Saude e Direito a Informacao

Rita de Cassia Barradas Barata *

Este artigo discute o papel da grande imprensa na
divulgagdo de informagdes de satide, no contexto de
fatos coletivos, como as epidemias.

Através de matérias e noticias divulgadas pela
imprensa paulista, no periodo de janeiro de 88 a julho
de 89, é possivel identificar comportamentos das
autoridades sanitérias, bem como o comportamento
da grande imprensa.

O direito a informacgdo é considerado, na perspectiva
da construcao de uma consciéncia sanitdria critica,
que permita aos grupos sociais agirem diante de
situacées de ameaga potencial a saiide.

Os meios de comunicacdo de massa, entre eles
a grande imprensa, se constituem em importantes vei-
culos na divulgacdo de informagOes de satide para par-
celas significativas da populagio.

Os aparelhos ideolégicos de Estado funcionam
predominantemente pela ideologia e, a seu modo, con-
correm para a reproducédo das relagdes capitalistas (1).
Esta caracteristica estrutural marca contraditoriamente
a atuagdo da imprensa enquanto veiculo de divulgacéo
e, simultaneamente, instrumento de formagdo de opi-
nido, para algumas camadas sociais, fundamentalmen-
te.

Através da ideologia, as massas humanas se orga-
nizam, se movem, adquirem consciéncia de sua posigao
(8). Daf a grande importdncia das instincias sociais
mais diretamente relacionadas ao exercicio da ideolo-
gia, tais como os meios de comunicagfo.

Na drea da saide, o papel preponderante dos
meios de comunicagao ird se revelar nas situagdes cole-
tivas, como as epidemias, quando a populagdo se vé
indistintamente ameacgada, isto é, a importincia da
imprensa, enquanto canal de informagdo/reivindica-
¢80, é mediatizada pelo cardter mais ou menos coletivo
do agravo em questdo, bem como pelo potencial de
difusdo social do problema, de modo a ‘“‘borrar” os
limites de classe.
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Para exemplificar a afirmagdo feita acima, pode-
mos citar o comportamento da imprensa diante das
epidemias de meningite meningocécica, ocorridas na
década de 70 e, mais recentemente, a partir de
1986-87, e a epidemia de sarampo de 1984, em Sio
Paulo (2).

No caso das epidemias de doenga meningocécica,
a imprensa deu ampla cobertura, a despeito inclusive
da censura em vigor nos anos 70, enquanto a epidemia
de sarampo mereceu pouca aten¢do. Em ambas as cir-
cunstincias, tratava-se de eventos coletivos e que,
portanto, a priori deveriam interessar a toda popula-
¢do. Entretanto, enquanto a doenca meningocdcica,
em sua forma epidémica, ameaca a todos os estratos
sociais, embora em grau e intensidade diferentes, o
sarampo s® representa uma ameaga real para aqueles
segmentos sociais mais pobres e desassistidos, onde
a desnutricdo e a falta de acesso & vacinagdo se consti-
tuem em importantes fatores de risco.

O fato de determinadas camadas da populagao
ndo se constituirem em *‘formadores de opinido”, isto
€, ndo disporem de ‘‘voz’’ na cena politica, torna seus
problemas desinteressantes para os 6rgdos de comuni-
cacdo, a ndo ser naquilo que eles possam ter de ‘‘folclé-
rico’’, insdlito ou sensacionalista, merecendo, af, espa-
¢o, em determinados vefculos destinados a uma certa
faixa de piblico.

A cobertura dada pela imprensa a eventos coleti-
vos, tais como epidemias, traz, em geral, uma dupla
mensagem: reflete, de um lado, a atuagdo do Estado
diante desses eventos, ou o comportamento da socie-
dade civil, e, de outro, a propria atuagdo da imprensa
enquanto 6rgdo de divulgacdo/formagao de opinido.

A partir da temdtica proposta, satide e direito
4 informagdo, optamos por enfocar as diversas atitudes
do Estado diante da epidemia de doenga meningocécica
e, também, o comportamento da imprensa em seu tra-
balho de divulgagao.

O material disponivel para essa andlise o conjun-
to de matérias jomalisticas divulgadas pela imprensa
(*). Ndo pretendemos realizar um estudo exaustivo
dos meios de comunicacdo, confrontando clientelas,
linhas editoriais, compromissos etc. Limitamo-nos a
realizar uma andlise de contetido das matérias divulga-
das pela imprensa paulista, no periodo de janeiro de
1988 a julho de 1989, Através dessa andlise, procura-
mos evidenciar algumas linhas de comportamento das
autoridades de salide, relacionando-as com diferentes
concepgOes de atuacdo do Estado, e, também, marcar
alguns tracos de comportamento da imprensa, no de-
sempenho de sua tarefa informativa. Procuramos, ain-
da, demonstrar nossas afirmagdes, através de citagoes
dos artigos em questdo.
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Evidentemente, a atuagdo, quer das autoridades
sanitdrias, quer dos jomalistas, nao é monolitica, isto
€, nao se faz sempre na mesma direcdo, mas, antes,
¢ marcada por diversas nuangas e até mesmo con-
tradigdes.

As concepgdes de Estado, subjacentes as diferen-
tes posturas das autoridades sanitirias, podem ser
agrupadas em duas grandes categorias: a concepcéo
tecnocrética ¢ a concepgdo democrética.

A concepgao tecnocritica caracteriza-se, entre
outras coisas, pela “‘naturalizagio” da realidade social;
pela concentragdo de todo o conhecimento da elite
governante; pelo exercicio autoritdrio do poder, com
exclusdo da “‘sociedade politica’ e pela crenga na be-
nevoléncia intrinseca do poder tecnocritico (15).

Nas sociedades industriais modernas, o conheci-
mento de que a elite govermnante € detentora vem reves-
tido ideologicamente do prestigio conferido & ciéncia
e, portanto, se apresenta, a toda a sociedade, como
intrinsecamente bom e politicamente neutro, estando,
portanto, acima dos interesses de grupos particulares.

A concepcdo tecnocritica de atuagao do Estado
nao € exclusiva de determinados regimes de governo,
podendo estar presente em diferentes contextos politi-
cos, muito embora seja mais freqglientemente encon-
trada em regimes autoritdrios (3, 4, 5).

Na 4rea da Saiide, particularmente no que diz
respeito a epidemias, esta concepgdo se exprime atra-
vés de posturas “‘técnicas”, que consideram a popula-
¢do despreparada para receber a informagdo correta,
uma vez que apenas os técmicos possuem formagéo
cientifica necesséria 4 real compreensdo do problema.
Tal postura pode se traduzir pela afirmacdo explicita
de que sé aos técnicos interessa conhecer os dados
relativos ao problema, ou por afirmagdes que negam
ou tendem a minimizar os problemas existentes (2).

A alegacdo maior, diante de tais comportamentos,
tem sido sempre a preservacdo da trangiiilidade, supon-
do-se que o conhecimento inadequado dos fatos, moti-
vados pela ignordncia da populagdo, conduziria ao pé-
nico (2).

A postura tecnocrética se exprime, em sua pureza,
nos regimes autorit4rios, valendo-se de recursos como
a censura & imprensa, para evitar a divulgacao de infor-
magdes que considera de propriedade dos técnicos.

Na situacdo atual da sociedade brasileira, a con-
cepcdo tecnocrdtica sofre algumas distorgbes, sendo
menos aceitdvel o argumento de que os dados sé inte-
ressam aos técnicos. As posturas assumidas por algu-
mas autoridades da 4rea de satide variam desde a sim-
ples e peremptéria negagdo, passando por tentativas
de confundir a populagdo com- pretensas “‘discussdes
técnicas™, até a aceitacdo da existéncia do problema,
em uma perspectiva que visa reduzir sua importancia.
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A concepgdo democrdtica do Estado se coloca
em posicdo diametralmente oposta, assumindo, em ge-
ral, o direito que a populagao tem de ser informada
corretamente sobre os problemas que a afligem. Mais
do que simplesmente garantir a divulgacdo das infor-
magoes, os adeptos e praticantes de uma gestao demo-
critica do Estado advogam o acesso_da populagdo a
informagdes corretas e completas, nao-mistificadoras
da realidade e da acdo dos governantes.

Na atual epidemia de meningite meningocécica,
€ possivel identificar ambas as posigdes por parte das
autoridades sanitdrias; alguns preferem negar o proble-
ma, alegando que a populacdo reage emocionalmente
a informagdo da existéncia de uma epidemia, ndo con-
seguindo aquilatar seu real significado; enquanto ou-
tros afirmam a existéncia do problema e procuram,
de diferentes maneiras, conscientizar a populagao.

Em Sé&o Paulo, onde dispomos das informagdes
epidemiolégicas e, também, das matérias jornalisticas,
a atuagdo dos responsdveis pela vigilincia epidemio-
l6gica foi, até certo ponto, ambigua: quando o assunto
surgiu na imprensa, as autoridades afirmaram a existén-
cia da epidemia, embora nao tivessem vindo a péblico
dizer da existéncia dela, desde o seu comego.

Durante o ano de 1987, vérios meses apresen-
taram incidéncias epidémicas para doenga meningocé-
cica, na regido Metropolitana. No ano de 1988, apenas
o més de fevereiro ndo apresentou comportamento epi-
démico.

Somente em julho, a imprensa comegou a noticiar
a existéncia de uma possivel epidemia em Sdo Paulo.
No dia 6 de julho, vdrios jornais divulgaram as infor-
magdes do Dr. Alexandre Vranjac, diretor do Centro
de Vigilancia Epidemiolégica (CVE), dando conta de
que a incidéncia da doenga havia ultrapassado os
limites de normalidade , definidos com base no com-
Fgo)rtamento da doenca no perfodo de 1979 a 1985

Dois dias depois, uma técnica do Ministério da
Satide nega a existéncia de epidemia no pafs, afirmando
que o aumento do niimero de casos de meningite
meningococica em nove estados brasileiros caracteriza
um pré-surto da doenga e acrescenta que o pré-surto
é caracterizado pelo aumento do nitmero de casos da
doenga em épocas frias (11).

No dia seguinte, € a vez do Ministro da Saide,
Dr. Borges da Silveira, afirmar que os nitmeros refe-
rentes a ocorréncia de meningite no Brasil ndo é surto
Elen; preocupam, apesar de o ministério estar atento

10).

A posigdo dos técnicos do Ministério da Sadde,
e do préprio ministro, s6 pode ser entendida dentro
de duas perspectivas: ou bem o ministro estd traba-
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lhando com as unidades da federagdo como um todo,
sendo, assim, incapaz de detectar epidemias, a nao
ser que elas atinjam o estado todo, ou o ministro
prefere ocultar a existéncia delas.

Diante das declaragdes das autoridades de dmbito
federal, o Centro de Vigilancia Epidemioldgica de Sdo
Paulo volta a enfatizar que a situacdo € epidémica.
Tal informagdo & corroborada pela apresentacdo de
dados, mostrando um aumento do nimero de casos
da ordem de 24% em relagdo ao primeiro semestre
de 1987 (8).

Frente ao posicionamento do 8rgdo de vigilancia
de Sao Paulo, o Ministério da Saiide reconheceu
o surto de meningite meningocécica do tipo B na Gran-
de SGo Paulo e em Santa Catarina (18). Entretanto,
tal reconhecimento veio acompanhado de uma tenta-
tiva de escamoteamento da situacdo, num jogo de pala-
vras/conceitos entre surto e epidemia, conferindo a
esses termos significados diferentes daqueles que eles
normalmente tém entre os epidemiologistas.

Essas estatisticas podem definir um surto de

meningite tipo B, mas ndo se pode afirmar que

haja uma epidemia. O que hd é um sinal de
alerta.

Na mesma matéria, é possivel constatar um outro
recurso freqlientemente usado pelas autoridades sanita-
rias. O Secretdrio Estadual de Sdo Paulo confirma
a existéncia da epidemia e aduz que ela estd sob
controle, devendo diminuir nas préximas semanas,
em decorréncia do trabatho de profilaxia realizado pela
Secretaria.

Parece ser irresistivel para os técnicos e politicos
fazer ‘‘previses’’ relativas ao curso da epidemia.
No mais das vezes, tais ‘‘previsoes’’ nao se confirmam,
haja vista que, geralmente, se baseiam mais no desejo
do que em dados concretos. Cada epidemia, embora
possa guardar caracterfsticas comuns com outros pro-
cessos epidémicos, traz em si uma certa dose de novi-
dade, visto que a estrutura epidemiolbgica, isto &,
as condicdes concretas que a geraram, estd em perma-
nente transformagio.

Adotando uma postura até entdo inédita, o go-
verno de Sdo Paulo publicou nos jornais matéria paga,
alertando a populacio para a existéncia da epidemia,
assinalando que as proporgdes da mesma ainda eram
pequenas e divulgando os sinais ¢ sintomas mais fre-
giientes (21).

Cerca de uma semana depois, novo comunicado
¢é publicado, desta vez enderegado aos pais e professo-
res, alertando e esclarecendo os mesmos quanto 2 si-
tuagdo da doenga. Além disso, a assessoria de imprensa
passou a divulgar, semanalmente, o niimero de casos
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e 6bitos, bem como 9s valores acumulados mensais,
para todos os jornais, rddios e televisOes.

A atitude do ministro se manteve a mesma. Em
agosto, o ministro Borges da Silveira afirmava:

Como Sao Paulo ndo tem uma epidemia, a vaci-

nacdo ndo serd de massa e sim de bloqueio.

Isto significa que serd aplicada na rua de maior

incidéncia, nos vizinhos e principalmente nas

criancas da redondeza (23).

Nos meses seguintes, com a redugdo no nimero
de casos, em fungdo da variacdo sazonal da doenca,
o ndmero de artigos veiculados pela imprensa também
diminuiu.

A meningite voltou a ser assunto no final de
abril, quando, novamente, 0s casos aumentaram,
acompanhando a variagdo sazonal habitual.

Em matéria de 28 de abril, o Didrio Popular (17)
informa a existéncia de uma nova epidemia, cujo
inicio ocorrera em fevereiro. Na prética, apenas o més
de janeiro apresentou ocorréncia normal, podendo-se,
portanto, considerar que se tratava da mesma epide-
mia, presente desde 1987.

Com a mudanga do Ministro da Satide e de alguns
técnicos do ministério, a atitude das autoridades de
ambito federal mudou radicalmente:

Além da Grande Sao Paulo o ministro adverte

que ha epidemia de meningite em Macapa, Forta-

leza, Natal, Recife, Teresina, Aracaju, Salvador,

Vitéria, Rio de Janeiro, Porto Alegre, Manaus,

Florianépolis, Joinville e Blumenau (27).

No dia seguinte a divulgacdo dessas informagdes
pelo ministério, quatro das secretarias dos 13 estados
mencionados negaram a existéncia do problema,

Diante do crescimento, continuo, embora gradual,
da epidemia em Sdo Paulo, a questio da compra de
vacinas antimeringocécica B, produzidas em Cuba,
passou para prii :eiro plano.

Com relag¢ao & aquisi¢do de vacinas, surgiram vé-
rios problemas, disputas politicas e pouquissima infor-
macdo adequada para a populagdo. O maior problema
estd na limitada capacidade produtiva do Instituto en-
carregado da comercializagdo das vacinas. Além dessa
dificuldade, havia o prego considerado excessivo (cer-
ca de US$ 10.00 a dose) e o pouco conhecimento
sobre a sua eficicia.

J4 no final de junho, as autoridades de saide
de Sdo Paulo anunciaram a intengdo de vender as vaci-
nas. Segundo o Governador Orestes Quércia:

Temos de dar essa chance para as pessoas que

podem comprar (28).

Sucessivas declaragoes do presidente da FURP
(Fundagéo para o Remédio Popular) e do secretdrio
de satide alegavam que a venda se destinava a arrecadar
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recursos para a compra de mais vacinas, que seriam
distribufdas gratuitamente. Entretanto, a questdo da
limitacdo de doses disponiveis estava condicionada pe-
la prépria capacidade produtiva do laboratério cubano,
e ndo apenas pelo custo.

A reacdo da sociedade civil foi suficiente para
que a venda fosse suspensa. Aliada a esta reagéo,
a manifestacdo do Conselho Nacional de Saiide, desa-
conselhando tal prética, foi decisiva.

As questOes tratadas até aqui demonstram, em
parte, as atitudes tomadas pelas autoridades sanitérias
diante de questbes de interesse coletivo. Durante a
fase da ditadura militar, os conflitos entre poderes
ou nao existiam ou eram escamoteados. Atualmente,
a imprensa pode cobrir livremente os conflitos surgidos
na condugao dessas questdes, permitindo & populagdo
o acesso as informagdes.

Além do beneficio imediato a nivel dos direitos
da cidadania, o acesso &s informagdes traz para a popu-
lagdo outros dividendos.

O fato de se divulgar a existéncia de uma epidemia
leva a populagdo ¢ os médicos a se mostrarem atentos
para o problema, ocorrendo, entdo, busca de atendi-
mento ¢ diagndstico mais precoces. A rdpida aplicagdo
da terapéutica correta reduz a letalidade, bem como
0s risgos de complicagdes e seqiielas.

nas questdes de ambito coletivo que o dever
do Estado de informar a coletividade sobre o que estd
ocorrendo se coloca, uma vez que a vivéncia pessoal
da doenca ndo permite aos individuos captar a dimen-
sdo do problema.

Mais do que a simples divulgacdo da existéncia
de epidemia e do nimero de casos e 6bitos ocorridos,
compete ao Estado informar ds pessoas sobre o com-
portamento da doenga, ndo apenas do ponto de vista
clinico (sinais e sintomas), mas, principalmente, em
seus aspectos epidemiolgicos: grupos de riscos, distri-
buicdo geogrifica, fatores que favorecem a transmissio
etc.

Embora os trechos extraidos das matérias jomna-
listicas permitam identificar conjuntos de posturas di-
ferentes quanto ao direito i informacéo, nao hd, ainda,
por parte das autoridades, a pritica salutar de usar
os meios de comunicacao de massa para aumentar a
consciéncia sanitdria da populagdo. As informagdes
divulgadas sdo, em geral, parciais, incompletas e limi-
tadas.

Passamos, agora, a analisar o comportamento da
imprensa diante da situagdo epidémica.

Inicialmente, podemos distinguir, dentre a totali-
dade de matérias divulgadas, a escassez relativa de
matérias assinadas, quer por jomalistas, quer por técni-
cos da drea de salide. Geralmente, tais matérias sao
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resenhas, contendo informacoes gerais sobre a doenga,
referindo-se ou ndo 3 situacdo concreta em questdo.

Um outro conjunto de matérias, numericamente
bastante expressivo, contém as informagoes e quadros
sinépticos divulgados pelos 6rgdos de vigilancia epide-~
mioldgica. Mais ou menos na mesma linha, aparecem
artigos, contendo informacdes gerais, principalmente
clinicas, elaboradas pela redag@o. E comum, principal-
mente em alguns jornais, recorrer-se a opinides de
especialistas estrangeiros, Tal préitica é, as vezes, peri-
gosa, uma vez que tais especialistas desconhecem a
situacdo epidemioldgica local, emitindo opiniGes véli-
das em seus pafses porém inaplicdveis em um outro
contexto. O recurso & autoridade de profissionais de
outros pafses pode, até certo ponto, refletir a “‘descon-
fianca’’ frente as informagdes oficiais, ou o reconheci-
mento de uma maior competéncia desses profissionais.

Evidentemente, hd excecGes, e um exemplo disso
pode ser encontrado na matéria Hd vacinas nos Esta-
dos Unidos. Mas ndo servem para o Brasil, divulgada
pelo Jomal da Tarde, em 06/08/88 (22),

Diante das escassas informacdes disponfveis sobre
as vacinas produzidas em Cuba, o0 jomal conversou
com o Dr. Carl Frafch, do F. D. A (Food Drug Admi-
nistration), que havia participado dos trabalhos de ela-
boragdo da vacina.

Manter o interesse dos leitores em um assunto
que raramente apresenta lances interessantes, nem
sempre & uma tarefa ficil. Alguns jornais, mesmo aque-
les mais conceituados, recorrem a divulgacdo de fatos
insélitos, folcldricos ou até mesmo sensacionalistas.
A seguir, fornecemos alguns exemplos:

O Delegado Antonio Freitas anunciou que vai

interditar a Igreja Pentecostal Deus é amor, por-

que seu pastor, Donozor do Prado, permitiu que

o corpo de Dione Fernandes Benevides, que mor-

reu de meningite, ficasse exposto no templo, por

muito tempo o que pode ter provocado a contami-
nacdo de centenas de pessoas que passam por

ali diariamente... (20).

Além do insélito do caso, tal noticia desinforma,
na medida em que faz acreditar na possibilidade de
contaminagdo ambiental a partir de um cadéver, o que
estd absolutamente incorreto.

O Projeto Saci do governo do Esplrito Santo

estd recomendando o uso de patuds como método

preventivo contra o surto de meningite B, Desde
quinta-feira, quem liga para o nimero 148 em

Vitéria ouve uma voz que aconselha a colocagao

no peito de uma pedra de canfora, um dente

de alho e quatro grdos de pimenta do reino.

O secretério da satide condena a prética: a Secre-

taria nunca orientou isso, pois ndo é macum-

beira (29).
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Em funcdo dos muitos anos de arbitrio e censura,
os jornalistas tendem a desconfiar das informagoes for-
necidas pelas autoridades e, muitas vezes, tentam bus-
car mecanismos de ‘‘checagem’ dos dados, que sé
aumentam a confusido., Um exemplo disso pode ser
dado pelo episédio, envolvendo o Centro de Vigilancia
Epidemiolégica e o Servigo Funerdrio da Capital:

Apesar do diretor do SVE afirmar que ird divul-

gar o que estd acontecendo , seus dados estdo

baseados somente em pacientes internados no

Hospital Emilio Ribas, e as estatisticas poderao

ficar bastante distantes da realidade. Prova disso

sdo os 53 Obitos causados pela doenga, conforme
registra o Servigo Funerdrio no més de junho...

Pelos dados da Secretaria da Saiide, foram notifi-

cados, desde janeiro, 225 casos da doenga —

com 25 ébitos... (17).

O que o jornalista ndo sabe € que o fato de menin-
gite aparecer como causa de 6bito no atestado ndo
significa, necessariamente, tratar-se de um &bito por
meningite meningocécica B, uma vez que hd indimeros
outros agentes etiolégicos de meningite, inclusive pro-
duzindo letalidades mais altas do que os meningo-
cocos, e outras causas ndo-infecciosas de meningite.
Mas o importante a ressaltar é a atitude de descon-
fianga, fundamentada, certamente, na experiéncia de
muitos anos em que as autoridades, sistematicamente,
ocultaram as informagbes 4 imprensa.

Por outro lado, o interesse que os jornalistas sem-
pre demonstram com relagdo aos Obitos sugere que,
no imagindrio, a epidemia vem comumente associada
a idéias de excesso de mortes, 0 que, entretanto, vai
se verificar apenas em situagOes particulares, principal-
mente hoje, quando os recursos terapéuticos disponi-
veis sdo razoavelmente eficazes.

Finalmente, com respeito ao direito 4 informagao,
julgamos importante ressaltar que este direito pressu-
pde, mais do que simplesmente a divulgagao de alguns
fatos, aspectos relativos & qualidade das informagoes
divulgadas.

onsiderar a informagio e o acesso a ela no 4mbi-
to dos direitos de cidadania pressupde atribuir ao co-
nhecimento papel relevante no ‘‘estar no mundo’’ da
espécie humana, E, fundamentalmente, através do co-
nhecimento lato sensu que o homem se relaciona com
a realidade, num processo de apreensao e reagao ao
real, que pode vir ou ndo a transformd-lo, através
de atitudes mais ou menos conscientes (7).

Dispor de informagGes e, principalmente, de da-
dos corretos sobre a realidade d4 ao homem uma possi-
bilidade maior de intervengio e, também, pode permitir
que tal intervengdo se dé de modo consciente, nio-
-alienado.
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A qualidade da informacdo, evidentemente, estd
na dependéncia de um conjunto de fatores. Dentre
eles, podemos destacar alguns, tais como: o pouco
conhecimento de epidemiologia por parte de algumas
autoridades, inclusive da prépria drea de satide; a pou-
ca compreensao por parte dos jomalistas dos assuntos
cobertos e a dificuldade de comunicacdo entre autori-
dades ou técnicos e jornalistas, gerando informacoes
parciais ou mesmo distorcidas.

Podemos citar alguns exemplos, a titulo de ilus-
tragdo. O redator médico da Folha de Sdo Paulo, em
artigo publicado nesse jornal e na Folha da Tarde,
em 9 de julho de 1988, por exemplo, afirma a inexis-
téncia de vacinas, quando o Estado j4 havia, inclusive,
recebido uma doagdo de 300 mil doses do governo
cubano.

Nos casos detectados atualmente, o responsdvel

tem sido o meningococo tipo B, para o qual,

até o momento, ndo se tem noticias da existéncia
de uma vacina...(12).

A apresentacdo do diagrama de controle para a
doenca meningocdcica, na regido metropolitana, e a
incidéncia observada nos seis primeiros meses de 88
vieram acompanhadas de um texto, informando que
Acima de 0,25 (casos por 100.000 hab), a curva
indica epidemia (13).

Certamente a informagdo passada por técnicos do
CVE ou foi incompleta, ou foi mal compreendida pelo
jornalista, uma vez que n@o hd um limite dnico e
fixo, a partir do qual se considere a incidéncia epidémi-
ca, O limite é constituido pelo proprio diagrama, e
os valores mdximos do coeficiente variam a cada més,
exatamente porque a incidéncia ndo € idéntica, ao
longo do ano, apresentando marcada variagdo sazonal
(aumento nos meses de outono e inverno e reducio
na primavera e verdo).

Além disso, os valores considerados como indica-
tivos de incidéncia habitual (endémica) ou epidémica
variam de lugar para lugar e nas diferentes épocas,
desautorizando comparagbes entre diferentes popula-
¢Oes, em momentos histdricos diversos.

A divulgacdo desse tipo de informagao reforga,
na populacao, a visao das doengas como algo natural,
desprovido de historicidade, embora ndo tenha imedia-
tamente maiores conseqiiéncias sobre atitudes pragma-
ticas com relagao a epidemia. Tal ndo € o caso, quando
as informacgdes errbneas se referem, por exemplo, aos
mecanismos de transmissao:

A meningite do tipo B... representa menor peri-

80... porque s6 se dissemina em ambientes fecha-

dos... enquanto as do tipo A e C sao de transmis-

séo( in)controlével pois se propagam através do

ar (15).

Cadernos de Sadde Piblica, RJ, 6 (4): 385-399, out/dez, 1990



Toda a informacgdo contida no trecho acima é
incorreta. Todos os meningococos se transmitem ape-
nas por contdgio direto entre pessoas. As bactérias
sdo eliminadas nas goticulas de secre¢do da garganta
e precisam atingir a mucosa da garganta de outra pes-
soa para produzir infec¢do. Tecnicamente, a transmis-
sdo ndo se faz pelo ar, j4 que, na auséncia de uma
pessoa contaminada, ndo ocorre transmissdo. Além dis-
$0, 08 meningococos morrem rapidamente fora do orga-
nismo humano.

A diferenga entre os vdrios grupos de meningo-
cocos estd nas diferentes taxas de infectividade que
eles apresentam e nao em diferentes modos de trans-
missdo.

A infectividade € a capacidade que a bactéria
tem de provocar infeccdo, e ela parece ser maior para
o sorogrupo A do que para o C e o B.

O desconhecimento das caracteristicas do agente
etioldgico e de suas formas de transmissdo pode levar
a comportamentos totalmente ineficazes, desnecessé-
rios e até mesmo aterrorizadores, como as adotadas
pelo Servigo Funerdrio:

a superintendéncia do Servico Funerdrio do

Municipio de Sao Paulo determinou: qualquer

tipo de Gbito, em que conste meningiie, as urnas

funerarias deverdao ser metdlicas, soldadas, e as
medidas de segurang¢a adotadas serao as mesmas

para as doengas infecto-contagiosas (16).

O prbprio assessor de imprensa da Secretaria da
Sadde demonstra desconhecimento, ao tentar estabele-
cer uma distingdo entre surto epidémico e epidemia,
baseado na possibilidade ou ndo de controle em uma
situagdo ou outra.

o érgdo opta pelo termo surto epidémico por

ser possivel o controle da propagagao da menin-

gite tipo B (19).

A distingdo correta, do ponto de vista epidemio-
l6gico, entre surto e epidemia nio envolve diretamente
a possibilidade ou na3o de controle. O termo surto
costuma ser usado para a ocorréncia de doengas trans-
missiveis em grupos de populagdo relativamente confi-
nados, tais como as criangas de uma creche, trabalha-
dores de uma fébrica, os recrutas de um quartel e
outras situagdes semelhantes. O termo epidemia & usa-
do para indicar a ocorréncia excessiva de casos de
doencgas transmissiveis em populagdes abertas, tal co-
mo a de uma grande cidade como Sio Paulo.

Tanto ndo havia possibilidade de controle da pro-
pagagdo que, um ano depois, a incidéncia havia dobra-
do. Mesmo em se tratando de surto, a propagacio
s terminaria, quando todos os individuos expostos
tivessem sido infectados ou imunizados.
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Outro fato dificilmente aceito, quer por parte dos
jomalistas, quer por parte da populagéo, g a existéncia
de gaps no conhecimento. O fato dos técnicos nao
saberem tudo sobre a doenca coloca sob suspei¢do
aquilo que eles sabem:

Epidemiologistas no Brasil e no exterior nao

sabem explicar por que a doenga aparece. Logo

também néo sabem como evitd-la... (26).

Na verdade, o que nédo se sabe é como uma epide-
mia aparece, embora até se saiba, provavelmente, por
que aparece. Isto, entretanto, ndo determina que nao
se saiba como enfrentd-la. A sensacdo transmitida pelo
artigo em questdo é a de que os médicos desconhecem
a doenca e ndo sabem bem o que devem fazer.

O que ocorre € que determinar todos os fatores
responsdveis pelo surgimento de uma epidemia ndo
€ uma tarefa facil. Entretanto, felizmente, a histéria
da medicina € prédiga em exemplos de atuacdo eficien-
tes dos 6rgdos de saide no combate a muitas doencas
e epidemias, mesmo antes de se conhecer adequada-
mente seu processo de produgéo.

Algumas vezes, a desinformagdo é agravada por
posigdes ideoldgicas, que dificultam a andlise correta
dos fatos e levam & divulgacao de verdadeiros ‘‘absur-
dos’. A citacdo a seguir serd bastante longa, mas,
também, extremamente ilustrativa:

.»» mas o secretdrio da Saiide chega a declarar:

E importante que as escolas permanecam abertas

para que possamos acompanhar os casos . A ex-

pressdo acompanhar os casos significa, neste
contexto, usar criancas como cobaias para medir

0 alcance e a porcentagem de expansdo da epi-

demia...

...Como a vacina, por definicdo, é preventiva

e como as pessoas vacinadas ndo irdo depois

ser propositadamente contagiadas, isso significa

que o governo jamais saberd se, sem a vacina,
elas iriam ou nao contrair a enfermidade e, por-
tanto, se o medicamento serve ou ndo.

Por que tanta prudéncia em relagdo a vacina’

Serd porque nosso Governo, profundamente de-

mocrdtico, ndo pode permitir que seja usada em

nosso territério uma vacina produzida em um

Pais comunista?

Parece que ndo, pois é justamente aqui que se

manifesta de forma mais chocante a incongruén-

cia governamental. A ldeologia exportada por

Cuba e da qual Fidel Castro é uma das iltimas

espécimes a acreditar e, assim mesmo, sé para

ndo perder o emprego de ditador, é disseminada
sem nenhuma reserva em todas as nossas escolas.

Basta ver, a propésito, como é ensinada a Histo-

ria totalmente deformada para se adaptar a dog-
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mas ideoldgicos nos quais nem Gorbachev acre-
dita mais.

Como nao ha nenhuma lei que proiba a venda,
no territdrio nacional, de uma ideologia cuja
eficiéncia ndo tenha sido comprovada no pals,
0 governo cruza os bragos... (24).

H4 nesse extenso trecho algumas informagoes to-
talmente erradas. O primeiro pardgrafo acusa a secreta-
ria de saiide de nao permitir a suspensdo das aulas
para utilizar as criangas como ‘‘cobaias’.

Absolutamente a situacdo nio & esta!

A suspensdo das aulas nao € recomendada por
trés motivos principais: primeiro, a duracdo de uma
epidemia de meningite meningoccica costuma ser de-
morada, cerca de cinco a sete anos, logo, ndo seria
adequado manter as criangas fora da escola por tanto
tempo; segundo, as condicdes de aglomeracdo intra-
domiciliar para as criangas, na periferia, sdo mais des-
favordveis do que a freqiiéncia 4 escola e; terceiro,
na escola, as professoras podem detectar as primeiras
manifestacoes da doenga, socorrendo as criancas cujas
maes se encontram ausentes do domicilio, durante sua
jornada de trabalho.

No segundo pardgrafo, o autor questiona a possi-
bilidade de se chegar a conhecer a efic4dcia da vacina.
Evidentemente o autor desconhece os procedimentos
metodolégicos da epidemiologia que permitem, a partir
da observacao da incidéncia da doenga entre vacinados
e ndo-vacinados, se chegar ao cdlculo da eficicia. Ob-
viamente ndo seria ético submeter as criancas d inocu-
lagdo da bactéria, apenas para poder demonstrar que
a vacina funciona, até porque todas as vacinas apresen-
tam algum grau de fracasso e, neste caso, estarfamos
produzindo, deliberadamente, a doenca, entre algumas
criancas.

O restante do artigo apenas explicita as posicoes
ideolégicas do autor que, contraditoriamente, parece
questionar o cardter democritico do estado brasileiro,
embora, simultaneamente, proponha maior rigor por
parte do governo no que se refere i divulgagdo de
“certas ideologias™.

Para garantir o acesso a informagédo de qualidade
a populacdo, € necessdrio, portanto, que as autoridades
e técnicos da drea de salide se disponham a assumir
uma postura efetivamente democrdtica, preocupando-
se com a divulgagdo dos fatos, mas, também, com
a comunicacdo de informacdes completas, corretas e
fidedignas.

Por outro lado, os 6rgios de imprensa devem
se preocupar em desempenhar com competéncia sua
tarefa de meios de comunicacdo de massa, evitando
as abordagens sensacionalistas e estimulando a ““profis-
sionaliza¢cdo” de seus jornalistas também nos setores
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sociais, tal como ji vem ocorrendo nos setores de
economia e politica.

De posse das informacdes, os virios segmentos
sociais serdo capazes de avaliar a situagdo e, mais
ativamente, atuar na solucdo de seus préprios pro-
blemas.

This article discusses the role of the press in the
diffusion of health information during an epidemics
outbreak. After having analysed the news published
at the Sdo Paulo City press since January 1988, we
identified some patterns of behavior by health
authorities and by the press. The right to information
is discussed in relation to the construction of a critical
health awareness wich allows social groups to act
when facing health situation of potencial threat,
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