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RESUMO

Esta dissertacdo tem como objetivo principal entender a construgdo dos discursos
jornalisticos sobre a epidemia de meningite que se alastrou pelo Brasil na década de
1970. Como a epidemia aconteceu na época da ditadura, foi possivel observar que esse
momento politico do pais influenciou diretamente no surgimento e agravamento da
doenca.

Tomando por base a Andlise do Discurso (AD), na vertente da Escola Francesa, o
presente trabalho procura discutir como foram construidos os discursos dos jornais O
Globo e Folha de S. Paulo. Além disso, busca-se observar os silenciamentos dos
discursos sobre a meningite, as formagGes discursivas e também a influéncia da
memoria envolta da palavra “epidemia”. Sdo resgatadas discussdes sobre a
comunica¢do no campo da saude, questbes seculares relacionadas as pestes e as
epidemias, um breve historico sobre a ditadura militar no Brasil e a influéncia desse
governo na saude publica do pais.

Pelo estudo foi possivel constatar que a meningite demorou alguns anos para ser
considerada como uma epidemia e, consequentemente, para ser divulgada como uma
doenca que estava se alastrando rapidamente. Além dessa questdo de divulgacdo da
doenca, observa-se que os discursos construidos sobre ela foram atravessados, em
alguns momentos, pelo siléncio, e em outros pela tentativa de informar a populacéo o
que estava acontecendo.

Palavras-chave: Midia; Epidemia; Meningite; Discurso; Ditadura



ABSTRACT

This research aims to understand the construction of journalistic discourse about the
meningitis epidemic that raged in Brazil in the 1970s Since the epidemic occurred
during the dictatorship, it was observed that this political moment the country directly
influenced the emergence and worsening of the disease.

Based on the Discourse Analysis (AD), on the slope of the French School, this paper
discusses how were built the speeches of newspapers O Globo and Folha de S. Paulo.
In addition, we seek to observe the silencing of discourses on meningitis, discursive
formations and also the influence wrapped the word memory “epidemic.”
Communicating discussions are redeemed in the health field, secular issues related to
pests and epidemics, a brief history of the military dictatorship in Brazil and the
influence of government on public health of the country.

The study it was found that meningitis took a few years to be considered an epidemic
and therefore to be reported as a disease that was spreading quickly. In addition to this
issue of dissemination of the disease, it is observed that the speeches built on it were
crossed, at times, by silencing, and other by trying to inform the people what was going
on.

Keywords : Media ; Epidemic; Meningitis; Speech; Dictatorship
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1. INTRODUCAO

ApOs inlmeras leituras no campo da Comunicacdo e Salde, e uma busca
incessante de entender e também questionar como a comunicacao é abordada, refletida e
utilizada para disseminar entendimentos sobre a salde, esta pesquisa busca
compreender um pouco mais a relacdo da comunicacgéo e da saude.

Nesse sentido, a mesma, aponta para a necessidade de compreensdo dos
discursos sobre a meningite numa época em que o siléncio era predominante.
Entendendo a situagdo politica e historica da ditadura do Brasil, sentiu-se a necessidade
de analisar como o0 campo da saude era tratado naquele momento, e como foi feita a
comunicacdo de uma epidemia que, naquele momento, alastrou-se por todo o pais.

Partindo destes questionamentos, analisamos discursivamente as matérias
veiculadas sobre a meningite nos jornais O Globo e Folha de S. Paulo, nos anos 1971 a
1975 e este periodo foi escolhido por ter sido 0 momento que a meningite ressurgiu no
Brasil e se transformou numa epidemia. Um dos nossos questionamentos € a relacdo da
epidemia com um possivel siléncio, caracteristico da ditadura na época.

Dessa forma, esta pesquisa tem como referencial tedrico autores que se

debrugaram sobre o campo da Comunicacdo e Salde, como Janine Miranda Cardoso,
Inesita Soares de Aradjo, Naomar Almeida Filho, Michel Foucault, entre outros. Como
dispositivo tedrico-metodoldgico, foi utilizada a Andlise do Discurso da linha francesa,
embasada em Michel Pécheux e Eni Orlandi.
O objetivo geral é contribuir para o estudo da Comunicacdo e Saude, a partir do
entendimento do funcionamento discursivo das questdes da salde dentro da
comunicacdo. Como objetivos especificos, temos: 1) entender como a Comunicagao se
relaciona com a Saude e quais as suas dificuldades; 2) fazer um breve estudo da
memoria e histéria para compreender como esses dois fendmenos, interferem na
construcdo individual e social da satde/doenca; 3) relacionar a memoria e histéria com
a midia, entendendo-a como uma das responsaveis pela formacgdo desses dois
fendmenos; 4) fazer um breve histérico da ditadura no Brasil para que o leitor possa
compreender o periodo histérico em que a meningite se instalou; 5) entender o que é a
meningite, as suas causas e consequéncias; 6) analisar discursivamente as matérias
sobre a epidemia de meningite encontradas nos jornais O Globo e Folha de S. Paulo; 7)
compreender, durante a analise, alguns conceitos discursivos, como formacéo
discursiva, silenciamento, memdria discursiva.

Nossa pesquisa parte de duas hipdteses. A primeira € que houve um certo

siléncio por parte da midia e/ou do governo sobre a meningite. A segunda é que esse
possivel siléncio foi uma das causas responsaveis para transformar a doenca em uma
epidemia.
Portanto, partimos nesta investigacdo de alguns pressupostos de pesquisa: 1) ha dois
momentos discursivos diante de uma epidemia: discursos silenciados e discursos
exaltados sobre a doenga; 2) hd uma memoria discursiva diante da palavra ‘epidemia’
que faz com que algumas acOes e reacdes sejam repetidas ao longo dos anos; 3) diante
de uma epidemia, as instancias de poder exercem o0 biopoder perante a sociedade
(conceito de Michel Foucault que sera abordado nos capitulos).

Assim, essa dissertacdo enquadra-se na linha de pesquisa Cultura, Narrativas e
Producédo de Sentido do Programa de Pos- Graduacgdo da Universidade Federal de Juiz
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de Fora, e foi desenvolvida junto ao grupo Sensus- Comunicacdo e Discursos e também
do grupo Comunicacéo, Cidade e Memodria.

Ela est4 dividida em sete capitulos. O primeiro deles visa demonstrar a relacdo
da comunicacdo com o campo da salde; os conceitos abrangentes da saude e doenca, e
como eles sdo abordados pela midia; entender a transformacgdes dos discursos sobre a
doenca, passando pelos conceitos de riscos, epidemias e do entendimento de contagio e
transmissdo. Além desses pontos, buscou-se também colocar em questdo um ponto
norteador dessa pesquisa que € o jornalismo cientifico e a divulgacéo cientifica, e como
esses dois conceitos se entrelacam.

No segundo capitulo, a memoria e a histéria foram colocadas em questéo,
buscando entender a relacdo entre elas e também desses conceitos com a midia.
Compreender como a memdria é construida pela midia e também reforcada por ela,
trazendo esses debates para o campo da salde, principalmente com relacdo as
epidemias.

O terceiro capitulo é destinado a uma revisao histérica da ditadura militar no
Brasil, para colocar nosso leitor a par do contexto politico e social que se encontrava o
pais quando a meningite ressurgiu. Entender também a relacdo da midia com a ditadura
é uma questdo que serd abordada e que é de fundamental importancia para compreender
o desdobramento da doenca. Além disso, mostrar ao leitor como o campo da saude se
encontrava no pais durante esse periodo ditatorial.

No quarto capitulo falaremos um pouco da meningite, na tentativa de explicar ao
leitor o que é a doenga, quais suas causas e consequéncias, como ela pode ser prevenida,
seu publico alvo, entre outras questdes. Neste capitulo também sera feita uma reflexdo
sobre os diferentes sentidos e conceitos de “endemia”, “epidemia” e “pandemia”, além
de fazer um resgate histérico das epidemias na sociedade.

A partir do quinto capitulo a parte de analise serd o foco. Sera feito um
panorama geral do objeto de andlise- os jornais O Globo e Folha de S. Paulo-
explicando o historico dos jornais na época da ditadura e uma visdo geral do corpus, 0
demonstrados em graficos e tabelas.

Em seguida, explicamos a metodologia utilizada neste trabalho e, finalmente,
dedicamo-nos & andlise discursiva dos materiais colhidos, fazendo uma relagdo com os
conceitos da Andlise do Discurso.
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2. SAUDE, DOENCA E ARELACAO COM A MIDIA

A saude é entendida pela sociedade, como um bem precioso, necessario e
indispensavel para a vida. Sem ela ndo é possivel sobreviver. Dessa forma, a saude é
constantemente debatida na midia, talvez por seu grau de interesse social. Porém, a
forma como ela tem sido abordada e propagada é insuficiente e superficial para que seja
realmente entendida, ainda sendo feita uma reflex&o rasa, na maioria das vezes, sobre o
termo e o que a “saude”, seja como tema mididtico, como necessidade individual ou
como uma das diretrizes do Estado, deve ser entendida.

Como a saude possui um tema abrangente, € conhecida socialmente como
“auséncia de doenga”. Em alguns paises, como o Brasil, é dever do Estado cuidar da
salide da populagdo a partir do Sistema Unico de Satide (SUS), fazendo a sociedade ir
em busca da “salde em seu estado total”, principalmente na Medicina, sendo vista,
portanto, como a Unica forma de conseguir a tdo almejada ‘vida saudével’.

Portanto, este momento inicial serd destinado a debater os conceitos de saude e
doenca, identificando suas mudancas ao longo da histéria e como a midia se apropria
dessas denominagbes com um olhar recortado, restringindo o entendimento da
sociedade sobre estes assuntos e também sendo provedora de memdrias discursivas

sobre a saude e também a doenca, como por exemplo, as epidemias.

2.1.0S ABRANGENTES CONCEITOS DE SAUDE E DOENCA

A diade saude-doencga € constantemente vinculada a esse conhecimento, mas ndo
explica o qué, verdadeiramente, a salde envolve. Antigamente, ela era entendida como
o0 equilibrio entre as forcas da vida e da morte, porém esse equilibrio jamais sera estavel,
pois jamais existira um corpo totalmente saudavel ou totalmente doente. Assim, é
possivel dizer que “satide ndo € o contrario de doenga, pois todos os seres humanos sao
sadios e patoldgicos ao mesmo tempo” (CANGUILHEM, 2014, p. 94).

A saude pode tomar varios sentidos a depender do lugar em que ela se constitui.
Ha vérias dimensdes do conceito de salde reconhecida por alguns autores. Segundo
Naomar Filho (2011), algumas delas podem ser observadas como: salde como
fendmeno, que pode ser reconhecido como o estado vital individual ou situacdo social,

definido negativamente como auséncia de doencas; saude como metafora, que é a
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construcdo cultural, producdo simbdlica ou representacdo ideoldgica; salde como
medida, que é a avaliagio do estado de salde, indicadores demogréficos e
epidemioldgicos; saude como valor, tanto na forma de procedimentos, quanto na de
direito social; e, por fim, salide como praxis, conjunto de atos de cuidado a necessidades
e caréncias de salde e qualidade de vida.

A saude tem sido definida pela sociedade, midia e até mesmo O6rgdos que
trabalham com o tema de forma positiva ou negativa. Na primeira, o termo pode dar a
nocdo de bem-estar, capacidade, desempenho, funcionalidades. Na segunda, o termo
salde implica mera auséncia de doencas, riscos, agravos e incapacidade (ALMEIDA
FILHO, 2011). A metafora da saide como equilibrio e da doenca como desequilibrio
persiste em diferentes areas, como medicina, ciéncia, e, principalmente, senso comum.
A compreensdo da doenca como excesso ou falta é mais evidente quando se trata de
sintomas resultantes de func¢bes normais do corpo humano, sendo vista como um
“desequilibrio” ou “anormalidade”. No entanto, o equilibrio, a saude estavel, jamais
ocorrera. “Porém, se tenta o tempo todo quantificar a saude, buscando sempre e a todo o
momento o “equilibrio na instabilidade” (ALMEIDA FILHO, 2011, p. 30)”.

Constantemente, o termo “normal” ¢ utilizado no lugar de “satde”, e patologico
em substituicdo a “doenga”. Canguilhem (2014) afirma que “normal” sé pode ser
entendido dentro na normatividade bioldgica, pois as leis naturais também se encontram
dentro do estado patoldgico no funcionamento do organismo e estao relacionadas com o
meio” (2014, pg. 23) , ou seja, um objeto ou fato normal se caracteriza por ser tomado
como referéncia, assim, o anormal, do ponto de vista l6gico, aparece apds a definicdo do
que é normal, significando o lado negativo deste. Portanto, segundo Canguilhem (2014),
a auséncia de normalidade nédo seria a base para constituir o anormal, pois, segundo ele
0 patoldgico também € considerado normal, ja que a experiéncia do ser vivo também
incluiria a doenca.

No livro O Nascimento da Clinica, Foucault (2014) analisa as mudancas do
discurso médico, no fim do século XVIII e inicio do século XIX, diante das novas
formas da racionalidade médica que ira construir discursivamente conceitos que
embasardo o discurso da Medicina, apoiado em conhecimentos cientificos sobre o
individuo. A mudanca do conhecimento médico promoveu alteragdes econdmicas,
politicas e sociais. O discurso da sociedade naquela época modificou junto com a

consciéncia social e promoveu mudancas na percepgdo sobre satde e doenga.
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Assim, tomando consciéncia das consequéncias de uma saude deficiente, a
sociedade alterou sua concepcéo sobre a medicina. Uma nova visdo de mundo nasceu
com o inicio da préatica de dessacralizacdo do cadaver, que permitiu a autépsia. Ou seja,
seria possivel, a partir deste momento, observar o corpo em sua forma mais primaria.
Esse exercicio deu inicio a importancia maior do corpo como instrumento da ciéncia e a

substituicdo da preocupacdo da salvacdo divina pela busca da saude.

(...) a consciéncia dos homens, sua maneira de perceber o mundo, depois,
finalmente, a forma de seu conhecimento e oconteido de seu saber; ndo é
também porque esta pratica se refletiu, de inicio de maneira mais ou menos
clara e sistematica, em conceitos e nogdes ou temas que foram, em seguida,
importados pela medicina; € de uma maneira muito mais direta: a pratica
politica transformou ndo o sentido nem a forma do discurso, mas suas
condicBes de emergéncia, de insercdo e de funcionamento; ela transformou o
modo de existéncia do discurso médico (AROUCA, 1975, p.29).

E o constante olhar sobre o doente que permitiu a medicina tomar seu lugar de
verdade na sociedade. De acordo com Foucault (2014), no momento em que escreve a
obra, havia uma diferenca entre o hospital e a clinica. No hospital, o médico teria que
descobrir a doenca no doente, ou seja, € como se ela estivesse escondida no interior do
paciente e 0 médico teria a funcdo de encontra-la. Na clinica, ao contrario do hospital,
se encontram doencas, ndo importando o individuo que as transportam. ‘“No hospital o
doente € sujeito de sua doenca, na clinica o doente € o acidente da sua doenca, 0 objeto
transitorio que ela se apropriou” (FOUCAULT, 2014, p. 67). Ou seja, na clinica sdo as
diferentes doencas que sdo importantes, ndo o individuo. Este é somente o objeto
transitorio de que a doenga se apropriou.

No entanto, esse conhecimento sobre o que é a clinica ird se transformar no
século XVIII, tornando-se mais complexa do que somente o conhecimento de casos,
buscando cuidar do corpo em sua totalidade. Portanto, a medicina tornou-se o detentor
de poder da satde. Os médicos sdo vistos, desde este momento até atualmente como 0s
“padres do corpo”, ou seja, “aqueles que dao consolagdo as almas e alivio aos
sofrimentos” (FOUCAULT, 2014, p.35).

Portanto, segundo Foucault (2014), a primeira tarefa do médico € politica, pois a
luta contra a doenca deve comegar contra 0S maus governos, mostrando que a medicina
ndo deve ser apenas a materializacdo das técnicas da cura e do saber que elas requerem,
envolvendo conhecimento de todas as partes. “Até o final do século XVIII, a medicina

referiu-se muito mais a saude do que a normalidade; ndo se preocupava com analise
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“regular” do organismo, com o que causa disturbio, mas a qualidade de vigor,
flexibilidade e fluidez que a doenga faria perder” (FOUCAULT, 2014, pg. 38).

Depois dessa nova forma de funcionamento da medicina, o sentido de doenca
que antes era visto como a presenca aproximada da morte é rompida. “A morte, na
percepcdo anatdmica, é o ponto de vista a partir do qual a doenca se abriria a verdade; a
trindade vida-doenga-morte se articula em um tridangulo cujo apice culmina na morte”
(FOUCAULT, 2014, pg. 174). Foi, principalmente, com a dissecacdo dos cadaveres que
essa ligacdo doenca-morte foi quebrada, pois foi possivel estudar as doencas e tentar
trata-las. O olhar médico sobre a doenca e o0 doente permitia que a morte se tornasse
mais distante.

A experiéncia da saude e da doengca se transforma com o0s recursos
desenvolvidos pela ciéncia e pelo campo médico no diagnoéstico e tratamento. Dessa
forma, a medida que as praticas e produtos provenientes do conhecimento medico se
multiplicam, se disseminam e se intensificam, o corpo é cada vez mais medicalizado, ou
seja, ha cada vez mais interferéncia do poder médico . Assim, “a vida privada, as
relacbes humanas, a préopria existéncia é, cada vez mais, modulada por prescricdes e
dispositivos da tecnologia médica” (CZERESNIA, Dina, et al, 2013, p.19).

Assim, a medicalizagdo € um registro cada vez mais presente na sociedade sem
que seja feita uma reflexdo mais aprofundada sobre o tema, seja por parte de que
fomenta esse sintoma, ou seja, as industrias farmacéuticas, Estado e médicos, ou por
guem consome: a sociedade. Ha um interesse financeiro por parte de empresas de
remédios que, cada dia, novas doencas seja descobertas, pois assim, haverad mais
doentes que precisardo de atendimento médico e consequentemente de remédios para

que retorne ao seu estado “normal”.

As préticas médicas ndo representam a cristalizagdo sistematica e continua de
um discurso cientificamente proposto, testado e comprovado. Elas obedecem
a relacBes entre diferentes saberes e a relacGes de poder que permitem que
venha a tona o que é possivel falar, reconhecer, legitimar e o que deve, ao
contréario, ser ocultado ou excluido (CZERESNIA, et al, 2013, p. 30).

2.2. DOENCA: SENTIDOS DO RISCO AS EPIDEMIAS

A salde é um estado relativo e dinamico de equilibrio, e doenca é um processo

de interacdo do homem frente aos estimulos patogénicos. Portanto, a nogdo de doenga,
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assim como de saude, também teve seu sentido mudado ao longo dos anos, ja que
antigamente era entendida apenas como puni¢do divina e encarnacdo do mal. Hoje o
tema estd envolto em justificacGes cientificas, que buscam a razdo para explicar as
causas e consequéncias. No entanto, ela ndo deve ser vista somente como um conjunto
de sintomas que leva a procurar ajuda da Medicina, mas também deve ser olhada como
um acontecimento que ameaca e modifica nossa existéncia, muitas vezes com graves
consequéncias, como algumas epidemias que ao longo da histéria deixaram suas marcas

As concepc¢des de doenca também sdo variadas. Segundo Canguilhem (2014),
uma delas afirma a relacdo satde-doenca sob o ponto de vista quantitativo e a outra sob
o ponto de vista qualitativo. No primeiro caso, “a doenca difere da saide como uma
qualidade difere da outra, ndo se distinguem por grau. Se pensa a doeng¢a ndo como grau
diferente do estado “normal”, mas sim como algo que transforma o individuo e que o
faz diferente” (CANGUILHEM, 2014, p. 24). De acordo com ele, a perturbacdo do
estado de equilibrio é a doenca, e buscar o retorno a este estado € buscar a normalidade
anulando a doenca e atingindo a cura.

Fendmenos patoldgicos se identificam como reagOes constantes, modificadas
dos fendmenos normais, ou seja, a anormalidade de uma regra, da norma,
eles ndo se interligam, pois a partir dos fendmenos patoldgicos ndo se pode
tirar conclusdes a respeito da normalidade, portanto ao analisar um fenémeno
patoldgico, sem ter como base uma norma, ndo se pode chegar a concluir se
este fendmeno é realmente patoldgico (CANGUILHEM, 2014, pg. 37).

Dessa forma, os fendmenos patoldgicos sdo caracterizados por modificacdes
regulares dos fendmenos normais no individuo, e assim néo se pode concluir fenémenos
patoldgicos a respeito dos normais, pois € preciso observar a mudanca comportamental
do doente. Para Foucault (1994), “a doenga so6 tem realidade e valor de doenga no
interior de uma cultura que a reconhece como tal” (apud CANGUILHEM, 2014, p. 44).
Muitas doencas s6 foram entendidas como tal e puderam ser analisadas discursivamente
como doencas a partir da epidemiologia que deram nome a elas.

O autor também faz uma distingdo importante sobre “norma” - tipo ideal ou
regra, uma relagdo que sao formulados juizos de valor; “normal” - aquilo que é
conforme a norma, € regular e ordinario, mas ndo so ligado a estatistica, mas também
ligado ao cultural, ou seja, aquilo que é como deve ser e aquilo que constitui a média de
uma caracteristica; “anormal” - ¢ o que se afasta da norma; e o “patoldgico” - que
estuda a origem dos sintomas e a natureza das doencas. Canguilhem (2014) afirma que

“o estado patologico ndo ¢ auséncia de norma, pois ndo existe vida sem normas € o
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estado patoldgico também ¢ uma forma de se viver” (p. 63). Ja4 a satde seria mais do
que ser normal, é ser capaz de estar adaptado as exigéncias do meio, e ser capaz de criar

e seguir novas normas de vida.

A salde pode ser concebida como um sentimento de seguranca na vida, um
sentimento de que o ser por si mesmo ndo se imp&e nenhum limite. Nesta
visdo, pode-se abstrair que a norma, ndo sendo uma média estatistica, € algo
individual, ou seja, uma nacdo que define as capacidades maximas de uma
pessoa. Assim, cada individuo teria sua concepcao do que é normal para si
(CANGUILHEM, 2014, pg. 65).

De acordo com este autor, saide como perfeita auséncia de doenca situa-se no
campo da anormalidade. O limiar entre salude e doenca € individual, ainda que
influenciado pela cultural e por fatores socio econdémicos. Assim, “estado de saude é um
atributo que existe em varias dimensbes nos seres humanos, como condicdo fisica,
mobilidade, bem-estar emocional, humor, incapacidade, dor, desconforto”
(CANGUILHEM, 2014, p. 72).

Ainda conforme o autor, o oposto de patologia € a normalidade, ndo a saude. Por
isso esse objetivismo ao falar em salde é criticado por muitos autores, ja que, por essa
I6gica, o oposto de doenca ndo seria saude, entdo estado de saude nao implicaria
‘auséncia de doenga’. Estado de saude individual difere de patologia, fatores de risco
e/ouacesso a servigcos de salde. Por isso é possivel que um mesmo individuo seja
saudavel e doente ao mesmo tempo.

Para ele, salde ndo s6 compreende uma questdo filosofica como também
constitui um objeto do campo cientifico. Enquanto a saude filoséfica compreende a
salde individual, a satde cientifica serd a satde publica. Portanto, ndo se pode falar de
‘saude’ no singular, mas sim de varias ‘satdes’ (ALMEIDA FILHO, 2011). A
perspectiva de salde como auséncia de doenca, apesar de conceitualmente confortavel,
ndo da conta dos processos e fenémenos referidos a vida, salde, doenca, sofrimento e
morte. A salideé muito mais do que a auséncia ou inverso da doenca, modelo herdado

da biomedicina e reproduzido até hoje.

Quando se falar da vida de grupos e das sociedades, da vida, da raca ou
psicoldgica, ndo se pensard apenas na estrutura interna do ser organizado,
mas na bipolaridade médica do normal e patologico: a sociedade vive na
medida em que existem alguns doentes e sadios (FOUCAULT, 2014, p.39).
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A grande tarefa da ciéncia €, entdo, transformar a saide em um objeto positivo

de estudo.

Na evolugédo do conhecimento cientifico, a sadde foi um conceito ausente ou
negativo na sua dimensdo “em si”, ¢ as doengas foram definidas na sua
singularidade particular, em relacdo a um tipo de sofrer, definicdo que,
transformada em um nome, organizava ao seu redor o conhecimento
existente sobre os fendmenos relativos a aquele sofrer (AROUCA, 1975, p.
115).

Desse modo, segundo a autora Dilene Raimundo do Nascimento (2005), assim
como a historia, a doenca como um fenémeno social, também é uma construcdo. Ela
possibilita o conhecimento sobre mudancas, dindmicas demograficas e deslocamento

populacional.

Concorrem para a existéncia da doenga diversos elementos cientificos,
sociais e politicos, temporal e espacialmente estudados. Dito de outro modo,
diferentes grupos, a cada época, ddo significacdo e sentido especificos a
entidade fisiopatoldgica chamada doenca. A histdria de doencas pode revelar
uma enorme gama de questdes (NASCIMENTO, 2005, pg. 29).

Assim, tratar o corpo como objeto fora do seu contexto particular, faz 0 médico
se relacionar com a doenca, ndo com o doente, passando a ser contabilizado somente
epidemiologicamente e demograficamente. Dessa forma, “se os métodos quantitativos
possibilitaram trazer as grandes massas para a historia a partir da agregacdo, em geral
retiram-lhe a face humana”. (NASCIMENTO, 2005, p. 30).

Essa dificuldade em lidar com a doenca prendia-se ao fato dela ser concebida
como algo natural na vida humana. Portanto, hd uma grande importancia no seu papel
para a andlise da histdria. Ha uma relacdo direta da historia das doengas com a histéria
das populacdes, assim, “¢ impossivel tracar a narrativa de um povo colocando as
escuras as doencas, principalmente as infecciosas, que atingiram a nacdo, pois atraves
dela ¢ possivel explicar seu processo historico” (NASCIMENTO, 2005, p. 32).

As teorias hipocraticas acreditavam que a doenca era uma perturbacdo da
harmonia entre o corpo e a natureza e ambos compostos por elementos primarios, como
ar, terra e fogo. Dessa forma, a doenca ndo vinha do exterior, mas ao interagir com esses
elementos, fazia parte da natureza humana, ou seja, era intrinseco do ser humano. A
cura da doenca, portanto, vinha a partir do equilibrio dessas trés forcas naturais. Diante
desse pensamento, portanto, as praticas de intervencdo sobre as epidemias se
caracterizaram por essa concep¢do naturalista, além do imaginario religioso que
justificava as préaticas de purificacdo, como os modelos de praticas adotados com

relacdo a lepra e a peste, por exemplo.
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De fato, muitos problemas de sadde tinham relagdo com aspectos da moral
publica e religiosa. A dor como experiéncia social ligada ao corpo atribui a
doenca o papel de entidade mediadora entre a vida mundana dos homens e a
verdade religiosa inscrita no além-mundo. A dor intensa produzida por
doencas era vista como expressdo de decomposicdo moral, um castigo
sofrido em razéo de pecados sexuais e luxuriosos, ou fonte de transmutacéo
divina (CZERESNIA, Dina, 2013, p. 35).

Como o discurso de doenca é socialmente construido, a morte e a atitude
humana diante dela também é, ultrapassando o sentido biologico. Na distin¢cdo que
Herzlich e Pierret (1984, apud NASCIMENTO, 2005) fazem sobre a doenca crbnica e
individual, que remete a dimensdo privada, e a doenca infecciosa que incide sobre a
esfera publica, ressalta-se que uma e outra revestem-se de significados distintos de
morte de cada época. “No caso das epidemias, por exemplo, cujas caracteristicas sdo o
grande numero de vitimas, a impoténcia diante da morte e a exclusdo dos doentes, a
explicacdo da morte pode mudar: da inevitabilidade do castigo divino, em uma época,
passa-se a revolta, ao terror e a discriminagdo, em outra” (NASCIMENTO, 2005, p. 32).

Segundo a autora, a morte em série, como nos casos de epidemias, além do
desastre demografico, retira do individuo o imaginario da morte como algo natural, com
a possibilidade de prevé-la e de se preparar para o fim.

Compreendendo que sintomas sO adquirem sentido e se organizam como
“doenca” na medida em que introduzem uma modificagcdo na vida do doente
(NASCIMENTO, 2005), é possivel dizer, entdo, que a dimensao social da doenca é
inerente a construcdo do que é reconhecido como doenca. E foi somente a partir da
experiéncia médica que o espaco da configuracdo da doenca foi conscientizado. A
interpretacdo do estado dos corpos revela a relacdo existente entre o bioldgico e o
social. Por meio da saude e da doenca, entdo, se tem acesso a imagem da sociedade e

dos individuos.

Considerar a satide e a doenga como realidades organicas independentes tanto
do espaco e do tempo, quanto das caracteristicas dos individuos e dos grupos
atingidos por uma doenga, € restringi-las a leitura exclusiva do saber médico
e ndo percebé-las como realidades que tém dimensdes sociais. Ao analisar a
utilidade da representacdo social no campo da doenca, Herzlich mostra que,
seja qual for a importancia da medicina moderna, a doenga € um fenémeno
que a ultrapassa e a representacdo ndo é apenas um esforco de formulacao
mais ou menos coerente de um saber, mas também de interpretacdo e questdo
de sentido (NASCIMENTO, 2005, p. 41).
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No seéculo XIX, as causas das doencas infecciosas ainda eram desconhecidas,
por isso assumiam, frequentemente, um carater epidémico. E no século XX, com a
emergéncia das doencas ndo transmissiveis que a no¢do de epidemiologia dos “modos
de transmissao” passa para “epidemiologia dos fatores de risco”, e entdo essa ciéncia
passa a se preocupar com as possibilidades das doencas. A epidemiologia pretende,
entdo, verificar se determinada exposicdo esta associada a uma doenga, evitando-a e
controlando-a. “Em decorréncia da necessidade de contornar a falta de conhecimento
dos processos das doencas ndo transmissiveis, o tratamento que antes era embasado na
causalidade, passou para a quantificagdo probabilistica do risco” (CZERESNIA, 1997,
p. 24).

A palavra risco emergiu no século XVI, associando aos perigos de navegacdes
maritimas. No século seguinte, comecou a ser associado a prudéncia e preocupagdo com
o futuro, passando depois para a no¢do de calculos probabilisticos, jogos de azar e no
século XIX no estudo de disciplinas e praticas econdémicas. Hoje € um conceito ndbmade
que segundo Janine Cardoso (2012), orienta muitas préaticas e recebe contetidos diversos
a depende do campo de saber. Esta ligada a trés vieses principais: ao discurso social, em
que se apresenta como experiéncia pessoal e social, ligada ao perigo; discurso cientifico,
ligado & Epidemiologia e a dimensdo de probabilidades relacionadas & saide e a
perspectiva foucaultiana do risco como estratégia de gestao e regulacdo de individuos.

Risco, entdo, pode ser entendido por uma ideia de perigo ou possibilidade de
ocorréncia, marcadores que visam a previsdo de mortalidade futura, possibilitando
contar, compara e identificar individuos e proporcionar intervencdes preventivas. E uma
tentativa de gerenciar as contingéncias através da seguranca indicando a presenca cada
vez mais intensa do controle do tempo presente pelo medo e pela protecdo, ou seja, € a

tentativa de poder prever e controlar o tempo futuro. Segundo Paulo Vaz,

0 conceito de risco ocorre numa sociedade onde ha uma margem de
autonomia em relagéo & escolha de estilos de vida, em relagdo ao que se quer
fazer. Se a cultura ocidental fosse marcada por uma aceitacao fatalistica dos
eventos futuros, ndo haveria risco (VAZ, 2004, p. 12).

Os preceitos dos fatores de risco produzidos pela epidemiologia séo fortemente
orientados para mudangas comportamentais e de estilo de vida, assim, hd uma tentativa
de incentivar os individuos a cuidarem e assumirem responsabilidades com sua propria

vida e saude, o que reduz os gastos com o sistema de saude. Sob esse ponto de vista,
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todos estdo sobre risco, ja que todos abrigam riscos potenciais em relagdo a um ou mais

desfechos.

Risco constitui uma forma de cultural especifica de lidar com o perigo,
definir o que podemos almejar e fazer. E tanto um produto de conhecimento
cientifico e uma forma de politizagdo historicamente produzidos, portadores
de diretrizes morais para guiar escolhas e comportamentos individuais e
coletivos. As estratégias de promocdo da saude e prevencdo de doengas
baseadas no paradigma do risco expressam e alimentam um ideal de salde
que enfatiza o autocontrole do estilo de vida, esvaziando o0s contextos
socioculturais especificos e outras ordens que mantem a distribuicdo desigual
dos riscos e do acesso aos aparatos de protecdo (CARDOSO, 2012, p. 18).

Essa entidade probabilistica da ideia de perigo, ou seja, possibilidade de
ocorréncia, e por trabalhar com enfoque quantitativo sofre muitas criticas, sendo uma
delas 0 aumento da medicalizagdo, pois tudo pode se transformar em risco. “Sob esse
ponto de vista, como todos estamos sobre risco, como todos abrigamos riscos potenciais
em relacdo a um ou mais ‘desfechos’, todos estaremos sujeitos a inlimeras prescri¢oes
comportamentais” (CASTIEL; GUILAM; FERREIRA; 2010, p.40). Assim, os autores
relacionam o risco com os valores morais de uma sociedade, indo além da discusséo

cientifica, envolvendo aspectos econdmicos, ambientais e criminais.

(...) a perspectiva sociocultural do risco, segundo o qual o ser humano e o
mundo social existem numa relacdo de determinacgdo reciproca, e 0 risco
nunca é totalmente objetivo, nem passivel de ser conhecido fora do sistema
de crengas e valores morais (CASTIEL; GUILAM; FERREIRA; 2010, p.43).

Assim, 0 conceito de risco tem contribuido para o desenvolvimento
metodoldgico da epidemiologia, consolidando praticas de intervengdo sanitaria que
privilegiam apelos a mudancas comportamentais individuais. Nos séculos passados, 0S
estudos epidemioldgicos contribuiram para demonstrar que a relacdo entre a situacao de
salde e as condicbes do meio ambiente era mediada pelas condi¢cdes de vida e de
trabalho das populacBes. Assim, a salde publica enfatizou as intervencbes para
melhorar 0 meio ambiente e as condi¢cdes de vida da populacdo. Depois, com o0
predominio da clinica no campo da saude, 0s conceitos e métodos da medicina

preventivista se fizeram predominantes na saude publica.

A proposta preventivista nasceu mais vinculada ao pensamento médico
clinico, e, em consequéncia, sua aspiracdo béasica é reduzir os riscos de
doenca. Sua principal preocupacdo tem sido entender por que as pessoas
adoecem, e ndo mais saber o motivo das populag@es ter determinado perfil de
salde, ou por que determinados problemas de salde predominam em certas
populagbes. Esta mudanca aparentemente sutil de paradigma na salde
pUblica- de uma visdo populacional a uma visdo de individuos doentes- tem
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estado associada a uma transformacdo de grande envergadura na préatica
epidemioldgica predominante. A epidemiologia foi cada vez mais requisitada
para proceder ao estudo das associacdes entre riscos e problemas de salde
individuais, vindo a assumi-lo como prioritario (CASTELLANOS, 1988,
p.130).

Assim, de acordo com a teoria do risco, a sociedade encontra-se constantemente
nele, ja que guarda potenciais riscos futuros. Isso é negativo, pois aumenta a sensagdo
de pré-doenca, tornando a sociedade em geral pré-doente e aumentando, assim, a
medicalizacdo e também o numero de doencas reconhecidas pela salde publica,
principalmente as crénicas. Isso aconteceu gracas a reducdo das mortes precoces, 0
aumento da expectativa de vida da populacdo e o controle de doencas infecciosas.
Portanto, a medicalizagdo ganhou terreno em funcdo da ideia de intervencdo na
sociedade, enfatizada pela epidemiologia, de garantir a saude pelo controle dos fatores

de risco.

Quando a salde se torna mais um dever do que um direito de estar bem, o
consumo de medicamentos e a normatiza¢do do cuidado com a saude
caracterizam aspectos da medicalizacdo, que ndo s6 faz dos remédios artigos
de necessidade basica do homem, mas também cria padrdes saudaveis para as
rotinas cotidianas em prol de uma vida teoricamente livre dos riscos que tanto
afligem o ser humano (FERRAZ, 2014, p.233).

Diante dessa discussdo, é importante chamar a atencdo da diferenca sutil, mas
existente, entre risco e perigo. Vaz (2004) afirma que “risco ¢ a possibilidade de dano e
mede a exposi¢cdo do perigo. Ja perigo € o mal contingente, identificado e atribuido a
alguma coisa, pessoa ou situagdo como uma caracteristica intrinseca a ela” (VAZ, 2014,
p.12). Risco, ao contrario de perigo, ndo pode ser afastado imediatamente ou
definitivamente, eles s6 podem ser reduzidos ou ampliados. E possivel diferenciar
também risco de catastrofe, em que esta traz a ambiguidade entre o sentido de fim, e da
impoténcia diante dela. H& um impedimento da continuidade, pois houve uma ruptura e
que o futuro sera incerto, inesperado, ao contrério do primeiro, que da para prever o

futuro e manté-lo igual ao presente, ja a catastrofe néo.

2.3.DO CONTAGIO A TRANSMISSAO

O conceito de contagio esta associado historicamente a0 medo quando uma
doenca era percebida como decorrente de algum contato direto. J& a definicdo de
transmisséo surge no seculo XI1X, marca a constituicdo da epidemiologia e se refere ao

conceito moderno de doenca, que a partir da morte, foi percebida como uma
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perturbacdo na funcdo normal do organismo. Ela é uma construcdo discursiva do
contagio, ou seja, do medo do contato que se originava do péanico provocado pelas
varias epidemias da época, porém alcancou formas mais racionais de lidar com esse
medo a partir do conhecimento cientifico que orientou sobre valores como controle,

protecéo e seguranca.

O conceito de transmissdo orienta a formulacdo de um discurso preventivo,
assim como a constituicdo de normas e leis que buscam definir direitos,
deveres e argumentos em oposicdo a atitudes hostis e irracionais contra os
doentes e grupos mais atingidos. Esse conceito, ao definir as formas
especificas em que o agente etioldgico da doenca passa de um individuo para
outro, constréi uma racionalidade capaz de romper com o medo difuso
associado a velha nocédo de contagio (CZERESNIA, 1997, p.11).

As epidemias eram conhecidas como castigo dos deuses, envenenamento e
contaminagdo das aguas, acreditava-se que tinham uma relacdo direta com o Mal, com
as condicdes climaticas e influéncias astroldgicas. A doenca era relacionada diretamente
com o olfato e tato e associada ao elemento fogo, pois se espalhava rapidamente e sem
controle algum.

As noc¢des de contdgio estavam ligadas a uma compreensdo da doenga como
algo que tinha existéncia propria e também tinha uma concepcdo dinamica, em que ela
era uma perturbacdo do equilibrio e harmonia do corpo. Assim, ao passar dos séculos, a
doenca deixou de ser concebida com forma de existéncia que invade o corpo, para ser
vista como decorréncia do processo dos componentes do préprio corpo.

No entanto, a teoria do contégio, elaborada por Fracastoro, entendida como uma
corrupc¢do entre portadores e receptores, iniciada pela infeccdo causada por particulas
imperceptiveis, que se difundiam pelo ar e penetravam no organismo humano, podendo
originar-se no préprio corpo ou no mundo externo, foi considerada especulativa e sem
base consistente. A recomendacdo para tratar doencas epidémicas neste momento néo se
diferenciava dos tratamentos medievais dados a peste.

Sydenham surge entdo com a teoria da constituicdo epidémica que “era resultado
da interacéo entre as qualidades fisicas da atmosfera (sazonais) e as influéncias ocultas,
provenientes ‘dos intestinos da terra’, que atuavam especificamente naquele periodo”
(CZERESNIA, et al, 2013, p.39).

Assim, a concepcdo que a doenga se propagava de um individuo para outro
estimulou intervencdes de controle e cerceamento dos individuos, com a fiscalizagéo de
organizacOes estatais e normalizacdo de leis que regulamentavam préaticas cotidianas,

como o habito de escarrar no chdo, por exemplo. Essas agdes, segundo a autora,
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formaram parte do processo de institucionalizacdo da higiene publica, criando uma
racionalidade dos estados que emergiam naquele periodo.

Aos poucos, a explicagdo epidémica foi agregando a disciplina da higiene
publica e as condi¢cdes materiais da vida foram se agregando ao discurso da saude/
doenca. A sociedade de mercadoque surgia, inddstria e os ambientes urbanos
determinavam a necessidade de um novo significado para prevencdo da saude. Assim,
as praticas sanitérias se voltavam para as reformas sociais e o controle de doencas
endémicas e a prevencdo de epidemias se configuraram como pontos estratégicos da
acdo do Estado.

Segundo Czeresnia (1997), o conceito de transmissdo tem forte conteldo
cultural. O referencial de verdade que o conceito de transmissdo imp6s a explicacdo de
epidemia foi diminuindo a memoria construida pela palavra ‘contdgio’, assim como as
doencas foram se tornando mais conhecidas. Um exemplo disso € o caso da AIDS,
quando foi esclarecido para a populacdo como se d& o contato, diminuindo 0 medo e

também os pré-conceitos existentes em torno do discurso da doenca.

2.4. SAUDE EM FOCO: COMO A MIDIA TRABALHA ESSE CONCEITO?

O campo nascente da “Comunicagdo ¢ Satide” concebe-se da articulacdo de duas
areas, a comunicacdo e a saude. Este campo hibrido é tido como claro e compreensivel
por mecanismos de naturalizag@o dos sentidos sociais que existem em torno de cada um
dos termos que o designa. A comunicacdo, neste ambito, é tratada de uma forma que a
limita, colocando-a como mera transmissdo de informacdo. No caso da salude, sendo ela
um dos principais objetivos de cada individuo, no sentido de “ter saude”, tem
cristalizada sobre si uma concepgdo elementar de “auséncia de doenga”.

Campo, segundo as autoras Inesita Cardoso e Janine Araudjo (2007), é
considerado como um espago sociodiscursivo de natureza simbolica, formados por
teorias, modelos e metodologia, mas também por agentes, instituigdes, politicas,
discurso, etc. Ainda € comum que os detentores de poder da sociedade, como
educadores, comunicadores, planejadores e gestores da salde acreditem que a
comunicacdo signifique somente a transferéncia de informacgdes a uma populagdo que

ndo sabe ou que sabe menos sobre o0s assuntos que dizem respeito a sua vida e saude.
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“Campo da satde ¢ um espaco de saberes interdisciplinares e multiculturais”
(ARAUJO, CARDOSO; 2007, p. 106).

Segundo a reflexdo das autoras, esse modo de pensar entra num caminho
problematico, afirmando que a pratica de didlogo parte s6 do emissor, silenciando a
maioria. Além disso, grande parte das matérias educativas/informativas na tentativa de
apagar os “ruidos” da comunicacdo, exclui as diferengas ¢ a diversidade que existe,

mostrando apenas um dos varios lados de um discurso.

A compreensdo da comunicacdo como umprocesso dindmico de construcéo
de sentidos deslegitima a de transferéncia linear e bipolar da mensagem.
Nenhum discurso parte do zero, sem antecedentes e sem provocar
consequéncias. Pelo contrario, cada fala, enunciado, ou discurso integra uma
rede de significacbes, que é parte das suas condi¢cbes de producédo
(ARAUJO, Inesita; CARDOSO, Janine, 2007, pg. 58).

Quando se referencia ao campo da saude, a comunicagdo esta inclusa na nogéo
de direito social, ou seja, faz parte dos direitos da sociedade ter acesso a informacdo que
tera fins no aperfeicoamento do sistema de satde em todas as suas dimensdes e também
na construcdo de saberes sobre o tema que, através desse processo, ampliard o
envolvimento da sociedade nas politicas de salde e também no conhecimento dos seus
direitos para obter o bem-estar. Portanto, para que a comunicacdo se faca efetiva, é

necessario respeitar as diferencas e tentar alcancar a todos.

E preciso que haja uma contextualizagio daquilo que esta sendo comunicado,
pois é necessario reconhecer os contextos em que os distintos publicos estdo
inseridos. Estes conhecimentos trazem para a cena relaces de poder,
condicBes de vida, expectativas, saberes, redes de pertencimento que dentro
dos contextos colocados, produzem a compreensdo e possibilidade de
circulagdo. Assim, a equidade apresenta & Comunicagdo e Saude o desafio de
promover a redistribuicdo do poder de produzir e fazer circular suas ideias,

de ser ouvido e ter o poder de fala (ARAUJO; CARDOSO, 2007, p.83).
Segundo elas, “a descentralizagdo do poder e a hierarquizagdo da comunicagdo
devem ser repensadas para que o direito de falar e de ser ouvido seja igualmente
distribuido” (ARAUJO, CARDOSO, 2007, p. 96), porém a comunicacdo segue na sua
tradicdo de dar voz somente aqueles que séo tidos como importantes atores sociais. Para
que exista essa “desconstru¢do” das vozes autorizadas dentro da comunicacdo, €
necessario que seja construido, outra visdo da competéncia para falar, admitindo-se que

outras instancias sejam valorizadas e reconhecidas pelos meios de comunicacao.
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O conceito de “comunidades discursivas” desenvolvido por Maingueneau

(1997), referéncia grupos de pessoas que produzem e fazem circular discursos.

E preciso ainda deixar bem claro que visamos aqui 0s grupos que existem
unicamente por e na enunciacdo, na gestdo destes textos, e ndo aos grupos
que encontrariam sua razdo de ser em outro lugar; para o discurso politico
serdo considerados, por exemplo, os partidos e ndo os cidaddos e ndo o0s
cidaddos tomados em sua inscricdo sécio-econdmica (MAINGUENEAU,
1997, p. 56).
Segundo Inesita e Janine (2007), as comunidades discursivas dividem o mesmo
espaco discursivo com outras, desenvolvendo relagdes de antagonismo ou cooperacao,

mas sempre concorrendo pelo poder simbdlico.

S80 mais ou menos organizadas institucionalmente, dispdem de mais ou
menos recursos e dependem de forma diferenciada das fontes geradoras dos
recursos. Além disto, seus membros sdo a elas vinculados por diferentes
modos e razdes e todos estes fatores exercem efeitos sobre os discursos que
deles emanam (ARAUJO, CARDOSO, 2007, p. 81).

De acordo com as autoras, no ambito da saude, “as comunidades sdo todos
aqueles que incluem nas suas atividades a producdo e circulagdo de discursos, como
Ministério da Satde, as secretarias estudais, municipais e etc” (AMUJO, CARDOSO,
2007, pg. 81). A posicdo dessas comunidades pode ser central ou mais periférica,
dependendo do acesso as condicGes de producdo e circulacdo do discurso que
produzem.

De acordo com a visdo das autoras, “a relacdo da midia e saude tem sido intensa
e multifacetada, muitas vezes vista como unica possibilidade de comunicagédo
abrangente e rapida e também como lugar de embates de poder simbolico” (ARAUJO,
CARDOSO, 2007, pg. 97). Qualquer produto midiatico, noticias ou reportagens
resultam sempre de maltiplas vozes, mas geralmente aquelas que sdo autorizadas a falar,
além de multiplos poderes, que também fazem parte da produgdo daqueles sentidos,
tendo influéncia direta no contexto de producéo e circulagdo. Assim, 0 modo como as
pessoas articulam as questfes de salde ndo é somente a partir do que a midia transmite,
mas também pelo modo como integram os discursos midiaticos com outros que
circulam em outros ambitos, como escola, postos de saude, campanhas, familia, grupos
de referéncia.

Porém, os meios de comunicacdo também se constituem em um lugar que dita

para a sociedade o que ¢ saude, que praticas de salde estdo presentes, como Sa0 e como
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devem ser os diferentes profissionais e que papéis assumem ou devem assumir para a
constituicdo dessa pratica. A constituicdo dessa pratica se d& pela interlocucdo de
saberes instituido como verdades, que sdo aqueles provenientes da ciéncia,
universidade, midia.

De acordo com as autoras, as midias jornalisticas costumam codificar as noticias
de saude em duas grandes categorias: uma ligada a promoc¢do da salde, como 0s
avancos da ciéncia, modos de cura, descobertas de novos medicamentos, novas
tecnologias e procedimentos para combate de doencas, entre outras coisas. O segundo
sdo 0s movimentos da sociedade relacionados a politica, grupos sociais, especialistas,
autoridades ou ao cotidiano dos servigos do campo da saude.

Porém, outro ponto a se pensar € que ao transformar a satide em noticia, muitas
vezes o jornalismo entra em questfes de divulgacdo de interesse pessoal das fontes ou
de empresas, deixando de lado outras informacdes de interesse do publico. Segundo o

autor Valdir de Oliveira,

acaba se transformando em uma espécie de consultério publico em que
muitas matérias centradas no aconselhamento e na orientacdo dos individuos,
estimulando-os a adotar determinadas atitudes e comportamentos
referenciados tanto pelos avancos cientificos quanto pelas préticas
discursivas de especialistas ou pessoas bem sucedidas na vida e na salde
cujos exemplos devem ser seguidos em nome do bem-estar individual ou
coletivo (2014, pg.36).

Se o0 campo da saude se relaciona mais diretamente com a acgdo e a intervencao
na area da promocdao da saude, como o estudo e combate das epidemias, tratamento de
doencas e planejamento de politicas, todo esse discurso amparado pelo da ciéncia, o
campo do jornalismo lida com as mesmas questdes, “mas por meio de interpretacoes
sobre a salde baseadas na sua prépria l6gica expressiva ou maneira particular de estar
no mundo, compreendé-lo e de narrd-lo, o que nem sempre estard de acordo com as
l6gicas do campo da satde” (OLIVEIRA, 2014, pg. 52).

O jornalismo ao construir' um acontecimento, convoca memérias que foram
calcadas nos fatos passados, trazendo a tona enguadramentos, silenciamentos,
esquecimentos em que a sociedade terd acesso nas noticias. Assim, a cada

acontecimento publicizado, rememoram-se outros e se ativam vinculos entre fatos

1Segundo a teoria construtivista, que surgiu nos anos 70, acredita na noticia como uma construcéo,
enxergando a midia como parte da sociedade, portanto, da realidade. Assim, entendem a noticia como
parte do real, contruindo, portanto, o acontecimento e a realidade (TRAQUINA, 2004)
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presentes e passados, que garantem a sensacdo de continuidade dos acontecimentos.
Isso acontece, por exemplo, quando a midia noticia uma epidemia, que ele além de falar
do surto em particular, traz memorias de outras epidemias ja ocorridas, juntamente com
a sensacao de medo, riscos de grandes epidemias ja ocorridas na histéria, entrelacando
perigos reais ou imaginarios vividos pela sociedade.

Esse movimento é chamado pela Anélise de Discurso de memdria discursiva ou
interdiscurso que ¢, segundo Orlandi, “o saber discursivo que torna possivel todo dizer e
que retorna sob a forma do pré-construido o ja-dito que estd na base do dizivel,
sustentando cada tomada da palavra” (2005, p. 31). Portanto, esse ja-dito, que permite
todo o dizer, pois para que as palavras tenham sentido é preciso que elas ja tenham sido
ditas e que ja fagam sentido, pode ser muito observado na midia quando ela fala do tema
salde, pois sempre ha algo de novo para dizer sobre (seja de descobertas cientificas
sobre os alimentos, seja sobre novos virus), mas sempre se remete ao passado, a aquilo
que foi dito anteriormente, a memdria discursiva do objeto, para que, assim, se possa

dizer o ‘novo’.

2.4.1. O Conhecimento Cientifico e o Jornalismo: diferentes saberes que se entrelagcam

na midia

Nessa discussao, € preciso falar também das diferencas do campo da salde, ou
seja, um campo em que as suas verdades sdo embasadas em conhecimentos cientificos,
para 0 campo do jornalismo, percebendo as desigualdades de ldgicas de construcéo,
sendo um fator de grande influéncia na comunicagdo entre os dois saberes e entre eles e
0 publico. A ciéncia e o jornalismo sao duas formas de conhecimentos diferentes. Uma
das distin¢des principais é que na ciéncia é necessario ter um distanciamento do objeto
para que seja possivel analisa-lo sem que haja interferéncias pessoais na pesquisa. Ja no
caso do jornalismo, esse distanciamento ndo é possivel. (LiriamSpanholz, 2009)

A ciéncia tem como base a busca pela aproximacdo da verdade. Porém, é
importante questionar essa visdo da ciéncia como detentora da verdade ou de uma Unica
verdade. No entanto, assim como todos os estudos, a ciéncia possui varias linhas, varios
caminhos, que muitas vezes se contradizem. Dessa forma, ndo € possivel que haja
somente uma verdade, e sim, varias verdades. Assim, tomar a ciéncia como “a verdade”

diminui a problematizacéo — necessaria - do conhecimento cientifico. Como o cientifico
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é embasado em comprovacdes numeéricas, estatisticas, mais voltadas para o campo das
exatas, 0s nimeros acabam ganhando esse fetiche de verdade.

De acordo com LiriamSpanholz (2009), a ciéncia busca problematizar seus
objetos, a sua observagdo da realidade segue regras e deriva de uma teoria, exigindo
uma justificativa e uma explicacdo de como chegou a determinada conclusédo. No
jornalismo, por exemplo, essa explicacdo ndo poderia ser dada porque ndo ha meios de
chegar até ela.

Portanto, ha autores que afirmam que o jornalismo representa um tipo de
conhecimento que se assemelha ao do senso comum, pois os dois se baseiam em um
conhecimento adquirido pela acumulagédo de experiéncias. Segundo Sponholz (2009), as
noticias ou o jornalismo ndo produzem um conhecimento cientifico, pois a sua fungéo e
orientar pessoas no mundo em que vivem. Dessa maneira, as noticias produzidas pela
midia tém, de alguma forma, a mesma funcéo para o publico que a percepg¢édo do senso
comum tem para o individuo.

No entanto, se for observar a partir da perspectiva de producgéo, o jornalismo néo
pode ser classificado como nédo cientifico, pois a percepc¢do individual e a realidade
observada por ele é vivenciada dentro de um contexto que também envolve teoria e é
passivel de explicacbes. E a partir de técnicas profissionais, de um saber tedrico, de
regras e da tentativa de testar suas suspeitas que o jornalismo reconstrua a realidade
priméaria em realidade secundéria, ou seja, aquela transmitida pela midia, chamada de
realidade midiética.

De acordo com Sponholz (2009), a singularidade é a caracteristica principal do
jornalismo como tipo de conhecimento, e é ela que impede que o jornalismo seja
classificado como ciéncia, pois esta se preocupa com a universalidade. E o jornalismo,
dentro desta categoria, “revela um tipo de conhecimento que envolve aspectos da
realidade, mais amplos que 0 senso comum e mais restrito que a ciéncia, mas que tem
seu lugar de importancia na sociedade, pois reconstréi a realidade que a sociedade ndo
pode presenciar” (SPONHOLZ, 2009, p. 113).

Outra diferenga importante entre o conhecimento da ciéncia e a forma de
produzir conhecimento do jornalismo, em especial o jornalismo diério, é que o0s
acontecimentos ndo podem ser repetidos e a observacao € limitada devido ao tempo e
modo de fazer do jornalismo. Essa logica é diferente na ciéncia, pois elas precisam que
as experiéncias sejam observadas por um espago de tempo maior e muitas vezes

repetidas inimeras vezes.
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No caso da utilizacdo de um método, tanto o jornalismo como a ciéncia, se
baseiam em regras para elaboracdo do trabalho. No entanto, os critérios cientificos ndo
se adequam ao jornalismo porque o modo de fazer desses dois tipos de conhecimento
ndo se igualam. Séo Idgicas de producéo e de sentidos diferentes.

De acordo com Meditsch (1997), tanto os jornalistas quanto os cientistas partem
de uma teoria, j& que os jornalistas também precisam de um modelo tedrico para que
possam selecionar e organizar os dados relevantes e torna-los compreensiveis para o
publico. Ele ainda afirma que os jornalistas, assim como o0s cientistas, formulam
hipdteses e tentam testd-las. No entanto, alguns autores divergem dessa concepgéo,
“pois afirmam que o fato de o jornalismo partir de uma teoria ndo ¢ suficiente para
mostrar que o jornalismo se assemelha a um método cientifico, pois o jornalista tem
poucas chances de desenvolver a teoria sem sofrer alteraces, por estar na pratica”
(Meditsch, 1997, p. 13)

Segundo o autor o conhecimento proporcionado pelo jornalismo tem um duplo
papel na construcdo do senso comum, em que a revelacdo da novidade refere-se a
apenas um aspecto. A forma, ou seja, o discurso como a novidade chega ao publico é

bastante diferente da ciéncia. Assim,

O jornalismo néo ¢ uma “ciéncia mal feita”, simplesmente porque ndo ¢ uma
ciéncia e nem pode aspirar a ser tal. Por um lado, o jornalismo como forma
de conhecimento é capaz de revelar aspectos da realidade que escapam a
metodologia das ciéncias; por outro, é incapaz de explicar por si mesmo a
realidade que se propde a revelar (MEDITSCH, 1997, p. 9).

Dessa forma, o saber do jornalismo é um saber feito para sociedade, em que seu
objetivo é entender e passar para o publico o que ele quer e precisa saber, que a
comunidade jornalistica junto com os gatekeepers? e embasados nos valores-noticia®,
ou seja, a partir da sua rotina, acreditam ser importante transmitir para a sociedade. Com
0 passar dos anos, para que fossem possiveis 0s jornalistas se aprofundarem em
assuntos especificos, o jornalismo abriu espaco para assuntos especializados, como

jornalismo econémico, politico, cultural e cientifico.

2Segundo a Teoria da Acéo Social ou a Teoria do “Gatekeeper” (1950), este termo significa aquela pessoa
que toma as decisfes. Este representante é responsavel por escolher uma noticia ou ndo, ja que os
jornalistas eram altamente subjetivos, necessitando de juizos de valores embasados num conjunto de
experiénciase atitudes do gatekeeper (Traquina, 2004)

¥ Valores-noticias sdo critérios que norteiam os jornalistas para reconhecer quais sio 0s acontecimentos
que possuem valor como noticia. Os valores-noticia podem ser notoriedade, conflito, proximidade
geogréfica, personalidades importantes, entre outros (Traquina, 2005)
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No jornalismo cientifico, esse objetivo é ainda mais exaltado, ja que seu discurso
é produzido por uma comunidade revestida de conhecimento especifico. Colocar em
debate as consequéncias e promover a divulgagdo das descobertas cientificas é uma das
funcBes do jornalismo cientifico, que, a partir de década de 1980, passou a ocupar um
espaco relevante na imprensa brasileira.

A importancia dada a popularizacdo da ciéncia ampliou-se, consideravelmente,
devido a alguns fatores que se concretizaram na sociedade, como a necessidade do
entendimento social dos impactos da ciéncia e tecnologia na vida cotidiana e a
necessidade da ciéncia dar solucfes aos problemas basicos da humanidade. No entanto,
a forma de producdo do jornalismo cientifico ndo muito diferente dos “moldes”
colocados ao jornalismo em geral, pois pode estar também sujeito a forca de mercado e
as rotinas produtivas.

Isso destaca ainda mais a diferencado saber da midia e do saber da ciéncia.
Segundo Meditsch (2009), a forma de executar o jornalismo cientifico pelos meios de
comunicacdo de massa, muitas vezes é considerada, pelos estudiosos, como uma
vulgarizacdo do saber cientifico, pois a imprensa tem uma forma de elaboracdo da
noticia que esta preocupada com os resultados do problema, ndo com 0s processos que
levaram a eles. Os cientistas e pesquisadorescondenam a midia e atribuem a ela a
desinformacdo do publico por conta de uma cobertura inadequada dos assuntos
cientificos. Muitos desconfiam dos jornalistas, criticam suas reportagens por
infidelidade, simplificacdo e sensacionalismo. Porém, é preciso entender os limites que
dividem esses dois grupos.

O trabalho jornalistico é uma atividade prética e cotidiana, orientada para
cumprir as horas de fechamento. Para isso precisam elaborar estratégias, como a “rede
noticiosa” (TCHUMAN, 1978, citado por TRAQUINA, 2004) que guia o jornalista para
capturar os acontecimentos e evitar que haja imprevisibilidade. O imediatismo é
valorizado no jornalismo e a sua definigdo como relatos sobre acontecimentos atuais
difere da forma de elaboracao dos cientistas.

Os jornalistas tem um tempo curto para fazer as matérias, eles estdo sempre na
busca pela produtividade, onde ha pressdes constantes em cima das praticas de trabalho,
exigéncias profissionais, além da forca do mercado. S&o rotinas que influenciam o
processo de producdo. J& os cientistas precisam de um periodo muito maior para
concluir seu trabalho. Para que o jornalista passe a informacéo cientifica para o leitor, é

necessario associar o assunto a algo que seja mais préximo desse publico.
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Dessa forma, os cientistasmuitas vezes resistem aos meios de comunicacdo de
massa, por achar que esses meios simplificam muito a ciéncia. Portanto, a forma
diferente de trabalhar desses dois grupos- o jornalista tem um tempo curto para fazer
suas matérias, enquanto que o cientista precisa de um periodo muito maior para concluir
seu trabalho- os pesquisadores da ciéncia, muitas vezes, ndo compreendem a forma de
trabalhar dos jornalistas e 0 que é preciso ser feito com suas pesquisas para que ela entre
no meio midiatico. Ao escrever um texto cientifico, os jornalistas ttm que modificar
termos, associa-los a algo que seja mais proximo da realidade dos leitores, provocando,
em alguns momentos, uma reacdo negativa nos “donos da informag¢ao”, ou seja, os
cientistas. 1sso é feito porque o jornalismo cientifico tem uma fungéo bésica de inclusdo
social e democratizacdo do conhecimento, ou seja, ele deve estar acessivel ao grande
publico.

Com relacdo a linguagem do discurso cientifico passado para o publico, alguns
autores afirmam que aquilo que os jornalistas fazem é traduzir ou reformular um
discurso ja pronto, ou seja, o discurso dos cientistas. Ha também a ideia de distor¢éo do
discurso cientifico quando passado para o jornalistico. No entanto, ao falar em
“distorgdo” parte do lugar que a ciéncia fala a verdade ¢ o outro discurso que sera
produzido estara adulterando esta verdade. No entanto, Guimardes (2001) afirma que
relacdo do homem com a linguagem desencadeia inumeras transformac@es. No caso do
jornalismo cientifico, o que os jornalistas fazem ndo é traducdo do discurso cientifico,
pois ha uma relacdo de dois discursos na mesma lingua - o cientifico e o jornalistico - e
ndo entre duas linguas distintas.

Durante o processo da escrita sobre a ciéncia, ha o “efeito de exterioridade”, ou
seja, a ciéncia sai do seu préprio meio para ocupar um lugar social e histérico dos

sujeitos. Segundo Orlandi,

O que ocorre de um ponto de vista discursivo, € o entrecruzamento de
diferentes espacos de significacdo: o do meio de divulgacédo, o da ciéncia e o
do universo do publico leitor. E nesse entrecruzamento que vemos a
constituicdo do imaginario da descoberta (ORLANDI, 2009, p. 32).

Portanto, ndo se transportam sentidos de um discurso para outro. O jornalista
cientifico ndo soma, nem faz a substitui¢do das palavras, ele formula um novo discurso.

Segundo Lilian Zamboni,
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as citacdes que aparecem nos textos de divulgacdo cientifica ja sdo falas
vulgarizadas do discurso cientifico, ou seja, ja& ndo seria um discurso
primeiro, o cientifico. Desse modo, ‘a entrevista e os depoimentos tomados
dos préprios cientistas pelo divulgador ja vém configurados como discurso de
Divulgacdo Cientifica (ZAMBONI citado por Solange Santos, 2011, p. 42).

A reformulacdo do discurso cientifico para o jornalistico suscita diversos tipos
de disputas simbolicas entre os dois campos. N&o entanto, € preciso perceber que ndo ha
porqué haver disputas, pois, como ja dito, sdo logicas de producdo e de sentidos
totalmente diferentes. Ndo ha como comparar ou buscar enquadrar um tipo de producéao
no outro, ou seja, o cientifico no jornalistico, ou vice-versa. Os dois saberes falam a
partir de interdiscursos, ou seja, de memorias discursivas, diferentes. Nesse sentido, o
saber discursivo que torna possivel todo o discurso da ciéncia e do jornalismo sdo
construido a partir de lugares diferentes. Assim, o interdiscurso disponibiliza dizeres
que afetam o modo como o sujeito conhece ou significa uma situagdo discursiva.
(Orlandi, 2005).

2.4.2. Jornalismo Cientifico e Divulgacédo Cientifica

Além de bastante semelhantes, os termos Jornalismo Cientifico e Divulgacdo
Cientifica se cruzam: os dois ttm o objetivo de tornar publicas informacdes sobre
pesquisa cientifica e de popularizar a Ciéncia. Mas ha uma linha ténue que distingue 0s
significados.

E possivel encontrar o jornalismo cientifico em éareas de todos os tipos, como
salde, politica, economia, agricultura, ja que ele se propde a trazer de uma forma mais
acessivel o que € descoberto, analisado e estudado nessas areas. Ele tenta levar ao
publico o que eles ndo poderiam acessar por conta propria, se dedicando a quem esta
fora da esfera da ciéncia.

Portanto, tudo aquilo que é cientifico e é divulgado na midia, seja ela impressa,
televisiva ou radiofnica, € considerado jornalismo cientifico, ja que o objetivo é
informar o publico leigo sobre ciéncia, trazer reflexdes e discussdes atualizadas sobre o
assunto, além de informar a sua relagdo com a sociedade.

Dessa forma, é possivel afirmar que todo jornalismo cientifico é também uma
divulgacdo cientifica, pois a divulgacdo busca expandir o conhecimento, seja ele

destinado ao publico leigo ou voltado para a academia. Porém, ndo é possivel fazer essa
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afirmacdo inversamente, ja& que a divulgacdo cientifica é voltada para o
desenvolvimento académico. Entdo ela € transmitida em artigos, seminarios, palestras e
tudo que expande o conhecimento para quem j& tem uma afinidade com ele. A
linguagem aqui j& € mais elaborada e ndo ha& tanto a preocupacdo de tornar o
conhecimento acessivel a leigos. (BURKETT, 1990).

Segundo o autor, a divulgacdo cientifica ndo precisa ser feita por jornalistas,
podendo ser realizada por académicos, cientistas e estudiosos. Assim, a estrutura de um
objeto de divulgacdo cientifica ndo é jornalistica. Com tudo isso, a divulgacéo cientifica
é uma forma mais ampla de se transmitir informacdes sobre ciéncia e tecnologia.

Alguns autores da area, além de fazer a distingdo entre jornalismo cientifico e
divulgacdo cientifica, separam os termos ‘“difusdo cientifica” e ‘“disseminacgdo
cientifica”. Segundo Bueno (1984), ele parte de um conceito amplo de “difusdo
cientifica”, sendo “todo e qualquer processo ou recurso utilizado para a veiculagdo de
informagdes cientificas e tecnologicas”. Depois ele define a disseminacdo cientifica
voltada para um publico de especialistas. O conceito também é dividido entre
intrapares, quando a circulacdo da informacédo é feita entre especialistas da mesma area,
e extrapares, que diz respeito a veiculacdo da ciéncia por especialistas que se situam
fora da area de especializacdo do objeto.

E importante chamar atencio para o caso dos artigos publicados em jornais ou
revistas. Esse seria titulado como jornalismo cientifico, por esta sendo veiculado na
midia. Porém, como é uma matéria escrita, na maioria das vezes, por um especialista,
ela passa a ser definida como divulgacéo cientifica, mesmo que o autor traga para mais

préximo do leitor a linguagem utilizada para explicar o assunto.

2.5. O TEMA “SAUDE” NO JORNALISMO

E possivel relacionar o tema “satide’” com acontecimento, pois segundo Vera
Franca (2012, p.8), “acontecimentos sdo fatos que se destacam e merecem ser
noticiados”, e a partir do agendamento da midia, nota-se a importancia do assunto”.
Assim, para que se tornem compreensiveis, € preciso que sejam esclarecidas suas
implicagdes, que é quando entra o jornalismo como forma de esclarecer e analisar 0s
fatos para passa-los ao publico. O acontecimento enquanto constru¢ao midiatica é muito

guestionada pelos autores, pois enquanto pode ser tratado como resultado de um
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processo socialmente organizado e ndo como imagens puras (QUERE, 1997, p.416), ha
autores que acreditam também que os acontecimentos ndo preexistem ao processo de
construcdo midiética, atribuindo todo o poder dos acontecimentos afetar a vida publica
para a midia.

Segundo Charaudeau (2010), para que um acontecimento seja percebido é
preciso que, primeiro, aconteca algo que rompa com a ordem natural das coisas, que
saia do “normal”; segundo, que alguém perceba o que provoca o efeito de alteragdo do
natural; e terceiro que haja significacdo dele, pois essa modificacdo e percepcao deste
evento devem inscrever-se numa problematizacdo que significara sua razdo de ser.
Portanto, na construcdo de um acontecimento midiatico, ele serd selecionado e
construido em fungdo de seu potencial de “atualidade”, “socialidade” e
“imprevisibilidade” (Charaudeau, 2010).

Sodreé (2012) faz uma distincao entre acontecimento e fato. Acontecimento, para
ele, “é problematica, tem hierarquia e pode ser diferenciados em fungdo do seu poder de
afetar” (p. 34). A problematizacdo é a unidade do acontecimento. Produz-se a noticia

com a presuncdo de que o acontecimento adquira o estatuto do fato.

Acontecimento ndo é uma sucessdo de dois estados de coisas (antes e
depois), € sintese dessa disjuncdo na linguagem. E um diferenciador das
significacbes e das coisas (...). Relacionando a “formacdo midiatica, o
acontecimento ¢ uma modalidade clara e visivel de tratamento do fato,
portanto ¢ uma construgio ou produgio do real” (SODRE, 2012, pg. 37).

O autor afirma que o jornalismo est4d mais voltado para o fato, ou seja, aquilo
que vem da relagdo com o empirico, e ndo tanto com o acontecimento, quer dizer, o fato
tratado jornalisticamente ou o fato percebido dentro de uma temporalidade. O
aprofundamento do fato é visto pelo autor como um principio para o desenvolvimento
do que ele chama de “imprensa de qualidade” (SODRE, 2012, p. 57). O leitor s6
consegue se ligar ao acontecimento, que é formado por um conjunto de operagdes
jornalistas e também individuais, e jamais ao fato em si, pois contar sobre um fato
ocorrido num certo momento, ja ndo é mais falar do fato em si. E reconstrui-lo através
de uma Otica, de um discurso, de desejos individuais. Portanto, jamais teremos contato
com o fato “puro e simples”.

Assim, € preciso que o jornalismo interprete o fato para que ele seja
transformado em acontecimento. Primeiro o fato é percebido, analisado como digno de

relevancia, comega a ter o tratamento de acontecimento, como andlise dos valores-
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noticia, por exemplo, e ai entdo € transformado em noticia. Assim, para que um
acontecimento vire noticia, € preciso que este apresente alguns requisitos jornalisticos,
como valor-noticia.

Valor- noticia, entdo entendido como o conjunto de critérios e operacdes que
fornecem a aptiddo de merecer um tratamento jornalistico, isto é, possuir valor como
noticia. Segundo Traquina (2002), os critérios de selecdo para que um acontecimento
vire noticia midiatica sdo varios, como a proximidade geografica, interesse publico, o
exotico, pois € a partir deles que a noticia serd contemplada e passada para o publico.
Dessa forma, “epidemia” ¢ um tema com noticiabilidade, ja que ¢ de interesse publico e
ha sempre novos questionamentos e discussdes a serem divulgados.

Leal (et al, 2010) indica que tais critérios de noticiabilidade estdo presentes em
todo o processo de producdo e ndo se restringem a fatores individuais. “Tais processos,
portanto, mostram que a noticiabilidade estd vinculada a processos de relevancia, que
estdo ligados ndo so a técnicas de selecdo dos jornalistas, mas também esta relacionado
a atencdo dos receptores” (LEAL, et al, 2010, p. 200).

O valor-noticia é gerador de informacdes, que anuncia 0 novo para a sociedade,
fazendo-a refletir sobre o que ja foi dito e acrescentar novas informacfes. No tema
“satide” isso ¢ bastante visto, pois a ciéncia descobre, diariamente, novidade dentro do
tema, seja sobre alimentos, doengas, medicamentos ou bem-estar. Dessa forma, é funcao
do jornalismo atualizar a sociedade acerca dessas questdes, abordando-as de uma forma
mais simplificada para que se torne acessivel aqueles que recebem a informacéo.

Portanto, temas de salde/ doenca, em geral trazem constantemente algo de novo,
mas fazem também relembrar o passado ligando as informacdes atuais com aquelas que
ja foram ditas. Dessa forma, quando abordados assuntos sobre estes temas, trazem,
geralmente, a memoria discursiva do medo, panico e preconceito, por exemplo. Por
iss0,0 tema é considerado pela midia de teor de noticiabilidade, pois além de interessar
aos interlocutores, é algo que chama atencdo pela sua importancia e também pelas
mudancas que promovem na sociedade, sejam préaticas ou ideais.

Dessa forma, os meios de comunicacdo tém papel decisivo na construgdo do
discurso de risco®, tém responsabilidade na construcdo da sensagdo de fragilidade da

sociedade e também de um imaginario de crescente poder da acdo humana para conté-

4Risco pode ser entendido como tentativa de gerenciar as contingéncias através da seguranca indicando a
presenca cada vez mais intensa do controle do tempo presente pelo medo e pela protecdo, ou seja, € a
tentativa de poder prever e controlar o tempo futuro.
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los. Assim, a midia € decisiva na formacdo da percepcao sobre os riscos e também das
epidemias.

A cobertura midiatica pode contribuir para aumentar os niveis de medo,
preocupacdo ou ansiedade, 0 que é necessario para motivar acdes que levem a reducao
de acdes de exposicdo ao risco. No entanto, pode também levar o publico a tomar
medidas de autoprotecéo exageradas ou disseminar o medo.

Segundo o autor Luiz Ferraz (2010), ao tratar de epidemias, a midia muitas
vezes constroi um discurso envolto no medo e memdrias que sdo revividas e
reconstruidas até hoje pelos meios de comunicacdo de massa. Isso se da pela memoria
discursiva, ou seja, aquilo que é pré-construido anteriormente, impregnada pelas
grandes epidemias da historia, de devastacdo populacional, desespero e contagio.
Assim, formam-se redes de memoria, em que novos sentidos vado se construindo com
base naqueles ja existentes.

O medo € o sentimento mais forte quando se trata de doenga. Assim, os grandes
medos sanitarios do passado e do presente estdo diretamente relacionados a historia das
grandes epidemias. Segundo Luiz Ferraz (2010), trés fatores condicionam esse medo:
sentimento de proximidade do perigo, nog¢do de prognostico fatal e auséncia de
tratamento eficaz. Epidemia, entdo, faz parte dos assuntos que causam medo pelo fato
de surgirem a partir do seu carater imprevisivel e acidental dentro de um contexto
historico.

E interessante notar como a epidemia traz a nogdo do estrangeiro para
explicar a origem do problema. Em geral, a moléstia é vista como um corpo
estranho que vem de outro local e entra no organismo, adoecendo o
individuo. Nas infec¢des, talvez a melhor metéfora para caracteriza-la seja a
da invasdo (FERRAZ, 2010, p. 37).

Assim, ao relacionar o passado e o0 presente das epidemias, 0s sentidos
construidos em torno da “morte” contribuiram para torna-la uma experiéncia traumatica
na atualidade, vista antigamente como algo natural da vida. A midia também contribui
para manter um sentimento de inseguranca, que se liga estreitamente ao discurso do
risco.

Assim, medo e protecdo podem ser entendidos como efeitos das medidas de
governamentalidade (Foucault, 2008). Esse conceito diz respeito a formatos de poder
que transcendem a regulacdo e dominagdo direta sobre o individuo, pois preveem
tecnologias de poder e controle sobre a sociedade e sobre si mesmo, como a nogao do

‘autocuidado’, em que os individuos seriam responsdveis por sua propria saude/ doenga
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e pelos riscos gerados socialmente, e a vacinagdo vista como uma forma de seguranca,
passando a ser uma medida preventiva da politica da vida, que atua diretamente na
existéncia pessoal da sociedade.

A governamentalidade diz respeito a formatos de poder mediante a producéo de
subjetividades que transcendem o poder direto de dominacdo, seguindo uma
racionalidade que definem modos de acéo e formatos de como alcanca-la. O objetivo é
gue a norma seja seguida, ou seja, existe a necessidade das politicas de salde em tornar
o0 individuo patologico em sdo, acertar seus erros e fazé-lo seguir na linha daquilo que a
sociedade compreende como normal. Essas operacfes e sancdes ndo visam excluir o

desviante, mas cuidar dele para que esteja integrado a polaridade normal.

A transicdo da prisdo com reabilitacio para prisdo sem reabilitacdo deve ser
pensada como a passagem da norma ao risco. Norma (normal) da a entender
que algo ¢ anormal, supondo que algo sera feito para superar o “erro”. A
prisdo sem reabilitacdo implica a ideia de risco: o que se visa é manter a
seguranca e o prazer de parte da populacdo através da continéncia do risco
posto por outros (VAZ, 2004, p.9).

Assim, a logica da saude € que o individuo cuide de si a partir de estratégias
politicas que instituem deveres e obrigacdes para com a sua salde e Seu corpo,
determinando hébitos, ensinamentos e conhecimento para que este individuo tenha uma
vida saudavel. Para isso, 0 sujeito necessita do outro, ou seja, 0 mantém em permanente
dependéncia dos profissionais de saude, principalmente os médicos, o que enaltece
ainda mais seu poder dentro do campo. Além dessa cultura do cuidado de si ser
internalizada e naturalizada pela sociedade, a midia também contribui para esse discurso
de para ter uma boa salde, é necessario um acompanhamento médico constante.

Portanto, o Estado através de politicas de salde e da ldgica do cuidado de si,
disciplinando os corpos, exerce um controle sobre o individuo, seus costumes e habitos,
0 que Foucault (2008) chama de biopoder, ou seja, € o poder sobre o corpo. Assim, 0
corpo torna-se uma realidade biopolitica e a medicina uma estratégia biopolitica. Os
profissionais de salde exercem o biopoder, mas também sdo constituidos por ele. O
saber em salde tem em seu discurso e nas suas praticas o saber médico que exerce o
biopoder ao usar préaticas que sdo invioladas pela sociedade e por quem esta envolvido

diretamente.

(...) promocéo da saude é um dos enfoques biopoliticos possiveis dentro das
multiplas configuracdes biopoliticas e seus respectivos discursos (ecologia,
minorias sexuais) existentes. (...) A promocdo da salde hegeménica atual
pode ser interpretada como uma politica de neo-higiene, de forte contetido
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moral com vistas a longevidade ou, no limite, como denegacdo da morte
(CASTIEL; GUILAM; FERREIRA,; 2010; p.125).

No texto Seguranca, Territério e Populacéo, Foucault (2008) explica que a lei
proibe, a disciplina prescreve e a seguranga utiliza instrumentos de lei, como € o caso
das vacinas, para anular a realidade que ela ndo quer que aconteca. A lei esta no
imaginario, a disciplina vai complementar a realidade e a seguranca vai buscar intervir
na prépria realidade. E para que ela exista é preciso que haja liberdade, assim como é
preciso que exista 0 anormal, para que haja a norma. A seguranca, portanto, esta ligada
a nocdo de risco e também a biopolitica, pois para que o Estado dé seguranca € preciso
conhecer minunciosamente a sua populacdo, pois assim consegue prever e controlar

aumentando a protecao.
As figuras do Estado foram retomadas para descrever e discutir 0s processos
de governamentalizagdo pelos quais as diferentes instituicbes passaram a
regular diretamente os fenémenos bioldgicos, para alem das formas politicas
e ideais classicas. “Fazer viver” implicou o desenvolvimento de todo aparato
técnico-cientifico que sustentou a especializagdo dos processos para controlar

0s acontecimentos aleatérios que incidem sobre o corpo espécie (CARDOSO,
2012, p. 30).

Dessa forma, esse poder do Estado citado por Foucault pode ser observado na
salde na ditadura, quando os governantes da época proibiram a sociedade ter
consciéncia da doenca que se alastrava na cidade de S&o Paulo e depois no pais.
Portanto, o poder do Estado sobre a vida individual e social de um pais pode ser um

exemplo do que Foucault chama de governamentalidade e biopoder.
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3. MEMORIA, HISTORIA E MIDIA

A memoria parece dar sentido a humanidade numa época em que tudo é rapido,
mutavel e fugaz, como na era do capitalismo. Ela parece ser aquilo que nos fixa num
mundo em que as coisas estdo passando rapidamente. Apesar de sempre ter sido vista e
analisada como algo que mistura o ficcional e a realidade, a memoria passou a ser
estudada, considerada e observada como verdade e como um valor, pois é tida como
uma narrativa de reconstrucdo, ou seja, cada vez que repensa, reconstroi de uma forma
diferente, com alguns pensamentos lembrados e outros esquecidos.

A midia, especificamente o jornalismo, de uma forma geral, trabalha com uma
espécie de agendamento da lembranca e do esquecimento no cotidiano, enquadrando os
acontecimentos a partir de regras que guiam 0 seu “ethos profissional”, pois acredita
saber o que se pretende ser visto e lembrado por seu publico. Dessa forma, relega o que
ndo ocorreu, ou 0 que apenas pretende que se acredite que ndo aconteceu e acaba por
atuar como construtora e norteadora das crengas e percepgdes do cotidiano na
sociedade.

Ao falar de epidemias fica indispensavel tocar na memdriaque este conceito
carrega. As epidemias sempre existiram na humanidade e até hoje causam impacto na
sociedade. O proprio termo “epidemia” carrega em si um sentido de alerta, descontrole
e medo que foi construido ao longo do tempo e se reverbera até os momentos atuais.
Além disso, ja que o tema estudado se passa num marco da histéria brasileira- a
ditadura- é importante observar como a memoria atua nestes eventos maiores que

englobam a histéria de um pais e como ela (re)constroi os acontecimentos.

3.1. MEMORIA COMO UM FENOMENO INDIVIDUAL E COLETIVO

Michael Pollak (1989) traz o debate sobre memdria coletiva e individual. Ele
afirma que tudo o que falamos e lembramos tem a ver com o0 que registramos
socialmente e que o enquadramento da memoria, ou seja, aquela memdria revelada sob
um determinado enquadramento, se alimenta do material fornecido pela historia e
também pelas falas reprimidas, “ndo-ditas”. “Assim, a memoria individual ¢ um ponto
de vista sobre as memorias coletivas. O ato de lembrar seria uma ag¢éo que se configura

no presente sob uma perspectiva do grupo” (POLLAK, 1989, p. 34). Podemos aqui
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chamar a histéria de jornalismo ou midia, reafirmando o seu ‘poder’ de selecionar a

memoria de quem consome.

Quais sdo, portanto, os elementos constitutivos da memoria, individual ou
coletiva? Em primeiro lugar, sdo os acontecimentos vividos pessoalmente.
Em segundo lugar, sdo os acontecimentos que eu chamaria de “vividos por
tabela”, ou seja, acontecimentos vividos pelo grupo ou pela coletividade a
qual a pessoa se sente pertencer. S&o acontecimentos dos quais a pessoa nem
sempre participou mas que, no imaginario, tomaram tamanho relevo que, no
fim das contas, é quase impossivel que ela consiga sabe se participou ou ndo
(POLLAK, 1992, p.201).

Portanto, a memoria é fendmeno individual e social em que alguns pontos se
tornam tdo sélidos que é muito dificil ocorrer mudangas. Assim, alguns elementos sao
tdo reais na memoria que fazem parte da esséncia da pessoa. Alguns acontecimentos
sejam eles nacionais, regionais ou locais, marcaram tanto uma regido ou grupo, que sua
memoria pode ser transmitida com uma grande identificag&o.

Dessa forma, Pollak (1992), afirma que a memoria deve ser entendida também
como um fendmeno coletivo e social, ou seja, como um fenémeno construido
coletivamente e submetido a flutuacdes, transformacdes e mudancas constantes, ja que
na maioria das memorias existem marcos ou pontos relativamente invariaveis e
imutaveis. “E como se, numa histéria de vida individual ou coletiva, houvesse
elementos irredutiveis, em que o trabalho de solidificacdo da memédria foi tdo
importante que impossibilitou a ocorréncia de mudangas” (POLLAK, 1992, p. 201).

Segundo ele, os acontecimentos constitutivos da memoria sdo os acontecimentos
vividos pessoalmente e os acontecimentos “vividos por tabela” (POLLAK, 1992), que
sdo aqueles vividos pelo grupo ou coletividade ao qual a pessoa se sente pertencente ou
inserida. S&o acontecimentos dos quais a pessoa ndo participou efetivamente, mas esta
tdo vivo na memoaria coletiva, que essa memdria pode ser chamada de meméria herdada.
“Podem existir acontecimentos regionais que traumatizaram tanto, marcaram tanto uma
regido ou grupo, que sua memdria pode ser transmitida ao longo dos séculos com
altissimo grau de identificacdo” (POLLAK, 1992, p. 201).

Além dos acontecimentos, os personagens e lugares, conhecidos direta ou
indiretamente, sdo também elementos constitutivos da memdria individual e coletiva,
podendo haver uma transferéncia por heranca dessas memarias e assim passar a ser uma

memoria individual. Ele também problematiza os chamados vestigios datados de
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memoria, ou seja, “aquilo que fica gravado como data precisa de um acontecimento”
(POLLAK, 1992, p.202).

Portanto, na memoria nem tudo fica gravado, nem registrado. A memoria é, em
parte, herdada. Ela também sofre flutuacdes, que sdo fungbes do momento em que ela
estd sendo expressa. A memoria nacional, por exemplo, € tida como uma memoria
organizada, em que existem datas para marca-la, mas que ela constitui um objeto de
disputa importante, e s&o comuns os conflitos para determinar que datas e
acontecimentos vao ser gravados na memoria de um povo.

Dessa forma, percebe-se que a memoria € um fenbmeno construido, seja
consciente, como marcacao de datas no calendério, seja inconsciente. O que a memdria
individual grava, exclui, recalca é resultado de uma organizacao. Por ela ser construida,
toda a documentacdo que parte dela também €, seja através da fonte escrita ou oral.
Pollak (1992) afirma também que a memdria € um elemento constituinte do sentimento
de identidade, tanto individual como coletivo, pois, como também afirma Nora (1993),
a atomizacdo de uma memdria geral em uma memoria privada da a lei da lembranca um
intenso poder de coersao interior, ou seja, ela obriga cada um se relembrar e reencontrar

0 pertencimento, principio e segredo da identidade.

A construgdo da identidade é um fenémeno que se produz em referéncia aos
outros, em referéncia aos critérios de aceitabilidade, de admissibilidade, de
credibilidade, e que se faz por meio da negociacdo direta com os outros. Vale
dizer que memoria e identidade podem perfeitamente ser negociadas, e ndo
sdo fendmenos que devam ser compreendidos como esséncias de uma pessoa
ou grupo. (POLLAK, 1992, p. 204).

Segundo Pollak (1992), portanto, quando a memdria e a identidade estdo
suficientemente constituidas, instituidas, amarradas, 0s questionamentos vindos de
grupos externos a organizacdo, os problemas colocados pelos outros, ndo chegam a
provocar a necessidade de se proceder a rearrumacfes, nem no nivel da identidade
coletiva, nem no nivel da identidade individual. Quando a memdria e a identidade
trabalham por si s, sdo os periodos calmos, em que diminui a preocupagdo com a
memoria e a identidade.

Este autor também fala da negociacdo que existe para conciliar a memoria
coletiva e a memoria individual. Trata-se, portanto, de analisar como os fatos sociais se
transformam, solidificam na sociedade e s@o dotados de duragéo e estabilidade. Dessa

forma, aqui importa os atores e processo que constituem e formalizam a memorias



43

coletivas. Por outro lado, a historia oral, por exemplo, vem para dar voz aos
marginalizados, as minorias, aos excluidos, ressaltando a importancia de memorias
subterraneas que se opdem a “memoria oficial”, ou seja, a memoria nacional.

Assim, Pollak (1992) afirma que a memdria, operacdo coletiva dos
acontecimentos e das interpretacdes do passado, se integra m tentativas mais ou menos
conscientes de definir e de reforgar sentimentos de pertencimento e fronteiras sociais
entre coletividades, sejam elas, partido, igrejas, aldeias, familias. A referéncia ao
passado, dessa forma, serve para manter a coesdo dos grupos e instituicbes que
compdem uma sociedade, para definir seu lugar, mas também as oposicdes existentes
ali.

Manter a coesdo interna e defender fronteiras daquilo que um grupo tem em
comum, em que se inclui o territério (no caso de Estados), eis as duas
fungdes essenciais da memdria comum. Isso significa fornecer um quadro de
referéncias e de pontos de referéncia. E, portanto, absolutamente adequado
falar em meméria enquadrada, um termo mais especifico do que memoria
coletiva. Quem diz “enquadrada” diz “trabalho de enquadramento”. Todo
trabalho de enquadramento de uma memdria de grupo tem limites, pois ela
ndo pode ser constituida arbitrariamente (POLLAK, 1989, p.9).

O trabalho de enquadramento da memoria se alimenta do material fornecido pela
historia. Esse material, segundo o autor, pode sem dlvida ser interpretado e combinado
a um infinito de referencias associadas, guiados pela preocupacgéo de ndo apenas manter
as fronteiras sociais, mas também de modifica-las, reinterpretanto, incessantemente, o
passado em funcdo dos combates do presente e do futuro. No entanto, deve prestar
atencdo também no sentido de identidade, seja ela individual ou coletiva.

Pollak (1989) afirma que as memorias impostas e defendidas por um trabalho
especializado de enquadramento, sem serem o Unico fator aglutinador, sdo certamente
um ingrediente importante para a perenidade do tecido social e das estruturas
institucionais de uma sociedade. Assim, 0 que é comum a todas essas memdrias e as
tensbes entre elas intervém na definicdo do consenso social e dos conflitos num

determinado momento conjuntural.

Mas nenhum grupo social, nenhuma institui¢do, por mais estaveis e solidos
que possam parecer, tém sua perenidade assegurada. Sua memoria, contudo,
pode sobreviver a seu desaparecimento, assumindo em geral a forma de um
mito que, por ndo poder se ancorar na realidade politica do momento,
alimenta-se de referéncias culturais, literarias e religiosas. O passado
longinquo pode entdo se tornar promessa de futuro, as vezes, desafio lancado
a ordem estabelecida (POLLAK, 1989, p. 11).
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Assim, o que falamos e lembramos tem a ver com o que é registrado socialmente
(memdria nacional), como é o caso da memdria de acontecimentos que marcaram a
historia do Brasil, como a ditadura. Introjetamos o sentimento de repulsa, de pavor, de
justica, muitas vezes sem ter vivido este acontecimento, s6 pelo que a memoria coletiva
da nossa sociedade carrega acerca deste fato. Portanto, a ditadura esta incrustada na
memoria coletiva, mas também individual de cada brasileiro, pois sabe-se, ainda com
algumas neblinas, o qudo marcante a ditadura foi para a nossa historia e quantos relatos
negativos se escutam dela.

As memodrias coletivas da ditadura foram construidas ndo somente pelas falas
oficiais, ou seja, de presidentes, documentos e registros da época, mas também de
discursos que, naquele momento, eram reprimidos e que vieram a tona anos depois.
Esses discursos também constituem a memdria coletiva, pois podem ser essas falas
reprimidas que trazem o que hade mais subjetivo no acontecimento, como € o caso do
“nao-dito”, aquilo que esta bloqueado e que s6 consegue vir a tona, muitas vezes, com
um trabalho interno.

Importante observar também, dentro deste contexto, que o que é relatado, na
maioria dos casos, é somente aquilo que é aceito socialmente. Pode ser por esse motivo,
entdo, que haja um bloqueio de expressdo daquelas pessoas que viveram momentos
traumaticos, como foi o da ditadura brasileira, pois falar de tortura, repressdo é algo que
causa pavor socialmente, que € repudiado dentro das regras sociais, por isso podem ser
silenciados, esquecidos, blogueados, mesmo que num momento em que a fala €
autorizada.

Assim, apesar da historia ainda ser considerada como ciéncia e a memdria como
algo interno, subjetivo, ela comecou a fazer parte da historia. Portanto, é a partir de
pequenas histdrias que acontecem mudancas na grande histéria social. Ou seja, segundo
Nora (1993), é a partir de pequenos relatos, que se constr6i uma memoria do
acontecimento e, a partir dela, é que se pode mudar socialmente o que estd por vir.
Voltando ao exemplo da ditadura, foi a partir de relatos do que aconteceu naquela época
que hoje, vivendo em uma democracia que foi posta a partir do que se conheceu sobre a
ditadura, que essa forma de governo ndo é mais bem vista nesse formato atual de
sociedade moderna.

No entanto, a memoria constrdéi o presente de um individuo, como também de
um coletivo dentro de uma sociedade, sendo de extrema importancia para a memoria

nacional, pois é o que move e constitui a identidade de um povo, de uma nacgdo. S&o,
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assim, as pequenas histérias e memdrias que solidificam as memorias nacionais e

coletivas.

3.2. MEMORIA: LEMBRAR E O ESQUECER

Rememorar é reconstruir o passado a partir de memorias existentes na sociedade
(BARBOSA, 2004). Portanto, s6 é possivel lembrar-se de algo porque € possivel
esquecé-lo. Para Gondar (2000), o esquecer ndo esta ligado somente ao tempo e nédo é
algo natural, mas que pode ser visto como algo positivo, pois 0 excesso de memdria
levaria a desmemorializagdo, ou seja, perda dela. Assim pode ser visto como algo
libertador ou que da sossego para a consciéncia, em especial quando se trata de trauma.

A memoria também ndo deve ser vista como algo natural do ser humano, deve-
se saber que ela é uma reconstrugdo continua que mistura o real e o imaginario. Assim,
0 esquecimento é o autor da memoria, pois é no espacgo entre lembranca e esquecimento
que se instala o desejo pela memoria (GONDAR, 2000).

Ha algum tempo atras, a sobrevivéncia da memoria era garantida pela oralidade,
pelo narrar, contar histérias. No entanto, hoje é possivel asseguré-la em outras
plataformas que permitem uma “tranquilidade” maior em saber que o esquecimento
pode ser evitado 0 maximo possivel, pois a sociedade moderna tem a tendéncia de ficar
presa aquilo que ja passou, por isso ha essa ansia pelo arquivo, pois sabe que vai acabar,

ou seja, vai virar memoria ou esquecimento.

Entendida como um processo social e coletivo que garante ndo apenas
unidades aos grupos, mas evidenciam confrontos, relacbes de poder.
Meméria é identidade e a imprensa, ciente ou ndo, trabalha com ela ao
construir seus acontecimentos, a partir do momento em que seleciona, usa e

“abusa” de um passado que quer fazerlembrar ou esquecer (DIAS, 2014, p.
18).

De acordo com Dias (2014), para que uma sociedade possa se constituir a partir
de uma memo@ria social, é preciso que outras sejam silenciadas, apagadas, subterraneas.
Quando se busca rememorar um passado, memdrias emergem, reaparecem buscando
legitimacdo. No entanto, a procura por uma reinterpretacdo do passado & sempre
perigosa, “pois lida com acontecimentos que podem, muitas vezes, ndo estar bem
assimilados pela sociedade ou por quem viveu, trazendo a tona memarias que, as vezes,
preferem ser esquecidas” (DIAS, 2014, p.39).
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Assim, lembrar e esquecer, devem ser encarados como algo voluntario. A
memoria, a partir do momento que é vista por essa Otica, é tida como uma lembranga
exercitada e que realiza sempre um uso sobre o passado (DIAS, 2014). O uso da
memoria garante a possibilidade de se realizar “abusos” sobre o passado.

Segundo Ricoeur (2001), os abusos da memoria podem ser caracterizados em
trés categorias: a memoria impedida, que estd ligada a psicologia, em que o passado
atuaria como uma alternativa para o entendimento do presente. A memoria obrigada, ou
o dever de memoria, ou seja, a obrigacdo pelo ato de lembrar. Essa memoria, segundo
Ricoeur, deve ser desvincular o dever de memoria do seu abuso para um uso consciente
e adequado. Por fim, a memdria manipulada, que resulta de uma manipulacdo direta da
memoria pelos detentores de poder. De acordo Bonsanto Dias (2014), a narrativa é
seletiva e, assim, oferece oportunidade e meios para uma estratégia de abuso de
memoria, tanto na lembranca quanto no esquecimento, a memdria narrada pode

enquadrar e manipular lembrancas, pois € impossivel lembrar-se de tudo.

Lembrar, esquecer, ndo sdo atos involuntarios, estdo condicionados a usos, a
abusos de um presente que podem sufocar, apagar, ou até reforcar um
passado a partir de interesses particulares. Assim, ndo se deve problematizar
a lembranca como algo necessariamente “bom”, em detrimento do
esquecimento, algo “ruim” e que precisa ser evitado. Lembranca e
esquecimento caminham juntos e € este carater intrinseco da memoria que
constitui a identidade de uma sociedade (DIAS, André Bonsanto, 2014, p.
36).

Esse foi 0 caso da memoria sobre a ditadura no Brasil, “pois foi preciso
“esquecer”, deixar de lado alguns aspectos desse passado para que a sociedade pudesse
caminhar sem maiores traumas” (BONSANTO DIAS, 2014. p. 37). Foi preciso calar-se
para s6 depois de muitos anos trazer a tona memorias, buscar justica e esclarecimentos
de fatos que foram silenciados, enterrados e esquecidos naquela época. (DIAS, 2014).

J6 Gondar (2000), afirma que o esquecimento é condicdo para 0 pensamento.
Para ela, seria impossivel haver uma memoria plena, onde ndo houvesse distin¢do entre
consciéncia € memoria, ou entre o percebido e o lembrado. “O esquecimento ¢é
necessario, ndo apenas para a evocacdo da lembranca - sO lembramos porque
esquecemos - mas para a propria constituicdo da memoria” (GONDAR, 2000, p. 36).
Assim, diante de tantos estimulos, para que uma memdria se configure, € preciso

descartar algumas coisas e deixar permanecer outras.
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Mas seria possivel resgatar, de forma cristalina, aquilo que foi esquecido?
Essa possibilidade ndo existe, por dois motivos: em primeiro lugar, os tracos
ja implicariam em si mesmos, uma construcdo; em segundo, 0 inconsciente
seria fundamental entre diferentes representacfes, de modo a produzir um
sentido inteiramente diverso. Podemos ocultar essa diversidade, ainda que ela
nos constitua. Mas somos capazes, igualmente, de nos apropriarmos ou de
nos reapropriarmos desses novos sentidos, reconhecendo-nos como
alteritarios. Desse modo, o préprio passado pode se modificar, a posteriori: a
partir do relampejar de uma experiéncia presente, podemos reativar e
recombinar os tracos mnémicos, de modo a reconstruir a nossa propria
histéria. (GONDAR, 2000, p. 41).

Esse movimento de embate entre lembrar e esquecer € uma relacdo de
enfrentamento, um jogo de poder, em que a memoria é um dos instrumentos, o que
implica dizer que “ndo ha poder politico sem controle da memoria e do arquivo; e que a
questdo do esquecimento ¢ politica” (GONDAR, 2000, p. 37). Politica no sentido em

que se verifica um embate entre forcas.

3.3. OS DIFERENTES LUGARES DA MEMORIA E DA HISTORIA

Nora (1993) faz uma distingdo importante entre memoria e historia. Para ele, a
historia é equivalente a ciéncia, que da conta dos grandes acontecimentos; ja a memoria
é algo intrinseco, que esta também relacionado ao subjetivo da pessoa, mas que também
faz parte da historia.

A memoria é vida, sempre carregada por grupos vivos e, nesse sentido ela
esta em permanente evolugdo, aberta a dialética da lembranga e
esquecimento, inconsciente de suas deformagdes sucessivas, vulneravel a
todos os usos e manipulacdes, susceptivel de longas laténcias e de repentinas
revitalizagdes. A historia € a reconstrucdo sem problematica e incompleta do

que ndo existe mais. A memoria é um fenémeno sempre atual, um elo vivido
no eterno presente; a histdria, uma representacdo do passado (NORA, 1993,

p. 9).

Dessa forma, a memdria faz parte do jogo do poder, sejam eles individuais ou
coletivos. Jaa historia busca legitimar uma verdade em seu discurso. A memdria, um
objeto da histéria, é onde se escreve e cresce a histéria (DIAS, 2014). E onde esta é
alimentada, em sua relacdo conflituosa entre o presente e o passado. Assim, € a partir de
pequenas historias transmitidas através das memdrias sociais que acontecem as
mudangas na grande Histdria. Portanto, ele explica que para ser histdria € preciso que

exista um distanciamento de, no minimo, 50 anos de quem a estuda; ja a memoria esta



48

sempre em reconstru¢do ¢ em mudanca. “Dessa forma, a midia ndo constréi historia ao
inscrever seus acontecimentos, ela produz memoria, multiplas memdrias que se
articulam nas narrativas do cotidiano” (DIAS, 2014, p. 28).

Segundo Marialva Barbosa (2004), ha mdltiplas formas de fazer historia e ha
maneiras variadas de se debrucar sobre o passado. “Ou se acredita que os fatos do
passado realmente ocorreram e que fazer histdria € trazer o passado para o presente, ou
se acredita que o passado estd irremediavelmente perdido na experiéncia vivida”
(BARBOSA, 2004, p.102). E nesse sentido, segundo ela, que o passado serve para
iluminar o presente: ‘“ndo para nos fornecer ensinamentos, mas como um lugar
imaginério de onde tiramos inspiracdo, para falar daquilo que hoje seria importante para
a reflexdo e mudanca pessoal ou social” (BARBOSA, 2004, p.102).

Dessa forma, segundo ela, falar de midia e histéria é instaurar uma pesquisa
complexa, pois os significados escapam a consciéncia do autor, ja que a interpretacdo €
individual e o que é dito nem sempre é entendido com a mesma intencdo, pois ha a
ambiguidade entre o significado e a intencdo, além da intencionalidade que faz parte do
processo comunicacional. Assim, o valor do estudo do passado estd na reinterpretacao
do presente, no que ele pode fornecer de perspectivas para a atualidade. “Pensar
historicamente as midias € construir uma pesquisa em torno da questdo discursiva, da
producao de subjetividades e das relacdes de poder da sociedade” (BARBOSA, 2004, p.
105). No entanto, o silenciado, o oculto, também significa e diz respeito sobre o passado
e representam também o presente. Assim, a memoria é algo mutavel, esta sempre sendo
reconstruida. Isso acontece porque é linguagem, ou seja, sempre recordamos de um fato
de maneiras diferentes.

A historia, entdo, realiza uma espécie de leitura da memoria. “Mas a memoria,
ndo é uma operacdo do passado, e sim do presente. J& a histéria é sempre
reconfiguragdo” (RICOEUR, 2011, p. 184). Assim, como a operagdo da memoria, a
historia também se faz através da dialética entre lembranca e esquecimento.

No entanto, se ha relacdo entre memoria e historia, hd também divergéncias.
Barbosa (2004) diz que a memoria € experiéncia vivida, configurada pela lembranca e
esquecimento, lugares de disputas, conflitos, além de haver uma busca incessante por
sentidos coerentes. Na historia, por outro lado, é a permanente desconstrucao, operagédo
intelectual que exige interpretacOes, analises, criticas, que aponta para diferencas e

tensoes.
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Falar em memoria é, pois, se referir a quatro postulados fundamentais:
meméria é acdo do presente; enseja necessariamente a idéia de disputas por
significacBes; é o produto da dialética, lembrar e esquecer, sendo, portanto,
lugar de escolhas; e, finalmente, é projeto em direcdo a um futuro desejado.
(BARBOSA, 2004, p. 107).

Para Nora (1993), tudo que é falado hoje como memodria, € histéria. Ele fala de
uma memoria verdadeira, abrigada no gesto e no habito, e a memaria transformada em
historia, que é voluntaria, deliberada, vivida como um dever e ndo espontanea. Ela é
psicoldgica, individual, subjetiva, ndo mais social, coletiva e globalizante. E uma
memoria arquivista, ou seja, € preciso, cada vez mais de suportes externos para que ela
exista. Portanto, segundo o autor, nunca houve uma época em que foi téo
voluntariamente produtora de arquivos, ndo somente pelo volume que a sociedade
moderna produz, ndo somente pelos meios técnicos de reproducdo e de conservacao de
que dispde, mas pela “supersti¢do e pelo respeito ao vestigio. A medida que desaparece
a memoria tradicional, nds nos sentimos obrigados a acumular religiosamente vestigios,
testemunhos, documentos” (NORA, 1993, p.15).

Dessa forma, a materializacdo da memdria democratizou-se. Antigamente, 0s
grandes produtores de arquivos eram as familias tradicionais, o Estado e a Igreja. Hoje
em dia ndo, qualquer pessoa é autorizada a consignar suas lembrancas, escrever suas
memorias e registrar seus proprios acontecimentos. Para Nora (1993), produzir arquivo
é um imperativo dessa época e nossa percep¢do de passado € a apropriacao daquilo que
ndo mais nos pertence, por isso O anseio por arquivar memorias, pois assim da a
impressdo que elas ainda estdo ali, que ainda fazem parte de nos.

Assim, enquanto a comunicacdo V€ prioritariamente a histéria como
possibilidade de adentrar o passado e recuperar, neste mesmo passado, fontes
inteligiveis que podem trazer o passado para o presente, a historia considera 0s meios de
comunicacdo como ferramentas disponiveis para a compreensao de um contexto mais
amplo invariavelmente localizado no passado.

Segundo Barbosa (2007), se for considerado que toda historia se refere ao
fracasso ou ao sucesso de homens que vivem e trabalham juntos em sociedades ou
nagdes, a historia €, na verdade, “o fragmento ou o segmento de um mundo da
comunicagdo. S&o os atos comunicacionais dos homens do passado o que se pretende
recuperar como verdade absoluta ou como algo capaz de ser acreditado como verdade
absoluta” (BARBOSA, 2007, p. 17).
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No entanto, hd sempre uma expectativa comunicacional envolvida nas histérias
narradas cotidianamente. Ndo s6 o jornalismo, mas também as historias mais
corriqueiras, ao serem contadas, tem a intencdo de serem Unicas, singulares,
extraordinarias. Dessa forma, seja qual tipo de historia seja contada, cientifica,
jornalistica, etc, ela obedece a logica narrativa e 0 que da unidade e compreensdo a

essas historias € o ato de seguir a narrativa (BARBOSA, 2007).

Ha& que se considerar ainda que o passado, mesmo se considerado como real,
¢ sempre inverificavel. Na medida em que ele ndo mais existe, s
indiretamente é visado pelo discurso da historia. Assim, tal como a ficgdo,
também a reconstrugdo histérica é obra da imaginacdo. Por outro lado,
qualquer construtor de textos configura intrigas que 0s documentos autorizam
ou proibem, combinando coeréncia narrativa e conformidade aos
documentos. E também essa combinacdo que faz dos textos permanentes
interpretagdes (BARBOSA, 2007, p.21).

Barbosa (2007) afirma que a histéria, ao tentar recuperar o passado e trazer o
passado para 0 presente, cria uma espécie de terceiro tempo, situado entre um tempo
cosmologico e o fenomenoldgico. Assim, “o calendario funciona como matriz deste
terceiro tempo, assim, 0 agora ndo € mais o instante pontual, nem o presente vivido.
Transforma-se em algo datado, capaz de dar ao presente novo lugar no sistema de datas
estabelecidas” (BARBOSA, 2007, p. 14). Dessa forma, a pretensdo a verdade historica
fica assim submetida aos contratos impostos pelos calendarios e pela nocdo de prova
documental, marcando assim a memdria coletiva de um povo.

Assim, discutindo as rela¢fes entre memoria e a criacdo de novos calendarios,
Parada (2007) afirma que todo inicio contém um elemento de memoria. Este momento
se da quando a sociedade ou grupos dela abolem a sequéncia de temporalidade e
interrompem a continuidade da ordem temporal, inaugurando e registrando um novo

tempo.

Tomando como exemplo a época da ditadura, como o Estado poderia
estabilizar politicamente de uma maneira definitiva e total uma nova ordem
social que se afirmava em um contexto muito instavel? Assim, o presente
devia ser separado daquilo que o precedia, inaugurando um “novo presente”,
demarcando um novo calendéario, separando 0 comeco e a antiga ordem.
(PARADA, 2007, p. 23).

Dessa forma, segundo Barbosa (2007), recuperar o passado significa voltar no
tempo a partir de vestigios, tracos que representam algo que foi vivido. Esses rastros
significam, para o presente, que um caminho ja foi trilhado no passado, que deixaram

rastros e marcas no presente.



51

3.4. A MIDIA E O AGENDAMENTO DA MEMORIA

O jornalismo constrdi e reconstrdi 0s acontecimentos e convoca uma espécie de
memoria do publico que foi construida pelo enquadramento dos fatos narrados pelos
meios de comunicagdo. Ele age seletivamente sobre os fatos e acontecimentos,
operando enquadramentos, esquecimentos, silenciamentos e, assim, construindo uma
narrativa sobre a realidade.

Segundo Marialva Barbosa (2004), os jornalistas se constituem verdadeiros
“senhores da memoria” da sociedade, pois eles realizam seu trabalho lembrando e
esquecendo de fatos e selecionando a memoria e o esquecimento. “A ideia central € que
a acdo do jornalista é, sobretudo, de natureza memorialistica, ja que a memdria € uma
operacdo do presente e conformadora da propria identidade” (BARBOSA, 2004, p.1).

Assim, é possivel fazer uma relacdo entre imprensa e poder a partir da memoria,
ja que os jornalistas sdo atores sociais que tém a capacidade legitimada do saber e de
transmitir conhecimentos para seu publico, a partir de um discurso autorizado, em que
0S meios de comunicac¢do se tornam portadores ¢ detentores desse conhecimento. “Ao
selecionar o fato e transforma-lo em acontecimento, o jornalista estd constituindo o
proprio acontecimento e criando uma memoria da atualidade. Uma memoria que
obedece a critérios subjetivos e engendra a questdo do poder” (BARBOSA, 2004, p. 4).

Segundo Marialva Barbosa (2004), falar de memoria é se referir a alguns
problemas fundamentais, entre eles o de observar que a memoria é sempre uma acdo do
presente, pois nessa acdo estdo envolvidas escolhas, 0 que enseja a questdo do poder.
“Apropriagdo seletiva do passado, a memoria coloca em destaque, em seu carater plural,
também a nocdo de agentes de memorias, pluralidade de funcdes e significacBes. A
memoria ¢ uma construgdo e ndo um dado” (BARBOSA, 2004, p.5). Constituida por
tensbes, a memaria € um processo social e seletivo.

Segundo Régo (2012), a narrativa jornalistica e a historia se distanciam pelos
objetos de cada area e também ha diferenca entre os seus discursos que acarretam no
uso de temporalidades distintas, ja que, geralmente, o jornalismo fala do presente sobre
0 presente, enquanto a historia fala sobre o passado. Poréem, ela ressalta que se
aproximam pela vontade de verdade que carregam em si, tal como a objetividade e

imparcialidade. “As noticias ndo sdo historias, pois estas tratam de eventos isolados e a
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histéria ndo apenas descreve 0s eventos, mas procura coloca-los em seus devidos
lugares numa sucessao de fatos historicos”. (PARK, 1995, apud Régo, 2012, p. 23).

Portanto, a memdria se reatualizam sempre a partir de um presente, ou seja, ela
ndo e estavel e, portanto, ndo deve ser encarada como algo que se evoca a partir de um
ponto comum, pois ela se constitui por confrontos (DIAS, André Bonsanto, 2014), ou
seja, ela é formada pelo confronto do que realmente aconteceu e de como o
acontecimento é lembrado. Nora (1993) acredita que se vive hoje uma oscilacdo tdo
grande da percep¢do do tempo que “temos a impressao de viver um presente continuo
que torna o passado praticamente morto. Assim, fala-se tanto de memoria porque ela
ndo existe mais” (NORA, 1993, p. 18). Isso se da, em parte, pois no mundo que
vivemos ha uma constante massificacdo e mediatizag&o.

Dessa forma, é neste panorama que o autor afirma que surgem “lugares de
memoria™, onde as lembrancas se cristalizam. Para ele, “ha locais de memoria porque
ndo ha mais meios de memdria, pois 0 momento que a sociedade vive é de articulacéo,
onde a consciéncia da ruptura com o passado se confunde com o sentimento de uma
memoria esfacelada” (NORA, 1993, p. 13). Para ele, os lugares de memoria sdo, antes
de tudo, restos. Esses lugares nascem e vivem de sentimentos de que ndo hd memoria
espontanea, de que é preciso criar arquivos, museus, aniversarios, datas especiais no

calendario, porque essas a¢es ndo sao naturais.

Se vivéssemos verdadeiramente as lembrancas que eles envolvem, eles
seriam inGteis. E se, em compensacao a historia ndo se apoderasse deles para
deforma-los, transforma-los e petrifica-los, eles ndo se tornariam lugares de
meméria (NORA, 1993, p. 13).

O autor explica que o lugar de memoria é constituido por trés sentidos que sao
simultaneos, porém em diferentes graus: material, simbolico e funcional. “Para que
ocorra um lugar de memoria & preciso, primeiramente, que se tenha vontade de
memodria, pois, segundo ele, se ndo houvesse essa vontade de memdria, os lugares de
memoria seriam lugares de historia” (NORA, 1993, p. 22). Para ele, ¢ a memoria que

dita e a historia que escreve.

SPara Nora (1993), “lugares de memoria” sdo apresentados como lugares simultaneamente materiais,
simbdlicos e funcionais. os lugares de memoria seriam constituidos em “um jogo da memoria e da
historia, uma interagdo dos dois fatores que leva a sua sobredeterminagio reciproca” — jogo que supde um
componente politico: “vontade de memoria”, “intencdo de memoria” (NORA, 1993: 22).
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E verdade que a razdo fundamental de ser um lugar de memoéria é parar o
tempo, € bloquear o trabalho do esquecimento, fixar um estado de coisas,
imortalizar a morte, materializar o imaterial para — o ouro é a Unica meméria
do dinheiro — prender o méaximo de sentido num minimo de sinais, é claro, e
é isso que o0s torna apaixonantes: que os lugares de memdria s6 vivem de sua
aptiddo para a metamorfose, no incessante ressaltar de seus significados e no
silvado imprevisivel de suas ramificacdes (NORA, 1993, p. 22).

A midia, dessa forma, pode ser considerada um “lugar de memoria”, pois ela
recorda e registra fatos passados através de arquivos. Assim, a memdoria ndo esta mais
presente de forma autdbnoma, e através da rememoracdo e dos usos do passado no
presente, a midia acaba por transmitir representaces particulares sobre o passado e,
desta forma, acaba por intervir na fabricacéo da opinido sobre determinado tema.

Régo (2012) considera o jornalismo como “lugar de memdria”, pois 0 texto
jornalistico continua mesmo situado no passado e falando de um presente, influente na
construcdo da memoria coletiva e no imaginario de um povo e ainda constituinte de uma
memoria historica. O jornalismo e a midia em geral possuem influéncia no processo de
consolidacdo da memdria da sociedade, o que aumenta a responsabilidade dos
profissionais em construir um discurso jornalistico que “possa se aproximar ¢ refletir a
realidade, como também, possibilitar reflex6es sobre a mesma, de modo gue ndo sejam
construidas cortinas que ndo permitam visibilidade dos acontecimentos” (REGO, 2012,
p. 15).

Para a memoria, a repercussao do discurso jornalistico pode ser tanto positiva,
quanto mais ética tiver sido a postura dos profissionais que o construiram, ou mais
negativa quanto maior tiver sido a auséncia de uma conduta socialmente responsavel,
como veremos adiante sobre o silenciamento de jornais na época da “ditadura” no

Brasil.

“Assim, o jornalismo se apropria de um real j& fragmentado e constr6i uma
visdo, mesmo que parcial, capaz de ser confundida com o préprio real, ja que
no jornalismo o que ¢ dito ¢ vendido e, muitas vezes, “comprado” como
verdade completa, pois os jornalistas se colocam como testemunhas do fato”
(BARBOSA, 2004, 36).

No entanto, o que é feito é uma apropriacdo do real que, segundo Muniz Sodré
(2012), o “jornalismo coloca em evidéncia alguns pontos para a sociedade e constroi
uma nova realidade, assim, o leitor s consegue se ligar ao acontecimento, ou seja, 0

fato tratado jornalisticamente, ¢ ndo ao fato em si” (SODRE, 2012, p. 28). Isso porque
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este vem da relacdo com o empirico, com a percepcdo imediata e que pode guardar
relagdo com o real ou ndo.

De acordo com Nora (1993), os meios de comunicagdo impdem uma ditadura do
acontecimento, atribuindo ao presente uma dimensdo histérica. Desse modo, em
momentos de censura, de manipulacdo da midia e, consequentemente, dos jornais, como
também ocorreu na ditadura em 1964 no Brasil, os discursos sdo direcionados e a
memoria € enquadrada, algumas vezes construida e deturpada, pois a informacdo é
sinbnima de poder. Assim, apesar de muitas pessoas na época acreditarem numa
verdade construida pelo governo e disseminada através dos meios de comunicagédo, que
também, por vezes, acreditaram nessa realidade, num momento como esse vale recorrer
a outros espacos para confrontar essa memaoria midiéatica.

Segundo Hohlfeld (2004), a censura termina por negar a histéria porque ha dois
modos de se registrar a historia: pelo documento, que é um objeto que, reconhecido pela
sociedade, tem o sentido de prova; e 0 monumento, que € um sinal do passado, que tem
como caracteristica ligar-se ao poder de perpetuacdo das sociedades histdricas. Dessa

forma, a censura impede essa historia, pois ela

elimina o Outro, nega o Outro imediato, receptor, na medida em que néo o
considera confiavel para repartir a informagdo que detém. Ao negar-lhe a
informagdo, nega a ele mesmo, porque o anula. Além disso, nega o Outro a
respeito de quem se tem a informacdo, que € a propria mensagem
(HOHLFELD, 2004, p.48).

Na censura, ao eliminar esse Outro, seja pela proibicéo ou interdicéo, ela termina
a médio ou longo prazo por condenar aquela sociedade a ignorancia absoluta do Outro,
na medida em que os atores da cena histdrica, muitas vezes ndo estdo mais presentes

para esclarecer o que ocorreu naquele passado.

A censura, assim, age no imediato enquanto uma condenagdo ao limbo-
condenacgdo provisoria, porque ndo se detém o controle dos acontecimentos
do porvir; mas a persistir, ela condena perpetuamente ao desaparecimento
aquelas mesmas personagens e a ignorancia 0s novos receptores que, sem ter
documentos disponiveis, perdem a oportunidade de conhecé-los ja entdo
transformados eventualmente em documento, como ocorria normalmente,
com o passar do tempo. (HOHLFELD, 2004, p. 47).

Aos jornalistas, portanto, cabe atualizar e dar sentido ao acontecimento
fundador, a0 mesmo tempo em que, informar o0 modo como a sociedade recupera e

celebra o passado, produzindo novos acontecimentos. Esse registro tera duragcdo de um
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dia, pois o que sera dito amanh& pelos impressos, ja € 0 novo, e ndo mais 0 que se
passou. Assim, os jornalistas sdo atualizadores do passado, pois estdo a todo o
momento, trazendo novas informacg6es para complementar ou renovar aquilo que foi
dito anteriormente.

Isso pode ser visto em assuntos que geram polémica, medo, tensdo na sociedade,
como é o caso das epidemias. Quando surge uma epidemia, os jornais, diariamente,
trazem informacOes atualizadas da doenca, muitas vezes ratificando o que foi dito e
pronunciado anteriormente, renovando dados, conceitos, entre outras informacgdes novas

que forem surgindo ao decorrer na investigacdo da doenca.

Os jornalistas se deparam todo dia com a decisdo de como contar o
acontecimento que foram cobrir. Na condicdo de sujeito que olha o
acontecido com a funcdo de descrevé-lo (este é seu oficio) para alguém que
no dia seguinte, dir&: eu ndo vi, mas li no jornal e, por isso, sei 0 que e como
aconteceu, o jornalista estd fazendo histéria. Estd “cobrindo” o
acontecimento com palavras, dando-lhe a forma do género jornalistico e
produzindo a histéria do presente, a histéria de curta duracdo, que como
salienta nossa epigrafe, deve ser complementada pelo trabalho do historiador.
Ingressando no espirito do tempo em que o passado € revisitado, a imprensa
ndo fica alheia e conta como presente, na condi¢do de produtora da historia
de curta duracdo, também o que ja passou, também o que é passado.
(BERGER, 2004, p. 65).

Dessa forma, o passado ao retornar ao presente, através do jornalismo, é trabalho
de memoria, pois ele é responsavel por lembrancas e esquecimentos, lembrar aquilo que
ndo nos é permitido esquecer, como é o caso da ditadura no Brasil, como lembrar para
estar de acordo com as leis do mercado que lucra com o passado envolto em nostalgia,
como ¢ o caso da moda “retr6”, em que tudo que esteve no apice mercadologico em
outras décadas, como o vinil, volta para o mercado envolto numa certa nostalgia.

A memoria é, portanto, uma construcdo e ndo um dado. Seletiva reconstrucdo do
passado, baseada em acdes e percepcdes, delineia, simboliza e classifica 0 mundo.
Dessa forma, essas questdes sdo importantes para a comunicagdo, ndo sé porque a midia
trabalha cotidianamente relacionada com a memdria, mas porque ao selecionar o que
deve ser dito, ao valorizar alguns elementos em detrimento de outros, 0s meios de
comunicacgdo reconstroem de maneira seletiva o presente, “construindo hoje a historia
desse presente e fixando para o futuro o que deve ser lembrado e 0 que precisa ser
esquecido” (BARBOSA, 2004, p. 108). Os meios de comunicagdo selecionam o mundo

a partir de critérios subjetivos, classificando-o para o seu publico.
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Assim, 0s meios de comunicacdo desorganizam os fatos, colocando-os lado a
lado como se pertencesse a mesma realidade vivida, que, na verdade, é construida.
Porém, ddo ao puablico a impressdo que eles participam daguele mundo e que ele é
ligado diretamente a realidade dos fatos. Jamais é colocado pelo jornalismo que o que
ocorre é uma construcdo da realidade. Assim, a memoria vem para dar equilibrio aos
acontecimentos que passam rapidamente. Onde o que é dito hoje, agora, ja € passado no
amanhd ou daqui a alguns minutos. Portanto, ndo é um lugar de tranquilidade, mas de
constantes disputas.

No entanto, como observa Lucia Ferreira (2007), a midia faz muito mais do que
apenas refletir o imaginario, os acontecimentos do cotidiano e as tendéncias da mudanca
social. Além disso, “a midia constitui-se em uma instancia que poderd propiciar a
inscri¢do dos acontecimentos no espago da memoria social” (FERREIRA, 2007, p. 72).
Neste processo, os discursos produzidos nos meios de comunicacdo configuram-se
como instancia de saber sobre o sujeito, muitas vezes construindo os lugares a partir dos
quais nos posicionamos como individuos e a partir dos quais podemos falar. Dessa
forma, pode-se dizer que a memoria social construida pela midia influencia diretamente
a construcdo do eu individual e também coletivo.

J& que, na contemporaneidade, o discurso jornalistico se ocupa, cada vez mais,
em construir com intensidade e critica o papel institucional de produzir sentidos na
memoria social, “é fundamental desnaturalizar esse discurso, examinando de que modo
vem a instituir-se e a produzir os efeitos de verdade e consenso que muitas vezes
acabam por orientar nossas agdes € nosso pensar’ (FERREIRA, 2007, p. 58). Dessa
forma, apesar de apagadas para o publico leitor, observar e ter senso critico para analisar
as operacdes do fazer jornalistico, os discursos que estdo por tras e jogo de forcas que
movem esse fazer é fundamental para que o efeito de verdade e transparéncia seja, ao
menos, questionado nesse discurso jornalistico.

Assim, essa identidade dos jornalistas e do jornalismo, construida ao longo do
tempo, da a esta profissdo uma autoridade imediata dentro da sociedade, que passa pela
memoria coletiva do que € ser um jornalista, qual sua funcdo e deveres, de modo que
essa autoridade permitida pela sociedade retroalimenta sua identidade. Portanto, muito
do que e atribuido ao jornalista como significado, é fornecido pelo trabalho que
exercem. No entanto, ¢ também possivel identifica-lo através de outras fontes

institucionalizadas, como diploma, leis que definem as regras dessa profissdo, 0s
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interesses que os jornalistas defendem a memoria que constroem dentro do que “é ser
um jornalista”.

Assim, Lopes (2007) afirma que todas essas fontes de identificacdo estdo em
constante processo de construcdo e reconstrucdo. Ao observar o fazer jornalistico desde
0s seus primordios, € possivel notar caracteristicas que se mantiveram e outras que se
modificaram ou até se anularam com o passar do tempo. Portanto, “é exatamente assim
que a identidade se constitui. Ela ndo é algo estatico ou perene, algo pronto que pode ser
desvelado” (LOPES, 2007, p. 138). No entanto, ao formar uma identidade, como a dos
jornalistas, é observar que ela € constituida por varios elementos que, constantemente,
sdo revistos e transformados, pois muito do que a sociedade percebe da identidade
jornalistica esta relacionado ao reconhecimento do tipo de atividade que os jornalistas

exercem.

Nesse sentido, as praticas dos jornalistas ndo sdo pura execucdo. Ao produzir
um texto, o profissional, ao mesmo tempo, imprime nele algumas marcas
pessoais e reproduz modelos ja estruturados pela coletividade. Esse exemplo
mostra que os agentes dinamicamente se deslocam entre as estruturas e as
praticas. As pessoas tanto interiorizam a exterioridade quanto exteriorizam a
interioridade (Bourdieu, 1998). E o habitus que faz um elo entre as estruturas
externas com as praticas internas a um agente ou grupo. Esse arranjo é que
nos permite perceber a configuracdo de um esquema durdvel e flexivel.
(LOPES, 2007. p. 140).

A identidade do jornalista ndo se define apenas a partir de suas escolhas
individuais, que também estdo presentes no fazer jornalistico, nem somente é resultado
de marcas definidas por regras gerais. Lopes (2007) diz que ela deve ser investigada nos
espacos de transformacdo e mudanca, aspectos inseparaveis do conceito de identidade,
ja que pensar neste conceito é pensar em lutas e negociacOes. Essas lutas se estabelecem
dentro e fora do grupo. Nele, existe uma ldgica interna de funcionamento, mas que ndo
necessariamente sdo aceitas de maneira homogénea por todos os jornalistas. “O grupo €
palco para lutas simbolicas por reconhecimento e validacdo de pontos de vista; ali
dentro estabelecem-se relagdes hierarquicas e ha diferentes formas de poder” (LOPES,
2007, p. 140).

Assim, tanto a identidade como a memoria sdo fendmenos estudados e formados
a partir de interacGes sociais e influéncias coletivas. Portanto, a memoria, seja ela
pessoal ou coletiva, estd fortemente ligada as relagdes que se ddo no espaco social.
Segundo Lopes (2007), a memoria € sempre construida pelo par lembranca/
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esquecimento, motivada por interesses do presente, 0 que faz com que o0 grupo esteja
constantemente reconfigurando aquilo que ele acha mais importante manter como

lembranga. Ela afirma,

Em relacdo a identidade, segundo Rolando Barthes, vive-se atualmente um
momento de crise da representacdo e de fragmentacdo do sujeito, de modo
que ja ndo se pode admitir a existéncia, no sujeito, de um nuicleo estavel que
possa ser representado. Nesse contexto, a identidade caracteriza-se por ser
somente uma espécie de amalgama capaz de dar a sensa¢do de unidade, quer
dizer, o que existe ¢ apenas uma fic¢do de identidade que ¢é “representada”
como unitaria (LOPES, 2007, p. 146).

Portanto, a vida cotidiana do individuo e a sua memoria estdo profundamente
ligadas a profissdo que esse ocupa. A esfera do trabalho e da producdo técnica e
profissional ¢ local da constru¢do da “memoria funcional” (Gerard Namer, 1987 apud
Lopes, 2007), que é sedimentada a partir de uma pratica funcional. Assim, pode-se dizer
que a memdria coletiva também € organizada e influenciada em torno das funcdes
desempenhadas por um grupo profissional, como os jornalistas, por exemplo, que ao
assumirem papéis diante da sociedade, atuando dentro da sua profissdo, fornecem
elementos para a autoidentificagdo e da construgéo social da sua identidade.

Assim, “¢ pela mobilizacdo de lembrancas - e também pela promocdo de
esquecimentos - que se pode obter uma narrativa coerente do transcorrer da vida e
desenrolar do tempo. A manutencdo de uma memdria viva indica o desejo por uma
ancoragem duradoura” (LOPES, 2007, p. 151).

Um dos papéis atribuidos ao jornalista da atualidade é o de informar através dos
meios de comunicacdo. Portanto, as praticas midiaticas acabaram por impor o
imediatamente vivido como histéria e os jornalistas passaram a disputar com 0s
historiadores a legitimidade de selecionar os fatos dignos de serem comentados e
lembrados. Esse imediatismo construido pela sociedade moderna e fomentado pelos
meios de comunicacdo busca incessantemente o presente, mas também torna muitas
coisas, rapidamente, passado. Talvez por isso essa sociedade precise de plataformas

para armazenar essa gama de presente que se torna antigo tdo rapidamente.

Para entender como se processam essas caracterizagdes que conferem ao
jornalista uma dada posicdo na sociedade, mais uma vez recorremos aos
ensinamentos de Pierre Bourdieu (2003; 2005) que descreve que o mundo
social se organiza tanto objetiva como subjetivamente. Estruturas objetivas
como as instituicdes, ou as divisdes econbmicas, proporcionam um certo
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consenso das percepgdes, dos entendimentos e das formas de acdo dos
grupos. (...) Neste ambiente, cada grupo se destaca por seus signos peculiares
que, em muitos aspectos, definem a forma como ele vai sendo organizado e
entendido dentro de um sistema simbdlico. Mas as categorias de percepcao e
0s modos de compreender 0 mundo também sdo fruto da subjetividade.
Através de lutas simbdlicas, é possivel transformar e inovar as percepcoes e
categorizacfes que normalmente so aceitas como consenso. (LOPES, 2007,
p. 150).

Assim, segundo Nilo Gomes (2007), o jornal cumpre cada vez mais um papel
central na sociedade contemporanea, na era da informacéo, informatica e globalizacéo,
que € o de informar a esta sociedade. O jornal noticia e influencia o desenrolar daquilo
que é noticia. “Diariamente, a cada minuto do dia, somos bombardeados ¢ infiltrados
por uma quantidade admiravel de informacdo, que secundariamente vai se acumulando
e constituindo um grande armazém ou uma grande rede de memoria” (GOMES, 2007,
p. 179). No entanto, essa rede hoje ainda é muito mais expandida devido a internet que
nos permite estar conectados a todo o momento, recebendo informagdes diversas, tanto
com relacdo a inUmera gama e diversidade de contedos, quanto nas diferentes fontes
que as divulgam.

Assim, a memoria é um instrumento de reconfiguracdo do passado, um trabalho
de enquadramento do que aconteceu a partir das demandas do presente. Apesar de
parecer que a lembranca é linear, mudangas sdo constantemente geradas por contextos
sociais diversos (RIBEIRO; BRASILIENSE, 2007).

Na medida em que a memoria vai sendo ativada, o passado torna-se flexivel e o
presente um fluxo de mudancas constantes. No entanto, apesar do passado, daquilo que
ja aconteceu ndo ter mais a possibilidade de ser modificado ou feito de outra forma, os
acontecimentos que ocorrerdo nao podem ser entendidos como estaticos, imdvel, pois
eles estdo em constante modificacdo quando sdo ativados pela lembranca. Ou seja, uma
histéria que ocorreu ontem sera contada de formas diferentes ap6s cinco minutos do
ocorrido, depois de um dia, uma semana ou um ano. Por a memoria ser fluida, acaba por
modifica-lo.

Portanto, “os meios de comunicacdo sdo, na contemporaneidade, os grandes
mediadores entre os sujeitos e o mundo” (RIBEIRO; BRASILIENSE, 2007, p. 222). E
fundamentalmente através do jornalismo e também dos meios de comunicacdo que €
possivel ter conhecimento de acontecimentos que ocorrem em outros paises, em que nao

haveria a possibilidade de conhecer se ndo fosse o trabalho jornalistico.
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O jornalismo faz, ndo s6 do presente, mas também do passado, as referéncias
fundamentais da sua experiéncia testemunhal do mundo. E na reconstrugo
do fato da atualidade, sempre fugaz, e também nos seus rituais de
rememoracOes subsequentes, que o jornalismo da uma dimensdo memoravel
a experiéncia humana e sentido a si mesmo como sujeito social/institucional
(RIBEIRO; BRASILIENSE, 2007, p. 223).

Dessa forma, os meios de comunicacdo ndo sdo Unicos, mas tém grande
influéncia na realizacdo do trabalho de enquadramento dos acontecimentos do presente
e também na memoria da sociedade. “O controle da memoria social parte de
“testemunhas autorizadas”, e o jornalista, mediador entre o fato e o leitor, interfere neste
processo também reconstruindo valores e identidades sociais” (RIBEIRO;
BRASILIENSE, 2007, p. 222). Assim, a midia ¢ considerada um “lugar de memoria” e
também o ‘“senhor da memoria” devido a sua grande influéncia na memoria social e

individual.
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4. ADITADURA NO BRASIL

Este capitulo destina-se a orientar o leitor sobre 0 momento que o Brasil passava
na época da epidemia de meningite no pais. Aqui sera feito um resgate histérico dos
fatos que levaram os militares a tomarem o poder e transformar o governo numa
ditadura.

Importante observar que em um governo ditatorial, a censura ¢ uma arma
utilizada por aqueles que estdo no poder. Assim, a censura enquanto fato de linguagem
separa a esfera publica e a privada e produz efeitos de sentidos a partir do jogo que
aquilo que é “permitido” e “proibido” produz no sujeito. Dessa forma, uma das
caracteristicas da ditadura é a interdicdo da palavra, caracterizada através da censura aos
meios de comunicacao, as pessoas ou a documentos.

Portanto, neste capitulo sera feita uma retrospectiva da censura a midia, como a
salde e a ciéncia no Brasil se encontrava na época. Assim, é neste momento do trabalho
que sera possivel entender a situagdo que o pais se encontrava quando a meningite

surgiu e Comegou a Se propagar.

4.1. DITADURA: MOTIVAGCOES E CONSEQUENCIAS DO GOLPE

Jodo Goulart (Partido Trabalhista Brasileiro) foi eleito em 1960 como vice-
presidente de Janio Quadros (Partido Trabalhista Nacional). Isso foi possivel porque o
sistema permitia eleger um presidente de uma chapa e um vice-presidente de outra.
Apesar dos nomes dos partidos serem parecidos, esses dois representavam aspectos
opostos da politica brasileira na época. Jodo Goulart seguia 0 caminho tragcado por
Getulio Vargas e Janio era simpatico e seguia as ideias de Carlos Lacerda, icone liberal-
conservador da Unido Democratica Nacional (UDN), dono do jornal Tribuna de
Imprensa e governador do Estado da Guanabara.

O governo de Janio Quadros durou de 31 de janeiro a 24 de agosto de 1961,
quando ele renunciou a presidéncia do pais pressionado por “forgas ocultas do seu
cérebro paranoico, fantasioso e golpista” (SILVA, 2014, p. 18). Conhecido pelo seu
portugués rebuscado e tendo como simbolo a vassoura, pois pretendia varrer a
corrupcgéo do pais, ele se declarava anticomunista e dizia ter um governo independente.

Foi sua postura independente que o levou a conceder ao Che Guevara a Ordem do
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Cruzeiro do Sul, com o objetivo de demonstrar a independéncia do Brasil a politica
externa, ndo como forma de apoio a Revolugdo Cubana. Com essa atitude, Janio perde o
apoio politico e é criticado por todos, inclusive pelos comunistas que acreditavam que
sua postura era hipocrita. A inflacdo, as dividas do governo e a reducdo de gastos
publicos foram outros problemas enfrentados pelo entdo presidente.

Com a renlncia de Janio, quem tomaria posse seria seu vice, Jodo Goulart,
conhecido como Jango. Como estava fora do Brasil, pois fazia na época uma visita a
China, os ministros militares tentaram impedir a sua posse sob a alegacdo que ele seria
comunista e representaria um perigo para a ordem social. Foi criada, assim, a Campanha
da Legalidade, comandada por Brizola, para que a posse do vice-presidente fosse
garantida. “E sabido também que o governador do Estado do Rio Grande do Sul, Leonel
Brizola, casado com a irma de Jango, (...) comandou a resisténcia através de uma rede
de emissoras de radio (...) que culminaria na posse de Goulart” (SILVA, 2014, p. 19).

Assim, depois de muita tensdo e para evitar uma guerra civil, foi assinado um
acordo politico que transformaria o0 governo do Brasil em um governo parlamentarista.
Era uma forma de aceitar Jango amputando-lhe os meios de governar. Para a parte mais
conservadora do pais, Jango assumiu em 7 de setembro de 1961 com uma mancha de
ilegitimidade (SILVA, 2014). Tancredo Neves assumiu o cargo de primeiro-ministro.
Em janeiro de 1963 houve um plebiscito para que se decidisse entre sim ou nao pela
continuidade do Parlamentarismo. Com cerca de 9,5 milhdes de votos, contra apenas 2
milhdes (REIS, 2014), o povo optou pelo fim deste sistema de governo e pela volta do
Presidencialismo. Assim, Jango assume seu posto de presidente do pais.

Segundo Daniel Reis (2014), alguns aspectos dessa crise merecem ser
destacados: primeiro, a improvisacdo do veto a posse de Jango, constituindo um fator
fundamental para o fracasso da tentativa do golpe. Segundo, os movimentos populares
que se organizaram em defesa da posse de Jodo Goulart. Terceiro, a resisténcia do golpe
sustentou-se na base da democracia, da constituigdo e da lei. “Em outras palavras, a luta
travava-se em defesa da ordem legal” (REIS, 2014, p. 32).

Portanto, o golpe de 1964 inicia-se muito antes de 31 de margo. Segundo o autor
Juremir Machado da Silva (2014), a origem do apoio norte-americano ao golpe de 1964
pode ter comecado a cristalizar-se em 13 de maio de 1959, quando o governador do Rio
Grande do Sul, Leonel Brizola, encampou a companhia de energia elétrica pelo valor

simbdlico de um cruzeiro. O segundo passo, de acordo com o autor, foi a encampacao
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da companhia telefonica, filial da “InternationalTelephoneandTelegraph Corporation”

(ITT). Assim,

em 1962, os americanos acusaram o golpe. O embaixador americano do
Brasil, Lincoln Gordon, enviou um comunicado cristalino ao presidente John
Kennedy: “Goulart estd fomentando um perigoso movimento de esquerda,
estimulando o nacionalismo. Duas companhias americanas, a ITT e a
Amforp, foram recentemente desapropriadas pelo governador Leonel Brizola.
Tais agdes representam uma ameaga aos interesses econdmicos dos Estados
Unidos” (apud Silva, 2013, p.13). A ordem a partir dai era colaborar
francamente com os conspiradores brasileiros (SILVA, 2014, p. 21).

De acordo com Juremir Silva (2014), um telegrama ao Departamento de Estado
americano, dizia que medidas para favorecer a resisténcia a Goulart estavam sendo
tomadas, como acdes secretas para organizar passeatas com a intencdo de criar um
sentimento anticomunista no povo, no Congresso, nas Forcas Armadas, na imprensa e
nos grupos catolicos. E essa meta foi alcancada. Foi assim que nasceram as “Marchas da
Familia com Deus pela Liberdade”, que deram sustenta¢do ao golpe e municdo para a
imprensa garantir que a revolucdo vinha do povo. Carlos Lacerda, numa entrevista em
1962, pedia a intromissdo dos americanos na politica brasileira, afirmando que ndo era
possivel eles ignorarem o que se estava passando aqui no pais. (SILVA, 2014).

De acordo com Silva (2014), na sua politica, Jango regulamentou a Lei de
Remessas de Lucros, que restringia as transferéncias para o exterior, contrariando 0s
interesses dos investidores estrangeiros com o pais. Em 13 de marco pelo menos 150
mil pessoas comparecem ao comicio da Central do Brasil, no Rio de Janeiro, no que
seria o inicio de uma nova campanha em favor das reformas sociais. No comicio,
Goulart assina dois decretos: “o primeiro nacionalizava todas as refinarias de petrdleo
particulares, o segundo tornava sujeitas a desapropriacéo propriedades rurais numa faixa
de 10 km a margem de rodovias ou ferrovias federais” (SILVA, 2014, p. 32).

No entanto, foi um periodo em que o Brasil foi sacudido por greves de todos 0s
tipos. Em 1962, Janio ja discursava em defesa das reformas de base. A imprensa resistia
a esse discurso de Jango e tentava evitar a alteracdo do artigo 141, pardgrafo 16, da
Constituicdo, que exigia o pagamento em dinheiro de terrar desapropriadas para reforma
agraria (SILVA, 2014). No entanto, o Brasil que Jango recebeu para governar era um
pais atolado na desigualdade social. Além disso, o pais de 1960 precisava de grandes
reformas e o governo de Jodo Goulart era um dos principais defensores dessas

mudancas estruturais. No entanto, essas “reformas de base” foram bombardeadas por
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varios setores da época, entre eles, a imprensa, alegando indicios de avangos comunistas

no Brasil.

O reformismo, entretanto, ndo contava com unanimidade. Além de ser
heterogéneo, segmentado em alas diferentes- mais ou menos radicais-, passou
a enfrentar, em sentido contrario, resisténcias expressivas. As eleicdes de
1962, cerca de um ano ap@s a posse de Jango, que renovaram a Camara
Federal, parte do Senado e um conjunto importante de governos estaduais,
evidenciaram a forca das direitas e da opinido conservadora. No Congresso
Nacional, embora a ala nacionalista radical do PTB e os demais partidos
reformistas tivessem registrado avangos, o PSD, tradicional aliado de Jango,
e a UDN nucleavam a maioria conservadora com o apoio de outros pequenos
partidos e de uma ala moderada que existia no interior do préprio PTB.
(REIS, 2014, p. 34).

Dessa forma, as liderancas reformistas que haviam construido sua for¢a na luta
pela posse de Jango, tinham evoluido para uma linha ofensiva. Discursos exaltados,
ameacas veladas tomavam conta das ruas e das falas do povo brasileiro. Portanto,
depois de tantos meses de hesitacdo, armadilhado no impasse de uma correlacdo de
forgas equilibrada, Jango resolve partir para a ofensiva. Assim, liderou um conjunto de
grandes comicios para aumentar a pressdo para as reformas. O primeiro no Rio de
Janeiro e o dltimo em Sdo Paulo. “Planejou-se, igualmente, no limite das largas
atribuicbes do presidente da Republica, a instituicdo de outros decretos que
programariam aspectos do programa das reformas de base” (REIS, 2014, p.40).

Entre as respostas para esse ato do presidente foi, no dia 19 de marco de 1964,
em Sdo Paulo, desenrolou-se a primeira, das 49 Marchas da Familia com Deus pela
Liberdade. As direitas de uniram foram as ruas, alarmadas, apoiadas pelo Estado, com a
protecdo do exército, as pessoas pediam a derrubada do governo de Goulart.

No entanto, a Associagdo dos Marinheiros e Fuzileiros Navais do Brasil
(AMFNB) se reuniu para discutir a melhoria das condicGes de vida e de trabalho dos
marinheiros e dos graduados. Reis (2014) relata que este encontro era proibido pelo
Ministério da Marinha e, entdo, 0 ministro encarou esta reunido como um ato de
indisciplina e determinou o envio de uma tropa de fuzileiros navais para fechar a
assembléia e prender os manifestantes. “No entanto, a tropa enviada para fazer a prisao
se recusa a atacar os colegas e varios fuzileiros se juntam aos insubordinados, no

episodio conhecido como a Revolta dos Marinheiros” (REIS, 2014, p. 43).
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A crise na Marinha mudou o foco do processo politico. Nao foi algo que
aconteceu de modo espontdneo. Para que a mudanca se verificasse,
trabalharam com afinco as forcas conservadoras, e ai 0 papel da midia foi
essencial. O enfrentamento entre as propostas de reforma e contrarreforma
foi substituido por uma luta entre os que defendiam a hierarquia e a disciplina
nas Forcas Armadas e 0s que desejavam subverter esses valores. Se a
interpretacdo pegasse, e ela pegou, seria, como foi, um desastre para Jango e
para as forgas de esquerda, cujo dispositivo militar comecou a ruir. (REIS,
2014, p. 43).

Em seu ultimo discurso, em 30 de marco de 1964, Jango falou em reunido dos
sargentos, expondo sua imagem. Dessa forma, o general Olimpio Mourdo Filho,
comandante da 42 Regido Militar, sediada em Juiz de Fora (MG), d& inicio ao golpe ao
movimentar - antes do esperado pelos proprios conspiradores - suas tropas em direcao
ao Rio de Janeiro, onde se encontrava o presidente.

Jango, portanto, sai fugido com destino a Porto Alegre, onde ainda se reuniu
com Brizola que queria resistir. No entanto, Jango j& ndo se sentia mais confortavel com
a situacdo e ndo queria provocar uma guerra civil. Preferiu, portanto, sair da historia,
vivendo em Montevidéu. Juremir da Silva (2014) afirma que ao ser retirado do poder,
conforme pesquisa do Instituto Brasileiro de Opinido Publica e Estatistica (Ibope),
Jango contava com uma aprovacdo de 76% dos entrevistados. Em sete capitais
brasileiras, ele possuia mais apoio do que rejei¢do no momento. “A elite conservadora,
os Estados Unidos e a imprensa brasileira derrubaram-no com apoio de parte da classe
média urbana e do empresariado. A midia conseguiu produzir a falsa ideia de que Jango
estava isolado e sem qualquer apoio popular” (SILVA, 2014, p. 31).

Assim, a direita comemorou a vitoria e mais uma Marcha da Familia com Deus
pela Liberdade tomou as ruas do Rio de Janeiro, em 2 de abril de 1964, para comemorar
0 sucesso do golpe e festejar a derrota de Jango e das forcas favoraveis as reformas e ao
projeto popular. Assim, os militares se reinem e tomam o poder.

Instala-se, portanto, a ditadura no Brasil, periodo que durou de 1964 até 1985.
Apbs o golpe, como afirma Carlos Fico (2004), a perda de poderes do Congresso e 0s
ataques sofridos pelos parlamentares sugeriram a muitos que “a instituicdo a partir
daquele momento passou a ser apenas uma fachada que ajudaria a compor, sobretudo,
para o publico externo, uma simula¢dao da democracia” (FICO, 2004, p. 25). Diante do
ponto de vista do povo, o que se almejava era salvar a democracia, os direitos, a familia,
a lei. Do lado das Forcas Armadas, tratava-se de garantir a hierarquia e a disciplina.

Assim, eles tinham a intengdo de permanecer no poder por tempo indeterminado, “até
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que fosse possivel erradicar o0 comunismo e o varguismo (...) e para iSSo era necessario
tempo. Consideravam valido o recurso aos maus-tratos e a tortura e ja comecaram a
praticé-lo (...)” (REIS, 2014, p.50).

Para resolver o que fazer naquele momento, formou-se uma Junta, reunindo os
chefes militares e formularam um documento, um decreto ditatorial, que deram o nome

de Ato Institucional, autodenominando-se Comando Superior da Revolucéo.

A junta ampliou e concentrou poderes nas maos do presidente da Republica,
a ser eleito em 48 horas, pelo Congresso Nacional por maioria simples,
atribuindo-se a prerrogativa de cassar mandatos legislativos federais,
estaduais e municipais e suspender os direitos politicos dos atingidos por dez
anos. Outra medida de forca foi a revogacdo, por seis meses, das garantias
constitucionais da vitaliciedade e da estabilidade. Uma vez eleito o novo
presidente, até 31 de janeiro de 1966, a prerrogativa de efetuar cassagdes
seria transferida para ele. (REIS, 2014, p. 52).

No entanto, para liderar essa nova forma de governo, “teria que ser alguém que
estivesse encabecado tanto com a democracia quanto com a ditadura” (REIS, 2014, p.
54). Assim, firmou-se 0 nome do general Castelo Branco. Durante 0 seu governo, 0
Brasil interrompeu sua relacdo diploméatica com Cuba, contando a partir de entdo com
amparo econdmico, politico e militar dos Estados Unidos. A gestdo do Marechal
Castelo Branco caracterizou-se pela obrigatoriedade de se cumprir leis impostas pelos
Atos Institucionais, as quais pretendiam fortalecer, gradualmente, o novo sistema
politico que governaria a na¢do. Os Atos Institucionais foram responséaveis também pela
expansdo dos poderes do Executivo.

Em seu governo, mais precisamente no ano de 1964, ele criou o Servico
Nacional de Informacdes (SNI), érgdo responsavel por manter o governo informado de
tudo que se passava a sua volta, 0 Conselho Monetério Nacional e o Banco Central. Em
1966 o governo instituiu o Fundo de Garantia por Tempo de Servico (FGTS)e o
Instituto Nacional de Previdéncia Social (INPS).Em 1967, estabeleceu duas leis
essenciais para deliberar os limites do novo sistema politico vigente: a Lei de
Imprensa®, que limitavaa liberdade de expresséo, e a Lei de Seguranca Nacional.

Em 1965 ¢ determinado por decreto o Al n°2 — as elei¢cGes para presidente

tornam-se indiretas e todos os partidos politicos sdo suprimidos. O Al-3 estabelece

6ei promulgada em 9 de fevereiro de 1967, criada durante a ditadura, tinha o objetivo de institucionalizar
a restricdo a liberdade de expressdo e consolidar o regime autoritario. As clausulas podem ser encontradas
em:http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/L5250.htm


http://www.infoescola.com/brasil/fundo-de-garantia-do-tempo-de-servico-fgts/
http://www.infoescola.com/direito/liberdade-de-expressao/
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eleicBes indiretas também para governadores e prefeitos das capitais. O Al-4 reabre o
Congresso Nacional, fechado desde 1966, para a aprovacdo da nova Constituicao.

No entanto, o governo de Castelo Branco encerrou-se em meio ao descrédito e a
insatisfacdo. Para substituir o marechal Castelo Branco foi indicado o marechal Costa e
Silva (1967-1969). No Congresso Nacional pds-se em cena novamente um plebiscito
que o elegeria indiretamente. Costa e Silva seria o presidente aaprovar o temido pelo
Al-5, que limitou a liberdade de expressdo, de associacdo, entre outros. Seu mandato
ficou conhecido como “anos de chumbo”.

Porém, no seu discurso de posse, “Costa e Silva prometeu didlogo, respeito aos
valores democraticos, ordem juridica estavel e reformas” (REIS, 2014, p. 68). Em 1967,
0 pais registrou um razoavel crescimento econémico, tanto na area industrial e também
civil. Entretanto, a insatisfacdo acumulada durante o governo anterior foi protestada nas

ruas através de movimentos publicos.

Entre os intelectuais, eram visiveis as manifesta¢gdes contra o governo, cujas
repercussdes tém sido superdimensionadas pela memoria social, mas que,
realmente, foram efetivas. No teatro, no cinema, nas artes plasticas, na
literatura e na imprensa, com destaque para cronistas e humoristas, eles ndo
poupavam criticas ao regime. (REIS, 2014, p. 68).

No primeiro ano do governo Costa e Silva, o didlogo prometido funcionava mal,
ou ndo funcionava, em face as pressdes do Unico movimento social ativo, o dos
universitarios, que recebiam respostas por meio da repressdao. Reis (2014) relata que
muito desses movimentos eram confundidos pela policia civil com as organizacGes
revolucionérias clandestinas. No entanto, com uma forte repressdo, os estudantes
estavam recuando das ruas, mas ndo das ideias de acabar com a ditadura.

No entanto, diante de tantos atos contra a democracia, Costa e Silva foi
responsavel por mais um deles. Em 13 de dezembro de 1968 ele colocou em vigor o Ato
Institucional n° 5 (Al-5), fechando o parlamento por tempo indeterminado e dando fim a
todos os direitos civis, além de permitir a cassacdo dos mandatos parlamentares e o
fechamento do Congresso Nacional, das Assembleias Legislativas e Camaras
Municipais sob a ordem direta do presidente. Ao mesmo tempo, limitava os poderes do
Judiciario ao suspender o direito de habeas corpus em crimes que iam contra a

“seguranga nacional”.
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A partir deste momento, as margens de liberdade e de criticas ao governo foram
reduzidas a quase zero. O Estado voltava a incentivar, regular, financiar e proteger,
intervindo ativamente nos mais variados setores econdémicos (REIS, 2014).

Com tal medida, a perseguicao politica entrava em seus “anos de chumbo”,
marcados pelas torturas, mortes e prisdes que comporiam os sombrios “pordes da
ditadura”. Enquanto a repressdo se fortalecia, um novo episodio autoritario tomou conta
do governo com o afastamento do presidente Costa e Silva, entdo vitima de um derrame
cerebral (REIS, 2014).

O vice-presidente, Pedro Aleixo, foi impedido de assumir o cargo presidencial
pelas liderangas militares que dirigiam o regime e indicou o ex-chefe do Servico
Nacional de Informacgdes, Emilio Garrastazu Médici (1969-1974), como novo
presidente do Brasil. Dessa forma, o grupo da chamada “linha-dura” impediu a
flexibilizacdo do regime e deu inicio a um dos periodos mais radicais da ditadura
militar.

Neste mandato, a repressao aos 6rgdos de imprensa foi intensa, impossibilitando
a denuncia das arbitrariedades que se espalhavam pelo pais. Ao mesmo tempo, no
governo de Médici observamos o uso massivo dos meios de comunicacao para instituir
uma visdo positiva sobre o Governo Militar. A campanha publicitaria oficial espalhava
adesivos e cartazes defendendo o ufanismo nacionalista. Palavras de ordem e

cooperagdo como “Brasil, Ame ou deixe-0” integravam o discurso politico da época.

O pais comparado a um imenso canteiro de obras foi tomado por incontida
euforia desenvolvimentista nesse periodo. O governo Emilio Médice criou
entdo uma agéncia prépria de propaganda, a Assessoria Especial de RelagGes
Pablicas (Aarp), para martelar slogans otimistas, animando, encorajando,
com mensagens positivas, construtivas e ufanistas: Pra frente, Brasil.
Ninguém mais segura este pais. O futuro chegou. Brasil, terra de
oportunidades. Brasil, poténcia emergente. Para os que ainda discordavam,
restava a porta de saida, segundo plagio de conhecida campanha
estadunidense: Brasil, ame-o ou deixe-0.(REIS, 2014, p. 81).

A celebracdo patridtica também foi movimentada pela conquista do
tricampeonato mundial em 1970, até mesmo porque esse foi o primeiro campeonato
mundial a ser transmitido ao vivo pelo pais. Dois anos mais tarde, 0 auge seria
alcancado com as festas de 150 anos da Independéncia do Brasil. Entre abril e setembro
de 1972, o pais festejou empolgado. O chamado “milagre econémico” foi marcado pela

realizacdo de grandes obras da iniciativa publica. Obras de porte faradnico como a



69

rodovia Transamazonica, a ponte Rio-Niterdi e Usina Hidrelétrica de Itaipu passavam a
impressdo de um pais que se modernizava a passos largos. Entretanto, a euforia
desenvolvimentista era custeada por meio de enormes quantidades de dinheiro obtidas
por meio de empréstimos que alcancaram a cifra dos 10 bilhdes de dolares.
A participacdo do Estado na economia ampliou-se significativamente com a criacao de
aproximadamente trezentas empresas estatais entre os anos de 1974 e 1979. Diversas
agéncias de acdo politica organizavam o desenvolvimento dos setores econdmico e
social.

No entanto, no comeco dos anos 1970, em escala internacional, apesar dos
esforcos das propagandas, a ideia que existia uma ditadura violenta no Brasil estava
sendo disseminada. Além disso, a grande desigualdade social desta época comegou a ser
denunciadas por organismo internacionais.

“O milagre” esvaiu com a mesma velocidade que iniciou. No ano de 1973, uma
crise internacional do petr6leo escancarou as fraquezas da nossa economia dando fim a
toda empolgacdo. Na época, 0 Brasil importava mais da metade dos combustiveis que
produzia e, por isso, ndo resistiu ao impacto causado pela alta nos precos do petroleo.
Em pouco tempo, a divida externa e a onda inflacionaria acabaram com o sucesso do
regime.

Por fim, em 1974 teve inicio o ultimo governo da ditadura, chefiado pelo general
Ernesto Geisel. No seu governo, a relacdo com os Estados Unidos ja estava
desfavoravel. Com o aumento do preco das matérias-primas, o Brasil que ainda
dependia das importacGes petroliferas, teve uma queda abrupta na economia e
consequéncias desastrosas. No entanto, com uma politica de levar o Brasil pra frente,
lancou em 1974 o Il Plano Nacional de Desenvolvimento (PND), com a meta de dar
continuidade ao 1 PND criado em 1971, no governo Médici. Portanto, percebeu gque 0s
passos teriam que ser lentos, gradativos e seguros para que nada gerasse mais revolta.

Sendo assim, o Governo de Ernesto Geisel ficou caracterizado pela abertura
politica que promoveria certa amenizacdo do rigor vigente na Ditadura Militar. Logo
guando Geisel assumiu o poder, recebeu muitas criticas da Linha Dura. Em desacordo
com 0s mais extremistas, Geisel foi o responsavel por extinguir o Al-5 e preparar 0
terreno para o retorno dos exilados, 0 que aconteceria no governo de seu Ssucessor.
Embora tenha caminhado muito lentamente, foi o responsavel pelo processo
de redemocratizagdo do pais “lento, gradual e seguro”, como ele mesmo dizia. No

entanto, foi sob seu governo que houve o caso do jornalista VVladimir Herzog.


http://www.infoescola.com/historia-do-brasil/abertura-politica/
http://www.infoescola.com/historia-do-brasil/abertura-politica/
http://www.infoescola.com/historia-do-brasil/redemocratizacao/
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Economicamente, Geisel criou o Il Plano Nacional de Desenvolvimento para
manter a economia aquecida pos-Milagre Econdmico. Mas sua politica aumentou a
divida externa e a hiperinflacéo ajudou a intensificar os problemas monetarios, deixando
um estado de recessdo para seu sucessor. Foi um desenvolvimentista, responsavel por
inaugurar as primeiras linhas de metr6 em Séo Paulo e no Rio de Janeiro e por buscar
novas fontes de energia, como o alcool. Foi Geisel também que construiu grande parte
da Usina Hidrelétrica de Itaipu.

Em sua politica externa, o Governo de Ernesto Geisel evitou o alinhamento
incondicional aos Estados Unidos. Reconheceu regimes socialistas no mundo e reatou
relacfes diplomaticas com a China, o que fez aumentar as criticas da Linha Dura. Geisel
deixou a presidéncia no dia 15 de marco de 1979 e foi sucedido pelo general Jodo
Figueiredo.

Assim, comeca o0 processo de redemocratizacdo do pais, com revogacdo das leis
de excecdo, dos Atos Institucionais, em 1979, criacdo da Lei da Anistia para os exilados
para promover a libertacdo e o retorno dos presos, campanhas das Diretas-J& e com a

aprovacao de uma nova Constituicdo em 1988.

4.2.0 LUGAR DA IMPRENSA NA DITADURA

Segundo Juremir Silva (2014), o golpe foi midiatico - civil - militar. “Sem o
trabalho da imprensa ndo haveria legitimidade para derrubada de Jodo Goulart” (2014,
p. 32). Ele afirma que os grandes jornais atuaram como incentivadores do golpe, como o
jornal carioca Correio da Manh&, com chamadas do tipo “O Brasil ja sofreu demasiado
com esse governo! Agora basta!” (2014, p. 32).

De acordo com o autor, mesmo depois de deposto, revistas como O Cruzeiro e
Time Life ainda o acusaram de corrupcdo, porém nada foi comprovado. A imprensa
elaborou manchetes afirmando que a ditadura s6 comegcou em 1968, quando o
endurecimento do governo, o fechamento do Congresso e a censura aos meios de
comunicacdo. Observa-se 0 apoio total da imprensa quando, no dia 31 de marco, as
tropas marchavam de Juiz de Fora para o Rio de Janeiro e o Jornal do Brasil apoiava 0s
militares ao dizer que “ndo pode ter mais amparo legal quem, no exercicio da
Presidéncia da Republica (...) comparece numa reunido de sargentos para pronunciar

discursos altamente demagdgico e de incitamento a divisdo das Forgas Armadas”


http://www.infoescola.com/historia-do-brasil/milagre-economico/
http://www.infoescola.com/transporte/metro/
http://www.infoescola.com/geografia/itaipu-binacional/
http://www.infoescola.com/historia-do-brasil/governo-de-joao-figueiredo/
http://www.infoescola.com/historia-do-brasil/governo-de-joao-figueiredo/
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(SILVA, 2014, p. 36). Em marco de 1964, o jornal O Globo escreveu: “Fugiu Goulart e
a democracia estd sendo restaurada” (SILVA, 2014, p.38).

O Globho, em editorial de 2 de abril de 1964, explorava o pior do lirismo
nacional com seu estilo servil: “Vive a Nagdo dias gloriosos. Porque
souberam unir-se todos os patriotas, independentemente de vinculagGes
politicas, simpatias ou opinido sobre problemas isolados, para salvar o que é
essencial: a democracia, a leia, a ordem. Gragas a decisdo e ao heroismo das
Forcas Armadas, que obedientes aos seus chefes demonstraram a falta de
visdo dos que tentavam destruir a hierarquia e a disciplina, o Brasil livrou-se
do Governo irresponsavel, que insistia em arrasta-lo para rumos contrarios a
sua vocagcdo e tradi¢des (...). Mais uma vez, o povo brasileiro foi socorrido
pela Providéncia Divina, que Ihe permitiu superar a grave crise, sem maiores
sofrimentos e luto. Sejamos dignos de tdo grande favor (SILVA, 2014, p. 39).

Para Alzira Abreu (2004), a imprensa foi uma das responsaveis pela propaganda
do comunismo no governo de Jodo Goulart, e isso foi utilizado como uma das principais
justificativas para derrubada do governo. Além disso, divulgou a ideia de um caos
administrativo e participou da ideia de que para o restabelecimento da ordem era
necessario uma intervencao militar. No entanto, como ja vimo acima, isso foi também
reflexo dos ideais de intervencdo dos Estados Unidos no pais.

Segundo ela, no inicio, os jornais ainda abriam espaco para defender os preceitos
formais do regime democratico, deram voz a discursos favordveis a preservacdao da
democracia e obediéncia a constituicdo, como por exemplo, quando a posse de Jodo
Goulart foi veteda. Jornais se mobilizaram para apoiar a sua subida ao governo. No
entanto, como ela diz, “quando se intensificou a mobilizagdo ideoldgica, quando o
governo de Goulart se aproximou de grupos radicais de esquerda, quando a crise
econOmica se aprofundou, os jornais forma mudando o discurso” (ABREU, 2004, p.
12). Ela relaciona essa atitude da imprensa ao fato que nos anos 60 a imprensa conheceu

0 apogeu do jornalismo politico.

Nos anos 1950/1960 foram introduzidas importantes modificacbes na
imprensa brasileira, a linguagem foi se tornando mais objetiva e a noticia
passou a ocupar maior espaco que a opinido. Foram introduzidas inovacgdes
graficas, nova diagramacédo e modificagdes na paginacao dos jornais. Durante
0 governo de Janio Quadros teve inicio a crise da imprensa escrita, ligada a
Instrucdo 204 da SUMOC, medida que implicou em importante modificagdo
do regime cambal. Os jornais, que até entdo importavam papel com subsidio
do governo, pois havia uma taxa especial que reduzia em 70% o prego de
compra dessa matéria-prima, tiveram esse privilégio extinto. Com o fim do
cambio favorecido da imprensa, 0s jornais tiveram que suportar um aumento
brutal de custos. A crise motivada pelo aumento dos custos do papel teve
reflexos na orientagcdo politica de alguns jornais que se aproximaram do
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governo como forma de preservar a sua sobrevivéncia. (ABREU, 2004, p.
14).

No entanto, mais uma justificativa para o apoio da imprensa a alguns governos e
a retirada de apoio a outros, foi o fato de que precisavam de dinheiro para manter seus
jornais circulando. Segundo ela, o jornal O Diario de Noticias obteve apoio do governo
enguanto Jodo Goulart estava no poder, portanto, sempre foi a seu favor.

Ela afirma que a Revolta dos Sargentos (2/9/1963) pode ter sido a ruptura da
imprensa com o governo de Jango, iniciando, a partir dai, “o afastamento e criticas
sobre o governo, pois permitiu o surgimento de um clima de instabilidade politica e
econdmica no pais” (ABREU, 2004, p. 16). A explicacdio que a autora d& sobre a
mudanca repentina da imprensa em um curto espaco de tempo, entre agosto de 1961 e
final de 1963, tem a ver com a relacéo direta entre o comicio que Gourlart realizou e o
comunismo, principalmente por parte da imprensa, politicos, Igreja e empresarios. Essa
relacdo teve como resposta a Marcha da Familia com Deus pela Liberdade. Além disso,
a Revolta dos Marinheiros foi interpretada como inicio da revolugdo comunista no pais.
“Jornais que até entdo defendiam a manutencdo do regime constitucional, agora,
claramente, comecam a pedir intervengédo das Forcas Armadas para o restabelecimento
da hierarquia militar” (ABREU, 2004, p. 19).

Assim, em mar¢o de 1964, a imprensa atuou em favor do regime constitucional,
mas diante das primeiras medidas de repressdo, como a censura aos meios de
comunicacdo e o inicio da perseguicdo a lideres politicos, alguns jornais que apoiaram a
queda do governo Goulart e a instauracdo do governo militar, comecaram
imediatamente a se distanciar do governo e denunciar arbitrariedades. Esse foi o caso do
Correio da Manha. (ABREU, 2004, p. 20).

Portanto, a midia foi de fundamental importancia no enquadramento do olhar do
publico sobre o que estava acontecendo e na determinacdo da agenda social naquele
momento. A autora divide a relagdo da imprensa com o governo de Goulart em varias
etapas: defesa de sua posse, em 1961; voto de confianca até a Revolta dos Sargentos em
Brasilia, em setembro de 1963, com a suposta quebra de a disciplina militar, acobertada
pelo presidente da Repulblica; oposicdo cada vez mais aberta a partir dai; apoio ao golpe
e, em alguns casos, arrependimento com a evolugédo da ditadura. Segundo ela, alguns

jornais mantiveram a coeréncia reacionaria. “O Globo, O Estado de S&o Paulo e a
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Tribuna da Imprensa foram contra a posse de Jango em 1961, a favor do golpe em 1964
e defensores do regime a partir dai.” (ABREU, 2004, p. 60).

De acordo com André Bonsanto Dias (2014), o periodo marcado pelo regime
militar, entre os anos de 1964 a 1985, foi um momento em que a imprensa sofreu
grandes transformacdes tanto em nivel profissional quanto mercadoldgico, recebendo
grandes investimentos. Esse momento foi marcado pela forte modernizacdo da
imprensa, tornando o jornalismo mais técnico e privilegiando mais a noticia e
informacdo do que a iniciativa pessoal dos donos dos jornais. Assim, ele afirma que
essa modernizacdo foi possivel, em grande parte, devido ao apoio das empresas ao
regime, que se beneficiaram com o golpe e a situacdo econdémica que 0 pais vivia nesta
época.

Antbnio Callado, um dos colunistas mais conhecidos dos tempos do regime
militar, foi um dos jornalistas que influenciaram o golpe. Segundo Juremir Silva (2014),
Callado era tido como um apoiador do golpe, um intelectual que adotou e praticou
difamacbes sobre Jodo Goulart, que desvirtuou os ideais da reforma politica de Jango

em uma iniciativa comunista.

Em duas dezenas de péginas, Antonio Callado cita trés vezes o defeito da
perna de Jango, atribuindo-lhe, por causa disso, complexos, maldades,
vingancas. Numa delas, estabelece uma relacdo maldosa sem o menor
fundamento, salvo o desejo de ser perverso e de usar a palavra como arma
letal. O estilo jornalistico udenista- lacerdista explora limitagdes fisicas como
falhas de carater e de vontade. Tudo isso hoje tem nome: campanha de
desqualificacdo pela midia. (SILVA, 2014, p. 73).

Dessa forma, a midia ajudou a construir um imaginario favoravel ao golpe.
Segundo Juremir Silva (2014), a midia disse sim trés vezes: antes, durante e depois do
golpe. De acordo com o autor, havia duas categorias de jornalistas haquele momento: os
jornalistas mal-informados, que apoiaram o golpe sem suspeitar da ditadura que viria, e
os conscientes e engajados. “Ambos nocivos e responsaveis pelo que fizeram. Jornais e
jornalistas acostumaram-se a destruir reputagdes em manchetes, quando, muitas vezes,
preferiam o siléncio ou a repeti¢do do erro até que se tornasse verdade” (SILVA, 2014,
p. 96)

A midia, em relacdo ao golpe de 1964, ndo descreveu o ocorrido, mas narrou
0 que ajudou a ocorrer dando-se o papel discreto de narrador onisciente.
Sabia de tudo. Ndo explicava como tinha tantas informagdes. Manipulava os
personagens. Pretendia estar somente dando-lhes voz e descrevendo o que
viviam naqueles tempos de ebuligdo, de desencontros e de conflitos mortais”
(SILVA, 2014, p. 149).
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Assim, grande parte da classe média brasileira foi influenciada pela imprensa,
pelas elites preocupadas com os proprios interesses e pela propaganda americana por
meio de organismos como o Instituto de Pesquisa e Estudos Sociais (IPES) e o Instituto
Brasileiro de Ac¢des Democraticas (IBAD). A religiosidade foi utilizada para alertar
contra um perigo comunista. A midia ndo se importou em levar essa informacdo ao

ponto maximo.

4.3. A CENSURA COMO UMA MARCA DESSA EPOCA

Ao mesmo em tempo que 0s governos militares financiaram a modernizacéo dos
meios de comunicacdo no pais, eles acabaram por controlar e censurar a imprensa,
interferindo no contetdo das informacBes e também naquilo que devia ou ndo ser
esquecido e lembrado. Ainda nos primeiros anos da Ditadura Militar, a imprensa era
relativamente autonoma em relagdo aos “anos de chumbo” que estavam por vir. No
entanto, logo a linha dura ganhava mais espaco no governo. Mas foi a partir de 1968,
com o decreto do Ato Institucional nimero cinco, Al-5, que o Brasil enfrentou os
extremos da repressdo. O governo apoiava-se na doutrina da “seguranga nacional”,
segundo a qual os militares deveriam defender a nacdo das ameacas internas. As Forcas
Armadas e policiais se viram no direito de reprimir os opositores do regime.

O decreto do Al-5 foi um marco no Regime Militar. A imprensa, que até entdo
gozava de relativa autonomia, surpreendeu-se com os rigidos mecanismos de repressao
do governo. Toda essa violéncia era com o intuito que a imprensa ndo falasse sobre a
politica interna e ndo abrisse espaco para que a sociedade fosse contra o poder que
estava sendo instalado no Brasil.

O pais mergulhava numa época de intensas reivindicacbes populares e
consequente repressdo a estudantes, artistas, operarios, intelectuais, religiosos e
jornalistas. A prisdo e tortura de jornalistas, as pressGes sobre os proprietarios dos
jornais, juntamente com a censura direta, haviapodado a midia.

Nesta época, por exemplo, a epidemia de meningite em S&o Paulo era negada
pelas autoridades e muitas vezes censurada de ser divulgadas na midia. A doenca foi
considerada assunto de “seguranga nacional”, ou seja, ndo era de interesse da sociedade,

nem de jornalistas o que estava acontecendo.
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A imprensa ndo poupou criticas ao ‘“caos”, foi alvo de censura, sendo
proibida de publicar artigos que continham dados numéricos. Em geral, as
matérias jornalisticas durante a epidemia apresentavam dois grupos de
preocupacdo: a denlincia de omissdo de informacbes por parte das
autoridades e a critica das autoridades ao “sensacionalismo” e “despreparo”
dos jornalistas (BARATA, Rita de Céssia, 1988, p. 109).

Promulgada pelo Congresso Nacional, em 9 de fevereiro de 1967, e sancionada
pelo presidente Castelo Branco, a Lei de Imprensa foi empregada como instrumento de
arbitrio, de torturas e de perseguicdes politicas. Os crimes enquadrados nessa lei eram
considerados crimes contra a patria”, representavam “abusos” na liberdade de informar
e de expressar o pensamento. A censura politica aos meios de comunicacdo foi se
consolidando. Aos poucos, passou a se refletir certa impunidade.

Varios 6rgdos de aparato repressivo surgiram nessa época, entre eles o Servico
Nacional de Informacdo (SNI), o Centro de Informag6es do Exército (CIE), o Centro de
Informacdes da Aeronautica (CISA), o Departamento de Operacbes de Informacgdes/
Defesa Interna (DOl CODI(s)), Departamento de Ordem Politica e Social (DOPS).
Esses instrumentos objetivava vigiar severamente todos os setores da sociedade,
visando punir toda tentativa de subversao a ordem instaurada (Aquino, 1999).

Esse controle da informagdo passou a ser necessario para o regime militar, para
preservar sua imagem, ocultando e até negando informacdes publicas sobre as
condi¢cdes do pais naquele momento. Segundo Aquino (1999), uma das maiores
preocupacOes dos profissionais da imprensa na época, referia-se a tornar a censura
introjetada, ou seja, “ap0Os passar tantos anos convivendo com ‘“ordens superiores” ou
com censor instalado nas redagdes, havia a preocupacdo que, retirada a censura prévia, a
autocensura viesse se instalar no seu lugar” (p. 59). Assim, apds a transmissdo das
proibicbes, cabia ao Orgdo de divulgacdo acata-las, censurando internamente a
divulgacdo de determinadas noticias. Assim, também houve a autocensura, ou seja, a
aceitacdo, por parte dos diretores e de todos aqueles ligados na producdo das matérias,

das ordens transmitidas pelos organismos governamentais.

Deve-se lembrar mais uma vez: o periodo dito de “chumbo” do regime
militar foi, coincidentemente, 0 momento em que a grande imprensa escrita
no pais mais se consolidou. A modernizacdo da imprensa esta intimamente
ligada ao regime e aos beneficios propiciados pelo Estado para a
consolidacdo dessas empresas e deve, portanto, ser pensada a partir de uma
ideia de censura que ndo foi simplesmente imposta pelos militares. Muitos
grupos acabaram por se beneficiar com a suposta “inércia” de suas empresas
(DIAS, 2014, p. 59).
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Assim, segundo Aquino Dias, as ordens censorias se iniciam em 14 de setembro
de 1972 e se encerram em 8 de outubro de 1975. “Compreende-Se, assim, que a censura
agiu de modo multifacetado, presa as variaveis de ordem temporal e de acordo com o
orgao de divulgacao atingido e afetando sempre os pontos sensiveis do regime” (DIAS,
2014, p. 63).

O decreto-lei n° 170, de 1970, embasa a existéncia da censura prévia nos 6rgaos
de divulgagédo. Os casos em que, mesmo ilegalmente, a censura poderia ser aplicada,
referem-se atentados a moral e aos bons costumes. Assim, a censura prévia se instaura
em agosto/setembro de 1972. Nesse periodo estava em questdo a escolha do futuro
presidente que tomaria lugar do general Médici. (AQUINO, 1999).

No ano de transicdo de 1973 e 1974, inicia-se o periodo do governo de Ernesto
Geisel. Ele assume o poder com o compromisso de promover a distincdo publica,
processo no qual se insere o término da censura a imprensa. Entretanto,
contraditoriamente, o que se da é o recrudescimento da repressao e da censura.

O fato da censura prévia recair sobre matérias que tratam de questfes politicas
estd também relacionado ao tipo de informacdo oferecida pela imprensa de grande
porte. Segundo Aquino (1999), a grande imprensa ' necessita de um esquema
empresarial muito forte para que garanta a distribuicdo em larga escala, além de
assegurar uma periodicidade constante, criando assim uma dependéncia de anunciantes.
“Este fato, além de gerar um esquema de pressdo para a publicacdo relacionada
diretamente aos interesses dos grupos econémicos que sustentam o periddico, é
responsavel também por uma determinada concepcao de informagao” (AQUINO, 1999,
p. 63).

A censura faz parte da estratégia de o Estado autoritério, na tentativa de criar
a imagem de um pais harmonioso e livre de conflitos, produzir uma
representacdo de nacdo democrética. Se as regras dojogo democratico foram
quebradas momentaneamente, o foram por extrema necessidade, uma vez que
no periodo (1964) havia, segundo os mentores do golpe, a possibilidade de
manobras continuistas por parte do presidente Jodo Goulart, ele sim,
interessado em destruir a liberdade no Brasil. Essa inversdo do quadro
politico tenta justificar a interrupgdo do processo democratico em nome da
manutencdo dos ideais de liberdade. Da mesma forma que explica o
recrudescimento da repressao politica- os militares estariam sendo forcados a

incursdes violentas em virtude de acontecimentos que, segundo sua otica,
subvertiam a ordem institucional. E portanto, na defesa dessa ordem que se

7Qualifica-se de grande imprensa os érgdos de divulgacdo cuja veiculagdo pode ser diaria, semanal ou
mesmo que atuem em outra periodicidade, mas cuja dimensdo, em termos empresariais, atinja uma
estrutura que implique na dependéncia de um alto financiamento publicitario para sua sobrevivéncia. S&o
exemplos: O Globo, Jornal do Brasil, Folha de Sdo Paulo, O Estado de S&o Paulo e Jornal da Tarde
(AQUINO, 1999, p. 37).
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justifica a acdo repressora. Ndo é a toa que o discurso, em todas as
manifestaces publicas dos presidentes pds 1964, tivesse sido construido no
sentido de devolver o pais a plenitude democratica. O caso tipico foi o de
Médici, governo no qual a repressdo foi mais intensa, mas cujos discursos
eram plenos de propdsitos democraticos(AQUINO, 1999, p. 80).

Assim, entende-se que acOes repressivas foram cometidas pelo governo contra a
imprensa e contra jornalistas entre 1964 e 1968. Porém, o marco da censura politica foi
estabelecido a partir de 13 de dezembro de 1968, data da edicdo do Al-5. Esta lei foi
editada pelo presidente Costa e Silva que concentrava e conferia excepcionalidade
maior ao presidente, limitando ou extinguindo liberdades democréticas e suspendendo
garantias constitucionais. Ao contrario dos atos institucionais anteriores, ndo havia
prazo estipulado para sua vigéncia. O Congresso Nacional foi fechado por tempo
indeterminado.

Portanto, segundo Aquino (1999), a partir desse momento, com o endurecimento
politico propugnado pelo Ato, torna-se claro que as rédeas da conducdo do pais, no
ambito militar, haviam mudado definitivamente de posicdo. A posi¢do dos “linha-dura”
toma conta do poder. Portanto, o Al-5 foi um marco na historia da censura da imprensa
no pais. “A partir de 13 de dezembro de 1968, a censura a imprensa escrita viveu
periodos de maior ou menor intensidade e variou seu modo de atuacéo de acordo com o0
periddico, a extensdo de suas denuncias e com a intensidade de sua resisténcia”
(AQUINO, 1999, p. 207).

Segundo ela, quanto a periodizacéo, relativa a vigéncia da censura politica do
Estado autoritario brasileiro, entre os anos de 1968 (edi¢do do Al-5) e de 1978, pode-se
dividir esse periodo em trés fases distintas: de 1968 a 1975, a censura assume um
carater amplo, agindo sobre todos os periddicos, sem distingdo. De 1968 a 1972 é o
periodo da estruturacdo da censura, em que o procedimento se restringe a telefonemas e
bilhetes enviados a redacao.

Na segunda fase, de 1972 a 1975, ha uma radicalizacdo da atuacdo censoria, com
a institucionalizagdo da censura prévia aos orgdos de divulgagdo que oferecem
resisténcia. O ano de 1972 marca a radicalizacdo e instauracdo da censura prévia, e
coincide com a sucessao de Ernesto Geisel, que tera uma dificuldade de aceitacdo por
parte dos militares da “linha dura”, pois ele assume com a intencdo delegada de
conduzir um processo de distensdo politica, que incluia a liberagdo da imprensa escrita.

Segundo Bonsanto (2014), houve quatro fases do controle da informacdo ao
longo do regime militar. O primeiro periodo, entre 1964 e 1968, ¢ denominado como
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“autonomia jornalistica”, momento em que se implanta a autocensura antes mesmo da
realizacdo do golpe. O segundo periodo, de 1968 a 1972, os “anos de chumbo”, foi
marcado pela inviabilidade da autonomia jornalistica. Com o Al-5, o regime deixa claro
que ira se consolidar o autoritarismo. Em um terceiro periodo, de 1972 a 1975, a
autocensura se legitima para criacdo de um consenso na pratica da grande imprensa
jornalistica. O quarto periodo ¢ denominado como de controle do “padrao de abertura”,
iniciado em 1975 com a gradativa liberacdo da imprensa.

Ha varios tipos de censura no ambito da imprensa escrita. Ha aquela que se
exerce internamente e pode ser denominada de empresarial, pois é fruto de pressoes
econdmicas, ja que parcela de suas receitas se origina da publicidade. Ha também a
censura politica, exercida pelo Estado que, para proteger seus interesses, interfere na
divulgacdo de informacdes, determinando o que pode e ndo pode ser veiculado. Esta
censura foi a que ocorreu em 1964. Segundo a autora, entre 1968 a 1978, a censura
politica a imprensa escrita no Brasil agiu de duas formas: “através de telefonemas,
andnimos ou ndo, de ordens escritas, apdcrifas ou ndo, encaminhadas as redacdes, e de
acordos fechados com os proprietarios de grandes 6rgdos de divulgacdo ou censura
prévia” (AQUINO, 1999, p. 222).

Em um primeiro momento, a censura era realizada por oficiais do Exército, no
periodo préximo a edicdo do Al-5. Depois esse controle passou para a Policia Federal.
De acordo com a autora, essa mudanca de responsabilidade entre as instituicdes leva a
duas hipdteses: a primeira é que a censura era aleatoria, dependendo do 6rgdo e do
censor que estivesse atuando. A segunda € que O censor era apenas um burocrata,
cumpridor de ordens, agindo de modo objetivo e com isencdo. (AQUINO, 1999).

De 1975 a 1978 foi o periodo em que a sociedade civil buscou recuperar as
liberdades democraticas. De maio de 1977 em diante, as ruas voltam a ser ocupadas por
manifestacOes estudantis em grandes capitais, reorganizacdo sindical, movimentacao
politica. Portanto, a redemocratizacdo nio foi apenas “lenta e gradual” conforme se
pretendia, devido aos conflitos das forcas opostas que ensaiavam seu poder. As
instituicdes, j& fortalecidas, e a classe média, insatisfeita com os rumos econémicos do
regime, exigiam o retorno as liberdades democraticas.

Assim, Aquino considera que a censura politica a imprensa escrita no Brasil, na
vigéncia do Estado autoritario p6s-64, tem enfatizado a concepcdo de uma censura

aleatoria e de perseguicdo pessoais e individuais e, deste modo, dependendo da
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personalidade do censor e do conhecimento e proximidade que algumas pessoas tinham
COm 0 Censor.

Importante observar, portanto, que neste momento de censura a imprensa, havia
modos de discursos de resisténcias, como as masicas elaboradas na época, os locais em
brancos deixados pelos jornais ou preenchidos com receitas de culinaria. Ou seja, 0s
discursos produzidos na censura, podem ser carregados de outros sentidos, ndo aqueles
que estdo explicitos ali, como ¢ bastante visivel nas musicas. “Na proibicao esta o outro
sentido” (ORLANDI, 2007, p. 118). Ou seja, para a autora, a censura significa a
interdicdo do sujeito em determinadas formacOes discursivas, em determinados
sentidos, impedindo o sujeito de se ocupar de certos lugares e posi¢cdes, mas que da
imediatamente abertura da constituicdo de outros sentidos.

4.4. A SAUDE PUBLICA NO REGIME MILITAR

A saude publica no Brasil durante o regime militar comegou com um processo
de mudanca que criou as primeiras bases para o surgimento do Sistema Unico de Satde
(SUS). Os documentos da 3% Conferéncia Nacional de Saude, realizada em 1963, um
ano antes do golpe, identificam-se que o setor apontava para um projeto de pais. Nesta
conferéncia, estavam pautadas a andlise da situacdo sanitaria nacional e a
municipalizacdo, com o objetivo de descentralizar a execucdo das acBGes basicas de
salde.

A partir de 1964, quando se deu o golpe militar no Brasil, o pais viveu um
periodo de grande abertura econdmica, conhecido como “milagre econdmico”. Nessa
época, 0 governo estava preocupado em tornar o pais uma poténcia, focando, portanto,
principalmente na economia, esquecendo-se um pouco das questdes politicas e sociais,
entre elas a saude publica do pais (PAIM, 2008).

No momento, segundo o autor, um dos primeiros efeitos do golpe militar sobre o
Ministério da Saude foi a reducdo das verbas destinadas & satde publica, havendo assim
um processo investimento a iniciativa privada, “com expansdo de coberturas a criagdo
de empresas na area da salde a partir de contratos e convénios com médicos, dentistas,
hospitais, clinicas e laboratorios privados mediante o estimulo da contratagcdo e planos

de saude” (PAIM, 2008, p. 78). Assim, o acesso a saude publica nesta época era restrito,
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caro e prioritario para aqueles que eram trabalhadores regulamentados com carteira
assinada.

Dessa forma, “a satde deveria deixar de ser um direito do cidaddo e uma
responsabilidade do Estado para que fosse considerada como uma mercadoria, como
fonte de lucro para os empresarios” (PAIM, 2008, p. 80). Por isso houve a implantagdo
de uma politica de poucos recursos para saude publica, e muito incentiva para as
empresas de saude. Era necessario, entdo, que a midia divulgasse as vantagens de
participar de algum plano de saude particular, de mostrar o quanto esse novo modelo era
vantajoso em relagdo ao “decadente” sistema publico. Apesar de ter sido neste momento
ditatorial que o Brasil deu inicio a um processo de mudancas, criando as primeiras bases
para o surgimento do Sistema Unico de Satde (SUS), a proposta para uma sadde mais
democratica foi interrompida.

Além disso, o autor afirma que a articulacdo das atividades sanitarias nas esferas
federal, estadual e municipal, dando o primeiro passo, para a implantagdo de um sistema
nacional de salde unificado, também se fez presente. Entre os pontos de destaque
encontravam-se ainda o incentivo a formacdo dos trabalhadores da salde, a reforma
agraria aliada ao combate a desnutricdo e o incentivo para que as areas rurais
melhorassem suas condi¢6es de vida.

No entanto, aquele projeto embrionario de proposta para uma salide mais de-
mocratica foi interrompido, assim como o inicio das reformas de base que marcaram
esse periodo.Esse projeto somente foi recuperado em 1985, com a 8* Conferéncia
Nacional de Salde, colocando em pauta discussfes do acesso a salde.

A 3?2 Conferéncia foi um marco, principalmente em relacdo ao carater dado ao
sistema publico de municipalizacdo, mas a 8% Conferéncia foi mais progressista, pois
incentivou o debate a partir dos conceitos ampliado de salde que permitiram a
formulagdo das diretrizes da Reforma Sanitaria e do SUS. O eloentre a 3 e a 82 é a
mobilizacdo da capacidade técnica de pessoas que trabalhavam em instituicdes
nacionais e internacionais do setor saude.

O Programa Nacional de Servigos Basicos de Salde (Prev-Saude) na sua versdo
apresentava trés objetivos: a) estender a cobertura por servicos bésicos de salde a toda a
populacdo; b) reorganizar o setor publico de saude, pela articulacdo das diversas
instituicOes existentes e pela reordenacdo da oferta de servicos, implicando a reducéo
dos custos unitarios e no aumento da produtividade dos recursos disponiveis; c)

promover a melhoria das condi¢fes gerais do ambiente com énfase em sistemas
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simplificados de abastecimento d’dgua e em medidas necessarias ao controle de
esquistossomose e de doenga de Chagas (PAIM, 2008, p. 85).

Suas diretrizes, segundo Paim, referiam-se a responsabilidade publica pelos
servigos basicos e pela conducdo e controle de todo o sistema; articulacdo entre as
instituices publicas; descentralizacao decisoria e operacional; integracao entre acdes de
promocdo, recuperacdo e reabilitacdo; regionalizacao; simplificacdo de técnicas e de
meios; eficiéncia administrativa sem prejuizos da eficacia social; e participagdo
comunitaria.

Neste contexto, diversas iniciativas simbolicas para caracterizar o que pretendia
o regime militar foram implantadas nas décadas de 1970 e 1980, como a criagdo do
Instituto Nacional de Assisténcia Médica da Previdéncia Social (Inamps) e do Conselho

Consultivo de Administracdo da Saude Previdenciaria (Conasp).

Surgiu em meados da década de 70, um movimento postulando a
democratizacdo da salde, justamente num periodo no qual novos sujeitos
sociais emergiram nas lutas contra a ditadura. Estudantes, professores
universitarios, setores populares e entidades de profissionais de salde
passaram a defender mudangas na sadde,, culminando com a criagdo do
Centro Brasileiro de Estudos de Saude (CEBES) em 1976. A conquista da
democracia em 1985 possibilitou a realizacdo da 8% Conferéncia Nacional de
Salde no ano seguinte. Nesse evento, reafirmou-se o reconhecimento da
salide como um direito de todos e um dever do Estado, recomendando-se a
organizagdo de um Sistema Unico de Saude (SUS) descentralizado e
democrético (PAIM, 2008, p. 27).

Segundo o autor Jairnilson Paim (2008), a Reforma Sanitaria enquanto
fendmeno histérico e social pode ser analisado como ideia, projeto, proposta,
movimento e processo. Essa ideia, segundo ele, se expressa em Varios pontos como
politico, social, cultural e econdmico. Assim, foi dado inicio o processo de
democratizacdo da saude, intitulado Reforma Sanitéria.

Imunizagdo: um programa nacional

A segunda metade do século XX pode ser caracterizada como marcadamente
importante para a historia da satde e da utilizacdo de imunobioldgicos no pais e no
mundo. Impulsionadas pelos progressivos sucessos da Campanha Mundial de
Erradicacdo da Variola (1959-1977) e pelos avancos no campo de desenvolvimento e

producdo de imunizantes, essas décadas assistem a uma proliferacdo do uso de vacinas
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jamais vista até entdo. Sao desse periodo, entre outras realizacGes de impacto, as vacinas
contra a poliomielite; a intensificagdo das campanhas de vacinagdo; a constituigédo do
Programa Ampliado de Imunizagbes (PAI), proposto pela Organizacdo Mundial da
Salde (OMS) em 1974; o surgimento de programas nacionais de vacinacdo e a
erradicacdo da poliomielite nas Américas, na década de 1990. E também nesse periodo
que a vacina se torna, paulatinamente, um negocio interessante para empresas
multinacionais.

No Brasil, apesar dos esforcos empreendidos, em fins do século XIX e inicio do
XX, por sanitaristas como Oswaldo Cruz, Emilio Ribas e Vital Brazil na defesa da
utilizacdo da vacina como meio de promocao da salde, seu emprego no pais sO se
tornou alvo de uma politica de abrangéncia nacional, a exemplo do que se verificava no
cenario internacional, a partir da instituicdo, em 1966, da Campanha de Erradicacdo da
Variola. Para tanto, foram instituidos novos érgdos publicos e programas de acéo.
Datam das décadas de 1970-1990 a criacdo da Superintendéncia de Campanhas de
Saude Publica (Sucam), em 1970; o inicio das atividades da Central de Medicamentos
(Ceme), em 1971, cujos propdsitos iniciais incluiam o apoio tanto a producdo de
vacinas quanto de medicamentos, e a institucionalizacdo do Programa Nacional de
Imunizagdes, em 1973.

No entanto, a época ditatorial no Brasil também foi responsavel por implementar
mudancas positivas no pais, como a revitalizacdo da Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz),
a partir da segunda metade da década de 1970, o surgimento do Instituto de Tecnologia
em ImunobiolégicosBio-Manguinhos, em 1976, e do Instituto Nacional de Controle de
Qualidade em Saude (INCQS), em 1981; e o lancamento do Programa de Auto-
Suficiéncia Nacional de Imunobioldgicos (Pasni), em 1985 (Ponte, 2003).Mesmo antes
do inicio da década de 1970, os progressos obtidos na campanha contra a variola e a
crescente aceitacdo das vacinas como instrumentos positivos de promocéo da salde das
populacbes ja vinham animando técnicos e autoridades governamentais a buscar a
expansdo do uso de imunizantes.

De acordo com Nara Azevedo (2007), a estruturacdo de Bio-Manguinhos na
Fundagéo Oswaldo Cruz (Fiocruz) em 1975 pode ser associada ao surto de epidemia de
meningite que se intensificou a partir de 1974, principalmente em S&o Paulo e Rio de
Janeiro. Segundo ela, foi na presidéncia de Vinicius da Fonseca (1975-1979) que o pais
buscou a autossuficiéncia em imunobioldgicos, pois ele acreditava que isso contribuiria

para superacao do subdesenvolvimento do pais. “Fonseca movimentou-se intensamente
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no cenario politico nacional e internacional, com o firme propdsito de obter do Instituto
Mérieux a transferéncia de tecnologia da vacina contra a meningite” (AZEVEDO, 2007,
p. 55).

Portanto, com a redemocratizacdo do pais em 1985, a saude publica passa a ser
um dos principais focos da politica brasileira. Em 1986, na 82 Conferéncia Nacional da
Saude, junto com os movimentos de salde da populagdo, foi aprovada a Reforma
Sanitéaria Brasileira. Em 1988, com a nova Constituicdo, ha pela primeira vez uma
sessdo sobre satide no artigo 196, com a afirmagdo “A satde ¢ direito de todos e dever
do Estado”, sendo isto colocado em pratica com a aprovagdo do Sistema Unico de
Saude (SUS) pela Constituicdo Federal. Com isso, crescem as estratégias de campanhas

de saude, como a vacinag&o, e a politica da prevengao.

4.5. O “MASSACRE DE MANGUINHOS”

N&o houve censura somente a midia, aos jornalistas, aos politicos e partidarios.
Pesquisadores e cientistas da Fundacdo Oswaldo Cruz, um dos principais Institutos de
salde do pais, também foram perseguidos. Assim, enquanto estimulava o
desenvolvimento cientifico tecnoldgico, criando agéncias de fomento, multiplicando as
poés-graduagdes e realizando uma ampla reforma universitaria, os “anos de chumbo”
também ficaram conhecidos pela repressdo as universidades, perseguicdo a
pesquisadores e desmontagem de laboratérios, além da cassacdo aos pesquisadores da
época.

A pesquisa conquistava, assim, o seu ndcleo inicial. Em 19 de marco de 1908, o
primeiro Regime do Instituto de Manguinhos, atribuia ao Instituto funcdes de uma
verdadeira Universidade, na qual se entremeavam obrigacdes de pesquisa e de ensino,
com deveres de preparo de soros e vacinas. “Foi o Instituto de Manguinhos, no dizer de
Walter Oswaldo Cruz, uma maquina de fazer méaquina no desenvolvimento da nossa
incipiente Biologia Experimental” (LENT, 1978, p.14).

Maia (2011, apud Lima, 2014), destaca que, entre o fim do governo Costa e
Silva e a entrada do governo Médici, de 1968 a 1974, houve trés grandes iniciativas ao
desenvolvimento cientifico do pais: as reformas universitarias, a institucionalizacdo da
pos-graduacdo e a criacdo da carreira de dedicagdo exclusiva. Essas agOes fixaram

pesquisadores no pais, a0 mesmo tempo em que elevaram o financiamento nas areas da
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ciéncia e da tecnologia. No entanto, ao passo que esse estimulo crescia, a auséncia da
liberdade dos cientistas e 0 aumento das perseguigdes também eram maiores.

De acordo com Lent (1978), o movimento militar de 1964 encontrou a Fundacéo
Oswaldo Cruz dirigido por Joaquim Travasso da Rosa, um cientista que havia feito sua
carreira no Instituto Butatd, em S&o Paulo, e colaborava muito para a pesquisa no pais.
Mas no governo de Castelo Branco, Travasso foi substituido por Rocha Lagoa, um
médico que, segundo Lent, “ndo possuia nenhuma credencial como pesquisador”
(LENT, 1978, p. 19).

Ao assumir o cargo de diretor do Instituto Oswaldo Cruz, Rocha Lagoa ja
encontrou iniciadas as duas inquiricdes que o golpe de 1964 havia instaurado. Neste
momento, Varios cientistas que exerciam funcbes de chefia foram afastados pelo

Ministro da Saude Raymundo de Britto.

Em fins de 1964, a Imprensa falava em terror cultural, também exercido no
Instituto Oswaldo Cruz, onde vérios cientistas eram pressionados, entre eles 0
Dr. Walter Oswaldo Cruz (e seus assistentes), que tivera o seu laboratorio
praticamente destruido e seus alunos dispersados (LENT, 1978, p. 24).

No dia exato do aniversario de seis anos do golpe militar, em 1° de abril de 1970,
sob a vigéncia do Ato Institucional n® 5, um decreto calaria por muitos anos a Fundagéo
Oswaldo Cruz. A cassacdo privou de direitos politicos seguidos de aposentadoria
compulsoria dos cientistas. Os dez cientistas afastados eram, segundo Raiza Lima,
lideres de laboratdrios e representavam uma parcela significativa para o corpo cientifico
da instituicdo, ja que a Fundacdo possuia apenas 70 pesquisadores na época. Dessa
forma, a cassagéo privou a continuidade de pesquisas.

O massacre de Manguinhos, para mim, ndo se refere tanto ao que aconteceu
com os dez cientistas cassados. Atingiu mais ao Instituto Oswaldo Cruz,
atingiuprofundamente ao pais. A destrui¢do ndo se limitou ao afastamento
daquelas pessoas; outras foram ali deslocadas e deixaram de contribuir para o
desenvolvimento da ciéncia: Laerte Manh&es de Andrade, mocrobiologista;
Jorge Guimardes, patologista; Mario Vianna Dias e Charles Esberard,
fisiologistas, foram transferidos por Lagoa para outros locais onde nao
puderam prosseguir seus trabalhos. E muitos se aposentaram, quando
possivel, enojados (LENT, 1978, p. 63).
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Em entrevista com o pesquisador José Juberg®, entomologista da Fundago
Oswaldo Cruz e orientando e amigo de Herman Lent, ele conta que entrou na Fiocruz
em 1960 e viveu momentos dificeis ali dentro. Aparentemente, quando os militares
tomaram o poder, o Instituto Oswaldo Cruz ndo sofreu nada, a ndo ser a expectativa do
que poderia acontecer. Em 1970, o diretor do Instituto Oswaldo Cruz, Costa Lagoa,
assumiu o poder e a primeira coisa que ele fez ao assumir o cargo foi dizer que “o
Instituto Oswaldo Cruz era um ninho de comunistas”, afirma ele.

Assim, indiciou 14 envolvidos apontados como comunistas. “Abriu-Se um
inquérito na Marinha que ia investigar o que esses comunistas faziam aqui dentro do
Instituto Oswaldo Cruz, que podiam disseminar ideias de esquerda, tomar o poder e
tinha uma luta muito grande dentro do Instituto, pois a situacéo era tdo ruim- ndo tinha
dinheiro, ndo tinha instalacdo, ndo tinha nada- e ai um ministro queria criar 0 Ministério
da Ciéncia e Tecnologia. Assim, alguns pesquisadores quiseram sair do Ministério da
Saude que ndo dava nada para o Instituto e ir para o novo Ministério da Ciéncia e
Tecnologia”, conta. Lagoa entdo pegou isso como desculpa e disse que esses cientistas
eram comunistas e estavam querendo subverter a ordem dentro do Instituto. “Eu
também fui indicado. Era garoto, tinha 20 e poucos anos, 0s outros todos eram senhores
de idade”, relembra.

Ele fala que foi, entdo, junto com o0s outros indiciados, para o inquérito da
Marinha. Chegaram la as 8h da manh& no escritério do Ministério da Saude e eram
chamados um por um para uma entrevista. “Tinha gente que ficava 14 dentro meia hora,
uma hora, duas horas até. Todo mundo sentado esperando sem saber 0 que ia
acontecer”, diz o pesquisador.

Juberg foi convocado para entrar na sala somente as 17h e a sua entrevista durou
cinco minutos. Ao entrar, os militares ali presentes faziam trés perguntas: vocé é
comunista? Tem tendéncia de esquerda? Quem sdo os comunistas do Instituto? “A tudo
eu ia respondendo ‘ndo, ndo, ndo’ e ai me mandaram embora. O que eles queriam saber,
no fundo, ¢ se aqui existia uma rede de comunistas”, relembra.

Dos 14 entrevistados, 10 foram cassados, dois aposentados e ele e mais um
foram inocentados. “Chegou 14 o resultado do meu inquérito dizendo que eu era um
comunista recuperavel”, recorda ele sorrindo da situagdo. O unico que foi inocentado e

permaneceu no Instituto foi o pesquisador José Jouberg. Ele relata que foi em 1970 que

® Entrevista realizada pela autora no dia 02/06/2015 no laboratdrio do pesquisador - Fiocruz (RJ)
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comecgou a guerra dentro da Fiocruz. “Eles destruiram todo o laboratorio que eu fiquei
responsavel para transformar em secretaria. O diretor Rocha Lagoa me retirou de 14 e
me jogou num hospital velho, com toda a cole¢do entomoldgica da Instituicdo Oswaldo
Cruz”. A colegao tinha um milhdo de exemplares e mais de seis mil gavetas com
insetos.

Logo depois, o0 vice-presidente da Fiocruz chegou até ele e disse que ali ndo era
lugar para amostras de insetos, que toda a cole¢do deveria ser doada para um museu,
pois o Instituto sO tinha interesse em insetos que servissem a medicina. “Eu briguei
muito até que consegui que a colecdo permanecesse aqui. Por isso, até hoje lembram de
mim como ‘o cara que defendeu a colegdo’. Mas para isso eu paguei um pre¢o muito
alto. Fui muito perseguido aqui dentro. Um dia o diretor chegou até mim para dizer que
se eu publicasse algum trabalho com um dos cassados, ele iria me transferir para o
Piaui”, diz ele.

Porém, ele afirma que ndo deixou de trabalhar com os pesquisadores cassados.
Continuou com vérias pesquisas em andamento e tinham o plano de esperar a ditadura
acabar para, assim, poder liberar os trabalhos concluidos. “Juntamos varios trabalhos
prontos na gaveta s6 aguardando o fim da ditadura para serem publicados™.

Quando acabou a ditadura, Sérgio Arouca se candidatou a diretor da Escola
Nacional de Saude Publica (ENSP). Juberg relembra que perguntou a Arouca se ele
fosse eleito, o que faria com os cassados. Ele prometeu que os traria de volta. No dia
seguinte da eleicdo, Juberg foi a sala do novo presidente e pediu que ele cumprisse com
a sua palavra. E assim ele fez.

Arouca conseguiu trazer de volta todos os cassados, menos um: Herman Lent.
Este disse que ndo retornava porque quando eles foram cassados, a lei dizia que nao
poderiam exercer nenhuma atividade de ensino, pesquisa e nem ficar perto de jovens.
Porém, Herman foi lecionar na Universidade Santa Ursula, no Rio de Janeiro, que o
acolheu. “Ele era meu orientador. Entdo, j& que decidiu ndo voltar, combinavamos de
nos encontrar duas vezes por semana, bater papo sobre o andamento das pesquisas e
construir novas ideias. Isso o distraia. Assim, trabalhamos juntos 40 anos. Eu e o
Herman Lent”, afirma o pesquisador Juberg.

A entrevista neste momento foi interrompida, pois Juberg se emocionou ao
lembrar do seu orientador e “dos anos dificeis para mim e para todos os pesquisadores.

Eramos perseguidos so por fazer nosso trabalho. Foi dificil, muito dificil”, afirmou ele.
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Ele relembrou que o Instituto Oswaldo Cruz era muito pobre nesta época.
Depois de um tempo, passou de Instituto para Fundacéo, e juntou todos os érgdos do
Ministério da Satde do Rio de Janeiro num 6rgdo s6 transformado na Fiocruz. “Eram
instituicOes espalhadas e depois ficou tudo sobre responsabilidade da Fiocruz. Assim,
deixou de ser responsabilidade do governo e passa a ser uma atividade particular”, diz
Juberg. Depois a Fundagdo Oswaldo Cruz volta a ser de responsabilidade do Ministério
da Saiude como ¢ até hoje. “Quando entrei tinha 150 funciondrios, entre técnicos e
pesquisadores. Hoje tem 12 mil”, conta ele.

Portanto, Juberg acredita que muito do que construiu até hoje dentro da Fiocruz
e do reconhecimento que faz parte da sua carreira, tem a ver com 0 que aconteceu na
época do “Massacre”. “Eu lutei por aquilo que acreditava. Lutei pelo meu trabalho. Luto

até hoje”, finalizou.
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5. AMENINGITE

Este capitulo serd destinado a falar um pouco sobre o que é a meningite, como
ela é transmitida, como se da seu processo de infeccdo no corpo humano, o grupo de
risco e como € feito o tratamento. As diferencas de definigdes como “endemia”,
“epidemia” e “pandemia” também serdo abordadas. Importante notar que estas
diferengas de conceitos sdo de extrema importancia, principalmente para o jornalismo.

Além disso, serd feito um regaste histérico das epidemias na sociedade,
discorrendo sobre o medo secular que esta palavra carrega em seu significado,
principalmente por ter causado tantas mortes. Também serd feita uma contextualizagéo
do caso da epidemia durante a época da ditadura (1971-1975), fazendo um panorama
geral do inicio da doenca e do que a levou tornar-se uma epidemia.

Como a meningite, nesta época, s6 comecou a ser contido através da vacinacéo,
este capitulo também se propde a discorrer sobre a situacdo das vacinas no Brasil
naquele momento, como foi fabricada a vacina contra a meningite e a campanha de

vacinacdo como uma estratégia utilizada para erradicar a doenca.

5.1. O QUE E MENINGITE?

Meningite é uma inflamacdo das meninges, que sdo as membranas que
envolvem o cérebro. Existem diversos tipos de meningite, e para cada um deles ha causa
e sintomas especificos. Ela é causada, principalmente, por agentes infecciosos- fungos,
virus e bacteérias.

Os sintomas iniciais sdo dor de cabeca forte, febre alta, rigidez na nuca com
dificuldade para movimentar a cabeca, desanimo e vomitos em jatos. Bebés podem
apresentar também moleira elevada, inquietacdo com choro agudo e rigidez corporal. As
criangas sdo 0 maior grupo de risco e as com menos de um ano, as mais suscetiveis.

Nas meningites virais, o quadro € mais leve. Os sintomas se assemelham aos das
gripes e resfriados. A doenga acomete principalmente as criancas, que tém febre, dor de
cabeca, um pouco de rigidez da nuca, inapeténcia e irritacdo. Uma vez que 0s exames
tenham comprovado tratar-se de meningite viral, a conduta € esperar que 0 caso se
resolva sozinho, como acontece com as outras viroses. A mortalidade deste tipo de

meningite é praticamente zero.
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Ja as bacterianas sdo mais graves e devem ser tratadas imediatamente. Os
principais agentes causadores da doenca sdo as bactérias meningococos, pneumococos e
hemofilos, transmitidas pelas vias respiratorias ou associadas a quadros infecciosos de
ouvido, por exemplo. A produzida pelo pneumococo tem alta letalidade: em cada 100
casos, 20 a 30 véo a obito.

A vacina contra 0 Haemophilusinfluenzae tipo B também protege contra a
meningite e faz parte do calendario oficial de vacinagdo. A vacina contra a meningite
por pneumococo, embora tenha sido langada na Europa e nos Estados Unidos, onde as
caracteristicas da bactéria sdo um pouco diferentes, fornece boa protecdo também no
nosso pais. A partir de 2011, a vacina conjugada contra meningite por meningococo
C faz parte do Calendério Bésico de Imunizacdo. O esquema de vacinacdo obedece aos
seguintes critérios: uma dose deve ser aplicada aos trés meses; outra, aos cinco meses e
a dose de refor¢o, aos doze meses.

O tratamento das meningites bacterianas tem de ser imediato porque a doenca
pode ser letal ou deixar sequelas, como surdez, dificuldade de aprendizagem e/ou
omprometimento cerebral. Ele € feito com antibiéticos aplicados na veia.Assim como
para as outras enfermidades causadas por virus, ndo existe tratamento especifico para as
meningites virais. Os medicamentos antitérmicos e analgésicos sdo Uteis para aliviar 0s
sintomas. Meningites causadas por fungos ou pelo bacilo da tuberculose exigem
tratamento prolongado a base de antibidticos e quimioterdpicos por via oral ou

endovenosa.

5.2. ENDEMIA, EPIDEMIA OU PANDEMIA? OS DIFERENTES SENTIDOS E UM RESGATE
HISTORICO DAS EPIDEMIAS NA SOCIEDADE

Numa entrevista® feita com o médico epidemiologista, Marcio Itaboray, ele
esclarece a distingdo entre os significados de “endemia”, “epidemia” e “pandemia”.
Segundo ele, “endemia” é crdnico, ou seja, a doenga instalada permanentemente, que
ndo consegue controlar e ficando anos e anos ali. A “epidemia” € um surto. “Tem um
ciclo, mas se fecha. Por exemplo, a dengue de maio a junho, por conta das chuvas, a

tuberculose, o Ebola. Surge, mas pode nunca mais aparecer”, esclarece ele. Ja a

% Entrevista realizada pela autora em 24/09/2014 em Juiz de Fora (MG)
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“pandemia” ¢ a doenga que se instala em todo pais, como é o caso da Aids, diz ele. “Ela
¢ estadual, universal, continental”, afirma.

Ele também afirma que ndo se pode confundir a epidemia s6 com virus. “Por
exemplo, o HPV é considerado endémico. N&o era porque ndo se sabia que o que
causava o cancer era 0 HPV, mas ele sempre foi endémico. Hoje outras epidemias
cronicas estdo ocorrendo, como a epidemia da obesidade, LER (Lesdo de Esforgo
Repetitivo), e diabetes”, esclarece.

Segundo ele, o que pode acontecer com essas doencas chamadas de cronicas é
que, num pais, a partir da mudanca de habito e da vida contemporanea, pode acontecer
da diabete ser maior porque as pessoas passaram a ser mais obesas, porque mudaram a
forma de se alimentar. “O que pode acontecer ¢ que a partir de uma mudancga de estilo
de vida local ou mundial, fatores momentaneos, temporarios ou sazonais, facam alguma
doenca ficar endémica”, comenta.

Segundo Rita de Céssia Barata (1988) as epidemias sempre estiveram presentes
na histéria da vida humana, marcaram épocas e modificaram, na sociedade,
entendimentos acerca da salde e doenca. Esses sentidos passaram da punicao divina, ao
reconhecimento que as causas das epidemias eram social, econdmica e de gestdo
publica. Dessa forma, fenbmenos epidémicos, por sua tragicidade e por poderem
virtualmente atingir todos, motivaram as varias sociedades ao longo da historia a
buscarem explicacdes acerca do porqué de se abateram sobre tantos individuos. “Eles
expdem a vulnerabilidade do ser vivente e suscitam o medo do contagio e da morte, que
justificam as medidas, técnico-sanitarias e as acdes simbolicas criadas por cada
sociedade para deté-los” (BARATA, 1988, p. 13).

Segundo Barata (1988), inimeros sdo os relatos de epidemias durante a
Antiguidade e a Idade Média, entretanto, é no periodo de transi¢cdo entre 0 modo de
producdo feudal e o modo de producdo capitalista (mercantilismo) que as “pestes”10
assumem proporgdes devastadoras.

A peste negra, pandemia de peste bubdnica, no século XIV, provocou um grande
impacto e inimeras mortes na populacdo dos paises europeus. No entanto, apesar do

conhecimento existente a respeito do contagio, havia desconhecimento sobre os

10 . . < Lo .
“As palavras latinas pestes e pestilenta sdo usadas para indicar qualquer doenca com mortalidade

elevada que acomete um grande nimero de pessoas a0 mesmo tempo, sem indicar, obrigatoriamente, a
doenca em questdo” (BARATA, 1988, p. 16).
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mecanimos da doenca e sobre as medidas profilaticas, “levando a praticas ineficazes,
revestidas apenas de valor ritual” (BARATA, 1988, p. 17). Entre essas medidas estavam
a fumigagdo dos domicilios com incenso de flores de camomila, as pessoas deveriam
comer galinhas ou carnes gordas e azeite, ndo deveriam dormir ap0s a aurora, 0s banhos
eram considerados perigosos e os quartos dos doentes deveriam ser lavados com
vinagre e agua de rosas.

Com o passar dos anos, a nocao de higiene vai se transformando devido a novas
formas de construcdo de sociedade. Segundo Norbert Elias (1994), o desenvolvimento
dos modos de conduta, do processo civilizador do Homem é um condicionamento e
adestramento dos habitos e costumes sociais. Ele acredita que a civilizacdo ocorreu num
desenvolvimento da fase “incivil”. Dessa forma, a sociedade sempre estd em transigao,

juntamente com suas maneiras.

Rastreando a transformacdo de conceitos através dos quais diferentes
sociedades procuraram se expressar,recuando do conceito de civiliza¢do para
seu ancestral civilite, descobrimo-nos de repente na pista do préprio processo
civilizador, da mudanca concreta no comportamento que ocorreu no Ocidente
(...). Surge entdo a questdo de saber como e por que a sociedade ocidental
moveu-se realmente de urn padrdo para outro, como foi “civilizada”. No
estudo desse processo de civilizacdo,ndo podemos deixar de sentir
desconforto e embarago. Eborn estarmos conscientes deles. E necessario,
pelo menos enquanto estudamos esse processo, tentar suspender todos 0s
sentimentos de embarago e superioridade, todos os juizos de valor e criticas
associadas aos conceitos de "civilizado" ou "incivil" (ELIAS, 1994, p. 78).

Essa mudanca de habito pode ser percebida no ato de escarrar, por exemplo, tido
como algo normal nos séculos passados. Ele descreve que o “escarrar” era tido como
algo permitido e natural, mas depois se transforma em algo repugnante, proibido, que
causa asco, vergonha e que ndo segue a boa educagdo. No entanto, o discurso daquela
época que envolve o ato de “escarrar” ndo esta ligado a proliferacdo de doenca, mas sim
a uma conduta. Portanto, foi na época das grandes pestes que esse ato foi ligado a
doenca, em que “escarrar” podia ser a causa de contaminag¢des, como o caso da
tuberculose. Surgiram, assim, as escarradeiras, para que nenhum expurgo fosse jogado
no chao. “Desta maneira, o nojo da expectoragdo, eos tabus que a cercam, aumentam
muito antes que as pessoas tenham uma ideia clara da transmisséo de certas doencas

pelo escarro” (ELIAS, 1994, p. 161). Portanto, ele continua,
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Oimpulso primario a essa lenta repressao de uma inclinacdo que antes era
forte e geral ndo vem da compreenséo racional das causas das doengas, mas
de mudancas na maneira como as pessoas vivem juntas na estrutura social
(ELIAS, 1994, p. 161).

Assim, com o surgimento da teoria miasmatica, apresentada por Boyle e
Sydehan no século XVII, as medidas profilaticas vao se voltar para a higiene e
saneamento ambiental, tudo para evitar que o ambiente se contamine e, assim, evite o

surgimento de epidemias.

Paralelamente, desenvolve-se no século XVIII o conjunto de a¢des estatais
sobre a satde publica, que se convencionou chamar de “Policia Médica”. A
intervencdo do Estado no que diz respeito a salde se amplia, incluindo a
fiscalizacdo dos locais de trabalho, a obrigatoriedade da incineragdo ou
sepultamento de cadaveres, controle sobre o comércio de alimentos,
saneamento das habitagbes e outras medidas visando a melhoria das
condices de vida urbana (BARATA, 1988, p. 19).

Essas mudancas dos habitos continuam a ocorrer. Observou-se, portanto, na
década de 1970, uma intencdo do governo em mudar os habitos da populacdo, numa
campanha de educagdo sanitdria chamada ‘“Povo desenvolvido ¢ povo limpo”,
protagonizada pelo personagem denominado “Sujismundo” (COLUSSI; BALBINOT,
2008). A campanha foi vinculada em meados de 1972, durante o governo de Médici
(1969-1974), com o objetivo de transformar habitos de higiene e de cuidados sanitarios.
Essa campanha também s6 foi possivel, pois foi nos anos de 1970 que houve o

desenvolvimento das telecomunicages.

O quadro politico que se vivia propiciou também a emergéncia de criticas
mais voltadas paraa funcdo das praticas médicas no sistema capitalista e de
sua capacidade efetiva para melhorar alguns indicadores sanitarios.
Entretanto, tais acdes ndo abordavam temas estruturais determinantes para a
solucdo dos problemas de salde. O fato de se viver, na época, sob uma
ditadura militar, colocava na mesma arena a rejeicdo aos métodos
implementados pelo governo (campanha/ centralizagdo/ autoritarismo) e o
questionamento do papel das politicas publicas no campo social num Brasil
cada vez mais excludente e desigual (COLUSSI; BALBINOT, 2008, p. 257).

No entanto, a campanha ndo foi bem aceita e foi suspendida em novembro de
1972. Portanto, devido a importancia do tema (saude/ higiene/ sanitarismo), outra
campanha foi imediatamente aprovada para 1973. “Um novo personagem entraria em
cena, 0 médico “Dr. Prevenildo”, que pode ser considerado a antitese do “Sujismundo”.

O médico orientava verbalmente a populagdo quanto a saude e higiene” (COLUSSI;
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BALBINOT, 2008, p. 267). Dessa forma, também fica clara a intencdo do governo na
época da ditadura em normatizar habitos e costumes.

A epidemia, portanto, traz em seu imaginario um medo secular, pois se associa
diretamente a morte. No entanto, segundo Dilene do Nascimento (2005), a relacdo do
homem com a morte é algo construido socialmente e o discurso da morte se modifica e
desloca-se historicamente. “A morte, assim como a doenga, ndo se reduz a sua evidéncia
orgénica, natural, objetiva; ao contrério, porta significados mais complexos que
ultrapassam a dimensao biologica” (NASCIMENTO, 2005, p. 32).

De acordo com Frederico Tavares (2012), a morte, como acontecimento comum
do apanhado realizado pela midia, funciona como uma espécie de “vetor de
noticiabilidade”, cuja agao mobiliza certas construgdes sobre a vida social e o cotidiano
gue nos cerca, contribuindo com a trama do jornalismo diario.

Tavares afirma que, nos jornais diarios, “hé de um lado a morte como aquilo que
foge a naturalidade do mundo, que oscila entre o previsivel e o imprevisivel, adjetivada
por aquilo que foge do comum e nos choca, como € o caso das epidemias” (TAVARES,
2012, p. 39). No segundo caso, a morte aparece ndo como algo extraordinario e novo,
mas como “de novo”. Nesse momento ele exemplifica com as mortes por crimes,

acidentes, que sdo somadas a tantas outras idénticas.

A morte, ao contrario que se pensa, portanto, seria exatamente o limite do
noticiavel, aquilo que o jornalismo ndo alcanca e o qual buscaria evitar. A
noticiabilidade da morte, menos que inevitavel, se daria quando ela pudesse
ser interpretada e organizada narrativamente de modo a tornar possivel a
producdo de relatos consumiveis, de diferentes maneiras, por parte dos
leitores, internautas, ouvintes, espectadores. A presenca da morte no
jornalismo, nessa perspectiva, seria como uma espécie de sombra ou
fantasma: algo insidioso, que busca a visibilidade, que desafia o olhar cuja
atencdo dedica-se a outras presencas. Isso porque a morte, ainda que
mencionadas nas historias, desafiaria, como diz Alfred Schutz (2008a ¢ b), ao
mesmo tempo, em nossa maior certeza ¢ a base de uma “ansiedade
fundamental“ (LEAL, 2012, p. 92).

Dessa forma, no caso das epidemias, cuja principal caracteristica € o grande
namero de mortes, a impoténcia diante dela também constr6i o medo presente no
significado da palavra ‘epidemia’. Além disso, a epidemia assusta tanto porque coloca a
morte diante do individuo como algo inesperado, ou seja, a morte nao sera tratada com
previsibilidade e com a preparagdo para o fim. “Uma situagdo de epidemia implica a

subversdo dos ritos que envolvem a morte, como o toalete fnebre, o velério e o enterro.
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Esses ritos cumprem a finalidade de unir o morto a secus familiares (...)”

(NASCIMENTO, 2005, p. 33).

Na Idade Média, as epidemias dizimaram milhares de pessoas no continente
europeu. Diante da inevitabilidade da morte, a populacdo era tomada pelo
pavor. No fim do século XX vimos surgir uma epidemia que atualizou o
medo trazido pelas pestes medievais. A Aids, doenca inicialmente
considerada fatal e restrita a grupos de pessoas identificadas pelo
comportamento, trazia um significado social fortemente carregado de
imagens estigmatizantes (CZERESNIA, et al, 2013, p. 17).

E no século XX, com a emergéncia das doencas ndo transmissiveis que a nogio
de epidemiologia dos modos de transmissdo passa para epidemiologia dos fatores de
risco, e entdo essa ciéncia passa a se preocupar com as possibilidades das doencas. A
epidemiologia pretende, entdo, verificar se determinada exposi¢do esta associada a uma

doenca, evitando-a e controlando-a.

5.3. MENINGITE NA DITADURA: A DOENGA DA DESINFORMAGAO E DA DESIGUALDADE

Dois grandes ciclos epidémicos ocorreram em Sdo Paulo e em outras grandes
capitais brasileiras, como o Rio de Janeiro, na década de 1970. Mas antes disso ja havia
ocorrido uma epidemia da doenca durante a Primeira Guerra Mundial (1914-1918) ea
Segunda Guerra Mundial (1938- 1945). Essas grandes epidemias também aconteceram
na Europa e em demais continentes, nessa mesma época. Portanto, 0s meningococos A
e C ja eram descritos mundialmente nessas epidemias.

Segundo Barata (1988), passados os anos da Segunda Guerra, a meningite
epidémica passou a sua forma endémica nos anos 1950 e 1960, tanto no Brasil como na
maioria dos paises da Europa e das Américas. Nos anos 1970 a doenca, ja com 0 nome
de meningite meningocdcica, voltou a sua forma epidémica em todos os continentes.
Grandes epidemias foram registradas em Portugal, Espanha, Gra-Bretanha, Finlandia e
outros paises europeus, e ainda na Africa, Asia e Oceania. Despontoutambém em S&o
Paulo, com focos também no Rio de Janeiro, Salvador e outras capitais. Em meados da
década de 90 e 2000 houve surtos de doenca meningococica, particularmente nas
regides Sul e Sudeste do pais.

Portanto, foi na primeira metade da década de 1970 que a meningite explodiu no

Brasil. O pais vivia o periodo mais violento da ditadura, passando pelo auge da tortura e
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da censura. Nessa época 0 governo era comandado pelo general Emilio Garrastazu
Médici. A epidemia de meningite surgida em S&o Paulo na década de 70, época da
ditadura, nos faz refletir o quanto a salde esta relacionada e até dependente de fatores
externos importantes, como a politica.

Na época, “a doenga foi considerada questdo de seguranga nacional e os meios
de comunicacdo colocados sobre censura” (BARATA, 1988, p.9), pois o Brasil vivia a
época do “milagre econdmico” e a divulgacdo de uma epidemia néo ia ser bem vista.
Dessa forma, ao realizar um resgate histdérico dessa epidemia, podemos perceber que a
forma como a doenca foi tratada mudou ao longo dos anos (1971 para 1974) e é ainda
mais perceptivel se compararmos a cobertura feita hoje em dia, em que ha um
esclarecimento da ciéncia e da medicina quanto as doengas e uma grande cobertura
midiatica que tenta, na maioria das vezes, levar o conhecimento do que esta ocorrendo,
do que é a doenca e como a populacdo deve se prevenir.

De acordo com Rita de Cassia Barata (1988), uma parte consideravel da
populacdo naquela época vivia em condi¢fes miseraveis na periferia de Sdo Paulo, o
que favoreceu bastante para a instalacdo e proliferacdo da meningite. No momento,
havia intensa exploracdo do trabalho e os salarios eram miseraveis, inferindo num
processo de desgaste do trabalhador e, consequentemente, dos seus familiares, o que
também ird4 refletir num maior risco de adoecer, constituindo, assim, um terreno
propicio para o crescimento da epidemia.

Outro ponto importante que ela destaca como sendo causas para a instalacdo da
epidemia naquele momento € o padrdo de crescimento populacional no municipio de
Sdo Paulo. “No periodo de 1940 a 1950, a populacdo cresceu de 5,2% ao ano, sendo que
0 crescimento migratdrio representou 79% do total. Na década seguinte, o crescimento
foi de 5,6% ao ano, com 3,8% de crescimento migratério” (BARATA, 1988, p. 33).

Dessa forma, “o aparecimento da epidemia certamente esta ligado a esse quadro
em que se somam pobreza, crescimento desordenado e intensa exploracdo da forca de
trabalho” (BARATA, 1988, p. 35). Assim, em sua pesquisa, Barata (1988) confirma
que, apesar da epidemia atingir todas as areas da cidade, sdo as areas mais pobres,
representadas pelos distritos e subdistritos da periferia, que apresentam riscos mais altos
da incidéncia da doenca comparados com as areas central e intermediaria da cidade.

Barata faz um apanhado geral do setor de salde, educacdo, imprensa e do
cotidiano das pessoas naquela época, para mostrar como essa populacdo de Sdo Paulo

vivenciou a situacdo da epidemia de meningite. Na questdo da salde, ela descreve um
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funcionamento interno muito precario, tanto relacionado a organizacdo dos servigos,
quanto da relacdo dos servicos da saude e sua clientela.

Portanto, diante do caos, os doentes iam de um hospital a outro atras de vagas
pela cidade, pois 0s hospitais ja estavam cheios ou ndo recebiam pacientes com
meningite. Dessa forma, nessa peregrinacao, perdiam horas ou até dias preciosos de
tratamento, que, sem duavida, fizeram diferenca no resultado e na recuperagdo do
paciente (BARATA, 1988).

A Central de Informacgdes da Meningite (CIM) so foi instalada em 23 de agosto
de 1974, pela Secretaria de Saude, onde as pessoas podiam ligar e obter informacdes
sobre vagas em hospitais e orientagdo sobre internamento e atendimento aos suspeitos
de meningite. “A Central dispunha das rela¢des atualizadas de vagas e mantinha contato
telefonico direto com todos os hospitais que compunham a rede de atendimento”
(BARATA, 1988, p. 93). Desse modo, s6 apés trés anos do inicio da epidemia, € que
houve uma racionalidade na assisténcia, evitando a peregrinagdo de pacientes pela
cidade.

A epidemia de doenga meningocécica pds descoberto a anarquia na
organizacdo dos servigos de saude no municipio de S&o Paulo, revelando a
inoperancia da rede hospitalar e a total falta de integracdo entre os servicos

locais, destinados ao primeiro atendimento, e 0s hospitais (BARATA, 1988,
p. 84).

Ela também faz referéncia ao setor da educacdo, mostrando o desespero dos pais
que tinham filhos em escolas. O governo, para tentar administrar este caos, cancela as
aulas. No entanto, segundo Barata (1988), essa atitude ndo ¢ recomendada, “pois a
duracdo de uma epidemia de meningite meningocdcica costuma ser demorada, cerca de
cinco a sete anos, logo, nao seria adequado manter as crian¢as longe da escola por tanto
tempo” (BARATA, 1988, p. 63). Além disso, as condi¢cdes de aglomeracdo intra-
dominiciliar nas periferias sdo mais desfavoraveis do que o convivio nas escolas; e, na
escola, professores podem detectar as primeiras manifestacdes da doenca, socorrendo as
criangas cujas maes se encontram ausentes no domicilio.

Barata (1988) afirma que durante a epidemia de doenga meningicocica em S&o
Paulo, a imprensa participou ativamente na divulgacdo das informacdes. “Convém
ressaltar que a imprensa foi alvo da acdo da censura, que chegou a proibir artigos
inteiros, prontos para serem publicados, apenas por conterem dados numericos (...)”

(BARATA, 1988, p. 109). No geral, afirma ela, o que ficou marcado pela imprensa na
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cobertura da doenca foi a dentincia da omissé@o de informacGes por parte das autoridades
e a critica das autoridades ao “sensacionalismo” e ao “despreparo” dos jornalistas.

No entanto, 0 que se pode observar num primeiro mapeamento, a pré-analise,
dos jornais utilizados para esta pesquisa, O Globo e Folha de S. Paulo, foi que a
cobertura jornalistica ao longo do ano de 1971 apresenta baixa recorréncia de pautas
sobre a meningite, além de revelar pouco esclarecimento em relacdo a doenga naquele
momento.

De modo geral, os textos dessas reportagens sdo construidos com enunciados
que indicam incerteza em relagdo ao diagnostico da doenga naquela época. Em “Doenca
que matou dez criancas desafia medicina em Cantagalo” (02/08/71), reportagem de O
Globo, é possivel perceber certa falta de conhecimento sobre a doenca, tanto da
medicina quanto da populacdo, que a comparavam a uma simples gripe, ou ainda,
cogitava-se a relacdo entre a doenca que estava se alastrando com uma ‘“tristeza
profunda nas galinhas”, que seria a causa de morte das aves. Nessa matéria, no entanto,
ja aparece a rotulagdo “meningite” em referéncia a enfermidade. Mas, é possivel
encontrar outras palavras relacionadas a doenca, tais como “virus”, “mal”, “contagioso”,
“surto”. As informacdes relatadas no texto jornalistico reforcam o cenario de incertezas
em relacdo a natureza da doenca e, também, sua gravidade e alcance, a exemplo da
interjei¢do proposta no intertitulo “Epidemia, ndo!”.

Ja em 1974, quando acontecia o apice da doenca, os jornais O Globo e Folha de
S. Paulo ampliarama cobertura sobre a epidemia de meningite eo contetdo jornalistico
esteve focado, principalmente, em numeros que indicavam a quantidade de mortes e
internamentos, seja no titulo ou no corpo do texto.

Importante observar também que, em 1974, ndo ha ainda uma preocupagdo com
a medicina preventiva, em informar a populacdo a causa da meningite, o que € a doenca,
como é transmitida e como evita-la. Esses jornais, de maior circulacdo nacional,
estavam preocupados em informacdes estruturais sobre a doenca, como a identificagdo
dos hospitais que estavam mais lotados, os indices de mortes, como fariam para a
vacina chegar ao Brasil e qual a quantidade que seria distribuida para a populacéo.

Portanto, diante do mapeamento feito nos dois jornais, ha forte evidéncia que,
durante a época da ditadura militar brasileira, houve um silenciamento por parte da
midia sobre a epidemia de meningite que se alastrava rapidamente pelas principais
capitais na época, principalmente em Sdo Paulo e Rio de Janeiro. O provavel siléncio

impediu que acdes adequadas fossem adotadas no momento do surgimento da doenga,
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como medidas preventivas, vacinacdes, informacGes para ndo gerar panico na
populagéo, entre outros fatores.

Relacionado ao comportamento das pessoas que faziam parte dessa sociedade na
época da epidemia de meningite, Barata (1988) observou um grande nUmero de
automedicacdo, ou seja, a informacdo de uma epidemia fez com que as pessoas
consumissem, por conta propria, os antibioticos e quimioterapicos recomendados para
os doentes. “O consumo indiscriminado de medicamentos a base de sulfa, pela
populacdo amedrontada com o avanco da doenca, provocou aumento na proporcao de
meningococos resistentes a sulfa (...)” (BARATA, 1988, p. 113).

O sofrimento das familias e dos doentes por serem proibidos de fazer e receber
visitas também foi marcante nesse momento da epidemia. Os jornais traziam matérias
que relatavam a angustia de maes que nao podiam entrar no hospital para ver seus filhos
e gue passavam dias sem saber noticias dos doentes, sem saber, a0 menos, se estavam
ViVvOs ou ndo.

Os numeros de meningite no pais naquele periodo sdo muito precérios. Em
1974, de acordo com registros do Ministério da Sade'!, existiram 19.396 casos e
nenhum obito catalogado. Fortemente esses nimeros mostram o poder do governo
diante da informacdo. Segundo uma entrevista fornecida ao Portal, 0 médico José
Céssio de Moraes, epidemiologista, professor- adjunto do Departamento de Medicina
Social da Faculdade de Ciéncias Médicas (FCM) da Santa Casa de Sdo Paulo, afirma
que “s6 em 1974, no municipio de Sdo Paulo, foram 12.330 casos; uma média de 33 por
dia. No mesmo periodo ocorreram cerca de 900 obitos”.

Nessa época, duas epidemias ocorreram ao mesmo tempo. Em abril de 1971 teve
inicio uma epidemia pelo meningococo C, que costuma se manifestar em comunidades
fechadas. Em maio de 1974 comecou a segunda, causada pelo meningococo A, que o
poder de gerar uma epidemia € muito maior que o C. Assim, em maio de 1974, passam
a circular dois tipos diferentes de meningococo, A e C.

Portanto, desde o aparecimento da doenca, em 1971, as autoridades foram
informadas que havia epidemia de meningite, mostradas pelos médicos da época atraves
de levantamentos. Porém, os governantes negaram a sua existéncia, pois o Brasil vivia a

época do “milagre econdomico”, e as autoridades consideram que a epidemia ia ofuscar o

2

Segundo uma matéria publicada em mar¢o de 2009 no portal “A Voz Dissonante”:
http://vozdissonante.livejournal.com/56761.html
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brilho que o Brasil estava tendo nessa época. Assim, medicos e a imprensa eram
proibidos de falar nesse assunto (Portal A VVoz Dissonante, 2009).

Assim, sem nenhum conhecimento da doenca, seus sintomas e como evité-la, ela
foi se espalhando. Na cidade de S&o Paulo saiu das areas pobres e invadiu as regides
mais ricas. Assim, a epidemia, inicialmente, restrita a cidade de Sdo Paulo, avancgou

para outras regides e depois para o restante do Brasil.

A palavra epidemia ndo chegava a populacdo. Ela ndo existia no vocabulario
das autoridades. Eles tratavam-na como ondas epidémicas. Porém, ao atingir
a populacdo mais abastada financeiramente, a pressdo cresceu. As
reportagens- sempre em off-intensificaram-se a medida que a doenga ia se
aproximando da classe média e da elite. Ou seja, enquanto a doenca era de
pobre, ndo tinha quase importancia. S6 ganhou mais espa¢o na midia quando
atingiu a popula¢do com maior poder de pressdo. (BARATA, Rita de Céssia,
1988, p. 56)

A negacao da doenca perdurou até 1974, quando em junho deste ano, o Hospital
Emilio Ribas, o Unico que tratava de meningite na cidade, tinha 300 leitos, mas estava
com 1200 pacientes internados. Entdo ndo foi possivel mais esconder. As autoridades
foram obrigadas a admitir publicamente que havia epidemia de meningite. E como ela
ndo existia oficialmente até aquele momento, ndo havia medicamentos nem
funcionarios em quantidade suficiente (BARATA, 1988).

Entdo, havia uma Unica vacina que prevenia a doenga, mas como nao tinha sido
encomendada com antecedéncia, a Unica saida do governo foi adotar medidas praticas,
como fechar escolas onde aparecia um caso. Segundo Dr. José Cassio de Moraes, a
liberdade de informar sobre a epidemia durou pouco e logo em seguida, julho ou agosto
de 1974, se proibiu a divulgacdo de dados estatisticos a respeito da doenca para ndo
haver alarme da populag¢do. “No pico da doenca, em setembro de 1974, os jornais
estavam proibidos de falar e os dados estatisticos estavam censurados” (Portal Voz
Dissonante, 2009).

Segundo o médico, a censura ao noticiario da meningite durou até inicio de
1975, quando o professor Walter Leser assumiu a secretaria de Saude do Estado de Séo
Paulo. Nessa época ja se preparava uma grande campanha de vacinagdo. Todas as
pessoas com mais de seis meses de vida foram vacinadas. A vacinagdo comegou em Sao
Paulo e depois foi feita em outras regides. No total, foram vacinadas quase 80 milhdes
de pessoas.

Assim, se tivesse havido a informagdo da doenca, ndo haveria tantas mortes na

época e talvez ndo chegasse a virar uma epidemia. O siléncio impediu que medidas
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adequadas fossem adotadas no momento do surgimento da doenca, como medidas
preventivas, vacinagdes, informacdes para ndo gerar panico na populacgdo, entre outros

fatores.

5.4. SOLUCAO TARDIA: A VACINAGAO DE 1975

Somente em 1975, foi realizada a Campanha Nacional de Vacinagdo contra a
Meningite Meningococica (Camem), com a vacina antimeningocicica A + C, de origem
francesa, que até entdo nunca havia sido utilizada em t&o larga escala, ndo havendo
comprovagao anterior de sua efetividade (FUNASA, 2004). Cabe destacar que, para a
execucdo desse programa de vacinacdo em massa, de 80.000.000 de pessoas em 10
meses, foram adotadas duas estratégias: uma para as grandes areas e outra para 0S
grandes eixos de comunicacdo do pais. Assim, para o éxito da campanha, entre outras
acoes, foi fundamental também a divulgacdo para informar e atrair a populacao,
utilizando-se todos os recursos de comunicagdo, tais como, radio, televisdo, cartazes,
jornais, entre outros aparatos midiaticos disponiveis a época. Apds essa campanha, a
epidemia foi controlada.

A Bio-Manguinhos na Fundagdo Oswaldo Cruz foi estruturada em 1975,
podendo ser associada ao surto de epidemia de meningite. Esses institutos foram
fundados para resolver episodios epidémicos. “Para além das razdes momentaneas que
levaram a sua criacdo, se estabeleceu como uma referéncia institucional de
desenvolvimento cientifico e tecnoldgico em satde no pais” (AZEVEDO, 2007, p. 54).
O objetivo era obter do Instituto Mérieux a transferéncia de tecnologia da vacina contra
a meningite.

Nara Azevedo (2007) afirma que, apesar do Ministério da Saude ja tivesse
experiéncia em vacinagdo e combate em campo, particularmente no combate & febre
amarela, o combate a meningite apresentava caracteristicas novas e requeria estruturas
operacionais e administrativas complexas. Portanto, em dezembro de 1974, o presidente
da Republica aprovou a criacdo do Programa Nacional de Combate a Meningite e
depois instituiu a Campanha Nacional Contra a Meningite Meningicocica (Camem). A
operacdo contra a meningite foi lancada em janeiro de 1975 e durou dez meses. A
adesdo da populacgao foi muito grande e, assim, a meningite foi erradicada.

Cessados o surto e a euforia da vitoria sobre o “inimigo” — considerado “o

maior desafio vencido pelo ministério nos ultimos tempos” (Motta, 1976:30)-
, evidenciou-se a fragilidade do aparato estatal de salde, exposta
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dramaticamente pela epidemia, como admitiu o préprio ministro da Sadde.
Para ele, sua pasta estava a exigir uma reformulacdo completa, de modo a
capacita-la para combater os problemas sanitarios das metrépoles, onde as
condi¢des do setor “ndo eram boas”, evidenciando-se ‘“uma deterioragao
crescente da satide da populacdo” (AZEVEDO, 2007, p. 59).

Assim, com a presenca de Charles Mérieux e do presidente da Republica,
Ernesto Geisel, em junho de 1976 foi inaugurada a Unidade Piloto de Producdo de
Vacinas Bacterianas, que, apesar de ter iniciado uma série de atividades, s6 comecou a
operar plenamente um ano depois, em virtude de problemas técnicos. (Azevedo, 2007).
Assim, a constitui¢do do Bio-Manguinhos na Fiocruz imp6s uma inflex&o na historia da
producdo de vacina do pais.

Em uma entrevista realizada com Akira Homma'?, ex-presidente da Fiocruz e
atual presidente do Conselho Politico e Estratégico do Instituto de Tecnologia em
Imunoldgicos (Bio-Manguinhos/Fiocruz), ele confirma que na época da epidemia de
meningite, houve contencdo das informagbes. O regime ndo queria que a populacao
soubesse, pois colocava ele sobre suspeita e também desafio, além do medo da
impopularidade.

Ele relata que em 1976 houve uma organizacdo melhor do Departamento de
Vigilancia Epidemioldgica, o que ajudou no controle e mapeamento da meningite.
“Esse oOrgao era responsavel por buscar dados das doengas, ai, entdo, 0 governo
comecou a mapear melhor. O Estado de S&o Paulo tinha melhores informacdes, mas nédo
eram para todo o pais. Antes da criacdo desse Departamento, as informacBes eram
obtidas por jornais e por boca a boca. Néo se tinha nada concreto, assim, nao se podia
ter precisdo para controlar uma doenga”, comenta.

Segundo ele, a movimentacdo para a vacina¢do contra meningite inicia-se em
1972, mas s6 é efetivada e colocada em pratica em 1975. Assim, é neste ano que 0
Brasil gastou 70 milhGes de dolares de vacinas. A construgdo do laboratorio durou trés
meses e 0 pais comegou a produzir suas proprias vacinas para todo o Brasil. “Em 1976

ja existia o primeiro lote de vacina produzida no Brasil”, afirma Akira. “Conseguimos

12Entrevista realizada pela autora no dia 23/06/2015. Akira foi diretor de Bio-Manguinhos (1976 - 1989),
presidente da Fiocruz (1989-1990) e coordenador do Programa de Autosuficiéncia Nacional de
Imunobioldgicos (1990-1991) do Ministério da Salde, além de assessor regional em Biol6gicos da
Organizacdo Pan-Americana de Salde (1991 - 1997), assumindo a vice-presidéncia de Tecnologia da
Fiocruz (1997 — 2000). Atualmente, € membro do Grupo Técnico Assessor do Programa de Imunizagdo
da OPAS/OMS e do Programa Nacional de Imunizacdes do Brasil, membro do Conselho Cientifico e
Tecnol6gico da Hemobras, do Conselho Executivo do DCVMM, vice-presidente da area de
Biotecnologia da Abifina; presidente do Conselho Politico e Estratégico de Bio-Manguinhos e do IBMP.
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erradicar 0 meningococo A, o responsavel pela epidemia. Desde esta época, ele nédo
existe mais”, relembra.

Por fim, é numa situacdo de calamidade social, como o surgimento de uma
epidemia, que os meios de comunicagao vio ser fundamentais. E quando a populagio se
vé ameacada que a imprensa tem importante papel na informacdo. Segundo Barata
(1990), o fato de se divulgar a existéncia de uma epidemia leva a populacdo e 0s
médicos a se mostrarem atentos para o problema, ocorrendo, entdo, busca de
atendimento e diagndstico mais precoces. “E nas questdes de ambito coletivo que o
dever do Estado de informar o que estd acontecendo se coloca, uma vez que a vivéncia
pessoal da doenca ndo permite individuos captar a dimensao do problema” (BARATA,
1990, p.4).

Mais do que informar o numero de dbitos e a simples divulgacdo de que ha uma
epidemia, compete ao Estado informar as pessoas sobre o comportamento da doenca,
tanto do ponto de vista clinico, sinais e sintomas, mas também do ponto de vista
epidemiolégico, como grupos de riscos, fatores que favorecem a transmisséo, entre
outros. No caso da epidemia de meningite na década de 70, o que observamos nos
jornais foi um alto indice de matérias que traziam numeros de internamentos e,
principalmente, de ébitos, e muito pouco se falava sobre o que era a meningite, o que
fazer para evitar o contagio e 0s procedimentos em caso de contaminagéo.

Assim, “ndo hd, ainda, por parte das autoridades, a pratica salutar de usar os
meios de comunicacdo para aumentar a consciéncia sanitaria da populacdo. As
informacdes divulgadas eram, em geral, parciais, incompletas e limitadas” (BARATA,
1990, p. 4).

Informar ou ndo informar passa entdo a ser consequéncia de uma ldgica
instrumental por parte do Estado: ¢ ou ndo interessante, “lucrativo”, uma
ameagca a legitimidade? Perdem todos- profissionais, populagdo e governo- a
chance de, pela mediagdo do processo informacional, detectar e combater os
verdadeiros determinantes dos processos coletivos de salde e doenga
(DAVID, 1996, p. 103).

Portanto, a nogdo de informagdo como um bem publico, como algo que pode e
deve pertencer a todos, ndo é observado na época da epidemia de meningite, no regime
ditatorial. Dessa forma, ndo se observou a garantia do acesso a informacao, por parte de
qualquer cidadéo, pois as informacdes transmitidas ao publico eram restritas, precarias e
manipuladas. Isso pode ser observado até mesmo em 1974, quando se deu o apice da

doenca.
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6. OS JORNAIS O GLOBO E FOLHA DE S. PAULO E A COBERTURA DA
EPIDEMIA DE MENINGITE

Este capitulo se propde apresentar ao leitor um pouco da historia dos jornais que
serviram de base para a andlise proposta neste trabalho. Um breve histérico do
comportamento dos jornais O Globo e Folha de S. Paulona época, serd importante para
que seja possivel analisar o discursos dos jornais sobre a epidemia de meningite e
também possiveis mudancas de posicdes destes periddicos.

Num segundo momento, serd apresentada a andlise inicial do trabalho, mais
quantitativa, que deu base para que o corpus fosse mapeado e, posteriormente,
recortado. Dados, graficos e um reconhecimento geral do corpus, serdo expostos aqui
para que o leitor tenha nogdo do primeiro momento da pesquisa e também tenha uma
visdo geral de como foi a cobertura da epidemia de meningite feita por esses dois
periodicos.

6.1. HISTORICO DOS JORNAIS NA EPOCA DA DITADURA

O periodo marcado pelo regime militar no Brasil, entre os anos de 1964 e 1985,
foi responsavel por grandes transformacbes econdmicas e profissionais na imprensa
brasileira. Isso se deu devido aos grandes investimentos recebidos pelo governo da
época. E neste momento que o jornalismo marcado pela técnica, que privilegiava a
informagdo passa a ser valorizado. “Essa transformagdo deu-se, em grande parte, pelo
apoio das empresas ao regime, que se beneficiaram com o golpe e o “milagre
econdmico” dos militares” (BONSANTO DIAS, 2014, p. 50).

A pesquisa se estrutura a partir da andlise desses dois jornais brasileiros, O
Globo e a Folha de S. Paulo, que tiveram importancia na época da instalacdo da
ditadura militar no Brasil. Além de terem um papel significativo durante este momento,
os dois periodicos continuam sendo duas referéncias do jornalismo impresso tanto nas
capitais de origem, Rio de Janeiro e S&o Paulo, como também no pais, trazendo noticias
atualizadas do que acontece de relevante no Brasil e no mundo.

A escolha desses dois jornais também foi influenciada, além da sua importancia
desde a época antes da ditadura até os dias de hoje, por serem periodicos que tém facil

acesso através do acervo digital. Dessa forma, a escolha por investigar o jornal O
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Globoe Folha de S. Paulo deve-se, também, a digitalizacdo dos dois, que facilita o
acesso (gratuito), a busca (por palavra-chave) e a obtengdo das matérias que se pretende
analisar. Ainda que outros estudiosos j& tenham investigado a cobertura deste jornal, as
questdes de pesquisa que nos movem sao outras, bem como nosso referencial teorico-

metodologico de analise.

6.1.2. O Globho

O jornal O Globo apoiou o0 golpe de 1964 e manteve durante 20 anos apoio aos
militares no poder, enaltecendo em editorial, sobretudo, a politica econdmica do
governo. A tentativa de Jango de aprovar varias reformas nao foi bem aceita, como ja
vimos no capitulo 3, desagradaram muitos segmentos e provocou manifestacbes na
imprensa e também no jornal O Globo (CAPELATO, 2014).

Assim, no dia 19 de margo, em Sdo Paulo, aconteceu a “Marcha da Familia com
Deus pela Liberdade”, que foi uma reagao conservadora contra as propostas
apresentadas por Jango. De acordo com Edwaldo Costa (2015), o movimento foi
apresentado de forma veemente nas paginas de O Globo e de outros grandes jornais no
periodo que antecedeu o golpe militar. “Nos dias que antecederam o golpe, O Globo
publicou vérios editoriais e reportagens dando conta da mobilizacdo social contra o
governo e dando voz aos militares insatisfeitos com Jango” (COSTA, 2015, p. 29).

Quando o Ato Constitucional nimero 1 (Al-1) foi decretado, o jornal O Globo o
publicou na integra, em sua primeira pagina, no dia 9 de abril de 1964. Foi através do
Al-1 que os militares fixaram a eleicdo indireta para a presidéncia da Republica. Além
disso, a “autorizagdo para que o presidente enviasse ao Congresso projetos de emenda
da Constituicdo e projetos de lei sobre qualquer matéria, a exclusividade do Presidente
da Republica para legislar, entre outras decisGes como a implantacdo da repressdo”
(COSTA, 2015).

Costa (2015) conta que a histdria do jornal O Globo comegou em 25 de julho de
1925 e a primeira edi¢do circulou quatro dias depois. A tiragem tingiu 33.435
exemplares. O fundador do jornal, Irineu Marinho, ficou pouco tempo a frente, pois
logo faleceu, em agosto de 1925. Assim, o empreendimento passou para o0 comando do
jornalista Eurycles de Matos, amigo de confianca da familia Marinho, e Roberto

Marinho assume apds a sua morte.
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Na primeira metade da década de 1950, a maioria dos brasileiros estava dividida
politicamente entre getulista e antigetulistas. De acordo com o autor, O Globo
posicionou-se ao lado da camada mais conservadora da sociedade, consequentemente
contra 0 governo de Getulio Vargas. Assim, o jornal evitava noticiar as a¢fes do
governo, publicava criticas e aspectos negativos da gestdo, sendo até visto como um dos
motivos que levou Vargas ao suicidio. “As pressdes por sua renincia levaram Vargas ao
suicidio, em 24 de agosto de 1954. Ap6s o suicidio, como consequéncia direta da crise,
a sede do jornal foi apedrejada por populares” (COSTA, 2015, p. 82). Assim, O Globo
também teve a mesma postura durante o governo de Jango, apoiando, portanto, 0s

militares.

Os jornalistas de O Globo inicialmente parecem ter sido tolerantes com o
sucessor de Janio, Jodo Goulart. Foi no governo de Jango, inclusive, que
Marinho ganhou sua segunda concessdo de TV, a Globo de Sdo Paulo.
Alguns meses depois, o jornal passou a trabalhar para tirar Jango da
presidéncia. Como outros jornais, O Globo responsabilizava o presidente
Jodo Goulart pela intranquilidade e instabilidade financeira que assolava o
pais (COSTA, 2015, p. 86).

Assim, de acordo com Costa (2015), O Globo manteve uma postura de apoio a
ditadura e Roberto Marinho mantinha amigos entre os generais, dando a possibilidade
de, se necessario, haver uma ponte entre O Globo e o governo. Assim, s6 em 1983 que
Roberto Marinho comecou a mudar os rumos de seus compromissos politicos por
pressdo popular.

Portanto, na reportagem exposta no livro de Costa (2015) do dia 2 de abril de
1964, um dia depois do golpe, observa-se que toda ela é voltada para reforcar a ideia
defendida pelo jornal, de que houve uma revolucdo e ndo um golpe militar e que tal
medida era a mais indicada para assegurar a tranquilidade do pais e aos cidadaos.

O Globo continua minimizando as agdes militares e dando apoio a elas, como
qguando o governo endureceu ainda mais o regime ao editar o Ato Institucional nimero
13, “prevendo o banimento daqueles envolvidos com a resisténcia ao regime de
excecdo. Também foi aprovada a pena de morte contra aquilo que O Globo chamou, em

sua manchete, de “guerra revolucionaria” (COSTA, 2015, p. 135).
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Em seu editorial, O Globo ressalta a importancia das medidas adotadas pelos
militares, enfatizando a necessidade de se coibir a livre movimentagdo dos
militantes da oposicdo armada. Sob o titulo “O front externo”, o jornal
retoma seus discursos de convencimento de que o leitor deve endossar as
medidas adotadas, pois somente elas representam a salvaguarda necessaria
para a preservacdo dos valores defendidos pelo jornal e que O Globo acredita
serem os mesmos de todo e qualquer cidaddo brasileiro. (COSTA, 2015, p.
137).

Assim, de acordo com o autor, no inicio da abertura politica e fim do Al-5, o
jornal lanca mao de termos que antes ndo utilizava, como redemocratizacao,
reconciliacdo, transicdo. “Nos anos apos-64 e até a etapa estabelecida por Geisel, O
Globo se mostrou defensor ferrenho dos atos repressivos, das leis de excegdo, sempre
pronto a apresentar argumentos pro-ditadura” (COSTA, 2015, p. 178).

Segundo ele, a primeira mudanca de postura diante de o governo militar é
observada no dia 17 de julho de 1981. “Em editorial intitulado “O IPM do Riocentro”, o
jornal, pela primeira vez, cobra esclarecimentos sobre o atentado” (COSTA, 2015, p.
201). Dessa forma, é somente nesta data que o jornal O Globo, que sempre esteve do

lado do poder, comeca a questionar agdes do mesmo.

6.1.3. Folha de S. Paulo

A grande imprensa paulista também apoiou o governo militar durante os
primeiros anos do novo regime. A Folha chegou a elogiar, em editorial, 0 presidente
Castelo Branco assim que assumiu o governo e, nos “anos de chumbo”, optou pela
autocensura e colaborou com os agentes de repressdo. “No entanto, o jornal assumiu
uma postura mais reservada em relacdo ao novo regime, para ndo por em risco o
patrimonio da empresa e a reputagdo do jornal de maior circulagdo nacional no
momento” (CAPELATO, 2014, p. 32).

De acordo com André Bonsanto Dias (2014), a histéria da Folha de S. Paulo
caminhou paralelamente com o periodo ditatorial brasileiro. O grupo Folha, fundado em
1921, se consolidou enquanto empresa somente em meados da década de 1960, quando
a Folha de S. Paulo acaba por englobar os outros jornais pertencentes ao grupo. “Nao
apenas a Folha, mas praticamente toda a grande imprensa do Brasil se moderniza e
garante estabilidade financeira em meados da segunda metade do século XX”

(BONSANTO DIAS, 2014, p. 15). Como ja dito anteriormente, é neste momento que
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muitos donos de jornais se apoiam no governo ditatorial para prosperarem e conseguir
investimentos. Neste sentido, o golpe foi bem recebido nas péginas da Folha visto que o
jornal dependia ainda, e muito, de capital do governo para se estabilizar.

Segundo o autor, no inicio de 1964, o jornal em processo de reestruturacao
financeira, temia uma radicalizacdo na politica do pais e entdo criticou duramente as
reformas de base propostas pelo presidente Jodo Goulart. O grande comicio realizado
pelo presidente, em 13 de marco de 1964, no Rio de Janeiro agitou ainda mais o
delicado momento que o pais vivia. Em resposta a este movimento, a direita
conservadora organizou aquele que viria a ser, segundo o jornal Folha, “o maior
movimento civico ja observado em S3o Paulo: a Marcha de Deus pela Liberdade”
(BONSANTO DIAS, 2014, p. 42).

Segundo Bonsanto Dias (2014), a edicdo da Folha deu ampla cobertura a
manifestacdo e se colocou a favor do movimento no seu editorial do dia seguinte. Ja em
1984, quase 20 anos ap6s o golpe, 0 mesmo jornal protagonizou uma das maiores
campanhas da grande imprensa em prol da redemocratizacdo do pais. Outro periddico

que muda de postura.

Naquele momento, com o regime militar ja em franca decadéncia, criticado
por grande parte da sociedade civil, o jornal aproveitou brechas
proporcionadas pela politica de distensdo do governo para ndo sé manifestar
apoio, mas conduzir a populagdo as ruas. As lutas pela campanha das elei¢des
diretas se desencadearam por meses, recebendo ampla cobertura do jornal.
(DIAS, 2014, p. 42).

Dessa forma, de acordo com o autor, o que a Folha faz a partir de 1980, é
reformular a memoria coletiva que, praticamente, apaga as suas lembrancas de apoio ao
regime militar. “Assim, a Folha assumiu determinadas lembrancas, esqueceu outras e se
consolidou de um jornal que apoio o regime, ao grande porta-voz da sociedade civil no
momento da redemocratizacio” (BONSANTO DIAS, 2014, p. 63). Portanto, fica

evidente que a memaria ndo €, em nenhum momento, um ato involuntério.

Rememorando a partir de um presente particular, pode-se perceber que fica
clara a procura por um desvencilhnamento do regime no processo de transi¢do
politica. Ao mesmo tempo em que o jornalista, entdo editor-chefe do jornal,
afirmava que a Folha apoiou o golpe, tenta relativizar este apoio,
relacionando-o apenas a questfes financeiras e mercadolégicas. A questdo
politica é negada e apagada. (BONSANTO DIAS, 2014, p. 65).

Assim, Bonsanto Dias (2014) afirma que a Folha é lembrada como um jornal

que praticamente ndo sofreu censura durante o regime, pois lutou pouco contra a
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censura, acatou 0 que era imposto sem muito questionar. Assim, se beneficiava com o
regime. Somente na segunda metade de 1970 é que o periddico procura definir mais
claramente o seu projeto politico-editorial, ¢ assim, “com suas dividas sanadas e uma
maior independéncia financeira, a empresa comeca a praticar uma politica de avangos e
recuos, assumindo uma postura mais critica e menos omissa em relacdo ao governo
militar” (BONSANTO DIAS, 2014, p. 67).

Dessa forma, a mudanca de postura da Folha se deu a partir de um acordo
comum, visando unicamente ampliar sua expansdo no mercado e garantir leitores que
clamava por outra orientagdo. “Nesse sentido, ndo houve um “livre iniciativa” do jornal,
visdo esta que a Folha pretende muitasvezes consolidar” (BONSANTO DIAS, 2014, p.
68).

A entrada de Otavio Frias Filho na direcdo da redacdo em 1984 viria a
consolidar definitivamente a nova postura editorial iniciada em 1970 de uma politica de
pluralidade. E nesta época que o jornalista Abramo idealiza aquele que vai ser
considerado o espago que melhor evidencia a mudanga de posi¢ao do jornal: “A pagina
3, “Tendéncias/ Debates”, que ocupou um papel decisivo na redemocratizacao do pais
ao abrir espaco para o debate de ideias que ocupavam as mentes da sociedade na época”
(BONSANTO DIAS, 2014, p. 70).

E a partir de 1984 que o jornal comega a ser identificado como um periodico que
procurou colocar efetivamente, na pratica, um projeto de redacdo que buscasse alterar o
modo de produzir jornalismo no pais, baseado no espirito critico e na independéncia
jornalistica. “E decorrente dai sua notéria atua¢io durante a campanha das “Diretas-ja”,
tida como marco inicial da nova postura critica do jornal em sua relagdo com o processo
de transi¢do democratica” (BONSANTO DIAS, 2014, p. 69). A Folha ficou conhecida,
nesta época, como o “jornal das diretas” e alcangou maior popularidade e credibilidade
no momento.

Portanto, durante a analise do jornal na época da ditadura, realizado por
Bonsanto Dias (2014), ele percebe que, a todo momento, as memorias narradas pela
Folha enquadraram e manipularam lembrangas da historia da ditadura no Brasil. Ela
afirma que participou somente do processo de redemocratizagdo do pais e durante o
regime militar, apenas acompanhou o processo, se mantendo isenta. AsSim,
direcionando as lembrancas, faz com que o leitor siga a linha que rememora muito mais
a fase po6s anos 1980, momento de redemocratizagdo e ampliacdo da liberdade dos

jornais.
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O uso que o jornal faz do passado “manipula” uma memoria e “impede” que
outras lembrangas emerjam. Ao efetivar um enquadramento favordvel as
conquistas do regime militar, mostra aquilo que ocorreu de forma que sua
narrativa a condiciona. A meméria € acionada pela condicdo do discurso que
a produz, construindo a narrativa do acontecimento como um projeto que a
prépria empresa autentica como aquele que deve ser visto e lembrado.
(BONSANTO DIAS, 2014, p. 147).

No entanto, publicado no jornal em 17 de fevereiro de 2009, o editorial “Limites
a Chavez”, como o intuito de refletir sobre a reclei¢do ao entdo governante venezuelano,
deferindo uma critica ao atual sistema politico naquele pais, a Folha deu origem ao
termo “ditabranda”, qualificando o regime militar vigente no Brasil como “brando”, se
comparado a outros regimes da Ameérica Latina.

Assim, de acordo com o autor, a “ditabranda” mostra a ambigua identidade de
uma empresa, construida paralelamente pela sua propria interpretacdo sobre o regime.
“Agora, para o jornal, este era um regime que oprimiu, mas oprimiu de forma branda”
(BONSANTO DIAS, 2014, p. 202). Ele afirma que, com este discurso, o jornal ndo
toma partido, e que para o jornal o regime ndo havia sido de todo uma ditadura, pois

para as empresas, o regime fora sim brando em muitos aspectos.

6.2 MAPEAMENTO DAS MATERIAS: UMA VISAO GERAL DO CORPUS

Para dar inicio a analise dos dados, foi realizado um mapeamento nos acervos do
O Globo e Folha de S. Paulo para que fosse possivel ter uma visdo geral das matérias
que tratavam sobre a epidemia de meningite. Para isso, foi colocada a palavra “epidemia
meningite” nas buscas dos acervos digitais dos dois perioddicos e, assim, as matérias que
continham estas palavras apareciam divididas por ano, més, dia, editoria e pagina.

Observou-se, entdo, que 0 nimero de matérias que apareciam em 1971, inicio da
epidemia em Sdo Paulo e também da negacgdo dela, era muito inferior ao que aparecia
em 1974 e 1975, apice da doenca e abertura de informagdes. Durante 1972 e 1973, o
numero de matérias aumentou, no entanto, ndo foi um aumento significativo diante do
que ja estava ocorrendo. Portanto, neste panorama, iremos mostrar através de graficos
como se estabeleceu a cobertura jornalistica da doenca durante os quatro anos (1971-
1975), detalhando para nosso leitor os anos de 1971 e 1974, pois € o marco do inicio e

do pico da doenca.
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Importante destacar que, apos a coleta dos textos (total de 476), foi priorizada
para a anélise somente as matérias™®, ndo olhando para as entrevistas, notas e
fotografias, pois, devido a quantidade exaustiva do que foi coletado, o tempo seria curto
para as analises . Esse recorte foi escolhido devido ao grande numero de discursos
encontrados sobre a epidemia de meningite no total.

Das 476 matérias coletadas, analisaremos 80 delas. Esse recorte foi feito através
do olhar da autora que selecionou, a cada ano, os enunciados que mais siginificavam
discursivamente e também que, a partir do olhar dela, retratavam bem o discurso dos
jornais sobre a meningite. Importante observar que as matérias ndo serdo analisadas por
completo, somente alguns enunciados, que estardo em destaque, selecionados a partir do
olhar da analista, pois acredita que sdo os que melhor demonstram a construcdo do

discurso sobre a epidemia de meningite.

6.2.1. Panorama geral do fluxo de matérias por ano (1971-1975)

Diante do que foi analisado, observa-se um aumento significativo de matérias do
ano 1971 para o ano 1974 nos dois jornais. Isso se da, como ja explicado no capitulo 4,
devido a situacdo da meningite nesses dois momentos. Em 1971 foi o inicio da doenca e
apesar de j& estd matando, ndo era muito falada nos jornais. Em 1974, quando o
meningococo A surge, deixando a meningite ainda mais forte e devastadora, 0 governo
ndo tem mais como esconder a situagdo e os jornais comecam a publicar bastante sobre
a epidemia.

Em 1972 e 1973, ha um aumento do numero de matérias, mas ndo €
significativo. No entanto, isso mostra que a midia ja estava buscando a cobertura da
doenca. No ano de 1975 também o fluxo de matérias é intenso, pois é quando comeca a
vacinacdo efetivamente e 0s governos, juntamente com os jornais, clamam para que as
pessoas vao aos postos se vacinarem na tentativa de erradicar a epidemia.

Esse fluxo € bem representado pelos graficos do numero de matérias por ano

apresentado aqui:

13A autora esta considerando a mesma definigdo para matéria e reportagem
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6.2.2. Inicio da doenca

Acobertura jornalistica dos jornais O Globo e Folha de S. Paulo, ao longo do
ano de 1971, apresenta baixa recorréncia de pautas sobre a meningite. Durante o
periodo analisado, foram identificadas apenas seis reportagens no jornal O Globo
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(Grafico 1), sendo que todas publicadas na editoria “Geral” e com maior incidéncia no
més de agosto. Em Folha de S. Paulo, essa recorréncia foi ainda menor, sendo
registradas apenas quatro reportagens (Grafico 2), sobretudo no “1° Caderno” (Grafico

3), com maior destaque entre 0s meses de junho, julho, outubro e novembro

Graficos 1 e 2: Fluxo de reportagens por més sobre a meningite em O Globo e
Folha S. Paulo (1971)
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Graéfico 3: Matérias Folha de S. Paulo por editoria
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6.2.3. O 4pice da meningite

Em 1974, por sua vez, os jornais O Globo e Folha de S. Paulo ampliarama
cobertura sobre a epidemia de meningite, registrando um total de 223 matérias. Ao
longo do ano, o conteudo jornalistico esteve focado, principalmente, em nimeros que
indicavam a quantidade de mortes e internamentos, seja no titulo ou no corpo do texto.
Esse aumento brusco da publicacdo de matérias se deu porque o niumero de mortes ja
tinha aumentado bastante, ndo havendo mais leitos nos hospitais, pois passou a circular
duas epidemias de meningite (A e C), 0 que agravou ainda mais a situacdo e nao era
possivel mais escondé-la. No caso da Folha, especificamente, cabe destacar a presenca
de tabelas diarias intituladas “Situacdo da Meningite”, que foram publicadas a partir de
11 de julho de 1974, com o intuito de informar o nome dos hospitais, 0 nimero de
admissoes, altas, obitos, internados e o total geral nos hospital. Esses nimeros eram
contabilizados diariamente.

Durante o periodo analisado, o jornal O Globo publicou matérias nos meses de
fevereiro, novembro e dezembro, contabilizando 31 reportagens, com maior incidéncia
em novembro (Gréafico 4). Ja na Folha de S. Paulo, nos mesmos meses, foram
registradas 22 reportagens, com maior destaque entre 0s meses de agosto, setembro e
outubro (Grafico 5). Com relagdo a editoria em que as matérias apareciam mais, no O
Globo foi a editoria “O Rio” (Grafico 6 ) e na Folha de S. Paulo foi no “1° Caderno”
(Gréfico 7).

Gréficos 4 e 5: Fluxo de reportagens por més no jornal O Globo e Folha de S.
O GLOBO )
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Gréfico 6: Fluxo de matérias por editoria nos jornais O Globo

O GLOBO

B 53%8 1% 34% 06% O4% O 1%

0 O PAIS

ERIO

OCULTURA

012 PAGINA




115

Gréfico 7: Fluxo de matérias por editoria nos jornais Folha de S. Paulo
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7. ANALISE DO DISCURSO COMO DISPOSITIVO TEORICO-
METODOLOGICO

A partir da analise feita das matérias dos jornais nos anos 1971 até 1975,
pudemos observar apoiado pela Analise do Discurso, alguns enunciados que nos fazem
perceber como o discurso dos jornais significou a epidemia na época. Dessa forma,
partimos do pressuposto que a linguagem nao somente descreve, mas também significa
e constitui aquilo que representa (ORLANDI, 2005). Portanto, afastamo-nos de
qualquer perspectiva que busque analisar o grau de veracidade da cobertura do O Globo
e Folha de S&o Paulo, visto que, para nds, os sentidos do que é real e veridico séo
mutantes, dependem de relacdes de saber-poder imbricadas em suas construcoes, e que
o0 jornalismo ndo meramente apresenta os fatos, mas os constitui na sua narrativa sobre
eles.

A atividade jornalistica é envolvida por técnicas, géneros e edi¢bes. Diante
disso, o jornalista acentua alguns aspectos, minimizam outros, tornam alguns
acontecimentos memorias sociais e outros ndo. Dessa forma, para a construcdo desses
textos * — aqui entendido por qualquer materialidade discursiva, sejam matérias,
imagens, etc- todo jornalista é interpelado ideologicamente a dizer uma coisa e ndo
outra (ORLANDI, 2005), recortando seus dizeres do interdiscurso, a partir das
formacdes discursivas com as quais se identifica e nas quais se inscreve. Assim, ndo é
possivel falar em neutralidade, pois estamos sendo, todo momento, interpretando e
fazendo escolhas, pois 0s sentidos ndo estdo sos, nas palavras, mas na relacdo com a

exterioridade, e essa relacdo ndo depende s6 das intencGes do sujeito.

Se, de um lado, h& imprevisibilidade na relacdo do sujeito com o sentido, da
linguagem com o mundo, toda formagdo social, no entanto, tem formas de
controle da interpretacdo, que sdo historicamente determinadas: hd modos de
se interpretar, ndo é todo mundo que pode interpretar de acordo com sua
vontade, ha especialistas, ha um corpo social a quem se delegam poderes de
interpretar (logo de “atribuir” sentidos), tais como o juiz, o professor, o
advogado, o padre, etc. Os sentidos estdo sempre “administrados”, ndo estdo
soltos. Diante de qualquer fato, de qualquer objeto simbdlico somos instados
a interpretar, havendo uma injuncéo a interpretar. Ao falar, interpretamos.
Mas, a0 mesmo tempo, os sentidos parecem ja estar sempre [4(ORLANDI,
2005, p. 10).

14 «Unidade de significacao cuja relagdo com as condigdes de produgdo é constitutiva” (ORLANDI, 2007,
p. 77)



117

Interessante observar esta citagdo no momento em que a autora afirma que as
interpretacdes sdo feitas por aqueles que tém poder para isso, como especialistas,
médicos, entre outros. Isso poderd ser observado em praticamente todos os enunciados
que serdo analisados na proxima secdo, em que somente as fontes autorizadas a falar na
época (médicos, secretarias de sadde, ministro da saude, representantes do governo) tém
poder e autoridade para interpretar, ou seja, dar sentido a doenca e ao que estava
acontecendo naquele momento.

Esse poder de interpretar e de falar pode ser chamado de poder de fala
(FOUCAULT, 2011) que ele acredita que a interdi¢cdo da fala é caracteristica da nossa
sociedade, em que néo se pode dizer tudo, nem qualquer um pode falar qualquer coisa.
O poder de fala esta restrito a alguns e somente eles tém esse privilégio. Segundo o
autor, em nossa sociedade, essa interdicao estd mais acirrada nas regides da sexualidade
e politica. “E como se o discurso, longe de ser esse elemento transparente ou neutro no
qual a sexualidade se desarma e a politica se pacifica, fosse um dos lugares onde elas
exercem, de modo privilegiado, alguns de seus mais temiveis poderes” (FOUCAULT,
2011, p.10). Foucault, quando relata sobre a interdicdo da fala, faz uma analogia com o
louco, cujo discurso ndo pode circular como o0s outros, porque sua palavra ndo tem
verdade e nem importancia para a sociedade. Dessa forma, anula o seu direito, como
individuo, ja que também néo tem voz perante a Justica e & Medicina.

Continuando a partir do pensamento de Orlandi (2005) em que ela afirma que
tudo que falamos ja foi dito anteriormente, ndo ha discurso totalmente novo. O que
acontece sdo reformulacdes do ja-dito, do pré-construido, que é chamado pela Anélise
do Discurso de interdiscurso. Assim, o interdiscurso funciona como uma fonte de
sentidos, que agrega os ja-ditos e esquecidos (como o caso da memoria que a palavra
‘epidemia’ carrega em seu sentido) bem como o que podera vir a ser dito. Portanto,
Orlandi (2005) afirma que todo dizer se encontra na convergéncia de dois eixos: o da
memoria (constituicdo) e o da atualidade (formulag&o).

O interdiscurso é todo o conjunto de formulagdes feitas e ja esquecidas que
determinam o que dizemos. Para que minhas palavras tenham sentido é
preciso que elas ja facam sentido. E isto € efeito do interdiscurso: é preciso
que o que foi dito por um sujeito especifico, em um momento particular se
apague na memoria para que, passando para o “anonimato”, possa fazer
sentido em “minhas” palavras. No interdiscurso, diz Courtine (1984), fala
uma voz sem nome (ORLANDI, 2005, p. 34).
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Assim, para que 0 processo do interdiscurso aconteca € preciso que 0
esquecimento aconteca. Segundo Michel Pécheux (1975), h& dois tipos de
esquecimento: o nimero um, também chamado de esquecimento ideoldgico, que € da
instancia do inconsciente e resulta pelo modo como somos afetados pela ideologia. E
por esse esquecimento que temos a ilusdo de que nosso discurso ¢ “original”, mas que
na verdade qualquer discurso é uma reconstrugdo de sentidos pré-existentes. O
esquecimento nimero dois, que se refere a enunciacdo. Ou seja, ao falarmos, fazemos
de uma maneira ¢ nao de outra, “escolhemos” uma palavra e nao outra, portanto o
discurso podia sempre ser outro. Esse esquecimento nos da a impressao de que ha uma
relacdo direta entre o pensamento, a linguagem e o mundo, de tal modo que o que
dizemos s6 pode ser dito com esta palavra e ndo outra. No entanto, o dizer sempre pode
ser outro, assim como a interpretacao do que é dito.

Assim como o esquecimento é fundante, o siléncio também é. Assim, segundo
Orlandi (2007), estar em silencio é também estar no sentido. Assim, o silenciamento,
como ocorreu durante a censura na época da ditadura militar no Brasil, ndo exclui o
sentido, mas o faz deslocar, significar em outros lugares. “O sentido ndo para; ele muda
de caminho” (ORLANDI, 2007, p. 13). Dessa forma, ela denomina o siléncio como o
félego da significacdo, um lugar necessario para a ressignificacdo, para que o sentido
faca sentido. Dessa forma, para ela, o silencio é fundador no sentido de que ele é
garantia do movimento de sentidos, ou seja, ele da ao sujeito a possibilidade de ele
trabalhar sua contradicdo que também ¢ constitutiva. “Quando o homem instituiu o
siléncio como algo significativamente discernivel, ele estabeleceu o espago da
linguagem” (ORLANDI, 2007, p. 27).

Ela faz uma distincdo importante entre o siléncio e o implicito, afirmando que o
segundo é subproduto do primeiro. No implicito o ndo-dito se remete ao dito, ou seja,
aquilo que esta implicito no dizer, esta diretamente relacionado com o que é dito. Como
exemplo, no enunciado “Meningite ndo é mais problema” (O Globo, 15/10/72, p.8), fica
implicito a partir da analise da frase que a meningite neste momento estava sendo um
problema, ou seja, que ela estava existindo e que a partir de entdo, deixaria de ser. Ja no
siléncio, ele ndo remete ao dito, ele se mantém como tal; “ele permanece siléncio e
significa” (ORLANDI, 2007, p. 66).

Assim como o siléncio, a parafrase e polissemia sdo tambem bases para
construcdo do discurso. Segundo Orlandi (2005), os processos parafrésicos sdo aqueles

pelos quais em todo dizer h4 sempre algo que da constituicdo ao discurso, que é a
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memoria. H4 uma constante producdo diferente do mesmo dizer sedimentado. Ja a
polissemia é o deslocamento, a ruptura, o que da a impressdo de haver um novo
discurso sendo produzido. Se ndo houvesse a polissemia, ndo seria possivel haver
transformacdes dos sujeitos nem dos sentidos. Portanto, fazendo uma ligacdo entre o
conceito de polissemia e o de siléncio, “quanto mais se diz, mais o siléncio se instala,

mais 0s sentidos se tornam possiveis e mais se tem a dizer” (ORLANDI, 2007, p.69).

Se os sentidos e as palavras ndo estivessem limitados pelo siléncio, o sentido
das palavras ja hd muito teria dito tudo o que se pode dizer. O sentido é
multiplo porque o siléncio é constitutivo. A falha e o possivel estdo no
mesmo lugar, e sdo fungdo do siléncio (ORLANDI, 2007, p. 71).

Orlandi (2007) faz uma distincdo entre dois tipos de politica do siléncio™: o
siléncio constitutivo e o siléncio local. O primeiro pertence a propria ordem de producao
de sentido, ou seja, se diz “x” para ndo deixar dizer “y”, apagando os sentidos que se
quer evitar, limitando os sentidos e o dizer. O siléncio local, portanto, seria a interdi¢cdo
do dizer. Temos como exemplo deste siléncio a censura, em que, por exemplo, 0s
discursos sobre a meningite eram ditos de uma forma, para nao se deixar dizer de outra,
como por exemplo, se dizia “surto” para ndo dizer “epidemia”. Ou seja, “proibem-se
certas palavras para se proibirem certos sentidos” (ORLANDI, 2007, p. 76). A censura é
entendida aqui “enquanto “fato” de linguagem que produz efeitos enquanto politica
publica de fala e siléncio” (ORLANDI, 2007, p. 75).

Assim, na censura, proibe-se o sujeito de ocupar certos “lugares”, ou seja, certas
posicBes-sujeito. Para Orlandi (2005), dependendo de que lugar o sujeito fala,
constitutivo do que ele diz. No discurso, a posi¢do do sujeito € constituida a partir das
imagens e elas ndo sdo fixas, podendo o sujeito mudar de posicdo. Ha, portanto, uma
interdicdo do sujeito a algumas formagdes discursivas, que sdo regides do dizivel para
0S sujeitos, ou seja, sdo matrizes de sentidos — e que tem por efeito evidente a
constituicdo de sujeitos sociais, através da identificagcdo/contraidentificacdo destes com
ela — que se inscreve no interior do interdiscurso e “refletem diferengas ideologicas, o
modo como as posicdes dos sujeitos, seus lugares sociais ai representados, constituem
sentidos diferentes” (ORLANDI, 2007, p. 20). Dessa forma, como as formacgdes

discursivas, na censura, sdo limitadas, ha também uma restricdo da identidade do

15 “A politica do siléncio se define pelo fato de que ao dizer algo apagamos necessariamente outros
sentidos possiveis, mas indesejaveis, em uma situagdo discursiva dada” (ORLANDI, 2007, p. 73)
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sujeito, ja que a identidade resulta da inscricdo do sujeito em uma (e ndo em outra)
formacéo discursiva, o sujeito s6 pode ocupar o lugar que lhe é destinado pela censura,
para, assim, poder produzir sentidos que podem ser ditos. “A censura estabelece um
jogo de relagdes de forca pelo qual ela configura, de forma localizada, o que, do dizivel,
ndo deve (ndo pode) ser dito quando o sujeito fala” (ORLANDI, 2007, p. 77).

Assim, a censura impde certo siléncio e também o silenciamento de certos
sentidos. No entanto essa “retdrica da opressdo” ¢é respondida pela “retérica da
resisténcia” (ORLANDI, 2007), fazendo este siléncio “dominante” se resignificar em
outros modos, ou seja, 0s sentidos sdo significados em outras regides. Neste momento
ha uma predominancia do que a autora define como “lingua-de-espuma”, que seria uma
“lingua vazia, pratica, de uso imediato, em que os sentidos ndo ecoam” (ORLANDI,
2007, p. 99). Na lingua-de-espuma os sentidos se calam, ndo repercutem. Foi, segundo
ela, aquela falada pelos militares no periodo da ditadura, j4 que a lingua-de-espuma
trabalha o poder de silenciar. Assim, impor o siléncio ndo € calar o sujeito, mas impedi-
lo de sustentar outro discurso.

Para Orlandi (2007), a censura € um fato heterogéneo, pois pode resultar de
processos mais ou menos conscientes e que se reportam a diferentes ordens, como a
politica, moral, etc. “Isso dependerd da ordem de discurso em que se inscrevem as
regides de sentidos proibidas” (ORLANDI, 2007, p. 104). Dessa forma, a censura nao ¢
algo da consciéncia individual do sujeito, mas um fato discursivo que passa pelas

diferentes formaces discursivas que estdo em jogo.

E preciso observar que, quando falamos de censura (siléncio local), ndo se
trata do dizivel socio-historicamente determinado (o interdiscurso, a memoria
do dizer) mas do dizivel produzido pela intervencgdo de relagBes de forcas nas
circunstancias de enunciagdo: ndo se pode dizer aquilo que (se poderia dizer
mas) foi proibido. Nesse sentido, a censura ndo é um fato da constituicdo
(eixo vertical, interdiscurso, segundo Courtine, 1983) mas de sua formulagéo
(eixo horizontal, da enunciagdo, intradiscurso, segundo Courtine, idem). S&o
sentidos historicamente diziveis mas proibidos (ORLANDI, 2007, p. 105).

Segundo Orlandi (2007), para que a censura funcione, é preciso que seja
remetido ao autor a responsabilidade do que é dito. Dessa forma, a censura intervem na
relacdo do autor/individuo com a sua identidade social, ou seja, como o autor € sujeito
acoercdes sociais a depender do que ele diz (no momento de uma ditadura), ele é
responsavel diante da lei. Dessa forma, o sujeito ndo pode dizer o que sabe ou 0 que

supde que ele saiba. O sujeito ndo fala ndo é porque ele ndo tem informacdes ou porque
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ele ndo sabe das coisas que ele nao diz, ele ¢ interditado a falar. “O siléncio da censura
ndo significa auséncia de informacdo, mas interdicdo. Nesse caso ndo h& coincidéncia
entre ndo dizer e ndo saber” (ORLANDI, 2007, p. 107). Dessa forma, a censura
funciona ndo em nivel de informacdo, mas de circulacdo e de elaboracdo histérica de
sentidos. (ORLANDI, 2007).

Ha uma relagéo sentido/ discurso social, sob a censura, que se estabelece de
forma que signifique o que é preciso ndo dizer. H4 um trabalho histérico do
sentido sobre o discurso social, pelo discurso da resisténcia, que produz uma
espécie de reversdo do discurso social, sem, no entanto, nega-lo. Ele passa a
significar pelo avesso, por seu “duplo” (..) Quanto mais se nega a
multiplicidade de sentidos, mais ela é aparente (ORLANDI, 2007, p. 114).

Orlandi afirma que diante da censura, as formas do dizer eram deslocadas para
“signos inocentes” (ORLANDI, 2007), ou seja, se nos jornais havia uma informacéo
censurada, os editores deixavam os lugares das informacdes vazios, como resposta a
censura. Mas como 0s vazios eram visiveis demais, eles também foram censurados.
Entdo, ao invés de deixarem 0s vazios, os editores colocavam no lugar receitas de
culinérias ou fragmentos de poemas. Outro modo de enfrentar a censura era usar
recursos da linguagem nas letras das musicas, como a metéafora e a substituicdo, por
exemplo. Dessa forma, “o siléncio, para o falante, é o lugar de elaboragdo de outros
sentidos” (ORLANDI, 2007, p. 126).

O silenciamento pode ser interpretado como um apagamento da histéria, mas
aquilo que ndo foi dito durante a censura, por exemplo, de algum modo significou.
Portanto, o siléncio constitui a historia e também a memoria. A memoria discursiva,
segundo Orlandi (2005), é constituida pelo esquecimento. Portanto, tomando como
exemplo a palavra “epidemia”, ela traz consigo uma memoria discursiva do medo, da
morte em série, do contagio, das grandes epidemias que marcaram a histéria da
humanidade, ja que a doencas transmissiveis, principalmente as de carater epidémico,
com risco de morte, tem a capacidade de elevar a tensdo da populacdo. Séo eventos
tragicos que pde em cena o descontrole, a fragilidade da vida, a relacdo com o outro.

Assim, a memoria discursiva se refere a ditos de um momento que compde a
memoria atual, ou seja, entra na constituicdo do dizer atual sobre um
certoacontecimento, palavra, etc. Dessa forma, é o discurso outro que compde o

discurso atual. Portanto, a memdria discursiva sdo varias, nao € algo fixo. Isto porque
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ela pode estar em formacdes discursivas diferentes, e, portanto, significar de maneiras
diferentes.

Formacgodes discursivas (FD) se definem como aquilo que em uma formacéo
ideologica dada, determina o que pode e deve ser dito. Ou seja, 0 discurso tem
determinado sentido porque o individuo esta em uma formacao discursiva determinada,
ou seja, em uma determinada posi¢do e em um contexto-histérico individual, por isso o
sentido é um e ndo outro. “As palavras ndo tém um sentido nelas mesmas, elas derivam
seus sentidos das formacdes discursivas em que se inscrevem. Estas, por suas vez,
representam no discurso as formacgdes ideolodgicas” (ORLANDI, 2005, p. 43). Dessa
forma, os discursos sdo sempre determinados ideologicamente, ou seja, a ideologia é a
condicdo para a constituicdo do sujeito e dos sentidos (ORLANDI, 2005), pois ha uma
relacdo necessaria do sujeito com a lingua e com a historia. Assim, o trabalho da
ideologia € um trabalho da memoria e do esquecimento. A ideologia da a sensacao de
completude, que produz o efeito de “evidéncia” (ORLANDI, 2005).

Tudo isso nos leva a concluir que a ideologia ndo ¢ “x”, mas o0 mecanismo de
produzir “x”. Pela ideologia ha transposi¢do de certas formas materiais em
outras, isto é, ha simulacdo (e ndo ocultagdo) em que sdo construidas
transparéncias para ser interpretadas por determinagdes historicas que
aparecem, no entanto, como evidéncias empiricas. Dessa forma, podemos

afirmar que a ideologia néo € ocultacdo mas interpretacdo de sentido em certa
direcdo, direcdo esta determinada pela histéria (ORLANDI, 2007, p. 97).

Dessa forma, a condicdo da linguagem é a incompletude. A incompletude do
sujeito pode ser compreendida pelo trabalho do siléncio. “O sujeito tende a ser completo
e, em sua demanda de completude, é o siléncio significativo que trabalha sua relacédo
com as diferentes formagdes discursivas” (ORLANDI, 2007, p. 78). Dessa forma, nem
sujeitos, nem sentidos estdo completos. Eles se constituem e funcionam através da falta,

do movimento, do siléncio.

7.1. ANALISE DO CORPUS

1971: o inicio da epidemia
O Globo: Doenca que matou dez criancas desafia medicina em Cantagalo

A doenca que comegou em 1971 no estado de Sdo Paulo foi inicialmente

relatada através do discurso do jornal O Globo como uma incognita para a medicina da
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época. O discurso sobre a meningite, neste periodico, ainda ndo a nomeava como uma
doenca e o jornal fazia mencéo direta a essa falta de conhecimento sobre a doenga que
aparecia neste ano. Ha, em alguns momentos pontuais, uma mencao a meningite, mas
ela ainda nédo é colocada como uma doenca que estava se alastrando no momento. Dessa
forma, ndo havia, claramente, um discurso sobre a meningite.

Portanto, como ainda ndo é nomeada, ainda ndo é vista como uma doenca, pois
¢ a partir de um discurso sobre a meningite, sobre a doenga “meningite”, que comega a
existir um conhecimento cientifico sobre ela e que as instituicdes de poder, como 0s
médicos, cientistas, governo, midia, comecam a observa-la como umamoléstia.
Enguanto uma mera hip6tese, como foi construida pelos jornais em 1971, ainda ndo ha
um discurso de poder sobre ela, ja que € necessario que a doenca seja reconhecida como
tal para que tenha valor de doenca. Dessa forma, muitas doencas s6 foram entendidas

como tal e tratadas como doenca quando a epidemiologia deu nome a elas.

Al: “(...) espera, impacientemente, que a medicina identifique
logo a doenga misteriosa” (O Globo, 2/08/71, p.15)

A2: “Depois o caso se agrava, aparecendo sinais de meningite”
(O Globo, 2/08/71, p. 15)

A3: “Nao ha a menor relacéo entre as doengas das criancgas e
a tristeza que a populacdo observa nas chamadas galinhas
caipiras, que estdo morrendo sem qualquer explicagdo
aparente” (O Globo, 2/08/71, p.15)

A4: “O doutor ndo diagnostica a doenca por desconhecé-la” (O
Globo, 2/08/71, p. 15)

A5: “Epidemia, ndo!” (O Globo, 2/08/71, p.15)

A6: “No hospital sao mantidas o rigoroso isolamento, pois o
médico acredita que o mal seja contagioso” (O Globo,
2/08/71, p.15)

A7: “Acredita que outras criangas estdo sendo atacadas, embora
0S casos nem sequer sejam comentados” (O Globo, 2/08/71,
p.15)

A8: “(...) nada autoriza a qualificagdo do surto como
epidemia” (O Globo, 2/08/71, p.15)

A9: “Suspeita de que a virose das criancas de Catalango esta
vinculada a tristeza das galinhas caipiras” (O Globo,
04/08/71, p.9)
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A10: “O diretor do Instituto Vital Brasil, Dr. Rached Seba,
informou que o chamado “mal de Cantagalo”, que provou a
morte de trés criancas no municipio fluminense, é apenas uma
gripe forte que ataca criancas subalimentadas e com estado de
salde agravado pelo clima frio. Disse também que o material
colhido nas criangas da regido ndo acusou nenhuma neurovirose,
ndo se tratanto, portanto, de meningite.(O Globo, 13/08/71, p.3)

Al1: “O doutor nao constatou nenhuma relacio entre o “mal
de Cantagalo” e a epidemia de “New Castle” que esta
atacando as galinhas do municipio” (O Globo, 13/08/71, p.3)

De acordo com os enunciados acima, o discurso construido sobre a doenca
remete a um desconhecimento da meningite pela medicina, sendo assim chamada de
“doenca misteriosa” (Al). Isso da a entender que hd uma falta de conhecimento
cientifico acerca do que estava se passando no momento. Ao utilizar o adjetivo
“misteriosa”, 0 jornal indica uma falta de conhecimento de algo que é misterioso. Essa
hiptese também aparece se analisarmos o enunciado em que o médico afirma que
desconhece a doenca (A4).

No entanto, a0 mesmo tempo em que é possivel observar essas construcdes
discursivas como desconhecimento da doenca, ha a possibilidade de que as instancias de
poder, como a medicina e 0 governo, ja tivessem conhecimento da meningite, mas nao
quisessem afirmar que ela estaria acontecendo. Portanto, 0 modo como o discurso foi
construido pelo jornal mostra a sua posi¢do-sujeito que esta ligada ao governo ditatorial
da época.O verbo “identifique” (A1), referenciado a medicina, indica que era ela que
seria responsavel por conhecer e revelar para a sociedade o que estava acontecendo e
que doenca era esta. E o saber-poder da medicina.

Na indicagdo que se faz a meningite, seguida da palavra “sinais” (A2), também
soa como algo ndo concreto, mas que referencia, sim, a doenca. Esse discurso da a
possibilidade da interpretacdo descrita acima, na constru¢do de “falta de conhecimento
da doenga”. Isso nos faz questionar se na época ja se sabia sobre a meningite, ja que ela
€ mencionada em outros discursos. No entanto, pode ser um indicativo também de que
ndo se queira afirmar nada, sem colocar de forma segura que o que estaria adoecendo as
criangas seria a meningite. Por isso, o uso da palavra “sinais”, o que torna o discurso
falho no sentido de ndo afirmativo.

A denominagdo feita a doenca como um “mal contagioso” (A6) ¢ referenciado a

partir da memoria discursiva das grandes pestes dos séculos passados, como, por
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exemplo, a lepra. A palavra “mal”, apesar de usada para referenciar a palavra “doenga”,
tem um sentido dos séculos em que ndo se conhecia ainda a epidemiologia, marcada
pelo conceito de “transmissdo” (século XIX) e de “contagio” que esta associado
historicamente ao medo (CZERENIA, 1997). O “mal” era reconhecido, na época, COMo
castigo dos deuses ou como forcas malévolas.

Dessa forma, o contagio dava a entender que a doenca tinha existéncia prépria e
que era uma perturbacdo do equilibrio do corpo. Assim, a memoria discursiva do
enunciado nos remete a epidemias que marcaram a historia da humanidade. Importante
observar também o verbo “acreditar” que aparece na frase referenciando o discurso do
médico. Esse verbo produz um efeito de sentido de duvida, diferente se fosse colocado
“afirmar”, por exemplo. Além disso, a meningite ¢ nomeada como “Mal de Cantagalo”
(A9), fazendo referéncia a esse mal dos seculos passado e restringindo a doenca a um
lugar, o que descarta, a partir desse enunciado, a no¢do de epidemia.

Nota-se também que ha uma desconfianca, naguele momento, de um
silenciamento por parte das autoridades, sejam elas governamentais ou cientificas, pois
0 enunciado (A7), dito por um médico, mostra que pode haver mais casos, mas que ndo
sdo comentados. No entanto, o discurso do jornal aponta, neste momento, o indicio de
uma censura, seja pelo governo ou até pela autocensura da prépria midia, e da a
entender que a situacdo ja estava se propagando e a atencdo a ela ndo era suficiente. Se
observarmos a expressdo ‘“nem sequer”, ela sugere uma negag¢ao ou uma critica ao que
estava acontecendo (o fato das criancas estarem morrendo e isto ndo ser comentado).
Dessa forma, o jornal parece fazer uma “dentincia” ao siléncio do momento.

No enunciado seguinte, (A8), um médico afirma que ainda ndo ha autorizacdo
para confirmar que o que esta ocorrendo € uma epidemia. Mais uma vez o verbo que
esta relacionado a medicina é “autorizar”, mostrando a forga e poder que esta instancia
tem diante da doenca e do que estava acontecendo na época. Isso € mostrado no
enunciado que aparece como um intertitulo da matéria, em que a epidemia &,
claramente, negada (A5).

A partir do momento que aparece que ainda ndo ha autorizacao para afirmar que
o0 “surto” (A8), assim nomeado no momento, Nd0 € uma epidemia, o discurso dominante
neste enunciado € o do governo, da ciéncia e da midia sobre a satde da populacéo, pois,
como ainda néo é indicado como epidemia - apesar dela ja estar existindo — a populagéo
ndo via a doenga como doenca. Além da primeira observacéo sobre o enunciado (A5),

ele aponta outras interpretacbes como, por exemplo, que a epidemia existia e a frase
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“Epidemia, ndao” ¢ como se fosse uma fala para a epidemia, sugerindo que ela “se
afastasse”.

Outros nomes que aparecem relacionados a meningite sdo “doenca misteriosa”
(A1), “gripe forte” (A10), “mal de Cantagalo” (A10) e “surto” (AS8). Interessante
observar a relagédo feita da meningite com outras doencas, como a gripe, por exemplo. O
enunciado (A10), que afirma que 0 que matou as criangas em Cantagalo foi “apenas
uma gripe forte”, relaciona a meningite com uma doenca corriqueira, a gripe, que nao
necessita de uma preocupacdo exacerbada, no entanto, por ser uma doenga “comum”,
por que estaria relacionada a morte? Neste momento, o enunciado sugere um
silenciamento da meningite e uma amenizacdo da gravidade da doenca. O discurso
aponta também uma interpretacdo de como se houvesse uma escala das doengas, em que
a gripe estivesse no inicio da escala e a meningite no topo.

Além disso, a relacdo da doenca com a morte das galinhas caipiras (A3; A9;
A10) demonstra ainda a tentativa de mostrar a falta de conhecimento da medicina que,
passando por um momento de uma epidemia de meningite, pdde relacionar a doenca
com uma tristeza e morte das galinhas caipiras. O poder discursivo desses enunciados é
de tranquilidade, j& que ndo era uma epidemia 0 que estava acontecendo, mas talvez
uma relagdo com a doenca das galinhas. No entanto, o discurso médico é convocado
para afirmar que ndo ha nenhuma relagdo com o “Mal de Cantagalo” ¢ a doenga das
galinhas, além de afirmar que as criancas doentes que foram observadas ndo estavam
com meningite (A9). Portanto, o verbo “suspeita” (A9) aponta para algo que ¢ suspeito,
que nao é nada confirmado, marcando somente uma suposicdo do médico e exaltando o
discurso da duvida sobre a meningite.

O verbo “constatar” que aparece no enunciado (A11), novamente relacionado ao
discurso de um meédico, indica que ele percebeu que a doenca, chamada na época de
“mal de Cantagalo”, ndo tinha relacdo com a morte das galinhas. No entanto, o verbo

utilizado ndo passa certeza, afirmacdo do que esta sendo dito.

Folha de S. Paulo: Saude investiga meningite

B1: “Ainda semana passada a Secretaria de Satide mobilizou-se
para exterminar uma epidemia de meningite que ameagava
grassar no setor de imigrantes do abrigo de Alegria, e que ja
havia feito, em poucas horas, uma vitima fatal” (27/06/71, p. 11)
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B2: “a Secretaria de Saude conseguiu controlar a epidemia de
meningite no novo Abrigo da Alegria: ‘houve, entretando,
uma vitima fatal” (27/06/71, p. 11)

B3: “Secretaria da Satde garantiu ontem que o surto de
meningite (...) estd totalmente sob controle, ndo havendo
nenhum perigo de expandir-se”(13/07/71, p.5)

B4:“Somente se for diagnosticada com certeza a epidemia na
Bahia, 0 governador tomara providéncias no sentido de prevenir
a populacdo paulista contra a doenga. Isso se justifica pelo alto
indice migratério da Bahia para Sao Paulo” (13/07/71, p.5)

B5: “O secretario Enio Resende afirmou que vai chamar a
responsabilidade o médico Altamiro Silva, por ter difundido
“noticias alarmantes e levianas” (13/07/71, p. 5)

B6: “Depois do noticiario a respeito do surto de meningite (...) o
secretario da Saudedeterminou a seus assessores completa
vistoria no local, com levantamente de todos os casos
ocorridos” (20/11/71, p. 8)

B7: “(...) imediatamente, foi feita a distribui¢do da sulfadiazina
as pessoas que mantiveram contato com o enfermo, estando a
Secretaria aparelhada para combater qualquer periodo de
epidemia” (20/11/71, p. 8)

Interessante observar que, diferente do jornal O Globo, o discurso da Folha de S.
Paulo aborda mais explicitamentea epidemia. A palavra “epidemia” ja ¢ colocada
referindo-se a “meningite” (B1, B2, B7) e, apesar de parecer, em alguns momentos,
como um discurso animador, passando um controle da doenca pela Secretaria de Salde
(B1; B2; B3), também observa enunciados que enfatizam o medo, quando afirma que
houve vitimas fatais (B1; B2).

Importante frisar que, como dito acima, ha a hipGteses de ndo haver um
conhecimento solido sobre a epidemia de meningite, pois alguns enunciados colocam
que rapidamente a epidemia foi exterminada (B1), controlada (B2) e que ndo ha
nenhuma chance dela se expandir (B3). O discurso colocado nesses trés enunciados é
apresentado como tentativa de controle e de p6r fim a epidemia.

A palavra “exterminar” (B1), relacionada a Secretaria de Saude, remete ndo sé6 a
acabar, controlar ou por um fim na epidemia, mas é mais enfatica ao recorrer ao

discurso utilizado em guerras. Portanto, este enunciado indica que o que se estava
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vivendo, mesmo que de forma velada, era uma guerra contra a meningite, mas que ela
estava sendo controlada pelo governo, representado aqui pela Secretaria de Saude.

Em (B2) a aparicdio da locugdo verbal, “conseguiu controlar”, também
relacionada a Secretaria de Salude, remete a uma tentativa que teve éxito, mas que é
menos afirmativa, que passa menos certeza, caso o jornal tivesse usado somente um
verbo como “controlou”, por exemplo. No mesmo enunciado, a conjungédo adversativa
utilizada (“entretanto”), também se refere a falta de firmeza da Secretaria na resolugédo
da meningite, pois nega o que foi dito acima (“conseguiu controlar”). Além disso,
“vitima fatal” (B1; B2) se refere a uma morte radical, em que ndo houve maneiras de
evita-la, apontando para um momento de tensdo.

No enunciado (B3) aparece, mais uma vez, a Secretaria de Saude como
responsavel pelo controle da epidemia. A palavra “totalmente” passa, ao contrario do
enunciado (B2) e (B4), uma afirmacdo que a epidemia esta controlada, e também
reforca uma tranquilidade que a populacdo deve possuir, além de ter confianca no
governo.

No entanto, ha discursos que séo construidos em torno da davida sobre a doenca
(B4)16, com o0 uso da expressao “somente se”. Ela reforca a incerteza da expressao “com
certeza”, que passa uma instabilidade no discurso daquele momento sobre a doenga. A
expressao “com certeza” utilizada neste enunciado tem a inten¢do de demonstrar,
enfaticamente, que, segundo o jornal, a doenca ainda ndo tinha sido confirmada,
retirando do poder publico, a obrigacdo de resolver a questdo imediatamente.

A partir dos enunciados analisados acima, o discurso dos jornais indica que o
governo estava preocupado em néo fazer alarme, como pode ser visto no enunciado em
que o secretario da Saude chamou a aten¢ao do médico por ele ter “difundido noticias
alarmantes e levianas” (B5). Portanto, a ideia que a epidemia de meningite pode ter sido
silenciada pelo governo desde o seu surgimento por medo de causar alarme a populacao
e difamar a imagem do governo militar, como explicado no capitulo 4, aparece
claramente neste enunciado citado acima.

No enunciado (B6), “completa vistoria do local” e “levantamento de todos 0s

casos ocorridos” sugere que o controle da doenca era possivel e que a Secretaria da

16Qu seja, isso causou um retardamento nos cuidados contra a meningite e também nas providéncias
politico-sanitarias que deveriam ser tomadas logo no inicio para que a epidemia ndo se expandisse.
Porém, o discurso ndo mostra, nesse momento inicial, o que é a doenca, como ela deve ser tratada caso
seja percebida, nem como deve ser evitada.
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Saude tinha condicdes e poder para dominar a situacdo naguele momento, evitando o
alarme e desespero da populagéo.

Além de tranquilizar a populacdo afirmando que a doenca ja estava sobre
controle e que ja havia sido exterminada, a posi¢do-sujeito do jornal neste momento é a
favor do governo, afirmando que ele esta totalmente subsidiado para combater uma
“possivel epidemia de meningite” que possa vir a ocorrer (B7), passando ainda mais
calma e seguranca para a populagdo que estava totalmente mal informada da situagéo.
Mais uma vez a Secretaria da Saude € colocada como a responsavel pelo controle da
doenga e do “combate” a meningite. Isso pode ser observado quando aparecem,
relacionados a Secretaria de Salde, os verbos “exterminar” (B1), “conseguiu controlar”
(B2), “garantiu” (B3), “combater” (B7). Ela ¢, neste momento, o 6rgdo de saber-poder

convocado para falar sobre o que estava acontecendo.

1972: A imprensa comeca a se interessar pela meningite

O Globo: “O Diretor de Servico de Endemologia ndo soube explicar porque ndo foi

divulgado ha mais tempo que havia um surto de meningite”

C1: “Foi acentuadondo haver motivo para alarmar, estando a
situacdo sob controle das autoridades sanitarias,

principalmente em SP, onde se verificou maior incidéncia”
(29/09/72, p. 10)

C2: Garantiu que o Estado tem condicGes de atender os casos de
meningite, pois dispde de grande estoque de medicamentos (é
isso que faz ter condicdes de atender?)

C3: Entre outras medidas preventivas, foi recomendada
especialmente a observancia da higiene pessoal dos
alunos,evitando a permanéncia em ambientes fechados
(29/09/72, p. 10)

C8: “Campanha contra a sujeira na cidade, ja que as autoridades
entendem que os casos surgidos foram resultantes da falta de
higiene em alguns locais”

C4: “Com os recursos da medicina moderna, ¢ muito dificil a
meningite deixar marcas” (15/10/72, p.8)
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C5: “O Diretor de Servico de Endemologia ndo soube explicar
porque nao foi divulgado ha mais tempo que havia um surto
de meningite”

C6: “O siléncio da Secretaria sobre a incidéncia de casos de
meningite levou a suposi¢do de que a epidemia, constatada ha
meses, seria de maior gravidade do que realmente foi
apurado”

C7: “A epidemia de meningite em SP foi ontem confirmada
oficialmente pela Secretaria de Saude. O surto foi constatado
com a elevagéo do coeficiente de 2 a 4/ 100 mil habitantes, para
8 a 12 nos altimos meses. Esses numeros, de acordo com a
definicdo da OMS, estdo na escala técnica da
epidemia”(28/09/72, p. 17)

C9: “O aumento ¢ um fendmeno mundial, ligado asmas
condi¢Bes ambientais” (21/07/72, p.2)

C10: “Nao ha motivo para fechamento de escolas ou suspensao
temporaria de aulas, porque a meningite ndo apresenta alta
transmissibilidade. E rara, inclusiva, a ocorréncia de dois
casos na mesma familia”, afirma o Secretdrio de Saude de
Brasilia”

C12: “Secretario da Satde informou que os casos de meningite
registrados em S&o Paulo e Rio de Janeiro ndo caracterizam
uma epidemia”

C13: “Para ministro da Saude, as informacdes divulgadas pela
imprensa ndo sdo verdadeiras e sO serviram para criar
panico na populacéo” (30/09/72, p.9)

Cl4: “Os informantes negaram, porém, que tinha havido
desinteresse das autoridades paulistas ou intencdo de
esconder o problema” (30/09/72, p.9)

Em 1972, a meningite meningocdcita ja comeca a ser mais divulgada pela
imprensa. E neste ano, com a definicdo da Organizacdo Mundial da Saide (OMS), que a
doenca € confirmada como epidemia através do discurso dos jornais (C7). Portanto,so
apos recorrer a um discurso de autoridade, como € o da OMS, é que se comeca a
enxergar que o que estava acontecendo era uma epidemia. Para que essa confirmagéo
acontecesse, foi preciso observar uma escala técnica para constatar que a doenca
poderia ser considerada uma epidemia.

Apesar dessa constatacdo, ainda continua aparecendo, durante todo o ano,

autoridades que negam a existéncia de uma epidemia, apesar de afirmarem a existéncia
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da doenca. Esta afirmacdo aparece num discurso de autoridade, em que ha um poder de
fala e um valor de verdade por ser uma autoridade da Saude (C10; C12), passando
credibilidade e verdade. Em (C10), por exemplo, ao afirmar que a meningite néo
apresenta alta transmissibilidade, pressupfe-se que ela seja transmissivel. O advérbio
“inclusive”, utilizado na frase, tem essa funcdo de enfatizar e reafirmar o que foi dito
(“é rara”). No entanto, ao afirmar que ¢é rara, sugere, de forma modalizada, que, por
mais que a doenca tenha pouca transmissibilidade, isso ainda é possivel de acontecer.

No enunciado (C12), no discurso do Secretario de Saude, o verbo “informar”
ndo constitui uma certeza, uma afirmacdo convicta de que ndo ha uma epidemia em Sao
Paulo e no Rio de Janeiro. Uma possibilidade para que o jornal tenha convocado esta
fonte para falar é se isentar de qualquer responsabilidade da negacdo da epidemia.
Interessante que é convocado o secretario, e ndoa Secretaria da Saude.

E, diante de tanta informacdo ndo confirmada, discursos como esses levam a
populacdo a acreditar que a situacdo € mais tranquila do que a que estd sendo passada
pelos jornais (C13). Por exemplo, o Ministro da Saude aparece para afirmar que as
informacdes divulgadas pela imprensa ndo sdo verdadeira e que s serviram para causar
alarme. Interessante observar que esse discurso é do jornal, pois ndo esta entre aspas,
apesar de estar referenciado a uma voz de autoridade.

Portanto, ja havia um discurso de confronto neste momento, pedindo explicacao
porque a situacdo ndo foi informada com antecedéncia (C5), como aparece no discurso
do O Globo o diretor de Servigo de Endemiologia sem saber explicar o porqué deste
siléncio. Além disso, ha indicios que o governo proibia os médicos e cientistas de falar
do assunto, mas esse silenciamentondo era explicito.

O verbo “saber” utilizado pela fonte convocada para falar sobre o retardo das
informac@es sobre a meningite (C5) sugere que o conhecimento sobre a epidemia- ou a
falta dele- seria algo pessoal. E mesmo sendo confirmada g o que estava acontecendo
era uma epidemia, a palavra “surto” (C5; C7) aparece ainda associada a doenga,
apontando para uma situa¢do mais tranquila que a de uma epidemia.

Dessa forma, como afirma EniOrlandi (2007), o siléncio também significa, ele é
fundante, ou seja, “¢ a matéria significante por exceléncia. O real do significado é o
siléncio” (ORLANDI, 2007, p.29). Acreditamos, portanto, que o siléncio das
autoridades e dos 6rgéos de saude, por exemplo, também constituem o discurso sobre a
epidemia de meningite naquela época, mostrando que ela foi uma doenca que

incomodou os “detentores das informagdes” e também prejudicou aqueles que
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precisavam dessas informacdes, seja para se prevenir ou para ter consciéncia do que
estava acontecendo. Assim, Orlandi afirma que a censura anda lado a lado com a
opressdo, portanto, proibem-se palavras, discursos, para que certos sentidos também
sejam velados e proibidos. “A censura ndo ¢ um fato circunscrito a consciéncia daquele
que fala, mas um fato discursivo que se produz nos limites das diferentes formacGes
discursivas que estdo em relagdo” (ORLANDI, 2007,p.76).

H& uma preocupacdo do discurso das autoridades sobre a meningite, pois
desejam que ele tenha um sentido s6. Isso ocorre na censura. (Orlandi, 2007). No
entanto, o discurso ndo € apenas uma coisa so, ele é variavel, deixa brechas, pode nédo
ser entendido com a mesma intencdo que é falado, e isso coloca o discurso das
autoridades como “falho”, pois aparecem outros que os confrontam. (C5 e C6
confrontam C12).

No enunciado (C6), a palavra “siléncio” referida a Secretaria de Satde, aponta
para uma tentativa de ndo mostrar o que realmente estava acontecendo no momento,
como foi colocado no enunciado, e da a entender que a situacdo poderia ser mais grave
do que foi apresentada pelo 6érgéo.

Aparece, portanto, enunciados durante todo o ano em que autoridades tentam
passar tranquilidade para a populacdo, afirmando que nédo precisa de panico, que tudo
esta sobre controle (C1), que hd medicamentos para todos (C2) e que, portanto, a
populacdo ndo precisa se preocupar com 0 que esta acontecendo, pois as autoridades
sanitarias ja estdo cientes, e a medicina, principal fonte de saber e de cura da doenca,
também esté atenta e atualizada para cuidar da populacdo (C4). Nesse enunciado (C4), a
palavra “marcas” produz sentidos de “morte” e também registros da doenga no
individuo, como perda de audicéo, etc. Atribui a medicina a seguranga de “nao deixar
marcas”. Mas a medicina que é referenciada no texto ndo se apresenta em qualquer
estagio; € a medicina “moderna”, indicando que a populagdo esta em seguranga, pois a
medicina é avancada e conseguira dar conta da doenca sem deixar vestigios dela.

Em (CI1), por exemplo, a locucdo verbal “foi acentuada” passa uma certeza
maior do que se fosse utilizado, por exemplo, o verbo “afirmar”. As autoridades
sanitarias aparecem como as fontes crediveis, confiaveis e responsaveis por cuidar do
problema da meningite.

Em (C2),0 Estado é colocado como o responsavel pela sociedade e a construcéo
discursiva aponta para ele como responsavelde cuidar da populagdo. Portanto, a doenca

é do interesse dele, ndo da populacdo, ja que séo as autoridades que sdo responsaveis
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por ela, colocando-aa margem da situacdo. Além disso, cresce sua imagem de bom
governo, ao afirmar que tudo est& sobre controle e que nada faltard para a sociedade no
combate & epidemia. Portanto, ainda neste enunciado, aparece uma questdo interessante:
é somente o grande estoque de medicamentos que atribui condicdes de atender os
doentes? Isto indica que, para o Estado, as condi¢bes de bom atendimento e resolugéo
da doenca estdo relacionadas a remédios, deixando a parte o entendimento da doenca e
possiveis politicas de prevencdo®”.

No enunciado (C2), apesar de trazer para si a responsabilidade de “cuidar” da
populacéo, o governo culpa-a ao colocar que a doenca é causada pela falta de higiene
pessoal e de alguns locais (C3; C4), agindo assim sobre o corpo do individuo. Isso pode
ser observado como um exemplo do que Michel Foucault chama de microfisica do
poder, no deslocamento de praticas de poder da sociedade moderna para o corpo do
individuo (FOUCAULT, 2015).

Segundo Barata (1988), “essas concepgOes refletem a forca explicativa da
formula “falta de higiene = doenca”, bastante divulgada pela medicina no século XIX e
inicio do século XX e absorvida por diferentes grupos da populacdo” (BARATA, 1988,
p. 76). Dessa forma, o poder sobre a vida pessoal das pessoas durante esse periodo da
epidemia de meningite também foi consequéncia da doenca.

Portanto, essas informacBGes passadas por vozes autorizadas, porém sem
nenhuma preocupacdo em saber se 0 que estava sendo dito condizia com a realidade
médica, prejudicou o controle da doenca, como, por exemplo, afirmar que a meningite
estd ligada as mas condicdes ambientais (C9). Esse discurso aponta para a
possibilidadede tirar a culpa das autoridades, ja que é um “fenomeno mundial” e

depende de fatores que estdo além dos poderes do Estado (condi¢des climaticas).
Folha de S. Paulo: “Simplesmente epidemia, e ndo uma grave epidemia”
D1: “(...) casos ndo tem carater epidémico” (21/07/72, p.8)

D2: “A meningite ndo atinge proporc¢des tdo alarmantes
como outras doengas” (21/07/72, p.8)

17Nesse tipo de relagdo de dominacdo, o poder e o saber estdo relacionados diretamente, pois ndo ha
relacdo de poder sem o saber, ou vice-versa. Desse modo, o poder-saber do governo sobre a doenca e
também do campo médico, diante de uma populacéo assustada e com informagfes pontuais do que esta
acontecendo, excluida de qualquer forma de participacdo social e politica, é colocada como passiva diante
da situacéo.
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D3: “S6 aparecem novos casos nos locais onde os habitantes
nao seguiram as prescri¢cdes médicas” (21/07/72, p.8)

D4: “Continua um gradativo aumento do nimero dos casos de
meningite em S&o Paulo, com agravante de ndo existirem, até o
momento, medidas preventivas adequadas para o mal”
(17/09/71, p. 10)

D5: “O gabinete do ministro da Saude informou também que o
Ministério ndo adotou ainda nenhuma providéncia para
ajudar qualquer secretaria estadual a combater a doenca
porque ndo recebeu até agora nenhum pedido de medicamentos
ou de médicos” (28/09/72, p. 12)

D6: “Até ontem as informacdes eram negadas aos médicos e a
imprensa, mas a partir dessa resolucdo da Secretaria de Salde
em avisar aos clinicos, as informacgdes s6 continuam
inacessiveis a imprensa” (29/09/72, p.6)

D7: “A Secretaria de Satde entende que a imprensa é feita
para orientar a opinido publica. Nesse conceito, a Secretaria
espera uma colaboragdo nesse sentido, pois estamos vivendo
uma situacdo de emergéncia que ndo tem, felizmente, as
dimens6es que falaram. Mesmo assim, reconhecemos que para
informar bem, a imprensa tem que estar bem informada e por
isso hoje estamos aqui para complementar informacgdes de uma
forma sucinta” (30/09/72, p.12).

D8: “Sonegam informagdes a respeito de casos comprovados em
seus hospitais para evitar que seus pacientes sejam
“obrigatoriamente” isolados no Emilio Ribas” (29/09, 72, p. 6)

D9: “Todos os médicos, hospitais, familias de pessoas com
meningite tém obrigac¢do de comunicar o fato a Secretaria de
Saude, sob pena de sofrer suspensdo, prisdo ou cassacdo de
licenca da pratica da profissao” (29/09, 72, p. 6)

D10: “Mesmo assim ele preferiu evitar a palavra técnica
“epidemia” porque ela representa um alarme muito grande e
chamou a situagdo atual de “surto endémico” para evitar
assustar ainda mais a populagdo” (29/09/72, p.6)

D11: “Pode-se acreditar em uma epidemia? “O que? Epidemia?
Isso varia de doenca para doenca” (27/09/72, p. 6)
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O discurso do jornal Folha de S. Paulo, neste ano, caminha semelhante ao do O
Globo, com tentativas de abrir espaco para informacgdes sobre a meningite, mas ainda
encontrando pelo caminho negacGes sobre a epidemia (D1, D2), além dasinformacdes
serem colocadas, muitas vezes, num lugar de exageradas e invalidas diante da situacéo.
O governo se utiliza do poder, afirmando que 0s novos casos da doenca sao
responsabilidades da populacdo, pois isso s6 ocorre se ela ndo seguiu aquilo que o
médico recomendou (D3). Assim, como afirma Foucault (2014), “é¢ o constante olhar
sobre o doente que permitiu a medicina tomar seu lugar de verdade na sociedade” (p.
35).

Assim, como ja visto em enunciados anteriores, a légica da saude é que o
individuo cuide de si a partir de estratégias politicas que instituem deveres e obrigacdes
para com a sua saude e seu corpo, determinando habitos, ensinamentos e conhecimento
para que este individuo tenha uma vida saudavel. Para isso, 0 sujeito necessita do outro,
ou seja, 0 mantém em permanente dependéncia dos profissionais de saude,
principalmente os médicos, 0 que enaltecem ainda mais seu poder dentro do campo.
Além dessa cultura do cuidado de si ser internalizada e naturalizada pela sociedade, a
midia também contribui para esse discurso de para ter uma boa salde, é necessario um
acompanhamento médico constante.

Portanto, o Estado, através de politicas de satde e da l6gica do cuidado de si,
disciplinando os corpos, exerce um controle sobre o individuo, seus costumes e habitos,
0 que Foucault chama de biopoder, ou seja, é o poder sobre o corpo. Assim, 0 COrpo
torna-se uma realidade biopolitica e a medicina uma estratégia biopolitica. Assim, 0s
profissionais de salde exercem o biopoder, mas também séo constituidos por ele. O
saber em salde tem em seu discurso e nas suas praticas o saber médico que exerce o
biopoder ao usar préaticas que sdo invioladas pela sociedade e por quem esta envolvido
diretamente.

Dessa forma, a classe médica, por serem expertises, exercem um discurso de
poder e verdade diante da sociedade, pois tem respaldo para falar. Os profissionais de
salide nao somente exercem o biopoder, ou seja, 0 poder sobre os corpos, mas também
sdo construidos por ele. O saber em salde tem em seu discurso e em suas praticas o
saber médico que coloca como base o “biopoder” como praticas inquestiondveis e
fechadas ao olhar dos intelectuais diretamente envolvidos.

Assim, o jornal reforca esse discurso (D3) e coloca a medicina nesse lugar de

poder diante da sociedade, em que o individuo é responsavel pelo seu corpo e até pela



136

sua cura. Mas o discurso médico aparece como o discurso de “guia”, que deve ser
seguido para que as pessoas ndo fiquem doentes. O advérbio “s6” indica que os novos
casos de meningite estdo atrelados a irresponsabilidade das pessoas que ndo seguiram o
que os médicos indicaram, além de apontar para essa como uma Unica opg¢do de
aparecer novos casos. Caso as informacGes médicas forem acatadas, € como se o
surgimento de novos casos fosse impossivel de acontecer, de acordo como o discurso
foi construido neste enunciado.

No entanto, as autoridades cientificas e governamentais se mostram ineficazes
diante de tudo que esta ocorrendo, pois ndo ha medidas para que a doenga seja evitada
(D4), e isso fica ainda mais claro quando o préprio gabinete afirma que ndo tomou ainda
nenhuma providéncia para ajudar as secretarias de satde (D5). No enunciado (D4), a
palavra “adequada” leva ao entendimento que existiam medidas preventivas, mas que
nenhuma era adequada para 0 “mal”, que também aparece se referindo a meningite,
como ja foi analisado em 1971, ainda com o mesmo significado trazido pela memdria
discursiva das grandes epidemias que marcaram a historia da humanidade. Além disso,
“medidas preventivas adequadas para o mal”, sugere que essa doenca (o “mal”) ¢ pior
do que qualquer outra que ja tenha aparecido, ndo havendo, assim, medidas para conté-
lo ou evitar novos casos.

No enunciado (D5), importante destacar o advérbio “ainda”, que indica que
essas providéncias serdo tomadas, mas que até aquele momento ndo foram adotadas.
Outra forma de olhar para este discurso € como uma possivel cobranca ao Ministério da
Satde, que “ainda” ndo tomou providéncias acerca do assunto.

As mesmas interpretacdes podem ocorrer no enunciado (D6), em que o advérbio
“s0” volta a aparecer, constatando que as “informagdes sO continuam inacessiveis a
imprensa”. A palavra “continuam” aponta para um discurso de que as informacdes
estavam inacessiveis e permanecem da mesma forma, passando uma noc¢do de
continuidade. No entanto, este discurso é corrigido no dia seguinte, quando a Secretaria
da Saude aparece reconhecendo a importancia da imprensa neste momento (D7).

O discurso do jornal, ja que ele convoca a Secretaria como fonte, mas nao coloca
a fala entre aspas, ¢ que “a imprensa ¢ feita para orientar a opinido publica”. Portanto, o
discurso indica qual a visdo do jornal sobre ele e sobre a imprensa em geral. O verbo
“orientar” indica que a populagdo ¢/ esta desorientada e precisa de alguém (o jornal)
para indicar a direcdo, nortear as pessoas do que pensar e de como pensar sobre 0s

acontecimentos, neste caso, sobre a epidemia.
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A Secretaria reconhece isso e afirmam que a imprensa precisa estar bem
informada, mesmo que de “forma sucinta”. A palavra “sucinta” aponta para uma
possibilidade de que nem tudo, naquele momento, estava sendo falado. Parece que
existiam informacbes que ndo eram passadas para a midia, consequentemente, para
grande parte da populacdo. No entanto, pede auxilio aos meios de comunicagdo, mas
reforcando este lugar de que € necessario passar a informacgdo correta, ou seja, para
haver esse alerta é que acreditam que ela ndo esteja passando e, sim, alarmando a
populacédo, como ja visto acima em outros exemplos.

Aparece também que a doenca é negada até pela classe medica (D8), pois,
muitas vezes, confirmar a doenca era dizer que o paciente precisaria ficar na ala isolada
do hospital, o que, segundo Barata (1988), ndo é muito interessante aos hospitais
particulares, pois eles perdem clientes do ponto de vista financeiro e também tem a
possibilidade da familia de classe alta ndo admitir o isolamento de um dos seus
membros num hospital publico. O advérbio “obrigatoriamente” indica um medo do
isolamento que, ao aparecer entre aspas, tem a intencdo de amenizar o sentido da
palavra “obrigatorio”, que, a partir de uma memoria discursiva do isolamento, reflete
diretamente como algo negativo.

Interessante observar este enunciado, quando aborda a questao do isolamento,faz
uma referéncia ao pensamento de Foucault (1997), quando fala dos modelos de
exclusdo (lepra) e inclusdo (peste). Na Idade Média, a estratégia defensiva da sociedade
diante um leproso era exclui-lo das cidades, a expulsdo para fora dos muros. “Era a
estratégia da ndo-aproximacdo, do afastamento e do ndo-contato que regia essa ldgica
defensiva da urbe (FOUCAULT, 1997, p. 24). A prética da exclusdo permanece como
mecanismo defensivo até o final do século XVII. A partir do século XVIII, comeca a
delinear outra préatica defensiva da cidade, que Foucault denomina como o modelo da
peste.

Quando um leproso era identificado, ao invés de mandéa-lo para fora das cidades,
era feito um sistema de vigilancia, composto por sentinelas de casas, vigias de rua e de
quarteirdes. “Todo o dia os vigias realizavam a inspe¢do das casas chamando os
moradores pelos nomes. Agueles que ndo se apresentavam a janela sdo porque estavam
no leito, portanto, doentes: era necessario intervir” (FOUCAULT, 1997, p. 20). Neste
momento, 0 que ha € o controle do doente, a observacdo, a individualizagdo. Este
momento inaugura uma forma de poder que age sobre o individuo, atinge seus corpos,

se insere nos seus gestos e atitudes e na vida cotidiana. (FOUCAULT, 1997).
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Dessa forma, a memdria discursiva sobre o isolamento refere-se a época da lepra
em que o paciente ficaria isolado, ou seja, longe de todos os familiares, e seria
monitorado diariamente. O discurso do isolamento vem referenciado com a palavra
“obrigatoriamente”, dando uma possivel interpretacdo do poder referente aquela época
da lepra, em que ndo havia outra opcao para o doente e seus familiares a nao ser isola-
lo.

Portanto, diante da situacdo de descontrole que essa atitude causa, 0 governo
aparece determinando sancGes aqueles que ndo comunicaram a Secretaria de Saude
sobre o doente (D9). A expressio “tem obrigacdo” aparece de forma clara,
diferentemente do enunciado analisado acima. Aqui as pessoas sdo isentas de tomar
outra decisdo ao reconhecer um doente, se ndo informar a Secretaria de Saude. A outra
expressdo “sob pena de sofrer” indica para um discurso juridico, da repressao, referente
a época do regime militar. Isso € uma forma biopolitica de, através do poder de Estado,
interferir nas condigdes sociais para conseguir informacdes.

Mais uma vez aparece um discurso que aponta para uma tentativa de tranquilizar
a populacéo sobre o que estava ocorrendo (D10). Por se dar conta damemdria discursiva
que existe na palavra “epidemia”, 0 médico evita essa memoria e chama a epidemia de
“surto endémico”'®. A locucéo adverbial “preferiu evitar”, ligada a fala do médico,
aponta a responsabilidade para ele, como se fosse uma decisdo pessoal e exclusiva do
médico denominar a doenga de “surto endémico”.

Afirmar que ndo é qualquer doenca que pode se tornar uma epidemia (D11),
sugere que a meningite ndo € tdo grave, portanto ndo deve ser tratada como uma
epidemia. Ou seja, € como se a meningite, neste momento, nao estivesse incluida no
grupo de doencas que podem se tornar epidemias.Dessa forma, a forma como o discurso

foi construido, ameniza a situacao e passa uma tranquilidade para a populacéo.

1973: A forte relacdo da doenca com as condicdes climaticas e o inicio da vacinacgao

O Globo: “Menina morre de doenga que os médicos consideram estranha”™

El: “Apesar das palavras tranquilizadoras do padre Arno
Maldanir, diretor do colégio, muitas mées ameagaram

18Utilizar “surto endémico” foge completamente da realidade da doenca no momento, ja que “endemia”,
como j& visto no capitulo 4, significa que a doenca é recorrente, ela esta sempre presente naquele espago.
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suspender a matricula dos filhos, temendo que haja um foco da
doenca misteriosa no colégio” (23/03/73, p.10)

E2: “Os médicos do Instituto de Medicina Infantil de
Pernambuco estao proibidos de falar a imprensa” (23/03/73,
p.10)

E3: “Segundo a nota, a preocupacdo do Secretario € nao
alarmar a populagdo” (15/09/73, p.12)

E4: “O professor Jos¢é Mauro, Diretor do Instituto Vital Brasil,
disse ontem que a producdo de vacinas contra a meningite
ndo terd nenhum efeito pratico porque a doenca ndo tem
aspectos ciclicos e ocorre em casos esporadicos, sem perigo de
epidemia” (15/09/73, p. 12)

E5: “(...) vitima de uma “doenca estranha e contagiosa”, que
provocou sua morte em menos de 1h apds o primeiro ataque”

(19/09/73, p. 15)

E6: “Existe, inclusive, perigo de contaminagdo e medidas para
isolar a casa onde a menor residiu” (19/09/73, p. 15)

E7: “Desde julho, s6 um caso foi registrado e a incidéncia de
todos os tipos de meningite vem declinando nos ultimos
anos” (19/09/73, p. 15)

E8: “O secretario da Satude declarou que se 0 mau tempo néo
melhorar até sabado, novos casos de meningite poderdo
ocorrer” (04/10/73, p. 12)

E9: “Portanto, ndo ha epidemia de meningite, 0 que existe é a
doenga acontecendo, num caso ou outro” (10/10/73, p.8)

E10: “A mortalidade nesses casos ainda ¢ muito alta- cerca da
metade- porque a miséria é irma da ignorancia, e quando a
crianca doente ¢ internada, ja se perdeu um tempo precioso”
(10/10/73, p.8)

Em 1973, observa-se que ja comeca a falar da vacinagcdo, mesmo que ainda que
ndo se tenha informacdes cientificamente comprovadas acerca da vacina. Mas ja se
cogita a acdo para tentar erradicar a doenca. No entanto, ainda aparecem enunciados que
tentam negar a epidemia, dizer que ela ndo existe, que é algo natural e que ndo precisa
de alarme, pois tudo esta sob controle.

Além de fontes como a Secretaria de Saude e o Estado, como observamos nos

enunciados acima, um padre (E1) também & convocado para falar sobre a situacdo e
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tranquilizar a populacéo. Neste enunciado, a frase “palavras tranquilizadoras”, que estdo
associadas ao padre, sugere que a fungdo do padre ali no momento ndo ¢ falar sobre a
doenga, mas, sim, tranquilizar as pessoas sobre a meningite, acolher as mées que estéo
preocupadas com seus filhos. A figura do padre, portanto, apesar de nao ter seu discurso
considerado como cientifico, tem no discurso religioso uma importancia muito grande,
principalmente neste tempo de aflicdo e de mortes. O discurso do padre é escutado para
acalmar e tranquilizar aqueles que estdo passando pela doenca ou tenham algum parente
nesta situacao.

No entanto, apesar das autoridades quererem passar tranquilidade para a
populacdo, afirmando que ndo precisa de alarme nem de desespero (E3; E8), os médicos
ja afirmam estar preocupados com a doencga e com 0 que estd acontecendo, ou seja, a
comunidade cientifica ja aparece para afirmar que ha algo de grave acontecendo. Talvez
por isso que, a partir do momento que o0 caos esteja mais instalado, a censura sob o
discurso médico apareca explicita no jornal (E2), pois as autoridades podem ndo querer
que a afirmacdo “ha uma epidemia e esta é perigosa” apareca para a populagdo e se
comprove o que eles estdo querendo esconder ou amenizar.

Em (E2), por exemplo, o discurso da repressdo aparece novamente. O verbo
“proibido”, que se refere a fala dos médicos, aponta para um discurso comum na época,
o0 da ditadura, em que alguns discursos eram proibidos de serem falados ou vinculados
na midia, como exposto no capitulo 3. Este discurso mostra uma possibilidade de que os
médicos podiam estar veiculando informacdes que o governo ndo queria que fossem
passadas para a populacéo, sendo uma possibilidade ndo alarmar ou ndo mostrar que a
doenca estava se alastrando, como pode ser visto no enunciado (E4).

Em (E4), o substantivo “preocupag¢io”, ligado ao secretario, se relaciona com a
discussdo acima. O uso desta palavra da a entender que a preocupacao é ndo alarmar, e
n&o outra, como erradicar a doenca, por exemplo. E como se o discurso apontasse para
que o objetivo dos 6rgdos de poder fosse abafar a realidade da meningite, e ndo falar
sobre ela para que fosse possivel erradica-la.

Apesar da doenga j& se prolongar pelo terceiro ano, ainda aparecem enunciados
como aqueles de 1971, em que a doenca € tratada como algo desconhecido, que néo se
sabe do que se trata e nem de como fazer para extingui-la (E5). No entanto, este
enunciado € controverso a tantos outros que ja apareceram comprovando a doenca, ou
pelo menos, nomeando-a, mesmo que a existéncia da epidemia ainda esteja em

discusséo.
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O discurso aponta para uma falta de informacdo concreta, deixando as
informacdes nubladas. A palavra “meningite” neste enunciado ¢ substituida por “doenca
estranha e contagiosa”, o que aponta para uma tentativa de ndo falar o nome da doenca,
pois assim ela sera atestada que existe, ou, outra possibilidade é, como dito acima,
deixar as informagdes confusas para a populacdo, sem ter o conhecimento do que esta
acontecendo. Interessante observar também que essa frase estd entre aspas,
demonstrando que ou é fala de uma fonte- retirando, assim, a responsabilidade do
jornal- ou uma forma de ndo afirmar que a meningite é contagiosa ou de nomear a
doenca de meningite,alegando uma “doenca estranha e contagiosa”.

As medidas preventivas continuam aaparecer, como o isolamento de quartos e
ambientes em que a pessoa contaminada esteve (E6), como discutido nos enunciados
anteriores sobre o “isolamento°. No enunciado (E7) em que aparece a palavra “todos”,
apontapara mostrar que a meningite ndo tinha um dnico tipo, que havia variacdes dela e
que as autoridades ja sabiam disso (como o meningococo A e C). Assim, o jornal
afirma que as incidéncias de todos os tipos estdo, declinando, numa construcdo de
continuidade (“vem declinando™), ou seja, que ela esta abaixando aos poucos, mas que
chegara ao fim?.

A vacina ja aparece no discurso das autoridades e também no discurso medico,
mas como algo ainda que ndo é comprovado e sem ter certeza da eficacia dela para
erradicar a doenca (E5).

A negagdo da eficacia da vacina (“ndo tera nenhum efeito pratico) e também da
epidemia (“sem perigo de epidemia”), na fala de uma fonte com respaldo, como a do
diretor do Instituto Vital Brasil, aponta para um discurso afirmativo, embasado em
explicacdo cientifica, o que passa ainda mais credibilidade. A partir desse discurso, o
conhecimento cientifico acerca da vacinacdo ainda nao é algo cogitavel, pois ndo havia
no momento, pelo que analisado nos jornais, discussdes sobre a vacinagdo ainda nédo

tinham tanto espago. O que se dizia nos anos anteriores € que ndo havia medidas

19Segundo Barata (1988), “a meningite tem pequena possibilidade de sobrevivéncia no meio ambiente,
ndo apresentando mais do que duas horas de viabilidade apds haver sido expelida” (BARATA, 1988, p.
23). Dessa forma, a interdicdo para desinfeccdo de locais onde haviam sido atendidas pacientes com
meningite, como também escolas, salas de aulas ou ambientes no domicilio das pessoas doentes, nao
condiz com o conhecimento cientifico existente sobre a doenca.

20Afirmar que a doenca esta em declinio (E7) é passar uma informagéoavessa a realidade, prejudicando o
controle e a erradicagdo da doenga, pois, afirmando que ela estd em declinio, as pessoas nao procuram ter
0 mesmo cuidado como se ela estivesse no seu apice- e estd quase la. Dessa forma, o discurso proferido
nesta situacdo, ao invés de ajudar a populacdo e a por um fim na doenca, esta, sim, ajudando a propaga-la
e a piorar a situacao.



142

preventivas para a meningite, porque ndo havia vacina para esta doenca. Entdo medidas
em foco séo a higiene e a conscientizagio da populagéo.

Interessante observar o enunciado (E8) em que continua a discurso climéatico
relacionado a meningite. A relacdo direta do mau tempo com novos casos de meningite,
declarado pelo secretario de Saude, aponta para uma transferéncia da responsabilidade
da ocorréncia de novos casos para 0 tempo, que é algo que ndo d& para controlar,
portanto, esta fora das possiveis a¢es do governo e das autoridades da sade publica.

Em (E9), o que ocorre é o funcionamento discursivo da negacdo, ou seja,
embora o enunciado expresse uma negacdo da doenca, 0 que se produz € o
reconhecimento dela. Além disso, a forma afirmativa e segura que este enunciado
aparece, na fala de um médico ndo da possibilidade ao leitor desconfiar ou pensar que
possa ser que exista.

Portanto, em meio a tantos discursos que procurar negar a epidemia ou a
meningite, ou mesmo a partir de constru¢es nubladas sobre a doenca, no enunciado
(E10), em que aparece um discurso de uma autoridade da saude que aponta para uma
populacdo ignorante diante do que esta acontecendo. Ao relacionar “miséria” e
“ignorancia” com a morte de criancas que sdo contaminadas com a meningite, o
discurso aponta para que a mortalidade sé acontece porque a populacdo mais humilde
ndo tem informagdo suficiente para salvar o doente da morte. Dessa forma, retira a
parcela de culpa das autoridades diante da mortalidade causada pela meningite é

transmitida para a populacdo, que ¢ “ignorante” e culpada por sua alienagéo.

Folha de S. Paulo: “As vacinas ndo estdo comprovadas cientificamente quanto a sua

eficacia”

F1: “Manter os cuidados de higiene pessoal” (13/04/73, p. 8)

F2: “(...) mandasse abrir a janela e fizesse uso dos objetos que
pertenceram aos funcionarios” (14/12/73, p. 6)

F3: “E na promiscuidade familiar que os germes passam de
um infectado pela meningite para uma pessoa sadia”
(14/12/73, p. 6)

F4: “Felizmentea meningite nunca atinge nameros
assustadores que ponham em risco toda a populacdo de uma

cidade, mesmo que ela seja apenas um povoado” (20/09/73, p.
10)
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F5: “Creio que a curva continuara a subir por mais este ano, mas
ja a partir do ano que vem os indices de ocorréncia deverao
comecar a cair” (20/09/73, p. 10)

F6: “Algumas criangas vacinadas contrairam a doenga (...). AS
vacinas ndo estdo comprovadas cientificamente, quanto a sua
eficacia” (05/09/73, p.6)

F7: “As reacdes produzidas pela vacina sdo, praticamente,
inexistentes” (15/09/73, p. 9)

Na Folha de S. Pauloo discurso é bem parecido com o observado no O Globo
neste ano. A relacdo da higiene pessoal com a doenca continua forte nos discursos
sobre a prevencdo da meningite, que também estdo relacionadoscom a memoria
discursiva das grandes epidemias e do que fazer para evitar 0 contagio, como a
ventilacdo do ambiente, colocar jarro de flores no quarto do doente, continuam sendo
repercutidos neste momento (F1; F2). A memoria discursiva da contamina¢do como
ocorria na época das grandes pestes continua presente nos discursos médicos, do
governo e também dos jornais.

No enunciado (F1), podemos relaciona-lo com aquela questdo ja abordada do
biopoder, ou seja, na transferéncia da responsabilidade da sua salde para o proprio
individuo. A mesma linha de interpretacdo pode ser vista no (F3), em que o discurso
moral aparece também como causador da meningite. Esse discurso além de fazer
referéncia a microfisica de poder do Foucault, também faz referéncia a construcao
social do que é o promiscuo, do que ndo € permitido, que é tido como repugnante dentro
das relacGes sociais.

O promiscuo, portanto, aponta, no discurso do jornal, como algo que ndo é bem
visto, que é errado e que favorece a proliferacdo da doenca. No entanto, uma das
possibilidades para esta promiscuidade que o discurso do jornal faz referéncia é o sexo.
Assim, a alteracdo do nome para “prosmicuidade” ndo nos faz relacionar com o sexo
monogadmico, mas sim com a relagdo com muitos parceiros diferentes ou
“relacionamento sexual ndo redigido por leis ou regras”. Assim, até no sexo, algo
intimo de cada pessoa, € necessario haver limites, regras, condutas e disciplina. Além
disso, colocando-o como algo que pode proliferar a doenca, o torna ainda mais

necessario ter cuidado, interferindo diretamente no individuo.
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O advérbio “felizmente”, utilizado no enunciado (F4), construido a partir de uma
fonte que tem respaldo,indica uma tranquilidade, uma seguranca e afirmacdo que a
meningite “n3o atingirda ntmeros assustadores que ponham em risco toda uma
populagdo”, ou seja, que ndo se tornara uma epidemia. No entanto, segundo Barata
(1988), “desde maio de 1973, vinte e quatro meses apds o inicio da epidemia, ja estava
ocorrendo 152 novos casos por més” (BARATA, 1988, p. 86).

Em (F5), o verbo “deverao” ndo leva o leitor a uma interpretacdo tdo seguranga
como acontece no discurso analisado acima. O verbo passa uma possibilidade, nédo €
nada confirmado, mas que pode ser que aconteca. Mas ao utilizar o verbo “dever” e nao
“poder”, por exemplo, indica uma seguranga maior do que o outro.

A vacinacdo é colocada ainda como algo ndo comprovado, sem conhecer ao
certo quais reacfes que causam, apesar de alguns momentos aparecerem médicos para
afirmar que ela nao apresenta nenhuma reacdo (F7), mas fica claro que o estudo sobre
ela ainda ndo esta concretizado, ao utilizar o advérbio “praticamente”, pois ainda passa

uma incerteza e que pode ser que ainda acontecam reacdes.

1974: O apice da epidemia de meningite no pais

O Globo: “Ministro diz: ndo temos o0 menor interesse em tranquilizar a populacéo,

dizendo que o quadro da enfermidade nédo € de causar preocupacdes”’

Bloco 1

H1: “(...) a Secretaria de Saude destacou 12 médicos e trés
viaturas para vacinacdo em massa. Cerca de 1000 pessoas
foram vacinadas ontem” (16/02/74, p. 2)

H2: “As primeiras 250 mil doses da partida de um milhdo de
vacinas  antimeningocécitas  francesas do grupo A,
encomendadas pela Guanabara ao laboratério Mérieux, tera
comemoracao ao chegar no Rio” (1/11/74, p. 10)

H3: “Vacina antiminigite atingird 80% dos brasileiros: Geisel
aprova Plano Nacional de Vacinacgédo” (20/12/74, p. 8)

H4: (..)decisédo do Ministério da Saude de proteger a
populacdo através da vacinagdo de massa, (...), como medida
de curto prazo, considerando porém que as condigdes de
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habitagdo, educagdo sanitarias e saneamento bésico sdo
decisivas (...)”(2/11/74, P.8)

H5: “Hé& urgéncia em preparar pessoal para ajudar o governo a
combater a meningite, porque se a situacdo continuar se
agravando, “ai sera dificil combater o surto s6 com vacinas e
remedios” (2/11/74, p. 8)

H6: “Na verdade, a epidemia continua e vai registrar muito mais
casos em 1975, mas a populacdo parece agora encara-la com
seriedade” (4/11/74, p. 10)

Neste ano € que acontece o apice da epidemia de meningite devido ao novo
meningococo que comeca a circular, causando ainda mais mortes. Portanto, neste
momento, o discurso da vacina¢do surge com mais vigor e € colocado como a salvagédo
para 0 que estd acontecendo no pais (H1, H2). A expressdo “vacinagdo em massa”,
utilizada no enunciado (H1), produz um efeito de sentido apontando para a vacinagédo
com abrangéncia totalda populagdo. Essa expressdo foi utilizada em muitos discursos
sobre a vacinagao.

Em (H2), por exemplo, a palavra “comemoragdo” ¢ utilizada para falar da
vacina. Essa construcdo discursiva sugere que a vacina é algo bom, que a sua chagada
merece ser festejada pela populacdo e também pelo governo, pois parece ser ela que
dara fim a meningite. A vacinacdo comeca a ter o seu lugar marcado nesse periodo da
epidemia que ja se alastrava por quatro anos. Assim, 0 governo parece enxergar a
vacinacdo como a solucdo para o fim da doenca ou, pelo menos, para estaciona-la.
Assim, criar um Plano Nacional de Vacinacdo é nomear a doenca e documenta-la,
autenticando sua existéncia e acdo do governo diante da populacéo.

Outros setores comegcam a se articular para reforcar a vacinagdo, fazendo a
capacitacdo da sociedade civil para auxiliar nas campanhas (H5). Na frase “ajudar o
governo a combater a meningite”, o verbo “ajudar” relacionado ao governo, aponta para
um efeito de sentido que para conseguir dar conta do que estava acontecendo no
momento, 0 governo estava precisando de ajuda, ou seja, sozinho ndo estava sendo
possivel. Esse discurso aparece pela primeira vez neste ano, e se comparado aos outros,
mostra uma mudanca da posi¢do-sujeito do governo, que antes indicava que queria a
populacédo distante de qualquer providéncia tomada contra a doenca, e agora pede ajuda

a ela para a erradicacdo da meningite.
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No enunciado (H4), o Ministério da Saude aparece com um discurso firme com
relacdo a vacinacdo. A expressdo “decisdo de proteger” passa uma seguranga €
afirmagdo com o uso da palavra “decisdo”, dando a entender que é algo que ja esta
certo, acordado. A palavra “proteger” aparece colocando o Ministério da Saude com a
responsabilidade diante da populacdo, e a sociedade no lugar de quem precisa ser
cuidada, ser olhada e ter alguém com poder que tome conta dela.

Em (H6), o enunciado destacado sugere que somente agora, no apice da
epidemia de meningite, que a populacdo observa-a com seriedade. O verbo “parecer”
ligado a palavra “agora” passa um tom irénico, ja que a fala vem de um médico em
direcdo a sociedade, a colocando como desinteressada e com falta de seriedade diante a
doenca, que (agora) é vista como algo muito sério.

Bloco 2

H7: “Diagnosticos errados, falta de prevencao e desespero no
tratamento de varias doencas podem ter contribuido para

atual surto epidémico de meningite em Guanabara” (5/11/74, p.
10)

H8: “E dificil no momento tragar um quadro real da situagdo de
meningite no Rio e SP, pois o0s levantamentos estatisticos,
guando existem, sdo precarios. (...) Esse surto atual ja tinha
sido previsto ha cinco anos, tempo suficiente para o
aperfeicoamento de novos métodos de prevengdo em
medicina”(2/11/74, p.8)

H9: “Em Brasilia, 0 Ministro da Saude ndo comentou ontem as
declaracOes feitas pelo Secretario Silvio Barbosa, desmentindo
gue o Estado seja portador do maior indice de mortalidade
por meningite no Pais e considerando “inoportuna e pouco
habil” a informacio do Ministro da Saude, Almeida
Machado, de que este indice, no momento, é idéntico na
Guanabara e S&o Paulo. Técnicos do Ministério da Saude
disseram haver “algo estranho” nas informacgdes sobre os
dados” (1/11/74, p. 10)

H10: “Por falta de aparelhagem adequada e pessoal
especializado, alguns laboratorios chegam a inventar
resultados dentro de certos limites. A Secretaria vai
estabelecer um padrdo para os exames e exigir que todos os
laboratorios enviem os resultados aos nossos técnicos” (5/11/74,
p. 10)
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H11: “Esses nimeros sdo imprecisos e de estatisticas falhas,
um pouco devido ao sigilo exagerado que o0s protege”
(30/12/74,p. 7)

Esse segundo bloco de analise serd destinado ao discurso que surgiu nesse ano.
Se comparado com os discursos anteriores, 0s enunciados aqui trazem uma fala
controversa ao que estava sendo dito acima: aquia medicina é colocada como culpada
pelo caos que esta acontecendo.

No enunciado (H8), por exemplo, dendncias de diagndsticos errados e da falta
de prevencdo sdo apontadas como os causadores da meningite ter chegado a este
estagio. No entanto, ao utilizar a palavra “contribuido”, o discurso do jornal aponta que
ha outras causas para a meningite ter se alastrado e ter virado uma epidemia. A falta de
compreensdo da medicina aparece, aqui, como um desses problemas.

Em (H8), as dendncias continuam e séo relacionadas, agora, aos levantamentos
estatisticos precarios. A expressao “quando existem” indica que os levantamentos de
dados ndo eram feitos de maneira recorrente e o “quando” da um tom critico a frase. A
palavra seguinte, “precarios”, mostra o descontentamento, até os proprios medicos, com
relacdo dos procedimentos tomados para tentar controlar a meningite ou, a0 menos,
saber qual a situacdo da doenca nesse momento.

A critica fica ainda mais clara no segundo enunciado destacado, ainda em (H8),
em que se falam que houve tempo da medicina se preparar para prevenir a propagacao
da doenca. A palavra “suficiente” aponta para o tempo que a medicina teve para atuar
diante do episddio da doenca foi satisfatério, ou seja, por isso devia ter havido atitudes
mais pontais por parte dos médicos.

No enunciado (H9), o Ministro da Saude, figura constantemente convocada para
falar neste momento da epidemia de meningite, € questionado pelo jornal sobre o seu
siléncio diante de acusacGes do Secretario da Saude. Assim, o verbo utilizado,
“desmentiu”, indica um confronto, uma resposta ao que foi apontado pelo Ministro da
Saude, indicando uma acusacéo a sua fala.

Os adjetivos “inoportuna” e “pouco habil” ligada as informagdes passadas pelo
Ministro da Salde, que aparece no texto entre aspas (ou seja, o jornal indica que esta
fala ndo é de sua responsabilidade, mas do Secretéario de Salde), aponta também para
uma critica direta a fala do ministro, colocando o seu discurso como inveridico ou com

falhas. A expressdo “algo estranho” relacionado as informacgdes dos dados (passadas
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pelo Ministro da Sadde), confirma a fala e a posicdo do Secretario, neste momento.
Também por aparecer entre aspas, esta relacionado diretamente aos técnicos do
Ministério da Salde.

Interessante observar também a palavra “portador” que esta relacionada ao
“Estado”. Aqui o discurso da doenca ¢ enunciado e o Estado ¢ colocado como o doente,
ja que ¢ declarado como “portador do maior indice de mortalidade”. Isso indica a
necessidade de desmentir a afirmacéo e ha preocupagdo de que Estado de Brasilia ndo
seja colocado em paridade com o Estado de S&o Paulo.

Em (H10), por exemplo, as denuncias pelas atitudes médicas ou aos Orgdos
relacionados a satde permanecem. A locucdo verbal “chegam a inventar” tem o efeito
de sentido de denuncia ou indignacdo ao que esta sendo feito, como algo que néo
deveria acontecer. No entanto, “certos limites” aparece como se fosse para apaziguar o
discurso de denuncia feito acima; como se houvesse um limite para essa invencao de
resultados.

Para fechar este bloco, em (H11) aparece dois adjetivos que fazem o enunciado
estar aqui: “imprecisos” e “falhas”, relacionados aos niimeros ¢ as estatisticas. Portanto,
aparece aqui o silenciamento como fator determinante para que isso acontecesse. A
palavra “exagerado”que acompanha “sigilo” indicaque hd uma tentativa exacerbada de
ndo deixar as informac0es circularem. Esté diretamente ligado ao momento da ditadura,

da repressdo e censura de informacdes.

Bloco 3

H12: “Adiar o carnaval, a sugestdo dos médicos: A perda de
reservas fisicas dos folides, e as grandes aglomeragdes, comuns
ao carnaval, dariam & meningite condigdes para se transformar,
no Rio, em uma epidemia de grandes proporc¢des. Isso parecera
estranho e incompreensivel exatamente as camadas mais
pobres da sociedade, que brincardo o carnaval sem
preocupacdo, mas poderdo ser as maiores vitimas dele”
(5/11/74, p. 10)

H13: “(...) essa atitude ndo h& como se justificar junto a
populacdo, uma vez que ela s6 € compativel com uma situacao
de calamidade publica, que, evidentemente, ndo é a que
vivemos no momento. Isso pode ter tido sua razéo na época da
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gripe espanhola, quando morria tanta gente que ninguém
estava pensando em festejos carnavalescos™ (5/11/74, p. 10)

H14: “Médico Manuel Ferreira, superintendente da Unidade de
Planejamento, Avaliacdo, Pesquisa e Programas Especiais do
Ministério da Salde é contra adiar o carnaval. “Muito dificil
convencer o carioca de que o carnaval pode se transformar num
grande foco de meningite. Se me provarem que ha realmente um
surto de meningite na Guamabara, ai posso dizer algo. Até agora
ndo tenho conhecimento que haja maior gravidade. Tudo que
sei foi lido nos jornais.” (5/11/74, p. 10)

H15: “(...) garante que a Secretaria esta se preparando para
vacinacdo em massa contra a meningite a partir de janeiro e que
ela estara concluida até o carnaval, 0 que evitara a necessidade
de adiar a festa” (6/ 11/ 74, p. 8)

H16: “Na opinido do médico Clemente Melo, da assessoria, nao
tem sentido pensar-se em suspender certas festividades ou
reunides grupais, pois entdo seria necessario “parar a propria
vida da cidade”. Temos que ser realistas ante este aspecto de
uma cidade que, embora sob a pressdo de um surto epidémico,
ndo pode se entregar a histeria, ao medo, cessando suas
atividades normais” (3/12/74, p. 17)

Nesse terceiro bloco de anélise, os enunciados destacados se referem a deciséo
de adiar ou ndo o carnaval. No enunciado (H12), um médico é convocado para falar
sobre a mudanca de data do carnaval, por conta da epidemia de meningite, e a postura
dele é que esta troca de data deva ocorrer. No entanto, ele ndo pretende impor, nem
afirmar que esta mudanca ¢ benéfica, ele somente “sugere”, o que torna o discurso dele
mais uma opinido pessoal do que uma postura médica.

No seu argumento, ele aponta que esta mudanca deve ser levada em conta
principalmente porque “as camadas mais pobres da sociedade” ¢ que serdo as mais
afetadas. Este discurso aponta para uma posicao-sujeito do falante que parece acreditar
que a classe de baixa renda sera a que mais pode ndo compreender ou ndo concordar
com a mudanga de data do Carnaval, fazendo uma relacdo “classe baixa — falta de
informagao ¢ de entendimento”, mesmo sendo eles as “vitimas” se o Carnaval continuar
com a mesma data. A palavra “vitima” indica 0 Carnaval como algo ruim que podera
acontecer e a classe baixa ndo tem escolha, que estara nesta posicdo de vitima sem

opcao de estar em outra.
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Em (H13), outro discurso aparece numa posicdo contraria do enunciado
analisado acima. O advérbio “evidentemente” pretende afirma- colocar como algo que
estad muito claro e certo- que o0 momento desta epidemia ndo é de calamidade, portanto,
que é possivel manter a data do Carnaval. A situacdo de calamidade que o discurso
aponta € aquela vivida na época da gripe espanhola. Portanto, é feita uma comparacgéo
com a epidemia de meningite e a gripe espanhola e, a partir dai, 0 médico conclui que a
epidemia neste momento ndo se iguala ao terror vivido na época da gripe espanhola,
“quando morria tanta gente”. No entanto, ao relacionar com o nimero de mortes, ele
aponta para a epidemia de meningite como algo leve, que ndo estd matando tanto.

No entanto, ele ndo traz ndmeros que permitam essa comparacdo (quantas
pessoas morreram na época da gripe espanhola e quantas morreram até 0 momento pela
meningite). Ele parece partir de uma memoria discursiva sobre a gripe espanhola,
entendendo como uma epidemia muito mais violenta do que a de meningite.

No enunciado (H14), o médico convocado para falar sobre o debate acerca da
mudanca de data do Carnaval se posiciona contra esta alteracdo de data. Ao dizer “tudo
que sei foi lido pelos jornais”, ele se isenta de falar sobre a epidemia de meningite, e
transfere a responsabilidade para os jornais, afirmando o papel de importancia que os
periodicos tém neste momento. No entanto, outro lugar interpretativo pode ser que o
médico esteja colocando o jornal numa posicdo de incerteza, ou seja, ndo ha tantas
verdadesnaquilo que é veiculado pelos jornais.

Outro discurso que aparece recorrentemente neste momento € a relacdo da
vacinacdo com a mudanca da data do Carnaval. Médicos e outros atores da area da
salde aparecem afirmando que a vacinagdo seré realizada até o Carnaval, portanto ndo
precisaria haver a alteracao no calendario. A expressdo “evitara a necessidade” (H15)
aparece como se esta mudanca fosse algo indispensavel de acontecer neste momento,
mas que a partir da “garantia” da Secretaria de Saude sobre a vacinacdo, essa ideia de
mudanca da data ndo serd mais necessaria.

Em (H16), o médico defende que ndo ¢ necessario “parar a vida da cidade” por
conta da meningite. A conjuncgéo adversativa “embora”, aponta para uma mudanga de
posicdo entre um discurso anterior (“parar a vida da cidade”), para um discurso novo
(“ndo pode se entregar a histeria”). Essa mudanca de discurso esta ligada pela conjuncgéo
que se refere a pressdo de um surto epidémico. Portanto, ele sugere um discurso de
superacgéo, pois apesar de haver a epidemia, as pessoas ndo podem se entregar ao medo,

é necessario superar e continuar a vida normalmente.
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Bloco 4

H17: “Na semana anterior, o nimero de obitos em todo o Estado
tinha sido bem maior e a comparacdo leva o0 assessor técnico da
Secretaria de Saude a acreditar que “a fase aguda ja passou”
(15/11/74,p. 9)

H18: “Ministro diz: ndo temos 0 menor interesse em
tranquilizar a populacdo, dizendo que o quadro da
enfermidade ndo é de causar preocupacdes” (14/12/74, p. 12)

H19: “No Rio, a coordena¢do Geral de Saude Publica continua
a negar a existéncia de surto” (25/07/74, p. 3)

H20: “Ainda nao foi formulada uma explicacao cientifica para
este fato (crianca abaixo de 3 anos ndo podem se vacinar), até
pelos fabricantes das vacinas. Até agora o que ha sao
perguntas” (6/ 11/ 74, p. 8)

Os quatro enunciados estdo relacionados a informacdo sobre a situacdo da
epidemia neste momento e sobre a vacinagdo. Em (H17), o adjetivo “aguda” indicando
que a doenca € construida por fases, por momentos, mas que 0 Seu apice ja passou.
Portanto, o discurso ndo afirma que a meningite ja esteja no fim ou que ela ja tenha
passado. Pelo contrario, mostra uma continuidade da doenca, que ela ainda esta
existindo, mas que a pior fase ja passou.

Em (H18), o discurso do ministro indica uma resposta a alguma acusacdo que
Ihe foi feita sobre o que ele tem dito da epidemia de meningite. Portanto, o discurso dele
aponta para uma defesa e o “ndo0”, ao negar esta acusacdo, afirma que ela existe. O
verbo no plural “temos” sugere que este discurso dele ndo ¢ individual, ele ¢ colocado
como representando de outras instancias, como 0 governo ou a instituicdo médica, por
exemplo. Na frase “ndo ¢ de causar preocupagdes”, ele aponta para a afirmacdo que o
quadro da epidemia de meningite &, sim, preocupante e, portanto, nega este discurso.

No enunciado (H19), a expressdo “continua a negar” da a possibilidade de
interpretacdo que a doenca ja& vinha sendo negada e continua. A palavra “surto”
colocada no lugar de “epidemia”, por exemplo, retoma o que ja foi discutido em outros
enunciados acima. Aponta para a necessidade de ndo chamar a doenca pelo nome (para

ndo afirmar a sua existéncia) e de minimizar a situacdo epidémica do momento.
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Em (H20), o discurso ¢ ainda mais incerto. Ao afirmar que “o que ha sdo
perguntas”, sugere que essas duvidas existem e ndo estdo sendo respondidas e que,
portanto, as dividas é que dominam o discurso da vacina¢do neste momento. A
expressao “até¢ agora” também dad uma possibilidade de continuidade e que todos os

discursos anteriores sobre a vacinacdo nao foram claros, até aqui.

Bloco 5

H21: “A Rede Globo colabora: “A Rede Globo comegou a
distribuir ontem, a populacdo de Sdo Paulo, folheto explicativo
de como se deve agir para evitar a propagacdo do surto de
meningite, contendo também as causas mais comuns de
contagio. Integrada na comunidade que faz parte, a Rede Globo
vive todos os problemas do povo de SP como se fossem seus,
conscientes de sua responsabilidade social. “Enfrentar
comunitariamente um problema é a melhor maneira de
resguardar os interesses da comunidade. Pela televisdo, de
maneira adequada, vem a Rede Globo alertando o povo paulista
sobre como agir, em colaboracdo com as autoridades
medicas, para debelar o atual surto de meningite” (28/07/74,

p. 5)

H22: “Um surto da doenga, como o atual, de meningite, que
atinge em maior ou menor grau alguns Estados, deve ter suas
manifestacdes e consequéncias acompanhadas pelos 6rgaos
de comunicacédo social, com uma dupla preocupacéo: fornecer
dados fiéis da realidade, acompanhados dos conselhos
pertinentes a profilaxia da doenca, e cuidar de afastar das
noticias o tom emocional e alarmista capaz de somar aos
dissabores dos perigos sociais do panico coletivo. Tampoco se
justifica o siléncio. Pelo contrério: é dever dos 6rgdos oficiais
associar as palavras tranquilizadoras informacgdes sérias,
objetivas e coerentes sobre a marcha da doenca, de modo a
propiciar ao publico em geral a adocdo das medidas preventivas
que concorram com a breve superacdo da epidemia e confianca
nas providéncias tomadas pelo governo. O siléncio ndo cura,
nem previne” (28/07/74, p. 5)

H23: “Basicamente, as secretarias vém realizando um trabalho
de informacao, ressaltando a necessidade de se manter a
higiene pessoal, especialmente no que diz respeito as maneiras
de se evitar a infeccdo pelo contato direto. Outra medida é
aproibicdo de aglomeracdes (...) é preciso também promover
umalimpeza total de estabelecimentos escolares, incluindo
detetizacdo, desinfecgdes, desratizagcdo” (4/11/74, p. 10)
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H24: “Para evitar a transmissdo, os médicos recomendam o
gargarejo de agua e sal” (01/09/74, p. 5)

Este bloco sera destinado a falar dos enunciados que trazem o papel da midia da
época diante a epidemia de meningite. Em (H21), o discurso da Rede Globo sobre si
enfatiza a sua importancia em colaborar para o fim da meningite. Ao explanar que a
Rede Globo distribuiu folhetos explicativos de “como se deve agir” para evitar a
propagacdo da doenca, este discurso € transferido da voz autorizada, que seriam
médicos ou profissionais de salde, para a midia. Portanto, aponta que a midia esta no
mesmo patamar que as outras autoridades, se autodenominando uma. Além disso, a
responsabilidade que deveria ser do governo e dos Orgdos estatais € passada para a
midia — ou tomada por ela- pois ela sera autorizada a ensinar a populacdo como agir
diante da epidemia.

Na frase “vive todos os problemas de Sdo Paulo como se fossem seus”, o
discurso sugere que a Rede Globo se coloca ao lado da populacéo que esta passando por
aquele caos, afirmando que todos os problemas da cidade sdo também seus, mesmo
havendo uma relativizagdo quando utiliza “como se fossem”, apontando para um
discurso que apresenta que os problemas ndo sdo da Rede Globo, mas é como se
fossem. Porém, a posicdo sujeito da Rede Globo, neste momento, ndo é contra o
governo ou a classe médica. Ela se coloca, claramente, ao final do texto, ao lado dos
médicos, aparecendo ali como um apoio a causa (combate a meningite).

Em (H22), o discurso do jornal O Globo aparece, mais uma vez, destacando o
papel da midia neste momento. O verbo “acompanha”, referindo-se ao seu papel (e da
midia em geral) diante as manifestacfes e consequéncias da doenga, sugere que a midia
deve estar presente nas decisdes, nos debates e em qualquer situacao que a doenca seja o
foco da discussdo, colocando-se num lugar de importancia.

Na segunda frase destacada, o jornal coloca, claramente, sua intencdo ao
elaboras as noticias sobre a epidemia, numa posicao a favor do governo, quando destaca
que tem preocupacdo em afastar o tom alarmista. Porém, parece mudar ao final da frase,
quando diz “Tampoco se justifica o siléncio”. Aqui, neste momento, o jornal muda de
posicao e passa um efeito de sentido de denunciar um possivel siléncio das autoridades
sobre a doenca. Reafirma esta postura no final, com a frase “O siléncio ndo cura, nem

previne”.
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Os dois ultimos enunciados deste bloco se referem a questdo da prevencdo. Em
(H23), inicia ainda falando da questdo da importancia da informacdo para manter a
higiene pessoal como algo “necessario” para evitar a proliferagdo da doenga. Aqui
também se relaciona a questdo ja debatida acima sobre o poder do estado sobre o
individuo.

As secretarias aparecem como as responsaveispor mostrar & populagdo o que
deve ser feito para prevenir a meningite, destacando algumas medidas. A palavra
“proibi¢do” aponta para um discurso enfatico e radical que era mais comum nesta
época, como ja falado em outros momentos.

Em (H24), o discurso vem de um médico, em que eles ndo impdem e nédo
afirmam, somente “recomendam” o gargarejo e a agua ¢ sal para prevenir a doenca.
Portanto, o discurso aqui é mais brando, como algo que ndo é obrigatério, nem
extremamente necessario para evitar o contagio. Da a possibilidade de interpretacéo que
essas recomendacOes aparecem somente para complementar as informac6es necessarias,

mas que ndo sdo téo eficazes como as outras.

Folha de S. Paulo: “Médico condenou a imprensa pelo mal e criticou ontem,

severamente, 0 excesso de noticiario sobre a meningite”

Bloco 1

I 1: “Segundo o Secretario de Saude, “estdo alarmando
indevidamente a populagio”. O fato é que o atual surto de
meningite j& dura quatro anos (este comecou em 1971) e
estamos em sua Ultima fase. Portanto, ndo hd motivos para
alarmes” (03/04/74, p. 7)

| 2: “Mas a Secretaria de Satde diz, ndo muito otimista, que
“qualquer comentario sobre o futuro da onda epidémicade
meningite ndo contard com dados cientificos para sua
fundamentagao” (10/11/74, p.24)

| 3: “Até 0 momento ndo ha consenso sobre os efeitos da
vacina” (24/07/74, p. 8)

| 4: “Leitos serdo remanejados para casos de desidratacdo”
(22/11/74, p. 23)

I 5: “O ministro diz que esta crescendo o surto de colera no
mundo, que pode chegar no Brasil” (9/11/74, p.11)
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| 6: “Com medo que pudesse estar com meningite, apds sentir
sintomas, resolveu consultar o médico. Constatada a doenca e
aconselhado a se internar, o operario se desesperou e tentou
suicidio” (21/11/74, p. 23)

I 7: “(...) tanto os pobres quanto os ricos podem contrair
meningite. E se existem mais pobres com a doenca, a
explicacio é meramente estatistica: “porque existem mais
pobres que ricos” (29/11/74, p. 14)

| 8: “Combate a meningite é, sobretudo, uma batalha de
inverno” (07/12/74, p. 7)

I 9: “Durante o surto, a comunhdo é dada na mao” (3/8/74, p.
9)

Na Folha de S. Paulo, as formulagdes dos discursos sé@o semelhantes aos do O
Globo. Ha um predominio em falar sobre o fim da doenca, com previsdes de quando ela
chegard o fim. Este primeiro bloco serd destinado a analisar enunciados, que ndo
necessariamente estejam interligados, mas que passa uma visdo geral de como a
epidemia de meningite estava sendo abordada por esse periédico neste ano.

No enunciado (I 1), o Secretario de Saude é convocado e afirma, em sua fala,
que “estdo alarmando” a populagdo. O advérbio “indevidamente” utilizado por ele
aponta para uma interpretacdo de que as informacdes estdo sendo passadas ou de forma
errada, ou de forma “desnecessaria”, no sentido de ndo haver necessidade das
informacBes sobre meningite estarem sendo passadas dessa forma. Esse
“indevidamente” esta relacionado ao verbo “alarmar”, apontando para um efeito de
sentido que a midia est4 alarmando indevidamente a populagéo.

Ele continua a frase utilizando “o fato é que”, que indica uma forma de correcéo
do que foi dito anteriormente e afirma que a doenca j4 estd na sua “dltima fase”. Assim,
este discurso d& a possibilidade de achar que o fim da doenca j& esta chegando e que ela
é ciclica. Mas essa informacdo ndo esta aparada em nenhuma fonte com dados, que
passe mais certeza. Assim, o0 Secretario de Salde parece se colocar numa posicdo de
verdade diante da sociedade.

Em (| 2), a Secretaria de Saude aparece “ndo muito otimista” para falar da
meningite. Esse discurso moderador, que ndo se apresenta totalmente sem otimismo,

mas também néo esta confiante, aponta para uma reflexdo que a situacdo da meningite é
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preocupante e até os 0Orgdos responsaveis deixaram transparecer essa angustia do
controle da doenca e a preocupacao do seu alastramento. A palavra “onda”, relacionada
a palavra “epidémica”, aponta um movimento ciclico, em que a doen¢a nasce com mais
forca, mas vai diminuindo.

No enunciado (I 3), a vacina nhovamente aparece com comentarios incertos sobre
seus efeitos. A fala de um médico que afirma que “ndo ha consenso” sobre a vacina,
constroi um discurso de incerteza em volta dela, sugerindo que aqueles que tém
autoridade para discutir sobre ela, estdo com opinides divergentes.

Em ( | 4), outras doencas comegcam a aparecer nos jornais, com uma certa
preocupacdo do governo e da classe médica. A desidratagdo aparece como uma
concorrente da meningite, como se estivesse no mesmo patamar que ela, e também a
colera (I5), em que o ministro aparece para alertar sobre um “surto” de colera que esta
crescendo no mundo e que poderd chegar ao Brasil. A palavra “surto”, também utilizada
nesse caso, aponta para algo que ainda é pequeno e controlavel, mas por ja estarem
vivendo uma época de epidemia de meningite, assusta ainda mais.

A matéria em que destacamos o enunciado (I 6) € uma das poucas que trazem
uma fonte que ndo seja oficial. O caso do operario que ao receber o resultado que
confirmava a meningite, tentou suicidio. O verbo “desesperou” indica a sensacdo de
uma pessoa que, naquele momento, recebe a noticia que estava com a meningite. A
reagdo para esse desespero foi o “suicidio”, que aponta que ele preferia se matar de
forma rapida, do que passar pela doenca podendo também chegar a morte, mas de forma
mais lenta e com sofrimento. Assim, pensar no “suicidio” diante de uma confirmagdo
demeningite € apontar para a situacdo da doenca na época.

Em (1 7), aparece a explicacdo de um médico para a existéncia de mais pessoas
de classe baixa com a meningite do que as de classe alta. Ele embasa 0 argumento na
estatistica, segundo ele. A palavra “meramente” indica que ¢ algo Obvio, que ndo
precisa de muita explicagio ou de tanto aprofundamento para responder. E algo que esta
dado, que tem nimeros para explicar, 0 que torna ainda mais uma verdade, pois é
possivel calcular e ver graficos que comprovam o argumento.

Ele afirma que isso acontece porgue existem mais pobres que ricos. Assim, esse
discurso aponta para um argumento do senso comum, e também exclui, a partir deste
posicionamento, que existem outros fatores que causam mais infeccbes em pessoas de
classe baixa. Ndo é somente porque é de classe baixa, como se a doenga escolhesse

ataca-los; o médico exclui argumentos como saneamento bésico, informacéo, cuidados
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pessoais, moradias aglomeradas, entre outros que fizeram a meningite se instalar mais
facilmente neste grupo.

Interessante observar que os atuais modelos da vigilancia epidemioldgica ainda
contém alguma coisa do aspecto policial dos antigos controles, como aqueles relatados
por Foucault em Vigiar e Punir (2013). O modelo descrito de “Policia Médica”,
principalmente na Frangca e na Alemanha, foram sendo modificados e adaptados as
novas caracteristicas sociais e politicas da sociedade. Assim, é nitido em muitos relatos
técnicos o emprego de terminologia militar referindo-se ao agente etioldgico, como
“agressor”, “inimigo”, “combate”, “guerra”, “arma”. Segundo Barata (1988), o estilo
militar na pratica epidemioldgica é bastante antigo, porém tornou-se mais habitual apds
a Segunda Guerra Mundial, “baseado no fortalecimento dos lacos de dependéncia
politica entre as “nagdes aliadas” (BARATA, 1988, p. 194).”

O enunciado (I 8) é um exemplo disto. A palavra “combate” e “batalha”
relacionada a meningite apontam claramente para um discurso da guerra que foi
emprestado para falar da epidemia. O uso dessas palavras indica que a epidemia estava
sendo vista como um inimigo gque atacava o pais, portanto era necessaria uma guerra
contra ele. Portanto, esses discursos que trazem uma analogia militar s&o comuns nos
momentos de crises epidémicas.

Em (1 9) o enunciado foi destacado para mostrar ao leitor que a epidemia de
meningite ndo sO afeta a parte médica ou emocional, mas também do cotidiano da
sociedade. Nem mesmo o ritual da Igreja Catdlica ficou imune do processo epidémico.
Segundo Barata (1988), houve episddios dos padres dispensarem fiéis, parente e
individuos com meningite de assistirem a missa. Além disso, ficou determinado que a
hostia fosse dada nas mdos dos fiéis, e ndo diretamente na boca, para evitar que
houvesse qualquer contato (I 31). Dessa forma, observa-se como uma epidemia

transforma varios aspectos naturais numa sociedade, até costumes e crencas.

Bloco 2

| 10: “O programa de prevencdo contra meningite,
coordenado pelo Ministro da Saude, serd intensificado neste
final de ano e em 1975” (08/11/74, p. 10)

| 11: “Uma enfermeira- mée de cinco filhos- disse ontem que ao
deixar o trabalho toma “medidas higiénicas necessarias para
evitar qualquer contagio. “Tomo verdadeiro banho de alcool e
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guando chego em casa ainda me lavo com sabdo. Também sé
permito que tome banho quente. Em vez de café, dou
chocolate para elas. A menor é alérgica a chocolate, mas
prefiro que fiqgue com coceira do que com coisa pior” (7/7/74,

p.8)

O bloco dois trara dois enunciados com o discurso da prevencdo. Em ( 1 10), a
palavra “programa”, que estd em destaque, aponta para algo que ¢ regular e
regulamentado, que existe normas, cronogramas e que tem envolvimento com setores
publicos, todos lutando para a prevencdo da doenca. A fonte convocada responsavel por
este programa de prevencao € o Ministro de Saude.

O enunciado (I 11) traz a prevencéo individual, embasada no senso comum.
Uma enfermeira conta como ela se previne da meningite e também como cuida dos seus
filhos para evitar que eles sejam contaminados. Ao dizer que ela da chocolate as
criancas, mesmo sendo alérgicas a ele, aponta para um discurso que prefere que as
criancas tenham alergia ou que pegue “coisa pior”. Aqui ¢ como se houvesse uma escala
de doencas, em que a coceira esta no inicio da escala e a meningite (referenciada por
“coisa pior”), no topo. Interessante observar também que a enfermeira ¢ convocada
como uma autoridade para falar de prevencdo. Talvez porque a sua funcdo a deixe em
contato direto com 0s pacientes contaminados, mas, neste discurso, ela é colocada no
mesmo patamar de um médico, por exemplo, que sdo as principais fontes convocadas

nas outras matérias para falar desse assunto.

Bloco 3

| 12: “No movimentado patio do Hospital Emilio Ribas, 0 clima
de desinformacéao popular em torno da incidéncia de meningite
¢ total” (24/7/74, p.8)

I 13: “Em nenhuma das paredes do Hospital Emilio Ribas
existem cartazesexplicando os cuidados que devem ser
tomados para evitar a doencga. Também néo ha indicacdes que
orientem o publico como proceder com a pessoa doente.
Essas informacgdes sdo obtidas por aqueles que ficam na fila
durante horas esperando ser atendido” (7/7/74, p. 8)

| 14: “E fundamental que os esclarecimentos atinjam todas
as faixas da populacdo e em especial aquelas que tem
condicbes mais modéstias, nos quais parece ser maior a
propensdo da meningite” (25/7/74, p. 15)
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I 15: “A esta altura ¢ razoavel supor que a maioria dos
habitantes de S&o Paulo esteja conscientizado das ameacas que a
ronda, gracas ao trabalho esclarecedor da imprensa, que
denunciou a existéncia do surto epidémico de meningite,
mesmo quando as autoridades procuravam nega-l0”
(25/7174, p. 15)

| 16: “Os jornais- como ja vem fazendo- dispde a colaborar
com as autoridades, sem alarmismo, mas sem escapismo no
trabalho de esclarecimento da populagdo. No radio e TV, pela
sua capacidade de penetracdo, podem ser de extrema utilidade
na tarefa” (25/7/74, p. 15)

| 17: “E por que no Brasil os doentes estdo procurando
imediatamente 0 médico? A U(nica razdo aparente é a
conscientizagdo do perigo feita pelos meios de comunicagéo”
(3077174, p. 3)

| 18: “Respondemos nos que se uma vida foi salva pelo
tratamento precoce- e 0s indices revelam que muitos foram- até
mesmo 0 excesso de noticiario estariam justificados. A
ignorancia é pior que a meningite” (30/7/74, p. 3)

I 19: “Folha de S. Paulo orgulha-se de ter iniciado a tarefa de
alertar o publico eminente” (30/7/74, p. 3)

| 20: “Nos EUA sabiam-se do surto no Brasil, mas ignorava-se
qual o tipo e quais os bacilos responsaveis. Coube a Folha dar
as informacbes necessarias. Entdo, o Exército dos EUA,
prontificou-se a ceder 200.000 doses e outro 100.000,
gratuitamente, para ajudar combater a doenga” (30/7/74, p. 3)

Este bloco traz enunciados que abordam a questdo da informacdo sobre a
meningite e também do importante papel da imprensa nesse momento. Como vimos,
esse discurso também aconteceu no jornal O Globo. Em( | 12), uma das possibilidades
para o enunciado “clima de desinformacao”, ¢ que, naquele momento, as informacdes
sobre a epidemia de meningite eram obscuras, o ambiente era de desinformacéo,
ninguém sabia ao certo o que estava acontecendo dentro do hospital. Continua, portanto,
informagdes néo claras e imprecisas, ou até mesmo, a falta delas.

No enunciado ( | 13), o discurso é de denuncia. A construcdo discursiva aqui
tambeém indica uma falta de informacao sobre a epidemia e de acesso a comunicados
sobre a doenca. A dendncia aponta para uma falta de informacdo sobre a prevencao e

também de como proceder com os doentes. Além disso, colocar que ndo ha informacdes
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no Hospital Emilia Ribas indica que é neste local que as pessoas deveriam ter acesso as
informacgdes, mais do que em qualquer outro lugar.

Os proximos enunciados ja partem para o papel da imprensa nesse momento. Em
(1 14), « é fundamental” aponta para que uma das possibilidades de interpretacdo seja
que a informacdo é necessaria e béasica neste momento da epidemia, denunciando
possiveis acdes que tentaram silenciar noticias sobre a doenga. O outro destaque, “todas
as faixas da populag¢@o”, aponta para um olhar sobre as classes mais baixas, que néo
tinham tanto acesso a informacdo. Por isso 0 Secretario de Salde aparece para afirmar
que a informacao ¢é necessaria também para essas classes, indicando uma importancia da
midia, por exemplo,neste momento.

No enunciado ( I 15) aparece a Folha de S. Paulo em um discurso sobre si. O
discurso de importancia que o jornal da a seu trabalho — enquanto imprensa- € apontado
em “gracas ao trabalho esclarecedor”. Neste momento, o jornal se coloca num papel
fundamental de esclarecer o que esta acontecendo. O verbo “denunciar” relacionado a
epidemia da a possibilidade de interpretar o jornal como “her6i”, que ele foi responsavel
por delatar para a sociedade a doenca, pois ela estava sendo abafada e o periddico a
externou para a populacéo.

Em (1 16), no entanto, a Folha se coloca numa posic¢do-sujeito a favor do
governo, utilizando o verbo “colaborar” relacionado as autoridades, apontando para um
trabalho em conjunto entre a imprensa e 0 governo. No entanto, com ressalvas. Ao
continuar a frase, o jornal utiliza a conjuncdo “mas”, apontando para ideias que se
contrastam. Portanto, ao colocar que dispde a colaborar com o governo, afirma que tem
como objetivo principal esclarecer a populacdo. Esse discurso da a possibilidade de
entender que se a parceria com o governo restringir o seu objetivo do esclarecimento,
essa colaboracédo pode ser quebrada.

Mais uma vez a importancia da midia é destacada. Em ( | 17) a relacdo da
“procura por médicos” e a “conscientizagdo” ¢ conectada pelos meios de comunicagéo.
Portanto, o discurso leva a entender que essa atitude da midia (de conscientizar) esta
salvando vidas e evitando que pessoas morram, pois € através dessa postura
fundamental que as pessoas estdo entendendo a necessidade de procurar os médicos e,
portanto, sendo diagnosticadas com antecedéncia e evitando que a doenga piore.

Mais um discurso( | 18) denunciando o silenciamento da eépoca aparece aqui,
interpretado como algo ruim e que a midia estd combatendo. “A ignorancia € pior que a

meningite”, reforca essa postura que a midia e o jornal vém construindo sobre si. Ao
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colocar que a ignorancia € pior que a meningite, aponta que a doenca € consequéncia da
ignorancia e, portanto, esta é pior que aquela. Assim, o jornal aparece para combater
aquilo que é pior que a epidemia de meningite: a falta de informacdo. Assim, neste
momento, o jornal se coloca huma posic¢ao-sujeito contra o governo e as autoridades.
Em (1 19), mais um discurso de gloria. O verbo “orgulhar-se”, que aparece
fazendo referéncia a Folha de S. Paulo sobre a questdo da meningite, aponta para o
jornal numa posic¢ao mais importante que o governo, ja que foi o periddico que alertou o
publico sobre a meningite. No entanto, espera-se que essa atitude venha das autoridades
governamentais. Portanto, o jornal se iguala na mesma importancia que os Orgaos
governamentais diante uma epidemia. Essa interpretacdo serve também para o proximo
enunciado ( | 20), em que a Folha toma para si a responsabilidade de ter passado as
informac@es fundamentais e se coloca, mais uma vez, numa posicao acima dos poderes

governamentais.

Bloco 4

| 21: “Como podem ver nossos leitores, estamos fazendo tudo ao
nosso alcance para atender o interesse publico. Mesmo assim,
restaria a acusacdo de termos alarmado a populacdo. Acaso
alarma quando adverte para o perigo? Contra a meningite,
a trincheira, a defesa, € o tratamento precoce. E isto s6 se
consegue com 0 povo conscientizado e informado sobre a
gravidade da situagao” (30/7/74, p. 3)

| 22: “Todos os meios de comunicagdo deverdo ajustar-se aos
comunicados de imprensa que serdo divulgados através do
centro de difusdo da presidéncia da Repulblica, em relacdo ao
tema epidemia de meningite, ndo se permitindo nenhuma
outra informacao que néo seja oficial. “As autoridades tentam
evitar que a divulgacdo em massa de tais noticias criem panico
na populacdo” (6/8/74, p.2)

| 23: “Um funcionario ja reprimido diversas vezes pela direcao
do hospital, baixa a cabeca e responde humildemente sobre a
situacdo dos pacientes: “Eu nao sei de nada, nado insista que
eu ndo posso falar”(9/8/74, p. 12)

| 24: “Médico condenou a imprensa pelo mal e criticou ontem,
severamente, 0 excesso de noticiario sobre a meningite. Disse
ele que “o despreparo de certos jornalistas, com relagdo a
doenca, é a grande causa da confusdo que esta se generalizando
na divulgacao dos fatos” (29/8/74, p. 14)
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Neste bloco, um novo discurso sobre a imprensa entra em cena. Agora é
construido um discurso de embate, de acusacdo, de denuncia sobre ela. Orgios
governamentais e autoridades aparecem culpando a imprensa por estar alarmando a
populagéo e divulgando informacdes erradas.

Em (I 21), por exemplo, o discurso de defesa da Folha inicia afirmando a sua
boa intencao, legitima e para o bem de toda a populagdo (“estamos fazendo de tudo ao
nosso alcance para atender o interesse publico”). Portanto, logo apds entre o discurso de
defesa a um provavel julgamento feito a ela: “acusagdo de termos alarmado a
populagdo”. O substantivo “acusa¢cdo” d4 um tom mais grave ao que foi dito sobre o
jornal, apontando para um discurso juridico e que da o direito do jornal se defender.

Entdo, ele continua com a sua defesa, mas apontando para um provavel siléncio
que a outra parte (quem acusou), parece preferir: “acaso alarma quando adverte para o
perigo?” O enunciado em forma de pergunta da a possibilidade de interpretar que esta
pergunta foi feita para seus leitores e que elesprdoprios possam responder e julgar o “lado
que esté certo”. A pergunta jogada para os leitores ¢ uma forma que o jornal achou para
ganhar apoio diante da acusagéo.

Em ( | 22), as autoridades aparecem para colocar normas nos meios de
comunicacdo, que somente deverdo publicar noticias sobre a meningite a partir das
informac@esdivulgadas pelo centro de difusdo da presidéncia da Republica. Portanto,
esse discurso aponta para uma regulamentacdo das noticias, em que ndo se pode mais
falar qualquer coisa que ndo passe pelo crivo desse centro. Isto é indicado na proxima
frase destacada em que “ndo ¢ permitida outra informag@o que nao seja oficial”. Assim,
a postura que a midia construiu em alguns enunciados acima- a de se igualar as
autoridades, por exemplo- é confrontada neste momento, pois s6 serdo permitidas
noticias oficiais, ou seja, é como se a midia fosse colocada como fonte ndo-oficial.

No enunciado ( I 23) o discurso destacado € o da repressdo e censura de
informagdes. Um funcionério € entrevistado para falar sobre como estd o atendimento
dos doentes no Hospital Emilio Ribas e ele aparece com um discurso reprimido: “eu
ndo sei de nada”; “ndo insista”; “ndo posso falar”. Primeiro o discurso aponta para um
apagamento da responsabilidade do individuo como funcionario do hospital; depois
aponta para uma postura dos jornalistas em insistir que algo seja dito, de tentar tirar
informacodes da fonte de algum modo; e, por fim,o discurso produz um efeito de sentido

que aponta para a censura. Portanto, o funcionario pode ser proibido de falar algo sobre
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a epidemia ou de se posicionar, talvez por levar o nome do hospital — ja que é
funcionario de 14- ou talvez porque a coordenacdo do hospital j& tenha sido notificada
por funcionérios estarem soltando informac6es sobre os pacientes internados.

Por fim, em (I 24) uma autoridade médica aparece para “condenar” a imprensa
pelo “mal”, criticando o “excesso de noticiario” e também o “despreparo dos
jornalistas”.

O verbo “condenar” indica uma responsabilidade da imprensa pelo alarme que
estd causando na populacdo diante dos noticiarios da epidemia. Esse discurso tem um
peso maior e também é mais credivel por ser dito por um médico. Esse “mal” pode ser
interpretado como o alarme, a desespero da populagdo, o aumento da busca por
médicos. O adjetivo “excesso” aponta para um discurso que vai além do desejavel, do
necessario, que passa dos limites. Assim, esse discurso da a possibilidade de interpretar
que as autoridades estavam querendo que diminuisse o que estava sendo dito sobre a
meningite, condenando a midia e revertendo o papel que ela se colocou-de importante-
para culpada.

Portanto, nesse bloco, podemos perceber que ha um jogo entre a
responsabilidade da imprensa, seu papel importante em divulgar as informacoes e leva-
las a toda a populagdo, mas, por outro lado, ela também é culpada por estar alarmando e
trazendo informacdes demais ou até ndo- oficiais, ou seja, sem muita credibilidade para

os leitores.

Bloco 5

| 25: “Epidemia ndo é peste: o diretor do Hospital Emilio
Ribas, disse ontem que o povo paulista esta encarando a situacéo
como “uma verdadeira peste negra da idade meédia, o que ndo
¢ verdade” (4/9/74, p. 10)

| 26: “Acentuou o Ministério da Saide que a OMS néo
considera a meningite como uma doenca pestilenta” (6/8/74,

p.-2)

Por fim, neste Gltimo bloco de analise do ano 1974, destacaremos enunciados
que comparam a epidemia de meningite com outras epidemias, como a peste. Em ( | 25)

e (1 26), os dois discursos diferenciam a epidemia de meningite que esta acontecendo
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agora com a peste vivida nos séculos passados. Portanto, a memoria sobre as pestes
passadas continuam presente, trazendo comparagdes entre os discursos atuais e do
passado.

Ao afirmar que “epidemia nao ¢ peste” (I 26), o diretor do hospital aponta para a
comparacao dessas duas doencas e as colocam, por um momento, num mesmo patamar,
mesmo apresentando um discurso diferente posteriormente. O estigma de “doenga
pestilenta” também aparece num discurso da Organizagdo Mundial da Saide (OMS).
Ela é convocada para tranquilizar a populagéo sobre a epidemia, afirmando que ela ndo
¢ considerada pestilenta (I 27), nem mesmo podendo ser considerada a “peste negra” (I
33). Assim, a memoria coletiva sobre a peste ainda é muito forte, até os dias atuais.
Talvez por isso haja um medo tdo grande das epidemias, pois a memoria traz a tona a

aquelas que marcaram os séculos passados.

1975: A vacina entra em cena

O Globo: “O Secretario de Saude de S&0 Paulo afirmou que ndo existem meios, fora a

vacina, de se prevenir a meningite”

J1: “Vacinem-se ou teremos uma grave epidemia” (11/1/75, p.
6)

J2: “O Ministro da Satde e as Secretarias de Saude dos dois
estados, Rio e Sdo Paulo, afirmam que o esquema tracado para a
realizagao do plano “¢ perfeito em todos os pormenores” e que 0
éxito dependera em grande parte da “atitude da populacio”
(11/1/75, p. 6)

J3: “O Secretario de Saude de Sdo Paulo afirmou que né&o
existem meios, fora a vacina, de se prevenir a meningite”
(26/03/75, p. 6)

J4: “O Secretario de Satde de Sdo Paulo diz que esta
“apavorado e acho que todo cidadao tem o direito de se
apavorar com a meningite, pois o que espera 0s paulistas nesses
meses de inverno é, ao mesmo tempo, imprevisivel e
calamifoso” (9/5/75, p. 7)

J5: “Governador de SP, Paulo Egydio: o crescimento da
epidemia de meningite devera ser alarmante este ano. Por isso,
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imploro a populagdoque se vacine para diminuir as proporgoes
da calamidade (...)” (11/5/75, p. 6)

J6: “Nao estamos tentando disseminar o péanico, mas apenas
mostrar aos paulistas a calamidade que estd por vir. Tentar
cobrir essa desgraca com mentiras que nada ajudam néo é a
melhor solu¢cdo.Com medo, todo se imunizam para evitar que
nossas previsdes- cerca de 6000 internados no inverno- nao se
concretize” (14/5/75, p. 5)

J7: “Agora, a nova politica do setor pretende mudar muita coisa,
a comecar com a troca da medicina curativa, mais cara, pela
preventiva, mais barata e mais abrangente, utilizando melhor
0S recursos disponiveis que parecem insuficientes” (21/5/75, p.
204)

Este ano a vacinacdo chega com mais forca e se torna o assunto principal do
momento. A ansia de por fim a epidemia, o medo de que ela piorasse, junto com o
altissimo numero de mortes, fez a vacinacdo ser vista como a Unica salvagdo para a
doenca. Desse modo, as campanhas de vacinacdo séo colocadas em foco pelos meios de
comunicacdo, principalmente na televiséo.

No entanto, a vacinagao e, portanto, o fim da epidemia (uma séria consequéncia
da outra), ndo foi colocado somente como uma responsabilidade do governo. As
pessoas eram responsaveis por si e também pelo outro. No enunciado (J1) o verbo
“vacinem-se” e “teremos” aponta para isto. O primeiro, na terceira pessoa do plural
(voceés), indicando “a populacdo”, e o segundo, na primeira pessoa do plural (n6s) inclui
a populacédo e também o governo.

Portanto, € responsabilidade da populagdo que se vacine, ou “todos nos teremos”
uma grave epidemia. E o individuo responsavel por si, mas também pelo todo. Esse tipo
de discurso também pode ser observado atualmente em campanhas contra a Dengue, por
exemplo, em que ndo limpar o seu préprio quintal, trard consequéncias para toda a
populagéo.

O enunciado (J2) reforca a interpretacdo vista logo acima, em que o Ministro da
Saude relaciona, diretamente, o éxito da vacinacdo com a atitude da populacéo.
Portanto, ele relativiza essa responsabilidade ao utilizar o termo “em grande parte”,
apontando que ha outros responsaveis para que a campanha tenha resultados
satisfatorios. O discurso aponta para uma tentativa de dividir as responsabilidades, mas

coloca “grande parte” da culpa na populacdo. Portanto, uma das interpretacdes que este
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discurso indica é que por mais que o governo faca o que estiver ao seu alcance para
erradicar a doenca, se a populagdo ndo quiser ou ndo ajudar, todo o esforco das
autoridades de nada adiantara.

Analisando o enunciado (J3), aponta para um discurso que €é praticamente
unanime neste momento: somente a vacina salvara da meningite. Assim, o Secretario de
Saude aparece para “afirmar”, ou seja, ele tem convicgdo e certeza na sua fala, que ndo
ha outros meios “fora a vacina” de se prevenir. Aqui, a fala da autoridade descarta
qualquer outra opgéo para erradicar a epidemia. E um discurso de alerta, de prevencéo e
que ndo passa aos leitores do jornal outra possibilidade que ndo seja essa.

Em (J4) o Secretario de Salde aparece, mais uma vez, com um discurso de
alarme e medo. Principalmente neste ano, as autoridades sdo convocadas para falar que
estdo com medo da epidemia. O adjetivo “apavorado”, que ele usa (enunciado entre
aspas responsabiliza a fonte por sua fala), aponta para uma sensacgéo pior que o medo ou
0 pavor. Passa a sensacdo de desespero que, por ser um discurso vindo de uma
autoridade, pode causar mais tensdo na populagdo. No enunciado “direito de se
apavorar”, relacionado aos cidadaos, a palavra “direito” € interessante, pois a sensagao
de se apavorar ndo é algo que requer um direito, ou seja, nao esta ligada a uma solugédo
juridica. No entanto, parece que aqui, neste momento, a sensa¢cdo de apavoramento da
populacdo passa a ser legitima e aceitdvel pelas autoridades, atitude que nos anos
anteriores, como vimos, ndo era “necessaria”.

No enunciado (J5) o governador de Sdo Paulo é convocado para fazer um apelo
a populagdo. Ele aparece para “implorar” que as pessoas se vacinem. Este verbo, vindo
da fala do governador do estado paulista, aponta para uma situacdo de alarme, pois o0
verbo ndo é “pedir” ou “aconselhar”, mas sim “implorar”, que aponta para um suplicio
ou um pedido excessivo que a autoridade faz a populacdo. O discurso aqui ndo aponta
para uma repressdo, uma obrigacao, mas sim uma convocacao, um discurso de suplica.

Em (J6), o discurso do Secretario de Saude aponta para uma das possibilidades
da construgdo discursiva deste ano e também para as falas das autoridades aqui: “com
medo, todos se imunizam”. Esse enunciado aponta para a possibilidade do discurso de
medo, horror e stplica das autoridades diante da populacéo, pois assim acreditavam que
a populacdo se vacinaria e a epidemia iria, por fim, ser erradicada. Da a possibilidade,
portanto, dos enunciados acima fazerem parte de um discurso armado, montado, para

que a populacdo tenha medo e se vacine. No entanto, antes disso, 0 Secretario diz que as
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autoridades (“ ndo estamos”) ndo tém intencdo de silenciar ou mentir sobre o que esta
acontecendo, 0 que sugere mais verdade aos outros discursos.

Em (J7) uma reflexdo sobre a medicina é feita. Aparece, pela primeira vez, a
pretensdo de transformar o modo de exercer a medicina, passando-a de curativa para
preventiva que, junto com a epidemiologia, pretende estudar os riscos e prevenir as
doengas antes mesmo que elas se instalem. A medicina preventiva tentar evitar que
doencas se instalem na sociedade e se tornem uma epidemia, por exemplo. Interessante

observar como este discurso entra em discussdo neste momento.

Folha de S. Paulo: “Nosso trabalho nao é prevenir, mas tratar”

L1: “Por sua vez, os técnicos da Secretaria de Saude adiantaram
que a vacinacdo é obrigatdria, pois a meningite continua
fazendo mais de mil novos casos diariamente” (17/01/75, p. 8)

L2: “Para alguns técnicos, 0 melhor combate a doenca é a
vacinacao em massa da populacdo; para outros, a vacina nada
mais é do que uma “arma associada” no combate da moléstia,
contribuindo bastante para sua disseminagao” (27/02/75, p. 12)

L3: “Depois que a meningite “foi acalamidade do ano
passado”, o Secretario de Satde, Walter Leser, afirmou que
“temos bases razoaveis para acreditar que, em 1975, nos meses
de inverno, podera acontecer algo ainda pior” (4/4/75, p. 1)

L4: “Para o brasileiro, a meningite passou como se fosse um
modismo, e caiu no mesmo esquecimento da derrota do Brasil
na Copa do Mundo” (7/4/75, p. 8)

L5: “Existem outras possibilidades que, muitas vezes, o0s
técnicos ndo querem comentar, como a possibilidade do
meningococo, depois de muitos longos anos de epidemia,
tornar-se mais resistente (...)” (06/05/75, p. 13)

L6: “Nosso trabalho ndo é prevenir, mas tratar” (7/7/75, p. 18)
L7: “Ministério preocupado: a guerra contra a colera”

(24/8/75,p. 8)

Assim como no discurso do O Globo, na Folha de S. Paulo ha uma
predominancia de matérias, nesse ano, que falam sobre a vacinacdo, focando na

necessidade dela para que o fim da meningite chegue. Na mesma linha dos discursos do
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jornal O Globo, a vacinagdo, na maioria das matérias, € vista como a salvacéo e a unica
maneira de erradicar a epidemia.

Em (L1), a Secretaria de Saude ¢ convocada para “obrigar” a populagdo a se
vacinar. Portanto, como ja visto em outros enunciados, o discurso da repressdo e
censura estd presente novamente. Aqui o0 biopoder é exercido, pois 0 estado exerce
dispositivos de poder sobre a populagdo. A vacinagdo, portanto, é vista como uma
forma de seguranca, uma medida preventiva da politica da vida, que atua diretamente na
existéncia pessoal da sociedade.

No enunciado (L2), a epidemia de meningite é referenciada como “calamidade”,
indicando um desastre, uma catéstrofe, uma desgraca publica. Portanto, o Secretario de
Saude aparece com um discurso alarmista, “afirmando” que ‘“algo” pior podera
acontecer. O verbo utilizado passa uma certeza e uma confirmacdo no que ele diz. O
substantivo “algo” aponta para algo vago, que ndo se sabe ao certo o que pode ser, mas
que, por ser comparada a epidemia, d& a possibilidade de interpretar como algo pior
com relacdo a epidemia do momento.

Mais uma vez aparece o discurso apontando o brasileiro como disperso (L3), ndo
atento ao problema e fora da realidade do que estd acontecendo. O substantivo
“esquecimento” indica que a populagdo ndo estd tdo preocupada com a epidemia.
Relaciona também com a derrota do Brasil na Copa do Mundo, que € indicado aqui
como um desgosto nacional, que deveria estar na memaria do brasileiro, mas que, por
ele ser desatento e ‘“relaxado”, acabou caindo no esquecimento, igual ao caso da
epidemia.

No enunciado (L4), o discurso do medo, da desconfianca e também do
silenciamento aparece novamente. A fala do jornal aponta que os técnicos da Secretaria
de Salde podem saber de alguma novidade sobre a meningite, mas que ha a
possibilidade de ser algo ruim, que eles “ndo querem comentar”. Apesar de 0 enunciado
passar a tentativa de ndo querer alarmar a populacdo, ha a possibilidade também de
querer alarmar para a populacéo ficar preocupada e se vacinar. Ha a possibilidade de ser
um discurso das autoridades na tentativa de fazer a populagdo prevenir com a vacina.

Em (L5), o Ministro da Saude afirma que a prevencdo ndo é o objetivo, mas,
sim, o tratamento. Porém, ao negar a prevencdo, ele considera essa possibilidade,
entende que ela existe, mas a nega. No entanto, € um discurso que se confronta com
aquele analisado acima, do jornal O Globo, que aparece a medicina preventiva como

uma nova pretenséo.
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Por fim, no enunciado (L6), aparece novamente com o discurso bélico, ja
analisado em outros momentos, e também com a preocupacdo de outra doenca — a
colera. O Ministério “preocupado” aponta para uma sensacdo de medo de que aconteca
com a doenca em destague a mesma coisa que aconteceu com a meningite. Portanto, ha
uma tentativa de alertar antes para que a situacdo nao saia do controle novamente.

No entanto, este discurso nos da a possibilidade de pensar se todas as doencas
que aparecessem a partir desse momento teriam a mesma memoria discursiva da
epidemia de meningite e, consequentemente, das outras que marcaram tantas épocas?
Seré que toda e qualquer doencas tomariam dimensdo de epidemia a partir da epidemia
de meningite? Ou sera que é s6 um movimento discursivo que da sinais de passagem da

medicina curativa para a preventiva?

7.2. LEITURA DOS DISCURSOS JORNALISTICOS SOBRE A MENINGITE

Portanto, apds a analise dos enunciados destacados, aqueles que consideramos
mais importantes e que davam, ao leitor, uma visdo geral da construcdo discursiva da
epidemia de meningite na época da ditadura, pretendemos agora tentar encontrar pontos
comuns e divergentes entres 0s dois jornais e também sintetizar o que a analise nos
apontou de mais destaque.

Pdde-se observar que em 1971 ha tentativas diferentes de designar, ou seja,
nomear, a meningite. No jornal O Globo os modos de designacdo ficam muito claros,
como “doenca misteriosa”, “mal” e a relagdo com a “tristeza das galinhas”. O
movimento discursivo é de encontrar codinomes para a meningite. Os discursos
analisados apontam para uma tentativa de ndo falar a palavra meningite, muito menos
epidemia. Ja no discurso da Folha de S. Paulo essa designacdo aparece muito mais
direta e clara, ou seja, o nome “meningite” e “epidemia” (mesmo que aparecam para
nega-la) se apresenta de forma mais clara. Portanto, ndo é possivel dizer que a Folha ,
nesse ano, teve um discurso transgressor e que se diferenciou totalmente do O Globo. O
gue os discursos apontam é que, em 1971, ha uma tentativa das autoridades médicas ou
governamentais dizerem a populagdo que ndo se sabia 0 que estava acontecendo.

Ja a partir de 1972 os discursos de negacdo da doenca e tambémda epidemia
ficaram ainda mais evidentes. Ha4 uma tentativa de tranquilizar a populagéo e de mostrar

que ndo ha necessidade de alarme. A formagdo discursiva (FD) da Negacdo da Doenca
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como pode ser vista em C1, D1, D2, por exemplo, pode também ser encontrada desde
1971, como em A5, por exemplo.

E em 1972 também que aparece a FD da Prevencdo, que as autoridades s&o
convocadas para falar da higienizacdo da populacédo e dos cuidados de si para evitar a
proliferacdo da doenca. Essa FD pode ser observada em C3, C8, D3, E6, F1, F2, F3,
H24, por exemplo. Portanto, com relacdo ao comportamento dos jornais, as suas
posi¢cdes-sujeito ainda estdo diretamente ligadas as decisdes e posturas das autoridades.

A FD da Repressdo também € observada na analise dos dois jornais,
principalmente em 1972 e 1973, que é quando a doenca ja estd no seu segundo e
terceiro ano e, portanto, ja € um pouco mais falada. Essas FD’s podem ser observadas
nos enunciados D7, D10, E2, H11, L1, por exemplo.

Ja em 1974, que é quando a meningite se agrava, outras FD’s entram em cena.
Nesse ano, as posicoes-sujeito dos jornais parecem mudar um pouco. Aqui aparecem
discursos de combate ao silenciamento das autoridades, a FD da Informagdo, como
visto em H19, H22, 120, apontando para um siléncio negativo por parte das autoridades.

Assim, a imprensa aparece como uma peca fundamental e importante no
combate da epidemia, sendo chamada de FD do Papel da Midia. Isto pode ser observado
nos enunciados H14, H21, H22, H23, | 11, | 12, 1 13, | 14, entre outros. Nesse
momento os dois jornais se colocam em ‘“confronto” com algumas posturas do governo
e também aparecem como pecas-chave para acabar com o siléncio.

No entanto, ao passo que aparecem discursos que colocam a midia como
fundamental neste momento, exaltando seu lado positivo, autoridades também aparecem
com discursos que indicam que a midia esta alarmando a populagdo e o que é dito nem
sempre deve ser considerado. Portanto, ha um jogo entre a sua responsabilidade e culpa
sobre a doenca. Essa FD da Culpa da Midia pode ser vistaem | 20, | 21, 1 23.

Ainda nesse ano, a FD da Medicina Culpada também aparece, mudando o
discurso de “principal responsavelpela epidemia”, aquela que tudo sabia e que estava
fazendo o melhor para acabar com a doenca, para “responsavel por todo o mal que esta
acontecendo”. Isso pode ser observado, por exemplo, em H7, H8, H9, em que as
autoridades aparecem para culpa-la e responsabiliza-la, além de aponta-la por
irresponsabilidades supostamente cometidas.

Em 1974, os discursos dos jornais apesar te terem essa postura de “lutar” pelas
informagBes sobre a meningite e até de colocar o governo como culpado pelo

silenciamento, ainda aparecem enunciados que negam a doenca, que afirmam que néo
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existe uma epidemia e que convocam autoridades para que estes discursos tenham mais
credibilidade.

No entanto, em 1975, a posicdo-sujeito do governo diante da epidemia de
meningite parece mudar. Ela passa de “evitar que a doenga seja conhecida”, “tentativa
de passar tranquilidade para a populagcdo”, para um “alarme sobre a doenca” e
“convocacdo incessante da populagdo para a vacinagdo em massa”. Dessa forma, a FD
da Vacinacdo, que também esta ligada a FD da Prevencdo, entra em cena.

No ano de 1975, nos dois jornais, o discurso da vacinacdo € o que prevalece.
Autoridades aparecem para convocar a populacdo para tomar a vacina, colocando-a
também como responsavel para o fim da doenca, e em alguns momentos aparecem com
um discurso tenebroso e alarmante sobre a doenca. Essa FD pode ser observada em J1,
J3, J5, L2, por exemplo. Aqui, os discursos dos jornais parecem se encontrar. Ha nos

dois, um discurso predominante da vacinacao.
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8- CONCLUSAO

Ao longo da pesquisa confirmamos, parcialmente, a hipotese que houve o
silenciamento por parte do governo diante da epidemia de meningite. Tal silenciamento
foi observado durante todos os anos da andlise: no ano de inicio, de forma mais clara e
nos Ultimos anos, de forma mais amena. 1sso porque ao longo dos anos, esse siléncio vai
sendo transformado em exaustivas publicacdes de matérias sobre a doenca, como p6de
ser observado o aumento no numero de noticias, mostrado na tabela do fluxo de
matérias, contido nessa pesquisa anteriormente.

Portanto, ndo necessariamente as publicagdes que foram aparecendo durante os
anos eram para afirmar que a meningite estava acontecendo ou estava entrando num
estado cada vez mais grave. Importante ressaltar que durante todo o periodo analisado, a
meningite continuou sendo negada (FD da Negacdo) e a sua situacdo amenizada.

Como vimos, somente no final de 1974 é que as autoridades governamentais e
cientificas aparecem para afirmar que a situacéo era grave e que precisava de cuidado e
atencdo, principalmente da populacéo.

Os discursos do ano de 1975 apontam para um efeito de sentido de alarme, de
desespero e de convocacdo da sociedade para erradicar a doenga através da
vacinacgdo.Esse discurso vindo das autoridades marcavam uma real necessidade de
mostrar a sociedade que a epidemia estava num grau muito avancado, ou que o alarme
foi utilizado como uma estratégia biopolitica para que a populacdo se assustasse e se
vacinasse.

Esse tipo de discurso alarmista pode ser observado até hoje nas coberturas
midiaticas de algumas doencas ou de uma epidemia. O alarme, nem sempre deve ser
mal visto, pois muitas vezes é necessario para conter uma doenca ainda no inicio,
chamar atencéo da populagéo evitando que algo mais grave aconteca. No entanto, ndo
deve ser utilizado pela midia como uma tentativa de espetacularizar o assunto.

Ha& indicios que comprovam a nossa outra hipétese, de que esse silenciamento
foi responsavel pela transformacéo da meningite numa epidemia. A meningite comegou
a propagar-se em 1971, mas somente em 1974 ¢é que se comeca a falar da doenga como
algo real, que estd acontecendo e matando muitas pessoas. Portanto, esse longo espaco
de tempo sem informagfes corretas e necessarias passadas para a populagdo, pode ter
contribuido para que a meningite se transformasse nessa grave epidemia que marcou o

pais.
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Outra observagdo importante, que ficou claro que a memdria discursiva da
palavra “epidemia” influenciou e influencia, até os dias atuais, a forma como a
sociedade recebe a noticia sobre uma epidemia. H& memdrias que sdo revividas e
reconstruidas pelos meios de comunicacdo sobre as epidemias, além de medos e
sensacOes de risco que sdo formados ao longo do tempo e reverberam até hoje na
sociedade.

Portanto, observa-se que h& semelhancas nas coberturas de epidemias nos dias
atuais e na €época da ditadura, por exemplo. Parece que as fases “negagdo, aceitagdo e
combate”, como foram observadas na construgdo discursiva da epidemia de meningite
na época da ditadura, ainda podem ser encontradas nas coberturas sobre doencas ou
epidemias da atualidade. Na cobertura da epidemia de meningite, as fontes oficiais néo
apareciam com informac0es suficientemente claras, ndo eram divulgadas matérias que
falavam sobre como a populacdo podia se prevenir ou o que fazer em caso de ser
contaminado pela meningite. Hoje podemos perceber uma preocupagao maior por parte
da midia e das autoridades em levar informac6es bésicas para a populagdo diante de
uma epidemia, mesmo que algumas informacdes ainda estejam sendo estudadas.

Essa pesquisa que esta envolvida no amplo campo da Comunicacdo e Saude é
importante para nos ajudar, como comunicadores e estudiosos, a analisar a construcéo
dos discursos sobre a satde/ doenca, na funcdo da midia diante de uma epidemia e
perceber como palavras e sentidos interferem diretamente na acdo e reacdo da
populacdo, ainda mais em casos extremos, como o de uma epidemia.

A comunica¢do bem sucedida é de suma importancia no contexto de prevencdes
e analises, bem como em um contexto geral, viabilizando melhoras no quadro e
crescimento produtivo.

Como projeto futuro, pretendemos continuar contribuindo para estudos que
debatem como o jornalismo brasileiro, através de suas narrativas e constrdi sentidos
sobre a palavra “epidemia”. Pretende-se analisar a mudanca de sentido desta palavra ao
longo dos anos, sendo possivel perceber se essa memdria foi transformada, pois parte-se
do pressuposto que as epidemias sempre estiveram presentes na historia da vida
humana, marcaram épocas e modificaram, na sociedade, entendimentos acerca da salde
e doenca. Assim, esses sentidos passaram da punicdo divina ao reconhecimento que as
causas das epidemias eram sociais, politicas e econdmicas.

Com isso, visualizmos, que os sentidos de epidemia, os riscos, saude, doenca,

medos, ndo sdo unicos, definitivos fixados no tempo, mas ressignificados ao longo da
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historia, fruto dos deslocamentos causados pelas interpretacdes sociais. Dessa forma, a
comunicacdo é viavel e indispensavel nos casos que se referem com o objetivo de

prevenir e informar.
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