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Resumo

Ancorado nas humanidades médicas e na linguistica do texto e do discurso, este artigo ana-
lisa como a linguagem medeia a experiéncia oncoldgica e contribui para a ressignificacdo do
vivido e a refiguracdo identitaria. Partindo de textos publicados por pessoas em situagao onco-
légica, descrevo e analiso a nomeacao da doenca, os tipos discursivos e a escolha dos signos.
Os resultados evidenciam um duplo eixo de nomeacédo (nosoldgico vs. metaférico/poético),
a alternancia entre expor/narrar na constru¢do da temporalidade e o desdobramento enun-
ciativo (eu/tu/ele/nds). Concluo que dizer-se é (re)encontrar novas formas de (re-)habitar, na
vulnerabilidade, o tempo e o espaco do corpo.

Palavras-chave: linguagem como media¢ao, humanidades médicas, tipos discursivos, sig-
nos linguisticos, vulnerabilidade e finitude.

Abstract

Anchored in medical humanities and the linguistics of text and discourse, this article analyses
how language mediates the oncological experience and contributes to the reframing of lived
experience and the reconfiguration of identity. Based on texts published by people with cancer,
| describe and analyse the naming of the disease, the types of discourse and the choice of signs.
The results show a dual axis of naming (nosological vs. metaphorical/poetic), the alternation
between exposing/narrating in the construction of temporality, and the enunciative unfolding
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(I’you/he/we). | conclude that to speak is to (re)find new ways of (re)inhabiting, in vulnerability,
the time and space of the body.

Keywords: language as mediation, medical humanities, discourse types, linguistic signs, vul-
nerability and finitude.

Creio que o0 mais egoista dos homens é aquele que recusa dar aos outros
a sua fragilidade e as suas limitagées. Quem recusa aos outros a sua
pequenez, comete um dos mais infelizes gestos de prepoténcia. E porque
ai se rejeita, aos outros ndo se poderd dar sendo o sofrimento da perda.
Querendo-se sem falha, serd o mais incompleto dos seres.

Daniel Faria, O livro do Joaquim

Introducao

As humanidades médicas sdo uma area emergente que convoca e agrega, de modo
interdisciplinar, as humanidades, as artes e as ciéncias sociais, com vista a uma compreen-
sdo mais ampla da pratica médica, articulando-a com a vivéncia da satuide e da doenca nos
seus diversos angulos. Dentro das humanidades médicas, destaca-se a medicina narrativa,
em particular o trabalho pioneiro de Rita Charon (2006; Charon et al. 2017), médica e espe-
cialista em literatura, que propde uma abordagem clinica atenta as historias de doenca.
De facto, para além de considerar os dados biomédicos, a integracdo da experiéncia sub-
jetiva é fulcral na promocao de uma pratica clinica mais empatica e humana. Ainda nesta
linha, o trabalho de Arthur Frank (1995) é de realcar pela forma como analisa as histérias
de doenca enquanto praticas discursivas que moldam identidades e relagbes éticas no
cuidado.

Em Portugal, a medicina narrativa conhece um desenvolvimento que passa por duas
dimensdes: 1) mais institucional com cursos de medicina narrativa (FLUL)" ou unidades
curriculares (NOVA FCSH)?% 2) com publicacdes relativas ao recurso da medicina narra-
tiva, nas quais se apresentam a implementacédo de estudos-piloto e uma reflexdo teérica
(Marques 2018; Rosario 2019).

Contudo, permanece ainda escassa a investigacdo que descreve de modo sistematico
como as pessoas, em portugués europeu, constroem discursiva e textualmente a sua

' https://www.letras.ulisboa.pt/pt/agenda/curso-livre-em-medicina-narrativa-1
2 https://www.nms.unl.pt/pt-pt/ensino/cursos/formacao-avancada/humanidades-medicas-medicina-
-narrativa


https://www.letras.ulisboa.pt/pt/agenda/curso-livre-em-medicina-narrativa-1
https://www.nms.unl.pt/pt-pt/ensino/cursos/formacao-avancada/humanidades-medicas-medicina-narrativa
https://www.nms.unl.pt/pt-pt/ensino/cursos/formacao-avancada/humanidades-medicas-medicina-narrativa
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identidade quando sdo confrontadas com uma doenca que pode pér em causa a sua
vida. O presente estudo, integrado no projeto “Escola da Palavra: (re)significar a vida pela
palavra™, visa responder a esta lacuna. Assim, o exercicio que me proponho realizar con-
siste em, a partir de microhistérias de experiéncia produzidas por pessoas em situacao de
vulnerabilidade (doentes oncoldgicos), caracterizar o que dizem sobre a doenca e sobre
si préprias, e como o dizem, a luz da sua histéria e da vivéncia da doenca. Para isso, pro-
curo responder as seguintes perguntas: De que forma a pessoa se refere a si mesma?
Que palavras e/ou expressoes utiliza? Como nomeia a doenga? Como se coloca face a
(possibilidade de) finitude?

Em suma, proponho-me contribuir para a discussao e compreensdo de como a lingua-
gem, enquanto mediadora, ressignifica e refigura a identidade de pessoas em situacdo de
vulnerabilidade e de finitude (pacientes oncolégicos).

Para tal, o trabalho organiza-se da seguinte forma. Apds a introducao, explicito a meto-
dologia (constituicdo do corpus, critérios de selecao, procedimentos de andlise e limi-
tagdes). Num segundo momento, estabeleco as bases da reflexdo em “Humanidades
Médicas e a Linguagem” e “A linguagem como mediacao”. De seguida, passo a analise dos
textos em “Os textos e os signos como mediadores de ressignificacdo e de construcdo de
sentido” e “Tipos de discurso: mediadores do tempo e da pessoa”; por fim, na tltima sec-
cao, apresento “Reflexdes nao finais’, assumidas propositadamente como abertura para a
continuidade.

Metodologia

Este trabalho segue uma abordagem qualitativa e interpretativa (Rastier 2001), anco-
rada nas humanidades médicas e na linguistica do texto e do discurso, em particular no
interacionismo sociodiscursivo (Bronckart 1997). O objetivo é descrever regularidades e
singularidades linguistico-textuais observéveis na escrita de si em contexto de doenca
oncoldgica e discutir o seu potencial de mediagao na ressignificacao do vivido. A seguir,
expdem-se 1) a constituicdo do corpus, 2) a selecdo dos textos, 3) o tipo de analise efe-
tuada e 4) as limitagdes do presente trabalho.

1 O corpus foi constituido por amostragem intencional, com dois conjuntos de tex-
tos: (i) oito No-Do de Ximo/Joaquim Dolz (2025), partilhados em contexto privado

3 Projeto a ser desenvolvido no Centro de Linguistica da Universidade NOVA de Lisboa (CLUNL), mais
informacoes: https://clunl.fcsh.unl.pt/en/projetos/projetos-curso/escola-da-palavra/.


https://clunl.fcsh.unl.pt/en/projetos/projetos-curso/escola-da-palavra/
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(WhatsApp), e (ii) oito posts de um blogue no qual a autora retrata a sua situacdo
oncoldgica e a vivéncia com a doenca (2023-2025), publicados em contexto publico
na internet;*

2. Em ambos os conjuntos, selecionaram-se textos (i) produzidos na primeira pessoa
(ou com desdobramentos enunciativos reconheciveis) por pessoas que relatam a
sua experiéncia oncoldgica; (i) com referéncia explicita a doencga, aos tratamen-
tos ou a finitude; (iii) com segmentos que permitissem observar a nomeacao da
doenca, a responsabilidade enunciativa (eu/tu/ele/nos) e a alternancia entre expor
e narrar; (iv) garantindo diversidade das condicdes de circulacédo (escrita privada vs.
escrita publica). Dado o cardcter multilingue dos No-Do, privilegiaram-se os seg-
mentos em portugués; quando necessario, recorreu-se a traducgao;

3. A andlise qualitativa decorreu em trés etapas: (i) leitura integral dos textos e deli-
mitacao de unidades de andlise (segmentos tematicamente instigantes e pertinen-
tes, tendo em conta o objetivo do presente artigo); (ii) anotacdo qualitativa, com
recurso a cores distintas, por categorias linguistico-discursivas (nomeacgédo nosolé-
gica vs. figurativa; pronomes e desdobramento; marcas de expor/narrar segundo
Bronckart); (iii) analise dos dados e sistematizacdo da mesma de modo a obter uma
interpretacdo comparativa e contrastiva entre os dois corpora;

4. Reconhecem-se as limitacdes deste estudo. De facto, o corpus enforma-se no que
Sophie Moirand (2018) apelida de petit corpus, pelo que é reduzido e nao pre-
tende exaustividade, nem representatividade. A amostragem intencional privilegia
textos com elevada densidade reflexiva e, consequentemente, pode sub-repre-
sentar outras formas de dizer a doenca. Além disso, (a) o contexto de circulacdo
(WhatsApp/Internet) e o recorte por excertos podem condicionar a leitura, e (b) o
caracter multilingue dos No-Do pode introduzir perdas na passagem entre linguas.
Logo, os resultados devem ser lidos como hipéteses interpretativas e descritivas,
Uteis para compreender mecanismos de mediacdo, e ndao como generalizacbes
sobre a experiéncia oncolégica em portugués europeu.

4 Este estudo foi realizado para fins de investigacao cientifica e em conformidade com o RGPD. A andlise
linguistica e textual segue os principios de minimizacéo e de pseudonimizacéo, evitando a reproducdo
de informacéo identificdvel ou clinicamente especifica para além do estritamente necessario a investiga-
cao cientifica. O presente trabalho estd, portanto, sujeito as salvaguardas do art. 89.° do RGPD. No caso
do NO-DO, os excertos foram usados com autorizagao expressa do autor. No caso do blogue, as informa-
¢oes analisadas foram manifestamente tornadas publicas pela pessoa titular do blogue.
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Humanidades médicas e linguagem

As humanidades médicas (HM) constituem um campo interdisciplinar que integra sabe-
res provenientes da literatura, filosofia, historia, artes e ciéncias sociais, visando compreen-
der as experiéncias vividas relativas a saude, a doenca e ao sofrimento, numa perspetiva
holistica e humana. Trata-se de um dominio da medicina que dialoga com as ciéncias
sociais, mas que delas se distingue por colocar a relacdo médico-paciente e a subjeti-
vidade no centro da reflexao ética e formativa. Assim, as humanidades médicas tém-se
consolidado como campo especifico de conhecimento em medicina, com um quadro teé-
rico-metodoldgico proprio (Rios 2016).

Ainclusdo das humanidades nos curriculos de medicina tem demonstrado um impacto
positivo no desenvolvimento de competéncias interpessoais, éticas e empaticas, contri-
buindo para uma pratica médica mais humanizada e centrada na pessoa (Petrou et al.
2021). De facto, esta area de saber proporciona uma visao da pessoa como ser Unico,
“discovering and understanding what is individual about me, and how my individuality is
necessary to treating me” (Evans 2003).

Além disso, abordagens como a medicina narrativa, fundada por Rita Charon (2004,
2006), sublinham que ouvir e interpretar as histérias dos pacientes permite ir além dos
dados biomédicos, integrando dimensdes psicoldgicas, emocionais e sociais. Nessa pers-
petiva, Charon propdée uma pratica clinica que valoriza a reciprocidade entre médico e
paciente e a competéncia interpretativa, defendendo que a close reading e a escrita refle-
xiva favorecem a empatia e o julgamento ético: “medicine practiced with these skills of
recognizing, absorbing, interpreting, and being moved by the stories of illness” (Charon
2006, vii).

A par de Rita Charon, importa igualmente convocar o trabalho de Arthur W. Frank,
em particular pela forma como analisa as histérias de doenca enquanto praticas discur-
sivas que moldam identidades e relagdes éticas no cuidado em saude. Na sua obra The
Wounded Storyteller (1995), este sociélogo propde uma tipologia tripartida das narrativas
de doenca, nas quais distingue as narrativas de restituicao, as narrativas de caos e as nar-
rativas de busca. Assim, a narrativa ndo é apenas representacdo da doenca, mas um pro-
cesso relacional que transforma simultaneamente narrador e ouvinte, introduzindo uma
dimensao ética e interativa no encontro clinico.

Apesar das diferencas de formacdo disciplinar, os contributos de Arthur W. Frank e
Rita Charon sublinham a centralidade da narrativa na experiéncia da doenca: para Frank
(1995), as histérias de doenca constituem formas de reconstruir identidade e de resistir ao
dominio médico, enquanto para Charon (2006) a escuta e a interpretacao dessas histérias
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enriquecem a relacdo clinica e favorecem diagnosticos mais humanos. Além disso, parti-
lham a visao de que a narrativa possui um caracter transformador: narrador e ouvinte sdo
simultaneamente modificados pela experiéncia narrativa.

Verifica-se, portanto, o quanto o ato de narrar é fulcral. A linguagem assume um papel
central: ndo apenas como instrumento de transmissdo de informacao clinica, mas como
pratica mediadora e estruturadora de sentido, que permite ao paciente relatar a sua
experiéncia, e ao médico compreender a pessoa para além do corpo biolégico. Dentro
da pratica das humanidades médicas, a palavra torna-se, portanto, essencial, tanto para
os profissionais de saide quanto para os doentes, pois é por meio dela que se da voz a
singularidade da experiéncia clinica, que se tece empatia e se reconstrdi a histéria pessoal
face a vulnerabilidade e/ou finitude. Assim, a linguagem funciona como ponte entre a
dimensao técnica do cuidado e a dimensao subjetiva da experiéncia de vida e de doenca,
tornando-se uma ferramenta decisiva para a humanizag¢do da medicina - tanto no sentido
clinico-relacional quanto no sentido formativo (da pessoa ao longo da vida).

No que respeita ao trabalho que se apresenta aqui, interessa, para além daquilo que
é dito pela pessoa doente, descrever a forma como é dito. No uso da palavra, hd uma
tomada de consciéncia que é proporcionada pela ressignificacdo e refiguracdo, como

veremos a seguir.

A linguagem como mediac¢ao

A nocdo de mediacdo ganhou um estatuto especial nas ciéncias sociais e humanas, em
particular a partir do sociointeracionismo de Lev Vygotsky ([1934] 2008). O autor eviden-
ciou como a mediacdo por signos e instrumentos é central para a tomada de consciéncia
e para explicar como os processos mentais superiores se desenvolvem socialmente. Nesse
quadro, a palavra desempenha um papel constitutivo no desenvolvimento e no exerci-
cio de outras funcdes, como a aprendizagem, a memorizacdo e a percecao (Richard 1966;
Bota 2009; de Gioia e Marcon 2020).

Na continuidade do sociointeracionismo vygotskiano, Bronckart (1997, 2004) entende a
linguagem como mediadora central das atividades humanas, implicada tanto na constru-
¢ao do saber (gnoseologia) como no agir (praxeologia). A palavra funciona como lugar de
interface entre representacées individuais (histéria e experiéncia da pessoa) e represen-
tagOes sociais (saberes e valores partilhados e historicamente situados) (Bronckart 2004,
18). Nessa interacdo constante entre as representacdes individuais e as representacoes
sociais, o uso da palavra desempenha um papel essencial de mediacdo entre o que se
sabe e se acredita, desenvolvido individualmente, e o que se sabe e acredita atendendo



Dizer-se perante a finitude: a linguagem como mediagao | 131

ao que é construido e veiculado socialmente. Em sintese, essa negociacao torna possivel
a reorganizacdo da experiéncia, a partilha de sentidos e a (re)configuracdo da identidade
no encontro com o mundo. E neste sentido que se adota aqui a hocdo de mediacao pela
linguagem (médiation langagiére).

A mediacdo pela linguagem pode ser estudada a partir de diversos niveis com patama-
res hierarquicos distintos (os textos num nivel supraordenado e os signos, tipos discur-
sivos e mecanismos de textualizacdo num nivel infraordenado), tal como descritos por
Bronckart (2004, 18-24). Neste trabalho, atenderei em particular ao nivel do texto, dos sig-
nos e dos tipos discursivos, conforme o objetivo delineado.

Os textos e os signos como mediadores de ressignificacao
e de construcao de sentido

Inicio esta seccdo com a questédo dos signos, evidenciando que é nos textos que vivem.
Partindo de Saussure, Bronckart (2011, 350-351) articula os “trés lugares de vida dos sig-
nos’, isto é, os trés niveis de andlise nas ciéncias da linguagem:

a) Textos/discursos — primeiro lugar de vida dos signos, no qual os valores destes sdo
continuamente recriados;

b) Lingua interna - sistema de organizacdo psicoldgica dos valores significantes
extraidos dos textos; esta sujeita as convengdes da lingua normatizada, atestadas
nos proprios textos, mas é igualmente marcada pela histéria de vida e pelas carac-
teristicas particulares dos individuos. Constitui o segundo lugar de vida dos signos;

¢) Linguanormativa - sistema de organizacao, gerido pelos grupos sociais, dos valores
significantes dos signos e submetido as suas préprias normas de funcionamento.
Trata-se de um terceiro lugar de vida dos signos, de caracter secundario ou abstrato:
a“lingua francesa’, por exemplo, existe como produto de um trabalho de generali-

zacdo e abstracdo cujos resultados, como se sabe, sdo varidveis e incertos.?

Os signos nao tém valor por si s6: sdo instrumentos pelos quais as pessoas se apro-
priam de significacdes sociais, as reconfiguram e as recolocam em circulacdo nos textos
(Bronckart 1997). Bulea-Bronckart (2005) sublinha o caracter dinamico e relacional do
signo: a “vida” do signo resulta da interagao entre as dimensdes semidtica, psicolégica e
social, fazendo dele um produto provisério. O signo é, assim, uma unidade instavel, um

5 Tradugdo minha.
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produto temporario resultante de relagées diferenciais (forma/forma; sentido/sentido) e
associativas (forma-sentido). Essa instabilidade ndo constitui um problema ou um defeito,
mas a condi¢do de uma mediagao viva: porque 0s signos estdo em permanente devir,
podem circular, reorganizar-se nos usos da lingua e ser renormatizados nos textos, coleti-
vamente (Bulea-Bronckart 2005). Importa, portanto, (re)pensar os signos como processos
e ndo como objetos, reforcando a ideia de uma mediacdo incessantemente (re)construida
pela lingua em uso nos textos.

Na continuidade desta seccéo, clarifico o conceito de texto, dada a multiplicidade de
defini¢des que o termo convoca. Como observa Coseriu (2007, 83-84), “jamais le concept
de texte n'est le méme pour différents auteurs, ni méme parfois pour le méme auteur”.
Na perspetiva aqui adotada, assume-se o texto como unidade de comunicacao e de agao
(Bronckart 1997) e como unidade de sentido (Goncalves 2010, 2018). Além disso, o texto
é singular, empirico e complexo (Coutinho 2019), envolvendo fatores linguisticos/semioti-
cos, cognitivos/psiquicos e sécio-histéricos (Miranda 2010).

Os textos descritos e analisados neste trabalho sdo empiricos porque sao reais: foram
produzidos por pessoas, com uma intencionalidade e para um publico especifico, e circu-
lam em contextos socioculturais e comunicativos concretos. Note-se ainda que os textos
constituem a materializacdo - a face visivel - do uso da lingua: é através deles que as
pessoas se expressam e tornam acessiveis a si e a outras pessoas pensamentos, vivéncias,
reflexdes, sentimentos e emocoes.

Para este trabalho, reuni textos de dois horizontes (ver Metodologia): (i) os No-Do de
Ximo/Joaquim Dolz, crénicas de formatos hibridos (epistolar, crénica, conto, micropoema)
e circulacao privada (WhatsApp), associadas a uma experiéncia de mieloma multiplo; (ii)
posts de s.v. de circulacdo publica num blog na internet, que tematizam um cancro da
mama metastatico. A justaposicdo de escrita privada e publica permite observar, por con-
traste, como a linguagem medeia a construcdo de sentido, a construcdo da temporalidade
e o dizer-se sob a hipétese de finitude.

A dimensao comunicativa do texto (Bronckart 1997) verifica-se na presenca de duas
pessoas — Ximo e s. v. — que, numa situacdo de vulnerabilidade, tém algo para dizer ao
mundo. Assumem a autoria dos seus escritos com referéncia ao nome (tema retomado
adiante) e pressupdem, assim, a existéncia de leitoras e leitores. Como escreve Ximo:“Para
quem tem a paciéncia de me ler ou escutar: Somos todos um pouco gatos mascarados, e
se reencontrar ndo é chegar a algum lugar, mas simplesmente se sentir bem onde se estd”
(Ximo, No-Do, 11 de junho de 2025).
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Publico as minhas duvidas para que essa mulher nédo se sinta tdo sozinha nas suas (e
comeco a perceber que também publico para que eu ndo me sinta tdo sozinha nas minhas).
Obrigada por lerem. Obrigada por estarem aqui para mim, espero poder estar aqui para

vocés também. Feliz ano novo!

diz-nos s. v., no dia 19 de janeiro de 2024, convocando no seu texto, de modo claro,
quem a lé.

Para além de unidade de comunicacao e de agao (Bronckart 1997), o texto é também
unidade de sentido: nele, as palavras convergem e estabilizam provisoriamente valores
semanticos, permitindo produzir sentido (Goncalves 2010, 2018; Coseriu 2007, 63, 233).
O que é a priori instavel — tal como o signo, ou ainda os diversos significados de uma
palavra - ganha uma relativa estabilidade no texto, enquanto unidade mais complexa de
conteudo superior (Coseriu 2007, 63, 233). Em contextos de vulnerabilidade, a escrita par-
ticipa na (re)organizacédo do vivido, pois a selecéo lexical e figurativa ndo apenas descreve,
mas ressignifica e refigura a experiéncia.

Escrevemos porque ha em nds algo que nédo cabe no corpo nem na fala. Escrevemos para
tocar o que é indizivel, para dar forma ao que nos aflige e também ao que nos maravi-
Iha. Como se a escrita fosse uma casa feita de palavras onde a nossa inquietacdo pudesse,
enfim, repousar. (No-Do, 11 de junho de 2025)

Leia-se ainda este testemunho de s. v. sobre a escrita:

Escrever (e reescrever, e editar) é o meu lugar feliz. [...] Escrever é também o meu lugar
de pensar e sentir. Por isso, quando no inicio deste ano me foi diagnosticado um cancro
da mama metastatico (MBC, na sigla em inglés), comecei a escrever para mim proépria, a
procura de respostas e das perguntas certas, pondo em palavras as minhas preocupacoes,
para as compreender melhor. Com o passar dos meses, preenchi muitas paginas com a
terapia da escrita. Algumas palavras eram esperancosas, outras eram esmagadoras, outras
eram surpreendentes. Estava a falar com a pagina vazia e tudo fluia para esse espaco. (s. v.,
19 de janeiro de 2024)

O texto é, portanto, o lugar onde o signo/a palavra, ao figurar a dor e o sofrimento,
refigura também a pessoa, devolvendo-lhe um modo de existéncia através da linguagem.
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Dar nome as coisas é um passo para as reconhecer e pensar nelas de uma forma delibe-
rada. Dar nome a tristeza ajuda-me a falar sobre ela e a lidar com ela. Caso contrario, as
coisas tendem a misturar-se numa amalgama dificil de discernir.

Com cada uma destas palavras puxo um fio que, espero, vai desembaracando o novelo que
o diagnéstico faz crescer. (s. v., 27 de outubro de 2023)

Neste ponto, no qual ja fica mais clara a dindmica entre texto e palavra ou signo e na
possibilidade que os textos e a linguagem oferecem para figurar, reconfigurar e dar sen-
tido, voltemos as perguntas iniciais que pautam este artigo: De que forma a pessoa se
refere a si mesma? Que palavras e/ou expressdes utiliza? Como nomeia a doenca? Como
se coloca face a (possibilidade de) finitude? Quer nos textos de Ximo, quer nos de s. v.,
encontramos a referéncia a si proprio. No caso de Ximo, assistimos a um desdobramento
através da deslocacdo entre pronomes pessoais — “eu’, “ele” e “tu” e de uma nomeacao dis-
tinta: Joaquim Dolz é Ximo Dolz:

Ximo Dolz, nome poético do Professor Joaquim Dolz, pesquisador e professor da Faculdade
de Psicologia e Ciéncias da Educacdo da Universidade de Genebra - Suica. (No-Do, 13 de
abril de 2025)

[...]ultimo No-Do, Noticiario-Documental que quer ser irénico e desdobra o autor em nar-
rador, o cronista, e protagonista do diario a terceira pessoa. (No-Do, 12 de janeiro de 2025)

Esse desdobramento é ainda mais flagrante quando hd interagao entre as diversas face-
tas da pessoa “Ximo veut que je te disse, Bernard...”® . Neste segmento, para quem fala
Ximo? Para Joaquim? Ou ainda “Ximo diz-me o que pensa e o que admira”. Aqui, nova-
mente nao é claro quem é o produtor do texto: o Joaquim, que dialoga com Ximo ou
vice-versa?

Nos No-Do, o produtor recorre com frequéncia a 3.2 pessoa e ao desdobramento enun-
ciativo, estratégia conscientemente assumida para criar distancia e protecdo. Falar de
si “como se fosse outro” permite adotar diversos tons ou estilos e, assim, reconfigurar o
vivido:

Mais il oublie que de nombreux auteurs comme Romain Gary, Max Aub ou Juan Goytisolo
adoptent la troisiéme personne pour des raisons moins narcissiques et plus thérapeutiques :

5 “Ximo quer que te diga, Bernard” [Tradugdo minha.]
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parler de soi comme si c'était un autre peut servir a se protéger, a adopter un ton clinique,
humoristique ou narrativement distant.” (No-Do, 3 de maio de 2025)

A opcdo enunciativa reforca a dimensao terapéutica da textualizacdo e evidencia como
a pessoa se (re)constroéi na linguagem.

Nos posts de s. v., predomina a 1.2 pessoa do singular (eu), com momentos de autoes-
cuta que introduzem um ligeiro distanciamento reflexivo (“ouco-me dizer..."), sem instau-
rar um desdobramento enunciativo sistematico. Observa-se também um “nés” relacional
(eu + parceiro/amigos) e um “tu” ocasional, frequentemente com funcao didética/empa-
tica (convite a imaginacdo e partilha da experiéncia):

O que posso dizer? Se ja passaste por isto, sabes do que estou a falar. Se ndo, imagina uma
parede de chamas a aproximar-se de ti... (No-Do, 24 de novembro de 2023)

Nos dois corpora surge polifonia: citagdes e vozes de outros universos (filosofia, litera-
tura, musica, fotografia) entram como discurso direto/indireto e produzem um efeito dia-
l6gico; por exemplo, em s. v., Anais Nin: “Anais Nin escreveu: ‘Nao vemos o mundo como
ele é, vemo-lo como nés somos;, criando, deste modo, um efeito polifénico e dialdgico”;
em Ximo, Simone Weil: “O desejo de dissolver-se no todo é a vertigem da alma que sabe
que nao se encaixa, mas ama mesmo assim” (No-Do de 25 de abril de 2025).

Atendamos agora ao modo como a doenca é dita e comecemos pelas escolhas lexi-
cais. Neste ponto, é possivel observar uma semelhanca substancial entre o que escrevem
Ximo e s. v. De facto, em ambos os corpora, encontramos dois eixos complementares para
nomear a doenca: 1) nosoldgico com recurso a uma metalinguagem médica para referir a
doenca e os procedimentos; 2) metaférico e/ou poético com recurso a analogias e compa-
racdes para expressar o vivido e o intimo.

Nos No-Do de Ximo, a nomeacdo da doenca realiza-se num movimento dialético entre a

Ul UA'H "o

tecnicidade que envolve a doenca (“mieloma multiplo”, “remissao’, “imunidade’, “pesquisa
experimental”, “penicilina’, “pneumonia”) e circunscreve a sua existéncia num universo
médico e a textualizacdo poética que reinterpreta e ressignifica a doenga num universo
vivido e pessoal (“Quem vive com mieloma carrega uma armadura rachada”;“Os sete para-

doxos do mieloma Moby Dick”;“A febre subia como a maré, e no meio da noite, quando as

7 “Mas esquece-se de que muitos autores, como Romain Gary, Max Aub ou Juan Goytisolo, adotam a
terceira pessoa por razdes menos narcisicas e mais terapéuticas: falar de si como se fosse outro pode
servir para se proteger, para adotar um tom clinico, humoristico ou narrativamente distante” [Traducao
minha.]
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paredes tremem e 0s 0ssos também, Ximo entendeu o que o corpo ja gritava: sozinho, ndo
teria conseguido’, 23 de maio de 2025) ou ainda uma escrita poética:

Na medula dos ossos,

onde o sangue borda redes de defesa,

o mieloma se ergue, sombra furtiva,

transformando guardides em ecos frageis,

células que antes eram sentinelas firmes

se perdem agora na névoa do esquecimento. (No-Do, 20 de maio de 2025)

E igualmente convocada uma dimensdo do cuidado que ultrapassa o conhecimento
técnico, evidenciando o que auxilia e sustenta as melhorias:

Néo é s6 a medicina: é a mao que acompanhava, o olhar que sustentava, o copo d'agua
oferecido com apreenséo. E disso que se fala quando se fala em cuidado coletivo. O corpo
tem defesas. Mas é na companhia que nasce a verdadeira imunidade: a daqueles que
nao fogem, dos que fazem vigilia ao lado da cama, dos que te trazem de volta ao mundo
quando tu ja te despedias dele. (No-Do, 23 de maio de 2025)

Nos posts de s. v., 0 eixo nosoldgico é enformado pelo uso do Iéxico de especialidade
que acompanha os diversos posts “cancro da mama metastatico’, “PET — positron emission
tomography’, “glicose radioativa’, “bidpsia’, “farmacos” (denosumab, goserrelina, riboci-
clib), "agravamento metabolico”. Verifica-se uma nomeacédo da doenca mais precisa, com-
parativamente a de Ximo.

Observa-se também o recurso a metaforas e analogias com um poder heuristico notavel:

“prazo de validade” para temporalizar a finitude ou ainda o contraste entre“veneno” e “dose”:

A diferenca entre o veneno e a medicacdo é a dose. Sinto que ando armada com uma
zarabatana carregada com dardos venenosos que vou apontando as pessoas de quem
mais gosto. [...] Mais do que isso, sinto que nestas microdoses o veneno pode ser medi-
cinal. Nestes meses, vi as noticias do meu diagndstico tornarem-se numa poc¢édo que nos
lembra, com muita intensidade, que o tempo que temos juntos é limitado. (s. v., 8 de
dezembro de 2023)

Se o ponto de partida é a doenca, verifica-se uma deslocacdo para o intimo e para o
vivido:
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Senti que a enfermeira estava sem paciéncia para mim. Levantei-me e parecia que ja sen-
tia o efeito das drogas no corpo. Ao sair, estava mais vulneravel do que quando entrei.
Enquanto esperava junto ao balcéo, para pagar, notei tudo isto no meu corpo. Com o des-
conforto e a dor chegou a tristeza. Senti-me fragil. (s. v., 22 de dezembro de 2023)

Nessa deslocacdo, a vida de s. v. transforma-se numa “sala de espera’, titulo do post de
dia 10 de novembro de 2023, no qual se d4 a tomada de consciéncia da finitude.

A espera ndo é uma tela em branco. Nesses primeiros momentos, em que contava os dias
e as horas, a espera chegou com um manto cinzento que tingiu tudo o que tocou com
perguntas e listas de coisas a fazer. [...] Se estou mesmo doente, quanto tempo me resta?
O que vou fazer com esse tempo? Que livros quero ler ou reler? Que viagens quero fazer?
Com quem quero estar? Qual é a altura para fazer uma limpeza sueca e comecar a livrar-me
das coisas que acumulei?

Reconheco quando a ansiedade chega, recebo-a e deixo-a habitar a sala de espera até que
se desvaneca. Talvez esteja a deixar que esses espacos corram em paralelo, para que ndo
permeiem e nao se contaminem.

No movimento entre os dois eixos realiza-se o dizer da doenca que transita entre a pre-
cisdo nosoldgica com o uso da metalinguagem medical para um dizer poético em Ximo
e metaférico em s.v. Em ambos, a nomeagao nao é apenas forma de dizer e/ou rotular: é
mediacéo linguistica que permite habitar a doenca, o seu préprio corpo e no limite a fini-
tude, que a doenca abarca.

Tipos de discurso: mediadores do tempo e da pessoa

A proposta de Bronckart (1997, 2008), ao articular as dimensdes linguistica e psico-
l6gica, descreve os tipos discursivos como configuragdes enunciativas que organizam,
de modo sistematico, a relacdo entre pessoa, tempo e mundo social e textual. Estes
tipos sdo a forma pela qual os mundos discursivos — de ordem psicolégica, relativos ao
modo como o sujeito se situa e significa a experiéncia — se tornam observaveis na lin-
gua. Dizer que todo o texto convoca tipos discursivos implica reconhecer que as esco-
Ihas formais (pronomes, nomes, tempos verbais, deiticos, organizadores textuais, entre
outros) nao sao aleatdrias: resultam de operagcdes que o agente realiza para semiotizar
(pOr em signos) um determinado posicionamento temporal e atorial (enquanto agente)
no texto.
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O cerne dos tipos discursivos sustenta-se em dois subconjuntos de operacoes (Fig. 1).
O primeiro é o da organizacdo temporal, isto é, a relacdo entre as coordenadas espacio-
temporais do contelido tematico e as da situacdo de enunciacdo (ou seja, situacao de
comunicagdo na qual o texto é produzido). Essa relacdao é de conjuncao quando o aqui-
-agora do dizer coincide com o espago/tempo do que é referido e de disjuncdo quando
o conteudo é projetado para fora do aqui-e-agora da situacdo de enunciacdo. O segundo
eixo é o da organizacéo atorial, que corresponde ao posicionamento do agente produtor
face ao que é dito. Ha implicacdo quando a presenca do agente é marcada no texto e
autonomia quando essas marcas sao retraidas e o texto se apresenta como “desligado” da
situacdo de enunciacao.

Da combinagao destes eixos emergem duas ordens — expor e narrar — e quatro tipos de
discurso: (1) expor implicado (discurso interativo), (2) expor auténomo (discurso teérico),
(3) narrar implicado (relato interativo) e (4) narrar autbnomo (narragao).

Organizacao temporal

Conjuncao temporal Disjuncao temporal
Expor Narrar
Organizacdao Implicacao Expor implicado | Narrar implicado |
atorial discurso interativo relato interativo
Autonomia Expor auténomo | Narrar auténomo |
discurso tedrico Narracao

1. Organizacao atorial e organizacao temporal e tipos discursivos (adaptado de Bronckart, 1997).

A articulacdo entre mundos discursivos e tipos de discurso é flexivel: num mesmo texto
podem cruzar-se varios tipos, sendo a predominancia de marcas linguisticas que orienta
a descricéo.

Em termos de marcadores linguisticos, e sem pretensdo de exaustdo, importa saber que
o expor implicado tende a apresentar a 1.2 pessoa do singular e/ou plural, frases interro-
gativas ou exclamativas, entre outros; o expor auténomo privilegia o presente genérico, a
auséncia de marcas de 1.2 pessoa do singular e do plural e a presenca de conectores |6gi-
cos; o narrar implicado institui uma disjuncao temporal com a presenca de tempos verbais
predominantemente no passado e marcas de pessoa (12 do singular e do plural); o narrar
auténomo favorece o uso de tempos do passado e a auséncia de marcas de pessoa (1.2 e/
ou 2.2 pessoa do singular e do plural).
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No corpus, predomina uma agentividade implicada: a presenca de quem escreve é mar-
cada no texto (eu/nds, interpelacdes; ver também o distanciamento enunciativo elencado
anteriormente). Quanto a organizagao temporal, observa-se o uso frequente da conjuncao
temporal com o aqui-e-agora (ordem do expor), muitas vezes no presente do indicativo
(por exemplo, “Somos todos iguais..., No-Do, 25 de abril de 2025;“A gaveta esta aberta.. ),
s. V., 13 de outubro de 2023).

Para além do expor implicado, em Ximo surgem momentos de expor mais auténomo,
em tom ensaistico: a voz do eu/nds retrai-se e o texto generaliza sobre acontecimentos do
mundo, deslocando-se da experiéncia clinica para uma reflexao social mais ampla.

Treze de maio. NUmero maldito para os supersticiosos, data sagrada para os visionarios.
Mas hoje nédo falamos de santos nem de virgens. [...] Quando a democracia afunda e a
confianga social rui, surgem os novos profetas da reacdo, de cabelo comprido, como Curtis
Yarvin, também conhecido como Mencius Moldbug. Ele ndo empunha uma espada, mas
programa futuros. E ndo quer mais liberdade: quer mais comando. (No-Do, 13 de maio de
2025; italicos meus)

Nos textos de s. v., as marcas de implicacdo sdo constantes (eu/nés); no post de 13 de
outubro de 2023, observa-se uma alternancia entre expor e narrar implicado, produzindo
disjuncdes temporais que articulam experiéncia e interpretacao:

Nestes meses as minhas entranhas tém-se mexido mais do que é costume: um efeito
secunddario da medicacdo e da tarefa de contemplar a morte. Nao é bem a morte, é o prazo
de validade. [expor implicado ou discurso interativo]

Sempre soube que ia morrer, mas guardava essa ideia na gaveta cheia de p6 dos “um dia"
As vezes abria-a, a procura de inspiracao, e fechava-a logo a seguir. Enquanto nio soubesse
o0 prazo, “um dia” era irreal, ndo me pertencia. [narrar implicado ou relato interativo]

A gaveta abriu-se de rompante no momento em que a médica respondeu a minha per-
gunta:“Qual é o progndstico?” O tempo mediano de sobrevida, ainda sem significado real,
encheu a gaveta. Com 46 anos passei a ter um prazo de validade. [narrar implicado ou
relato interativo]

Passei (passo) algum tempo a olhar para o contetido da gaveta. Abro-a todos os dias, as
vezes varias vezes ao dia. Preciso de comprar uma maquina de lavar roupa e penso “esta
é provavelmente a Ultima maquina de lavar roupa que compro”. [expor implicado ou dis-

curso interativo]
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Neste exemplo, confirma-se a mudanca do expor implicado para o narrar implicado
e vice-versa. Entre a disjuncdo e a conjuncdo temporal é (re)construida a rememoracao,
ou seja, um trabalho consciente sobre o vivido e a experiéncia de vida. A rememoracao
ou ressignificacdo do vivido parte do aqui-e-agora (ou presente de enunciagdo) para se
deslocar no entao-ali, noutra temporalidade e noutro espaco relativo ao acontecimento
narrado. A ressignificacdo e refiguracdo da vida, do vivido e da experiéncia da doenca e/ou
da dor, realiza-se precisamente neste movimento dialético entre o presente e o passado
reconstruido. A esse proposito, o filésofo Byung-Han Chul (2023, 73) refere o seguinte
sobre a crise da narracdo: “Perante uma situacdo critica e complexa, a narracdo pode atuar,
por si mesma, de forma terapéutica, ao situar a crise num momento do passado. Relegada
ao passado, a crise ja ndo se repercute no presente. Fica, por assim dizer, arquivada.”

Com os mundos discursivos e os tipos discursivos, compreendemos como a identidade
da pessoa é expressa e reinventada. Os relatos de doenca podem alternar entre o narrar
implicado (reconstrucao de episddios) e o expor implicado (interpretacdes no aqui-e-a-
gora da enunciacdo, num movimento de autorreflexividade), como vimos com s. v. Ja os
segmentos textuais de caracter reflexivo podem aproximar-se do expor mais autbnomo
(conceitualizacdo do vivido e reflexdo abrangente sobre o vivido e mundo) sem perder
momentos de implicacdo (marcas subjetivas quando se fala do sofrimento).

Em suma, é nestes movimentos textuais, na passagem entre um tipo discursivo para
outro, que se (re)fabricam os valores do signo e se torna compreensivel a dindmica pes-
soa-doenca na sua relagcdo consigo, com o tempo e com o mundo.

Reflexdes nao finais, a continuar

Este artigo partiu de quatro perguntas: De que forma a pessoa se refere a si mesma?
Que signos seleciona? Como nomeia a doenga? Como se coloca face a (possibilidade
de) finitude? A andlise comparativa de escrita privada e publica em contexto oncoldgico
evidenciou trés regularidades principais: (@) um duplo eixo de nomeacdo - Iéxico noso-
l6gico (Iéxico de especialidade e procedimentos, diagndstico e tratamentos) e recursos
figurativos (metéforas, analogias, expressdo poética para referir o invisivel e o indizivel da
doenca); (b) alternancia entre expor e narrar na construcao da identidade e da temporali-
dade face a doenca e a finitude; e (c) desdobramentos enunciativos (eu/tu/ele/nés) como
técnica de distanciamento, partilha e refiguracdo identitdria.

Nos No-Do, Ximo oscila entre rigor clinico e imaginacao figurativa: a doenca é nomeada
tanto por termos técnicos como por imagens que tornam o sofrimento dizivel; o recurso
a 3.2 pessoa e ao desdobramento enunciativo funciona como estratégia de protecédo e
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de compreensdo. Ja s. v. estabiliza o referente oncolégico com léxico de especialidade e,

"o " u

simultaneamente, recorre a metéforas (“prazo de validade”, “gaveta’, “veneno/dose”) que
refiguram a experiéncia e a temporalidade da finitude.

Lidas a luz de Ricceur (1983), estas escolhas linguisticas e textuais podem ser compreen-
didas como um percurso de prefigura¢do-configuracao-refiguracao: o diagnéstico deses-
tabiliza o tempo vivido; a textualizacdo trama o vivido em enredo (explicando, narrando,
figurando); e a leitura/escuta devolve ao mundo novas possibilidades de (re-)habitar o
corpo e o tempo. Assim, dizer a doenca ndo é apenas descrevé-la: é mediar e, nesse gesto,
(re)inventar modos de ser e estar.

Os resultados sugerem implicagcdes em trés planos: (1) pedagégico-clinico: a atencéo
as formas de nomeacao (nosoldgicas e figurativas) pode enriquecer a escuta e a comu-
nicacdo em saude; (2) tedrico-metodoldgico: os tipos discursivos e os valores dos signos
oferecem pistas pertinentes para descrever como a pessoa reconfigura a temporalidade
e edifica a identidade sob a vulnerabilidade e a finitude; (3) ético-politico: nomear é um
gesto de (re)conhecimento que resiste a reducao da pessoa a biomarcadores.

Fecho com duas breves citacdes — ndo como prova, mas como eco — para sublinhar que

a linguagem pode ser mediacéo, criacdo e transformacéo:

Ougo-me dizer: tive uma vida boa. Amei e senti-me amada. Apreciei a beleza do mundo.
[...] Ri-me tanto que comecei a chorar. Andei na rua ao ritmo da banda sonora perfeita.
Sinto que tenho uma influéncia pequena mas positiva no mundo e nas pessoas que
conheco. (s. v., 27 de outubro de 2023)

Ali onde o vento sussurra lembrancas e as palavras nao fazem barulho, apenas companhia.
A dor, ali, também virava forma de beleza. E a perda, uma promessa de presenca eterna.
(Ximo, No-Do, 28 de maio de 2025)

E, dedico este artigo a todas as pessoas que, na sua forca e ousadia, partilham a sua fra-
gilidade e vulnerabilidade - e, assim, tornam possivel um cuidado mais humano.
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