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Abstract: Most non-literary texts discussing cancer may contain narrative elements and can be evaluated
as narratives. We analyzed an educational nutrition brochure for patients with cancer. The narrative
analysis can identify certain discourse perspectives and values. We identified some characteristics of
narrative writing, including themes, characters and events. The narrator is the health professional (the
voice of medical science), the main character (the hero) is the oncology patient, the bad character is
cancer, and helper and donor characters are the doctor and dietician, diet and food nutrients. Sometimes
cancer means fight for life. The human body can be seen as both a character and a narrative space.
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Introducere

Naratiunea implicd interpretare, valori si intentii umane. Prin analiza narativa a unui text
se evalueazd continutul (ceea ce se intampla) si forma discursului (modul de prezentare). Aceasta
lucrare prezintd analiza narativd a unui text informativ de nutrifie dintr-o brosurd care se
adreseaza persoanelor bolnave de cancer. Obiectivul studiului este identificarea anumitor
elemente narative, precum teme, timp si spatiu, narator, personaje si actiune, care sa arate ca un
text nonliterar referitor la cancer poate fi analizat ca o naratiune.

Context teoretic

In mod traditional, textele narative sunt definite ca fiind de natura literara si poetica, ,,dar
dacd structuralismul a transformat studiul poeziei, atunci a revolutionat si studiul naratiunii, a
creat o noud naratologie a stiintei” (Eagleton, 1996:90). Aceasta abordare a discursului fictiv sau
poetic pare provocatoare dacd ne gandim ca multe texte nonliterare ar putea fi evaluate ca
naratiuni si analizate prin metode narative. Cand sunt folosite ca sursa de analiza narativa, textele
stiintifice oferd multe avantaje deoarece apar dintr-un anumit context si, in acelasi timp, contin
informatii despre context. Guba si Lincoln (1982) remarcd faptul ca textele stiintifice sunt "o
resursd stabild, bogata si plind de satisfactii" (p. 232).

Urmarind conceptul clasic de naratiune, Lucaites si Condit (1985) identificd trei functii
care pot fi combinate 1n discursul stiintific: functia poetica (de incantare a receptorului), functia
dialecticd (de instruire a publicului si de prezentare a adevarurilor) si functia retoricd (de
persuadare in scopul atingerii interesului sau exercitarii puterii). Din aceastd perspectiva, putem
descrie discursul medical ca o combinatie intre dialectica (instructie) si retoricd (interesul sau
puterea de a actiona).

Beneficiile analizei narative in medicind incep sa fie recunoscute de practicieni si
cercetdtori interesati de probleme de sandtate. Textele literare se pot utiliza ca instrument
didactic de sensibilizare a studentilor medicinisti. Kleinman (1988) analizeazd ceea ce el
numeste naratiunea bolii si constatd cad boala are mai multe tipuri de semnificatie: conventionala
(simptomul ca handicap sau suferintd), culturald, sociala si personala. Hawkins (1984) compara
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doua patografii (autobiografii ale bolii) pentru a evalua modul in care persoanele interpreteaza
evenimentele si procesele pe care le intampind in timpul unei boli.

Corpus si abordare metodologica

Am analizat un text informativ dintr-o brosura intitulatd Nutritia pacientului oncologic
elaborata de Institutul Oncologic,,Prof. Dr. Ion Chiricutda” dinCluj-Napoca in colaborare cu
Societatea Romana de Cancer. Analiza acestui text relevd o naratiune care are in vizor
persoanele bolnave de cancer. Pentru fiecare dimensiune a naratiunii (teme, spatiu, narator,
personaje, evenimente) ne-am propus sa raspundem la cateva intrebari specifice: Cine este
naratorul textului? Cui se adreseaza textul? Receptorul este prezent in text? Participa la actiune?
Care sunt temele textului? Ce personaje domind in discurs? Sunt prezente personaje non-umane?
Cum actioneaza personajele? Unde se petrec evenimentele? Ce actiuni sunt evidente in
naratiune? Ce relatii cauza-efect se stabilesc?

Analiza narativa a textului de nutritie oncologica

Analiza narativd a elementelor unui text poate identifica anumite perspective si valori ale
discursului. Pentru aceasta am luat in considerare caracteristicile esentiale ale unei naratiuni,
inclusiv teme, evenimente si relatia narator-personaj.

Patru teme apar in textul analizat: beneficiile nutritiei echilibrate in timpul tratamentului
pentru cancer, masurile dietetice pentru contracararea efectelor adverse ale acestuia, dieta dupa
terminarea tratamentului si adoptarea unui stil de viata activ.

Naratiunea analizatd este cuprinsd intr-un text medical de popularizare scris sub
autoritatea medicald a Institutului Oncologic din Cluj-Napoca. Aceasta institutie detine functii
bine determinate in lumea medicala. Deci, discursul medical abordat este, in esentd, acelasi.
Vocile stiintei medicale sunt unificate in cadrul unor asemenea institutii. Asadar, naratorul
poate fi un profesionist in domeniul sanatatii, care detine un punct de vedere omniscient ca parte
a institutiei unde activeaza. Din aceasta perspectiva, naratorul vorbeste dintr-un unghi avantajos
in care toate aspectele legate de experienta in oncologie se afld in intreaga sa viziune si expertiza.

In cancer, indicii temporali narativi au legiturd cu stadiul bolii (incipient, avansat,
recidiva). Acestia nu sunt prezenti in textul analizat deoarece recomandarile nutritionale din
brosurd pot fi respectate si adaptate in functie de starea pacientului. Spatiul unde se identifica
diagnosticul si se face tratamentul este, de fapt, intregul corp al pacientului. In naratiune,
organismul devine cAmpul de lupta in rizboiul dintre medic si cancer. In general, imaginea fizica
a corpului este exprimata prin sugestie. De-a lungul naratiunii, organismul este privit in relatie cu
dieta, tratamentul si cancerul. In acest sens, corpul pacientului este locul pentru cele mai multe
forme de actiune narativd. Organismul este cel care “folereaza alimentele si asimileaza
nutrientii”. El are nevoie de surse de energie, de "o buna hidratare” si de antioxidanti “cu rol in
neutralizarea radicalilor liberi, prevenind astfel distrugerea celulelor normale”. De asemenea,
organismul simte durere si poate avea nevoie de tratament pentru a o controla. Tot el este tinta
tratamentelor sistemice, cum ar fi chimioterapia si radioterapia. Cu aceste interventii, atat
interiorul, cat si exteriorul corpului devin localizari ale evenimentelor din naratiune. Precum
boala n sine, tratamentul impotriva cancerului afecteaza corpul pana la nivel celular. Procedurile
terapeutice ucid celulele canceroase, indeparteaza tesutul bolnav, dauneaza celulelor sandtoase si
provoaca efecte secundare neplacute pentru pacient.

Naratiunea este adresata in special persoanelor care au fost diagnosticate cu cancer.
Receptorii, pacientii oncologici si cei din grupele de risc, participa la naratiune avand rol de
personaj principal descris in detaliu in cadrul discursului. In textul analizat, personajul principal
este identificat in mod diferit ca dumneavoastra, pacientul si persoana. Alte personaje
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semnificative in naratiune sunt cancerul, organismul (corpul), medicul si dieteticianul, dieta,
nutritia, nutrientii, alimentatia echilibrata si alimentele. Mai putin frecvente sunt chimioterapia
si radioterapia. Imaginea de ansamblu a distributiei personajelor impreuna cu rolul lor intr-0
naratiune despre cancer poate fi redatd astfel: personajul principal (eroul) este pacientul
oncologic, personajul negativ este cancerul, iar personajele adjuvante si donatoare sunt
organismul propriu, membrii echipei medicale multidisciplinare, tratamentul, dieta, tehnologia
medicala, partenerul, familia, prietenii, voluntarii si alii.

In textul analizat, pacientul-erou participi la naratiune prin mircile subiectivitatii
(pronume si verbe la persoana a Il-a singular) care i tradeaza prezenta: dumneavoastrd, va, ati
fost diagnosticat, sa pdstrati, sa mentineti, sa tolerati, sda scadeti, sa va reveniti, sd faceti, faceti,
sa avefi, avefi, sa-ti refaci, consumati, puteti, vorbiti, luati, va simfiti, folositi, beti, luati, curatati,
spalati-va, clatiti-va, preparati, includeti, mergeti, mestecati, adaugati, evitati, alegeti, sorbiti,
reveniti, optafi, gatifi, pasati, amestecati, nu uitati sa consumati, limitati, reluati-va, adresati-va,
vorbiti, fiti atent, incepeti, crestefi, mandancd, (nu) poti,nu astepta sa-ti fie foame, te simfi, nu te
ingrijora, foloseste, spune, bea, tau si sa profiti.

Cancerul este personajul negativ intrucat este prea inspaimantator si complex. Cancerul
este adesea vindecabil sau cel putin controlabil si cronic, mai degraba decat fatal. Cancerul
inseamna lupta pentru viatd, cdci corpul resimte modificdri interne si externe. Din perspectiva
nutritionald se poate interveni in situatiile in care apar modificari precum pierderea poftei de
mancare, tulburari de tranzit intestinal, schimbarea gustului si a mirosului, dureri in gat sau de
gurd si dificultati de inghitire.

Pacientul din naratiunea analizata are drepturi si responsabilitati si, cel mai important, nu
este singur. Este incurajat sa aibd incredere in medic si dietetician, care indeplinesc rolul de
personaje adjuvante si donatoare. Este implicat in deciziile privind conduita terapeutica
nutritionala si, daca este cazul, este invitat sa adreseze intrebari:

,, Vorbiti cu echipa medicala cu privire la orice suplimente alimentare pe care le luati.”

’

(p. 6)

,, Adresati-va medicului sau dieteticianului pentru sfaturi detaliate legate de alimentatie.’
(p. 12)

,Adresati-va medicului sau dieteticianului pentru mai multe sfaturi cu privire la
alimentatia in timpul si dupd terminarea tratamentului oncologic.” (p. 13)

Scopul principal al tratamentului este vindecarea cancerului. Scopul secundar este
controlul pe termen lung al bolii. Tratamentele specifice includ chimioterapia, radioterapia si alte
proceduri, iar recomandarile nutritionale pot contracara efectele negative ale acestora. Toate
acestea pot fi considerate, de asemenea, personaje adjuvante si donatoare pentru pacientul aflat
in lupta cu cancerul:

,, O alimentatie echilibrata inseamna consumul de alimente variate pentru a beneficia de
toti nutrientii care ajutd in lupta impotriva cancerului.” (p. 3)

, Antioxidantii includ vitaminele A, C si E, seleniu si zinc §i cdteva enzime cu rol in
neutralizarea radicalilor liberi, prevenind astfel distrugerea celulelor normale.” (p. 4)

L In ceea ce priveste aportul de antioxidanti, expertii recomanda consumul crescut de
legume si fructe ca si surse naturale, usor asimilabile de antioxidanti si evitarea dozelor mari de
suplimente, mai ales in timpul radio-chimioterapiei. [...] Vitamina E blocheaza formarea de
cancer §i poate reduce marimea unor tumori. [...] Vitamina C protejeaza celulele de daunele
radicalilor liberi. [...] Seleniul este un mineral care ajuta la protejarea celulelor de radicalii
liberi, regleaza functia tiroidiana §i joaca un rol important in sistemul imunitar. [...] Zincul
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imbundatateste activitatea enzimelor in organism, ajutd la vindecarea ranilor si imbundtateste
gustul si mirosul.” (p. 5)

Evenimentele naratiunii analizate se refera la schimbarile in alimentatie si in activitatea
zilnica a pacientului oncologic. Sunt recomandate alimentatia echilibratd, masuri speciale pentru
evitarea infectiilor si adoptarea unui stil de viatd activ dupa terminarea tratamentului. De
asemenea, cele mai evidente evenimente pot fi considerate reactiile adverse resimtite de pacient
ca urmare a relatiei cauza-efect ce se stabileste intre metodele de tratament pentru cancer si
problemele de alimentatie pe care acestea le creeaza. Cele mai intalnite efecte adverse care au
legatura cu alimentatia sunt: pierderea apetitutui, schimbarea gustului si a mirosului, diareea,
constipatia, uscdciunea gurii, greatd s\ varsaturi, dureri in gdt sau de gurd si dificultati de
inghitire. Pentru fiecare dintre aceste efecte adverse sunt enumerate recomandari specifice care il
ajutd pe pacient sa gestioneze mai bine problemele legate de boala.

Concluzii

Majoritatea textelor nonliterare referitoare la cancer pot contine elemente narative. Pentru
realizarea studiului, textul a fost selectat sa raspundd la intrebarea Cum trateaza discursul
medical nutritia in cancer? Pe baza analizei unor caracteristici narativeamidentificatvalori si
ipoteze subiacente incorporate intr-o metanaratiune. Analiza narativd a textului informativ
Nutritia pacientului oncologic dezvaluie un discurs medical de popularizare marcat de elemente
narative majore: teme, spatiu narativ, narator, personaje, evenimente si relatii cauzale. Ideea
esentiald a textului este urmatoarea: cancerul poate fi controlat prin tratament si dieta
corespunzatoare. Aceasta boala este descrisd indirect ca o afectiune cronicd obisnuita care
afecteaza stilul de viata si activitatile pacientului, insa in centrul atentiei este nutritia in timpul
tratamentului oncologic si dupa terminarea acestuia.
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