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Introducao

As hepatites virais sdo doencas causadas por mésreagentes etioldgicos, is
comumente pelos virus A, B, C ou D, que provocafianmacédo no tecido hepatico -
figado. Sdo consideradas doencas ‘silenciosas’n@ar sempre apresentam sintomas.
Porém, em longo prazo, as hepatites trazem a jlat=mile de complicacbes das formas
agudas e evolucado para formas cronicas, cirrosemeec de figado. Os diferentes tipos
de hepatites virais possuem caracteristicas epadiégincas, clinicas e laboratoriais

semelhantes, porém, guardam importantes partidaldes.

Segundo dados do Ministério da Saude (MS), a hepAtitem os coliformes fecais
como principal vetor por transmissao fecal-orabretudo em areas que enfrentam
problemas de saneamento basico. O tipo B é tradenpiélo sangue e outros fluidos do
corpo humano, se caracterizando como uma doengelegnte transmissivel; j4 o
virus C, prioritariamente por sangue. Ja a varidgao virus (também denominada
hepatite Delta) s6 ocorre em quem ja tem ou tevieus da B. Existem ainda a E, que

assim como a A é de transmissdao fecal-oral, po@éencontrada em alguns paises do
continente africano (MS, 2005b:409).

Estas doengas constituem um grave problema de gdildiea no Brasil e mundo. A
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) estima quelratuiie, s6 a soma dos casos das
hepatites B e C totalizam 550 milhdes de pessaase@m, uma a cada 12 pessoas no
mundo é acometida por um destes tipos de hepditastelacdo ao tipo B, a OMS
afirma que dois bilhbes de pessoas ja tiveram tmrtam o virus e cerca de 325
milhdes tornaram-se portadores crénicos (Duncampg&lt, Giugliani; 2004:1447).

Atualmente, no Brasil mais de seis milhdes de @sssEstdo infectadas com os
diferentes tipos de hepatites, segundo dados doNdSte estudo sera priorizada uma
analise da cobertura jornalistica sobre a hepBtifgrocurando-se entender a razéo da

escassez de noticias acerca deste tema na imprasgaira.

A gravidade da hepatite B se expressa como uma&rmemddez vezes maior que a da
Sindrome da Imunodeficiéncia Humana (aids). Poroolatdo, o virus da hepatite B

(VHB) é 100 vezes mais contagioso do que a virlg, ldausador da aids (Duncan

Duncan, Schimdt, Giugliani; 2004: 1448)



O Brasil é classificado, pela OMS, como tendo alavarevaléncia para a hepatite B na
regido da Amazobnia Legal e intermediaria no restaid pais. O MS estabeleceu
classificacfes para a hepatite B, determinadapainides de prevaléncia (nGmeros de

casos por determinado territorio). Sao elas:

- alta, com prevaléncia superior a 7%, na regiao Amazjrsal do Espirito Santo e

oeste do Parana e Santa Catarina;

- intermediarig com prevaléncia entre 2 e 7%, nas Regides Nad€sntro-Oeste e

Sudeste;

- baixa,com prevaléncia abaixo de 2% no restante da r&yfo

Como se pode perceber existe uma grande preval@aciaepatite B no territério
brasileiro como um todo e com maior concentracaextansa regido amazonica que
engloba os estados do Amazonas, Acre, RondoniajiRare Para — isso fora os paises

fronteiricos a estes estados.

Ainda referente a relevancia epidemiolégica, segudddos do MS (2005c:8), a
hepatite B supera o alcool como causador das esrospaticas e cronicas; sendo ainda
responsavel por 80% dos casos de cancer hepético.

Estima-se que, no Brasil, pelo menos 15% da pofol§t esteve em contato com o
virus da hepatite B e que 1% da populacéo (cercaméhdes de pessoas) apresenta
doenca cronica relacionada a este virus. No entap&sar dessa estimativa, a deteccao
no pais é baixa, uma vez que o proprio MS afirma $fu existem cercam de 100 mil
brasileiros diagnosticados (Ministério de Saud€5b0410).

Dentre as formas de contagio da hepatite B, inclserftodos os liquidos organicos
(sangue, urina, lagrima, sémen, secrecao vageits, bile, sucos digestivos, liquor e

liquidos pleural, sinoval e ascitio)” (Duncan, $etit, Giugliani; 2004, p.1448).

O Ministério da Saude (2005c:409) destaca comocipais vias de infeccdo a
transfusdo sanguinea, o compartilhamento de seriefgai de equipamentos perfuro-
cortantes, como os usados por dentistas, tatuadaresiicures, por exemplo. O agente
etioldgico € um virus do tipo DNA, ou seja, elenseltiplica no organismo infectado
por replicacdo, utilizando como base o DNA da céluhvadida. Da familia
hepadnaviridago virus pode causar tanto uma infeccao assintcendtianto sintoma-
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tica. Esta ultima forma, contudo, menos frequeBtéste ainda a possibilidade de a
infecc@o por este virus pode levar ao 6bito imedia& propor¢cdo, maxima de 1:1.000

casos.

Diversos fatores podem criar essa dificuldade erame®ntrar pessoas portadoras do
VHB, entre eles, destacam-se a estrutura do sistiensatde publica como um todo e,
principalmente, a capacidade de identificar possipertadores. Deve-se ter em conta
ainda que o Sistema Unico de Saude (SUS) nédo é'imlgosto’ & sociedade, sendo

necessario dialogar e atuar em varias frentes.of@$ que interferem na saude da
populacdo ndo estdo limitadas a um conhecimentacorédntrado ou acdes efetivas e
de natureza sanitaria. Estas forcas estdo tambéwdaacotidiana, na educacdo, na
mobilizagdo social, na adocdo de praticas de \adadveis etc. Uma das forcas que
atuam nesse ‘mercado simbolico’ (Araujo, 2004) mpetem pela atencao e para fazer
valer suas opinides sobre a saude, ou pela fakt,dé a midia, através de seus

discursos.

Traquina ressalta que “uma vez que numa posicaa edte exceto aquilo que existe
na e para a linguagem ou discurso (... €) emboraundo exista para além da
linguagem, nos sé o0 conseguimos compreender atrdsésua apropriacdo pelo
discurso” (1999: 109).

A midia € aqui entendida ndo apenas como pringppaco de circulacdo dos varios
discursos sociais, mas como um campo que consbrdipaia realidade, seja nas formas
como apresenta os fatos que narra, seja na sedefpdima como articula os fatos e as
vozes sociais. O discurso jornalistico € um doscjpais lugares dessa construgédo
midiatica dos acontecimentos.
“O que conta como acontecimento € determinado Iseerde: 0s
acontecimentos s@o aquilo a que geralmente prestamencdo. Um
acontecimento, na definicho de Moloch e Lesterma wcorréncia que é
utilizada criativamente com propdsitos de demama¢@mporal. As
ocorréncias tornam-se acontecimentos de acordoacemm utilidade para

um individuo (ou organizacdo) querendo ordenar em@&ncia” (Hackett,
1999: 108).

No mundo ‘real’, existe o problema de saude pultiepatite B, porém na realidade

‘midiatica’ este problema néo € vislumbrado, pddando existe. Ou seja, apesar da

relevancia desse problema de salude publica e iammiat de maior visibilidade para o

tema, observa-se que ainda € timido o espaco @depala midia a essa doenca. Os

meios de comunicacdo pouco debatem sobre as fodmagrevencao, controle e
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conscientizacdo, acerca do tratamento e vacinaontbate a hepatite B. Esse fato
chama a atencéo, pois € sabido que a saude, enméeEs0s aspectos, € um dos temas

de maior interesse do campo midiatico e da impreamgarticular.

“Jornais e revistas, sejam eles de grande ou peqperie, em termos de
tiragem ou penetracao; emissoras de radio e des@éte de &mbito nacional,
regional ou local; e mesmo canais da televisdo gssinatura, em sua
maioria internacionais, encerram uma coberturaab&sigenerosa da area da
saude, certamente em funcdo do interesse que sfertke na audiéncia”.
(Bueno, 2000:s/p)

A cobertura jornalistica da aids, por exemplo, eferum exemplo de uma abordagem
midiatica totalmente distinta para uma outra doeogg a principal forma de
transmissao também é a sexual. Uma é amplamergdafalembrada, tratada em
campanhas e no dia-a-dia midiatico; de outra p@gcmuve’. Quando h4 a mencgéo a
hepatite B, pouco se fala de suas caracteristg@ec#icas, ndo ‘desassociando-a’ dos
demais tipos de virus que causam hepatite, dasafoda prevencao e dos tratamentos

que existem e s&o disponibilizados pelo SistemadJhé Satde.

A invisibilidade midiatica para temas relevantessdéade publica vem sendo bastante
discutida no ambito do SUS, seja no cotidiano psidnal, nas conferéncias e
conselhos de saude e na academia. Para Araujodestdlos meios de comunicacao
sao a principal instancia que propicia existéndiblipa, nos dias atuais, aos temas e
sujeitos sociais” (2007:90). Segundo as autoras
“a reivindicacdo de ampliacdo do espaco para telaamide e de interesse
do controle social na midia advém, em boa partexiEéncia concreta de
movimentos sociais e conselheiros de salude e msldddes encontradas

com a logica da midia e suas dinamicas de proddaaooticia, em geral,
refratarios a sua pauta e a seus interesses” @AeaGprdoso, 2007: 90)

Por Controle Social entende-se o conjunto de “osamiemos que estabelecem a ordem
social disciplinando a sociedade e submetendo digidtuos a determinados padrdes
sociais e principios morais” (Correia, 2006:104)ssi#n sendo, “assegura a
conformidade de comportamento dos individuos a anjuato de regras e principios

prescritos e sancionados” (MannhepudCorreia, 2006:104).
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Para o Sistema Unico de Saude, no Brasil, o CentBdcial € um dos eixos
estruturantes das politicas publicas, tendo tipeaal destaque em 1986, por ocasi¢ao
da Xl Conferéncia Nacional de Saude. “Nessa a@nigia, a participacdo em saude €

definida como .o conjunto de intervencdes que f@satites forcas sociais realizam para



influenciar a formulacdo, a execucdo e a avalialgBopoliticas publicas para o setor
saude. (MachadapudCorreia, 2006: 107).

Em perspectiva complementar,

“O socidlogo Michael Schudson acrescentaria quewpoder ‘ndo esta so
(nem principalmente) no seu poder de declarar asagocomo sendo

verdadeiras, mas no seu poder de fornecer as fof®)amas quais as

declaracbes aparecem’. Assim, podemos compreendi@ue 0 campo

jornalistico se tornou um alvo central das preoc@ipa de todos os agentes
sociais que investem, de forma desigual, recursoméenicos, tempo e

esforco, que criam acontecimentos e(ou) mesmo qgeéssipnam por

métodos rudes ou subtis como o intuito de gerin@iias e impor 0os seus
acontecimentos (assuntos ou problematicas) e as definicdes desses
mesmos acontecimentos (assuntos ou problematioas) huta simbdlica de

vital interesse” (Traquina, 1999: 11)

Nesta passagem o autor exalta a producdo mideénigaanto resposta a uma demanda
dos agentes sociais que disputam a luta em um dwesimbdlico, como coloca Araujo
(2004). A exemplo da hepatite B, objeto desta peagdiversos temas que para alguns
agentes sociais também sao de interesse publicmoletivo ndo ganham o mesmo
espaco. Assim,
“alvos da acdo estratégica de mdltiplos agentemisp®s jornalistas e as
empresas jornalisticas sdo também, muitas vezes)vos preferidos da

critica quando as mas noticias ou a nao existéiaoticias frustam os
outros agentes sociais” (Traquina, 1999: 11)

Percebe-se, portanto, que outra face desta digmutapresenta ndo naquilo que é
midiatizado, mas sim naquilo qnéo o € A necessidade de visibilidade midiatica para
a hepatite B esta posta, portanto, em diferentedaess Ela é de primordial importancia
para que a populacdo tenha acesso as informactessie), possa estar atenta as
atitudes, sintomas que possam indicar ou a exist®uoca possibilidade de contagio. A
visibilidade é também indispensavel para que o tdebabre as medidas e politicas
publicas para seu enfrentamento seja ampliado eaquposicdes e demandas dos
diversos segmentos envolvidos com a epidemia possasinconhecidas. Atualmente,
esse debate esta restrito as espacos do SUS, wsisehpara a sociedade como um
todo. S6 assim, amplamente informadas e envolddasm debate plural seré possivel
as pessoas tomarem a iniciativa de buscar maismafmes, levantar a hipétese que
podem ou ndo serem portadores ou virus VHB ou darees expostas a ele e

participarem como cidadéas das formas de enfrentancetetivo a essa epidemia.

N&o ha como deixar de fazer entédo, aqui, um pataghda que breve entre a hepatite
B e a aids. Apesar destas doencas guardarem redsveemelhancas epidemioldgicas,
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h& um verdadeiro ‘abismo’ entre elas quando queatib e avaliado o espago que
ocupam na midia. Enquanto este trabalho se promfigcetir a invisibilidade de uma
(hepatite B), a outra (aids) notadamente conta nomvasto rastro de pesquisas no
campo de comunicacéo, jornalismo, de recepcdo @asagens e da estruturacdo das
mesmas e avaliacdo de campanhas etc. Na aidse ppre@xiste o direito de falar e ser
ouvido — a despeito de como possa ser utilizadodsdito.

“esse movimento, que mostra seu vigor mais fortéenen momento das

Conferéncias Nacionais de Saude e que tem encongztida em amplos

setores da promogédo da salde e particularmentetot=ns que se dedicam
ao controle da epidemia de HIV/Aids, também sestatir através das novas
redes que vao se formando, sejam de carater maigmpente, como as dos
portadores de patologias, sejam as que se orgampanorno de um tema
pontual, a partir das quais se tenta intervir naitgpade assuntos
contemplados pelas politicas e estratégias ofid@isomunicacdo” (Araujo

e Cardoso, 2007: 89)

S&80 esses questionamentos que motivam esta pesfoisaim lado, interrogar a
eficacia das estratégias de comunicagéo, educagdmbiizacdo social por parte dos
orgaos responsaveis, entidades e movimentos edesidom o controle e eliminacao
da hepatite B. E, por outro, conhecer as razbedegaen a este aparente ‘descaso’ por
parte dos érgdos de imprensa que, a despeito aatdmpia do tema, ndo o noticiam na

mesma medida de outros problemas de saude publica.

Assim, identificar e analisar a(s) razdo(6es) dasihilidade da hepatite B na cobertura
jornalistica no Brasil, apesar dos altos indicepmvaléncia e relevancia social, é o

objetivo principal desta pesquisa,
Esse objetivo geral se desdobra nos seguinteswagjehais especificos:

- identificar e analisar os critérios de noticia@be mais significativos nos processos

midiaticos de atribuicdo de sentidos relacionadesdle;
- realizar uma analise comparativa entre a colsedadicada a hepatite e a aids;

- mapear as especificidades dos objetivos, prosesgwaticas jornalisticas, do campo
da saude, assim como de entidades e movimentoaiss@&sivolvidos com o tema,

identificando possiveis elementos de conflito;

- colaborar com os esfor¢gos empreendidos por aafbes sanitarias, comunicadores da
saude e entidades de portadores da doenca (ouus®)vpara vencer a barreira e o

siléncio acerca da hepatite B.



Os caminhos da hepatite B no Brasil

Para melhor situar a proposta de pesquisa e sgevob, apresentamos uma breve
contextualizacdo das recentes iniciativas e pafitipublicas para a hepatite B, no
Brasil.

A vacinacao constitui a principal estratégia devengdo e controle da hepatite B.
Desde 1989, o Ministério da Saude vem implementatelopanhas de vacinacao
especificas para esta doenca para menores de A aampanha ampliou para menores
de 15 anos no ano de 1996 (MS, 2005c:30).

A partir de 1998, o Programa Nacional de Imunizag®NI) adotou a vacinacao para
este virus em especifico como procedimento pacée necém-nascidos. Dessa forma,
as pessoas nascidas no Brasil, com mais de 11 lajes estdo em sua maioria

descobertas desta imunizacao.

O Ministério da Saude, baseado nos preceitos demcéo, promocao e reabilitacdo da
satde do Sistema Unico de Saude, determinou cowrtarie de N° 263, de 05 de
fevereiro de 2002, a criacdo do Programa Nacioaa p Prevencdo e o Controle das
Hepatites Virais (PNHV), no ambito de sua Secratdé Vigilancia em Saude.

O programa foi instituido com o propdsito de sesetiwolvido de forma articulada pelo
MS e pelas secretarias de Saude dos Estados, Niosi@ Distrito Federal. Desde
entdo, tém sido publicadas Portarias que espeatifisacedimentos, medicamentos e
imunobiolégicos utilizados na atencdo as hepatiteés, bem como instrumentos para

seus financiamentos.
Os objetivos gerais do PNHV, segundo a portarig 283:

“desenvolver agbes de promoc¢do da saude, preved@mostico,

vigilancia epidemiolégica e sanitaria, acompanhamen tratamento
dos portadores de hepatites virais; ampliacdo desa¢ incremento da
gualidade e da capacidade instalada dos servi¢cealtk em todos 0s
seus niveis de complexidade, bem como de centroefef@ncia para o
tratamento; organizacéo, regulacdo, acompanhaneiataaliacdo do
conjunto destas acbBes de saude para o efetivootmmtas hepatites
virais, a partir de cinco componentes/ areas: gespiievencao,

vigilancia epidemioldgica, assisténcia e articulac@m a sociedade
civil organizada.” (Portaria Ministerial N° 263, @& de fevereiro de
2002)
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Dentre os objetivos especificos do PNHV, citadamacdestaca-se para efeitos desta
pesquisa o ultimo itemarticulagdo com a sociedade civil organizadasta meta
manifesta a importancia da interacdo com a soce&edathcipalmente na dimenséo da
‘comunicacdo’, seja aquela que parte do proprio M&, meio da assessoria de
comunicacao, seja pela busca e incremento de esgiantanea ou pauta de veiculos de

comunicacao, publicos e privados.

A Comunicacao na hepatite B

Uma vez introduzido como se deu, no Brasil, o tnaao institucional da hepatite B é

preciso levantar agora as tentativas, bem-sucedigdado, de torna-la ‘publica’.

O Ministério da Saude publicou em 2005 a cartilhepatites Virais: O Brasil esta
atento”, destinada aos profissionais de salde iedsate em geral, que em alguns
trechos traz preceitos de que acdes de mobilizagc@onunicacdo devem ser abordadas

no enfrentamento do problema:

“Educacdo e divulgacdo do problema sdo fundamemtaia prevenir a
hepatite B (...) ndo compartilhamento de alicates uttha, [Aminas de
barbear, escovas de dente, equipamentos para uslcodgas (...) uso de
preservativos”. (MS, 2005b:418)

A partir dai € possivel afirmar que o Ministério $@alde deve incentivar as pessoas a
internalizarem habitos saudaveis e para isso, dpropria comunicacéo institucional,
é preciso dialogar com os multiplicadores e formaslale opinido com destaque para a

midia e o proprio campo da Comunicacao e Saude.

Em 2009, por ocasido da Semana Nacional de Corabatiepatites Virais aconteceu,
em Brasilia, um seminario destinado a comunicadqas discutir a transmissao de
hepatites virais. O encontro objetivou a disporabg¢do de conhecimento entre 0s
formadores de opinido, sobre a assisténcia e préoeas hepatites, além de temas
como co-infeccdo e populagbes especificas (grupossdos) — usuarios de drogas,

populacao indigena, adolescentes e homossexuaisilinas e femininos.

Essa foi a segunda iniciativa do PNHV neste sentMoltado para jornalistas,
radialistas e comunicadores em geral, a primeiataceu em 2005, no Rio de Janeiro,

e contou com a participacdo de 35 profissionaised@acédo de onze estados. Como
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resultado desta oficina houve a elaboracdo de amighe denominada de ‘O ABCDE
das hepatites Virais para comunicadores’.

A recente ‘migracgéao institucional’ do PNHV para efdartamento de DST/Aids pode
caracterizar-se cmo um importante avanco no emifnegnto do problema de saude
publica hepatite B, uma vez que colocarara tokinaw-howadquiridos em trés décadas

de combate e veiculagdo na midia da aids a sefaigthepatites virais.

Hepatite B e aids

E importante também ressaltar a relacdo da heptitem outra doenca, também
sexualmente transmissivel e que guarda importasgeelhancas epidemioldgicas, a

Sindrome da Imunodeficiéncia Humana (aids), cautsadbém por um virus, o HIV.

A importancia desta relacédo esta no fato de ques ekias doencas guardam um alto
indice de co-infeccdo, ou seja, mesma pessoa adf@qior ambos os virus. Estudos
recentes, realizado®o Brasil, Europa e Estados Unidos, indicam impdetampacto
das hepatites viraisronicas em pacientes infectados pelo HIV/aids.n8@rasil o
indice de co-infectados pelos virus HB/HBV esta em torno de 5 a 8% (MS,
2005c:29).

Ao contrario dautras doencasportunistasgue se aproveitam da deficiéncia imunolégica
causada pelo HIViem-se observado que o aumento da incidénciacdaplicacbes
cronicasrelativas asepatites viraigB e C, sobretudojiessa populacéestdo se tornando
importante causa de hospitalizacdo e de Obito estes pacientes, sendo hoje a maior
causa de morte entre os infectagel HIV. “Isso seexplica pelo aumento da sobrevida
dos infectados pelo HIV a partila utilizacdo dos anti-retrovirais. Tal fato propic
tempo parajue o VHB e o VHC desenvolvessem todo seu poteletall entre ogo-
infectados.

A partir das similaridades epidemiologicas entraids e hepatite B, o Ministério da

Saude constatou a necessidade de ‘unir’ forcasombate a estes dois males: o que
levou a publicacéo da Portaria n°® 2.561, de 28utigboo de 2009. A partir de entdo, as
acbes do PNHV deixaram de fazer parte do Departamete Vigilancia
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Epidemiolégica e passaram a integrar o Departanamni@ST/Aids, que passou entédo a
se chamar, Departamento de DST, Aids e HepatitessVi

Para Ricardo Gadelha, coordenador do PNHV, no dqueedpeito a visibilidade das
hepatites virais na midia, esta integracdo vidafusnte tornar as acées em torno destas
doencas mais amplas e abrangentes. Em entrevistadida para o site Agéncia de

Noticias da Aids, afirma que, a partir da fusadepartamento ira

“tratar o individuo como um todo, com um olhar gre, e nao dividindo-o
por sintomas e doencas como se ele fosse compatéid®e(...) O paciente
que tem HIV muitas vezes é o0 mesmo que tem umatiteepgorque ha
muita coinfeccdo (...) Temos muito o que aprendesn @ experiéncia de
mobilizacao da aids.” (Agéncia Aids)

Ja para representantes ONG Grupo Otimismo de Agmiortador de Hepatite, a causa
da ‘fusdo’ entre as politicas de DST/Aids e hepastitirias esta estritamente ligado a

competéncia do SUS em gerir o PNHV:

“Os resultados das duas politicas de atuacdo comaysmentos sociais
podem ser avaliados com os resultados conseguidosa frieza crua e nua
dos numeros. Enquanto o Programa DST/AIDS ja distpou
aproximadamente 60% dos infectados com HIV, os ndsneficiais
mostram que na hepatite B o nimero de diagnostcamd chega aos 5% e
na hepatite C a somente 3% dos infectados. Eméeelag tratamento pelo
SUS, dos 600.000 HIV positivos 200.000 estéo emartranto, ou seja, um
de cada trés infectados recebe o tratamento adegNad hepatites existem
entre 5 e 6 milhdes de brasileiros infectados (denando as hepatites B e
C) sendo que em 2008, 1 de cada 350 infectadoshegatite C recebeu
tratamento e na hepatite B 1 em cada 900 infectados

Em termos de recursos por infectados no total dogramas as diferencas
sdo abismais. Enquanto no orcamento de 2009 o &nagiDST/AIDS
dispde de R$. 3.700,00 para cada um dos seiscemtomfectados, o
Programa Nacional de Hepatites conseguiu no org@amdan unido magros
R$ 62,00 para cada uma dos pouco mais de cinc@esiltle infectados com
as hepatites B e C.”.

A ONG coloca ainda, com relacéo especificamentepatite B que esta sera a

“maior beneficiada com a incorporacdo do progrgmoeés toda a estrutura de
atendimento de HIV/AIDS podera passar imediatamemteatender os
infectados. (...) devido a similitude na sua foreatransmissao e desde que
respeitadas as caracteristicas dos protocolosati@miento existem muitas
analogias na questdo do tratamento. Todos os CRH3-ACentros de
Tratamento de Aids) poderdo atender os infectados depatite B
aumentando imediatamente o acesso ao atendimawatdratamento”. (Grupo
Otimismo de Apoio ao Portador de Hepatite, 200pa:s/

Outras vozes que dialogam com a Hepatite B
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N&o s6 o Ministério da Saude vem atuando no seddprocurar minimizar os danos
ou esclarecer a sociedade sobre os males dastegpatais. A sociedade vem se

organizando e cobrando das autoridades sanitagd&las e denunciando omissoes.

O Portal da Hepatite (site mantido por uma orgadiaanao-governamental de mesmo

nome)é enfatico ao colocar a necessidade de

“encontrar o mais rapidamente possivel os bragfienfectados, pois uma vez
detectados os portadores, com os tratamentos dgi®ratualmente, pelo
menos 600.000 (seiscentas mil) vidas seriam salwas/oluir para a faléncia
hepética e conseqlientemente a morte” (Portal dattk=p/p)

A Alianca Brasileira pelos Direitos Humanos e o Cole Social nas Hepatites, em
carta enderecada aos dirigentes dos programasvetogl no Ministério da Saude,

cobra esclarecimentos acerca da mudanca. Seguens atgchos:

“aincorporacdo do PNHV no Programa DST/AIDS néodfecutida com a
sociedade civil (...)qué foi informada a posterior do fato concretizado e,
até o momento nenhuma informacdo ou orientacdoesabiforma de
trabalhar foi dada pelos responsaveis. O movimental de AIDS e o
Conselho Nacional de Saude néo foram consultadws sofuséo.

(...) solicitamos esclarecer oficialmente os segsipontos:

1 - Informar por que as alteracdes realizadas gmaaveb do programa, ao
se colocar a "Misséo do Departamento de DST, AlD%epatites Virais"
nada se fala em hepatites no corpo de seu tejto (..

6 - Informar por que a incorporacéo foi realizamtalmente em segredo, sem
nenhuma participacao da sociedade civil. As ONGsfogam convocadas
para opinar sobre a conveniéncia, ou ndao, da madawg§o pode o MS
ignorar que existem documentos oficiais resultadtes ENONGs onde o
governo se compromete a discutir assuntos desge cin todas as
associacfes de pacientes e, neste caso espeeificomportancia da questéo
deveria ter sido discutido também com o movimergoAiDS, o CNS, a
Comissdo Nacional de AIDS e a Frente ParlamentaHeéaatites (...)

7 - Informar se as hepatites A e C sdo consider@dE e, como um
programa que cuida de DST vai cuidar de doencamgaesdo DST? Isso
podera criar um estigma ainda maior para os irdestaom hepatite C (...)

12 - Informar se o orcamento para campanhas ddgdigdo, testagem e
informacéo sera unificado passando as hepatitesedber um percentual do
orcamento global ou se as hepatites ficardo somemne as sobras de
orcamento.”

(Grupo Otimismo de Apoio ao Portador de Hepati@®9b:s/p)

A lista segue até o total de 24 questionamentastrel®s quais foram selecionados
somente aqueles que podem dizer respeito somadgegificidade da ‘comunicacao’.

As perguntas trazem clara preocupa¢do com o didogoa sociedade, didlogo esse
que passaria, necessariamente, pela ‘visibilidade‘oblematizacdo’ da questéo junto a

sociedade civil.
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Para a ONG Grupo Otimismo de Apoio ao Portador dpatite, o Programa Nacional
para a Prevencao e o Controle das Hepatites \fismsobteve muito sucesso. Em seu
site a ONG postou uma carta aberta a sociedadsegtambro 2009, na qual faz uma
comparacao entre o PNHV e o programa de DST/AlD#os do Ministério da Saude

e aponta diferencgas entre as duas formas de teattsidencas que guardam semelhantes

epidemiolégicas, sobretudo na forma de contagio:

“Em relacdo a articulagcdo com a sociedade civiMjaistério da Saude)
sempre optou por um caminho diferente ao da AlD®uBEnto o Programa
DST/AIDS estimula as ONGs a realizar o controldaaz a gritaria quando
necessario, o0 PNHV optou por abafar e evitar aamgitreinvindicatoria,
trabalhando com promessas, a maioria nunca cump8eaisso foi obra
pessoal dos quatro coordenadores que 0 PNHV tssesiesete anos ou se
eram ordens superiores, ainda € uma incognita’rtgPala Hepatite,
2009:s/p)

Esta ‘falha’ apontada pelo movimento social citadoma, o de programas impostos
numa direcao vertical, do nivel federal as esferais periféricas do sistema de saude, €
motivo de preocupacdo por parte de autores queitdisca formacdo das politicas

publicas de saude no Brasil, como Madel Luz, aonafi que

“considerada a concentracdo dos recursos na exfetal de governo,
o férreo controle contabil exercido sobre os nivyeésiféricos, e a
priorizacdo de determinados programas verticais, n&cessariamente
coerentes com 0s escolhidos como prioritarios ewel ninunicipal,
pode-se dizer que se trata até o momento de unwerdesizacdo
incompleta, que chega a inviabilizar, por insufici&@ de recursos,
parcial ou integralmente, o funcionamento de pnogs= e servicos
locais, sobrecarregando de maneira sobre-humarmodissionais de
salide e responsabilizando-os, as vezes de maspathafatosa pelas
falhas resultantes do estrangulamento do sistenatetgdo a saide”.
(Luz, 2000: 307)

Ainda que este trecho do texto de Luz faca refémérero periodo historico da década
1990, quando o SUS dava seus primeiros passosa a@ssim as citacbes mais
especificas ao nivel municipal de poder na aresadde, se ‘encaixam’ perfeitamente
na reivindicacao da citada ONG, se pensando, pampbo, no lugar das prefeituras, os
conselhos de saude e sua ‘gritaria’ que, segumitagio, o PNHV optou por “lapidar”

essa associagcdo antes e durante a existéncia doCadt® coloca a autora, com uma

descentralizacéo incompleta e que inviabiliza igpacao e controle social.
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Embasamento tedrico

Este topico serd desenvolvido tendo como referé&asciarmulacdes de Pierre Bourdieu
sobre campo social. Para o autor campo € um “espagtidimensional, objetivo e
estruturado de posi¢cdes que, entre outras propesdalefine algumas importantes

condicOes de producéo de sentidos sociais” (Ara@ardoso, 2007: 19)

Existem, portanto, dentre tantos outros, dois grandampos de conhecimento e
praticas sociais que serdo aqui considerados, @@e espectivamente, o da
Comunicagdo e o da Saude, com todas as suas sidgdés, especificidades,
terminologias e, também, co-existéncia e interfg@e&n mutuas em determinados

momentos e agoes.

Teremos de ter em mente as ‘intersecfes’ dos camg@osomunicacdo e da saude
buscando dialogar com as reflexdes e enfoque dpaaa “Comunicacdo e Saude”

(C&S), proposto por Aradjo e Cardoso (2007).

Uma das questbes a merecer atencdo sera a relatcdorgdia e politicas publicas.
Segundo Araujo e Cardoso (2007), as politicas pablsd se constituem efetivamente
como tal quando saem do papel, circulam, adquiréibindade/existéncia e sao
apropriadas, “convertidas em saberes e praticad pepulacdo a que se destinam.
Politicas publicas sédo decididas num processo tdeplor hegemonia, no qual o poder
simbdlico € um dos elementos centrais. Portantoraunicacdo € inseparavel desse

processo, determinante para 0 sucesso da politicpestao.

Mas, a relacdo entre esses dois campos vai alé&comanicacdo nos processos de
elaboracdo, implantacdo e gestdo participativa @éigas publicas requer que se
reconheca tanto a necessidade de incluir outragsvom debate, quanto que as
condi¢cdes de participacdo sdo muito desiguais, wores muito potentes e visiveis
dominando a cena, enquanto outras muitas vozegqusse inaudiveis. A proposta de
Reforma Sanitaria, que gerou o SUS e os princigies o fundamentam, implica

avancar em direcdo a acdes e politicas publicasmenicacdo mais equanimes.
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A comunicacgao na saude

Tal objetivo, embora coerente com uma perspectaraocdratica, encontra obstaculos
significativos, no Brasil. No campo da saulde, ssbeque tradicionalmente, a
comunicacdo € tratada pelas autoridades de sadep wm instrumento para
‘convencer’ o individuo a adotar habitos ‘saudédveisdeixar de praticar aqueles
considerados ‘prejudiciais’ a sua saude. Nest® oaguie é ‘bom’ ou ‘mau’ é definido
de forma vertical, e circula na sociedade a paeirposicoes privilegiadas’ e falas

autorizadas, principalmente, por meios de campanhas

A comunicacdo na saude, ou a comunicacdo e saudaindaem saude, no Brasil
acompanhou o movimento historico de formacdo dargr conceito de saude ao
longos de cinco séculos passados de o ‘descoboimdas terras brasileiras pelos
protugueses. Um histérica de dominanacdo, antess pelonarcas, depois pelos
estadistas ‘populistas’.

Marcadamente no inicio do século XX da-se a emeigedo modelo de saude

campanhista-sanitarista no pais, no qual

“predominavam as praticas de difusdo de mediddsgiene, ancoradas em
teorias behavorista, que estabeleciam uma relam@&ake automatica entre
estimulo e resposta: uma vez exposto a uma mensagémlividuo — o
‘publico-alvo’ — reagiria de acordo com os objetivlo emissor” (Aradjo e
Cardoso, 2006: 96).

Este modelo perdura até hoje, apesar de, no pasdagrande guerra mundial, a
comunicacao ter sido ‘chamada’ a desempenhar upelpestratégico na arrancada
desenvolvimentista’. A comunica¢do, aliada a oesferas do conhecimento, foi a
responsavel por ‘criar um clima’ propicio para @isdade industrial capitalista. As
concepgOes de comunicacdo se modificam, como aridtela comunicagdo em dois
fluxos’, de Lazarsfeld, Berelson e Gaudet, que gielem importante papel aos atores
sociais, as liderancas comunitarias, chamados lds-¢haves’ na busca de novas
sintonias entre emissor/receptor. Porém, ndo seeorfcom a unidirecionalidade e a
comunicacdo continuou a ser vista, fundamentalmeoteno a transmissdo de

informacgdes de um pdélo emissor a um polo recefffmdujo e Cardoso, 2006:96-97).

De forma geral, desde entdo, a saude no Brasér{dahdo-se ai a maior ‘autoridade’
de informacdes de saude: o Ministério da Saudejpaén‘comunicada’ se tomando por

base este modelo de comunicacdo informacional,aguedita que toda transmissao,
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advinda de um nivel central serd recebida na ppes cidaddos) tal qual ela foi
emitida e que, eliminados possiveis ruidos nestentep, a sua compreeensao se dara

de forma plena.

Santos e Serra (2003) fazem duras criticas a estiela) por acreditar que as
imposi¢cdes verticais pouco ou nenhum efeito, sudebre o receptor da mensagem.
Ao analisar a obesidade e sua relagdo com a nsi@iiagnfaticas na critica da forma
como a midia ‘apresenta’ e ‘retrata’ as pessoasasyecomparando o pensamento
cientifico e o discurso midiatico. Dentre as vamasclusdes e hipoteses a que as
autoras chegaram, uma se destaca por sua ‘apiliEaal a outros temas de saude:
“Palavras, textos e imagens constituem uma intagadle de relacbes que
imbricam histéria e tecnologia num dominio especifiue produz poder. O
discurso cientifico funciona mediante regras pedmdecidas em
determinadas condi¢Bes de produgdo e €, assinesesfiacdo de poder e de
controle social. O discurso midiatico se transvesieno sintese desses
discursos cientificos, mas apenas generalizants eeelabora de forma
descontextualizada e destituida de sua identidadg @s meios de
comunicacdo veiculam ou produzem naoticias, reptagdes e expectativas
nos individuos com propagandas, informacfes eiantc(...) Ndo se trata
de uma decisdo ou acdo das empresas midiaticagngram um contexto
empresarial e um sistema de crencas em que ha streiteerelacdo entre
uma suposta verdade biomédica e um desejo soaidivedual. O corpo é

um campo de luta que envolve diferentes saberédicgs e imaginario
social.” (Santos, Serra; 2003:s/p)

Contudo, o acesso a informacdo ndo é garantia tilec&x de determinada doenca.
Temos dois exemplos emblematicos: a dengue e a aids

- Todos os anos, principalmente no verdo, 6rgadsiqud e privados, promovem
campanhas de comunicacdo e divulgam informacde® sub formas de se evitar a
procriacdo do mosquito transmissor do virus da ulengAedes aegypticontudo, ano

apos ano, a doenca persiste.

- Igualmente todos os anos, em datas especifica@@uas informacdes sobre as formas
de contagio do virus da aids, o HIV, circulam nosisndiversos suportes de
comunicacao, TVs, radios, jornais, panfletos, ootsl@tc. e, também, ano apds ano, as
pessoas se infectam, ao fazerem sexo desprotegi@o atilizarem drogas injetaveis

compartilhando seringas.

Estes exemplos demonstram como a ‘comunicacao’ ‘a8 eampanhas na midia’ ndo

sao absolutas ao promover a mudanca de compor@aesgmtrada, evidenciando o peso
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de outros elementos subjetivos, culturais, soei@sonémicos. Ha, entdo, um constante

conflito com outras forgas na sociedade, como emo§antos e Serra.

O Campo da Comunicagéo

A comunicagdo pode assumir varias ‘formas’, comanstitucional, jornalistica,
publicitaria, educacional etc. Esta comunicaca@®meenha um importante ‘papel’ na
definicdo da formas de perceber/construir 0 muralo ma visdo de mundo) e de

estabelecer a relacdo com o cotidiano social.

Os fluxos informacionais possibilitados pelos difdes meios de comunicacdo
(impressos, televisivos, radiofonicos, digitais.)ettomportam as vozes de indmeros
atores que atuam no ‘mercado simbdlico’ (AraujoQ3)0e lutam pela ‘atencdo’ da
audiéncia para os diferentes tipos de informacéine eles a sobre saude e, recortando
ainda mais, sobre hepatite B, construindo a vidduile ou o siléncio em torno desses

assuntos.

Paralelo as formas mais ‘classicas’ de repres@&otdp ‘real’, como a escrita, nas
Gltimas décadas, novos meios e novos suportes g&lessortinando, transformando e
tornando mais complexas as relagGes sociais, camsnespacos de comunicacao e
dispositivos de enunciacdo, provocando a ‘re’locae8ignificacdo dos ‘antigos’.
“Trata-se de fato da afetacdo de formas de viddicimnais por uma
qualificagdo de natureza informacional, cuja iref#io no sentido de
configurar discursivamente o funcionamento social fangdo dos vetores
mercadolégicos e tecnoldgicos é caracterizada iparprevaléncia da forma

(que alguns autores preferem chamar de “cédigdiosude “meio”) sobre
os contelildos semanticos.” (Sodré, 2003: 23)

Diferente da comunicacao interpessoal que pressopfiélogo e a existéncia de um
intercAmbio entre falante e ouvinte, a comunicagaidiatica compartilha suas
mensagens lancando-as num mercado de idéias, cems fmrmas de interpelacéo e
intercambio midiatizadas. Muito da opinido publdza atualidade € formada com forte

intervencao (por que nao, as vezes, imposicao(® pela) midia.

Neste sentido a midia substitui os antigos esppgbscos, as agoras, definidos por
Arendt “como o espaco no qual a acdo e o discuesacatla um podem ganhar
efetividade na constru¢cdo de um mundo comum” (Arepdd Telles, 1999: 28). Nas
sociedades contemporaneas, a midia passa a tecosttole do imaginario social.
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Dénis de Moraes, estudioso da midia, acredita tpsnaente as ‘corporacdes de midia

e entretenimento’ exercem um duplo papel:
“O primeiro diz respeito a sua condigao peculiaadentes operacionais da
globalizac&o, do ponto de vista da enuncia¢gdo dis@ Elas ndo apenas
vendem e legitimam o ideario global, como tambénramsformam no
discurso social hegemdnico, propagando visdes delona modos de vida
qgue transferem para o mercado a regulacdo das damawletivas. A
retdrica da globalizacdo intenta incutir a convicgle que a fonte primeira

de expressao cultural se mede pelo nivel de congdwsoindividuos e
coletividades.” (Moraes, 2001:s/p)

O autor completa dizendo que “os grupos de comgaaabuscam alcancar 0s
parametros de lucratividade e rentabilidade quentaim as acdes dos demais gigantes
transnacionais”. Este seria @utro ‘papel’ exercido pelas corporagbes de malia
entretenimento, ainda que intrinsecamente ligado paineiro, o de &gentes
econdmicos presentes nos hemisférios”, ou sejaddmm a provedora de conteudo ao
mesmo tempo em que esta economicamente atrelactntido (produto) e isso deve
ser levado em conta ao se interpretar tanto as agfias advindas dela (midia), bem

como o seu silenciamento.

A partir desta ‘teoria’ de Moraes, sob o recorteotigeto de estudo desta pesquisa:
‘invisibilidade do tema hepatite B na midia’, pagketer uma pista da ‘pouca presenca’
de noticias a respeito do tema nos jornais bressleA hepatite B ndo estaria dentro

daquilo que a midia entende como parte das ‘dersaradetivas’.

Moraes afirma que temos “uma concentracdo de mmiercentralizacdo operacional”.
O autor completa que “a flexibilidade operacionatl@tiva, pois permanece no raio de
alcance das pressoes e eventuais reorientacbeatda’r(R001). E o ‘raio de alcance
das pressbes’, por sua vez pode ser medido peaja f@s agéncias de noticias, cuja
presenca se faz sentir fortemente e, principalments jornais ‘menores’ ou
‘periféricos’, sobretudo em cidades menores, deriot, que acabam replicando
discursos produzidos nos grandes centros, ou @gfs interesses nem sempre vao de

encontro aos da ‘periferia’.

Estes sdo, segundo Morais, ‘obstaculos’ que salsté® porque o reconhecimento e a
organizacdo da cidadania é ‘lenta, sujeita a dierensdes, avancos e recuos’, ainda

mais com as necessidades posta pela globaliz&&.:6/p)
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Jornalismo e salde

O recorte do campo comunicacgdo proposto para iediallto reconhece tensdes entre
diferentes interesses e légicas de producéo delssntle um lado os autores do campo
da saude, principalmente aqueles que seguem adenbaidados da atenc&o primaria a
saude, com seus preceitos de prevencao, ateng@paintreabilitacdo; e, de outro, no
caso especifico deste trabalho, os discursos jetical, muitas vezes atrelados aos
interesses de uma determinada organizacdo midiatica
“Ha muitas possibilidades de se acercar do jormalicomo objeto de
estudo. Por um lado, enquanto probleméatica textaal;se tanto a leitura
dos conteldos ideolégicos como das estruturastivasau das estratégias
de discurso que ai se manifestam. Ja de uma pgvspeocioldgica sao
enfatizadas as estruturas de poder. Ambas potasibiliconclusdes
interessantes mas séo apreensdes parciais e,dm@gefrustram a pergunta
pela totalidade do jornal. Que é o que importa eoah conforme
Landowski, que diz: ‘Mas resta, entdo, a questidralede que nos vamos
ocupar aqui: para la de todas as interrogacdesamaré possivel conceber

uma problematica mais global, que vise o jornattmho ele € em si mesmo,
comototalidade de significagcdo’(Kuschick, 1996:s/p)

Os ‘didlogos’ que dai surgem nem sempre sao ‘gasifiou encontram facilmente um

denominador comum, como coloca Rodrigues (1990).

O jornalismo seria, para este trabalho, é um esleggiimo, onde os conflitos eclodem,
muitas vezes numa ‘queda de braco’. Nessa polifguiase sempre, quem ganha sao os
interesses corporativos e no caso especifico dau@icatao e Saude, os interesses das
industrias farmacéuticas, como coloca Bueno:
“As informacBes que circulam nessa area ndo satase estdo atreladas a
compromissos que precisam ser desvendados pam@squ@nunicadores da
salude e a midia em particular ndo funcionem, ingeeate, como meros
porta-vozes (...) a cobertura de saude na midiageade uma doenca dificil
de ser tratada: a chamada patologia da fonte, csio®mas séo a

desqualificacdo da informacao e o dominio dos est®s comerciais”.
(Bueno, 2000:s/p).

Contudo, o préprio Bueno pondera nao ser razo&wetér o risco de uma divulgacao
da saude comprometida apenas com o conhecimerddogea universidade porque,
muitas vezes, ela se encerra num vertente técnick @ouca atencdo a outras

dimensdes, como a econdmica, a politica, a sédiaralietc”. (2008)

Para Rodrigues estes ‘vinculos’ — 0os comprometiasents textos jornalisticos — sdo

“identificados, elaborados, deslocados e restigigggundo ndo a ordem do campo em

que estavam inscritos como ‘acontecimento’, masirglm a ordem que caracteriza o

‘campo dos media’ - com suas estéticas, com suessé& com suas semiodticas”, ou
21



seja, a producao jornalistica ndo € isenta da ‘agédi com oS outros campos sociais:
saude, economia, politica etc. Dai surge as ‘ipfEsl, nem sempre idoneas da
producao jornalistica com a publicidade, a estgticapelo comercial. (Rodrigues,
1990: 141)

Bueno afirma que, para esse ‘mal’ pelo que pagseducdo jornalistica, atrelada a
interesses externos, pode encontrar uma ‘cura’ que
“pressupde um tratamento longo e doloroso, qualiincha postura ética e
politica frente as pressfes das fontes e uma ¢agacidos comunicadores
da saude (...) Deve-se ainda incluir nesse estsgscolas de comunicagéo
e as faculdades de medicina, enfermagem,nutricipa&ta que profissionais

de saude e de comunicacdo possam, juntos, criacultteia voltada para a
promogéo da saude.” (Bueno, 2000:s/p)

Com uma postura mais reflexiva, o proprio Rodrigdigsque apesar de silencioso, “o
publico esta presente na cadeia de elaboracdcsdorsio, e € deste silencioso processo
de escuta que o discurso da midia recebe o sexiono seu alimento, a sua razéo de
ser, o0 seu sentido” (1997:128).

A noticia e os critérios de noticiabilidade

Breed, um dos pioneiros no estudo das praticagafesgionais dos jornalistas em seu
habitat as redacdes, define a profissdo e sua relagéiosita com a noticia:
“os jornalistas definem o seu emprego como proddéeoicerta quantidade
daquilo a que se chama ‘noticias’ a cada 24 hokasnoticias sdo um
desafio constante, e é funcdo do jornalista ir rapetro desse desafio. E

recompensado por levar a cabo essa tarefa, suddfunanifesta.” (Breed,
1999: 159)

Ja Silva, em seu artigo ‘De que campo do jornaliesstamos falando?’ coloca:

“no jornalismo, ha um empirismo descritivo que ganfaior visibilidade em
alguns tipos de investigacdo. InvestigagBes queerpod localizar no
universo das Teorias da Noticia, circunscritas é&mitas, processos e
produtos da rotina profissional” (Silva, 2009: 7)
A autora coloca que, por isso, a maioria das réapgsara explicar a profissdo e
metonimica, “tomando a parte pelo todo”, distardiase da necessaria compreensao
da totalidade de significacd@pontada por Landowski. Ao se tomar o processo de

producdo da noticia como a totalidade do trabalhgodhalista corre-se o risco de
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desenvolver uma visao ‘miope’ sobre o tema, sGrgarelo aquilo que é midiatizado,
em detrimento de uma série de outras questdessgimfais

“a naturalizacdo do objeto, tanto na Comunicacdmocoo Jornalismo, e
mesmo em qualquer outro campo de investigacaoifidantmais encobre
gue desvela” (Silva, 2009:7)

O objeto, no caso desta pesquisa, é a noticia. diagl, o que é uma noticia? Como
um acontecimento é transformado ou ndo em not{&im?o esse texto, que conforma a
percepcdo da realidade social é produzido? Quériost definem o que é ou néo
noticia? Em suma, a noticia e seus regimes de gdiodestao no centro deste trabalho,
gue busca compreender por que, afinal, um probtgase e urgente como a hepatite B

nao é noticia.

Para Nilson Lage, a diferenca entre a noticia eosdbrmatos de texto ndo esta no seu
contetdo ou na natureza das informagfes, mas me fem que ela é redigida. Noticia,

segundo ele, é o fato redigido a partir do dads nmaportante ou capaz de gerar maior
interesse, seguindo-se as demais informacdes eemodecrescente de importancia.

Para Lage, “noticia é qualquer informacéo redigiceforma denoticia, o que equivale

a dizer, do mais para o menos importante” (Lag891%).

Sobre o processo produtivo do texto jornalisticasdhick cita Fausto Neto.

“Evidentemente que as noticias correspondem adadio real, porém os
procedimentos estratégicos adotados pelo jornghata narrar fazem com
gue eles ndo sejam livres para escolher as formsasnarrativas séo
elaboradas através de metaforas, exemplos, fragas € imagens, ou seja,
simbolos de condensacao. Férmulas antigas saalieatlas, transformam
acontecimento em noticias [...] Portanto, os primgedtos estratégicos de
construcdo da noticia sdo anteriores a voluntatedk jornalista. Sdo as
“rotinas produtivas” que condicionam, dentre outcssas, o chamado
exercicio profissional, na medida em que estrutugafazem operar a légica
produtiva da organizacdo informativa”. (Fausto Netpud Kuschick,
1996:s/p)

Para Herbelé e Sapper, “as noticias estdo condd@&@na um processo produtivo

desenvolvido por determinados agentes especiabZzadds autores referem-se as

operacdes do “jornalismo propriamente dito”. Seguosl autores este condicionamento
se da “no fluxo de pressao dos diferentes campisres sociais, influenciados pelas

formas de apresentacao publica nos aparatos masagm suas inimeras e ampliadas
possibilidades de disponibilizacadidrbelé e Sapper, 20@):

“Neste sentido, as noticias podem ser considetealfscoes, que passam por
estagios de interpretacdo e se apresentam publiten@mo operacédo de
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uma especialidade profissional, o jornalismo, pgspda pelo pensamento
(interpretante) do jornalista que produz o textodestinacdo das noticias €
ser instrumento de outros pensamentos, que paspandaterpretacdes vao
se reapresentar, talvez com outra forma, outraagem, agregados de outros
elementos, tal € o processo da semiose. Nesse lwamhnnoticia, portanto,
h& sempre perdas (muita coisa deixa de ser reJatads também se pode
falar de ganhos significativos para a memdéria $acieultural”. (Herbelé e
Sapper, 2006:3)

Ainda segundo Traquina é preciso ‘cobrar’ dos jlistes seu papel social como, por
exemplo, de tornar publico temas como a hepatite B,
“na defesa de um papel social minimo dos jornaligtuue ndo sao
observadores passivos, mas participantes ativamstrucdo da realidade

(papel esse que os jornalistas recusam a reconhameparte, devido a
ideologia profissional)” (Traquina, 1999:13)

Para comecar a responder a essas questbes haadeshevconta, e mais que iSso:

estudar, os critérios de noticiabilidade.

Grosso modo, ha duas ‘formas’ de se pensar a pdodde uma noticia, a partir dos

principios da objetividade e da subjetividade. s bastante diferenciadas.

s

A objetividade é aquilo porque o jornalismo conterdmeo é mais reconhecido.
Simultaneamente, é um valor distintivo da narrajiwvaalistica e alvo de cobrancas por
parte da sociedade. Segundo Traquina.
“qualquer que seja sua origem, hoje em dia, o éunde objetividade esta
intimamente ligado a profisséo do jornalismo, cibmsido um dos seus

valores centrais, associando a uma conduta pmafizli (Traquina, 1999:
24)

Contudo, esse requisito ndo explica como se da #ogaoducdo da noticia (ou a
producao de todas as noticias), pois outros @#éue atuam nesse processo atendem
pela subjetividade. Na verdade, parece que a raadas noticias responde a esses
critérios, pois a prépria sociedade ‘confia’ ndgamento’ dos jornalistas que assumem
uma posicao de prestigio. Como se o julgamentalictcedestes fosse final.
“... outra € da competéncia, como j& foi sugeridodiscusséo sobrerews
judgement Ser um jornalismo profissional implica: 1) terfasd’ para a
noticia, ou seja, um ‘saber’ de reconhecimentosaher agir para recolher
mais informacdes, ou seja, um saber de procedimend) ser capaz de contar

‘estorias’, escrever a noticia, ou seja, um ‘saternarracao™ (Traquina,
1999: 24,25)

Breed coloca ainda outro confronto de forgas ndag&es, onde a producdo da noticia
se d& efetivamente. As forcas nesse embate: asexl{representando a linha editorial
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adotado por determinado veiculo), os reporterespébdico (representado pelo autor

como ‘controle social’):

“idealmente, numa democracia plena, ndo existieilshnm problema, quer
de ‘controle’ quer de ‘politica’ no jornal. Os Uag controles seriam a
natureza do acontecimento e a habilidade do reppai@ descrevé-lo. Na
pratica, verificamos que publisherestabelece a politica informativa, a qual
€, geralmente, seguida pelos membros do corpo iog@dhcNo entanto, a
aceitacdo nao é automatica por trés razdes: (Xstércia de normas de
ética jornalistica; (2) o fato de os subordinadepdrteres etc.) tenderem a
ter atitudes mais ‘liberais’ (e, consequentemeptrcepcdes) do que o
publisher e poderem invocar as normas para justificar escritontra a
politica; e (3) o tabu ético impedindopablisherde obrigar subordinados a
seguirem a sua orientacao” (Breed, 1999: 152).

Adghirni traz um forte questionamento na idoneidade critérios de noticiabilidade.

Naquilo que acontece entre o acontecimento ensisa@ublicacdo (ou ndo):

“A obsessdo da velocidade na producéo e distribuiginoticias alterou os
critérios de noticiabilidade na produgdo jornatsticontemporanea. A
abundancia de oferta de matéria-prima disforme cenpleta, em fluxo

continuo, nos sites noticiosos, inverteu o sentiddicional da produgéo
industrial. Hoje o produto é distribuido antes de iateiramente fabricado.
O consumidor (leitor) recebe em partes o que dawei um todo gerando
confuséo e alienagdo na percepcdo dos sentidodgh{#ai, 2004:1)

Traquina coloca ainda que, dentre os critérios ateiabilidade, est4 a capacidade de
‘personificacdo’ de uma noticia. “enquanto maisconéecimento pode ser visto em

termos pessoais, mais probabilidades o aconteaintemt de ser noticia” (1999: 22).

Para Adriano Duarte Rodrigues:

“0 acontecimento situa-se, portanto, algures nalastas probabilidades de
ocorréncia, sendo tanto mais imprevisivel quantoasgrovavel for a sua
realizac&do. E por isso em funcdo da maior ou mprexisibilidade que um
fato adquire o estatuto de acontecimento pertingltteponto de vista
jornalistico: quanto menos previsivel for, mais bafoilidade tem de se
tornar noticia e de integrar assim o discurso jéstieo” (Rodrigues, 1999:

27)
Hackett traz ainda que a subjetividade destesriogtélizem, em muito, respeito ao

préprio ‘repertorioc’ de conhecimentos anteriores joonalistas que “ trabalham
conscientemente a partir de uma bem desenvoladsteata teoria do conhecimento.
“Uma tal maneira de abordar o problema s6 pode jsetificada

epistemologicamente através de uma posicdo de tgsw® social e
relativismo, que considera a validade de idéiasreliftes limitada pela

perspectiva parcial do grupo que as produz” (Hacke89: 106)
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White, no artigo ‘OGatekeeperuma analise de caso na selecao de noticiasglsegh
sobre a figura do gatekeepér aquele profissional que, na escala de producao

jornalistica, seria o ultimgate (portao)’

A pedido do autor da pesquisa,gatekeeper(denominado por ele de ‘Mr Gate’)

identificou as noticias ‘descartadas’ com anotagbesdiziam os motivos para tal.

Dentre estes ‘motivos’ apresentados pelo ‘Mr Gats formas de notas, dispostos de
forma organizada e quantificatda, destacam-se @srdges justificativas: ‘rejeicdo da
noticia ao seu valor noticioso, sem interesse,ig@resse aqui, mal escrita, aborrecida,
demasiado vago, arrasta-se demasiado, ndo prastacha, palha etc’ (White, 1999:
146). Ou seja, grosso modo, percebe-se que as iasipedferéncias dgatekeeper
estdo nessas notas e, logo, os valores subjetreem-se aos mais tecnicistas no

momento da rejeicdo de tal noticia.

O artigo deixa explicito, neste exemplo em espagifiporém marcadamente
representativo, que os critérios de noticiabilidaddem, e também o sao, geridos por
simpatias e antipatias dos profissionais a detemoinassunto ou emissor (fonte).
Poderia, portanto, 0 mesmo ocorrer com relaca@ssiyeis notas/noticias a respeito da

hepatite B.

White, remetendo-se a Schramm, coloca ainda quehtme aspecto da comunicacao é
tdo impressionante como o enorme numero de esoeltggsicdes que tém de ser feitas
entre a formag&o do simbolo na mente do comuni@daaspecto de um simbolo afim

na mente de receptor” (SchranapudWhite, 1999: 142).

Kuschick, autora da tese de doutorado, ‘Campos emfr@nto: Jornalismo e
Movimento Sociais’, trata, dentre uma vasta gamé#edes, justamente desse dialogo
que propomos aqui sobre os critérios de noticiddule. Cabe chamar a atencéo para o
titulo que deu ao segundo capitulo de sua tesejoiDalismo: toda noticia que couber,

o leitor apreciar e o0 anunciante aprovar, a geunldiga’.

Certamente o titulo traz certa ironia ao fazer ogojde palavras com diversos dos
conceitos apresentados até aqui. Kuschick expldiaate sobre esta relagdo anunciante
X leitor:

“Acrescentamos a aprovacao do anunciante e a apéecido leitor para

completar o circulo que ajuda a definir a notididbde e, assim, a natureza
da imprensa. A questao para um editor é: o queshdodo no mundo hoje
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gue “caiba” no meu jornal, que conquiste leitoresie se confronte com os
gue o sustentam economicamente” (Kuschick, 1996).

Metodologia

Este projeto sera submetido ao Comité de Eticanskituicdo para a qual venha a ser

desenvolvido.

Nosso percurso metodologico prevé algumas etapagasa abordadas a seguir.
Constituem alguns pontos de partida, a serem ameidos posteriormente.
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Se o problema de saude publica existe, como farnt@noelocado na introducao, e ndo é
‘midiatizado’ ha de se supor dois caminhos distintue séo:

- (1) que o tema este chega as redacles, poréndesfierta o interesse de ser

midiatizado, de ‘virar noticia’, enfim, ou;

- (2) que este assunto sequer chega as redac@es quofissionais ‘chave’ no processo

de apuracéo, pauta, redacdo ou edicdo, portamtoapelecdo das noticias.

Esta pesquisa ndo parte do pressuposto de que dda hepatite B figurar entre os
assuntos abordados na midia acarretaria uma sgbagaa problema, pois ndo ha uma
relacdo obvia entre o saber e o0 agir, como densastudos de comunicagéo dialdgica.
No entanto a pesquisa defende que € sim necesgéribaja um maior conhecimento
da populacéo em geral, que as pessoas tenham acessonacdes Uteis, de como, por
exemplo, evitar o contagio pelo VHB, pois este @eminento é ferramenta

indispensavel no fomento do debate publico acevasdunto.

SO no Brasil, sdo inumeros os jornais com edi®rilE saude e até cadernos inteiros
dedicados ao tema. Dentre os assuntos mais fregueestas publicacdes, destacam-se
0 espaco dedicado tanto as doencas crbnicas (casdidares, cancer, hipertenséo,

entre outras) quanto as epidemias e pandemias, asrde dengue, aids, febre amarela

ou recentemente, de Influenza A H1IN1.

Logo, esta pesquisa se propora a analisar as Bsjplacies dos processos, praticas e
conflitos concernentes ao campo Comunicacao e Jaabdeo recorte do jornalismo, no

caso) no confronto entre a visibilidade e a inviisiade da hepatite B.

Para a analise do porqué desse silenciamento esjetop propde uma série de
atividades a serem executadas a fim de dar caBasidsas hipoteses levantadas acima.
Mesmo que estas ndo se configurem como hipdtesgmaisea pesquisa, a partir da
verificacdo de uma ou outra, sera possivel, chegan direcionamento para a tomada

das conclusdes finais.

Como uma analise deste porte ndo parte do pressup@sima ciéncia exata, € preciso
buscar abarcar a complexidade do objeto, como adlopes:

“a segunda operacédo epistemolodgica é a construg@ébjdto cientifico. Ela
parte de uma critica ao empirismo grosseiro, unEaqee o objeto é tido
como um sistema de relagdes expressamente cowsfrujd a problematica
que permite submeter a uma interrogacdo sistemdticaaspectos da
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realidade postos em relagdo pelo sistema das gsestdrias e praticas, que
Ihe sdo colocados” (Lopes, 1999: 106)

Para tanto, ha de se levar inicialmente em confga®essos e a gama de profissionais

quea priori estariam envolvidos nessa possivel visibilidaden@o) da doenca:

- por parte dos 6rgdos de imprensa: 0s pauteirosgaseporteres, os editores/as etc.,

pois nestas trés ‘instancias’ uma noticia podeaipar

- por parte das vozes ‘autorizadas’ que lidam talicel indiretamente com o tema: os
assessores de imprensa e comunicagéo (ou as pgssodssempenham estas funcdes
em determinado espaco), uma vez que estes serglm,opdem dos atores sociais
envolvidos na producdo de uma noticia, a comunicagére o jornalista e a fonte (voz

autorizada) ou estes a propria fonte.
- e as ONGs e outros segmentos envolvidos comatitep?

Uma vez definidos 0s processos, 0s atores sai@imri envolvidos e suas respectivas

insercdes, 0 momento seguinte sera de tracar daltasrem si desta pesquisa:

- 0 primeiro passo desta pesquisa sera um levantarde que, de fato, foi publicado
pelos jornais brasileiros acerca da hepatite Btrdate um recorte especifico de tempo.
Esse periodo, assim como 0s jornais que comporé@somorpus, serdo definidos
posteriormente. No entanto, o recorte devera ewtadata pré-estabelecida pelo
Ministério da Saude do Brasil - terceira semanant®o - na qual acontece a
mobilizagdo nacional em torno da “Semana NacioragCdmbate as Hepatites Virais”,
justamente para que alguma insercdo na midia delgste contexto (campanhas,
mobilizacdes etc.) e, portanto, fora da ‘normaleladbs processos de construcédo de

noticias acerca da doenca ndo ‘contamine’ a pesquis

Para essa etapa utilizaremos o acervo de clipdmdéacil acesso. Contudo, como na
analise de limita o objeto estudado, por néo trgzer exemplo, se a noticia € ou néo
de capa; se traz ou ndo foto; qual o tamanho @@&gionamento na pagina; quais 0s
elementos em torno na diagramacdo, enfim, diveelesientos que nao seréao
vislumbrados aqui. Estes elementos serdo levadoxa@ita numa segunda etapa,
quando ja tivermos definido a amostragem a sersaoia mais detidamente , dentro dos
primeiros recortes, que represente, ou se aprogienema representacdo estatistica,
guando serdao adquiridos exemplares ou coéfaessimile dos jornais, afim de uma

analise também dos demais contextos de uma puddicac
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A partir dai, dentre as noticias selecionadas:

- quantas séo, de fato, sobre hepatite B e quap@sas mencionam a doenga ou a
trazem no bojo das hepatites virais;

- qual o enfoque dado a matéria, se é uma matériprevencdo e/ou promocao da
saude, se tem um tom de dendncia, se traz rektper{éncias pessoais), se enaltece ou

ignora a importancia epidemioldgica da doencanenfi

- uma analise comparativa sobre o numero de insgmé noticias sobre aids e, nestas,

quais trazem a abordagem da co-infeccéo por heitit

- qual o tratamento dado pelo jornal no que tamgespaco dedicado (se foi matéria de
capa, se foi reportagem, matéria, nota, suite, tgsarolunas, em qual caderno, se

aparece acompanhada ou nao de fotografias etc.);

Por outro lado, dentro do recorte temporal adotadts pesquisa procurara rastrear nos
orgdos que lidam com a doenca quantas e, princgpéénde qual maneira se deram as
tentativas (quando houve estas) de tornar a dogengia na imprensa. A partir dai, a

pesquisa classificara:

- quais (e quantas dessas) tentativas ‘vingaramsega, tiveram noticias produzidas — a
dificuldade de se obter essas respostas precisteaeser contornadas levando em
conta os relatos destes oOrgdos quando efetivantemige procura por parte da

imprensa;

- dentre aquelas tentativas que nao obtiveram mermksultado, identificar qual foi a

abordagem proposta e os meios utilizados.

A partir destes primeiros elementos, a pesquisérdpaara uma segunda etapa, menos

quantitativa e mais qualitativa, a etapa das eistiaes/

- entrevista com profissionais de imprensa, mame@icamente, com editores de

cadernos e editorias de saude de alguns dos @isgigpnais brasileiros, e;

- entrevistas com profissionais correspondentesta ea regido norte, por ser esta

classificada (pag 06) com alta prevaléncia de litept

Para complementar a andlise do objeto, serdo adabz posteriormente, entrevistas
com o(a) gestor(a) nacional do Programa Naciona paPrevencao e o Controle das
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Hepatites Virais e com profissionais da AssessteiadComunicacdo do Ministério da
Saude, procurando identificar como estes munempeeimsa de informacdes, releases,

CcOmo procuram pautar o assunto na midia e se eanoontuitas dificuldades para isto.

Contudo uma vez apuradas todos esses dados (@ssaunfrevistas, andlise das noticias
encontrados, e dos preceitos da comunicacao dataspmto de HIV/Aids e Hepatites Virais),

ainda assim, segundo Lopes (1999), é necessarie te cuidado de ndo tornar todo o apurado
como algo Unico, como se uma sO resposta respandesproblema desta pesquisa. “E
indispensavel renunciar a querer encontrar nossdadediatamente percebidos um principio

que os unifique”.

A partir dessa selecado definida a época da exe@mao da pesquisa, serao trabalhadas

as noticias a partir do modelo proposto por Lopessua obra
“Podemos entdo afirmar que as operacdes de coldtaselecdo envolvem
trés operacdes de transformacdo técnica, que s&maatificacdo, a
codificacdo e adescricaa Através da quantificacdo, as informacdes séo
transformadas em indicadores empiricos e estes amAveis e fatores
mensuraveis; através da codificacdo os tragosfisigiivos do objeto sdo
reunidos em categorias e através da descricdonésnénos concretos sao

organizados em tipos empiricos, por meios de inf@a8 indutivas”. (Lopes,
1999: 112)

Nesta pesquisa 0 primeiro passo propostquantificacao ira procurar definir se ha
correlacéo entre o niumero de matérias observadasageas endémicas para hepatite B
(pag 06) e se esta se concentra nos poélos maisvidddos do pais ou ndo. Ja a
codificagdodos dados obtidos ir& procurar classificar acrastiem grupos especificos,
a saber, por exemplo, matérias agrupadas pordnatde servico, outras por calendario
de vacinacédo que incluam a vacina para a hepatiénBa aquelas sobre prevencao de
doencas etc, enfim os grupos serdo definidos & pag ‘tbnicas’ centrais das matérias
encontradas. Depois de classificadas e codificatamatérias satescritas ea “esta
altima operacdo denominamos ‘descricdo’ e ela emvgirocessos analiticos da
formacdo das evidéncias empiricas representatilagies 1999, 113), ou seja, serao
apontados o porqué destas matérias terem sidovagae’ uma vez que como muitas
outras, anteriormente foi uma pauta e diferentead&s outras sobre 0 mesmo assunto

tenha ‘vingado’ e sido publicada.

Assim, ao final desta metodologia a pesquisa eapoestes dois ‘universos’ distintos:
0 que nédo chegou a ser midiatizado (publicado)erquendao foi, de acordo com as
entrevistas realizadas e o gieé midiatizado, a partir, também, das entrevista®e d

material coletado, em si.
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Cronograma
Segue um cronograma basico, com as etapas a sesemvdlvidas e tempo previsto.

1. Reviséo bibliogréafica — dois anos, ou seja, durémde o periodo da pesquisa,
haverdo atualizacdes, conceitos serdo revistobzadas a medida que os
elementos que, por ventura, aparecam assim as deman

2. Mapeamento e analise preliminar de documentos s-raeses, sendo que 0s
recortes temporais a serem adotados serédo defipahdsriormente;

3. Levantamento, tratamento e andlise preliminar deertora sobre hepatite B e
aids — seis meses, paralelamente ao item 2;

4. Redacao do projeto — um ano;
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5. Qualificacdo do projeto — inicio do segundo ano d#senvolvimento da
pesquisa;

6. Realizacdo dos ajustes indicados pela banca deficagio — a partir do
segundo ano de pesquisa;

7. Elaboracédo das categorias de andlise — um anon@e@mo de pesquisa)

8. Andlise docorpusselecionado — a partir do segundo semestre deejparano
de desenvolvimento da pesquisa;

9. Realizacdo das entrevistas semi-estruturadas -ejpoirsemestre do segundo
ano de pesquisa;

10.Elaboracéo da verséo final da dissertacéo — segeerdestre do segundo ano da

pesquisa.
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Pré-roteiro de entrevista aos jornalistas:

- Em geral, como se dao as pautas e a producaotidgas/reportagens sobre satde em

seu veiculo?

- Quais espacos sao destinados para temas liggatesencdo e promocéo da saude em

seu veiculo?
- Quais os critérios utilizados para publicacd@asuntos relacionados a saude?
- Vocé [reporter/editor(a)/pauteiro(a)] ja ouvilaiasobre a hepatite B?

- O gque vocé [reporter/editor(a)/pauteiro(a)] carehsobre a hepatite B?
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- Vocé se lembra de ja ter noticiado esta doencga?

- Sabendo que a hepatite B € uma doenca, na mdmsiaasos assintomatica, ou seja,
0s portadores ndo apresentam sintomas, vocé [eefadlitor(a)/pauteiro(a)] trataria

desta em sua producao?
- Se nao, por que?

- Se sim, mesmo sabendo que o fato de a doengasatomatica possivelmente traria
dificuldades em conseguir personagens para umatuatematéria, persistiria o

interesse?

- Com que frequéncia vocé  [reporter/editor(a)/panta)] publica

matérias/noticias/reportagens sobre aids?

- Geralmente vocé [repérter/editor(a)/pauteiro(@¥socia a aids a outras doencas
sexualmente transmissiveis (DST), ou a trata coma doenca ‘isolada’ das outras
DSTs?

- Sabendo que o VHB (virus da hepatite B) é ceneverais contagioso que o HIV
(virus da aids) surtiria interesse em, ao menasemma medida que a adis, de publicar

matérias sobre a hepatite B?

- Por que, em sua opinido, apesar, enquanto gosfadsdo campo midiatico, de o
Brasil ter aproximadamente dois milhdes de poreglorénicos do virus da hepatite B
essa doencga pouco ou nenhum espaco ganha na ded@ma em geral, salva raras

excecdes, como campanhas governamentais?
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Pré-roteiro de entrevista aos comunicadores do Mirtério da Saude:

- Uma vez ligada, agora, ao departamento de HI¥/@iomo sera trabalhada/pensada a

questao da visibilidade da hepatite B?
- Quais seréo os principais preceitos dessa coRCANC

- Até entdo a hepatite B ndo ocupa um lugar deades’ na midia, como a aids, por

exemplo. A que isso é atribuido por vocé(s)?

- Vocés observam alguma necessidade de ‘mudarfasseOu seja, vocés consideram
importante/relevante que a midia se ocupe de divulgocializar conhecimentos

acerca da hepatite B?

- Se nao, por que?
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- Se sim, de que forma isso se dara?
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