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RESUMO

Identificar e analisar a produ¢@o académica nacional - no segmento de dissertacdes e de teses
- sobre a tematica “uso de games aplicados a drea da saude” e seus aspectos inovadores,
compde o objetivo principal deste estudo, e os objetivos secundarios foram definidos como: a)
identificar os locais de producdo das pesquisas, o perfil de seus autores, as tematicas mais
recorrentes e as referéncias mais citadas; b) verificar os possiveis impactos positivos ou
negativos no uso das novas midias tecnoldgicas (game) na prevencdo e promocgéo da salde; c)
pesquisar experiéncias exitosas em situagdes onde o uso de jogos eletronicos foi realizado e se
houve uma apropriacdo comunicacional com o publico. Para a metodologia, 0s procedimentos
adotados foram: pesquisas de natureza quantitativa e qualitativa em nivel exploratorio e
descritivo; pesquisa documental, utilizando-se 0 método de analise de conteudo, segundo a
visdo de Bardin (2004) e a abordagem temaética adaptada de Lourencgo (2012). A busca pelas
palavras-chave se deu em duas bases digitais: Base CAPES Periddicos e Base BDTD. Dentre
0s principais resultados, estdo: a percepcdo de que o assunto, “A utilizacdo de games como
instrumentos de comunicacdo para a saude”, compde de forma regular o rol de discussdes
realizadas por pesquisadores — stricto sensu — tanto em nivel de mestrado, quanto de
doutorado e nas mais variadas areas das ciéncias, assim como em periodos continuos. No que
tange as investigacOes aplicadas, em todas as obras selecionadas para a Analise e Discussdo
de Resultados, foi confirmado éxito em suas pesquisas e atenderam a seus propoésitos, tanto no
que diz respeito a sua natureza e finalidade, quanto no sentido de ser uma ferramenta que
promove a mudancas de atitudes em prol de uma qualidade de vida mais saudavel. Por fim,
percebemos que, embora a comunidade cientifica tenha dedicado atencdo para o uso desta
ferramenta no cuidado com a saude, ainda é bastante escassa a disponibilidade de referenciais

conceituais.

Palavras-Chave: 1. Comunicacdo. 2. Inovacao. 3. Jogos Digitais e Saude 4. Game e Saude 5.

Jogos Eletronicos e Saude



ABSTRACT

Identifying and analyzing the national academic production - in the segment of dissertations
and theses - on the theme "use of games applied to health” and its innovative aspects,
composes the main objective of this study, and the secondary objectives were defined as: a )
Identify the places of production of the research, the profile of its authors, the most recurrent
themes and the most cited references; b) to verify the possible positive or negative impacts in
the use of the new technological media (game) in the prevention and promotion of health; c)
research successful experiences in situations where the use of electronic games was
performed and if there was a communication appropriation with the public. For the
methodology, the procedures adopted were: quantitative and qualitative research at an
exploratory and descriptive level; Documentary research, using the content analysis method,
according to Bardin's (2004) vision and the adapted thematic approach of Lourengo (2012).
The search for the keywords occurred in two digital databases: Base CAPES Periodic and
Base BDTD. Among the main results are: the perception that the subject, "The use of games
as communication tools for health”, regularly composes the list of discussions carried out by
researchers - stricto sensu - both at master's level and in the most varied areas of science, as
well as in continuous periods. Regarding the investigations applied, in all the works selected
for the Analysis and Discussion of Results, success was confirmed in their research and
served their purposes, both as regards their nature and purpose, and in the sense of being a
tool Which promotes changes in attitudes towards a healthier quality of life. Finally, we
realize that although the scientific community has devoted attention to the use of this tool in

health care, the availability of conceptual references is still very scarce.

Keywords: 1. Communicatiom. 2. Innovatiom. 3. Digital Games and Health. . 4. Game and
Health. 5. Eletronic Games and Health
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INTRODUCAO

A Comunicacdo para a saude, como um instrumento inovador no processo de
prevencdo de doencas, compreende uma dimensdo de linhas de pesquisas, que merecem
atencdo. E neste sentido, diversas inquietacdes surgem no dia a dia das pessoas, especialmente
quando o assunto € salde e de como acontece a comunicagdo para a Promoc¢édo da Salde e
para a Prevencdo de Doencas. Assim como, quais S80 0S mecanismos e canais de
comunicacdo mais assertivos que possam contribuir, despertando e motivando as pessoas a

adotarem novas atitudes, visando uma melhor qualidade de vida.

Por esta razdo, este estudo surgiu do envolvimento pratico profissional com o
Projeto de Prevencdo, Combate e Controle da Dengue, no municipio de Santo André/SP,
guando exerci cargos em que era responsavel em pensar acfes de educacdo em saude para
criangas a fim de que certos comportamentos de risco fossem alterados. Nesse sentido, a
comunicacdo para a salde era um processo importante a ser estudado e desenvolvido. A
questdo dos games surgiu em uma experiéncia embrionaria da Prefeitura que seria
implementada junto as escolas publicas da cidade. Entretanto, por questdes econdmicas da
administracdo, o game nao foi efetivado e ficamos com a seguinte questdo a estudar: como a
producdo académica stricto sensu no Brasil, aborda a utilizacdo de games (jogos eletronicos)

na area da saude?

O objetivo principal relaciona-se a identificacdo e analise sobre a producéo
académica nacional, no que tange a tematica “uso de games aplicados a area da satde” e seus
aspectos inovadores. S&o objetivos secundarios: identificar os locais de producdo das
pesquisas, o perfil de seus autores e as tematicas mais recorrentes; experiéncias exitosas em
situagbes onde o uso de jogos eletrénicos foi realizado e se houve uma apropriagdo
comunicacional com o publico. Portanto, o estudo se justifica, ao ser considerado que é uma
forma de refletir sobre acdes praticas de educacdo em saude é feita muito fortemente pela
academia e traduzidas na forma de dissertacbes e teses, sedimentando teoricamente o
conhecimento produzido e experimentado, além de construir um referencial para as pesquisas

académicas sobre esse assunto.

Como vinculagdo a area de concentracdo e a linha de pesquisa do programa: o

estudo aborda a questdo de como as inovacdes tecnologicas (games) sdo usadas na
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comunicacdo em salde e observar 0 se 0 conceito de inovacao esta presente nas producdes
académicas analisadas. A amostra da pesquisa sdo justamente as dissertacGes e teses num
recorte de 10 anos (2006-2015) disponiveis nas plataformas digitais do Portal CAPES
Periodicos e Biblioteca Digital Brasileira de Teses (BDTD).

O desenvolvimento desta dissertacdo esta disposto em quatro capitulos, na
seguinte ordem:

1) Promocédo da Saude e Prevencdo de Doencas — nesse capitulo abordamos a diferenca
entre os dois conceitos do ponto de vista da saude, identificando niveis de promocao
(priméria, secundaria e terciaria); os principios modernos de promocao da salde e as
diferengas principais entre promoc¢do da salde e prevencdo de doengas por categoria.
Também identificamos a comunicacdo como elemento inovador no processo de prevencao
de doencas.

2) Comunicacao para a Saude — no segundo capitulo apontamos a evolucao histérica do
conceito de Comunicacédo para a Saude, as demarcagdes tedricas nesse campo de estudo, o
processo de comunicacao e sua importancia estratégica, principalmente para area de salde
publica. Introduzimos nesse capitulo o inicio da discussdo dos jogos como comunicacao
em saude.

3) Os Games como instrumentos de comunicacdo na Saude — no terceiro capitulo
comecamos a introduzir a Teoria dois Jogos e a crescente presenca dos computadores
como armazenadores de games e sua consequente adaptacao e uso para fins educativos em
salde. A evolucdo dos jogos digitais e importancia das atividades lidicas em educacéo
para a salde também fazem parte da discussdo deste capitulo.

4) Metodologia, Andlise dos Dados e Discussdo dos Resultados — no quarto e dltimo
capitulo apresentamos o desenho metodoldgico da pesquisa, 0 modo de extracdo dos dados
das bases de pesquisa, as categorias analisadas e os principais resultados, separados por

topicos.

Por fim, séo apresentadas as Consideracdes Finais e as Referéncias que embasam

0 estudo.
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REFERENCIAL CONCEITUAL

Capitulo 1 — Promocgao da Saude e Prevencao de Doencas

Neste primeiro capitulo, iremos trabalhar os conceitos de Promoc¢do da Salde e de
Prevencdo de Doengas e de como o elemento “comunica¢do” pode atuar neste bindmio a fim
de promover a educacdo dos diversos publicos envolvidos, possibilitando uma possivel
mudanca de atitude por parte das populagdes. Também iremos discutir como ndo sé a
Promocdo da Salde impacta no cotidiano das pessoas, mas também a busca incessante, tanto
das autoridades sanitarias como das comunidades, pela Prevencdo de Doencas, incentivando o

desenvolvimento inovador de formas de comunicacao.

1.1  Promocdo da Saude

Iniciamos a nossa pesquisa problematizando o conceito de salde, ainda muito
discutido por diversos autores. Partiremos do conceito inicial de 1947, da Organizagédo
Mundial da Saude (OMS), que afirma que saude é: “Um estado de completo bem-estar fisico,
mental e social, e ndo apenas a auséncia de doenga ou enfermidade” (Organizagdo Mundial da
Saude, citado por Lewis, 1986, p.1100).

Conceituar saude ird depender do ponto de vista de cada pessoa, e com isso devemos
considerar suas expectativas, sua histéria de vida, a cultura onde essa pessoa esta inserida;
enfim, salde é um estado de animo, uma percepcao de onde e para onde se vai e como essa
percepcao influencia o cotidiano das pessoas.

Promocdo da Salde é um ato que ndo se restringe a uma pessoa, a promog¢do é
construida por pessoas, comunidades e organizacfes para que Se possa atingir, através de
diversas ferramentas, um patamar superior cujas perspectivas sejam melhores, em termos
genéricos.

A Promogé&o da Saude foi denominada, pela primeira vez, pelo médico sanitarista Henry
Sigerist, no inicio do século XX, que elaborou as quatro funcdes da Medicina: promocao da
salude, prevencdo das doengas, tratamentos dos doentes e reabilitacdo. Segundo sua
concepgdo, a promogdo da saude envolveria acbes de educacdo em salde e acles estruturais
do Estado para melhorar as condi¢des de vida da populacdo (DEMARZO; AQUILANTE,
2008, p. 49-76).

Como afirma Sabroza (1994, p. 1):
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A salde e o adoecer sdo formas pelas quais a vida se manifesta.
Correspondem a experiéncias singulares e subjetivas, impossiveis de serem
reconhecidas e significadas integralmente pela palavra. Contudo, é por
intermédio da palavra que o doente expressa seu mal-estar, da mesma forma
gue o médico da significacdo as queixas de seu paciente. E na relacdo entre a
ocorréncia do fendmeno concreto do adoecer, a palavra do paciente e a do
profissional de saude, que ocorre a tensdo remetida & questdo que se destaca
aqui. Esta situa-se entre a subjetividade da experiéncia da doenca e a
objetividade dos conceitos que lhe ddo sentido e propde intervengdes para
lidar com semelhante vivéncia.

Marc Lalonde, Ministro da Salde do Canada na deécada de 1970, ao investigar o
impacto dos investimentos e gastos em saude na melhoria dos indicadores, constatou que 80%
das causas das doencas estavam relacionadas a estilos de vida e ambiente. Esse foi um
disparador para o questionamento sobre a capacidade de as acBes sanitarias setoriais serem
capazes de resolver os problemas de saude. Isto levou Lalonde a atribuir ao governo a
responsabilidade por outras medidas, como o controle de fatores que influenciam o meio
ambiente (poluicdo do ar, eliminacdo de dejetos humanos, agua de abastecimento publico)
(WESTPHAL, 2006, p. 635-667).

A promocdo da salde e a prevencdo de doencas sdo dois objetivos de qualquer
instancia governamental; entretanto o que vemos € uma falha enorme nesses objetivos, visto
qgue nem sempre eles dependem das referidas autoridades, mas sim da outra parte interessada
no assunto, ou seja, a populacao.

Apesar de ainda persistirem muitas controveérsias na definicdo de promocao da saude e
confusdes relativas aos seus limites conceituais com a prevencao de doencas, desde a década
de 1980, muitos autores vém procurando desenvolver, explicar e disseminar o discurso da
promocao.

Contudo, como bem expressam Sicoli e Nascimento (2003, p. 91),

0 mesmo n&o pode ser dito quanto a dimensdo metodoldgica da promocao.
Apesar de 0s principios estarem razoavelmente desenvolvidos, permanece a
dificuldade de traduzi-los em praticas coerentes, a ponto de as raras praticas
que privilegiam a “nova promogao de saude” se encontrarem ainda dispersas
e desarticuladas.

No ano de 1986, um novo conceito de promog¢éo da saude é definido na | Conferéncia
Internacional sobre Promocdo da Saude atraves da Carta de Ottawa, que amplia 0 escopo e 0

sentido da promocao da saude:

Promocdo da salde é o nome dado ao processo de capacitacdo da
comunidade para atuar na melhoria de sua qualidade de vida e salde,
incluindo uma maior participacdo no controle desse processo. Para atingir
um estado de completo bem-estar fisico, mental e social, os individuos e
grupos devem saber identificar aspiracOes, satisfazer necessidades e
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modificar favoravelmente o meio ambiente. A salde deve ser vista como um
recurso para a vida, e ndo como objetivo de viver. Nesse sentido, a salde é
um conceito positivo, que enfatiza 0s recursos sociais e pessoais, bem como
as capacidades fisicas. Assim, a promocao da satde ndo é responsabilidade
exclusiva do setor salde, e vai para além de um estilo de vida saudavel, na
direcdo de um bem-estar global (CARTA DE OTTAWA, 1986, p. 1).

A utilizacdo de novas tecnologias de comunicacdo visando atender a esses objetivos
propostos tornam-se interessantes no sentido de aproximar-se da populacdo, tornando a
comunicagdo um elemento importante nesse contexto.

Leavell e Clark, em 1965, propuseram o modelo da histéria natural da doenca,
composto por trés niveis de prevencdo (LEAVELL; CLARK, 1965, apud DEMARZO;
AQUILANTE, 2008), descritos a seguir, no Quadro 1: prevencdo primaria, secundaria e
terciaria. Nesse modelo, a promogdo da salde limitava-se e compunha um nivel de aten¢do da
Medicina Preventiva (prevencdo primaria), constituindo-se de acles destinadas ao
desenvolvimento da satde e bem-estar geral no periodo de pré-patogénese (periodo anterior a
instalacdo da doenca).

QUADRO 1
A Promocdao da Saude e os Niveis de Prevencdo segundo Leavell e Clark (1965)

Priméria (promogdo da salde e A promogdo da salde aparece como prevencdo
protecdo especifica) priméria, confundindo-se com a prevencédo
referente & protecdo especifica (vacinagdo, por
exemplo). Corresponde a medidas gerais,
educativas, que objetivam melhorar a resisténcia e
0 bem-estar geral dos individuos (comportamentos
alimentares, exercicio fisico e repouso, contencao
de estresse, ndo ingestdo de drogas ou de tabaco),
para que resistam as agressdes dos agentes.
Também diz respeito a acdes de orientacdo para
cuidados com o ambiente, para que esse ndo
favorecga o desenvolvimento de agentes etioldgicos
(comportamentos  higiénicos  relacionados &
habitacéo e aos entornos).

Secundéria (diagnoéstico e tratamento Engloba estratégias populacionais para deteccdo
precoce; limitagdo da invalidez) precoce de doengas, como, por exemplo, o
rastreamento de céncer de colo uterino. Também
contempla agdes com individuos doentes ou
acidentados com diagnosticos confirmados, para
que se curem ou se mantenham funcionalmente
sadios, evitando complicagbes e  mortes
prematuras. Isto se da por meio de praticas clinicas
preventivas e de educacdo em salde, objetivando a
adocdo/mudanca de comportamentos (alimentares,
atividades fisicas, etc.).

Terciéria (reabilitacdo) Consiste no cuidado de sujeitos com sequelas de
doencas ou acidentes, visando a recuperacdo ou a
manutencdo em equilibrio funcional.

Fonte: Leavell e Clark (1965, apud DEMARZO; AQUILANTE, 2008).
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Esse modelo contribuiu para destacar as agdes sobre o ambiente e sobre os estilos de
vida, além de acBes clinicas, o que foi fundamental dentro do processo de transicdo
epidemioldgica vivenciado no ultimo século, com as doencas cronico-degenerativas ocupando
um lugar de destaque. Dessa maneira, a promoc¢do da saude, além de associar-se a medidas
preventivas, passou a englobar a promocdo de ambientes e estilos de vida saudaveis
(WESTPHAL, 2006, p. 635-667).

Um processo de (re)valorizacdo e (re)conceituacdo da promocdo da salde comecou a
surgir a partir da demanda pelo controle dos custos crescentes referentes a assisténcia médica,
0s quais ndo correspondiam a resultados igualmente significativos, bem como da necessidade
de enfrentamento do quadro crescente de doencas crénico-degenerativas numa realidade de
envelhecimento populacional (WESTPHAL, 2006, p. 635-667).

Nesse contexto, um conceito mais contemporaneo de promocdo da salde surgiu em
1986, quando a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) promoveu a Primeira Conferéncia
Internacional sobre Promocdo da Saude, em Ottawa, Canada. Esse encontro consistiu em uma
resposta a crescente demanda por uma nova concep¢do de Saude Publica no mundo, que
pudesse responder a complexidade emergente dos problemas de salde, cujo entendimento ndo
era mais possivel por meio do enfoque preventivista tradicional — vinculacdo de determinada
doenca a determinado agente ou a um grupo de agentes —, mas que se relacionasse a questdes
como as condigdes e os modos de vida. Como produto da Conferéncia, foi emitida a Carta de
Ottawa para a Promocdo da Saude (WESTPHAL, 2006, p. 635-667).

De acordo com Demarzo e Aquilante (2008), a promocao da saude define-se como o
processo de fortalecimento e capacitagdo de individuos e coletividades (municipios,
associacles, escolas, entidades do comércio e da indUstria, organizacdes de trabalhadores,
meios de comunicagdo), para que ensejem uma mudanca positiva nos niveis de satde. Implica
a identificacdo dos obstaculos a adogdo das politicas publicas de saude e em um modo de
remové-los, além de considerar a intersetorialidade das acbes, a implementacdo de acOes
coletivas e comunitarias, além da reorientacdo dos servicos de salude (DEMARZO;
AQUILANTE, 2008, p. 14).

Como afirma Lemos (2015, p.22), “as formas como as pessoas percebem sua salde, e 0s
meios como cuidam dela, sdo tdo diversas quanto as diferentes formas de significar e
experimentar a vida. Satde € uma experiéncia individual. Nao € objeto que se possa delimitar;
ndo se traduz em conceito cientifico”. Para Soutelo (1987, apud LEMOS, 2015, p. 62), a
salde ndo é propriedade do individuo, mas o reflexo da interagdo do homem com o seu

ambiente, e constitui parte do processo da sua vida do dia a dia.
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Portanto devemos considerar estas conclusdes nas nossas observacdes: tanto a saude
como a promocao a saude sdo experiéncias proprias do ser humano, na medida em que se
percebem as diferentes formas de experimenta-la.

Czeresnia, Maciel e Oviedo (2013), pesquisadores do Departamento de Epidemiologia
da Escola Nacional de Saude Publica Sérgio Arouca (Ensp/Fiocruz), pontuam (em video) que
“a nogdo de saude esta arraigada em determinado contexto sociohistorico e é percebida em
condigdes de existéncia especificas”. Percebe-se, entdo, que a construcdo de conceitos se
complexifica pelas diversas instancias sociais que o0s engendram. Silva (2013, p.134),
psicologo e pesquisador do Instituto de Satude Coletiva (UFBA), “a produgdo e comunicagao
de conceitos e sentidos de saude ¢ uma atividade continua que inclui o proprio ‘agenciamento
humano’ sobre o mundo ¢ a natureza delimitando e/ou modificando as praticas cotidianas de
saude ou modos de vida”.

O sanitarista britanico Edwin Chadwick, na primeira metade do século passado,
referindo-se a situacdo de saude dos ingleses, afirmava que a salde era afetada — para melhor
ou para pior — pelo estado dos ambientes social e fisico, reconhecendo, ainda, que a pobreza
era muitas vezes a consequéncia de doencas pelas quais os individuos ndo podiam ser
responsabilizados e que a doenca era um fator importante no aumento do nimero de pobres.

Como estratégia defendida pela Organizagdo Mundial de Satde (OMS), “Promocgao de
Saude” (PS) tem como componente essencial o estabelecimento de Politicas Publicas que
favorecam o desenvolvimento de habilidades pessoais e coletivas.

De acordo com Silva (2013, p. 143),

... as atividades de promocao de saude significam, potencialmente, processos
de mediacdo em que os agentes humanos (na diversidade de mediadores),
compartilham, disputam, negociam pontos de vista ou tendéncias, podendo-se
alcangar — mesmo que provisoriamente — alguns propositos ‘comuns’ ou de
efeitos de sentido.

Segundo o Manual técnico (ANS, 2011), o significado do termo Promocéo da Saude foi
mudando ao longo do tempo e, hoje, estd relacionado a valores como vida, salde,
solidariedade, equidade, democracia, cidadania, desenvolvimento, participacdo e parceria. Ou
seja, associa-se a ideia de responsabilizacdo maltipla, pois envolve a¢bes do Estado (politicas
publicas saudaveis), dos individuos e coletividades (desenvolvimento de habilidades pessoais
e coletivas), do sistema de salde (reorientacdo do sistema de salde) e das parcerias
intersetoriais, na definicdo de prioridades, planejamento e implementagdo de estratégias para
promover saude (BUSS, 2000).
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Vale ressaltar que termos como empowerment, autocuidado e capacitacdo (ou
autocapacitacdo) vém sendo cada vez mais utilizados, uma vez que a promoc¢do da saude
envolve o desenvolvimento de habilidades individuais, comunitarias e institucionais, a fim de
permitir a tomada de decisGes favoraveis e a participacéo efetiva no planejamento e execucao
de iniciativas, visando a qualidade de vida e a saude.

Assim, ha necessidade da integracdo de saberes e praticas, normalmente isolados, como
programas de salde publica, vigilancia epidemioldgica e sanitaria, educacdo para a saude,
atencdo médico-hospitalar, etc. com acdes extrassetoriais em distintos campos, tais como
agua, esgoto, residuos, drenagem urbana, e também na educacdo, habitacdo, alimentacdo e
nutricdo, etc. Sem, no entanto, esquecer que esses saberes e préaticas integrados dirigem-se a
comunidades especificas, com caracteristicas culturais, sociais, politicas, econdmicas, etc.
préprias (BUSS, 2000).

As agdes preventivas, por sua vez, definem-se como intervengdes orientadas a evitar o
surgimento de doencas especificas, reduzindo sua incidéncia e prevaléncia nas populacdes.
Para tanto, baseiam-se no conhecimento epidemiol6gico de doencas e de outros agravos
especificos (CZERESNIA; FREITAS, 2003). A prevencdo orienta-se as acOes de deteccéo,
controle e enfraquecimento dos fatores de risco de enfermidades, cujo foco é a doenca e os
mecanismos para ataca-la (BUSS, 2000).

Segundo Buss (2000, p.166), “a promocdo da salude vem sendo interpretada, de um
lado, como reacdo a acentuada medicalizacdo da vida social e, de outro, como uma resposta
setorial articuladora de diversos recursos técnicos e posi¢des ideologicas”. De acordo com o
autor, o termo foi usado a principio para caracterizar um nivel de atencdo da medicina
preventiva, porém, seu significado foi mudando, passando a representar, mais recentemente,
um enfoque politico e técnico em torno do processo satde-doenca-cuidado.

O conceito moderno de promogdo da saude (e a pratica consequente) surgiu e
desenvolveu-se, de forma mais vigorosa nos ultimos tempos, nos paises em desenvolvimento
e particularmente no Canada, Estados Unidos e paises da Europa Ocidental. Quatro
importantes Conferéncias Internacionais sobre Promocao da Salde, realizadas ainda no século
passado — em Ottawa, em 1986; Adelaide, 1988; Sundsvall, 1991; e Jacarta, 1997 —,
desenvolveram as bases conceituais e politicas da promocao da saude. Na América Latina, em
1992, realizou-se a Conferéncia Internacional de Promocao da Saude (OPAS, 1992), trazendo
formalmente o tema para o contexto sub-regional.

Como vimos anteriormente, ao analisar o histérico da Promocdo da Saude e,

principalmente, as declaragdes resultantes das diversas conferéncias internacionais citadas



21

sobre esse tema, iremos notar que existe uma tendéncia a adogdo de uma ampla visao holistica
da saude, em que a salde se apresenta como uma abordagem global da pessoa. A doenca,
nessa visao, tem um carater multifatorial e o proprio tratamento deve alavancar a reposicao do
equilibrio do corpo e da mente, assim, o entendimento da determinacdo social do processo
salide-doenca e a sustentabilidade devem ser considerados como principios para se definirem
estratégias de acgéo.

O Quadro 2, a seguir, nos traz os principios da Promocdo da Saude atuais, de acordo
com Westphal (2006).

QUADRO 2
Principios modernos da Promocéo da Saude

As acbes de Promogdo da Salde devem pautar-se
por uma concepgdo holistica de salde voltada para
a multicausalidade do processo salide-doenca

As acles devem ser dirigidas as causas primarias
dos problemas e ndo somente as suas
manifestaces concretas. Por exemplo: fomento a
salde fisica, mental, social e espiritual,
enfatizando a determinacdo social, econdmica e
ambiental, uma vez que os niveis de salde da
populacdo estdo diretamente relacionados a
qualidade e & quantidade de recursos (econdmicos,
sociais, etc.) disponibilizados a cada membro da
sociedade, para a sua subsisténcia.

Equidade

Garantir acesso universal & salde, com justica
social. Para a construcdo de espacos de vida mais
equitativos, sdo necessarias: a) a analise dos
territérios onde as pessoas habitam; b) a deteccéo
de grupos em situacdo de exclusdo; c¢) a
implementacdo de politicas publicas que fagcam
uma discriminacdo positiva desses grupos. 1sso
implica a criacdo de oportunidades para que todos
tenham salde, reconhecendo que as necessidades
sdo diferenciadas, uma vez que sofrem
interferéncia dos determinantes de saude na
populacédo (renda, habitacdo, educacdo, etc.).

Intersetorialidade

Articula saberes e experiéncias no planejamento,
execucdo e avaliacdo de ac¢Bes para alcancar efeito
sinérgico em situacfes complexas. O desafio
colocado para a concretizagdo da intersetorialidade
¢ 0 modelo tradicional de fragmentacdo e
desarticulacdo das acdes. E necessdria uma
mudanca radical das praticas e da cultura
organizacional das administracBes, pressupondo a
superagdo da fragmentagdo na gestdo das politicas
publicas.




22

Participacéo social Diz respeito ao envolvimento dos cidaddos no
planejamento, execucdo e avaliacdo dos projetos.
Para que essa participacdo seja qualificada, torna-
se necessario o empoderamento coletivo, para que
a populacdo se torne capaz de exercer controle
sobre os determinantes da salde.

Sustentabilidade A promocdo da salde trabalha com questfes de
natureza complexa, demanda processos de
transformagdo coletivos, com impactos a médio e
longo prazos. Almeja-se a criagdo de iniciativas de
acordo com o0s principios do desenvolvimento
sustentavel e a garantia de processo duradouro e
forte.

Fonte: Westphal (2006)

Outro dado interessante e importante que devemos analisar quando pensamos em
promocdo da saude é em relacdo a elevacdo da idade da populacdo que acessa 0S
equipamentos de salde. De acordo com o IBGE (BRASIL, 2016), entre 1940 e 2015, o indice
de expectativa de vida do brasileiro teve aumento de 30 anos e passou de 45,5 para 75,5 anos.

Maragno (2011), na sua dissertacdo de mestrado Adesdo de mulheres idosas aos
cuidados e tratamento do diabetes mellitus, afirma que o envelhecimento populacional é um
fendmeno natural, universal, progressivo, irreversivel e mundial. No Brasil, essa populagédo
com 60 anos ou mais tem crescido de forma rapida e ocupa um espaco tao significativo na
nossa sociedade, que o formato tipicamente triangular da piramide populacional, com uma
base alargada, vem sendo, nos ultimos anos, substituido por uma piramide populacional com
base mais estreita e com vértice mais largo, caracteristica de uma sociedade em acelerado
processo de envelhecimento.

Os diversos programas de promoc¢do da salde, no entanto, sdo criados para gerar
resultados especificos, pontuais ou efeitos em um grupo relativamente bem definido de
pessoas, em determinado periodo de tempo e frequentemente sdo desenvolvidos para
promover mudancas nos conhecimentos, atitudes e/ou comportamentos das pessoas utilizando
maultiplos canais de comunicagé&o.

Entendemos, assim, que a Promocédo da Saude é uma politica imperiosa e necessaria,
com a qual todas as instancias governamentais (federal, estadual e municipal) devem
preocupar-se, pois, com o envelhecimento da populacdo e o resultante adoecimento, €

importante como politica publica.
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1.2 Prevencéo de Doencas

Segundo Buss (2000, p. 163-176), os primeiros conceitos de promocao da saude foram
definidos por Winslow, em 1920, e Sigerist, em 1946. Este definiu como as quatro tarefas
essenciais da medicina: a promog¢do da saude, a prevencdo das doencas, a recuperacao e a
reabilitacdo. Posteriormente, delineou-se 0 modelo da histéria natural das doengas, que
apresenta trés niveis de prevencdo: primaria, secundaria e tercidria. As medidas para a
promoc¢do da saude, em nivel de prevencdo primaria, ndo sdo voltadas para determinada
doenca, mas destinadas a aumentar a salde e o0 bem-estar gerais.

Para a prevencdo, evitar a doenca é o objetivo final. Para a promocdo, 0 objetivo
continuo é um nivel 6timo de vida e de salde, portanto a auséncia de doencas ndo é suficiente.
No Quadro 3, resumem-se as principais diferencas entre promocéao da salde e prevencdo de
doencas.

QUADRO 3
Diferencas Principais entre Promocdo da Saude e Prevencdo de Doencas

CATEGORIA

PROMOCAO DA SAUDE

PREVENCAO DE DOENCAS

Conceito de Salde

Positivo, Multidimensional

Auséncia de Doengas

Modelo de Intervengéo

Participativo, Intersetorial

Profissional de Saude

Alvo

Populagdo e Ambiente

Grupos de Alto Risco

Fonte: Demarzo e Aquilante (2008, p. 18)

A prevencdo de doencas, parte importante de qualquer programa de salde, parte do
principio de que é bem menos custoso implementar politicas que pensem e repensem as
situacOes de risco por gue passa uma sociedade especifica, e que proponham de alguma forma
pensar sobre a antecipacao de um risco iminente.

De acordo com Minayo e Souza (1999, p.12), “prevencdo, como noc¢do do senso
comum, significa antecipacdo da decisdo sobre uma situacdo de risco. Na &rea da saude,
prevencdo € uma categoria fundamental, tanto no que diz respeito aos fatores desencadeantes
dos agravos, como engquanto componente dos atos terapéuticos”.

O enfoque centrado no individuo, com certa projecdo para a familia ou grupos, é
inadequado para as doengas crbnicas ndo transmissiveis, pois a prevencdo de tais doencas
envolve medidas ndo so6 voltadas para os individuos e familias, como também para o ambiente
e os estilos de vida (BUSS, 2000, p. 163-176). Cresce, assim, a aceitacdo de que aspectos
socioculturais, econdmicos e ecoldgicos tém tanta importancia para a salde quanto 0s
bioldgicos, e, portanto, salde e doenca decorrem das condi¢fes de vida como um todo. Dessa

forma, temas como a deterioracdo do meio ambiente, os modos de vida, as diferencas
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culturais entre as nagdes e as classes sociais, e a educacdo para a salde passam a estar mais e
mais presentes nos debates sobre as formas de promover a saude.

As acdes preventivas buscam evitar o surgimento de doencas especificas, reduzindo
sua incidéncia e prevaléncia nas populacdes. Para tanto, baseiam-se no conhecimento
epidemioldgico de doencas e de outros agravos especificos (CZERESNIA; FREITAS, 2003).
A prevencdo orienta-se as a¢Oes de deteccdo, controle e enfraquecimento dos fatores de risco
de enfermidades, sendo o foco a doenca e 0s mecanismos para ataca-la (BUSS, 2000, p. 163-
176).

A Lei n° 9.961/00 (BRASIL, 2000), que cria a Agéncia Nacional de Saude
Complementar (ANS) e d& outras providéncias, estabelece, em seu artigo 4°, que uma das
competéncias da Agéncia ¢ “fixar as normas para a constitui¢cdo, organizacdo, funcionamento
e fiscalizacdo das operadoras de planos de saude, incluindo os conteddos e modelos
assistenciais”.

O desenvolvimento de programas de promoc¢do da saude e prevencdo de riscos e
doencas tem como objetivo a mudanca do modelo assistencial vigente no sistema de salde e a
melhoria da qualidade de vida dos beneficiarios de planos de salde, uma vez que grande parte
das doencas que acomete a populacdo é passivel de prevencdo. Cabe destacar que a
necessidade de racionaliza¢do dos custos por parte das operadoras é importante na medida em
que seja complementar a politica do Ministério da Satide empreendida para todo o pais.

Todo esse esforgco tem sido realizado no sentido de implementar modelos de atencédo
baseados na producdo do cuidado, assim respondendo a necessidade da integralidade da
atencdo a saude. Nessa direcdo, o setor suplementar deve tornar-se um ambiente de producao
de acdes de salde nos territérios da promocao, protecdo, recuperacdo e reabilitacdo da saude
dos individuos, com o estabelecimento de vinculo entre profissional de saude e beneficiarios
e, principalmente, responsabilizacdo das operadoras pela gestdo da salde de seus
beneficiarios.

De acordo com Araujo e Assuncdo (2004), a medicina preventiva tem como objetivos
promover um estado de salde positivo ou étimo, evitar a perda da saide e a invalidez depois
que o homem foi atacado pela doenga. Assim, a medicina preventiva amplia 0 objeto de
intervencdo, da dimensdo individual a categoria problemas de salide, incluindo ndo s6 as
doengas em sua expressdo populacional, mas também os fatores populacionais que a

condicionam.
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Esta nocdo de niveis de prevencdo foi incorporada ao discurso da Medicina
Comunitaria' na década de 1960 e serviu de orientacdo para o estabelecimento de niveis de
atencdo no sistema de servigos de saude, o que foi amplamente difundido com o movimento
da Satde Para Todos no ano 2000 e da Atencdo Primaria a Satde (ARAUJO; ASSUNCAO,
2004, p. 19 a 25).

Entendemos que uma parte dos problemas de salde da populagdo tem sua origem
genética, outra parte depende muito das exposi¢des ambientais que nosso organismo venha a
sofrer e uma terceira parte depende do nosso estilo de vida, isto é, das nossas escolhas. E é
justamente nesta Ultima (nosso estilo de vida) que nos cabe intervir.

De forma geral, a prevengdo se faz em trés niveis:

1. a prevencdo primaria, que € tudo que fazemos no intuito de remover causas e fatores de
risco de um problema de salde antes que a doenca ocorra. Inclui a promocao da salde e a
protecdo especifica contra certas doengas (ex.: imunizagdo, exercicios fisicos);

2. a prevencdo secundaria, que sdo as ac¢des que visam detectar um problema de satde em seu
estagio inicial, muitas vezes subclinica, facilitando o diagnostico definitivo e o seu
tratamento, dessa forma reduzindo ou prevenindo sua disseminacdo ou suas consequéncias no
longo prazo (ex.: rastreamento de cancer de mama, estratificacdo do risco cardiovascular);

3. a prevencdo terciaria, que sdo as acbes que visam reduzir os prejuizos funcionais
consequentes a um problema agudo ou cronico, incluindo as medidas de reabilitacdo (ex.:
reabilitar um paciente apds um infarto ou apds um acidente vascular cerebral).

De forma geral, ndo existem grandes segredos em relacdo ao que se deve fazer para a
prevencdo das doencas; listamos abaixo algumas formas de prevencao saudaveis:

— ter hébitos alimentares saudaveis;

— praticar atividades fisicas regularmente;

— fazer acompanhamento médico periddico para o diagnostico precoce e o tratamento
adequado dos eventuais agravos a saude;

— ter descanso e lazer apropriados;

— cultivar bons pensamentos e manter a mente estimulada, ativa e produtiva.

Prevencdo de doencas é um tema bastante discutido, pois impacta na forma como o ser
humano entende a natureza humana, sua forma de conectar-se ao meio onde vive, sua maneira

de entender a vida e relacionar-se com esse meio ambiente.

' A Medicina Comunitéaria buscava uma medicina simplificada, retornando no tempo, buscando a medicina
anterior a grande explosdo tecnologica. Buscava também a inclusdo diferenciada das camadas sociais
marginalizadas pelo processo de desenvolvimento (GONZALEZ, Alberto Duran; ALMEIDA, Marcio José de,
2010).
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1.2.1 A Comunicagdo como elemento inovador no processo da prevencao de doengas

Comunicacdo é uma atividade essencial para 0s seres humanos, pois a necessidade de
relacionar-se com outros seres humanos € inata e universal, comunicar é transferir
conhecimentos de um ser ao outro, a comunicacao € essencial a vida.

Como se refere Chalifour (1989, p. 50), “para sobreviver, crescer e actualizar-se, a
pessoa humana necessita estabelecer relagdes harmoniosas com o meio fisico, humano e
cultural no seio do qual ela troca informagao...”.

Essa comunicacdo reveste-se de diversas configuracfes, mas o importante é a
capacidade de recriar-se, no sentido de assumir diversas formas para fazer com que 0s seres se
completem e se relacionem, interagindo entre si.

A palavra comunicacdo deriva do termo latino communicare e significa partilhar,
partilhar algo, tornar comum. Por meio da comunicagdo, 0s seres humanos e 0s animais
partilham experiéncias e diferentes informagdes entre si, tornando o ato de comunicar uma
atividade essencial, importante para a vida em sociedade.

De acordo com Vasconcellos (2013, p. 58),

a Comunicac¢do é um campo interdisciplinar desde suas origens, de tal sorte
que frequentemente se fala em Ciéncias da Comunicacdo. Por si sd, essa
condicdo ja lhe confere uma identidade multifacetada, que se transfere para
todas as areas que se convenciona chamar de “comunicagdo aplicada”, em
geral formada pela intersecdo da comunicacdo com outro campo, como é 0
caso de Comunicacdo e Saude. Pode-se falar de Comunicagdo sob muitos
aspectos e sdo muitas as teorias que conformaram a possibilidade de se
pensar a pratica comunicacional ndo sé latino-americana, mas em todo o
mundo.

Pela comunicacdo, segundo Ramos (2008), aprendemos e ensinamos acerca de nds
proprios e podemos ajudar o outro a reconhecer-se. A comunicagdo comporta um sistema de
sinais ou um codigo socialmente compartilhado, mas, numa sociedade multicultural, os
simbolos e as palavras nem sempre se interpretam de igual modo, assim aumentam a
complexidade e as dificuldades na comunicacéo.

De acordo com Teixeira (1996), a comunicacdo em saude diz respeito ao estudo e
utilizacdo de estratégias de comunicacdo para informar e para influenciar as decisdes dos
individuos e das comunidades no sentido de promoverem a sua salde. Essa defini¢do é ampla
e engloba todas as areas nas quais a comunicacdo é relevante em salde. Embora esta seja a
area estrategicamente mais importante, a comunicacdo em saude também inclui mensagens
que podem ter finalidades muito diferentes, tais como:

- promover a salde e educar para a saude;
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- evitar riscos e ajudar a lidar com ameacas para a saude;

- prevenir doengas;

- sugerir e recomendar mudancas de comportamento;

- recomendar exames de rastreamento;

- informar sobre a saude e sobre as doengas;

- informar sobre exames médicos que é necessario realizar e sobre 0s seus resultados;

- receitar medicamentos;

- recomendar medidas preventivas e atividades de autocuidados em individuos
doentes.

Como afirma Aradjo (2013), comunicacdo e salde nomeiam um campo de
conhecimentos e praticas com interface com outros campos que produzem mdultiplas
configuracBes a seu respeito. A comunicacdo em saude pode definir-se, segundo Teixeira
(1996, p. 135) como “o estudo e utilizacdo de estratégias de comunicacdo para informar e para
influenciar as decisGes dos individuos e das comunidades no sentido de promoverem a sua

saude”.

Ramos (2008, p. 108) salienta que sdo numerosos 0s estudos que evidenciam 0s
beneficios de uma boa comunicacdo entre os profissionais de salde e os doentes, que se
traduzem numa melhoria do estado geral de saude do doente, numa melhor capacidade de
adaptacdo aos tratamentos e na recuperacdo mais rapida. Segundo o autor, foram também
desenvolvidos varios estudos que mostram que o fato de fornecer informacdo aos doentes,
envolvendo-os, comunicando-se com eles, satisfaz véarias necessidades, nomeadamente ao
nivel psicologico:

Ajuda a lidar com a doenca, reduz os estados depressivos, 0 stress e a
ansiedade, preserva a dignidade e o respeito, promove a satisfacdo, o

sentimento de seguranca, aumenta a adesdo e 0 compromisso, a aceitacio
dos procedimentos terapéuticos e a responsabilidade.

Nesse sentido, a comunicacdo pode apresentar-se de diversas maneiras e modos,
construindo ligacdes entre seres humanos e propondo solugdes de diversas maneiras. A
comunicacdo ndo verbal transforma-se em uma aliada na construgdo de uma ponte entre o
emissor da mensagem e o receptor, possibilitando a utilizacdo de diversas ferramentas nesse
enorme processo.

Conforme Teixeira (1996), a importancia dos processos de comunicacdo em saude é
dada pelo seu carater transversal (as varias areas e contextos de saude, quer nos servicos de

salde quer na comunidade); central (relagdo que os técnicos de saude estabelecem com os
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utentes no quadro da prestacdo dos cuidados de salde); e estratégico (relacionado com a
satisfacdo dos utentes).

A comunicacao entre os profissionais de salde e 0s usuarios dos servicos de salde é
bastante complexa, no sentido de que ela pode ser estabelecida por outras formas que ndo as
verbais e estabelecer vinculos fortes entre as partes.

A utilizacdo de ferramentas diversas, como 0s games, pode ajudar na construgéo
desses vinculos, na medida em que o usuario se transporta para 0 jogo e se torna parte
importante e aceita nessa proposta.

De acordo com Pena-Veja, Almeida e Petraglia (2003, p. 18), “a projecdo pode
desencadear ou determinar processos de identificagdo. Ao projetar seus desejos ou suas
aspiracdes em um herdéi de um filme, o espectador tende a se identificar com esse heroi”.

Esta pode ser a grande proposta de um jogo eletrénico, qual seja, a de que o jogador
(usuério dos servicos de saude) se projete e se enxergue no her6i do jogo e faca o que esse
heroi preconiza.

Ainda, segundo esses autores, o homem quer apropriar-se individualmente das
virtudes de que dispdem seus espectros, seus herois, seus deuses. Assim, estes devem, cada

vez mais, assemelhar-se ao homem, para que os processos de identificacdo se possam operar.

Entendemos que esses espectros, deuses e herdis constroem identificagdes com o
usuario do jogo, tornando possivel um caminho pautado pela comunicacdo direta entre o

personagem e 0 usuario do game.

Como Vasconcellos (2013), entendemos que nessas questdes de comunica¢do novos
desenvolvimentos conceituais vao abrindo espago para praticas inovadoras no campo da
Comunicacéo e Saude. A comunicagdo como um processo negociado e mediado de producéo
dos sentidos sociais € um dos principais.

E possivel falar de mediaces sob inGmeros prismas, mas, por qualquer que seja o
caminho, ndo se pode deixar de citar a importancia da cultura nos processos comunicativos,
que perpassa 0s processos de recep¢do, reconhecimento e apropriacdo das mensagens e
permite a ressignificacdo de uma dada realidade pelos receptores, ndo mais considerados
meros decodificadores.

Sendo assim, podemos inferir que a comunicagdo poder ser uma forma de elemento

inovador no processo da prevencdo de doencas.
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2 - Comunicacao para a saude

Comunicacdo é uma palavra derivada do termo latino communicare que significa
"partilhar, participar algo, tornar comum®”. Tanto os seres humanos como os animais partilham
informagdes e sentimentos entre si através da comunicagao, tornando essa atividade essencial
para a vida em sociedade.

Compreender e ser compreendido sdo essenciais na vida em sociedade, pois é através
da comunicacdo que o individuo pode influenciar outras pessoas e tentar alterar o ambiente
que o cerca e onde Vive.

Entender o outro e ser compreendido faz parte do cotidiano do ser humano nas
relacBes sociais, influenciando atitudes e comportamentos. A troca de informac6es em nossas
areas de interesse, como saude e bem-estar, proporciona um estimulo e a possibilidade de
mudangas nas atitudes e na vida das pessoas (MARTIN; PESSONI, 2013, p. 1). Dessa
maneira, acreditamos que a comunicagdo proporciona esse entendimento nas relagdes sociais,
pois segundo esses autores,

a relacdo entre meios de comunicagdo e saude, principalmente dentro das
acOes de prevencdo epidemioldgica, & expressiva uma vez que estes
veiculam mensagens informativas sobre determinadas doengas no sentido de
evitar que sobrevenham na populacdo ou entdo, contribuam com maiores
esclarecimentos sobre enfermidades que angustiam uma pessoa ou familia
(MARTIN; PESSONI, 2013, p. 1).

O processo da comunicacdo € aprendido e pode ser influenciado por atitudes,
experiéncias, conhecimento, caracteristicas culturais e étnicas, habilidades de relacionamento
pessoal e fatores ambientais. O ato de comunicar-se — cujo objetivo é a transmisséo de uma
mensagem constituida por seis elementos: emissor, receptor, mensagem, canal, codigo e
referente — compreende ndo apenas o movimento linear de uma fonte ao receptor, mas o
processo de partilha de ideias, atitudes e emocBes, como ressaltam Araljo, Cardoso e

Murtinho (2009, p. 107):

Hoje, “Comunicagdo e Satde” demarca um campo, no sentido bourdineano
de espaco estruturado de relagdes, historicamente constituido e
permanentemente atualizado em contextos e processos sociais especificos,
sempre movidos por disputas por posicBes e capitais materiais e simbélicos
(BOURDIEU, 1989; 1996). Um campo formado por teorias e métodos,
politicas e praticas, instituicdes e interesses, tensdes e negocia¢cdes. Um
campo de interface, que traz na sua génese a complexidade de dois outros
campos por si mesmos multidisciplinares e compdsitos, acentuando a
necessidade de desenvolvimento de métodos que permitam sua apreensao.
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Vasconcellos (2013, p. 32) corrobora essa ideia e acrescenta:

Comunicacdo e Saude é um campo (BOURDIEU, 1989; 1996)
compreendido na interface dos campos da Salude e da Comunicagdo e é
associado as politicas publicas desde o inicio do século XX. Ao utilizar o
conectivo e, a denominacdo procura estabelecer um modo especifico de
compreender e constituir epistemoldgica e politicamente esse campo
(CARDOSO; ARAUJO, 2009). Assim, identifica a existéncia de uma regiéo
de interface, que ndo nomeia apenas um conjunto de praticas de
comunicacdo a servico da Saude e ndo se define por suas propriedades
tecnoldgicas ou por sua especificidade instrumental. Comunicacéo e Salude
(C&S) também ndo se restringe a contetdos de satde que circulam mediante
praticas comunicacionais.

Ainda segundo Vasconcellos (2013), o processo de criagdo do Sistema Unico de
Saude (SUS) na década de 80 abriu espaco para 0 questionamento sobre as préaticas
tradicionais da comunicacdo em saude. Os diferentes atores recusaram a posicao estatica de
publico-alvo e passaram a disputar o direito de fala no espaco publico com as autoridades
governamentais. A partir do mesmo periodo, outras influéncias passaram a ganhar espaco,
também na éarea da Salde, como discursos midiaticos de cunho publicitario. “Essas
transformacdes no cenario politico, social e tecnolégico favoreceram mudancas na reflexdo
acerca da Comunica¢do e Saude”, assinala Vasconcellos (2013, p. 65). Assim, é possivel
perceber um continuum histérico nas perspectivas tedricas que conformam a Comunicagéo e
Saude, desde a total desconsideracdo dos contextos social e cultural no processo de
comunicacdo até sua migracdo para o eixo central das discussoes.

As diferentes gradacdes, no entanto, ndo foram sendo descartadas e atualmente se
materializam em diferentes abordagens nas politicas publicas de comunicacdo na Saude. Os
movimentos de atualizacdo ainda ndo sdo hegeménicos e as praticas dominantes ainda
correspondem aos modelos que tragaram por decadas os rumos do campo. Nas préticas atuais,
segundo Araujo, Cardoso e Murtinho (2009), o individuo continua como responsavel pela sua
salde e da-se pouca atencdo aos determinantes sociais e sua influéncia sobre a saude; as
instituicOes ainda detém a fala autorizada, principalmente no ambito medico-cientifico; o
discurso ainda é higienista e preventivista, e 0s investimentos em grandes campanhas sao
sazonais ou emergenciais; ha centralizacdo na producdo e circulagdo de materiais de
comunicagdo impressos e audiovisuais; permanece 0 pouco espaco para escuta da populacao;
e a comunicacdo é vista prioritariamente como transferéncia de um polo possuidor do
conhecimento para um polo receptor passivo.

Embora seja garantido pela Constituicdo Federal Brasileira, o direito a saude esta

muito aquem das necessidades basicas da populacao.
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A Constituigdo Federal do Brasil, de 1988, as Leis Federais N.° 8.080 e
8.142, de 1990, e as Normas Operacionais e, mais recentemente, o Pacto
pela Salde, resultante de acordos tripartites delas decorrentes, definem a
descentralizagéo, a regionalizacdo e a mudanca do modelo assistencial como
as estratégias mais significativas para a execucdo da politica publica de
salide no Pais, ou seja, a implantacdo do Sistema Unico de Sadde. O
processo de descentralizacdo e regionalizacdo transferiu aos municipios
deveres e responsabilidades na atencdo a salde da populagdo, que antes
correspondiam ao Governo Federal e, principalmente, aos governos
estaduais. Ampliaram-se a autonomia e 0 poder de decisdo municipal para a
definicio de acgbes estratégicas ao enfrentamento dos problemas e
necessidades locais. Conferiu-se ao municipio a possibilidade de gestdo total
do seu sistema de salde, na perspectiva de conformacéo de redes locais de
servicos capazes de ofertar atencdo a salde a sua populacdo de forma
integral, resolutiva e humanizada. A conjuntura atual apresenta-se ainda
mais complexa em fungdo das enormes dificuldades decorrentes da falta de
uma gestdo mais qualificada (RIBEIRO, 2011, p. 1).

A gestdo dessas necessidades, por parte das autoridades publicas, deixa muito a
desejar, no sentido de que existe uma caréncia significativa nessa ordem; nesse sentido, a
comunicacdo vem ao encontro dessa perspectiva de criar um canal, mesmo que ainda muito
estreito para que a sociedade possa conquistar mais espacos e as autoridades sanitarias do pais
possam repensar praticas e politicas que visem atender as expectativas da sociedade.

Segundo Moreira, N6brega e Silva (2003, p. 184),

a eficacia dos programas de educacdo em saude dependem da correta
comunicacdo da mensagem, da base cientifica da mesma, e deve estar
relacionada com a credibilidade da fonte e com o uso de canais familiares,
para alcance do publico alvo. A comunicacdo em salde tem-se tornado uma
ferramenta de promocdo de salde, pois tem a capacidade de aumentar o
conhecimento e a consciéncia das questdes, problemas e solucdes de salde;
influenciar percepgdes, crencas, atitudes e normas sociais; demonstrar
habilidades; mostrar os beneficios da mudanca de comportamento; aumentar
demandas de servicos de saude; reforcar conhecimentos, atitudes e
mudancas de comportamento; refutar mitos e concepc¢des erradas; defender
questdes de salde ou grupos populacionais; superar barreiras e problemas
sistémicos.

Corroborando tal visdo, Teixeira (2004, p. 615) entende que comunicacdo em saude
“diz respeito ao estudo e utilizagdo de estratégias de comunicacdo para informar e para
influenciar as decisdes dos individuos e das comunidades no sentido de promoverem a sua
saude”.

A conceituacdo de salde perpassa também a compreensdo desta como 0 proprio
sistema de execugo da satide, como os hospitais ou o préprio Sistema Unico de Saude (SUS).
Paim (2009) apresenta uma distingdo bastante Gtil, explicando que existe o sistema de saide e
0 sistema de servicos de saude. O primeiro € de responsabilidade de diversos agentes da

sociedade, dentre eles a propria midia, as escolas, industrias, universidades, etc., por tratar-se
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de um sistema mais amplo e complexo de funcionamento da satde. O que sugere que a midia
possui um papel fundamental nessa questdo e deve(ria) contribuir com o funcionamento do
sistema de saude. J& o sistema de servigcos de saude sdo as tradicionais unidades de salde,
hospitais, postos de saude, etc., que se conhece como a tradugdo mais direta do SUS.

Para Aradjo (2013, p. 6), Comunicacdo e Saude criam forgas como campo que reflete
e institui relacbes de poder, que ndo sé dissemina conhecimentos produzidos por outros
campos, mas também, e sobretudo, produz conhecimento, cria estratégias de amplificacdo das
vozes tradicionalmente silenciadas em favor daquelas autorizadas da ciéncia e do saber
biomédico, privilegia a producéo de conhecimento sobre os diversos contextos existenciais e
comunicacionais da populacdo e defende que a comunicacdo deve ser incluida entre o0s
determinantes sociais da saude, pelo seu potencial de superacéo das desigualdades.

Araujo (2013, p. 6) adverte, no entanto, que

[...] este € um ponto de vista que em boa medida segue na contracorrente das
concepgdes e praticas dominantes. O peso da historia, da hegemonia de
alguns modelos tanto de salde como de comunicagdo e das forgas
centripetas da sociedade, que atuam sempre pela manutencdo do status quo,
tém operado no sentido de preservar uma forma de pensar e praticar a
comunicacdo na Saude, que confere @ mesma um carater instrumental e
subsidiario. Assim, temos como préatica predominante um conjunto de agdes
sazonais, determinadas pelos ciclos epidemiolégicos, voltadas para alertar a
populagdo sobre 0s riscos inerentes aos agravos de salde e ensind-la sobre
medidas preventivas, que utilizam uma pluralidade de meios, inclusive
meios digitais, recentemente incorporados. Sdo praticas sem espacos de
interlocucdo e caracterizadas por uma abordagem normativa e prescritiva. As
palavras chaves sao persuasao e prevencao.

Comunicacdo e salde é uma expressao extremamente usada para designar todo o

esforgo da comunicacéo a fim de promover salde aos usuarios,

[...] que indica uma forma especifica de ver, entender, atuar e estabelecer
vinculos entre estes campos sociais. Distingue-se de outras designagdes
similares, como comunicacdo para a salde, comunicacdo em salde e
comunicacgao na salde. Embora as diferencas paregam tdo sutis que possam ser
tomadas como equivalentes, tenhamos em mente que todo ato de nomeacédo é
ideoldgico, implica posicionamentos, expressa determinadas concepcoes,
privilegia temas e questdes, propde agendas e estratégias proprias (ARAUJO:;
CARDOSO, 2007, p. 1).

A Comunicacdo transforma-se, entdo, numa estratégia a ser utilizada para entender as
expectativas das pessoas e comunidades, e uma forma interessante de aproximar conteudos
necessarios na aquisicdo de conhecimento por parte dessas pessoas/comunidades, Como
lembram Ribeiro, Cruz ¢ Maringolo (2015, p. 3), uma estratégia “para orientar, divulgar e,

sobretudo, contribuir para que pessoas e comunidades possam reconhecer efetivamente a
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necessidade da promoc¢do e educacdo em saude e da participagdo coletiva nas decisbes de
matérias relacionadas a satde”.

A utilizagdo de uma estratégia de comunicacdo no sentido de aprofundar as discussées
sobre promoc¢do da saude e principalmente ajudar, significativamente na prevencdo de
doencas é importante a fim de conseguir com que essa comunicacdo seja efetivamente
participativa e democratica, levando a todos os niveis da sociedade uma discusséo de saide
como um principio bésico no alcance do que preconiza o sistema Unico de Satde (SUS).

Estudar e apreciar as recentes alternativas comunicacionais, capazes de compreender a
comunicagdo como elemento ou recurso de intervengdo e mediacdo, dentro do rigor e
exatiddo estabelecidos por circunstancias socioculturais na area de salde, é algo que precisa
ser buscado.

Pessoni (2002, p. 55) lembra que, atuando em setores que necessitam de informacéo
para alterar condutas dos individuos, a comunicacdo em salde poderia ser encarada como
insumo importante para promover salde:

Sendo assim, a promogdo da salde consiste nas atividades dirigidas a
transformacéo dos comportamentos dos individuos, focando nos seus estilos
de vida e localizando-o0s no seio das familias e, no maximo, no ambiente das
culturas da comunidade em que se encontram. O préprio Buss exemplifica
acOes de promocdo da salde: campanhas educativas contra o habito de
fumar, a direcdo perigosa no transito e esclarecedora sobre dietas e
atividades fisicas.

Da mesma forma, as instancias governamentais utilizam-se da comunicagdo para
propor mudancas significativas de habitos nas comunidades e transformagdes nos
comportamentos dos individuos, haja vista os diversos programas existentes relativos a
Prevencdo e Combate a Dengue.

Entendemos que as mudangas de comportamento das pessoas passam, necessariamente
pela comunicacdo, na medida em que esta propde condutas diferenciadas e propostas de
comportamentos variados visando alterar padrdes ja existentes. Nesse sentido Araujo (2013,
p. 3) reflete sobre essa relagdo entre a Comunicacgéo e a Saude:

A relacdo entre a Comunicacdo e a Saude pode encontrar lugar em muitos
eventos cientificos da area das ciéncias sociais. Essa vinculagdo cada vez
mais interessa & sociedade, porque associa a centralidade crescente do papel
da comunicacdo nas sociedades contemporaneas ao avultamento da
importancia da Saude, modernamente vinculada a condi¢des e qualidade de
vida. Mas a Comunicacdo e Saude, como campo, adquirem visibilidade e
legitimidade nos eventos cientificos tanto da Comunicacdo quanto da Sadde,
Cumprem esse papel, por exemplo, o GT Comunica¢do e Saude da
ABRASCO - Associacdo Brasileira de Saude Coletiva — e o GT
Comunicacion y Salud da ALAIC — Associacion Latinoamericana de
Investigadores de la Comunicacion.
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A comunicacdo € imprescindivel no processo de aquisicdo e manutencao da saude nas
comunidades, no sentido de estimular a reflexdo e a mudanca de postura e de habitos visando
melhorar a relacdo ambiental.

A discussdo que ocorre nos meios académicos e tem por finalidade o entendimento
dessa temaética vem ocorrendo ha muito tempo, o que pode ser comprovado pela preocupacgéo
dos profissionais da area de saude para que a populagdo compreenda e cumpra orientacdes
para tratamento de enfermidades, prevencdo e manutencdo da salde. Tem sido uma
preocupacdo constante do profissional de sallde compreender o processo de comunicacao para
garantir no seu dia a dia de trabalho, o entendimento do individuo a quem se orienta ou
explica um procedimento ou tratamento. Além disso, a comunidade vem procurando
informacoes :

nos meios de comunicagdo para apoderar-se de conhecimento especifico de
cuidados para sua salde ou sobre enfermidades que lhe preocupam ou
acontecem em suas familias e indagam estes profissionais durante o
atendimento prestado, principalmente os da area de enfermagem, uma vez
que sdo mais proximos a populacdo por sua caracteristica ocupacional.
(MARTIN; PESSONI, 2013, p. 2)

Segundo Vasconcellos (2013, p. 61), no Brasil, a Comunicacédo esta ligada ao campo

da Saude desde o inicio do século XX,

[...] com a criagdo do Servico de Propaganda e Educacdo Sanitaria. Nesse
periodo houve um forte movimento para enquadrar a populagdo,
especialmente camadas mais pobres, dentro de um padrdo normativo de
higiene. A observacdo dos preceitos cientificos da época era considerada
essencial para uma boa salde e a resisténcia do publico a estas diretrizes
era vista como uma doenca, a doenca da ignorancia (ARAUJO;
CARDOSO; MURTINHO, 2009). Estas medidas ocorriam como forma de
introduzir o pais no contexto capitalista, preparando-o para a industria:
“Naquela época, educar, higienizar, sanear estavam na ordem do dia”
(CARDOSO, 2002, p. 19).

Os grandes esforcos, em todas as esferas governamentais eram o0s de reforcar a
importancia da educacdo em saude, como forma de educar a populacdo para a prevencgéo das
doencas, sob o olhar de que a populagéo, principalmente as camadas mais necessitadas, ndo
tinha habitos saudaveis e, portanto corria o risco maior de ficar doente.

A comunicacdo em saude se inscreve em um campo conflituoso, pois, de acordo com
Araujo e Cardoso (2007, p. 21),

quando o lugar de fala é o da saude, temos um campo de interseccao e, mais
que isto, um contexto a definir a abordagem: o SUS, com seus dinamismos,
contradicOes, lutas especificas, movimentos sociais e politicos, estruturas,
instituicdes.
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Assim, a qualidade e a forma como se processa a comunicagdo sao determinantes a

possibilidade do sucesso da politica de satde e sua efetivacéo.

A comunicagdo é uma ferramenta importante nesse processo, o de levar informacgoes

as comunidades e aos cidaddos, para que estes mudem seus padrdes de higiene e olhem a vida

de outra forma, entendendo que a doenca € decorrente de uma postura errada frente ao

ambiente que os cerca.

A comunicagdo como instrumento que estabelece uma relagéo entre politicas publicas

e a necessidade de uma comunidade, pode servir como uma base para que as instancias

governamentais atendam as expectativas dessa comunidade a fim de que essas politicas se

realizem.

Desde muito tempo a comunicacdo estabelece uma intensa relagdo com as
politicas de salde: das propagandas até os projetos existentes. Atualmente, a
comunicacdo em saude tem ganhado mais forca, pois a politica de saude
defende o discurso da participacdo popular e do controle social. Uma das
estratégias preconizadas pelo SUS é o foco na atencéo primaria, que prioriza
a promogdo a saude e a prevencdo de doengas, e a partir desta perspectiva o
SUS enseja a regionalizagdo do atendimento o que resulta numa
aproximacdo e vinculo das equipes profissionais com 0s usuarios,
favorecendo o canal de comunicagdo entre eles (RIBEIRO; CRUZ;
MARINGOLO, 2015, p. 3).

A comunicacdo em salde focada na relacdo entre diversos publicos nos faz entender

como, de uma saude coletiva tradicional, se propde uma saude publica redirecionada para as

comunidades, pois, como afirmam Araujo e Cardoso (2007),

0 campo da Saude abarca uma ampla gama de ambientes, processos e atores,
envolvendo organizagdes privadas, instituicbes publicas, populagdes,
individuos isolados e diversas disciplinas e areas de conhecimento. Desde 0
século XVIII, Estados tém tentado estruturar formas de preservar a salde de
suas populagdes, o que veio a formar o setor de salde publica. Entretanto, a
salde publica foca em questdes estruturais, deixando de lado aspectos
sociais relevantes para a manutencdo da saide. Como movimento contra-
hegemdnico desta abordagem, se desenvolve nas Ultimas décadas do século
XX o0 movimento da Saude Coletiva, levando em conta as dimensdes sociais
da saude e defendendo, entre outras propostas, a participagdo da populacéo
no desenvolvimento de politicas publicas de salde. Dado sua preocupacao
com aspectos sociais e participacdo popular, a Salde Coletiva € uma
abordagem muito mais acolhedora & comunicagdo que as visfes anteriores.
Assim, é possivel entender a Satde Coletiva como um enfoque sobre a satde
publica que extrapola os limites estruturais desta para propor mudangas mais
amplas na sociedade.

Assim, Saude Publica consiste em um conjunto de acdes e servicos de carater sanitario

cujo objetivo é prevenir ou combater patologias ou quaisquer outros cenarios que coloquem
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em risco a saude da populacdo. Como é dever do Estado assegurar servicos e politicas
voltadas para a promocédo da salde e bem-estar da populacdo, o termo saude publica é mais
conhecido e utilizado do que o termo saude coletiva. Satde Coletiva, por outro lado, consiste
em um movimento sanitario de carater social composto da integracao das ciéncias sociais com
as politicas de saude publica que surgiu no SUS.

A salde coletiva identifica variaveis de cunho social, econdbmico e ambiental que
possam deflagrar o desenvolvimento de cenarios de epidemia em determinada regido. Por
meio de projecOes feitas através da associacdo dos dados socioecondmicos com os dados
epidemioldgicos, é possivel elaborar uma eficiente politica de prevencdo de acordo com as
caracteristicas da regido. Vale ressaltar que a saude coletiva também possui aplica¢fes dentro
da iniciativa privada. Toda a saude publica € coletiva, mas nem toda saude coletiva é publica.

Grosso modo, podemos dizer que o planejamento da saude publica é mais amplo que o
da saude coletiva, alem de dispor de mais recursos do Estado, ao passo que a satde coletiva é
planejada de acordo com as particularidades da regido, tornando-a mais funcional em especial
no aspecto preventivo. Dessa forma, podemos considerar que uma ajuda a outra, no sentido de
gue no planejamento de um tipo, teremos necessariamente de contemplar a outra.

Notamos, também, que a comunicacdo toma um papel importantissimo na relagao
salde-doenca, visto que construir processos de salude com a populacdo, visando ao seu nao
adoecimento, passa necessariamente pela exceléncia do processo comunicacional, pois uma
comunicacdo deteriorada faz com que o processo de satde fiqgue comprometido no seu todo.

E possivel falar de mediagdes sob inimeros prismas, mas por qualquer caminho néo se
pode deixar de incluir o lugar pioneiro que ocupam Jesis Martin-Barbero e sua perspectiva,
que pbs em relevo a importancia da cultura nos processos comunicativos, ao perpassar 0s
processos de recepgdo, reconhecimento e apropriagdo das mensagens e permitir a
ressignificacdo de uma dada realidade pelos receptores, ndo mais considerados meros
decodificadores passivos.

Martin-Barbero (1997) questiona o tradicional esquema de emissores e receptores
demonstrando que, mesmo sob a comunicacdo de massa mais hegemdnica, ndo ha uma
submissdo sem resisténcias destes aqueles, uma vez que 0s supostos receptores também criam
cultura, que é o grande espaco mediador no processo de producdo dos sentidos sociais. A
nocdo de cultura de massa como uma degradacdo da alta cultura abarcando um todo
homogéneo que englobaria individuos, classes e grupos sociais € refutada, assim como a
supervalorizacdo dos meios técnicos da comunicagdo como Se possuissem uma

intencionalidade, desconsiderando o aspecto humano no processo comunicativo. Os meios
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tecnoldgicos trazem novos modos de percepcdo e de linguagem, mas passa a Ser necessario
entendé-los como espaco de interseccdo de produgdo e consumo cultural, resistindo a visdo da
tecnologia como “grande mediadora” e a transformac¢do da sociedade em mercado.

A despeito disso, a tecnologia materializa mudancas na comunicacgdo, viabilizando
novas modalidades e agindo como mediadora para elas:

N&o estamos subsumindo as peculiaridades, as modalidades de comunicagéo
que 0s meios inauguram, no fatalismo da “logica mercantil” ou produzindo
seu esvaziamento no magma da “ideologia dominante”. Estamos afirmando
que as modalidades de comunicagdo que neles e com eles aparecem sé foram
possiveis na medida em que a tecnologia materializou mudancas que, a partir
da vida social, davam sentido a novas relagbes e novos usos (MARTIN-
BARBERO, 1997, p. 191).

Como afirmam Ribeiro, Cruz e Maringolo (2013, p. 9), “os sujeitos precisam ser 0s
protagonistas, capazes de compreender a dindmica do sistema de salde, e que 0 mesmo possa
usufruir destas informacdes de forma a viabilizar o acesso e a efetivacdo dos seus direitos”.
Assim, a comunicacdo em saude deve ser entendida de forma integral, considerando o sujeito
na sua totalidade, com suas dificuldades e seus anseios, € ndo meramente como o repasse de
informac@es rebuscadas com o uso de termos técnicos.

Pacheco (2005) em seu artigo “Comunicagdo em Satde — uma necessidade atual”, nos
traz uma historia, contada por Pereira Junior que ilustra ricamente o nosso tema, uma vez que

estabelece um parametro entre cura e prevencao:

A historia fabulosa dos deuses e semideuses da Grécia Antiga, segundo
Landmann (1982, p.17), é uma fonte permanente de informagdes para quem
se preocupa com fatos humanos. Nela, Esculapio, o deus da medicina, teve
duas filhas: Panacea, a deusa da cura ou da assisténcia médica, e Hygea, a
deusa da higiene ou da medicina preventiva. Como todo pai, acreditava que
ambas fossem realizar um trabalho de cooperagéo e nédo de disputa. Mas a
competicdo prevaleceu, pois, caso Hygea obtivesse sucesso completo,
Panacea ficaria desempregada; e se Panacea fosse a preferida da opinido
publica, do governo e da classe médica, quem ouviria os vulgares conselhos
de Hygea? Analisando o poder atual de Panacea, ou seja, seu prestigio,
podemos inferir que foi ela quem ganhou esta disputa. O que ndo sabemos,
pois tudo indica ndo existir registro, e até onde a comunicacdo colaborou
para que isso acontecesse. Observando a tendéncia atual, consideramos que
ela, por intermédio de seus diversos meios, estd limitando-se a dar énfase a
um marketing de assisténcia médica ao consumidor, quando o que se quer é
reviver a Hygea ((JUNIOR, Ademir Pereira, 2001, p.435.)

Se comunicacdo é entender o outro e ser compreendido, € participar
das expectativas e angustias dos outros, é compartilhar informacdes
necessarias ao bem-estar geral, ainda, segundo Martin e Pessoni
(2013, p. 2);
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[...] o coloéquio académico para compreender a tematica salde e
comunicacdo vem acontecendo ha aproximadamente duas décadas. Tal
realidade pode ser entendida uma vez que a preocupacao dos profissionais da
area de saude para que a populacdo compreenda e cumpra orientagdes para
tratamento de enfermidades, prevencdo e manutencdo da salde é uma
necessidade.

Um dos meios de comunicacdo utilizados para a divulgagdo de informacdes a respeito
de doencas e procedimentos necessarios & promocao da salde e & prevencao de doencas, vem
sendo a utilizacdo de jogos eletrénicos (games).

A utilizacdo de games na satde, como um instrumento inovador de comunicacdo €
bastante recente, como afirma Vasconcellos (2013, p. 17),

video games sdo uma midia recente, com pouco mais de quarenta anos, em
desenvolvimento acelerado e marcado por reviravoltas tanto culturais quanto
tecnolégicas (KENT, 2001). Isto ndo quer dizer que 0s video games sejam
um fendmeno obscuro. Muito pelo contrario, nos Ultimos anos a presenca
dos video games na sociedade aumentou sensivelmente em todo o mundo,
devido a uma conjun¢do de inumeros fatores tecnolégicos, comerciais e
culturais (RAESSENS, 2005, p. 373).

Vasconcellos (2013, p. 23), no entanto, destaca o historico de controvérsias a respeito
da relacdo entre os videogames e a satde. Segundo ele, existe uma preocupagéo com os possiveis
efeitos violentos dos videogames, principalmente sobre os jovens e adolescentes, e muitos estudos
procuram mapear possiveis danos fisiolégicos — como aqueles ligados a postura, sedentarismo, ma
alimentacdo, perda de horas de sono, danos a visdo e lesdes por esforco repetitivo —, além dos
psicolégicos, como introversdo social, e possiveis consequéncias de uso prolongado de videogames.

Por outro lado, 0 autor ressalta os possiveis ganhos dessa relacdo, como os cognitivos,
mesmo quando sdo apenas usados por diversdo, como aumento da taxa de concentracdo, da
acuidade visual e da coordenacdo motora. Nos Ultimos anos, como relata o autor, tém surgido
diversos trabalhos destacando os beneficios dos exergames, jogos que utilizam os
movimentos de diferentes segmentos corporais como forma de interacdo com ambientes
virtuais, popularizados pelos consoles Nintendo Wii e Microsoft Kinect e que tém sido tema
frequente de pesquisas em fisioterapia e educacdo fisica. Mas a melhoria da linguagem, a
aquisicdo de habilidades sociais e a melhoria da habilidade de resolucdo de problemas
também sdo apontadas como resultados positivos por pesquisas acerca dos beneficios do uso
de videogames.

Brincar ou jogar, para nés, falantes do portugués, parece ter o mesmo sentido,
entretanto essas expressdes podem conter significados diferentes, e se considerarmos 0s

termos em outros idiomas, elas se tornam muito mais significativas.
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Brincar e jogar sdo as expressGes que em portugués determinam as acfes
ligadas ao jogo. Mesmo que a brincadeira pareca prever a premissa do objeto
brinquedo, a acdo representada pelo uso da palavra torna a atividade um
jogo. Essa distin¢do pode ser entendida se compararmos com as expressdes
utilizadas em inglés, onde as palavras utilizadas sdo play e game. Em
portugués diferenciamos dois verbos, no inglés um verbo de um substantivo.
Play significa jogar, tocar. Possui um sentido de fazer atrelado a um ato
determinado de competic&o ou entretenimento. Em inglés, a substituicdo do
fazer (do) para o jogo leva a uma expressdo que em portugués parece um
pleonasmo, mas em que se percebe que a simplicidade do ato realmente é
indispensavel para o entendimento da atividade. Em inglés play a game é a
expressao que designa 0 ato de jogar, que em portugués seria “jogar um
jogo”, o que parece Obvio e inevitdvel. Mas na lingua inglesa outras
expressdes podem ser atribuidas ao verbo play, como play guitar, play
theater. As traducOes para o portugués mudam com o significado do objeto,
pois para nds jogar possui um significado bastante restrito no cotidiano. Na
lingua inglesa o sentido de jogo parece estar imbricado, por forga da sua
expressdo, a um campo mais vasto que no portugués. Sendo assim o sentido
de play traduz para nés as expressdes brincar e jogar (PINHEIRO, 2007, p.
24/25).

Em sua tese de doutorado, Pinheiro (2007, p. 11) reflete sobre a comunicacéo e a
I6gica do jogo:

O ser humano estabelece uma relacdo primordial de comunicagdo na sua
esséncia com as atividades de reproducdo de gestos e carinhos, observados
em sua fase infantil. Essas situagcdes retratam a primeira relacdo ludica
consigo e com seus pares. Brincadeiras infantis entre seres humanos e
animais representam uma forma de assimilagéo dos significados, do codigo,
da mimese, do seu entorno.

A Comunicacao é importante, dentre outros sentidos, por propor a construcdo de uma
realidade em que se baseia 0 game, compondo e construindo um mundo paralelo, e como nos
diz Araujo (2013, p. 7),

uma das formas de percebermos a comunicacdo é como um espago de
disputas pelos modos de construir os sentidos da realidade, os sentidos do
mundo, os sentidos da préatica social. Portanto, a luta € uma dimensdo da
comunicacdo, ndo se pode dissociar uma e outra.

Nesse cenario, Araujo (2013) relata a importancia de existirem outras vozes, ndo s6 da
grande midia, mas também da midia comunitaria, que tem privilegiado o tema da saude, e dos
novos espacos virtuais cuja pluralidade alcanca outras vozes, como laboratérios

farmacéuticos, clinicas médicas, planos de salde, associagdes de pacientes.

Todas elas fazem circular discursos que nem sempre sdo convergentes. Pelo
contrério, verifica-se uma intensa disputa simbdlica entre as forcas
centrifugas da sociedade, que defendem a mudanca, em favor de um cenario
e uma préatica mais redistributivos e democraticos, e as forgas centripetas,
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gue operam em favor da manutengdo da atual distribuicdo de poderes ou de
novos processos de concentragdo de vozes autorizadas, como o que hoje é
coordenado pelo Mercado (ARAUJO, 2013, p. 7).

Ribeiro, Cruz e Maringolo (2013) destacam que cresce a utilizacdo de novas
tecnologias como sites para estabelecer uma comunicagdo entre 0s usuarios, mas é necessario
implementar reflexdes acerca desses recursos, uma vez que nem toda a populacdo usuéria
dispde de acesso aos meios eletrénicos, nem de conhecimento para buscar informacdes sobre
0s servigos de saude. Quirino (2012, p. 19) destaca que, a partir da segunda metade do século
XX, a comunicacdo virtual passou a fazer parte do dia a dia das pessoas, e as organizacoes
viram a necessidade de rever os modelos de comunicacéo.

Baseando-se na Teoria Matematica da Informacao, estruturada por Shannon em 1948,
Pinheiro (2007, p. 20/21) afirma que o feedback pode ser considerado parte da interatividade
de um jogo digital:

Nos jogos digitais, considerando o modelo matematico, o feedback é parte
da interatividade, que é elemento essencial para disparar 0 ato comunicativo.
Assim como na comunicacdo, alguns modelos tedricos de interatividade
consideram questdes mais lineares e exatas, e outros questdes mais
relacionais. (...) O importante a evidenciar neste momento € que a natureza
do jogo digital permite de forma clara e imediata verificar a comunicacéo
reativa.

Se antes profissionais de salde com uma necessaria formacdo e qualificacdo detinham
os conhecimentos médico, farmacéutico e similares, atualmente informacdes sobre
medicamentos, doencas e riscos, corretas ou ndo, estdo disponiveis a qualquer pessoa com um
computador conectado. Nesse contexto, ha uma mistura entre as tecnologias de informacéo e
comunicacdo e os ideais da promoc¢do da salde, provocando tanto uma ruptura de antigas
praticas como um florescimento de novas formas de autocuidado e participacdo na saude
(CASTIEL; VASCONCELLOS-SILVA, 2002, p. 291).

Podemos afirmar também, com base no texto de Pinheiro (2007, p. 27), que 0 jogo néo
se encerra em si mesmo, mas no imaginario que se constrdi, alterando, contudo, percepcdes
sobre o real e 0 imaginario:

Outra caracteristica da funcédo ludica é a experimentacdo, a possibilidade de
realizar ou simular atos que surpreendam o atuante no jogo, gerando nele a
percepcdo de uma nova experiéncia. O processo criativo, entre tantas teorias
e modelos, pressupde um processo heuristico baseado em tentativa e erro,
fundamentando, a partir deste, a constru¢do de imagens simbdlicas para o
imaginario. O jogo parece exercer um papel essencial e cooperativo, quando
analisado perante a funcdo imaginaria exercida pelo ser humano. Sendo
assim, é dificil sustentar que a realidade do jogo deve se encerrar em si
mesma. As consequéncias do aprendizado e do exercicio das funcdes ludicas
constroem, também, o imaginario.
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Lemos (2015, p. 44) oferece sua analise sobre o historico dos verbos brincar e jogar:

O verbo brincar surgiu em algum momento do século XVI, seguido do
termo brinco, com sentidos de foliar, entreter-se, divertimento, ndo falar a
sério, gracejo, jogar, pular como meninos, 6cio, proceder levianamente, fazer
coito, adornar, ornar excessivamente, objeto para as criancas brincarem,
bonito e brinquedo. Sdo identificadas, também, as nocGes de acdo com
sentido positivo ou negativo, bem como atividade fisica (sejam elas dos
adultos ou das criangas) e a de objeto estético. Por sua vez, jogar vem do
latim jocare. Nas linguas neolatinas, encontra-se na origem das palavras que
designam jogo, como, por exemplo, dentre outras: jeu em francés, juego em
espanhol, gioco em italiano, jogo em portugués. Tem como significado
qualquer atividade feita para distracdo, divertimento, brincadeira e
brinquedo, préatica de um prazer e, ainda, coisa que se diz a rir, pratica de um
desporto, astlcia, fingimento e luta. A ideia de jogo, na acepcdo atual de
divertimento, mais ou menos competitivo, vem das palavras latinas ludus,
lusus e lusios. (...)Através do percurso semantico em torno dos termos
enunciados, identifica-se uma multiplicidade de significagdes.

Nesse sentido, podemos concluir que a utilizacdo de videogame como um instrumento
de Comunicacéo, a partir de sua utilizagdo num processo de construcdo de relagdo entre o
usuario e as perspectivas de promoc¢do a saude e prevencdo de doencas, € extremamente

valida e usual, sendo aplicada nas diversas modalidades de propostas de educacdo em saude.
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3 - Os games como instrumento de comunicacdo para a salude

Ha varias definicbes para comunicacdo, mas ela pode ser compreendida, de maneira
geral, como a forma como as pessoas se relacionam entre si e interagem com outros
instrumentos. Como afirmam Pessoni e Miguel (2015, p. 1), “a comunicagdo é basicamente o
processo de troca de informagfes. O problema é que a grande quantidade de barreiras e ruidos
acaba, por vezes, impedindo que o fluxo de informacbes ocorra da forma como foi
planejado”.

Apesar desse problema, na atualidade, a comunicacgdo esté se tornando cada vez mais
dialégica e muito mais aberta, e 0 computador (e notadamente os games) tem um papel
fundamental e muito importante nesse processo. Castells (1999) apresenta a logica das redes
como uma das cinco principais caracteristicas desse novo paradigma tecnologico-
informacional. Para esse autor, a comunicacdo mediada pelos computadores permite uma
ampliacdo jamais vista das relagdes, para além das fronteiras de tempo e espaco,
potencializando a comunicacdo de cada cidaddo ao redor do mundo. Nesse novo formato
comunicativo, é possivel conectar-se pela internet via salas de bate-papo virtuais ou chats e
sites de relacionamento, ampliando nosso capital social. Castells ainda afirma que, pela
primeira vez, é possivel comunicar-se diretamente — de muitos para muitos — com outros seres
humanos no mundo inteiro.

Como instrumento de comunicacao, notadamente em salde, a utilizacdo dos games é
uma préatica relativamente atual, pois, de acordo com as pesquisas realizadas e que
posteriormente serdo tratadas em outro capitulo desta dissertacdo, ha diversas experiéncias
exitosas de empresas particulares e autoridades sanitarias que invistiram nessa forma de
comunicagéo.

Os games ndo sdo uma midia recente, tém pouco mais de quarenta anos, mas seu
desenvolvimento acelerado foi marcado por reviravoltas tanto culturais quanto tecnologicas.
A gamificacdo pode ser definida como uma estratégia apoiada na aplicacdo de elementos de

jogos para atividades non-game (uma classe de software na fronteira entre jogos de video e

brinquedos, uma forma de entretenimento que ndo tem um vencedor ou conclusao) e utilizada
para influenciar e causar mudancas no comportamento de individuos e grupos.

Fendmeno da Tecnologia da Informagéo (TI), a gamificacdo é considerada por alguns
apenas um modismo, uma simples buzzword?, e, por outros, uma solucéo real para diversos

problemas organizacionais e um encorajamento a aprendizagem usando todos os elementos

? Palavreado (tradugdo nossa)


https://translate.googleusercontent.com/translate_c?depth=1&hl=pt-BR&prev=search&rurl=translate.google.com.br&sl=en&sp=nmt4&u=https://en.wikipedia.org/wiki/Software&usg=ALkJrhjetht5Dm7Nocy-2BKLBeX6Q4EOCw
https://translate.googleusercontent.com/translate_c?depth=1&hl=pt-BR&prev=search&rurl=translate.google.com.br&sl=en&sp=nmt4&u=https://en.wikipedia.org/wiki/Video_game&usg=ALkJrhiHDnNTGiaIucr_frlwJCbotaRKlQ
https://translate.googleusercontent.com/translate_c?depth=1&hl=pt-BR&prev=search&rurl=translate.google.com.br&sl=en&sp=nmt4&u=https://en.wikipedia.org/wiki/Toy&usg=ALkJrhizu5e1kNSXJ224GCCzMmf-ikaB2g
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dos games, como estética, mecénica e dindmica, que forem apropriados a outros contextos
n&o relacionados a jogos.

O jogo, assim como nos o entendemos hoje, carrega uma significancia muito grande,
no sentido de que estabelece uma relacdo com o seu momento histérico, assim, podemos
afirmar que o jogo é uma sintese do estado sociocultural da sociedade em que ocorre.

De acordo com Lemos (2015, p. 43),

A palavra jogo carrega em si todo um processo de significacdo e
ressignificagéo enraizados na experiéncia da humanidade e perpassados pelo
tempo sécio-histérico e cultural. Derivada do latim jocus, seu uso mais
antigo, em portugués, remonta ao século XIII, com o sentido de bringuedo,
divertimento, passatempo sujeito a regras.

A historia dos jogos perde-se no tempo, pois eles sdo tdo antigos quanto a civilizacao.
A Teoria dos Jogos, entretanto, é bastante recente como relatam Lucchese e Ribeiro (2009, p.
1):

O nascimento oficial da Teoria de Jogos se deu com a publicagdo do livro
“Theory of Games and Economic Behavior”, em 1944, escrito pelos
matematicos John von Neumann e Oskar Morgenstern. Neste livro, os
autores lancam as bases que dariam origem, ao longo das trés decadas
seguintes, a um conjunto de teorias e aplicacGes relacionadas a varias areas
do conhecimento, entre elas a economia, a biologia e a ciéncia da
computagéo.

Os computadores ja sdo considerados objetos domeésticos de maior importancia e
relevancia dentro das casas do mundo todo. Além de proporcionar agilidade no trabalho e ter
ampliado as formas de comunicacdo, também se tornaram importantes equipamentos de
entretenimento. Com poderosos recursos graficos, esses equipamentos sdo muito utilizados
para jogar jogos eletronicos. Jovens e adultos passam muitas horas na frente da telinha
jogando games de aventura, estratégia, esportes e acao. De acordo com a Pesquisa Brasileira
de Midia— PBM (BRASIL, 2015, p. 7),

praticamente a metade dos brasileiros, 48%, usa internet. O percentual de
pessoas que a utilizam todos dos dias cresceu de 26% na PBM 2014 para
37% na PBM 2015. O habito de uso da internet também é mais intenso do
que o obtido anteriormente. Os usuarios das novas midias ficam conectados,
em média, 4h59 por dia durante a semana e 4h24 nos finais de semana — na
PBM 2014, os numeros eram 3h39 e 3h43 —, valores superiores aos obtidos
pela televiséo.

Mais do que as diferencas regionais, sdo a escolaridade e a idade dos
entrevistados os fatores que impulsionam a frequéncia e a intensidade do uso
da internet no Brasil. Entre os usuarios com ensino superior, 72% acessam a
internet todos os dias, com uma intensidade média diéria de 5h41, de 22 a 6°-
feira. Entre as pessoas com até a 42 série, 0s nimeros caem para 5% e 3h22.
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65% dos jovens na faixa de 16 a 25 se conectam todos os dias, em média
5h51 durante a semana, contra 4% e 2h53 dos usuarios com 65 anos ou mais.

Hoje, adolescentes e adultos podem desafiar amigos e jogadores desconhecidos em
partidas emocionantes jogadas em rede. E preciso, no entanto, indagar sobre 0 uso correto
dessas tecnologias midiaticas na producédo de conhecimento, sua aplicagdo na educacgéo e no
desenvolvimento de uma sociedade ainda distante das condi¢cGes em que se encontram 0s
paises mais ricos.

De acordo com Carmona (2012, p. 17),

o final dos anos cinquenta e inicio dos anos sessenta viram o primeiro
videogame aparecer. Tecnicamente o primeiro videogame foi desenvolvido
por um funcionario do governo dos EUA, William Higinbothan, em uma
instalacdo nuclear de pesquisa em 1958 (Burnhan, 2001; Poole, 2000). O
jogo foi desenvolvido para ajudar a entreter os visitantes da instalagéo, e
provou ser muito popular, pois as pessoas faziam fila durante horas para
jogar o jogo do Sr. Higinbothan, caprichosamente chamado de Tennis for
Two (Gieske, 2002, p. 4). Isso, no entanto, ndo foi 0 comeco de uma
revolucdo do videogame. Em vez disso, foi o primeiro sinal do que estava
por vir — que os computadores poderiam ser utilizados para entreter as
pessoas.

A evolucdo dos jogos digitais e videogames € assim narrada por Lemos (2015, p. 46):

Jogos digitais, videogames ou simplesmente games foram criados na
segunda metade do século XX, introduzidos para o consumo de massa nos
anos 1970 e atingiram uma importancia cultural imensa, a medida que o
nimero de jogadores foi aumentando de forma acelerada. Importantes
avancos tecnoldgicos tém contribuido para mudar a industria de jogos
digitais, os modelos de negdcios, a audiéncia e a visibilidade. Os novos
modos de narrar oferecem a possibilidade de ampliar os modelos tradicionais
de producgdo e distribuicdo de contetdos audiovisuais, de entretenimento,
etc. E atividade vista como suporte midiatico, passivel de insercio de
comunicacdo e narrativas. Como tais atividades comportam: a¢6es, escolhas,
formas de comunicagdo que implicam relagfes entre sujeitos e objetos,
sujeitos e sistemas de informacdes, em condigdes de troca, cujo dividendo
agrega o prazer de jogar.

A utilizagdo de games na area da salde € um tema recente, entretanto a sua utilizagéo
efetiva ficou muito na area das discussdes académicas (justamente nosso objeto de pesquisa),
em minha opinido, talvez em funcdo dos altos custos de desenvolvimento e implantacdo nas
plataformas adequadas.

No entender de Carmona (2010), quatro sdo os elementos que formam as bases
constitutivas do mundo dos jogos: 1) regras — construir regras é comecar a arquitetar o mundo
distinto do real que o jogo constitui; 2) divertimento — entreter é o principio dos jogos; requer

imersdo no seu universo e prazer no seu ato; 3) tensdo — arquiteta o jogo e desafia 0s
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individuos para obstaculos a serem superados; 4) incerteza — aliada a tensdo e propde vencer o
obstaculo proposto.

A utilizacdo da aprendizagem mediada é uma teoria que tenta explicar como um ser
humano aprende sem ter a experiéncia efetiva, mas através de outro objeto, no nosso caso, 0
computador e 0s games.

A aprendizagem mediada, em que ha um mediador entre o aprendiz e 0 mundo dos
estimulos, é uma forma de interacdo que desenvolve as atitudes e competéncias basicas para
uma aprendizagem efetiva, possibilitando uma dindmica de desconstrucdo e reconstrucdo de
conhecimentos e informacdo por meio da participacdo, do envolvimento e da motivagéo do
sujeito.

Ora, como um dos possiveis mediadores do processo ensino-aprendizagem é a
atividade ladica, que contempla os critérios para uma aprendizagem efetiva, no sentido de que
chama a atengdo para determinado assunto, seu significado pode ser discutido entre todos 0s
participantes e o conhecimento gerado a partir dessa atividade pode ser transportado para o
campo da realidade.

No contexto em que o aprendiz é um agente passivo da aprendizagem, confunde-se o
“ensinar” com o “transmitir”, ¢ esquecem-se as necessidades do aprendiz. Quando a educagéo
tem como foco o aprendiz, gera-se outro entendimento sobre o material pedagdgico e sobre o
préprio papel de quem ensina, que se torna um facilitador e um estimulador. Nesse contexto,
0 jogo, que ja faz parte do cotidiano de todos nos, passa a ser uma ferramenta impar da
aprendizagem, no sentido de que gera estimulo ao aprendiz.

O jogo faz parte da cultura de um povo e, de acordo com Huizinga (2000, p. 6),

ao tratar o problema do jogo diretamente como funcéo da cultura, e ndo tal
como aparece na vida do animal ou da crianga, estamos iniciando a partir do
momento em que as abordagens da biologia e da psicologia chegam ao seu
termo. Encontramos o jogo na cultura, como um elemento dado existente
antes da propria cultura, acompanhando-a e marcando-a desde as mais
distantes origens até a fase de civilizagdo em que agora nos encontramos.
Em toda a parte encontramos presente o jogo, como uma qualidade de acéo
bem determinada e distinta da vida “comum”.

Entendemos também que um jogo, ao fazer parte da cultura de um povo, nao traz em
si a discusséo de ele ter ou ndo uma qualidade superior, e de volta a Huizinga (2000, p. 6):

Podemos deixar de lado o problema de saber se até agora a ciéncia
conseguiu reduzir esta qualidade a fatores quantitativos. Em minha opinido
ndo o conseguiu. De qualquer modo, 0 que importa é justamente aquela
qualidade que é caracteristica da forma de vida a que chamamos “jogo”. O
objeto de nosso estudo é o jogo como forma especifica de atividade, como
“forma significante”, como funcdo social. Nao procuraremos analisar os
impulsos e habitos naturais que condicionam o jogo em geral, tomando-0 em
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suas multiplas formas concretas, enquanto estrutura propriamente social.
Procuraremos considerar o jogo como o fazem os préprios jogadores, isto ¢,
em sua significacdo priméaria. Se verificarmos que o jogo se baseia na
manipulacdo de certas imagens, numa certa “imaginag¢ao” da realidade (ou
seja, a transformacdo desta em imagens), nossa preocupacdo fundamental
serd, entdo, captar o valor e o significado dessas imagens e dessa
“imaginagdo”. Observaremos a acdo destas no proprio jogo, procurando
assim compreendé-lo como fator cultural da vida.

Ir além da simples transmissdo das informagGes pode ser entendido como um dos
objetivos da educacdo, entretanto podemos afirmar que educagdo em salde € um conjunto de
atividades que sofrem influéncia e modificacdo de conhecimentos, atitudes, religiGes e
comportamentos, sempre em prol da melhoria da qualidade de vida e de satde do individuo.

A educacdo em salde pode ser entendida como uma forma de abordagem que, como
um processo amplo na educacdo, permite construir um espaco muito importante na veiculacao
de novos conhecimentos e praticas educativas relacionadas. Considerando a importancia da
educacdo em saude, este estudo tem também, como objetivo, identificar as intervencGes
ludicas eficazes nessa pratica, com vistas a subsidiar a reflex&o e o aprimoramento do ensino
na prevencdo e combate a doencas.

O processo de educacdo na area da saude pode ser representado pelas mais diferentes
atividades, as quais estdo interligadas a partir de acdes de educagdo correspondentes aos
estimulos na busca por atrair o individuo a participar do processo de educacédo, seguido de
formas préaticas de aquisicdo e formacdo de habitos em prol da assimilacdo, construcdo e
reconstrucdo de experiéncias. Os mecanismos de orientacdo, didatica e terapéutica também
fazem parte de um enfoque entre os métodos de transmissdo e veiculagdo de conhecimentos.

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), a educagdo em salde é entendida
como uma combinacdo de acBes e experiéncias de aprendizado planejado com o intuito de
habilitar as pessoas a obterem controle sobre fatores determinantes e comportamentos de
salde.

A utilizacdo de uma metodologia baseada em jogos, na area da saude, ndo é algo
realmente novo, pois ja vimos diversos jogos que tém o objetivo de atrair a atencdo de
criangas e adultos para a problemética analisada e com isso propor uma reflexdo em torno de
determinado tema. Um dos exemplos é o trabalho desenvolvido por Diego Buchinger,
Marcelo da Silva Hounsell e Claudinei Dias (2012), pesquisadores da Universidade de Santa
Catarina, no projeto Colaboratividade em um Jogo Eletronico para Ensino sobre Dengue, em
gue os autores desenvolveram um estudo comparativo entre uma versao colaborativa e uma

versdo individual de um jogo eletrénico sobre a dengue:
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[...] apresentam-se os resultados de uma anlise do uso de jogos eletrénicos
como meio de ensino. Um estudo comparativo entre uma versdo colaborativa
e uma versdo individual foi realizado, através da qual se percebeu niveis de
satisfacdo e motivacéo parecidos. Ndo obstante, a versdo colaborativa fez os
jogadores irem mais longe no jogo, oportunizando maior aprendizado
(BUCHINGER, HOUNSELL e DIAS, 2012, p. 3).

Existem diversas formas de tentar alterar o comportamento de pessoas/pacientes,

entretanto, a expressiva maioria delas ndo funciona como o esperado. Dizer para uma

pessoa/paciente que ela deve correr, praticar uma atividade fisica trés vezes por semana, ou

alterar/mudar radicalmente seus habitos alimentares leva a uma mudanca de comportamento

de curto prazo, mas falha em criar/construir uma mudanca sustentavel de comportamento.

Como plataformas de comunicacdo, as midias digitais sdo recursos que nao podem

faltar as estruturas e que, por sua vez, fazem parte do processo de ensino aprendizagem

adotado pelas instituicdes, tanto as educacionais como a de saude publica. Recuero (2009, p.

11) destaca:

Por um lado, todas as tecnologias de que dispomos, as de comunicagéo
digital inclusive, sdo produtos de nossas proprias intencdes e propdsitos. Por
outro, 0s modos como nos apropriamos delas, os usos que fazemos,
reinventam constantemente suas caracteristicas. Conforme algumas
possibilidades sdo exploradas e outras caem no esquecimento, recriam-se 0s
limites e potenciais da comunica¢do mediada por computador (RECUERO,
2009. p.11).

Assim, ndo é suficiente falar em “redes sociais na internet” levando em conta apenas

os fatores estritamente tecnoldgicos da questdo, ou seja, esquecendo as pessoas que interagem

umas com as outras para concentrar-se sobre a mediacédo tecnoldgica.

Segundo a mesma autora,

do mesmo modo, entretanto, recusar-se a levar em conta as especificidades
do suporte tecnoldgico é jogar fora a criangca com a agua do banho. As
peculiaridades da sociabilidade mediada se instituem na interseccdo entre os
aspectos humanos e os tecnolégicos, de modo que s6 podemos enxergé-las e
compreendé-las se formos capazes de reconhecer e levar em conta o
conjunto complexo e multiplo de fatores que estd em jogo (RECUERO,
2009, p. 13).

O game pode ter diversas possibilidades e, de acordo com Nicoletti (2013, p. 73),

[...] o papel educativo do jogo é também auxiliar o desenvolvimento social e
moral dos individuos, além da formacdo cognitiva (KISHIMOTO, 1993).
Jogos sdo geralmente atividades em grupos e favorecem a inclusdo de alunos
gue tenham dificuldade de comunicacdo, auxiliam na comunicacao entre eles
e permitem aos alunos aprenderem a dividir o material e 0 espaco. Reforgcam
gualidades essenciais a um ser humano como o respeito e a amizade.
Segundo Santana (2008), o uso de jogar propicia aos alunos que
desenvolvam a afetividade, trabalho em equipe e relagbes com regras
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predefinidas, promovendo a construgdo do conhecimento cognitivo, fisico e
social.

N&o se pode deixar de constatar a importancia dos games como fator auxiliar na
formagé&o cognitiva da sociedade, a gamificacdo, ou a utilizacdo de games a fim de promover
mudangas no comportamento das pessoas/pacientes ou de suas percep¢des sobre diversos
fatos tem sido, uma tendéncia crescente.

O game Remission 02 é um exemplo de uma experiéncia exitosa na salde. Criancas
com cancer tém interagido com esse interessante jogo em que agentes quimioterapicos
combatem células cancerigenas de forma bastante divertida, de modo a tornar a experiéncia
da quimioterapia compreensivel ao universo da crianca.

Outra experiéncia exitosa na salde é o game desenvolvido para auxiliar criangas com
diabetes tipo 1, uma doenga cronica que afeta, principalmente, a populacéo infantojuvenil e
cuja incidéncia tem aumentado em todo o mundo.

Ao analisar 0 aspecto semiotico de games aplicados a saude, Lemos (2015, p. 164)
destaca:

Os diferentes modos de experiéncia e de cuidado de salde nas diversas
narrativas, tanto fizeram sentir pelos sentidos, como contribuiram para que
novos conhecimentos e informagGes fossem incorporados e adotados em
contextos de salde e de vida em sua totalidade. E possivel afirmar que as
tematicas mostradas nos games analisados se fazem importantes para a
promogdo e o aprendizado de salde. As possibilidades de multiplas
trajetdrias na flexibilidade narrativa dos games se somam ao seu potencial
simulador de realidades e pode ter um efeito mais conscientizador nos
debates e nas solugGes para as questdes do cotidiano sociocultural.

Podemos afirmar que o0s games sdo um poderoso instrumento/ferramenta de
comunicacdo, que facilita sobremaneira a relacdo entre o usuario (jogador) e o tema escolhido
para a funcéo desejada.

Vasconcellos (2013, p. 24) considera o videogame como um aliado no processo
comunicacional:

Diversos projetos tém surgido nos Gltimos anos tanto na area terapéutica, onde 0s
serious games sdo usados como coadjuvante em tratamentos, quanto na
comunicacdo em salde e promocgdo da satde. O uso de serious games vai desde
cursos e treinamentos para profissionais de satde em formato de jogo, até o uso de
serious games controlados por gestos (como os jogos do Microsoft Kinect e
Nintendo Wii) em terapias de reabilitacdo, passando por jogos projetados para
auxiliar no tratamento a depresséo.

Analisando um dos jogos mais populares do Facebook, Recuero (2009) destaca as
novas dindmicas de relacionamento que tais jogos promovem, assim como 0 engajamento do

publico que complementa as regras do jogo (tipicamente bem limitadas) com praticas
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participativas como criacdo de perfis de Facebook ficticios para os personagens dos jogos,
elaboracdo de regras préprias mais abrangentes e complexas e a formagdo de comunidades
extrajogo. Tudo isto torna mais denso o envolvimento dos jogadores e, gragas a participacao
deles, acaba por dar ao jogo, inicialmente de regras simples, uma cultura rica e diversificada
com caracteristicas de um mundo virtual compartilhado, aos moldes dos MMORPGs, jogos
que sdo bem mais complexos. Assim, as praticas do jogo se alastram para outros ambientes,
na maneira como se formam lacos entre os jogadores e na maneira como expandem 0S
sistemas simples do videogame em uma construcao ficticia muito mais sofisticada, que ilustra
a importancia dos aspectos de participacdo como atrativo.

Um ponto interessante que devemos abordar é em relagdo a palavra “jogo”, que vem
definir algo muito mais amplo do que simplesmente o “brincar”, a nogdo da ilusdo, do
magico.

Como afirma Huizinga (2000), ao falarmos do jogo como algo que todos conhecem e
ao procurarmos analisar ou definir a ideia que essa palavra exprime, precisamos ter sempre
presente que essa nocao é definida e talvez até limitada pela palavra que usamos para exprimi-
la. Nem a palavra nem a noc¢do tiveram origem num pensamento l6gico ou cientifico, e sim na
linguagem criadora. Em inimeras linguas, esse ato de “concepcao” foi efetuado por mais de
uma vez, assim, ndo seria l6gico esperar que cada uma das diferentes linguas encontrasse a
mesma ideia e a mesma palavra ao tentar dar expressdo a nogao de jogo, a semelhanca do que
se passa com as nocOes de “pé” ou “mdo”, para as quais cada lingua tem uma palavra bem
definida. Huizinga (2000, p. 33) nos explica essa diversidade de denominacdes:

A palavra holandesa aardigheid é extremamente significativa a esse respeito.
Sua derivacdo de aard (natureza, esséncia) mostra bem que a ideia de que
ndo pode ser submetida a uma explicacdo mais prolongada. Essa
irredutibilidade tem sua manifestacdo mais notavel, para 0 moderno sentido
da linguagem, na palavra inglesa fun, cujo significado mais corrente € ainda
bastante recente. E curioso que o francés ndo possua palavra que lhe
corresponda exatamente e que tanto em holandés (grap e aardigheid) como
em alemao (Spass e Witz) sejam necessarios dois termos para exprimir esse
conceito.

Entendemos que a analise dos jogos, e a visdo mais ampla de seu termo, é uma
atividade complexa devido a enorme grandeza de seu campo de estudo. Huizinga (2000)
introduz a ideia de que o jogo corresponde a um elemento muito primitivo, que antecede o
surgimento da cultura na medida em que é um conceito compartilhado com outros animais. O
autor exemplifica essa nocao através da brincadeira realizada pelos cées, na qual os animais

convidam-se a participar de uma atividade Iudica onde disputam entre si, respeitando algumas
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regras. A atividade é dita ludica, pois a disputa em si ndo € real, mas sim fantasiada dentro dos
limites estabelecidos.

Da mesma maneira, Huizinga (2000) prop&e que o jogo pode ser definido como uma
atividade ludica muito mais ampla que um fenémeno fisico ou reflexo psicolégico, sendo,
ainda, um ato voluntario concretizado como evasdo da vida real, limitado pelo tempo e
espaco, criando a ordem através de uma perfeicdo temporaria. Adicionalmente, apresenta
tensdo, expressa sob forma de incerteza e acaso, no sentido de que em um jogo jamais se deve
conhecer seu desfecho. O desconhecimento do desfecho, por sua vez, é uma caracteristica
importante nos jogos, pois seu desenvolvimento depende dos mais variados fatores, internos e
externos, como as estratégias adotadas e as respostas fornecidas pelo ambiente.

Crawford (1982) evidencia quatro elementos fundamentais presentes em todos o0s
jogos: representacao, interacdo, conflito e seguranca.

» Representacdo: o jogo fornece uma representacdo simplificada e subjetiva da

realidade, tendo um conjunto de regras explicitas. Os jogos apresentam essencialmente
representacdes subjetivas, mas originadas e sustentadas pela realidade. Além disso,
essa representacdo fornece um ambiente completo e autossuficiente, pois seus
elementos ndo dependem de nenhuma referéncia presente no mundo externo ao do
jogo.

« Interacdo: o ponto crucial na representacdo da realidade situa-se na forma como ela
se altera e a representacdo interativa, pela qual os jogos sdo sustentados, apresenta-se
como a forma mais completa de representacdo. Nela, o espectador € capaz de provocar
alteracdes e verificar suas consequéncias, sendo assim capaz de modificar a realidade
apresentada.

» Conflito: o conflito surge naturalmente a partir da interacdo do jogador e esse
elemento esta presente em todos os jogos. O jogador busca ativamente atingir algum
objetivo e existirdo obstaculos que impedirdo que esse objetivo seja alcancado
facilmente. Essa forca de oposicédo se da de varias formas, podendo ter, por exemplo, a
forma de agentes ativos, que, através de acdes, tentam impedir o sucesso do jogador,
ou de elementos mais subjetivos, como um cronémetro.

» Seguranca: uma vez que o conflito tende a criar um cenario de perigo, dele surge
uma situacdo de risco fisico. Entretanto, o0 jogo permite que o jogador se submeta a
experiéncia psicoldgica do conflito e do perigo sem os danos fisicos, possibilitando
assim dissociar as consequéncias das acOes. Crawford (1982) ressalta que essa

dissociacdo ndo significa que ndo existam consequéncias nos jogos, mas que as
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penalidades para a derrota de um jogador podem ser elementos de dissuaséo ou a

auséncia de alguma recompensa.

Dessa maneira, como afirma Crawford (1982), na realidade de um jogo, o perigo €é
constante, entretanto o jogador entende que 0s perigos sao relativos, pois pode dissociar a
realidade do imediatismo provocado pela interacdo jogo x jogador. Entretanto, o jogo adquire
contornos reais e dessa maneira propicia a aquisicdo de conhecimentos e experiéncias.

Segundo Lucchese e Ribeiro (2009, p. 3), referindo-se a Crawford,

[...] todo tipo de contato com os jogos tende a agregar novos conhecimentos
e experiéncias ao jogador. O autor evidencia varios comportamentos de seres
na natureza, bem como dos prdprios seres humanos, que podem ser
qualificados como sendo a préatica de jogos e cujo intuito essencial é prover
conhecimentos e experiéncias fundamentais para o desenvolvimento desses
seres, preparando-os para a vida adulta e independente. Nota-se, ainda, que
nos seres humanos ha o desenvolvimento de outros aspectos, como o
convivio social. Conclui que, além da busca pelo prazer, divertimento e a
possibilidade de imersdo hum mundo fantasioso como fuga ao cotidiano, a
necessidade de aprender e conhecer sdo outros fatores que motivam a pratica
de jogos. Tal pratica, por exemplo, permite a manutencdo e a ampliagdo do
convivio social, permite que os individuos se conhecam melhor e aprendam
a respeitar suas diferencas culturais e étnicas.

O jogo, como afirma Huizinga (2000), € uma categoria absolutamente primaria da
vida, que qualquer um € capaz de identificar desde o proprio nivel animal, sendo legitimo
considera-lo uma "totalidade", no moderno sentido da palavra, e € como totalidade que
devemos procurar avalia-lo e compreendé-lo.

Como a realidade do jogo ultrapassa a esfera da vida humana, é impossivel que tenha
seu fundamento em qualquer elemento racional, pois nesse caso, limitar-se-ia a humanidade.
Segundo Huizinga (2000), a existéncia do jogo nédo esta ligada a qualquer grau determinado
de civilizagdo, ou a qualquer concepcdo do universo: todo ser pensante é capaz de entender
gue o jogo possui uma realidade autdnoma, mesmo que sua lingua ndo possua um Unico termo
para expressa-lo, como ja vimos. Também em portugués a palavra divertimento € apenas a
maneira menos inadequada de exprimir esse conceito, que para o0 autor corresponde a propria
esséncia do jogo, e esta ligado também a nog¢bes como as de prazer, agrado, alegria etc. A
existéncia do jogo é inegavel. E possivel negar, se se quiser, quase todas as abstracdes — a
justica, a beleza, a verdade, o bem, Deus —, é possivel negar-se a seriedade, mas ndo o jogo.

Huizinga (2000 p. 41) ainda nos questiona a respeito do real sentido do jogo, 0 porqué
desse fascinio enfrentado pelos jogadores, das experiéncias quase reais vividas por eles:

[...] se alguma delas fosse realmente decisiva, ou eliminaria as demais ou
englobaria todas em uma unidade maior. A grande maioria, contudo,
preocupa-se apenas superficialmente em saber 0 que 0 jogo € em si mesmo e
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0 que ele significa para os jogadores. Abordam diretamente o jogo,
utilizando-se dos métodos quantitativos das ciéncias experimentais, sem
antes disso prestarem atencdo a seu carater profundamente estético. Por via
de regra, deixam praticamente de lado a caracteristica fundamental do jogo.
A todas as "explicaces" acima referidas poder-se-ia perfeitamente objetar:
"Esta tudo muito bem, mas o que ha de realmente divertido no jogo? Por que
razdo o bebé grita de prazer? Por que motivo o jogador se deixa absorver
inteiramente por sua paixao? Por que uma multiddo imensa pode ser levada
até ao delirio por um jogo de futebol?" A intensidade do jogo e seu poder de
fascinacdo ndo podem ser explicados por analises bioldgicas. E, contudo, é
nessa intensidade, nessa fascinacéo, nessa capacidade de excitar que reside a
prépria esséncia e a caracteristica primordial do jogo. O mais simples
raciocinio nos indica que a natureza poderia igualmente ter oferecido a suas
criaturas todas essas Uteis fungdes de descarga de energia excessiva, de
distensdo ap6s um esforgco, de preparagdo para as exigéncias da vida, de
compensagdo de desejos insatisfeitos etc., sob a forma de exercicios e
reacOes puramente mecénicos. Mas ndo, ela nos deu a tensdo, a alegria e 0
divertimento do jogo.

O jogador no momento do jogar, projeta e transfere para o heroi suas aspiracées, seus
medos, seus anseios, e nesse sentido ele empresta toda a riqueza ao jogo; Pena-Veja, Almeida

e Petraglia (2003, p. 33), estudando Edgar Morin, relatam:

Toda projecdo é uma transferéncia de estados psiquicos subjetivos para o
exterior; estes se focam quer em imagens, representacdes, simbolos, que
parecem entdo existir objetivamente, quer em outros sujeitos, em objetos, em
conjuntos de objetos no meio circundante, no cosmos.

Ainda a respeito da projecdo, ela pode desencadear ou determinar processos de
identificacdo: ao projetar seus desejos ou suas aspiracdes em um her6i de um filme, por
exemplo, o espectador tende a identificar-se com esse herdi. Mesmo que o jogador se sinta em
uma realidade autbnoma, ele projeta nesses herois as suas expectativas, as suas angustias,
sente-se sujeito e quer apropriar-se individualmente das virtudes de seus espectros, seus
herdis, seus deuses, que devem, cada vez mais, assemelhar-se a0 homem, para que oS
processos de identificagdo possam operar (PENA-VEJA; ALMEIDA; PETRAGLIA, 2003).

Igualmente a Morin, Huizinga (2000, p. 7) diz que:

(...) reconhecer o jogo é, forcosamente, reconhecer o espirito, pois o jogo,
seja qual for sua esséncia, ndo é material. Ultrapassa, mesmo no mundo
animal, os limites da realidade fisica. Do ponto de vista da concepgdo
determinista de um mundo regido pela acdo de forgas cegas, 0 jogo seria
inteiramente supérfluo. S6 se toma possivel, pensavel e compreensivel
quando a presenca do espirito destréi o determinismo absoluto do cosmos. A
prépria existéncia do jogo é uma confirmacdo permanente da natureza
supralégica da situacdo humana. Se 0s animais sdo capazes de brincar, é
porque sdo alguma coisa mais do que simples seres mecanicos. Se brincamos
e jogamos, e temos consciéncia disso, € porque somos mais do que simples
seres racionais, pois o0 jogo € irracional.
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Na forca do personagem, que nos afeta com suas poténcias, 0s nossos herdis nos
transformam, nos iludem e nos aperfeicoam. O “mundo da tela tem a presenca e a substancia
corporal dos espectros arcaicos; os herois dos filmes capturam nossas almas, as ajustam a seus
corpos e a suas paixdes; nos vivemos através deles, possuidos por ele” (MORIN, apud PENA-
VEJA; ALMEIDA; PETRAGLIA, 2003, p. 34). Ou seja, na vida ludica, ndo somos mais
simples espectadores, intervimos em uma praxis condicionada pelas participaces
imaginarias, polarizada exclusivamente por uma estética de aposta, risco ou ganho.

Huizinga (2000) ainda nos alerta que

[...] ndo podemos afirmar que a beleza seja inerente ao jogo enquanto tal.
Devemos, portanto, limitar-nos ao seguinte: o jogo € uma funcéo da vida,
mas ndo é passivel de definicdo exata em termos légicos, bioldgicos ou
estéticos. O conceito de jogo deve permanecer distinto de todas as outras
formas de pensamento através das quais exprimimos a estrutura da vida
espiritual e social. Teremos, portanto, de limitar-nos a descrever suas
principais caracteristicas.

Um ponto extremamente importante nesse contexto é que o0 jogo e o jogador podem
assumir caracteristicas relativas a diversas questdes humanas, ajudando criancas e adultos no
encaminhar de motivos e motivacdes para atingir os objetivos necessarios, como, por
exemplo, na promogdo da salde e na prevencdo de doencas, no sentido de que 0s personagens
podem levar o jogador a refletir sobre questdes necessarias e interessantes, no aprendizado
dessas questdes.

Dessa maneira, Lemos (2015, p. 29) comenta que

[...] vérias sdo as formas de comunicar em saude, dentre elas destaca-se a
comunicagdo interativa, uma modalidade de comunicagdo utilizando
dispositivo eletrbnico ou tecnologia que permita acessar ou transmitir
informacdo de salde ou receber instrucdo e apoio em assuntos relativos a
salde, como, por exemplo, pelos videojogos. Pela sua penetracdo na
sociedade, eles podem ser apontados como um dos meios para comunicar,
promover e educar em salde. Apesar da base tecnoldgica, ndo sdo meios
neutros para promover e educar em salde. Eles também sdo produtos
culturais e, como tais, envolvem processos sociais de producdo de sentidos.

Os jogos digitais voltados a saude [(JDS) — digital health games] surgiram devido ao
somatorio de trés contingéncias atuais: a) o game como midia e artefato cultural cada vez
mais presente no cotidiano; b) a inser¢cdo das Tecnologias de Informagéo e Comunicagdo
(TICs) nas instituicfes de saude — que auxiliam nas decisdes, modernizacdo de processos,
bancos de dados sobre doencas, tratamentos, prontuérios online, etc.; ¢) a humanizagédo da
salde, que traz a necessidade do bem-estar emocional e da ludicidade para o contexto clinico
(LEMOQOS, 2015).
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Para o autor, 0s jogos de saude séo parte constitutiva da esfera de Politicas Publicas e

da democratizacdo da comunicacdo de setores especificos, como a saude social e coletiva. De

acordo com a tematica, podem ter carater de:

» informacéo especifica — desenvolvidos em alguns portais de operadoras de planos
de salde;

> usabilidade em campanhas online de sensibilizag&o a transtornos;

» simuladores de esportes — com o0 objetivo de aumentar o desempenho de atletas de
competicdo e também incentivar a préatica de esportes pelo publico geral;

> jogos de inteligéncia (braingames ou mindgames) cujo objetivo é oferecer treino em
habilidades de raciocinio, memoria, percepcdo e afins. O mais conhecido é o “Big
Brain Academy”, 66 da Nintendo, um jogo similar a jogabilidade da série no Nintendo
DS (console com caracteristicas inovadoras, tais como tela dupla e sistema de
desenvolvedores), com mais puzzles (jogos de quebra-cabeca) e enigmas diferentes;

> testes psicolégicos informatizados — a aparéncia lGdica envolve pontuagdo e
ranking. Aparecem nessa classe especialmente os testes de avalia¢do neuropsicologica.

Segundo Lemos (2015, p. 30), na cadeia dessa classe de jogos, as iniciativas no seu

desenvolvimento e distribuicdo podem envolver e impactar diferentes instancias: poder

publico, poder privado (criacdo e distribuicdo), poder do terceiro setor, poder da populacéo.

Dentre elas, podem ser identificados os seguintes atores:

3.1

» empresas de diferentes setores — solicitariam jogos por encomenda, seja para uso
privado, seja para divulgacdo da marca;

> governo — poderiam financiar os jogos por intermédio de bolsas de fomento a
pesquisa, editais, compras publicas e outros;

» doadores — instituicdes ou pessoas que fazem doagOes para a manutencdo dos
projetos;

> universidades e institutos de pesquisa — cuidariam de todo o processo, em relagéo ao
conteudo didatico, pedagogico e conhecimento técnico relativo ao jogo (divulgar o

saber). Poderiam, também, atuar como financiadores do projeto de um game.

Os Games como um Processo Inovador

Como a linha de pesquisa do programa de mestrado em Comunicacdo da USCS tem a

inovagdo como termo predominante, uma das propostas da pesquisa é identificar os elementos

inovadores presentes na amostra estudada. Entendemos que inovacdo, além de ser um termo

muito pesquisado, é uma grande preocupacéo dos autores, pois ser inovador significa também
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propor mudancas. No caso do nosso estudo, acreditamos que a utilizagdo do game como
instrumento de comunicacdo na area da saude é um fato inovador, na medida em que
acreditamos que ele pode ser incluido nas politicas pablicas como importante ferramenta para
a mudanca no comportamento do cidaddo, trazendo contribui¢cGes importantes na promogéo
da satde e na prevencdo de doengas. Lembramos que inovar pressupde evoluir, aprimorar ou
aperfeigoar um processo.

Segundo Rossetti (2013), no campo da Comunicagéo, 0 sujeito novo ou inovador diz
respeito ndo sO aos agentes envolvidos no processo de comunica¢do (COmo O emissor e 0
receptor), mas também as novas vis@es tedricas da Comunicagdo.

Entender o processo de utilizacdo de games por parte das autoridades sanitarias na
prevencdo de doencas e na promoc¢do a salde € um ponto importante, visto que podemos
entender que algo “novo” estd acontecendo, ndo simplesmente a utilizagdo de um game, mas
sim a sua utilizagdo como fator responsavel por uma mudanca comportamental significativa.
Rossetti (2013, p. 66) novamente vem ao nosso auxilio quando diz que: “(...) pensada como
ato, na inovacao se privilegia o processo ou a acdo que gera 0 novo e diz respeito a acdo de
inovar, a agdo de tornar novo ou renovar: € a inovagédo entendida como verbo inovacao”.

Podemos afirmar que os investimentos em salde, notadamente em novas tecnologias,
é muito forte, nos dias atuais.

O setor saude, fortemente influenciado pelo paradigma da ciéncia positiva,
tem sido sensivel a incorporagdo tecnolégica do tipo material, para fins
terapéuticos, diagnosticos e de manutencdo da vida, utilizando os
conhecimentos e produtos da informética, novos equipamentos e materiais,
mas tem sido menos agressivo na utilizacdo de inovagdes do tipo ndo
material, em especial das inovac¢des no campo da organizacao e relagfes de
trabalho (LORENZETTI et al. 2012, p. 436).
A partir da utilizacdo de um game, podemos acreditar na mudanca de comportamentos
com a aquisigdo de conhecimentos e novas praticas sanitarias, dentro de uma visdo sobre o
processo de aprendizagem na salde. O processo de aprendizagem implica , por um lado,
mudanca de comportamento, que pode gerar respostas no ambito cognitivo, seja na aquisi¢do
de novos conhecimentos, novas habilidades ou na reorganizacdo de ideias. Por outro lado, a
aprendizagem pode ser um movimento para o envolvimento do sujeito com a salde e a vida,
com a responsabilizacdo pelas situagdes, gerando maior conscientizacéo.
Ainda, de acordo com Lorenzetti et al. (2012, p.336)

Acredita-se que a ampliacio e o fortalecimento de instrumentos
metodoldgicos alternativos, como 0 jogo educativo, podem contribuir
consideravelmente no enfrentamento desses obstaculos pela equipe de salde
da familia, inclusive, com vistas a estender a utilizacdo dessa ferramenta a
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préaticas grupais de educacdo em salde junto a comunidade, tendo como
educadores os agentes comunitarios de salde. Essa possibilidade traz a
perspectiva de desenvolver a sua capacidade e credibilidade, tanto na visdo
da equipe e comunidade, quanto no seu autoconceito, consolidando o seu
papel dentro da Atengdo Priméaria a Saude representada pelo PSF [Programa
de Salde da Familia].

Portanto, a partir da utilizacdo de um game, pode-se acreditar na mudanca de
comportamentos, com a aquisi¢do de conhecimentos e novas praticas sanitarias, dentro de
uma visao sobre o processo de aprendizagem na salde. Sendo que, este implica em mudanca
de atitude, que pode gerar respostas no ambito cognitivo, seja adquirindo-se novos
conhecimentos, novas habilidades ou na reorganizacdo de ideias. Por outro lado, a
aprendizagem pode ser uma mudanca para o envolvimento do sujeito com a salde e para com
a vida, gerando responsabilidade pelas situacdes e consequentemente maior conscientizacao.

Sob esta panoramica, finaliza-se o estudo deste terceiro capitulo: Os games como
instrumento de comunicagdo para a saude, onde aprendemos que, do “Tennis for Two” aos
Serious Games, disponiveis na atualidade, houve uma grande evolucgdo no tocante aos jogos
eletronicos. E destacou-se também, que: a atividade ludica é considerada, como um dos
possiveis mediadores do processo de ensino-aprendizagem, especialmente, sendo entendido:
Os games como um processo inovador na area da comunicacdo para a saude. Assim,
inquietagBes diversas sobre a temética, surgem a todo o momento, e para contribuir com
nosso estudo, de forma metodoldgica, 14 (quatorze) pesquisadores — stricto sensu — cujos
estudos, resultaram em experiéncias exitosas, foram selecionados para a Analise e Discussao

de Resultados das nossas pesquisas, assunto do préximo capitulo.
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METODOLOGIA, ANALISE e DISCUSSAO

4 Metodologia, Anélise dos Dados e Discussdo dos Resultados

4.1 Metodologia

Para fundamentar a proposta deste estudo, que diz respeito a0 mapeamento de
pesquisas académicas relacionadas a “Comunicacdo para a Saude”, tendo 0s games, como
elemento inovador, recorremos a Luna (1996, p. 82), que ressalta a importancia desse tipo de
mecanica na recuperacdo e agrupamento de dados, sobre determinado assunto e de forma
pontuada diz: “O objetivo deste tipo de trabalho [mapeamento tematico] é descrever o estado
atual de uma dada area de pesquisa: 0 que j& se sabe, quais as principais lacunas, onde se

encontram os principais entraves tedricos e/ou metodoldgicos”.

E, para identificar e estudar, tais informacdes, oriundas de dissertacdes de
mestrado e teses de doutorado, que contemplam a linha de pesquisa orientativa: “Processos
comunicacionais: inova¢dao ¢ comunidades”; adotou-se como ferramenta de trabalho, os
métodos de pesquisa bibliografica e analise de contetdo, em um recorte temporal de 10 anos
(2006-2015), disponiveis nas plataformas digitais do Portal Capes Peri6dicos® (figura 1) e da
BDTD - Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertacdes* (figura 2), do IBICT (Instituto
Brasileiro de Informacdo em Ciéncia e Tecnologia), na se¢do de termos ligados, ao ambito
das Ciéncias Sociais Aplicadas, com base nas palavras-chave: Jogos digitais e saude; Jogos

em rede e salde; Videogame e salde; Game e saude e Jogos eletronicos e salde.

® http://bancodeteses.capes.gov.br
* http://bdtd.ibict.br/vufind/
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Figura 2 - Pagina principal da Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertacbes (BDTD)



59

E de conhecimento comum, que todo o caminho percorrido, para compilar um
trabalho de pesquisa, requer leituras e a aplicacdo de uma metodologia cientifica, o que

agrega confiabilidade ao mesmo. Segundo Gil:

A pesquisa bibliografica é desenvolvida a partir de material ja elaborado, constituido
principalmente de livros e artigos cientificos. Embora em quase todos os estudos
seja exigido algum tipo de trabalho desta natureza, ha pesquisas desenvolvidas
exclusivamente a partir de fontes bibliograficas. Parte dos estudos exploratdrios
pode ser definido, com pesquisas bibliograficas, assim como o certo nimero de
pesquisas desenvolvidas a partir da técnica de analise de contetdo. A principal
vantagem da pesquisa bibliografica reside no fato de permitir ao investigador a
cobertura de uma gama de fendmenos muito mais ampla do que aquela que poderia
pesquisar diretamente (1995, p. 69).

Duarte e Barros (2012, p. 4), indicam que para 0 processo de pesquisa, O
planejamento, € 0 momento que requer grande atencdo do pesquisador. J& que, inicialmente,
deveréa atuar na garimpagem de contetdos, para a partir de entdo, passar a fase de estruturacédo
do texto. Assim, sustentando esta logica, os autores, citam: “[...] processo bem definido que
em sua produtividade ampliada com as novas tecnologias de armazenagem de dados, [...] néo
dispensa a preparacdo dos dados e textos da analise, realizadas em duas vertentes, a

mineracdo de dados e a mineragdo de textos”.

A titulo de pré-teste, foi realizada uma pesquisa bibliografica, de natureza
guantitativa e qualitativa e em nivel exploratorio e descritivo, que deu sequencia ao processo
inicial: a escolha dos temas, o levantamento preliminar, a formulacdo do fato a ser investigado
(como a producdo académica stricto sensu no Brasil aborda a utilizacdo de games na éarea da

salde?), nas buscas de fontes e na leitura de textos.

A andlise das dissertacdes e teses identificadas pelos critérios de busca das
palavras-chave anteriormente citadas adotou-se o método de “analise de contetdo”, seguindo-
se a visdo de Bardin (2004, p. 33). Onde, o inicio do aprofundamento do tema, ganhou
aspectos importantes, e que serviram de referéncia e apoio para a pesquisa, ja que ha outros
estudos para se basear. Desta forma, foi por meio destes mecanismos, que foram reunidos
varios conhecimentos sobre a tematica em analise, o que ajudou a referenciar o trabalho. Por
fim, no que tange ao elemento indexador denominado “palavras-chave”, este trabalho teve a

contribuicdo de Duarte e Barros que explicam:

A andlise das palavras-chave pode indicar os assuntos mais significativos em
producbes ao longo de um periodo e melhorar a compreensdo destes fendmenos
latentes da sociedade. Antes de analisar, € preciso preparar e integrar dados de
diferentes origens e bases, padronizar nomes, agrupar conceitos e reorganizar
campos, entre outras (2012, p. 5).
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A andlise de conteudo, foi iniciada com a escolha das teses e dissertagdes, focadas
nas tematicas relacionadas a abordagem em foco. E, para dar conta deste estudo, buscou-se
referéncia em Bardin que propfe técnicas, com base e triagens, para melhor apuracdo dos
dados e, assim, categorizar os elementos de estudo, como titulo, ano de publicacdo, autores,
regides, objetivo do estudo e pesquisa adotada. Para a autora, analise de contetdo significa:

[...] um conjunto de técnicas de analise das comunicages, que utiliza procedimentos
sistematicos e objetivos de descricdo do conteGdo das mensagens. Deve ser
entendida como um conjunto de apetrechos ou gavetas, que permitem a classificacdo
dos elementos significativos da mensagem, introduzindo certa ordem.  Como
técnica, constitui-se de trés fases: a) pré-andlise; b) exploracdo do material; e c)
tratamento, inferéncia e interpretagdo dos resultados (2004, p. 33).

Ainda, quanto a analise de conteldo, refere-se a uma metodologia de pesquisa
aplicada para retratar e explicar o contetdo referente ao objeto de analise, que por sua vez,
auxilia na releitura do texto para melhor atingir um significado dentro da proposta de trabalho.
Exige um processo de busca afinada e a producéo é individual e pratica, cabe ao autor estudar
0 material e discorrer entre a analise e o0 objeto do trabalho a ser desenvolvido. Caracteriza-se,
como estudo qualitativo, ja que a amostra integra-se a experiéncias e comportamentos sociais

e ambientais.

Como método de investigacdo, a analise de contelldo compreende procedimentos
especiais para o processamento de dados cientificos. E uma ferramenta, um guia prético para
a acao, sempre renovada em funcdo dos problemas cada vez mais diversificados que se
propde a investigar. E possivel considera-la como um dnico instrumento, mas marcado por
uma grande variedade de formas e adaptavel a um campo de aplicacdo muito vasto, qual seja
a comunicagdo. Para Bardin (2004, p. 172), “o estilo revela que, a expressao e o0 pensamento
progridem lado a lado [...] o estilo confuso, redundante, é significativo da falta de dominio do
discurso; pelo contrario, um estilo controlado, uma sucessao de proposicdes logicas indica,

geralmente, um retomar deste dominio”.

Desta forma, como visto anteriormente, a pesquisa bibliografica foi adotada para o
presente estudo em sincronia a analise de contetdo, para que se possa inserir experiéncias de
outros autores brasileiros, e as praticas ja adotadas, que serviram de referéncia para a

construcdo deste trabalho.
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4.2 Analise dos dados

Como primeiro passo, para recorte de corpus de andlise, foram identificadas as
bases em referéncia relacionadas a area de Ciéncias Sociais Aplicadas e da subarea
Comunicacdo. O segundo passo exigiu a selecdo das bases onde os estudos estdo publicados.
No total alcangou-se 33 bases no Capes Periodico e 374 bases no BDTD (Biblioteca Digital
Brasileira de Teses e Dissertacbes do Instituto Brasileiro de Informacdo em Ciéncia e
Tecnologia). Além disso, foi feito uma andlise e um crivo de acordo com a &rea de
conhecimento das bases, limitando algumas bases para referéncias dos estudos. Como terceiro
passo, de acordo com as palavras-chave: Jogos digitais e saude; Jogos em rede e saude;
Videogame e saude; Game e salde e Jogos eletrénicos e salde (adaptados do desenho
metodol6gico de LOURENCO, 2012), e com o cruzamento das diversas categorias escolhidas
foi gerado, na fase de levantamento de material a ser estudado, um montante de trabalhos —
neste caso, dissertacdes de mestrado e teses de doutorado, completos — que direcionou a
referéncia desta pesquisa. Nesta fase de levantamento, ainda carecendo de filtros que excluam
trabalhos em duplicidade e daqueles que ndo tenham como foco o objeto de estudo desta
pesquisa (games na saude), foram identificados 38 trabalhos na base Capes Periddicos e 265
na base do IBICT.

Definido o corpus de analise, com base na pergunta problema, estudamos a
producdo cientifica stricto sensu no Brasil, de teses e dissertacdes, indexadas pelas palavras-
chave propostas nas categorias de analise definidas a partir da leitura. As categorias de analise
sdo as seguintes: jogos digitais e saude, jogos em rede e salde, videogame e saude, game e

salde, jogos eletronicos e salde.

A tabela n° 4 nos mostra o resultado do levantamento bibliografico inicial, com as
palavras-chave nos repositorios CAPES e IBICT, para os anos de 2006 a 2015, de
DissertacOes de Mestrado e Teses de Doutorado pesquisados.
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Tabela 1 — Levantamento Bibliogréafico Inicial com as Palavras-Chave

BASE PRIMEIRA - ORIGINAL

BASES CAPES IBICT Mestrado | Doutorado | Homens | Mulheres
JOGOS DIGITAIS E SAUDE 02 06 05 03 04 04
JOGOS EM REDE E SAUDE 06 22 21 07 06 22
VIDEOGAME E SAUDE 03 42 39 06 18 27
GAME E SAUDE 27 181 142 66 81 127
JOGOS ELETRONICOS E SAUDE 00 14 11 03 06 08
TOTAL ANALISADO 38 | 265 218 85 115 188

TOTAL 303 303 303

Fonte: autor

Nesse primeiro momento, é possivel considerar alguns aspectos que vao dando
corpo a nossa Pergunta Problema: Como a producéo académica stricto sensu no Brasil aborda
a utilizacdo de games (jogos eletrdnicos) na area da saude?, qual seja:

e No repositério CAPES, 38 autores usaram o0s games (jogos eletrénicos), de
alguma forma, como inspiragao para os seus trabalhos académicos;

e No repositério IBICT o nimero de académicos que se utilizaram desse
espaco, foi de 265 trabalhos que discutiram a probleméatica dos jogos
eletronicos em suas analises;

e Dos 303 trabalhos analisados, 218 foram dissertacdes de mestrado, 85 foram
teses de doutorado e desse total, 115 trabalhos foram de autores masculinos

e 188 autores femininos.
Ao analisarmos todos os textos, notamos que muitos se repetiam nas duas bases

analisadas (CAPES e IBICT). Excluimos entdo, os repetidos e a nossa base de trabalhos a
serem analisados, passou a ser um total de 223 (tabela 2):

Tabela 2 - Bases sem os textos duplicados

BASES SEM 08 TEXTOS DUPLICADOS

BASES CAPES IBICT Mestrado |Doutorado| Homens | Mulheres
TOTAL ANALISADO 38 185 46 177 87 136
TOTAL 223 223 223
i 1 I

Fonte: autor
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A partir desse instante, em nosso filtro passou a ser considerado, apenas 0s
trabalhos que contavam com texto com experiéncias exitosas (tabela 3), aquelas pesquisas que
culminavam em trabalhos implantados e que de alguma maneira, resultaram em experiéncias

positivas no cotidiano de pessoas e comunidades.

Tabela 3 - Bases com textos com experiéncias exitosas

BASES COM TEXTOS COM EXP. EXITOSAS

BASES CAPES IBICT Mestrado | Doutorado| Homens | Mulheres
TOTAL ANALISADOQ 14 53 46 21 22 45
TOTAL 67 67 67
I I

Fonte: autor

E, no conjunto de textos que foram descartados, estavam os trabalhos académicos
gue ndo versam sobre jogos eletronicos. Notamos, por exemplo, que muitos trabalhos
académicos discutiam pesquisas baseadas em jogos, porém, ndo necessariamente
“eletrénicos”. Nesse sentido, 0 nosso escopo de analise foi reduzido para 30 trabalhos, sendo
06 da base CAPES e 24 da base IBICT, conforme tabela 4:

Tabela 4 - Bases com textos com experiéncias exitosas com jogos eletrénicos

BASES COM TEXTOS COM EXP.EXITOSAS COM JOGOS ELETRONICOS

BASES CAPES IBICT Mestrado | Doutorado | Homens | Mulheres
TOTAL ANALISADO 06 24 23 07 14 16
TOTAL 30 30 30
1 1 1

Fonte: autor

Do total acima, identificamos somente 14 produgdes cientificas stricto sensu no
Brasil, entre teses e dissertagfes indexadas pelas palavras-chave propostas a partir das
categorias de analise definidas, ou seja, textos das bases CAPES e IBICT, com experiéncias
exitosas, de jogos eletrénicos, referente a area da salde, baseadas em doengas passiveis de

prevencdo. Como pode ser visto na Tabela 5:



Tabela 5 - Bases com experiéncias exitosas de jogos eletronicos, referente a
area da salde, baseadas em doencas passiveis de prevencao
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BASES COM EXP.EXIT.,JOGOS ELETR.,SAUDE E DOENCAS COM PREVENCAQ

BASES CAPES IBICT Mestrado | Doutorado{ Homens | Mulheres
TOTAL ANALISADO 00 14 11 03 06 08
TOTAL 14 14 14

Fonte: autor

Por fim, em um ultimo filtro, essa monta de 14 obras, cuja busca se deu pelo

indexador das palavras-chave, foram divididas em 3 grupos (quadros 4, 5, e 6) e de forma

cronoldgica, de acordo com os temas definidos como estruturacdo do desenvolvimento do

nosso trabalho e consequentemente a nossa Analise e Discussao de Resultados.

Quadro 4 - Obras Selecionadas para Analise e Discussdo dos Resultados: Capitulo 1 —
Promocéo da Saude e Prevencdo de Doencas

OBRAS SELECIONADAS para a Analise e Discussio dos Resultados

(

)

Sequencial Titulo Autor Ano Instituicdo UF Nivel Repositirio C:::E;:e Exp. Exitosas
op | WHFIT muidsogame doestilo | npopo pavigFinco | 2010 | UFRGS | RS | Mestrando | Ibiet Saide Sim
de vida sanddwvel
Anglise da resposta da Frequencia
Cardisca de adultos jovens . .
02 sauddveis durante performance em Clavdia gar]l:.,l., Pestana 2013 UFSCar 5P Mestrado Thict Safde Sim
um jogo de realidade virtual de abosa
imersio
Criagio, desenvolvimento e
aplicagio de um serios game . .
03 educativo para a prevengio da MMRWD‘ZEE‘L"’::M‘ 2014 use SP | Mestrado Thict Satde Sim
saiide bucal infantil - "CAL PERDI =
Ul DENTE...E DAI?
Desenvolvimento de um serious
04 games para suxilio ao Jéssica David Dias 2013 UFSCar sp Mestrado Ihict Saide Sim
entrentamento da obesidade infantil

Fonte:

autor
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Quadro 5 - Obras Selecionadas para Analise e Discussdo dos Resultados: Capitulo 2 —

Comunicacédo para a Saude

OBRAS SELECIONADAS para a Analise e Discussao dos Resultados

Sequencial Titulo Autor Ano Instituicdo UF Nivel Repositorio C:::zg:e Exp. Exitosas
Elaboracio de uma ferramenta 10C -
05 lidica sobre o tema dengue Leandro Layter Xavier 2010 - RJ Mestrado Thict Satde Sim
- . . FIOCRUZ
utilizande imagem computacional
Efeito de intervencio com realidads Joice Luiza Brono
06 virtual sobre a condigio de sande de i A rroni 2015 UFSCar P Mestrado Thict Sands Sim
. - Arnoni
criangas com paralisia cersbral
Um joge feito pra mim: estrutura
. conceitual para o desenvolvimento Valéria de Cassia an s . . - .
07 de videogames para criangas com Sparapani 2013 Usp sp Doutorado Thict Satide Sim
diabates mellitus tipe 1
Fonte: autor

Quadro 6 - Obras Selecionadas para Analise e Discussdo dos Resultados: Capitulo 3 — Os
games como instrumento de comunicacdo para a saude

OBERAS SELECTIONADAS para a Analise e Discussio dos Resultados

Sequencia Titulo Autor Ane Instituicdo UF Nivel Repositorio C:;I:z;;ie Exp. Exitosas
Plansjamento & desenvelvimento de e e
08 um serious game voliade ao Alana Marques de 2011 UFFB PB Mestrado Thict Saiide Sim
. Pt P Morais
ensing de saude bucal em bebés
Sérion germes paraa
gp | fomomudiologiz umasbordagem | 4 cicn Souza | 2011 UFFB PB | Mestrado | Ibict Saide Sim
voltada 4 terapia em motrocidade
orofacial
Efeitos da fisioterapia convencional
10 e da wiiterapia em mulheres idosas | Lia Mara Wibelinger 2012 PUC RS Doutorado Thict Sanide Sim
com osteoartrite de joetho
yy | Eeermmesemredeaeducaio | CesarAugustoOfero | 5,5 FURG | RS | Doutorado | Ibict Satde Sim
fisica no cyberspace WVaghatti
RUNNING WHEEL: proposta e
12 andlize de um exergame Miateus Bizotto Nunes 2014 UFRGS ES Mestrado TIbict Sands Sim
motivacional para corrida
Awaliaco, andlize 2
desenvolvimento de jogo sério Catlos Felipps Dias
13 digital para desktop sobrs sintomas LiJ;lf.rp;“ 2015 UFEN BN Mestrado Thict Satde Sim
e procedimentos de emergéneia do -
acidente vaseular cerebral
OCTOPUS: um medelo de
4 |gsmification para ausilio no uidado) o, e ariovaldo Paim | 2015 | UNISINOS | RS | Mestrado Tbiet Saide Sim

ubiqui de doengas cronicas nio
transmissiveis

Fonte:

autor
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4.3 Discussao dos Resultados

Promocao da Saude versus Prevencao de Doencas

Embora conceitualmente, cada termo tenha a sua especificidade, o objetivo final
de ambas as acGes € o mesmo. Assim como, tem igual importancia, no que tange a

possibilidade de se oferecer uma condicao de vida mais saudavel para as pessoas.

Esse modo de pensar é sustentado pela realidade da pratica médica preventiva.
Especialidade da medicina, que tem por missdo: antecipar-se a possiveis doencas, epidemias,
etc. Evitando assim, que se instale a enfermidade. Seja em casos especificos; em uma
comunidade; ou, que se espalhe na populacdo em geral. Normalmente, sdo realizadas
campanhas de forma coletiva, mas, o assunto também ¢é tratado através do desenvolvimento
de projetos individuais, independentes. Podendo ser oriundos de estudos académicos
cientificos, governamentais ou do mercado industrial, no tocante a criar e implementar
ferramentas ou programas com o objetivo de se quebrar paradigmas, estimular a mudanca de
cultura, de atitude e principalmente de motivar as pessoas, para que as mesmas passem a
aderir essas novas praticas e ou ferramentas que sdo pensadas e disponibilizadas, exatamente

para que se possa ter uma melhor qualidade de vida.

Buscando saber como esse assunto é abordado como producdo académica stricto
sensu, no tocante a utilizacdo de games na area da salde; em nossas pesquisas, encontramos
quatro autores que estudaram pontualmente, alternativas atreladas a énfase da criacdo,
desenvolvimento e adocdo de games, como mecanismo de atratividade para a promocao da

salde e também para o quesito da prevencgéo de doencas.

Mateus David Finco foi um deles. E, em sua disserta¢cdo de mestrado, defende a

pratica do Wii Fit (figura 3), onde diz:

O Wii Fit é apresentado pela propria Nintendo como “um jogo que combina fitness e
diversdo, um jogo concebido para todos, jovens e idosos”. O jogo permite criar um
personagem proprio e acompanha-lo na realizacdo de diversas atividades, variando
entre ioga, jogos de equilibrio, treinamento de forca e exercicios aerébicos: cada um
dos jogos com suas caracteristicas préprias (2010, p. 42).
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Figura 3 - Wii Fit

Fonte: http://www.fastgames.com.br/wii-fit-plus-c-balance-board-pr-1147-187970.htm

E, de forma andloga ao “’Principe Encantado’, do popular conto de fadas”, o
autor, pontua que o Wii Fit, através da “sua interatividade promove o estilo de vida ativo, com
a proposta de fazer mexer, pular, rebolar, esquivar, entre outros movimentos corporais”.

(FINCO, 2010, p. 85).

Em suas consideracdes finais sobre sua investigagéo, Finco (2010, p. 87), discorre
que estamos “ao poucos modificando diversos habitos e agregando cada vez mais valores a
interacdo virtual, mesclando nossas agdes cotidianas ao uso do computador ¢ do video game”.
Sendo assim, entende-se que essas ferramentas através das suas propostas de interatividade
eletronica e também digital, cumprem a sua missdo, ao promoverem a comunica¢do em prol

da saude, valorizando habitos saudaveis para uma melhor qualidade de vida.

Ja, a preocupagdo com relagdo a “Analise da Resposta da Frequéncia Cardiaca de
adultos jovens saudaveis durante performance em um jogo de realidade virtual de imersao”,
diz respeito ao titulo da dissertacdo defendida por Claudia Daniele Pestana Barbosa (2013,

capa). Onde no decorrer do seu trabalho, resumidamente apresenta que: “O objetivo desta
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pesquisa foi avaliar a influéncia do jogo de boxe do Nintendo Wii na resposta da Frequencia
Cardiaca (FC) em adultos jovens saudaveis na posicdo sentada e ortostatica” (BARBOSA,
2013, p. 6).

E, como resultado do estudo realizado, onde, “Foram selecionados 28
Universitarios do sexo masculino, com idade entre 18 ¢ 30 anos”, Barbosa, informa que: “Os
sujeitos atingiram niveis de esforco fisico de leve a moderado [...]”. Portanto, “Conclui-se que
0 jogo de boxe parece ser seguro para o sistema cardiaco jovens saudaveis” (2013, p. 6).
Constata-se ai, mais uma evidéncia de que o game, através de sua proposta de acdo, consegue

comunicar aos usuarios sobre a importancia do cuidado com a salde.

A tematica, “a adocdo do serious game” desperta a curiosidade de outros
pesquisadores e é tema da dissertacdo de Mariana Hortolani Rodrigues. Cuja énfase, se da sob
a preocupacao da educacdo para a saude na area da odontologia. Em sua proposta de estudo, a
inquietacdo sobre o assunto, ja aparece no proprio titulo: “Criagdo, desenvolvimento e
aplicacdo de serious game educativo para a prevencdo em saude bucal infantil - “Cai, Perdi
um Dente... E Dai?” (RODRIGUES, 2014, capa).

Rodrigues (2014, p. 18) aquece a discussdo, citando que, “Jogos sao uma ponte
natural entre educacéo e diversdo. Seu uso ja provou ser eficaz em vérias areas do saber, pois
fornece, junto da interatividade, novas formas de aplicacdo do conhecimento, através de
desafios propostos aos usuarios”. Adiante, ela contribui, abordando de forma mais enfética

com a relacdo a contemporaneidade:

O desenvolvimento tecnoldgico sem precedente que nos acompanha, tem conduzido
a uma verdadeira revolucao e renovacdo dos meios digitais. Isso implica na criacéo
de novas formas de acdo, de interacdo, de aquisi¢do de conhecimentos, o que pode
ser muito Gtil no campo da educagdo preventiva para o publico infantil
(RODRIGUES, 2014, p. 53).

Essa abordagem corrobora parcialmente com a énfase do nosso objeto de estudo,
que busca identificar e analisar a produgdo académica nacional — no segmento de dissertacdes
de mestrado e teses de doutorado - sobre a tematica “uso de games aplicados a area da saude”
e seus aspectos inovadores. Resume a autora, que ao aprofundar as investiga¢@es disponiveis
até entdo, e relacionadas a “propagacdao de conceitos referentes a prevencdo em saude,
destinados ao publico-infantil, ainda sdo escassos ¢ com pouco nivel de atratibilidade”

(RODRIGUES, 2014, p. 18).
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Preocupacdo esta, que torna evidente a necessidade de se explorar e disponibilizar
mais ferramentais sobre o assunto, especialmente no que tange ao oferecimento direcionado
ao publico infantil, sendo que: “pequenas orientagdes quanto a prevenc¢do de doengas,
importancia da boa higiene bucal e das visitas regulares ao profissional dentista”
(RODRIGUES, 2014, p. 18), pode contribuir para a mudanca de cultura desde muito cedo.
Para tanto, Rodrigues, prop06s um projeto que “teve como produto um Serious game,
denominado “Cai, Perdi um Dente... E dai?”, resultante de pesquisas realizadas no ambito de

games voltados a prevengao em satde, com énfase bucal” (2014, p. 97).

Figura 4 - Tela inicial do serious game: “Cai, Perdi um Dente... ¢ Dai?”

Cai, Perdi um Dente...

eDai?

 m

INICIAR [

Figura 24 — Tela inicial do Serious Game

Fonte: Rodrigues (2014, p. 97)

Proposta esta, que teve por precedente, as observagdes sobre a realidade cotidiana
das pessoas. Cuja possibilidade de ocorrer “traumatismos” dentarios é grande. Especialmente,
na fase da infancia, em virtude de acidentes comuns, decorrentes de “atividades fisicas”.

Logo, a autora defende que existe a:

[...] necessidade de combinar um método interativo ao conceito referente a avulsao
dentéria, de modo a criar um material ludico e atraente ao publico infantil, para
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ensinar as criangas quais atitudes tomar nesta situagéo, bem como a educadores, pais
e responsaveis, que participam indiretamente do processo de aquisicdo do
conhecimento (RODRIGUES, 2014, p. 69).

Na quarta e Gltima obra constante da nossa base de investigacdo, relacionada a
esta primeira parte dos nossos estudos, esta a profissional da area da Enfermagem, Jéssica
David Dias. Ela estudou o “Desenvolvimento de serious games para o auxilio ao

enfrentamento da obesidade infantil” e ap0s suas analises, destaca que:

Os jogos e atividades ladicas podem ser ferramentas (teis e de boa receptividade por
parte das criangas, para atingir o objetivo da educacdo em saude. A tecnologia pode
oferecer beneficios significativos para o processo educativo, além de auxiliar no
enfrentamento da obesidade infantil, favorecendo o processo de aprendizagem e
motivando a crianca a aderir ao tratamento (DIAS, 2015, p. 6).

E, sob a otica da Educagdo para a Saude, a autora justifica seu posicionamento
com relacdo a esta ferramenta, ao citar:
A partir disso, surge a importancia da inser¢do do serious game (jogo sério) para a
promogdo da salde. Considerando a utilizacdo de tecnologias por criangas, acredita-
se na potencialidade desses recursos para a mudanca de comportamentos nessa

populacgdo, particularmente com serious game para auxilio ao enfrentamento da
obesidade infantil (DIAS, 2015, p. 6).

A partir destas analises, comeca-se entdo, a planificar a nossa busca por respostas,
quando questionado: Como a producdo académica stricto sensu no Brasil, aborda a
utilizac@o de games na area da saude?

Com base no filtro realizado, foi possivel perceber, que as investigacdes sobre o
assunto, sdo temas de grande interesse e que sdo trabalhadas por mestrandos, de diversas
localidades e também em diversas areas da saude. Sendo que, a comunicag¢ao como elemento
inovador no processo de prevencdo de doencas, ainda € escassa. Mas, apresenta sinal de
evolugdo, com a exploracdo cada vez mais acentuada dos mais diversos canais de

comunicacdo disponiveis por meio das plataformas digitais.
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COMUNICACAO PARA A SAUDE

Ao ser delineada a problematizacdo deste estudo, o termo “aborda” foi utilizado
no sentido de: tratar, discutir, explorar - a utilizacdo dos games na area da saude. E, neste
contexto, dentre o conjunto de obras pesquisadas, trés se destacaram e foram selecionadas

para alicercar a discussdo sobre a “Comunicagdo para a Satude”.

A primeira delas foi a dissertacdo de Leandro Layter Xavier, a qual traz como
titulo: “Elaboracdo de uma ferramenta ludica sobre o tema dengue utilizando linguagem

computacional” (2010, capa).

A investigacéo realizada por Xavier despertou total atencdo, por vir ao encontro
com a origem da proposta deste estudo, uma vez que, através do nosso envolvimento
profissional, com o Centro de Controle de Zoonoses do Municipio de Santo André/SP, a
inquietacdo sobre o assunto, passou a ter uma amplitude maior. E, ao analisar de forma mais
assidua, a dificuldade no combate a proliferacdo do inseto que causa esta doenca, paramos
para observar que, mesmo com todo o esforco governamental e também de diversas
instituicGes que se preocupam e trabalham em prol desta causa, a resposta da populacdo
parece acontecer de forma timida, ou, quase nula. E, dentre as Instituicdes, esta a Unicef> que
“defende o engajamento e a mobilizacdo da sociedade no enfrentamento ao mosquito Aedes

aegypti, vetor da dengue [...]” (BRASIL, 2014, p.1).

Xavier (2010, p. iv), sublinha que “torna-se extremamente atrativo a implantagédo
de jogos ludicos computacionais, utilizando interface baseada nesta midia para serem
oferecidos aos alunos de escolas publicas”. Concordamos com Xavier, que o publico
estudantil — ndo s6 o do ensino publico (alvo da sua pesquisa), mas também, os estudantes da
rede particular de ensino -, podem ser sim, um propagador de a¢des na area da salde. Pois
sdo vistos como um publico de grande valia e que merece grande atengdo. Considerando-se,
ser um publico que adere com facilidade as inovacgdes, que pode ser trabalhado com maior
facilidade a mudanca de cultura, conscientizar sobre a necessidade de se envolver em acdes
gue beneficiem a salde das pessoas e da comunidade onde estdo inseridos, especialmente, se

os beneficios apresentados forem atrativos e que os instiguem a dindmicas sociais.

5 UNICEF (Fundo das Nagdes Unidas para a Infancia)
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Unindo o util ao agradavel, Xavier (2010, p. 13) trabalhou a questdo da
“tecnologia computacional como ferramenta no ensino de ciéncias”, e no contexto, aborda
que: “O uso do computador pode provocar uma mudanca de paradigma pedagogico, uma vez
que a interacdo do aluno com as informacBes disponibilizadas pode torna-lo mais

independente e construtor do proprio conhecimento”. E segue assinalando:

O jogo € utilizado como recurso educativo [...]. Atualmente seu valor educativo é
bastante aceito pela sociedade, sendo apreciado como um meio de aprendizagem.
Tem sido frequente seu uso na dindmica cotidiana da sala de aula. Tal situacéo
significa uma valorizagdo do ludico como fonte de realizagdo pessoal e de saude
fisica e mental; assim, as novas pedagogias fomentam a atividade lddica ao
considerd-la um meio de educacdo, amadurecimento e aprendizagem, & qual o
professor ndo pode, nem deve renunciar [...] (XAVIER, 2010, p. 13).

O intuito de Leandro Layter Xavier (2010, p. 14), em desenvolver “uma
ferramenta educativa computacional sobre a dengue”, surgiu ao analisar a questdo das
“oportunidades pedagogicas oferecidas pelo computador”, haja vista, a problematica
existente, conforme cita: “No campo da salde publica brasileira, a dengue vem se
constituindo em um grande desafio pelos impactos econémicos e humanitarios causados a
cada epidemia”. E, sustentando essa ideia, pontua: “No controle da doenca, a participacdo
direta da populacdo tem uma importancia decisiva. Dessa forma, campanhas educativas sao

fundamentais para mobiliza-la e para fornecer as informacdes necessarias para a sua atuacdo”.

Surge entdo o “SISQUEST™®, ap6s estudos feitos e diversas analises realizadas, o
fator determinante para a realizacdo do game, teve como suporte o “levantamento preliminar
da realidade tecnoldgica nas escolas estaduais [...] da cidade do Rio de Janeiro” (XAVIER,

2010, p. 29-41), cuja descrigdo é apontada pelo estudioso, como sendo:

um jogo ludico baseado em meio eletrdnico, se diferenciando de outros jogos
classicos ja conhecidos que sdo apresentados em versdo impressa. O SISQUEST é
fruto de um longo processo de interacdo de inlmeras pessoas nos espagos da
FIOCRUZ. Em sua versdo atual, é resultado do aperfeicoamento teérico e pratico de
outras versdes do mesmo jogo, que se iniciou em papel (XAVIER, 2010, p. 42).

Continua Xavier, explicando que o game, “¢ um jogo ludico baseado em um novo
conceito, denominado mundialmente por QUIZ” (2010, p. 42). E, se considerarmos que de

forma prética, Quiz significa: “uma série de questdes para avaliar os conhecimentos de

® Xavier (2010, p. 29-41)
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alguém sobre um determinado tema”’, podemos dizer que o game, atende a necessidade de
comunicagdo para a saude, tanto que o mesmo ‘“esta disponibilizado via internet
www.gems.com.br/sisquest, contemplando os diversos aspectos associados a doenca:
imunologia, entomologia, ecologia do vetor, patogenia, transmissdo, diagndstico, quadro

clinico, prevencéo e controle” (XAVIER, 2010, p. iv).

Figura 5 - Tela do SISQUEST apresentando uma pergunta

3 Sinquest v.0.9.6 - Mozila

dtar  Exbe  Hmo

O Guaraceo [ Ueeas rotcas

SupeR Quiz £ l“‘
- -y
- >

o ¥ Pergunta:

" O Aedes aegypti € um mosquito que prefere viver:

’f Pr W No domicilio das pessoas

=
SPE Pular quest®o Y gy regiies descampadas

/ < FESID

R

e

Figura 21 — Tela do jogo apresentando uma pergunta

Fonte: Xavier (2010, p. 54)

Xavier notabiliza que “é possivel utilizar todo o arcabougo computacional do jogo
SISQUEST para fazer outros quizes sobre os mais diversos assuntos: malaria, leishmaniose,
hanseniase, febre amarela, influenza A (HIN1), tuberculose, toxoplasmose, entre outros”
(2010, p. 81). Dessa forma, torna-se evidente que este jogo eletrnico, apresenta consideravel

relevancia no contexto inovador voltado para a comunicacao na area da saude.

Dando sequéncia a esta tematica, a segunda obra que chamou nossa atencao pelo
seu eixo de investigacao, foi: “Efeito de intervengdo com a realidade virtual sobre a condigao
da salde de criangas com paralisia cerebral”, dissertacdo de autoria de Joice Luiza Bruno
Arnoni. Que em resumo, diz: “A realidade virtual (RV) tem se destacado como ferramenta de
reabilitagcdo para criangas com Paralisia Cerebral (PC)”. E segue chamando a atencdo, para o
fato de que: “Entretanto, embora haja evidencias sobre seu efeito é importante investigar a
qualidade de revisdes sistematicas produzidas, atualizando o conhecimento e viabilizando a
pratica baseada em evidéncia” (ARNONI, 2015, p. 4).

" https://www.infopedia.pt/dicionarios/lingua-portuguesa/quiz.
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Razéo esta, que motivou a autora a desenvolver seus estudos em duas etapas.

Sendo que na primeira fase, ela centrou suas pesquisas com 0o

[...] objetivo de sintetizar os resultados de forma descritiva e avaliar a qualidade
metodoldgica das revisdes sistematicas, que utilizaram a RV como ferramenta na
reabilitacdo para criangas com PC. A partir desse estudo, foi identificado que uma
das lacunas sobre os efeitos da terapia baseada em RV relaciona-se ao baixo nivel de
evidéncias de estudos primarios e a necessidade de um forte delineamento
metodoldgico (ARNONI, 2015, p. 4).

No segundo momento, a pesquisa da estudiosa, rumou a avaliacdo do “efeito da
intervencdo com RV na oscilacdo corporal e funcdo motora grossa de criangas com PC”.
Onde, a seguir, torna nitida que sua inquietacéo, tem relagdo direta com “o modelo proposto
pela Organizagdo Mundial de Satde (OMS)”, no tocante a questdo de que “a condicao de
salde de um individuo é determinada pela relacdo multidirecional entre os dominios de
estrutura e fungdo do corpo, atividade e participacao social, considerando fatores contextuais
e ambientais [...]” (ARNONI, 2015, p. 4; 15).

Dessa forma, uma preocupagdo dos clinicos é a escolha de ferramentas de
reabilitacdo que sejam capazes de influenciar a qualidade de vida do individuo e sob
0 ponto de vista gestor, economizar recursos em saude [...]. Nos ultimos anos, o foco
da reabilitacdo fisica passou de puramente filosofico, ou seja, corrigir
essencialmente deficiéncias fisicas [...], para o foco terapéutico adicional, buscando
estudar o contexto onde o individuo esté inserido e por meio dele, a melhora do
desempenho em tarefas significativas, como independéncia nas atividades de vida
diéria (ADVs) e participagdo comunitéria [...].

Portanto, a escolha de uma intervencdo passou a ser julgada a partir da viabilidade e
para isso é necessario que seja adequada, acessivel, praticavel e aceitavel. [...] um
campo que vem ganhando destaque é o da Realidade Virtual (RV) por meio do uso
de consoles tecnoldgicos [...]. Esses fazem parte de uma nova geracdo de
videogames que permite a interacdo com o ambiente virtual [...] utilizando o corpo
[...] e proporcionando feedback multissensorial ao individuo (ARNONI, 2015, p.
15).

Para a andlise préatica de sua pesquisa, Joice Arnoni, relata que “foram convidadas
para participar do estudo, criangcas de ambos os géneros, com diagnostico médico de PC,
idades entre cinco e 14 anos e que apresentassem niveis | ou Il do Gross Motor Function
Classification System (GMFCS), totalizando 39 sujeitos”. Sendo que dentre as criangas
convidadas, efetivamente 15 participaram. As quais foram dividas “em dois grupos de forma
aleatorizada: grupo de intervencdo com videogame ativo (GI=7) e grupo controle que

continuou com a terapia convencional regularmente, duas vezes por semana (GC=8) [...]”.
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Onde, para o Gl, as ferramentas terapeutas escolhidas foram: “Play Station 3®, Nintendo
Wii® e X-Box 360° Kinect®” (ARNONI, 2015, p. 49-51).

Como resultado das suas investigacdes, Arnoni, pontua que na primeira fase,

As revisdes sistemdticas incluidas no presente estudo, que utilizaram a RV como
ferramenta de intervencdo na reabilitacdo de criancas com PC, possuem boa
qualidade metodoldgica, possibilitando a utilizacdo de seus resultados no
direcionamento da pratica médica. No entanto, as revisdes sistematicas possuem
minimos vieses metodoldgicos, que associados ao fraco teor de evidéncia dos
estudos primarios, ndo inviabilizam, mas devem fazer com que o leitor tenha
cautela, critica e discernimento ao utilizar e generalizar seus resultados (2015, p.
43).

Colocada em forma de discussdo, quanto ao que se buscava investigar na etapa

dois, comenta:

[...] avaliar o efeito da intervencdo com RV na oscilagdo corporal e fungdo motora
de criancas com PC niveis de GMFCS | e Il. Identificou-se que a intervencdo por
realidade virtual ndo alterou a oscilagcdo corporal de criangas com PC, contudo
influenciou no desempenho motor grosso na postura em pé e nas atividades de
andar, correr e pular (ARNONI, 2015, p. 62).

E, de forma conclusiva de seus estudos, Joice Arnoni, registra:

A intervenc¢do baseada em RV por meio de um videogame ativo € capaz de melhorar
a fungdo motora grossa de criangas com PC, niveis de GMFCS | e Il, bem como
estimular a frequéncia em terapia, refletindo aceitacdo e motivacdo da crianga em
continuar no programa de intervencdo. No entanto, ndo é capaz de melhorar as
variaveis relativas as oscilagBes corporais. Provavelmente, mudancgas nas oscilages
corporais podem ser precedidas por mudangas na funcdo motora grossa das criancas,
0 que necessitaria de um periodo maior de acompanhamento pés-intervencdo para
ser identificado (2015, p. 69).

Por fim, a terceira obra selecionada para esta discussao, sobre Comunicagéo para
a Saude, é a tese de doutorado de Valéria de Cassia Sparapani, denonimada: “Um jogo feito
pra mim: estrutura conceitual para o desenvolvimento de videogames para criangas com

diabetes mellitus tipo 1” (2015, capa).
Sua preocupacao deve-se ao fato de o diabetes mellitus tipo 1 ser considerado:
[...] uma doenca cronica que afeta principalmente a populacéo infanto juvenil e [...] a

ndo adesdo ao tratamento e a escassez de intervencBes estruturadas para essa
clientela configuram a necessidade do desenvolvimento de novas estratégias
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educativas que sejam criativas, interativas e pautadas na valorizagdo de suas
necessidades e preferéncias (SPARAPANI, 2015, p. 8).

Nela, Sparapani “descreve os passos para o desenvolvimento” de uma “estrutura
conceitual para fundamentar o desenvolvimento de videogames para criangas com diabetes
mellitus tipo 1”. Onde, a autora valoriza a concep¢do de que “os videogames tém surgido
como estratégias educativas capazes de incorporar essas necessidades e promover a mudanca
positiva de comportamentos inadequados” (SPARAPANI, 2015, p. 8). E, ciente de que €
inerente desta fase de idade e de que “para a crianga, o brincar representa o seu ‘trabalho’,
uma das questdes mais importantes da sua vida”, Sparapani, desenvolveu seus estudos “no
periodo de 2007 a 2011” tendo como amostra “a participagdo de 21 criancas entre 7 e 12 anos
[...] com diabetes mellitus tipo 1, usuarios de um hospital publico do interior paulista, para
conhecer com mais propriedade os futuros usuarios do videogame” (SPARAPANI, 2015, p.

36; 101; 8).

Embasada no entendimento de especialistas de que esta doenca é “desafiadora
especialmente para jovens criangas, tendo em vista o seu desenvolvimento cognitivo,
comportamental ¢ socioemocional [...]”, assim como, de haver a necessidade de um
tratamento adequado que prevé “um plano de cuidados que inclui o automanejo da doenca,
avaliagdes laboratoriais regulares, terapia nutricional, exercicios [...]”. A autora fez uso do
conceito de que “a atracdo por jogos ¢ instintiva”, e buscou explorar a terapia para o
tratamento da doenca, através do game, uma proposta pensada no fato de se “planejar e
desenvolver programas educativos de qualidade que sejam motivadores e que possam ir ao
encontro das preferéncias e reais necessidades dessa clientela” (SPARAPANI, 2015, p. 29-
47).

Neste sentido, com o intuito de educar, enquanto trata a doenca e “considerando
as Teorias de Mudanca de Comportamentos em Saude e a abordagem centrada no usuério
como referéncias tedrico metodologicos, respectivamente”, Sparapani, diz: “identificamos
preferéncias quanto aos jogos e também as necessidades de aprendizagem relacionadas ao
conhecimento sobre a doenca e aquelas relativas as tarefas de autocuidado e, com isso,

comportamentos inadequados dessas criangas” (SPARAPANI, 2015, p. 8).

Portanto, como producdo do seu estudo, a Figura 6, representa o Mapa de
Intervencgdes propostas pela estrutura conceitual a ser utilizada como peca fundamental para o
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desenvolvimento de videogames voltados para este tipo de terapia/tratamento. Sendo que 0

mesmo se sustenta em seis estagios:

>
>
>
>
>
>

O estagio de pré-contemplacéo: o local do conhecimento
O estagio de contemplacéo: o local da superagéo

O estagio de preparacéo: o local do treinamento

O estagio de ac¢do: o local da aventura

O estagio de manutencdo: o local do lazer

O estagio de manutengdo: o local dos superpoderes

(SPARAPANI, 2015, p. 239-252)

Figura 6 - Mapa de Intervengdes propostas pela estrutura conceitual

com DM1

Perfil das ariancas

Pré-Contemplacao | Contemplacao | Preparacao | Acao | Manutengao | Terminacao

Necessidades de aprendizagem
e preferéncias de jogo

Figura 16 — Estrutura conceitual: fundamentagdo para guiar o desenvolvimento de um videogame
para criancas com diabetes mellitus tipo 1. Ribeir3o Preto, 2015

Fonte: Sparapani (2015, p. 238)

E, como resultado de suas investigagdes, Sparapani afirma: “Desenvolvemos este

estudo, a fim de contribuir com esta area de conhecimento, em especial, para o

desenvolvimento de estratégias educativas futuras, que sejam divertidas e ao mesmo tempo

efetivas, quanto a mudanca de comportamentos positivos e a promocao da saude” (2015, p.

254).

Finalizando a analise do trabalho de Sparapani, conclui-se que a mesma se trata de

mais uma experiéncia exitosa, no que tange a utilizacdo de games como ferramenta de

comunicacdo e educacdo na area da salde. Pois, através da proposta desenvolvida pela autora,

novos jogos a serem desenvolvidos, terdo subsidios concretos e referenciados cientificamente
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para que 0 mesmo atinja os resultados esperados no tratamento da DM1 (Diabetes Mellitus
tipo 1).

Sendo assim, conseguimos perceber que realmente o publico-alvo (pesquisadores
stricto sensu) de nossas pesquisas, vem demonstrando grande interesse e trabalhando por uma

continua busca de alternativas que interajam e promovam a comunicagdo para a saude.

0S GAMES COMO INSTRUMENTO DE COMUNICACAO PARA A SAUDE

Comunicar é preciso, e se for feito através de uma dose de criatividade e

inovacdo, o éxito certamente ser atingido.

Sob este contexto, as nossas pesquisas foram direcionadas a busca de registros
cientificos, pontuadamente — dissertacdes e teses -, que tratem de investigacdes centradas na
inquietacdo sobre a necessidade de se utilizar o ludico e a tecnologia como elementos

inovadores em forma de comunicacgdo na area da salde.

Em nossa selecdo para a composicao da base de estudos, de forma cronoldgica, no
periodo entre 2011 e 2015, encontramos sete pesquisas, que dedicaram atencdo para 0s games
como instrumento de comunicacdo para a saude. Dentre elas, ha cinco dissertacfes e duas

teses; as quais serdo discutidas a seguir.

Alana Marques de Morais dedicou seus estudos ao “Planejamento de um serious
game voltado ao ensino de satde bucal em bebés” (2011, capa). Onde, corrobora com a nossa
forma de pensar, na concep¢do de que esta ferramenta deve sim, ser utilizada como
instrumento de comunicacdo na area da saude. A autora destaca, que “Os serious game
ganham espaco dia a dia nas variadas ciéncias” e “neste contexto, destacam-Se as ferramentas

na odontologia” (MORAIS, 2011, p. 5).

No decorrer de suas investigagoes Morais, diz: “Observamos, a partir do estudo
realizado, que os conceitos basicos relacionados a saude bucal, predominam como tematica
dos serious game para a Odontologia, bem como, as criancas sdo o publico-alvo principal
destes jogos”. E segue, relatando que indicadores, apresentam a necessidade de se trabalhar
uma educagdo voltada para a saude da higiene bucal, desde cedo. Tendo em vista, que “tais

indices, sdo agravados por uma higienizacdo bucal inadequada, pelo consumo elevado de
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carboidratos fermentéveis, pela falta de acompanhamento odontoldgico e falta de educacao
adequada de pais e responsaveis”. E, de forma conclusiva, “entendeu-se a necessidade de se
implantar a atengdo odontoldgica para o bindmio “mae e filho”, cujos estudos apontam que no
tocante ao “Serious Games na saude [...] diversas categorias de uso séo referenciadas para este
tipo de aplicagdo” e seus objetivos estdo direcionados para: “distrair pacientes em
intervengdes terapéuticas dolorosas, em treinamentos e promocGes de saude e
condicionamento fisico” (MORAIS, 2011, p. 5; 15; 24).

Os serious games aliado a Realidade Virtual (RV), definida como o uso de
computadores e interfaces com o intuito de criar um efeito de mundos virtuais
tridimensionais (3D), apresentam resultados positivos no contexto das intervencfes
em tratamentos dolorosos [...]. Os processos de distracdo sdo importantes antes e
durante alguns procedimentos, pois a ansiedade atinge qualquer paciente,
independente de idade e sexo. Segundo Michael e Chen (2005), as criangas sofrem
com mais intensidade a ansiedade pré-procedimento (MORAIS, 2011, p. 25).

Adiante, Morais salienta que ‘“no contexto dos serious games voltados a
Odontologia, a caréncia de aplica¢des voltadas a saude bucal em bebés se destaca” e que “o
atendimento odontoldgico ao bebé tem como ponto central o enfoque preventivo para a
manutenc¢do, sendo importante a educacdo dos pais e responsaveis” (2011, p. 35),

Tendo em vista a questdo da “Odontologia preventiva em bebés. Outra ferramenta
que se destaca em campanhas educativas € a utilizacdo de recursos multimidias para
educar criangas e adultos. Neste contexto, 0s jogos computacionais na modalidade
serious games ganham destaque por possibilitar a defini¢do de objetivos especificos.
Estes surgem como uma boa alternativa para disseminar informagdes e combater a
inseguranca das mées nos cuidados relacionados a salde bucal do bebé (MORAIS,
2011, p. 45).

Como sua contribuicdo para a problematica trabalhada durante seus estudos,
Morais (2011, p. 45), objetivou “detalhar a proposta do jogo denominado ‘Uma Aventura na
Floresta da Dentolandia’”. Porém, a autora acentua que “ha diversas metodologias” para esta
pratica, dentre elas, se sobressai a de “Westera et al (2008) que sugerem reduzir a

complexidade dos serious games”. Segue, dizendo que:

Por fim, merece destaque a metodologia de It6 et al. (2010) que se baseiam na
construgcdo de mapas conceituais no desenvolvimento de um serious game para a
disseminacdo e conscientizagdo da populagdo infantil sobre a salde bucal e a
prevencao de problemas odontoldgicos (MORAIS, 2011, p. 45).
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Assim, apds a realizacdo das etapas de elaboracdo, desenvolvimento e testes para
a aplicabilidade e concretiza¢do do seu objeto proposto, Alana Morais avalia como positivo o
seu trabalho, tendo em vista o resultado obtido, como cita: “De maneira geral, as maes
tiveram facilidade ao jogar os prototipos de abordagem”, sendo que, “a faixa predominante no
teste, foi maes acima de 38 anos [...]. De maneira geral, as mées acharam interessante a ideia
de se fazer um jogo voltado para elas sobre esta tematica” (MORAIS, 2011, p. 58-59).

Figura 7 - Tela de apresentagdo do jogo “Uma Aventura na Floresta da Dentolandia”

~qg—

Uma Aventura na

FIore.daYDentoléndia

Figura 32 — Tela de Apresentacao do jogo.

Fonte: Morais (2011, p. 81)

No mesmo ano de 2011, “Serious Games para a Fonoaudiologia: uma abordagem
voltada a terapia em motrocidade orofacial” foi tema da dissertacdo de Azuila da Silva Sousa.

Que apresenta sua linha de pesquisa, considerando-se que

Sendo a Fonoaudiologia uma profissdo em constante desenvolvimento, o presente
estudo propbe descrever e apresentar o uso de tecnologias em terapias
fonoaudiologicas. Para tanto, foi necessaria a realizagdo de uma pesquisa de campo
para o levantamento do perfil de fonoaudidlogos quanto a utilizagdo de tecnologias
na sua pratica clinica, [...]. Posteriormente, foi proposta a construcdo de um
aplicativo para o auxilio a reabilitacdo fonoaudiol6gica (SOUSA, 2011, p. 6).

Assim, atendendo ao seu objeto de estudo, de forma contributiva, desenvolveu o

“MOtrilha”
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[...] um Serious Game aplicado a terapias de Fonoaudiologia, mais especificamente a
area de Motrocidade Orofacial voltado a Deglutinacio Atipica. E um jogo que tem
facil acessibilidade, uma vez que estard disponivel gratuitamente na internet,
abrangendo diversos publico (SOUSA, 2011, p. 51).

Figura 8 - Face do MOtrilha

Fonte: Google

Com a aplicacdo do game, pode-se observar que 0 mesmo atende a necessidade de
se disponibilizar ferramentas interativas como meio de comunicacao para a saude. A atividade

deste jogo é realizada:

Por meio da trilha e dos passatempos, 0 usudrio poderad seguir o fluxo do jogo
passando por todas as etapas de uma terapia para Deglutinacdo Atipica, em que cada
passatempo, é constituido por exercicios que trabalham a respiracdo, os labios, as
bochechas, a lingua, a mastigacdo e a degluticdo. Por meio dos videos e das
alternativas, € possivel que o jogador adquira nogdes de como realizar de forma
correta cada exercicio (SOUSA, 2011, p. 52).

De forma avaliativa, Azuila Sousa assinala que, “O jogo visa contribuir na
facilitacdo e melhor aproveitamento das técnicas terapéuticas, para a correcdo da
Deglutinacdo Atipica, sendo uma ferramenta a mais para o auxilio do profissional e

motivacgdo dos pacientes” (2011, p. 6).

A contribuigdo de Lia Mara Wibelinger para nossos estudos, é apresentada atraves
da tese de doutorado que tem como titulo: “Efeitos da Fisioterapia convencional e da

Wiiterapia em mulheres idosas com osteoartrite de joelho™.

Dentre o delineamento das suas pesquisas, aborda que
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As tecnologias sdo apontadas como uma nova forma de promover a¢des de salde ja
que a capacidade funcional e o bem-estar sdo fundamentais quando se pensa em
envelhecimento com qualidade de vida. A realidade virtual utiliza-se de canais
multi-sensoriais e possibilita ao usuario a imersdo, a navegacao e a interacdo em um
ambiente sintético tridimensional gerado pelo computador. A intervencao
fisioterapica convencional, ganha hoje um novo aliado (WIBELINGER, 2012, p. 8).

“Wiiterapia € 0 nome que se da a este novo recurso que associa a fisioterapia
através do video game Nintendo Wii®, onde também pode ser associado a plataforma Wii

Fit™” (WIBELINGER, 2012, p. 8).

Nas suas aplicacbes e avaliagdes sobre a utilizacdo deste game, no tratamento

fisioterapico, dentro da amostra selecionada, Wibelinger cita:

As intervencdes com o video game nintendo wii® foram realizadas em uma sala
adaptada, dispondo de projetor multimidia, o videogame e tapetes antiderrapantes,
os atendimentos foram supervisionados por um fisioterapeuta e ocorreram por meio
de jogos, vinculados ao trabalho de equilibrio e for¢ca muscular dos membros
inferiores [...] (2012, p. 37).

Figura 9 - Dinamicas terapéuticas do Nintendo Wii®

Fonte: Nintendo®

2. Balance Games

Penguin Slide, onde se deve pegar peixe Ski Slalom, que objetiva passar entre bandeiras
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Fonte: Nintendo®
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Fonte: Nintendo®

Fonte: Wibelinger (2012, p. 37-38)

Como concluséo de sua investigagdo, Lia Mara Wibelinger, comenta:

Baseado na analise dos efeitos da fisioterapia convencional e da wiiterapia entre
mulheres idosas com osteoartrite de joelho é possivel estabelecer as seguintes
conclusdes:

- O programa de intervencdo da fisioterapia [...] apesar dos picos de torque serem
maiores no grupo wiiterapia, 0 grupo que realizou fisioterapia convencional
apresentou um aumento na forga muscular, tanto em flexores quanto em extensores
pos-intervencao.

Em nosso estudo, quando se compara a fisioterapia convencional com a wiiterapia,
ndo encontramos resultados estatisticamente significativos na forca muscular (2012,

p. 69).
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Sendo assim, através do relato das experiéncias realizadas pela pesquisadora,
pode-se concluir que o videogame utilizado para a pratica wiiterapica, embora, ndo tenha
apresentado o resultado esperado em se comparar com a fisioterapia convencional, cumpre
sua missdo, no sentido de ser uma ferramenta utilizada para comunicar a necessidade do

exercicio fisico em prol de uma melhor qualidade de vida,

O quarto estudo selecionado, visando a averiguacdo das producdes académicas,
voltadas ao uso de jogos eletrdnicos como ferramenta de comunicacdo na area da saude, diz
respeito ao trabalho de César Augusto Otero Vaghetti, realizado na modalidade de tese de
doutorado. Onde o tema “Exergames em rede: a Educacdo Fisica no Cyberspace” norteou a
sua investigacdo. Assim, resumidamente, Vaghetti (2013, p. viii), cita que: “O jogo, nas suas
diversas formas, constitui uma parte importante da aprendizagem e do processo de interacdo
social das criangas”. E assinala: “No contexto do desenvolvimento cognitivo, por exemplo, a
reproducdo é considerada fundamental para os processos de estabilizagdo e para o

desenvolvimento de estruturas cognitivas”, sendo assim, o autor finaliza:

Os videogames, tem se tornado uma atividade ubiqua na sociedade atual. Os games,
além de serem utilizados como entretenimento também o é com o objetivo de educar
ou de treinar alguma habilidade, nas areas da educagdo e da computacdo. Dessa
forma, os games, fazem parte das novas tecnologias usadas para a criacdo de
ambientes virtuais de aprendizagem, amplamente discutidas em educacdo em
ciéncias (VAGUETTI, 2013, p. viii).

Como pratica dos seus estudos, Vaghetti, objetivou:

explorar a experiéncia do uso de exergame em rede para 0 ensino da educacao fisica
no cyberspace, em criancas na idade escolar (n=9) e em universitarios (n=46),
identificando seus aspectos motivacionais, através do uso do Fluxo da Teoria da
Autodeterminagdo (2013, p, viii).

E quanto ao resultado de sua avaliagdo, apds a realizacdo da experiéncia

vivenciada, utilizando esta ferramenta computacional, Vaghetti, relata:

O uso de EXGs® em rede podera auxiliar o professor a enfrentar o maior desafio para
a EF° no século XXI: de que maneira é possivel fomentar a pratica de atividades
fisicas na era da tecnologia? EXGs devem ser tratados como um fim em si mesmo:
levar os games para o ensino de EF no ensino superior e na escola ndo significa

® Exergames
% Educacéo Fisica
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apenas utiliza-los como ferramentas pedagdgicas, [...] Levar EXGs em rede para o
ensino da EF significa estar conectado a velocidade do mundo no século XXI;
significa permitir que o aluno traga seu mundo virtual para a aula (2013, p. 144-
145).

E, de forma corroborativa aos nossos propositos nesta discussao, Mateus Bisotto
Nunes, apresenta: “Running Wheel: proposta ¢ analise de um exergame motivacional para
corrida” (2014, capa).

O interesse de Nunes por este tema, estd relacionado ao “estudo do panorama
populacional do Brasil” o qual “evidencia que nas ultimas décadas houve mudangas
importantes na questdo nutricional” e que, “problemas de sobrepeso e obesidade, atingindo
boa parte da populagdo [...]” (2014, p. 24), causa motivo de grande preocupacao na sociedade,

especialmente na que compde a comunidade cientifica. Sendo assim, relata Nunes,

Uma forma de combater o quadro epidémico de obesidade na populacdo jovem e
garantir aos idosos uma melhor qualidade de vida, é o estimulo & realizacdo de
exercicios regularmente dentro de patamares adequados [...]. O habito de praticar
exercicios traz diversos beneficios como a signigicativa reducdo da incidéncia de
obesidade e doengas relacionadas [...] (2014, p. 24).

Neste sentido, comenta Nunes,

Diante dessa perspectiva, exergames — classe de jogos que buscam unir a diversao
de jogos eletrdnicos & promogdo da salde através da préatica de atividades fisicas —
podem trazer uma contribui¢do significativa a sociedade. Entretanto, é necessario
identificar melhor forma de motivar as pessoas e definir as funcionalidades que
favorecem o estimulo no ambiente do jogo (2014, p. 5).

Dessa forma, Nunes avanca sua pesquisa, introduzindo “o Running Wheel, um
exergame de caminhada ou corrida em esteira ergonométrica, com modos single player e
multiplayer, nas versdes, competitivo (contra um adversario) e colaborativo (corrida em grupo

cooperativo)” (2014, p. 5) em seus experimentos.
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Figura 10 - Prética do Exergame — em uma bicicleta ergonométrica

Figura 2.1 — A esquerda: jogadora se exercitando em uma bicicleta ergométrica assistida do
Atari Puffer; e a direita: visdo geral do Atari Puffer

Fonte: Johnson (2008)
Fonte: Nunes (2014, p. 30)

Figura 11 - Prética do Exergame — multiplayer e singleplayer

Figura 2.2 — A esquerda o arcade Dance Dance Revolution, onde duas pessoas podem jogar ao
mesmo tempo; e a direita, captura de tela do jogo em modo single player

Fonte: Nunes (2014, p. 32)
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Figura 12 - Pratica do Exergame — Voluntarios se exercitando

Figura 5.2 — Imagem de dois voluntirios se exercitando com o Running Wheel e captura de tela
do Running Wheel, em detalhe

Fonte: Nunes (2014, p. 81)

E, ao analisar a realizacdo das suas experiéncias, Nunes, relata:

Os resultados das avaliacbes com voluntérios revelaram uma preferéncia pelo modo
multiplayer competitivo. Mesmo voluntéarios que haviam reportado inicialmente ndo
serem competitivos afirmaram, apds a intervencdo, terem sentido uma maior
competitividade. A preferéncia pelo modo competitivo repetiu-se nas avaliacdes
subjetivas. Os jogadores afirmaram gostar de ter um parceiro, poder ultrapassa-lo e
té-lo como meta de desempenho (2014, p. 93-94).

Em sintese, esta foi mais uma pesquisa selecionada e analisada por nés, durante
esta investigagédo, que respondeu positivamente a nossa inquietacdo no tocante a existéncia de
producdo académica — stricto sensu — realizada no Brasil, cuja abordagem esta voltada para a

utilizacdo de games como instrumento de comunicagdo na area da saude.

Carlos Felippe Dias Limeira teve sua inquicta¢do agucada, ao investigar que “Na
area da Educacdo em Saude, os materiais educativos desenvolvidos como cartilhas e videos
animados, nem sempre sdo muito atrativos e eficazes com o publico mais jovem, como o
formado por pré-adolescentes” e perante este cendrio, explica: “Torna-se necessario, portanto,
desenvolver estratégias pedagdgicas que utilizem as tecnologias de forma contextualizada
com o publico-alvo a qual se destinam” (LIMEIRA, 2015, p. 5; 49).

Essa problematizacdo deu origem a sua dissertagdo, a qual tem como titulo:
“Avaliagdo, analise e desenvolvimento de jogo sério digital para desktop sobre sintomas e
procedimentos de emergéncia do acidente vascular cerebral” (LIMEIRA, 2015, capa). Cujos

estudos visam:

compreender a interacdo de estudantes pré-adolescentes com uma animagdo e um
jogo sério digital sobre sintomas e procedimentos de emergéncia do Acidente
Vascular Cerebral, assim como, a eficécia pedagdgica destes artefatos na preferéncia
e retencdo das informacges apresentadas (LIMEIRA, 2015, p. 50).
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Explorando esta concepcdo, Limeira descreve que para a realizacdo de seu estudo,
“Os instrumentos metodoldgicos empregados foram adaptados dos ja existentes na literatura
(prototipagem de jogo digital, entrevista semiestruturada, escala visual de humor Pick-A-
Mood, grupo focal)” e também, outros dois, foram “desenvolvidos exclusivamente para a
pesquisa (teste de retencdo com ‘deboches’ e teste de preferéncia)” (2015, p. 56). E,
Endossando a trajetoria das suas experiéncias praticas, as figuras de numeros 13 ao 18,

ilustram as aplica¢des junto ao publico selecionado para o teste.

Figura 13 - Fase do Pré-teste: entrevista individual semiestruturada

1. Vock costuma ver desenbos anemados’

D sm D ndo
Se 3= Qua3 ot deserice posta mam’
2. Vocs costurms o jogor dgean’
Oun 0o

Se s, quais joges gosts muis?

€ &= uan dsposever’

D compuTador D ndeogare D celhdar D abet

Figura 12. Participante respondendo as questdes da entrevista individual (A) a partir de um
roteiro (B). Fonte: Dados da pesquisa (2015).

Fonte: Limeira (2015, p. 68)

Figura 14 - Fase do Teste de animacdo e jogo: participantes assistindo e interagindo

Figura 13. Participantes assistindo a animacéao (A) e interagindo com o jogo (B).
Fonte: Dados da pesquisa (2015).

Fonte: Limeira (2015, p. 69)



Figura 15 - Fase do Pos-teste: utilizando a escala visual Pick-A-Mood
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irritado @ @ &alegre
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Figura 14. Pés-teste (A) utilizando a escala visual Pick-A-Mood
com o personagem robo (B). Fonte: Dados da pesquisa (2015).

almo

Fonte: Limeira (2015, p. 70)

Figura 16 - Fase do Teste de retengdo com deboches

Figura 15. Teste de retencdao com dedoches. Fonte: Dados da pesquisa (2015).
Fonte: Limeira (2015, p. 71)

Figura 17 - Fase do Teste de preferéncia

Figura 16. Teste de preferéncia. Fonte: Dados da pesquisa (2015).

Fonte: Limeira (2015, p. 72)
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Figura 18 - Fase do Teste em Sesséo de Grupo Focal

Figura 17. Sessdo de Grupo Focal com sujeitos da pesquisa. Fonte: Dados da pesquisa (2015).
Fonte: Limeira (2015, p. 72)

Fazendo uso do dito de Confucio: “Uma imagem vale mais que mil palavras™?,

encerramos a analise da dissertacdo de Carlos Felippe Dias Limeira, endossando a sua propria

conclusdo, onde diz:

De acordo com os resultados obtidos, observou-se que as estratégias de interagdo e
abordagens da temética, mostraram-se adequadas e pertinentes as especificidades do
publico-alvo, pois, de uma forma geral, os pré-adolescentes demonstraram ter
compreendido bem a mensagem educativa, transmitida em linguagem acessivel a
idade (LIMEIRA, 2015, p. 101).

Por fim, a sétima e Gltima obra selecionada para analise e discussao, cuja énfase
tematica sdo: Os games como instrumento de comunicacao para a saude, Cassius Ariovaldo
Paim, apresenta sua contribui¢cdo aos nossos estudos, através da dissertagao “OCTOPUS: Um
Modelo de Gamification para Auxilio no Cuidado Ubiquo de Doencas Cronicas nédo

Transmissiveis” (2015, capa).

Seus estudos foram motivados pelo elevado indice de mortalidade em todo o
mundo, resultante de doengas crénicas ndo transmissiveis (DCNTS), as quais “sdo originadas
por habitos, como por exemplo, sedentarismo, tabagismo, entre outros que acabam gerando

‘alteragdes metabolicas/fisiologicas’, tais como, hipertensdo arterial, sobrepeso e obesidade”

(PAIM, 2015, p. 23).

O tratamento para este tipo de doenca deve ser continuo, pois a maioria das DCNTs
ndo possuem cura, desta maneira, este tipo de tratamento exige que o paciente tenha

19 bisponivel em: <https://pensador.uol.com.br/frase/NTcxMjMz/>.
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conhecimento das suas condigdes clinicas [...] Esta necessidade pode ocasionar
situacBes nas quais o paciente pode ndo estar preparado para enfrentar ou [...] pode
ndo ter a confianca necessaria para realizar determinadas atividades e necessite da
colaboracdo de alguém com a experiéncia na atividade em questdo [...] Para sanar
estes problemas os dispositivos moveis apresentam caracteristicas Uteis pois estdo
sempre juntos ao proprietario, possibilitando um gerenciamento continuo, e possuem
acesso a internet, viabilizando o contato com pessoas experientes em certas
atividades de cuidado de DCNTSs, bem como 0s recursos que possam auxiliar no
tratamento [...] através do uso da computacdo ubiqua [...] para a saude [...] (PAIM,
2005, p. 23).

Neste sentido, o pesquisador disserta que a mecénica denominada de
“Gamification pode ser aplicada na area da salde através da adocao de politicas e estratégias
que possam influenciar o estilo de vida das pessoas de maneira eficaz e estabelecer algum
nivel de responsabilidade para a gestdo da saude pessoal” (PAIM, 2015, p. 33), por isso, 0

Modelo OCTOPUS, foi desenvolvido tendo como principais caracteristicas:

o sensibilidade ao contexto: 0 modelo Octopus monitora a disponibilidade de
recursos contextualizados do paciente que sdo utilizados no tratamento de
DCNTSs;

o alteracdo no comportamento: através do uso de gamification se pretende
alterar o comportamento do paciente através do estimulo ao uso de recursos
do contexto do paciente;

o utilizag8o de trilhas: utiliza as trilhas dos recursos utilizados no tratamento de
DCNTSs, com o intuito de gerar pontuacdo baseado no uso do recurso;

o redes sociais: utiliza as redes sociais para incentivar o uso dos recursos para o
tratamento de DCNTS;

¢ educativo: suporta a educacdo do paciente quanto ao uso dos recursos atraves
de incentivos de maneira a auxiliar no tratamento de DCNTS;

e publico-alvo: o modelo é genérico quanto ao publico-alvo, pois pode ser
aplicado para qualquer publico.

(PAIM, 2015, p. 49).
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Figura 19 - Arquitetura do modelo Octopus: um modelo de gamification

Figura 13: Arquitetura do modelo Octopus
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Fonte: Elaborada pelo autor

Fonte: Paim (2015, p. 50)

Como todo projeto, o protétipo deste Gamification, também passou pela fase de
“avaliagdo aplicada”, onde “foram definidos cendrios simulando a utilizacdo do Octopus
Gamer e Octopus” (PAIM, 2015, p. 61).

E, como concluséo das avalia¢Ges realizadas, Paim, cita:

A partir dos cenarios realizados, foi possivel observar que o Octopus, auxilia ao
incentivo do uso de recursos destinados ao tratamento de DCNTSs sensiveis ao
contexto. Isto ocorre através do uso de pontuacdes pelo uso de recursos
contextualizados, bem como, o uso de premiacBes ao se completar um plano de
cuidado e se utilizar o recurso pela primeira vez. [...]

As conclusGes obtidas com a execugdo destes cenarios foram que o Octopus
incentiva 0 uso de recursos sensiveis ao contexto para o tratamento de DCNTSs,
através do uso de técnicas de Gamification como: a concessdo de pontos e
premiacdes (2015, p. 65).
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Figura 20 - Tela do Aplicativo Octopus Gamer (parte 1)

Balanca 97 m 19/02/2018 Ghicosimetro 53m

Ghcosimetro 148 m

(a) Exibicao de recursos (b) Visualizacdo do prémio de pri (¢) Entrada de valor
meira utilizagdo do recurso

Fonte: Paim (2015, p. 66)

Figura 21 - Tela do Aplicativo Octopus Gamer (parte 2)

Zame s AmansT s AWARDS RESOURCES

#FT ovougiss 60 pontos
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(d) Visualizacao do prémio de fina (e) Ranking dos usuarios
lizacdo de plano

Fonte: Elaborado pelo autor

Fonte: Paim (2015, p. 66)

Sendo assim, fica evidente que - 0s games como um processo inovador -, séo
considerados pelos pesquisadores, como sendo uma importante ferramenta de comunicagao na
area da saude. E, cada um, com seus objetivos definidos, cumprem a sua missdo para a qual
foram desenvolvidas. Onde, além de apresentar resposta exitosa em suas aplicabilidades,
conseguem ser um excelente Canal de Comunicacéo e consequentemente: Promovem a Saude

e Previnem Doengas.
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CONSIDERACOES FINAIS

Durante o transcorrer de nossas pesquisas, notamos que 0 assunto pertinente ao
“uso de games aplicados a &rea da satde” ¢é bastante intrigante e propde discussdes
extremamente interessantes. Todavia, ao constatarmos o pouco referencial conceitual
disponivel para consulta e estudos, concluimos que ainda hd muito a se trabalhar em
colaboracdo com a comunidade cientifico-académica. Percebemos também, que a utilizacéo
de games, como uma ferramenta de comunicacdo na area da saude, passa a tomar um sentido
mais amplo, pois, como foi visto, atraves da sua utilizagdo com as experiéncias exitosas
analisadas, nos indica uma tendéncia natural e ascendente, que percorrerd um caminho
proveitoso e muito abrangente, proporcionando cada vez mais beneficios voltados a
motivacdo de novas atitudes em prol da saude.

Em nosso caminho, verificamos que apenas trés trabalhos ndo séo do eixo
Sul/Sudeste, um do Rio Grande do Norte e dois da Paraiba, os outros sdo: cinco do Rio

Grande do Sul, cinco de Séo Paulo e um do Rio de Janeiro.

Identificamos, pelas analises que as pesquisas realizadas atenderam as
expectativas de seus autores, no sentido de se tornar experiéncias exitosas na relacdo
comunicacional com os envolvidos na pesquisa. Percebemos também que, pelas pesquisas
realizadas, houve alguma influéncia positiva na Promoc¢do da Saude e/ou na Prevencdo de

Doencas.

E como ndo poderia deixar de ser trabalhado, nesta esfera do aprendizado, se faz
necessario contextualizar as “Categorias de inovagdo para os estudos em Comunicagdo”, sob a
Otica de Regina Rossetti (2013) utilizando nesta base, algumas das obras por nés, selecionadas
e estudadas.

Iniciamos, identificando que a utilizagdo de games como um instrumento inovador
de comunicagdo encaixa-se na categoria: “Inovagdo qualitativa: alteragdo, transformagao e
modificagdo”, que segundo Rossetti, “Sob a categoria da qualidade encontram-se: a alteracao,
a transformacdo e a modificacdo. Atos intimamente ligados ao conceito de mudanca, e toda
mudanca é capaz de inovar no sentido de fazer surgir novos estados que ndo se manifestavam
anteriormente” (ROSSETI, 2013, p. 68-69).
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Como endosso desse entendimento e apoiados em Rossetti, ao citar: “A transformacao
¢ a mudanga da forma tanto do produto comunicacional como do processo comunicativo”
(2013, p. 69), destacamos a utilizacdo de videogames como instrumento de comunicagdo no
processo de promocéao da saude e da prevencao de doencas, sendo esta pratica considerada
como um instrumento inovador e transformador. E, nesta mesma linha de pensar, Rossetti,

afirma que:

O carater de transformabilidade ndo pode ser eliminado das estruturas. Os estudos
estruturalistas investigam as transformagdes que tornam possivel, passar de uma
estrutura a outra, mediante mudancas apenas em seus elementos, sem que haja
alteracdo no sistema estrutural como um todo. [...] A transformacdo traz uma
inovacdo na forma ou na estrutura do produto da comunica¢do ou do processo
comunicativo (ROSSETTI, 2013, p. 69).

Ao observar durante nossas pesquisas, que as acOes de Promover Salde e a de
Prevenir Doencas sdo objetos de todos os textos analisados, embora, cada um com seu proprio
formato e com uma proposta inovadora voltada para 0 seu propdsito e para as suas
especificidades; entendemos que, Mateus David Finco, ao defender a pratica do Wii Fit,
citando que o mesmo “é apresentado pela propria Nintendo como ‘um jogo que combina
fitness e diversdo, um jogo concebido para todos, jovens e idosos’”, e de forma sublinhada
sinaliza que “O jogo permite criar um personagem proprio e acompanha-lo na realizagéo de
diversas atividades, variando entre ioga, jogos de equilibrio, treinamento de forca e exercicios

aerobicos: cada um dos jogos com suas caracteristicas proprias” (2010, p. 42).

Interpretando esta mostra, entendemos que a inovagdo perseguida pelo autor e de
acordo com Rossetti trata-se da categoria respectiva a “Inovagdo relativa: diversificacdo e
diferenciacdo” conforme explica a estudiosa: “A inovacdo pode estar no produto da
comunicagcdo ou processo comunicativo com respeito a outro produto da Comunicagdo ou
processo comunicativo. Diferenciacdo indica que a inovacao se da a respeito de outra coisa

diferente e a alteridade em relagdo ao outro” (2013, p. 69).

Em seguida, ao analisar o contexto apresentado por Mariana Hortolani Rodrigues,
cuja énfase da sua preocupacdo esta centrada na educagdo para a saude na area da
odontologia, e sua inquietagdo sobre o assunto, ja aparece no proprio titulo: “Criagdo,
desenvolvimento e aplicagdo de serious game educativo para a prevengdo em salde bucal

infantil - “Cai, Perdi um Dente... E Dai?” (2014, Capa). Entendemos que a sua proposta
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inovadora indica que a autora se debruga na categoria da “Inovagdo Espacial”, mais

propriamente no que tange a “Traducdo” dentro do contexto abordado por Rossetti, onde cita:

Como ndo existem universais linguisticos nem tampouco mecanismos inatos que
torne possivel a tradutibilidade pura e simples, hd uma indeterminacdo em toda
traducdo. Esta indeterminacdo da traducdo sugere a possibilidade de uma variedade
de interpretagcbes de uma expressdo dada, flexibilidades interpretativas [..] A
traducdo renova a vida do original pela apresentagdo daquilo que é essencial, mas
ainda n&o revelado no original (ROSSETT]I, 2013, p. 70).

J4, a preocupacdo com relacdo a “Andlise da Resposta da Frequéncia Cardiaca de
adultos jovens saudaveis durante performance em um jogo de realidade virtual de imersdo”,
que diz respeito ao titulo da dissertacdo defendida por Claudia Daniele Pestana Barbosa
(2013, capa), onde no decorrer do seu trabalho, resumidamente apresenta que: “O objetivo
desta pesquisa foi avaliar a influéncia do jogo de boxe do Nintendo Wii na resposta da
Frequéncia Cardiaca (FC) em adultos jovens saudaveis na posi¢do sentada e ortostatica”.
(BARBOSA, 2013, p.6), podemos notar que a autora se apoia, na categoria da “Inovagio

ativa: sujeito inovador”, onde Rossetti afirma que:

A inovacdo sob a categoria da acdo é tida como inovacdo ativa, cujo agente é o
sujeito inovador. E a inovagdo pensada como ato em que o processo faz surgir o
novo e diz respeito a acdo de inovar, a agdo de tornar novo, renovar. Diz respeito
também ao agente inovador, isto &, o sujeito que inova e, neste sentido, a inovagéo
esta no sujeito como seu principio. No campo da Comunicagdo, este sujeito inovador
diz respeito aos agentes envolvidos no processo de comunicagdo (como 0 emissor e
0 receptor) e diz respeito também as novas visdes tedricas da comunicacdo
(ROSSETTI, 2013, p. 70).

A dissertacdo de Leandro Layter Xavier, a qual traz como titulo: “Elaboragdo de
uma ferramenta ludica sobre o tema dengue utilizando linguagem computacional” (2010,
capa), ao analisar de forma mais assidua, a sua proposta no que diz respeito a dificuldade no
combate a proliferagdo do inseto transmissor da doenga, e que, mesmo com todo o esforco
governamental e de multiplas instituicdes que se preocupam e trabalham em prol desta causa,
a resposta da populacdo parece acontecer de forma timida, ou, quase nula. Nesse sentido,
entendemos que essa investigagdo esta baseada na categoria: “Inovagao temporal: evolucdo e
ruptura”, dentro do contexto das Categorias de Comunicagdo e Inovagao, elaboradas por,

Rossetti, onde menciona:

Existem varias espécies de movimento ou mudanga: geragdo, corrupcdo, aumento,
diminuicdo, alteragdo e translacdo [...]. Consequentemente, a mudanga pode ocorrer
em vérias diregdes, sem necessariamente ser para melhor ou para pior, e neste
sentido a mudanca pode ser compreendida como um ato neutro.

Quando a mudanca é no sentido da geracdo, do aumento, tem-se a evolucdo, que
implica continuidade e acréscimo [...], e desenvolvimento progressivo. A inovagao
pode acontecer como um processo continuo de evolucdo ou aperfeicoamento.
Termos correlatos: desenvolvimento, aprimoramento, aperfeicoamento, incremento
e progresso (ROSSETTI, 2013, p. 70).
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Nesse mesmo sentido e categoria, classificada como: “Inovagdo temporal:
evolucdo e ruptura”, identificamos o estudo: “Efeito de interven¢do com a realidade virtual
sobre a condicao da satide de criangas com paralisia cerebral”, dissertacdo de autoria de Joice
Luiza Bruno Arnoni (2015), que em resumo, diz: “A realidade virtual (RV) tem se destacado
como ferramenta de reabilitagdo para criangas com Paralisia Cerebral (PC)”, e segue
chamando a atengdo, para o fato de que: “Entretanto, embora haja evidencias sobre seu efeito,
¢ importante investigar a qualidade de revisGes sistematicas produzidas, atualizando o
conhecimento e viabilizando a pratica baseada em evidéncia” (ARNONI, 2015, p. 4). Assim,
neste contexto, a “Inovacdo temporal”, notadamente sob a énfase da “Evolucdo” tem seu eco,

pois implica necessariamente na continuidade e no acréscimo dessa proposta de game.

A pesquisa de Alana Marques de Morais traz em seus estudos o “Planejamento de

ALY

um serious game voltado ao ensino de saide bucal em bebés” (2011, capa), onde, corrobora
com a nossa forma de pensar, na concepcdo de que esta ferramenta deve sim, ser utilizada
como instrumento de comunicagdo na area da satde. A autora destaca, que “Os serious game
ganham espaco dia a dia nas variadas ciéncias” e “neste contexto, destacam-se as ferramentas
na odontologia” (2011, p. 5). Portanto, podemos inclui-la na concepcdo de Rossetti como um
processo respectivo a categoria de “Inovacdo temporal: evolucdo e ruptura”, mais

precisamente, sob a analise de “Ruptura”, pois, segundo Rossetti:

A ruptura é a mudanga por meio do corte repentino com o estado anterior e o
surgimento descontinuo de um novo estado. Pode ser uma ruptura epistemoldgica,
que nega o velho e faz surgir uma nova teoria [...] ou uma revolucéo cientifica como
mudanca descontinua de paradigmas [...]. A inovacdo pode surgir de forma abrupta e
descontinua, como uma ruptura que faz surgir o novo. O termo correlato é corte. A
inovagdo temporal gera 0 novo no tempo: o primeiro, o primordial e o matricial.
(ROSSETTI, 2013, p. 70).

“Serious Games para a Fonoaudiologia: uma abordagem voltada a terapia em
motrocidade orofacial” € o tema da dissertacdo de Azuila da Silva Sousa, que apresenta sua
linha de pesquisa, considerando-se que:

Sendo a Fonoaudiologia uma profissdo em constante desenvolvimento; o presente
estudo propbe descrever e apresentar o uso de tecnologias em terapias
fonoaudioldgicas. Para tanto, foi necessaria a realizacdo de uma pesquisa de campo
para o levantamento do perfil de fonoaudidlogos quanto a utilizagdo de tecnologias
na sua pratica clinica, [...]. Posteriormente, foi proposta a constru¢do de um
aplicativo para o auxilio & reabilitacdo fonoaudiolégica (SOUSA, 2011, p.6).

Em sentido restrito, Sousa, entende que esse serious game traz em si uma
“Inovagdo relativa: diversificagdo ¢ diferenciacdo”, sendo esta categorizagdo focada na
“Diferenciacdo” e como Rossetti pontua: “A inovacdo pode estar no produto da comunicagao

OuU processo comunicativo com respeito a outro produto da Comunicagdo ou processo
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comunicativo. Diferenciagdo indica que a inovagao se da a respeito de outra coisa diferente e

a alteridade em relagdo ao outro” (2013, p. 69).

Logo, foi possivel perceber nessa analise, que os autores acima estudados e
contextualizados, encontraram uma proposta de comunicacdo inovadora em seus trabalhos, e
que na visdo de Rossetti, “[...] A inovacdo como objeto de investigacdo € cada vez mais
discutida nos meios cientificos e académicos no campo da Comunicag¢do, mas ndo apresenta
uma Unica definicdo. Como ndo ha um conceito Unico de inovacgdo e ela pode ser dita em
varios sentidos [...]” (2013, p.71).

Assim, ao finalizarmos nossas consideracdes cabe aqui ressaltar a contribuicdo em
nossos estudos de Lacia Lemos (2015), que norteou nosso entendimento no tocante a
importancia da utilizacdo dos games como um instrumento de comunicacdo e sua
significancia. E, também, de Vasconcellos (2013), ao ensinar sobre como 0s video games se

tornam elementos de transformac&o da sociedade na busca pela Promocéo da Salde.

Por fim, de forma sintetizada, quanto ao que tange ao aprendizado obtido no
decorrer deste estudo, que denominamos de: “Contribuigdes académicas sobre a utilizagdo de
games como instrumento inovador de comunicacao na promogdo da salde e na prevencao de
doengas”, acreditamos que esta investigacdo, embora ndo seja conclusiva, possa contribuir
para com futuras e novas pesquisas de forma mais aprofundada, como por exemplo, nas
dedicacbGes de estudos em nivel de doutorado, que busquem caminhar pelos campos do
entendimento do game como uma ferramenta de comunicacdo para a promocao da saude e
prevencdo de doencas. Assim, entendemos que, o presente estudo € pertinente e esta dentro da
linha de pesquisa de comunicacdo e salde, pois, ele foi construido na abordagem da
correlagdo existente entre o processo comunicacional e a area da saude, notadamente na

promoc&o da salde e na prevencgdo de doengas.

E como mensagem final, transcrevemos o pensamento citado por Lemos em suas

Consideragdes Iniciais (2015, p. 12):

A comunicacdo pode ser entendida como um processo
“sim-bolico”, que une e congrega pessoas, meios e sentidos
diversos e diferentes. [ . ] Comunicar é dar sentido ao mundo e
ds coisas [...].

Sbardelotto
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