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Dbatosc¢ i medycyna — reklama medyczna jako tekst kultury
Spostrzezenia wstepne

Caring and medicine: Medical advertising as cultural test
Preliminary observations

Abstract: In his article, Tomasz Bielak analyses the ever-increasing number and scope of OTC (over-
the-counter) drug advertisements. He refers to these ads as medical ads and studies the phenomenon
in the context of reception practices, social theory of change, and a turn towards cultural practices
(including a strong connection with reception theory and the benefits of media reception). The
resulting characteristics and the achieved results of the analysis lead, among other things, to the
conclusion that medical advertisements are an important element of the spiritual period of political
transformation (advertising as education). Thus, they make it possible to identify the starting point
of social change, which can be described as the multi-stage construction of Polish society as “global”
and based on seemingly “self-generated” knowledge (well-being and health as global elements). This
article belongs to so-called maladic discourse and can be a starting point for linguistic, media studies
conducted on the basis of quantitative and qualitative research.
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Abstrakt: W artykule podstawe analizy stanowia wciaz rosnaca liczba i zakres reklam lekdw z grupy
OTC (bez recepty). Nazywam te reklamy medycznymi. Badam zjawisko w kontekscie praktyk odbioru,
spotecznej teorii przemian, zwrotu w strone praktyk kulturowych (w tym silnego powiazania z teoria
recepcji i korzysci odbioru mediow). Powstate charakterystyki i osiagniete rezultaty analiz prowadza
m.in. do wnioskow, iz reklamy lekéw sa istotnym elementem duchologicznego okresu transformacji
ustrojowej (reklama jako edukacja), umozliwiaja wskazanie punktu poczatkowego przemian spotecz-
nych oraz wptywaja na wieloetapowe budowanie spoteczenstwa polskiego jako ,globalnego” i opar-
tego na pozornie ,samozdobywanej” wiedzy (dobrostan i zdrowie jako elementy globalne). Artykut
wpisuje sie w tzw. dyskurs maladyczny i moze byc¢ punktem wuyjscia do analiz jezykoznawczych,
medioznawczych prowadzonych na podstawie badan iloSciowych i jakoSciowych.

Stowa Kklucze: leki bez recepty, duchologia, praktyki codziennosci, dyskurs medialny, choroba
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Mediatyzacja zdrowia / zdrowie jako konstrukt komunikacyjny

W zwiazku z coraz tatwiejszym dostepem do wszelkiego rodzaju narzedzi pomiarowych
(celowo nie nazywam ich badawczymi) i coraz nizszymi ich cenami internet wypetniony jest
wynikami ankiet (Przygodzki, 2022; Schlegel-Zawadzka i Barteczko, 2009), ktdre wskazuja
na ogromne zainteresowanie Polakdw roznego typu suplementami diety, lekarstwami z gru-
py over the counter (OTC, bez recepty), srodkami utatwiajacymi funkcjonowanie spoteczne
(w sytuacji stresu, nerwdéw) czy biologiczne (problemy z potencja, ktopoty trawienne),
wreszcie — umozliwiajacymi dziatalnos¢ okotopaliatywna (bodl przestaje utrudnia¢ nie tylko
czynnosci obowiazkowe, ale przede wszystkim przyjemnosci — aktywnos¢ fizyczna, hobby
outdoorowe, wsparcie rodzinne, np. dziadek zajmujacy si¢ wnukami). Nie mamy mozliwosci
zatrzymania regut podazowo-popytowych, nie obrazimy sie na absurdalnos¢ niektérych
stwierdzen reklamowych, nie jesteSmy tez w stanie omina¢ edukacyjno-informacyjnego wa-
loru reklam z takiej grupy produktowej: szukamy rozwiazan lepszych, nowszych, tanszych
czy w naszym przekonaniu bardziej skutecznych niz wybierane dotychczasowe rozwiazania
(Kawalec i Rogala, 2016).

Swiat reklamy paramedycznej, czy raczej reklamy OTC, jest na wskro$ tatwy, nar-
racyjnie stabilny i wydawatoby sie, ze — gtéwnie poprzez specyficznie zmediatyzowana
pandemie — stosowana w nim narracja stanie sie zwyczajnie anachroniczna. Bez mata dwa
lata pandemicznej opowiesci i realizacji roznych scenariuszy powinny nas w duzej mierze
,immunizowac¢” na ewentualne absurdalne eksperymenty z paracetamolem, ibuprofenem
czy pyralgina. Absolutnie nie chce w tym miejscu napisac, ze trzy przyktadowe srodki nie
pomagaja czy nie dziataja (nie mam takiej orientacji...), jedynie, ze Covid-19 uzmystowit
nam, iz nasza medyczna wiedza oparta jest na algorytmicznym , doktorze Google”, wsparta
jeszcze typowym polskim syndromem ,szerokich kompetencji Polaka” (nie od dzi$ dyspo-
nujemy , kwalifikacjami” z zakresu ekonomii, medycyny, fizyki jadrowej, polityki, edukacji
w zakresie umozliwiajacym nam spokojne funkcjonowanie przy rodzinnym stole...).

Uwazam, ze nie tylko perswazyjnosc¢ przekazéw reklamowych paramedykamentéow ma
tak ogromny wptyw na ich popularnos¢ wsréd Polakow, nie do konca zgadzam sie rowniez
ze stwierdzeniem, ze mamy obsesje na punkcie suplementacji. Nawet wtasne obserwacje
potwierdzaja przekonanie, ze lepiej nie brac¢ lekarstw niz je bra¢, lepiej nie mie¢ ktopotow
z trawieniem, przykrym oddechem czy tupiezem, niz regulowac te dolegliwosci za pomoca
nawet najlepszych srodkéw. Nie uda sie rowniez wpisanie owej popularnosci w schemat
tzw. przypadtosci narodowej: oto Polacy zasadniczo maja problem ze stawami, higiena
intymna i bolem plecdw. Bytoby to kolejne nieuprawnione uproszczenie.

Jak zatem traktowac¢ teksty reklamowe (zarbwno w mediach mainstreamowych, jak
i w sieci)? Czy sa przejawem okreslonej tendencji komunikacyjnej, czy moze bardziej marke-
rem spotecznych potrzeb, dazen i pragnien? Warto chyba rozpatrzy¢ kilka z tych wariantow.

Przede wszystkim Zrodet fenomenu reklam medycznych nalezy upatrywa¢ w doswiad-
czeniu duchologicznym (Drenda, 2016). Wtasnie przetom lat 80. i 90. ubiegtego wieku
miat najwiekszy wptyw na sposoéb odbierania i ,forwardowania”, rozprzestrzeniania ko-
munikatow reklamowych. Reklamy produktéw medycznych nie miaty wtedy charakteru
odrebnego gatunku z okreslonym modelem prezentacji (np. bohaterowie: pacjent i lekarz,
biaty fartuch, zimne Swiatto szpitala, zaawansowane wykresy i bombardowanie procentami
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wyleczonych). Taki komunikat do nikogo w latach transformacji nie trafiat, nie mowiac juz
o probie uabstrakcyjniania dyskursu, np. poprzez zartobliwe metafory zwiazane z ludzkim
ciatem i jego reakcjami chorobowymi. Najsilniej dziatat tutaj mechanizm pop-edukacji,
na ktory zwrocit mi uwage Jacek Warchala (2010), i potwierdza to zreszta ponizszy cytat:

Jednak naktanianie do kupna to nie jedyne zadanie reklamy. To zbyt oczywiste
i proste. Reklama sytuuje produkt w sferze kultury, aksjologii, Swiata wartosci
waznych dla wspdtczesnego cztowieka, dlatego dzisiejsza reklama nie promuje jedy-
nie towarow, lecz promuje nowego cztowieka z jego nowa tozsamoscia w nowym
Swiecie wartosci i znakéw. A w masowym spoteczenstwie postindustrialnym
wszystko jest towarem i wszystko podlega dziataniu praw rynkowych i wszech-
wtadnemu marketingowi. Ze prawom tym ulega gospodarka, to oczywiste: nie
ma mozliwosci sprzedania towaru w gospodarce wolnorynkowej, jesli nie jest on
weczesniej wprowadzony przez dziatania promocyjne, cho¢by tylko ograniczone
do atrakcyjnej etykiety; dzis mowi sie coraz czesciej o tzw. marketingu politycz-
nym, bo jak sie wydaje, polityka, utraciwszy bezposredni zwiazek z propaganda
i retoryka (moze raczej: erystyka), uprawiana jest bardziej jako sztuka reklamy
politycznej, a nie propagandy skompromitowanej w systemach totalitarnych (s.92).

Mowiac najogledniej: reklama medyczna w swojej poczatkowej formule to w zasadzie
krétki komunikat informacyjny o sposobach zarzadzania soba poprzez nowatorski produkt
na rynku i transportowanie przezy¢ w stosowne komunikaty (Fleischer, 2017). Fala nowo-
czesnych produktow, ktdéra zalata wyjatkowo chtonny rynek , demoludéw”, wypracowata
okreslony mechanizm odbiorczy, ktéry nie oburzat i nie dziwit potencjalnego widza. Sztan-
darowym przyktadem bedzie tutaj reklama mydta Imperial Leather (przyznajmy, ze nazwa -
zwtaszcza w polskiej Swiadomosci — niefortunna...), ktdérej slogan brzmiat: podaruj sobie odro-
bine luksusu. Mydto jako luksus, pasta do zebéw jako Swiadome zarzadzanie zdrowiem,
wreszcie srodki do higieny intymnej jako narzedzie do przetamywania peerelowskiego tabu
(,legendarny” spot, w ktorym Anna Patrycy mowi o nieSmiatosci wywotanej produktem
marki Always). Ogladajac dostepne cho¢by w serwisie YouTube spoty reklamowe z lat 1992-
1995, w zasadzie nie zetkniemy sie¢ z reklamami produktow o charakterze leczniczym (moze
poza leczacymi gardto cukierkami Ricola, leczacym wszystko i uwielbianym przez Polakow
Amolem czy sztandarowym obok wody Hattrick prezentem choinkowym - Biovitalem).

Kolejne segmenty reklam ujawniaja przed widzem nie tylko sentymenty rodzacego sie
spoteczenistwa w gospodarce wolnorynkowej, jakiego$ bardzo niktego (i jak wiemy z do-
Swiadczenia — pozostajacego wytacznie w sferze projektu) modelu klasowego (Domanski,
1996; Florida, 2010), ale przede wszystkim daja mozliwos¢ otrzymania btyskawicznego,
opartego na pozornej wymianie, komunikatu o walorze edukacyjnym: mydto nie tylko
myje, ale pielegnuje, szampon usuwa tupiez (jeszcze wtedy nie ttumaczy sie ,nieobytemu”
widzowi, ze to grzyb, ktory trzeba potraktowac lekarstwem), a guma do zucia czysci zeby
miedzy szczotkowaniami i otrzymata atest Polskiego Towarzystwa Stomatologicznego. Ros-
nagca wyktadniczo liczba produktéw ma w kapitalizmie tylko wtedy sens, kiedy da si¢ je
posegregowac, ustali¢ okreslone ich typoszeregi wedtug potrzeb, mozliwosci finansowych,
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wreszcie okreslonych kwestii identyfikacyjnych (przynaleznos¢ do grupy, ktdéra tez ma) lub
projekcyjnych (aspirowanie do grupy, ktora ma) (Morin, 1965).

Niewazne, jakie beda motywacje jednostek, o wiele istotniejsze jest traktowanie prze-
kazu reklamowego jako istotnego komponentu kulturotwdrczego, ktory podlega mody-
fikacjom i unifikacjom, odrywajac si¢ od swoich desygnatow. Dlatego tak duza liczba
reklam z okresu transformacyjnego stata sie , kultowa”, a towarzyszace im melodie, slogany,
zachowania zasility szeroko rozumiany dyskurs publiczny. Jako przedstawiciele ,ztaknione-
go nowosci” spoteczenstwa przypominaliSmy w pewnym sensie mate dzieci, dla ktorych
spot telewizyjny czy radiowy byt czesto elementem zabawy w fort-da (Freud, 2012), gry
w ,znane-nieznane”. Dla znacznej czesci edukujacych sie poprzez reklamy dZwiek i obraz,
a takze prowadzona narracja byty wtasnie owa znikajaca i pojawiajaca sie szpulka ze
stynnej obserwacji wybitnego austriackiego psychoanalityka. Widz-konsument w latach 90.
szybko pojat, ze obserwacja wiekszosci produktow nie oznacza nawet potencjalnosci ich
posiadania, a jedynie wiedze o nich. Ich mediatyzacja stata sie naturalnym elementem kapi-
talistycznej gry, w ktdrej dobra konsumenckie muszg zosta¢ poddane agregacji i kompresji,
a warunki techniczne i regulacje medialne (np. system ramowkowy telewizji, obecnie model
dostepnos$ci materiatu w Internecie: reklama w zamian za darmowy dostep...) uktadaja je
w sztuczny porzadek alfabetu — widz odbywa koliste rytuaty, cyrkulacje imitujace porzadek
dzienny: myje sie, ubiera, pija popularny napdj, zagryza o 9.30 ciasteczkiem, rozmawia przez
nowy aparat telefoniczny, jest aktywny dzieki napojom energetycznym, dba o nowy model
ekologicznego pojazdu, by w finale dnia (po zazyciu srodkéw na potencje lub suplementu
tagodzacego skutki menopauzy) oddac sie seksualnym fantazjom z partnerka/partnerem.

Przytoczona agenda nie jest zadna regulacja, jej sens — pozorny porzadek mozna dowol-
nie modyfikowa¢, dokonywa¢ wygodnych transpozycji, a nawet mutacji, ktére umozliwia
widzowi/stuchaczowi poznanie najnowszych trendoéw z dziedziny ekologii, rownoupraw-
nienia czy ruchu body-positive (reklamy imitujgce réwnouprawnienie, ukazujace ,typowe”
kobiety i ,typowych” mezczyzn w trakcie typowych praktyk codziennosci).

Dobry konsument to chory konsument

To jasne, ze powoddw pojawienia sie reklamy medycznej nie da sie opisa¢ w krétkim ar-
tykule wprowadzajacym. Mozna, na pewno, wskazac co najmniej dwa powody, ktére warto
poddac analizie, paradoksalnie bowiem sa to powody znoszace si¢ nawzajem. Po pierwsze:
pojawienie sie reklam medycznych jest naturalna konsekwencja bogacacego sie spoteczen-
stwa konsumpcyjnego i czym$ niezbednym do budowania spotecznej przewagi. Nastepuje
swoiste przesuniecie akcentow. Jak pisatem wczesniej — uzupetnienie komponentu rekla-
mowego poswi¢conego higienie skory gtowy o informacj¢ w postaci tacinskiej nazwy cho-
roby, wizualizacji efektu leczenia lub uzupetnienie informacji o zakupie kategoria - ,,w do-
brej aptece”, wektorowo przesuwa szampon do kategorii ,lekarstwo o formule szamponu”'.

! Warto zwrdéci¢ uwage na to, jak bardzo zmienia to zachowania: jeszcze w latach 90. XX w.
np. pedikuloza (wszawica) byta przypadtoscia, ktorej raczej nie wymieniato sie ,na gtos” w aptece,
podajac jedynie karteczke z prosba o ptyn zapobiegajacy rozprzestrzenianiu sie choroby. Obecnie,
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Gdy spoteczenstwa globalne odkryty, ze dtugos¢ zycia to nieprawdopodobnie intratny
przemyst o gigantycznych aktywach, woéwczas w petni rozkwitta kultura narcyzmu, ktéra
doskonale scharakteryzowat Christopher Lasch w swojej legendarnej juz ksigzce (Lasch,
2015), a jego pomysty sSwietnie rozwineli badacze tacy, jak Mike Featherstone, Naomi Wolf,
Stephen Mennell, Bryan S. Turner (ich teksty dostepne sa w klasycznej pracy zbiorowe;j
The body. Social process and cultural theory, 2001) czy Lee Monaghan, ktéry popularnos¢
problematyki wspotczesnego organizmu i jego powigzan z suplementami diety upatrywatby
w rosnacej Swiadomosci ciata traktowanego nie tyle jako powtoka, tajemnica, sanktu-
arium, ile jako twoér mechaniczny wymagajacy z jednej strony wtasciwej oceny mozliwosci
(careful judgment), z drugiej - wiedzy (knowledge of the values and parameters) dotyczacej
sposobdw Kksztattowania poszczegodlnych jego partii (Monaghan, 1999). | ta sprawa jest
jasna — jednak Monaghan zwraca uwage na wyjatkowo istotny fakt, ktéry dla naszych
rozwazan jest kluczowy: atrakcyjnos¢ fizyczna ciat, tezyzna, zdrowie to zmienne majg-
ce zupetnie inne referencje w okreslonych srodowiskach i spoteczenstwach. Wydaje sie,
ze wtasnie na styku pdl znaczeniowych pojawia sie fenomen multimedialnej medycyny,
ktorej reklama medyczna bedzie jednym z przejawow. Uproszczony schemat Goffmanow-
skiej ramy (Goffman, 2010) (w tym wypadku: Swiat traktowany jako sitownia, przestrzen
fit, plac do eksploracji mozliwosci wtasnego organizmu) przestat wystarcza¢ i prowokowat
przynaleznos¢ do okreslonej, zdominowanej genderowym dyskursem subkultury, a potrze-
ba utrzymania identyfikacyjnego charakteru komunikacji (ciato jako wehikut spotecznego
sukcesu lub porazki) stata sie w takim stopniu silna, by wykorzysta¢ te elementy narracji
medycznej, ktdére: gwarantuja autorytarnos¢ dzieki naukowym kategoriom oraz zapewniaja
o integracji jednostki na poziomie wyzszym niz proste zatozenie, ze dbatos¢ o ciato i umyst
jest w duzej mierze egotyczna przyjemnosci poszczegolnych obywateli.

Co robi reklama medyczna? W potocznym ujeciu nie tyle jest opowiescia o rozgranicze-
niu miedzy choroba i zdrowiem (tu przyporzadkowanie miatoby charakter zero-jedynkowy),
ile utatwia podjecie decyzji, czy mozna byc lepszym. Ciato regularnie wspomagane lekiem
to w pewnym sensie jeden z rytuatéw postnowoczesnosci. Przyjmowanie lekarstw stanowi
na swoj sposob niewidzialne dziatanie o charakterze operacyjnym (co zreszta fascynuje wi-
dzow programow, takich jak: Dr Pryszczylla, Moje ciato mnie przeraza, Obcy w moim ciele).
To wsparcie ciata i umystu w trudnosciach dnia codziennego, ktorych skalowalnos¢ (dzieki
intymnosci samoleczenia) jest ustalana wytacznie przez nas samych. Wsparciem takich
praktyk sa tez apteki bedace w duzej mierze wielobranzowymi marketami z oszatamiajaca
liczba produktéw, ktére w przewazajacej wiekszosci sq po prostu ,na wyciagniecie reki”
(portfela, karty, telefonu z opcja ptacenia).

,Tradycyjna” apteka nadal funkcjonuje w trybie zawiazania specyficznej relacji - mimo
systemu e-receptowego, rozwinietego modelu kupowania recept za posrednictwem auto-
matéw w sieci?, ostatecznie czesto musimy stworzy¢ motywowana na szybko opowies¢

liczba dostepnych produktéw, wtasnie szampondw, catkowicie ,ztagodzita” spotecznie wstydliwy
charakter tej przypadtosci, a o btyskawicznej potrzebie reakcji Swiadczy jedynie cena produktu -
szampony, lotiony, zele, kremy usuwajace uciazliwe ,zyjatka” sa relatywnie duzo drozsze w stosunku
do innych produktéow myjacych wtosy.

2 Mysle tu o rozpowszechnionym w internecie zwyczaju kupowania recept (cena ok. 70 PLN)
z pozadanym przez nas lekarstwem. W kilka minut po zakupie otrzymujemy e-recepte np. z antybio-
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o chorobie — farmaceuta sprawdza PESEL, dawke, patrzy na nas, bo, przez jedna chwile,
ma przewage detektywa-urzednika: za lek na recepte w duzej mierze ptaci panstwo - cho¢
zysk gwarantowany jest obu stronom - farmaceucie (pieniadz) i choremu (pozadana popra-
wa zdrowia). Wymagana jest krotkotrwata komunikacyjna gra, fundujaca transparentnos¢
kazdego z etapow. W tej wymianie fatszywie farmaceuta stawia sie w roli weryfikatora
potrzeb, podczas kiedy jego dziatalnos¢ ma doktadnie taki sam model PKD (Polska Klasyfi-
kacja Dziatalnosci), jaki nadaje si¢ osobie chcacej prowadzi¢ sprzedaz owocéw na miejskim
targu czy remontowac mieszkania.

Autorytet lekarza i farmaceuty - cho¢ rokrocznie deklarowany jako jeden z najbardziej
pozadanych we wszelkiego rodzaju rankingach zawodow - jest w duzej mierze neutralizo-
wany przez rynkowe mechanizmy dbatosci o zdrowie. Samoswiadomos¢, wellbeing (Tov,
2018), bycie fit to kategorie, ktére w duzej mierze ukrocity prymat lekarzy i farmaceutow
w wyscigu o zarzadzanie naszymi ciatami.

Choroba jako praktyka codziennosci

Reklama medyczna doskonale zwiazata dyskurs maladyczny. Pochtaniajaca coraz wiek-
sze zainteresowanie Swiadomos$¢ wtasnego ciata, tatwos¢ i otwarto$¢ mowienia o cho-
robach (fenomenem narracyjnym beda tutaj opisywane w mediach przypadki depresji,
endometriozy (Gorniak i tucyan, rez., 2022) oraz rzadkich chorob genetycznych) utorowaty
droge do nowego sposobu prezentacji lekéw. Rosngca wiedza konektywna (De Kerckhove,
2001), mozliwos¢ weryfikacji i docieranie do réznych punktéw widzenia dzieki sieciowym
zasobom zablokowaty tradycyjny schemat reklamowy: efekt choroby - lekarstwo - brak
efektu choroby. Obecnie, schemat wyglada tak: codzienny rytual - zachwiania spowo-
dowane choroba - lekarstwo - powrdt do celebracji codziennosci. Roznica niby nie jest
wielka, ale z pewnoscig znaczaca: przesunigecie akcentu z choroby na codziennos$¢ spowo-
dowato traktowanie ktopotdw zdrowotnych jako elementu okreslonych praktyk. Innymi
stowy: w reklamie choroba jest praktyka codziennosci, ktéra ogrywamy dzieki ogromnej
liczcbie medykamentéw dostepnych na rynku. Wida¢ to wyraznie w schemacie - spoty
reklamowe nie konkuruja miedzy soba, nie wpisuja sie w reguty porownawcze (lek A jest
lepszy od leku B), koegzystuja, komunikujac odbiorcom, ze — jesdli choroba jest praktyka
codziennosci - to wybdr lekarstwa réwniez.

Wskazana zmiane potwierdza takze wiele badan, potwierdzajacych, ze reklama w rze-
czywistosci nie ma wielkiego wptywu na decyzje zakupowe konsumentow lekarstw i o wie-
le czesciej kieruja sie oni opinig lekarzy, znajomych czy wreszcie - tzw. potwierdzona
skutecznoscia. Jaki wniosek ptynie z tej swoistej aporii? Reklama jest z reguly efektem,
a nie powodem sprzedazy. Gigantyczne obroty na rynku suplementéw, parafarmaceuty-
kow, lekdw generycznych to - jak pisatem wczesniej — informacja o konsekwentnej zmianie
kulturowej, obecnej nie tylko w spoteczenstwach usieciowionych i zglobalizowanych. Jesli
przyjmiemy zatozenie za Dorota Ptuchowska (2016), ze funkcjonujemy w ,spoteczenstwie

tykiem - z zastrzezeniem, ze bez konsultacji dostajemy jedynie bazowa dawke produktu, a nie jego
odmiane z dawka najwyzsza. Zob. receptomat.pl, e-recepta.pl i inne.
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polikontekstualnych komunikacji (Kneer i Nassehi, 2000), , multiopcjonalnych wyboréw”
(Gross, 2005), ,heterotopii” porzadkow i nieporzadkéw (Willke, 2003), uniwersalnos¢ ocze-
kiwan ustepuje bowiem miejsca obserwacji kontyngencji, wowczas gromadzenie wiedzy
o zakresie i dziatalnosci produktéw leczniczych stanie sie jednym z elementdéw spotecznej
przewagi.

Agregacja tresci (skomplikowane pojecia, tacinskie nazwy, umiejetnosci odtwarzania
schematu dziatania i reakcji ciata) oraz tradycyjnie zyskiwana wiedza potoczna: nazwy
lekow, ich producenci, hasta wspierajace sprzedaz — utatwiajg poruszanie si¢ po skompliko-
wanym swiecie medycyny, ktéra w spotecznym odbiorze jest dziedzing tak skomplikowana
i delikatna, jak fizyka jadrowa. Fenomen reklam medycznych (i nie maja tutaj znaczenia
konkretne produkty) polega na zblizonym poziomie zaangazowania w okreslony typ choro-
by. O ile w przestrzeni , pozareklamowej” nikt zdroworozsadkowy nie dokona poréwnania
choroby nowotworowej z biegunka wywotana nadmierng iloscig spozywanych produktow,
o tyle tworcom przekazu reklamowego regularnie udaje sie dokonywac swoistej homoge-
nizacji poziomu chorobowego.

Do rangi ,dramatu” urastaja bole gtowy, suchos¢ w ustach, wyczerpanie sezonowe,
bole plecéw czy piekace oczy, ktéore sa wynikiem nadmiernie dtugiego siedzenia przed
komputerem. Reklamy reguluja poziom emocji poprzez specyficzny sposob prowadzenia
prezentacji — jesli przekaz bytby trywialny to i problem pozostanie trywialny. Na taki model
opowiesci trudno wyrazi¢ zgode, dlatego w ramach komunikacyjnej konwencji pozwalamy
na to, by syrop na kaszel ,rozpoznawat” typ schorzenia (mokry, suchy), by, dostepny bez
recepty, srodek przeciwbolowy miat ,potréjne dziatanie” (kulturowe uwarunkowanie licz-
by trzy nie jest tu bez znaczenia...), mimo Zze medycyna od dawna zna efekt putapowy,
powyzej ktorego lek nie wywota w organizmie pozadanych efektow.

Zakonczenie - reklama medyczna a dyskurs maladyczny

Zaznaczytem wczes$niej, ze promowane lekarstwa zblizaja sie w swojej formule do ko-
smetykow czy produktéw zywnosciowych o rozszerzonym dziataniu: na rynku dostepne
sa spraye do uszu, gardta, na skore, drazetki o konsystencji gumy do Zucia, suplementy
ostonowe o smaku i wygladzie czekolady czy lizakdw, szampony i antyperspiranty leczni-
cze. Formuty produktow tagodza podejrzliwe poczucie lekomanii, a raczej Kierujg konsu-
menta w strone Swiadomej odpowiedzialnosci. Reklama wzmacnia to poczucie — dawki sa
,dopuszczalne”, nawet jesli bardzo mocne, efekty sa natychmiastowe, nawet jesli schorze-
nie wymaga wieloetapowego dziatania (np. choroby skory). Pracujemy z twoércami reklam
na styku znaczen — uwazam to za jedno z najwiekszych osiagnie¢ rodzimego rynku reklamy
farmaceutycznej.

Na potwierdzenie tej tezy przytaczam jeden miarodajny przyktad. Reklam medycznych
w dwdch kilkuminutowych blokach reklamowych jest okoto pietnastu: tyle wyemitowano
reklam medycznych przed dopotudniowa emisja jednego z odcinkdw docu-soap’u Ukryta
prawda (10.01.2023, TVN). Oprocz tego cztery spoty poswiecone suplementom pojawity
sie oddzielnie — ich producenci byli sponsorami tego serialu.
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Na tym tle wyjatkowo dojmujgco wypada fragment studium choroby autorstwa Anne
Boyer (2021):

Byc¢ moze przyszli historycy medycyny beda patrzec¢ na chemioterapie z takq sama
petna zdumienia ciekawoscia, z jaka nasi patrza na powszechne dawniej praktyki
w rodzaju puszczania krwi - na to, ze nie tylko powaznie zatruwalismy ludzi, by
ich wyleczy¢, ale takze nawet gdy takie leczenie nie dziatato, nie mogto zadziata¢
i prowadzito do $mierci, okaleczenia i niepetnosprawnosci, powszechnie oczeki-
wano, iz chore sie¢ mu poddadza. Gdy ordynowanie pacjentkom niepotrzebnej
terapii nie jest powodowane zadza zysku, zdaje sie wynikac¢ bardziej z przesadu
niz z nauki, a irracjonalne pragnienie takiego leczenia odczuwaja nie tylko, jak
w przypadku Acker, najblizsi chorej osoby. [...] Jak gdyby sam Swiat zostat schwy-
tany w sie¢ potwornych onkologicznych obrzedéw i sentymentalnego dramatu
wypadajacych wtoséw, bezsilnych konczyn i stabngcych kobiet. Kulturowy urok
chemioterapii jest tak potezny, ze ludzie zdrowi niekiedy postrzegaja rezygnacje
z niej jako pretekst, by porzuci¢ chora (s. 185).

Wyjatkowo mocny fragment wpisujacy sie w dyskurs maladyczny uzmystawia nam
wybrang spotecznie Sciezke. Porownanie chemioterpii do zwalczania bdlu plecéw jest nie
tyle nieuprawnione, ile zwyczajnie absurdalne, ale przytaczam ten fragment, by wskaza¢
spoteczna tendencje do ksztattowania narracji zwigzanej z leczeniem. W serie przywotanych
juz przeze mnie paradoksow, ktére uswiadamia nam réwniez reklama medyczna, wpisuje sie
jeszcze jeden. Otdz — nie za bardzo jest inna droga: naprzeciw regularnego leczenia ,SIE” nie
stoi opozycyjny wariant z medycyna alternatywna, slow-foodem, lekami homeopatycznymi
i leczeniem ,sitg woli”. To rowniez niesamowite pole do naduzy¢, gdzie na koncu beda
,lewoskretna witamina C”, szamani i magiczne rece Zbyszka Nowaka. To wyraznie ucieczka
z jednej narracji (Sontag, 1999) w druga - bez wartosciowania.

Poruszajmy sie zatem w tych narracjach jak najsprawniej i podejmujmy ryzyko inter-
pretacji naszych wielowektorowych, czasem liminalnych dziatan - wiedza nigdy nie jest

radosna, zawsze — bolesna...
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