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Uso publico da razao e argumentacao:

analise dos debates sobre o Programa Mais Médicos

Juliano de Carvalho Lima®

Lima JC. Public use of reason and argumentation: analysis of discussions about the More
Doctors Program. Interface (Botucatu). 2017; 21(Supl.1):1115-27.

The objective of this study was to
identify the main arguments used during
public discussions of the More Doctors
Program and analyze the structure of the
arguments and their compliance with the
rules for critical discussions. Discussions
broadcast on television and the Internet
involving public and civil society actors
were examined. The analysis was based
on the pragma-dialectical approach and
critical discussion model developed by
van Eemeren and Grootendorst. In all the
discussions, fallacies in the arguments
can be detected, which hinders resolving
differences of opinion. These impediments
to dialogue also make it difficult to solve
concrete problems that could help move
the More Doctors Program forward and
improve the access of the population to
health care.

Keywords: Distribution of physicians.
Health policy. More Doctors Program.
Argumentation Theory. Pragma-dialectics.

Este estudo tem como objetivos identificar
os principais argumentos utilizados durante
as discussoes publicas sobre o Programa
Mais Médicos e analisar a estrutura das
argumentacodes e sua adequagdo as regras
de uma discussao critica. Sdo analisados
debates veiculados na televisdo e na
internet envolvendo agentes publicos e

da sociedade civil. A andlise foi realizada a
partir da abordagem pragma-dialética de
Van Eemeren e Grootendorst e seu modelo
de discussao critica. Em todos os debates
sdo observadas faldcias nas argumentagoes,
o que dificulta o avanco no sentido de

se chegar a resolucdo das diferencas de
opinides. Esses entraves no didlogo acabam
por dificultar também a resolucao de
problemas concretos que poderia fazer
avancar o Programa Mais Médicos e, assim,
melhorar as condicdes de acesso a satde da
populagéo.

Palavras-chave: Distribuicdo de médicos.
Politica de satide. Programa Mais Médicos.
Teoria da Argumentacdo. Pragma-dialética.
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USO PUBLICO DA RAZAO E ARGUMENTACAO: ANALISE DOS DEBATES ...

Introducao

Em 2013, o Governo Federal langou o Programa Mais Médicos, que imediatamente foi alvo de
intensa reacdo das entidades médicas, contrarias ao programa na modalidade proposta pelo governo.
Simultaneamente, outro conjunto de movimentos se constituiu em defesa da proposta, incluindo
organizacbes de prefeitos e da sociedade civil e entidades do campo da satde publica.

Diante da polémica, proliferaram espagos de debate nas diversas midias. Nos anos recentes, esse
foi um dos temas da area da Satude que alcancou maior amplitude de discussdo, ganhando espago na
sociedade civil.

Essa mobilizacdo chamou atencédo para a importancia da esfera publica e do debate argumentativo
no processo de formulacdo e implementagao de politicas de salide. Na esfera publica, os individuos
interagem, debatem as decisdes tomadas pelas autoridades publicas, discutem o contedido moral
das diversas relacoes existentes na sociedade e apresentam demandas ao Estado. O uso publico da
razdo recoloca a dimensdo argumentativa no interior da relacdo Estado-sociedade, pois ai as opinides
dos individuos desenvolvem-se em um processo de debate racional critico. Em todos os campos nos
quais hé controvérsia, recorre-se a argumentagdo para se chegar a um acordo sobre os valores e sua
aplicagao.

Este estudo explora os debates na esfera publica relacionados ao Programa Mais Médicos. Sdo
analisados debates veiculados na televisdo e na internet envolvendo membros da sociedade civil e
agentes publicos. Os objetivos sdo identificar os principais argumentos utilizados durante as discussoes
publicas sobre o programa e analisar a estrutura das argumentagdes e sua adequagdo as regras de uma
discussao critica.

A esfera publica e a pratica da argumentacao

Habermas desenvolveu um modelo de democracia deliberativa pautado na circulagdo do poder em
que resgata a dimensdo comunicativa da politica’. Nessa teoria, ha uma dupla dindmica do processo
deliberativo: a do processo informal de formagao da vontade na esfera piblica e a da deliberacédo
politica, regulada por procedimentos democraticos. O modelo é a sintese de duas abordagens classicas
da teoria democratica — a republicana e a liberal?> — e representa aporte teérico-analitico valioso para a
critica aos pressupostos democraticos que tendem a restringir a acdo politica a determinados atores e
estruturas institucionais, dadas como Unicas frente a pluralidade e a complexidade social®.

A esfera publica emerge do processo histérico que levou a ascensdo da burguesia, vinculada a
expansdo da economia capitalista e do Estado moderno, no qual se estabeleceu uma nova forma
de relacdo com o poder quando os individuos, reunidos em espacos de interagdo face a face e
diferenciados do Estado, passaram a exigir dos seus governantes justificacdo moral de seus atos’. Ela
cumpre uma funcdo de integracdo social, um espaco de relagdes intersubjetivas de reconhecimento
reciproco e possui também uma funcéo politica®. “As praticas de justificacdo moral e de legitimagdo
politica [...] passam a adotar como critério de ‘verdade' aquelas razées que puderam obter o
consentimento publico e o apoio universal de todos os individuos”“(p. 150).

A esfera publica assumiu papel ativo junto com os processos formais mediados institucionalmente,
com avanco sobre a politica que se inicia pela formagao da opinido e da vontade nas esferas publicas
informais, e desagua, pelo caminho procedimental, nas instancias formais de deliberacdo e decisao?.

E um fluxo comunicacional aberto e permeavel, principalmente quando se consideram os avangos das
tecnologias da comunicagdo, que tém criado modalidades inéditas de interagdo e ampliado os espagos
e o alcance de conversagbes relevantes politicamente®.

O uso publico da razdo estabelece uma relacdo entre participacdo e argumentacdo publica, uma
vez que a aceitabilidade racional das politicas é gerada em uma pratica argumentativa voltada para o
entendimento muatuo*®.

Habermas procura um contetido normativo da pratica de argumentagdo, assumindo pressupostos
pragmaticos nos quais os participantes da argumentacdo precisam se apoiar quando decidem
participar de uma busca cooperativa do entendimento. Os pressupostos mais importantes sao
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inclusividade, distribuicdo simétrica das liberdades comunicativas, condicdo de franqueza e auséncia de
constrangimentos externos ou internos da estrutura da argumentagao’.

Habermas fornece a ancora tedrica para a andlise de processos argumentativos que se desenvolvem
na esfera publica. No entanto, aspectos concretos da pratica argumentativa nao sdo elucidados. “Key
questions such as ‘What is an argument?’, ‘What are the standards for reasonableness?’, or ‘What
moves in deliberation distort communication?’ are not answered in his work in a manner that has a
clear methodological bearing”® (p. 8). E nesse aspecto que a Teoria da Argumentacdo pode contribuir.
“In a way, Argumentation Theory is a development of Haberma's model by providing a specific set
of heuristic tools for analyzing communicative exchanges in a systematic, disciplined yet theoretically
faithful manner” & (p. 8).

A pragma-dialética é uma vertente da Teoria da Argumentagdo que alcancou grande
proeminéncia®. Adota uma filosofia critico-racionalista e busca combinar aspectos descritivos e
normativos da analise da argumentacdo, utilizando elementos da linguistica, da Teoria dos Atos de Fala
e da Nova Dialética'-"2.

A perspectiva dialética busca explicar as maneiras como os diversos movimentos argumentativos
contribuem para resolver uma diferenca de opinido.

El mejoramiento de la préactica argumentativa se logra estimulando una actitud orientada a la
discusién y promoviendo, a partir de una creciente toma de conciencia de los obstaculos, la
compresion de los prerrequisitos de procedimiento necesarios para resolver conflitos.” (p. 28)

A argumentacdo é um ato de fala complexo cujo propésito é contribuir para a resolugao de
uma diferenca de opinido ou uma disputa. Um argumento é, portanto, o elenco de enunciados
apresentados em defesa de um ponto de vista.

O modelo ideal de estagios de uma discussao critica serve de ferramenta para identificar em que
ponto uma discussdo argumentativa é equivocada. Ele facilita a identificacdo de elementos implicitos e
os analisa para clarificar o seu papel no processo de resolucdo de uma discussao’.

O primeiro estagio é o de confrontacdo, no qual os participantes reconhecem que ha uma diferenca
de opinido. Analiticamente, a mais importante tarefa é identificar os pontos de vista relevantes em
oposigdo e como se relacionam entre si. Deve-se identificar quais sdo os desacordos e por meio de que
argumentos sdo expressos.

O proximo passo é o estagio de abertura, no qual se decide resolver a diferenca de opinido. Ai
definem-se os papéis de protagonista, que propde e defende um ponto de vista, e de antagonista, que
questiona o ponto de vista apresentado. Nessa etapa, outros participantes, explicitos ou implicitos,
também sdo identificados como publico real ou hipotético, arbitro ou juiz.

Na etapa de argumentacdo, o protagonista apresenta seus argumentos, destinados a ultrapassar
sistematicamente as duvidas ou refutar as criticas do antagonista. Nessa fase, deve-se avaliar a
razoabilidade dos argumentos apresentados. Sdo razoaveis se aceitaveis pelos debatedores como
vélidos e criarem possibilidades para resolver a diferenca de opiniao.

Na etapa de fechamento, as partes avaliam em que medida a diferenga de opinido foi resolvida.
Nesse caso, ou o ponto de vista ou a ddvida/critica ao ponto de vista deve ser retirado. Um ponto de
vista também pode ser atenuado ou alterado parcialmente. Pode até ocorrer de o antagonista adotar
um ponto de vista oposto ao original.

Em todos os estagios devem-se observar as regras que favorecem a resolucdo da disputa.

The pragma-dialectical rules, which provide a definition of the general principles of constructive
argumentative discourse, are designed to prevent such obstacles, traditionally known as
fallacies, from arising — and to enable the analyst to point them down.™ (p. 294)

Sédo dez as regras pragma-dialéticas:
1 As partes ndo devem impedir-se de apresentar pontos de vista ou de questionar opinides.
2 A parte que apresenta um ponto de vista ndo pode se recusar a defendé-lo.
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3 O ataque a um ponto de vista deve relacionar-se estritamente aquilo que fora, de fato, expresso
pela outra parte.

4 A opinido ndo pode ser defendida por meio de ndo argumentacdo ou argumentacéo irrelevante,
ndo relacionada ao ponto de vista.

5 Uma parte ndo pode falsamente apresentar algo como uma premissa que néo foi expressa pela
outra ou negar uma premissa deixada implicita por ela mesma.

6 Os participantes ndo podem apresentar falsamente uma premissa como um ponto de partida
aceito ou negar que uma premissa represente um ponto de partida aceito.

7 A razoabilidade que se apresenta como formalmente conclusiva na argumentacdo ndo deve ser
invalidada em um sentido légico.

8 As partes devem utilizar apenas argumentos logicamente validos ou passiveis de serem validados
pela explicitagdo de suas premissas implicitas.

9 A defesa inconclusiva da opinido ndo pode levar a manutencdo dessa opinido e a defesa
conclusiva da opinido ndo pode resultar na permanéncia das expressdes de divida concernentes a essa
opinido.

10 As partes ndo devem usar formulacdes pouco claras ou ambiguas e devem interpretar as
formulagdes apresentadas da maneira mais cuidadosa e acurada possivel.

Qualquer violagdo das regras desse modelo ideal de discussao critica pode ter consequéncias sobre a
solucdo da disputa. Os movimentos contrarios as regras sdo denominados falacias e podem frustrar os
esforcos para se chegar a resolugdo de uma diferenca de opiniao'.

Metodologia

Trata-se de estudo descritivo, de abordagem qualitativa, realizado a partir de videos disponiveis na
internet sobre o Programa Mais Médicos. Foram selecionados para analise videos cujo propésito era
o debate entre partes divergentes, ou seja, nos quais havia, pelo menos, um participante favoravel
ao Mais Médicos e um contrério. Videos com entrevistas, reportagens, manifestagoes individuais de
opinido e palestras foram descartados, pois, quando o interesse de andlise esta sobre a argumentacao,
deve-se partir de uma situacdo de confrontacdo em relacdo a um assunto.

A andlise argumentativa se deve centrar nas situagdes de interagdo nas quais é clara uma
oposicdo entre discursos... o estudo da argumentagdo é a andlise da forma como a dissidéncia é
tematizada pelos diferentes turnos de palavra sobre um assunto em questao.(p. 117)

Foram selecionados debates produzidos no periodo imediatamente posterior ao lancamento do
programa, fixando-se o periodo entre julho a dezembro de 2013. Foram analisados 11 videos, que
representaram aproximadamente seis horas de gravacdo. O Quadro 1 traz as informagdes sobre o
material analisado.

Os videos foram transcritos integralmente. A anélise foi realizada a partir do modelo ideal de
discussao critica''”. Segundo esse modelo, sdo quatro as operacdes analiticas fundamentais para
alcancar uma visao geral daqueles aspectos do discurso argumentativo que sdo essenciais para resolver
uma diferenca de opinido ou que podem dificulta-la: determinar quais sdo os pontos de vista que estdo
em discussdo; reconhecer as posicdes que adotam as partes; identificar os argumentos e premissas
explicitos e implicitos das argumentagdes; e analisar a estrutura das argumentacoes, identificando os
principais esquemas argumentativos.

Parte importante do esforco analitico esta voltada para identificar os atos de fala que cumprem
papel significativo na resolucdo da diferenca de opinido e para reconstruir os atos de fala implicitos e
que sdo relevantes para uma avaliagao critica.
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Quadro 1. Debates analisados sobre o Programa Mais Médicos

Lima JC

Programa Canal Data Disponivel em
Programa da gente RedeTV RN 05/09/14 | https://www.youtube.com/watch?v=cwHZ97om4Kw
Entre Aspas Globo News 22/08/13 | https://www.youtube.com/watch?v=7n0V3otn_Po
Melhor e mais Justo Rede TVT 22/07/13 | https://www.youtube.com/watch?v=RWMdPw4PQtA
Reporter Brasil TV Brasil 16/07/13 | https://www.youtube.com/watch?v=cW1pm6ultYY
Programa 3 a 1 TV Brasil 23/08/13 | https://www.youtube.com/watch?v=WU1bB0_1GG4
Seminarios Folha Debate na internet | 16/07/13 | https://www.youtube.com/watch?v=byUrZrGFTKO
Programa Alexandre Garcia Globo News 09/08/13 | https://www.youtube.com/watch?v=b6eZWSVOujM
Sala Debate Canal Futura 04/06/13 | https://www.youtube.com/watch?v=7IUpBOufArA e
https://www.youtube.com/watch?v=HUPtDyVG2IE
Correio Braziliense Debate na internet | 27/08/13 | https://www.youtube.com/watch?v=_F-MEkOtXxw
Debate Brasil RedeTV HD Brasil |01/10/13 | https://www.youtube.com/watch?v=Wc53DeRvDfg
Conexao Sul Debate na internet | 19/10/13 | https://www.youtube.com/watch?v=170Uy5bKS8Y

Em sintese, uma reconstrucao pragma-dialética destina-se a obter uma visao geral analitica que
fornece uma descrigdo da diferenca de opinido que esta no cerne do debate, o ponto de partida
escolhido pelas partes para lidar com essa diferenca, os principais argumentos apresentados para
resolvé-la, a estrutura e os esquemas de argumentacdo utilizados e os principais facilitadores e
constrangimentos para se chegar ao entendimento.

Embora os videos sejam publicos, optou-se por ndo identificar os oradores. As falas foram editadas
para torna-las mais concisas.

Como se utilizou material disponivel na internet, e ndo material bruto, eventuais alteracoes,
decorrentes de edi¢des, ndo estavam acessiveis. Tal alerta é importante porque os debates foram
promovidos por diferentes empresas, algumas claramente contrarias ao governo, como a Globo News,
enquanto outras pertenciam ao proéprio Estado, como a TV Brasil. Portanto, é possivel que as falas
disponiveis tenham passado por filtros ideoldgicos.

Resultados

Os debates analisados caracterizam-se como disputas multiplas e mistas. Mdltiplas porque o ponto
de vista é questionado colocando-se em xeque diversas proposi¢des; mistas porque ndo apenas
se coloca em questao um ponto de vista positivo sobre o Mais Médicos, mas também porque se
apresenta um ponto de vista negativo. Nesses termos, o 6nus da prova recai sobre ambas as partes.
Tanto os atores favoraveis quanto os contrarios ao programa tém a obrigacdo de defender seu ponto
de vista. Nesses termos, ambas as partes em disputa se caracterizam como protagonistas, sendo
que, no desdobramento das discussdes, os participantes ora atuam como protagonistas, ora como
antagonistas em relagdo a pontos de vista especificos.

Os pontos de vista centrais em oposicdo podem ser expressos das seguintes formas:

1 Ponto de vista positivo — O Programa Mais Médicos é um avanco e é benéfico para a Salde.

2 Ponto de vista negativo — O Programa Mais Médicos ndo é benéfico para a Salde.

3 Ponto de vista zero (nem positivo nem negativo) — Nao sei se o Programa Mais Médicos é bom
ou ruim para a Saude.

Entre os que apresentaram ponto de vista positivo estdo integrantes do governo — em especial do
Ministério da Saude — representantes de entidades de prefeitos, parlamentares de partidos da base
do governo, sanitaristas, gestores de servicos de salide e académicos. Representantes de entidades
médicas, estudantes de Medicina e parlamentares de partidos de oposicao ao governo apresentaram
ponto de vista negativo. Entre os que apresentaram ponto de vista zero estdo cidaddos comuns e
académicos ligados a universidades.
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O primeiro conjunto de argumentos identificado para sustentar os pontos de vista sobre o
programa esta relacionado a possivel falta de médicos no Brasil. Os atores que apresentaram ponto de
vista positivo argumentam que faltam médicos. Ja aqueles com ponto de vista negativo, ndo apenas
questionam esse argumento como sustentam o contrério.

Debate 7. Programa Alexandre Garcia — Globo News, 09/08/2013

1: ... Quatrocentos mil médicos para duzentos milhdes de habitantes, parece que o
desequilibrio é na distribuicao.

2: N&o, faltam médicos no Brasil.

1: Faltam mesmo?

2: Se comparar o Brasil com qualquer pais, nés estamos abaixo da média no niimero de
médicos. Nem vou comparar com a Europa, a Argentina tem 3,2 médicos por mil habitantes,

o Uruguai tem 3,7 e o Brasil tem 1,8. N6s precisamos formar mais médicos, além de criar mais
vagas de residéncia... a gente tem 0,8 vaga por dez mil habitantes; Portugal e Espanha tém trés
vezes mais.

Nesse debate, a peticdo de defesa do ponto de vista é feita por uma pergunta que coloca em xeque
a afirmacdo de que faltam médicos no Brasil.

A sustentagdo em contrério é feita a partir de um esquema argumentativo de analogia, no qual
o falante trata de convencer seu interlocutor de que algo é ou deve ser similar a outra coisa. A
aceitabilidade da premissa se transfere a conclusao, fazendo com que se compreenda que ha uma
relacdo de analogia entre o que é afirmado no argumento e o que é afirmado no ponto de vista. A
premissa implicita para o argumento é de que o Pais deveria formar mais médicos, ja que outros paises
mais desenvolvidos ou semelhantes possuem uma proporcao maior desses profissionais. E recorrente
nos debates citacdes comparativas e mengdes a dados internacionais para sustentar que faltam
médicos no Brasil, 0 mais importante argumento favoravel ao Mais Médicos. E comum o argumento
de que outros paises implantaram programas semelhantes.

O excerto a seguir revela uma disputa mista, pois o participante ndo apenas questiona o argumento
de que faltam médicos, mas sustenta o contrario.

Debate 8 — Sala Debate — Canal Futura, 04/06/2013

1: ...a quantidade de médicos é suficiente, desde que haja distribuicdo adequada. Ha necessidade
de estimulos... condicdes de trabalho, carreira de Estado... condi¢do digna de salario.

2: A populagdo percebe a falta de médico ao chegar numa unidade de saide e ndo encontrar.
Os prefeitos ao abrirem concursos, vocé abre 24 vagas e aparecem quatro candidatos... tém
municipios que oferecem 35 mil para um pediatra e ndo conseguem.

1: Isso ndo corresponde a realidade... a vinculagdo é de forma precaria. Ja tivemos
oportunidades como entidade médica de tirar dinheiro do bolso pra mandar buscar um médico
que nao tinha recebido salério no interior.

2: Nao é maioria, eu governei um municipio a cinquenta quildmetros de Sao Paulo e a
dificuldade de contratar médico era muito grande, mesmo oferecendo salarios e condigdes.
Hoje, faltam 6600 médicos s6 para o que a gente tem de capacidade instalada, ou seja, tem o
consultério na unidade de salide para ele atender.

1: Os médicos ndo conseguem suportar o trabalho sem condicdo... até em circunstancias
dramaticas, uma apendicite diagnosticada, como transfiro, como faco chegar um socorro?

O argumento é o de que ha médicos suficientes, mas eles estdo concentrados em determinadas
regides em funcdo das mas condigdes de trabalho e da auséncia de estimulos adequados, como
carreira de Estado, salarios dignos e concurso. Este Ultimo ponto é intensamente enfatizado em todos
os debates por aqueles que apresentam ponto de vista negativo.
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O esquema argumentativo é do tipo causal. Os médicos estdo concentrados “porque” ndo ha
estimulos adequados e ndo ha condi¢des adequadas de trabalho. A premissa implicita é a seguinte:
se houvesse estimulos e condigcdes adequadas de trabalho no interior e nas periferias, médicos se
deslocariam para estes locais e entdo ndo haveria caréncia de médicos.

Um movimento comum nas argumentagdes apresentadas pelos contrarios ao programa é o uso de
meios de persuasdo ndo argumentativos, normalmente ressaltando situagdes com alguma carga de
dramaticidade, como é o caso da situagao relatada de um caso agudo de apendicite. Tal movimento
tende a manipular as emogoes da audiéncia, violando assim a regra 4 de uma discussao critica.

Os contramovimentos em relagao a essa argumentacao colocam a explicagdo sob outra 6tica, na
qual o argumento centra-se nas caracteristicas do mercado de trabalho.

Debate 6. Seminarios Folha — A Saude no Brasil, 16/07/2013

1: ...a Medicina foi um dos maiores indicadores de crescimento da renda média, cobertura
previdencidria, carga horaria e do nimero de vagas. O setor satide, da populacdo
economicamente ativa, saiu de 1,5 para 5,1%. Pode pegar qualquer jovem recém-formado

é sete mil délares. Meu sobrinho esta ganhando dez mil no Programa de Valorizagao do
Profissional da Atencdo Basica (Provab) e 6.500 numa Unidade de Pronto Atendimento (UPA). E
porque ele quer se dedicar a estudar, porque se ele quisesse ter mais emprego, tinha!

Debate 8 — Sala Debate — Canal Futura, 04/06/2013

1: Empregue bem um médico em um s6é emprego que vocé duplica o nimero de médicos. Vocé
tem médicos em dois empregos hoje porque sdo subempregos...

2: Nao, é o contrario... vocé tem razdo quando diz “se eu pagar bem ele ndo vai precisar de
dois empregos, vai para um s@”, mas esse outro (servigo) vai ficar desamparado... o prefeito
tenta aumentar o salario, fazer a carreira no municipio dele para atrair. Ele atrai de onde? Os
que estdo trabalhando nos outros municipios, porque ndo existem outros; nds ndo vamos criar
médicos desse ano para o ano que vem... nés ndo temos esses médicos, eles ndo estdo parados.

Ha forte apelo as estatisticas em relacdo ao mercado de trabalho médico, que buscam justificar
a ampliacdo das vagas nas faculdades e nas residéncias e a abertura para médicos estrangeiros. Os
relatos das dificuldades encontradas para provimento desses profissionais em servicos existentes
retornam como um elemento que sustenta o ponto de vista de que faltam médicos.

A Ultima discussao expde a contradigdo do argumento que critica a tese do mercado de trabalho
aquecido. O argumento apresentado descumpre a regra 8, representando uma falacia na utilizacdo
das formas légicas da argumentagdo. Se todos os médicos estdo empregados, e a maioria com
mais de um emprego, salvo houvesse médicos em empregos desnecessarios, seria impossivel
haver a disponibilidade de médicos para se deslocar para os locais desprovidos deste profissional.
Tal contradigao é rapidamente percebida pelo oponente, que reconstréi a légica do argumento,
demonstrando que a premissa é falsa. Isso Ihe permite concluir apelando para as ironias “nés nao
vamos criar médicos” e “eles ndo estdo parados”.

Alguns argumentos apresentados por aqueles com ponto de vista contrario ao programa
encontraram, em diversos casos, receptividade por parte daqueles que o defendiam. Isso foi
particularmente observado no que tange a questdo do vinculo e do plano de carreiras para
profissionais médicos.

Debate 2. Entre Aspas — Globo News, 22/08/2013

1: Qual é a proposta dos médicos para essas localidades que ninguém quer ir?
2: A carreira de Estado de médico... concurso, com saldrio, estabilidade e a carreira, onde comeca
distante e vai se aproximando dos locais com melhor infraestrutura, como é a carreira de juiz.
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3: ...temos que ver a melhor maneira de fazer porque, por exemplo, o Governo Federal, ou o
estadual ou o municipal, sozinhos, ndo podem contratar os médicos para fazer uma carreira
assim. Por qué? Porque tem a Lei de Responsabilidade Fiscal...

Outro conjunto de argumentos tem como eixo principal a relagdo entre o Mais Médicos e os

“reais” problemas da Saude Publica. A linha principal de argumentacdo é “o problema da Salde
Publica ndo é a falta de médicos, mas sim outro”.

Debate 6. Seminarios Folha — A Satde no Brasil, 16/07/2013

1: ...0s hospitais estdo degradados. Em Alagoas o professor da Faculdade de Medicina foi dar
aula e entrou no pronto-socorro, tinha um senhor sentado no chao, em cima de um cobertor,
e a enfermeira falou “Doutor, essa é a nossa situacdo, a gente pede para os pacientes trazerem
cobertor ndo para se agasalharem, mas para poder forrar o chdo”. O Mais Médicos resolve esse
problema?

2: O Mais Médicos é gente pra cuidar de gente, articulada com outros investimentos... Fizemos
um grande programa de investimentos, autorizamos a construcdo de mais 1040 unidades de
satde, reformando e ampliando 17.000 unidades para articular esses investimentos em recursos

humanos.
Debate 9. Debate Brasil — RedeTV HD Brasil, 01/10/2013

1: Essa ndo é a saida melhor... N6s temos casos no meu estado em que o cidaddo que tem
insuficiéncia renal anda mais de quatrocentos quildmetros, de dois em dois dias, para fazer
hemodidlise... foram fechados no Brasil 13 mil leitos... as Santas Casas estdo todas falidas.
2: Temos problemas de estrutura, de recursos, mas temos coisas importantissimas... os
problemas que existem precisam ser enfrentados de varias formas, inclusive com a vinda de
profissionais para atender a populagdo.

Debate 3. Melhor e mais Justo, Rede TVT, 22/07/2013

1: Colocar apenas um médico numa regido carente sem as condigdes para exercer a sua
profissdo ndo vai solucionar o problema.

2: O governo néo disse que vai resolver o problema da salide com esse programa... Mais
Médicos ndo vai atrapalhar a salde, vai ajudar... se amanhd num passe de magica nos
tivéssemos a estrutura toda que sonhamos, ia faltar médico.

Os argumentos apresentados pelos antagonistas do programa com frequéncia remetem para
questdes que ndo o ponto de vista original, que, no caso, é a insuficiéncia ou ndo de médicos no
Brasil e a pertinéncia ou ndo da medida do governo. Isso representa uma ruptura da regra 3 de uma
discussao critica, que diz que o ataque de uma parte contra um ponto de vista deve referir-se ao ponto
de vista que realmente foi apresentado. No caso, nenhum dos defensores do Programa, ao argumentar
a favor do ponto de vista de que faltam médicos no Brasil, afirmou estarem os hospitais em plenas
condicdes ou haver disponibilidade suficiente e adequada de servicos como hemodiélise.

As trés assertivas que remetem para problemas distintos aos que o Mais Médicos busca enfrentar
tém em comum a caracteristica de atribuir ao Programa a pretensdo de ser a solugdo para todos os
problemas de salide do pais. Essa premissa esta implicita quando o interlocutor no debate 6 pergunta
se 0 Mais Médicos resolve a situacao calamitosa vivenciada em um pronto-socorro.

Esse argumento também compromete outra regra de uma discussao critica. Ao apelar para o
carater dramatico da situacdo vivida no pronto-socorro, o interlocutor se utiliza de um meio de
persuasdo ndo argumentativo, apelando para as emogdes da audiéncia. Rompe-se, assim, a regra 4 de
uma discussdo critica e dificulta-se a busca do entendimento.
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Nas raras situagdes nas quais chega-se ao consenso quanto a necessidade de ampliar o numero de
médicos, a disputa segue em outra perspectiva, na qual o modo de constituicdo do Programa Mais
Médicos passa a estar sob critica.

Debate 6. Seminarios Folha — A Saude no Brasil, 16/07/2013

1: ...eu ndo sou contra essa ideia... eu achei inconsistente a criacdo do Programa no Brasil...
Vejam como o Canada fez. Ele aceita médicos de fora, se o individuo vier de uma universidade
bem ranqueada, ele é aprovado sem exame de qualificacdo. Ele vai para uma cidade pequena,
14 ele tem apoio de uma enfermeira, um farmacéutico, é conectado a uma rede que liga ele a
uma universidade préxima, para se atualizar, a mulher recebe uma oferta de emprego, os filhos
escola gratuita e o médico a cada trés anos tem um acréscimo no salario.

2: O Mais Médicos é implantacao de equipes multiprofissionais. O médico esta la com
enfermeira, técnico de enfermagem e equipe de agentes de salde... n6s fornecemos tablet e
wi-fi nas moradias dos médicos... com acesso ao telessalide, estdo fazendo a especializagdo
com as universidades do Una-SUS, tem o Portal Saide Baseada em Evidéncias... os médicos ndo
estdo largados... ha um desconhecimento disso, porque essas realidades sao distantes de onde
as pessoas acham que as coisas acontecem, é preciso andar e verificar essa realidade.

Valendo-se de um esquema argumentativo baseado na analogia, o proponente compara o
programa brasileiro ao canadense, buscando caracterizar a inadequacdo do primeiro em comparacdo
ao segundo. A premissa implicita é a de que o Mais Médicos nao conta com profissionais vindos de
boas universidades, com apoio de equipe multiprofissional, com suporte técnico e de qualificacdo, de
suporte a familia e com a possibilidade de progressdo remuneratéria.

O contramovimento é feito a partir da negativa dessas premissas. Ao descrever, por exemplo, que o
médico conta com uma enfermeira, com técnico de enfermagem e com agentes de satde, o oponente
nega que os médicos ndo contam com equipe multidisciplinar. O suporte técnico e de qualificagcdo
também sdo evidenciados, embora nao seja feita mencao a outros pontos da comparacao realizada,
como o suporte a familia e a possibilidade de acréscimos remuneratérios ao longo do tempo.

Ao afirmar que a realidade esté distante do ponto no qual “as pessoas acham que as coisas
acontecem” e que é “preciso andar e verificar essa realidade”, o interlocutor expde um argumentum
ad hominem, colocando sob suspeita o conhecimento do adversério quanto a realidade do pais.

Outro aspecto discutido foi o Revalida, exame de validagdo de diplomas de graduagdo obtidos no
exterior, uma das questdes mais controversas nos debates e mais intensamente defendida pelos médicos.

Debate 9. Debate Brasil - RedeTV HD Brasil, 01/10/2013

1: Alguns véem como uma tentativa de barrar estrangeiros e preservar o emprego dos
brasileiros.

2: Vocé compraria um carro cubano? Sem garantia? Se vocé vai comprar alguma coisa, vocé
quer saber se tem qualidade...

3: Eu acho uma visao errada... com o Revalida, o médico aprovado esta livre para atuar em
qualquer parte do territério nacional... o l6gico é que ele va buscar as regides onde ja ha
concentragdo. Se nds fizéssemos diferente, matariamos o espirito do programa.

Nesse debate, o entrevistador avanca um argumento que pde em duvida a intencionalidade das
entidades médicas ao exigirem a revalidacdo do diploma. O respondente se utiliza de uma falsa
analogia, afrontando a regra 7 de uma discussao critica. A comparagéo realizada com um carro cubano
ndo cumpre as condicoes requeridas para uma comparacdo correta. Medicina em nada se compara a
carros. Além disso, Cuba é mundialmente reconhecida pela qualidade de sua Sadde Publica e de sua
Medicina. Com a manobra, o debatedor deixa implicita a suspeicdo quanto a competéncia dos médicos
provenientes de Cuba.
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Essa tonica esteve presente em todos os didlogos analisados. Invariavelmente, os debatedores
contrarios ao programa arguiam pela necessidade de zelar pela qualidade da Medicina que seria
prestada. Curiosamente, o foco da questédo recaia sobre os médicos de Cuba.

Debate 2. Entre Aspas — Globo News, 22/08/2013

1: ...esse médico tem uma formagédo bastante elementar.

2: De quantos anos?

1: Seis anos. E s6 pode atuar na Atencdo Basica... para poder se habilitar ao exercicio da
Medicina, ele faz mais trés anos e passa a ser chamado de generalista; e a residéncia médica
para formacdo de especialista s6 depois de cumprir essa jornada... o médico brasileiro é
formado numa amplitude muito maior...

3: ... eles sdo extremamente bem preparados... sdo experientes, alguns com mais de 15 anos
de formacao, participaram de programas semelhantes na Africa, na América Latina... muitos sdo
doutores, mestres... eles ndo vao fazer cirurgia, neurologia... eles vdo trabalhar no atendimento
basico... Cuba tem um dos sistemas de satide mais avancados do mundo, nés ndo podemos ter
preconceito ideolégico. Mortalidade infantil, mortalidade materna, indice de doengas infecto-
contagiosas, tudo isso Cuba tem situacdo melhor... esse programa recebe a intermediagdo da
Organizagdo Panamericana de Salude (Opas)...

1: Mas nds estamos questionando é a ndo aplicacdo dos critérios pactuados pelos Ministérios
da Saude e da Educagdo para autorizar o exercicio profissional.

Ao apontar que os médicos cubanos tém “uma formagdo bastante elementar” e que “o médico
brasileiro é formado numa amplitude muito maior”, fica implicita a premissa de que a qualidade do
ensino médico brasileiro é superior a cubana. A contra-argumentacdo é organizada a partir de um
esquema argumentativo sintomatico, no qual a aceitabilidade das premissas se transfere a conclusao,
fazendo compreender que ha uma relagdo de concomitancia entre o que se afirma no argumento e
o que se afirma no ponto de vista. Assim, ao expressar o ponto de vista de que os médicos cubanos
sdo “extremamente bem preparados”, o interlocutor enumera algumas expresses dessa capacidade:
a experiéncia em anos de formagdo, a participagdo em programas semelhantes em outros paises e a
formagao desses profissionais, muitos com mestrado e doutorado. Aponta também os resultados da
Saude Publica de Cuba como uma expressao da qualidade de seus médicos. Tal argumentacéo faz
com que o oponente fira a quinta regra de uma discussao critica, pois o orador nega no seu segundo
movimento a premissa deixada implicita anteriormente de que o ensino médico no Brasil é melhor
do que o cubano. A partir de entdo, esse ator afirma que a questdo seria outra, ou seja, a “nao
aplicagdo dos critérios pactuados pelos Ministérios da Salde e da Educagdo para autorizar o exercicio
profissional .

Por fim, outro ponto frequente nos debates esta relacionado aos seus reais propésitos. Trés
argumentos principais foram observados nos discursos dos adversarios do Programa Mais Médicos:

o de que o programa tinha fins eleitoreiros, o de que esta voltado para repatriar brasileiros que
estudaram em Cuba e o de que o programa teria por objetivo financiar o governo cubano.

Todos esses argumentos podem ser considerados variagdes do argumentum ad hominem, pois
colocam sobre suspeita as motivagdes da parte contraria, representando um rompimento da regra 1 de
uma discussdo critica.

Debate 9. Debate Brasil - RedeTV HD Brasil, 01/10/2013

1: Por que apenas quando faltam oito meses para uma campanha eleitoral?

2: Noés procuramos encarar esse problema desde 2003... havia um peso grande das entidades
médicas... no Conselho Nacional de Educagéo... na Comissdo Nacional de Residéncia Médica. E
s6 no Governo Dilma foi possivel ir quebrando essa influéncia... é uma categoria extremamente
forte que criou uma reserva de mercado.
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Debate 2. Entre Aspas — Globo News, 22/08/2013

1: ...h& outra agenda, a repatriacdo dos brasileiros que foram estudar em Cuba.
2: A revalidagdo da o direito de trabalhar aonde ele quiser, nessa parte emergencial, a vinda de
médicos estrangeiros, esse profissional vai trabalhar circunscrito aquela area definida.

Debate 2. Entre Aspas — Globo News, 22/08/2013

1: Cuba é grande formadora de médicos e isso vira fonte de receita para o pais...
2: O Brasil ndo decide como Cuba vai aplicar esse dinheiro.

1: Isso tem um interesse comercial.

2: Isso é absolutamente sem fundamento.

Em todos os argumentos, fica implicita a premissa de que a intencdo do governo nao seria
solucionar o problema da falta de médicos.

No caso da questao eleitoral, o contraponto deixa implicito que as entidades médicas atuaram de
modo a impedir a competigdo no mercado de trabalho pela expansao das escolas médicas. Em relacdo
a repatriacdo, o contraponto se faz em funcdo do carater emergencial do programa e da necessidade
de circunscricdo dos médicos. No Ultimo didlogo, observa-se que o orador acusa o oponente de expor
um argumento “sem fundamento”, o que representa uma negacdo do dever do antagonista de
mostrar que o ponto de vista do oponente é incorreto. Com essa atitude, o antagonista desloca o peso
da prova e rompe com a regra 2 de uma discussao critica.

Consideracoes finais

Em todos os debates, identificam-se falacias nas argumentagdes, o que dificulta o avanco para se
chegar a resolucdo das diferencas de opinido. Essas dificuldades no didlogo dificultam a resolugéo de
problemas concretos que poderiam fazer avancar o Programa Mais Médicos. A defesa intransigente
das entidades médicas em torno do Revalida, por exemplo, ndo contribui para uma discussdo profunda
sobre os mecanismos possiveis de avaliacdo e garantia da qualidade dos médicos estrangeiros. Do
mesmo modo, a insisténcia dos atores governamentais de esquivarem-se do debate sobre mecanismos
mais estaveis de fixacdo dos médicos, como plano de carreiras, pode comprometer a sustentabilidade
do Programa no médio prazo. Essas faldcias sdo decorrentes, principalmente, da intengdo primeira
de convencer a audiéncia, e ndo de buscar o entendimento. Isso redunda em um padrao de
argumentacdo no qual, para os contrarios ao programa, ha necessidade de ataca-lo a qualquer custo e,
para os favoraveis, de defendé-lo integralmente.

O estudo apresenta alguns limites. Nao foi possivel correlacionar a analise com o contexto
especifico da tramitagdo da proposta no Congresso Nacional, uma das arenas centrais da disputa.
Embora tenham transcorrido poucos meses entre os debates analisados, o contexto politico se
modificava a cada momento e isso, provavelmente, incidia na maneira pela qual os atores disputavam
as narrativas. Também néo foi possivel confrontar os dados com outros estudos da area da Sadde sobre
este tema. Por isso, o estudo aponta para pesquisas posteriores, que busquem contemplar o confronto
do material analisado com estudos de autores do campo da saude.
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Lima JC. Uso publico de la razén y de la argumentacion: andlisis de los debates sobre el
Programa Mas Médicos. Interface (Botucatu). 2017; 21(Supl.1):1115-27.

El objetivo de este estudio es identificar los principales argumentos utilizados durante

las discusiones publicas sobre el Programa Mas Médicos y analizar la estructura de las
argumentaciones y su adecuacién a las reglas de una discusion critica. Se analizan debates
exhibidos en la television y en internet, envolviendo a agentes publicos y de la sociedad
civil. El andlisis se realiz6 a partir del abordaje pragma-dialéctico de Van Eemeren y
Grootendorst y su modelo de discusién critica. En todos los debates se observan falacias
en las argumentaciones, lo que dificulta el avance en el sentido de llegar a la resolucién

de las diferencias de opinién. Esos obstaculos en el didlogo terminan dificultando también
la resolucion de problemas concretos que podria hacer que avanzara el Programa Mas
Médicos y de esa forma mejorar las condiciones de acceso a la salud de la poblacién.

Palabras clave: Distribucién de médicos. Politica de salud. Programa Mas Médicos. Teoria
de la argumentacién. Pragma-dialéctica.
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