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EDITORIAL

pandemia mostrou ao pais a importancia de um sistema

publico de sauide capaz de cuidar de mais de 200 milhdes

de pessoas sem cobrar nada por isso. Logo ficou claro
gue sem esse sistema, um inimigo invisivel, que ja tirou a vida
de mais de 178 mil brasileiros, faria muito mais vitimas. SUS é
0 nome desse sistema, que entrou em campo, mesmo com
muitos problemas, como forca de trabalho, materiais e financei-
ros insuficientes, levando com ele centenas de profissionais da
salde que tém como proposito fazer o melhor trabalho possivel,
fazendo entregas didrias, mesmo longe de suas familias e as
vezes exaustivamente, mostrando na pratica a grandeza e a po-
téncia de um grande time, que tem por base os principios da
equidade, da integralidade e da universalidade.

E logo uma enorme torcida se forma e milhares de familias
vao as janelas ou as portas de unidades de saude aplaudir o
trabalho incansavel de quem salvou seu ente querido. E cada
vida salva é comemorado como um gol, pelos profissionais. Se
somam a eles as sociedades cientificas, muitas entidades da
sociedade civil, cientistas e todos que precisam e torcem para o
SUS se fortalecer em seus 32 anos de existéncia.

Mas, muitos gols continuam sendo perdidos ou sao marca-
dos contra, em consequéncia do negacionismo e da incuria dos
gue atentam ndo apenas contra a ciéncia, mas contra a vida. Um
desses quase gols contra ameagou o SUS recentemente, quando
tentou avancar sobre a Saude Primaria. Outro agora ameaca
todo o ganho da Reforma Psiquidtrica, propondo o retorno ao
modelo retrogrado de centralidade nas internacdes psiquiatricas.
Os adversarios do SUS querem o desmonte de tudo que ja deu
certo, como a extincao das “verdadeiras prisdes de pacientes” da
década de 1980, o que significou para centenas dessas vidas a
oportunidade de tratamento e recuperacao humanizados, pré-
ximos de seu mundo. A proposta, segundo nota do Centro de
Estudos Estratégicos da Fiocruz, propde a revogacao de todas
as portarias que embasam o processo de construcao do modelo
comunitario de saide mental e ameaca o programa de reestru-
turacao da assisténcia psiquiatrica hospitalar no SUS, as equipes
de consultorio de rua, os servicos de Residéncia Terapéutica e o
programa De volta para casa.

Agora, mais um revés deixa as pessoas que vivem com
HIV e hepatite C sem exames de genotipagem, por venci-
mento de contratos a atraso em compras, fragilizando todo
um sistema de cuidados. A logistica do Ministério da Saude
tem papel fundamental na prevencéo do desabastecimento,
e se isto ndo for criteriosamente executado pode ferir de
morte ndo s6 quem vive com hepatite e HIV, mas todo um
sistema de cuidados que ja foi exemplo para o mundo.

Em outro descuido 7 milhdes de kits de testes para co-
vid-19 permaneceram armazenados, prestes a vencer.
Segundo pesquisadores, a testagem exerce papel importante
para mapear o avanco ou diminuicao do nimero de infecta-
dos, orientando a tomada de decisdes pelo poder publico,
ao mesmo tempo em que também indica a situacdo clinica
de cada uma das pessoas testadas. Enquanto o SUS, com
tudo que agrega e representa, resiste no enfrentamento
da maior pandemia que o mundo ja viu, o pais claudica
na preparacao da vacinacao, tao ansiosamente aguardada
pela populacao, para afastar o recrudescimento de casos
e mortes no pais, somados a altos niveis de desemprego e
graves consequéncias sociais, principalmente para os mais
vulneraveis.

E urgente que se trace um planejamento competente e
vidvel, para vacinar o maior numero possivel de pessoas, no
menor tempo, em articulacdo com todos os estados. A von-
tade politica é fator importante para tomada de decisdes
que nao excluam ninguém. Num cenario de pandemia com
tamanha proporcao, nao deve haver espaco para disputas
ideoldgicas. 178 milhdes de familias choram seus mortos e
nao se pode perder tempo partidarizando a vacina.

Por mais dificil que seja a luta para a preservagao das es-
truturas de protecao social, o SUS resiste e cresce a torcida
que veste sua camisa e entoa: “O SUS é nosso e ninguém
tira da gente”.

O Natal se aproxima e a Revista Radis faz um brinde vir-
tual com todos os seus assinantes, desejando que a alegria,
a solidariedade e a esperanca estejam presentes nestes dias
e possam ser renovadas para o ano de 2021.

B JUSTA HELENA FRANCO SUBCOORDENADORA DO PROGRAMA RADIS
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VOZ DO LEITOR

SINDROME P(OS-COVID
Excelente a reportagem “Dias que nunca terminam”
(Radlis 218). Estou fazendo acompanhamento com
neurologista devido a um exame (eletroneuro-
miografia) ter concluido que estou com sinais de
neuropatia sensitivo-motora, axonal, mais evidente
em membro inferior, com sinais de acometimento
miopatico. Esse exame fiz ainda quando estava in-
ternado. Vou refazé-lo ap6s alta hospitalar, a pedido
de outro neurologista.

Rodrigo Souza, Brasilia, DF

Parabéns pela reportagem! Sou a Camila, adminis-
tradora do grupo “Pos-Covid19 — Quem tem seque-
las?”, no Facebook. Este tipo de matéria da voz a
todos que estdo com sequelas de covid-19 e ndo sao
ouvidos! Obrigada, Ana Claudia Peres, por ouvi-los!!

Camila Benazzi, Santiago, Chile

Muitos pacientes relatam perda do olfato e paladar,
e dificuldades em realizar tarefas, como varrer uma
casa, que foi comparado a uma longa caminhada.

NUTRICAO INFANTIL
Sobre o Estudo Nacional de Alimentacao e
Nutricdo Infantil (Radis 218), os resultados
timidamente positivos refletem o passado
com a mobilizacao social — das mulheres e
dos profissionais de saude. Infelizmente, nos
ultimos quatro anos as politicas publicas de
promogcao, protecao e apoio ao aleitamento
foram abandonadas pelo governo federal.
Exigimos que as politicas publicas sejam
implementadas! #FortaleceroSUS

Marcus Renato de Carvalho, Rio de Janeiro, RJ

Que bom que ha sinais de melhoras. Ha
tantos anos divulgando e ajudando maes na
amamentacao, os bancos de leite humano,
as salas de apoio, hospitais Amigo da Crianga
(IHAQ), algum resultado precisa aparecer.
Celestina Bonzanini Grazziotin, Curitiba, PR

Um texto em linguagem clara, inquiridor e
trazendo informacdes importantes. Sigamos
pesquisando sobre as consequéncias.

Ana Pottes, Recife, PE

Sao esses perfis que podem nos acolher!
Parabéns!

Erica Bussiki, Uberlandia, MG

DIREITO A EDUCACAO
Li o artigo “O Brasil que nao pode ser
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Ana Caroline Cabral, via Instagram

esquecido”, de Cleiton Donizete Corréa
Tereza (Radis 218). E desesperador ver tudo
parado, e saber que uma crianca, sem ne-
nhuma condicdo, necessita da escola para
manter o conhecimento e matar a fome.
Situacdo complicada! Escolas espalhadas por
esse “Brasilzao”' que nao conseguiam nem
oferecer livros didaticos decentes, muitas
vezes nem merenda, tendo que oferecer no
minimo EPIs para os alunos garantirem sua
seguranca. Maldito sistemal

Felipe Brasil, Pocos de Caldas, MG

Linda reflexdo do professor Cleiton.
Precisamos estar atentos em relacado a
toda essa desigualdade que permeia nosso
universo de professores nesse momento de
pandemia e as aulas “remotas”, afinal esta-
mos vivendo tempos muito dificeis onde as
fragilidades sociais, econdmicas e emocionais
devem ser consideradas, ponderadas e res-
peitadas . Parabéns pelo texto.

Rita Nakadaira, Pocos de Caldas, MG

Excelente reflexdo, a do professor Cleiton. A
perspectiva de que a exclusdo social selvagem
seja uma das facetas desse “novo normal”,
por ter se naturalizado no imaginario de
nossa época, é triste e devastadora, mas
muito possivel...

Jodo Fabio Diniz, Sao Paulo, SP
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Covid-19: vacina no Reino Unido,
controvérsias no Brasil

Uma mulher de 90 anos foi a primeira pessoa a receber a vacina no Reino Unido contra o novo
coronavirus (8/12). O feito repercutiu na imprensa de todo o mundo no mesmo dia em que, no
Brasil, governadores cobravam do Ministério da Saude definicoes mais concretas sobre o plano nacional
de imunizacao contra a covid-19. Apresentado em uma versao preliminar pelo governo no dia 1° de
dezembro, o plano recebeu criticas e deixou muitas duvidas sobre datas, logistica e mesmo a compra
de imunizantes. Inicialmente, a ideia era comegar a vacinagao entre marco e junho e em quatro etapas,
priorizando em um primeiro momento profissionais de saude, idosos a partir de 75 anos e populacao
indigena. Mas um plano final de vacinacdo so deve ser oficialmente apresentado quando surgir um
imunizante registrado pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), como anunciou o Ministério

da Saude, sem especificar quais vacinas poderdo ser incluidas, sublinhou o El Pais (1/12).

Indefinicao

secretario de Vigilancia em Saude, Arnaldo

Medeiros, definiu o perfil da vacina desejada
pelo governo: um imunizante de elevada eficacia,
possivel de ser usado em diversas faixas etdrias e
grupos populacionais, idealmente de dose Unica e
que seja “fundamentalmente termoestavel por lon-
gos periodos em temperaturas 2°C a 8°C". Embora
0 secretario ndo tenha citado nenhum laboratério,
a descricao descartaria a vacina desenvolvida pela
farmacéutica Pfizer, que precisa ser armazenada a
-70°C, como pontuou o El Pais (1°/12). Até agora,
0 governo tem garantidas 142,9 milhdes de doses
de vacinas, por meio dos acordos da Fiocruz com
a AstraZeneca (que garante 100,4 milhdes), e do
Covax Facility, com 42,5 milhdes (G1, 1°/12). Em
nota no inicio de dezembro, secretarios estaduais
e municipais de saude pediam que o governo fe-
deral adquirisse todas as vacinas contra a covid-19
com eficacia e seguranca comprovadas, além de
recomendar a vacinacdo de toda a populacdo o
mais breve possivel com um plano nacional de
imunizacdes unificado (G1, 5/12).

Criticas
ao plano
nacional

m artigo publicado no jornal O

Estado de S. Paulo (3/12), o ex-
-presidente da Anvisa, Gonzalo Vecina
criticou o plano do Ministério da Saude.
“O plano proposto de vacinagdo que
parte da existéncia de uma Unica vacina
e da ficcdo do Covax Facility é de um
cartorialismo criminoso. Ignorar que so-
mente no Brasil tivemos quatro vacinas
em teste e provavelmente exitosas e que
deveriam ter merecido um esforco de
negociacao do governo é inaceitavel”.
O sanitarista também destacou que
propor o inicio da vacinagao em marco e
que se alcance no maximo um terco da
populacdo ano que vem significa “ndo
realizar nenhum minimo esforco de ten-
tar oferecer alternativas a populacao”.

Disputas

Oanuncio de que o estado de Sao Paulo dara inicio a vacinacdo contra a covid-19 no final de
janeiro de 2021 aumentou a pressao para que o Ministério da Saude ofereca uma resposta
rapida para imunizar os brasileiros contra a doenca, resumiu o Nexo Jornal (9/12). Como repercutiu
o Outra Saude (9/12), o governador do Maranhdo, Flavio Dino, ingressou (7/12) com uma acao
no Supremo solicitando que o estado seja autorizado a criar seu proprio programa de vacinagao
e a adquirir imunizantes que tenham sido aprovados em outro pais. Na mesma linha, o Consorcio
de Governadores do Nordeste reuniu-se (8/12) com Pazuello para defender a inclusdo de multiplas
vacinas no plano nacional. Em meio as tensdes, a Unica certeza é a de que a imunizagao no Brasil
segue imersa em indefinigcdes.

DEZ 20201 n.219 RADIS



Arte indigena em
cartaz na Pinacoteca

m cartaz até 11 de abril de 2021, “Véxoa: NOs sa-

bemos” é a primeira exposicao dedicada a producao
de artistas indigenas contemporaneos na Pinacoteca de
Sao Paulo. A mostra, que tem curadoria da pesquisadora
indigena Naine Terena, é composta por trabalhos de 23
artistas e coletivos de diferentes etnias e regides do pais,
reunindo pinturas, esculturas, objetos, videos, fotografias
e instalacdes. Fundada em 1905, a instituicdo dedicada as
artes visuais brasileiras somente incorporou ao seu acervo
obras de arte brasileira produzidas por artistas indigenas
em 2019, que também estarao expostas no prédio situado
no bairro da Luz, na regido central da capital paulista. Para
saber mais: www.pinacoteca.org.br.

Maradona, drogas e preconceito

estaque na imprensa mundial em novembro, a morte

do jogador de futebol argentino Diego Maradona
expds a dificuldade que ainda persiste em se tratar a de-
pendéncia quimica como uma questao de saude. Se por
um lado os meios de comunicagao dedicaram preciosos
minutos e paginas as homenagens ao idolo dos gramados,
reafirmando suas habilidades em campo e sua capacidade de
“superacdo” diante da origem humilde, por outro ndo foram
poucas as mengdes aos inumeros problemas enfrentados
pelo jogador com as drogas e o crime organizado, além de
sua incapacidade em supera-los. Enquadrado por jornalistas
e comentaristas como “o génio derrotado pela droga”,

refirmou-se, sem cessar, a imagem da adiccdo como falha de
carater, sem que fossem questionados os seus contextos ou
apresentadas alternativas ao problema, que atinge pessoas
em todo 0 mundo, a maioria delas invisiveis para as cameras
de TV ou manchetes de jornal. Nas redes sociais, a situacdo
nao foi muito diferente, embora algumas vozes tenham se
destacado por fugir do julgamento moral a que foi subme-
tido o idolo, destacando seu lado humano. “E impossivel
ficar indiferente a quem nos mostrou com a sua vida tudo
aquilo que podemos ser com tanta intensidade. A histéria é
escrita por pessoas assim: humanos demasiadamente para se
tornarem deuses e deuses em demasia para serem simples
viventes"”, escreveu o psiquiatra e escritor Fernando Tendrio,
em seu perfil, no Facebook (25/11). No texto “Maradona e as
drogas”, também postado no Facebook (26/11), o psiquiatra
Luis Fernando Tofoli também criticou a ténica geral do que se
ouvia naquele momento nas midias: “Julgar Maradona por
sua dependéncia quimica é medi-lo somente pelo estigma”.
Professor da Universidade Estadual de Campinas (Unicamp)
e cofundador do Laboratério de Estudos Interdisciplinares
sobre Psicoativos (Leipsi), ele lembrou que, mesmo admitindo
a possibilidade de que os excessos pudessem ter encurtado
a vida do craque, julga-lo “pelas hipotéticas limitagdes cau-
sadas por seu envolvimento com drogas” seria excluir de
sua biografia “cenas memoraveis com a bola: sua origem
nas favelas de Buenos Aires, a auséncia de receio em se
posicionar politicamente e até outras polémicas”. Por fim,
0 especialista recomendou: “Nenhum dos supostos pecados
de Maradona tornam menor quem ele foi e o que ele fez.
E nem maior. Celebremos seu génio, lamentemos sua falta,
mas nao deixemos o discurso moralista desmerecer o brilho
de Dieguito. Ele fez o que fez, e viveu o que pdde. E ndo
foi pouca coisa”.




Saude comeca
pela boca (I}

alerta esta no site do Conselho Federal de Odontologia:

Cuidados com a higiene bucal podem prevenir complica-
¢Oes a saude decorrentes da covid-19. “A boa higienizacao da
boca pode evitar, principalmente, problemas pulmonares que
tornam o virus ainda mais perigoso”, advertem os especialis-
tas, indicando atencao especial com a lingua e com os dentes
molares, que ficam mais proximos da faringe, para evitar
a pneumonia por aspiracao. Segundo o cirurgiao dentista
Vinicius Pedrazzi, professor da Faculdade de Odontologia de
Ribeirdo Preto, é imprescindivel a higienizacdo bucal correta
para proteger quem esta com a covid-19, também quem nao
foi acometido pelo virus, de agravos de infecgdes pulmonares
e cardiacas.

Saude comeca
pela boca (1)

Apenas 57% dos brasileiros declaram usar o fio dental dia-
riamente para a limpeza dos dentes, informa o Conselho
Federal de Odontologia (CFO). Ignorado por quase metade da
populacao brasileira, o uso do fio dental, além de ser essencial
para manutencao de uma boa higienizagao da boca, também
€ importante para se evitar a gengivite, doenca que acomete
nove em cada dez brasileiros, de acordo com a Sociedade
Brasileira de Periodontologia (Sobrape). “As pessoas ainda
encontram resisténcia diante do fio dental, seja por falta de
tempo ou acesso financeiro ao produto”, avalia a cirurgia den-
tista Carla Rockenbach, especialista em odontologia estética,
ela orienta que ter uma boca saudavel é o primeiro passo para
qualquer tratamento estético bem sucedido e rapido.

Saude comeca
pela boca (ll)

inicius Pedrazi recomenda a troca periédica da escova

dental, devendo ocorrer a substituicdo sempre que o
individuo estiver se recuperando de alguma infeccao. “A
medida é para evitar risco de recontaminagao, além da
importancia do uso de fio dental e enxaguante bucal. Esses
habitos de higiene bucal devem ser adquiridos por toda vida,
nao somente no periodo do novo coronavirus, visto que as
pessoas podem ser infectadas por outro virus a qualquer
tempo. Nesse contexto, também é fundamental cuidar da
higienizacdo das escovas de dente e dos higienizadores de
lingua, mantendo-os imersos em solucao desinfetante, a base
de dgua ou enxaguante bucal, para evitar a reinfeccao apos
cada uso”, completou.

Covid-19 e a singularidade
da populacao trans

Acrise sanitaria da covid-19 trouxe impactos para a
vida de todos, embora a sua experiéncia se revele
diversa para os diferentes grupos da sociedade. De olho
nesta singularidade, a multiartista e pesquisadora carioca
Maria Lucas escreveu o ensaio “Proteses de protecdao”,
onde apresenta o ponto de vista de uma travesti sobre
a pandemia. Mestra em artes da cena (Eco-UFRJ) e gra-
duada em artes cénicas (PUC-RJ), ela foi a vencedor do
concurso promovido pela revista “Serrote”, do Instituto
Moreira Sales, em novembro, e traz uma nova perspecti-
va sobre distanciamento social e memoria afetiva, entre
outros questionamentos. “Meu corpo ja € distanciado, de
distintas formas, do convivio em sociedade, assim como

a grande parcela de pessoas trans no Brasil, o pais que
lidera o ranking mundial no exterminio dessa populagao”,
reflete a escritora, na narrativa que também oferece um
novo olhar sobre os protocolos de protecao: “As mascaras
também, e isso vem sendo muito discutido com outras
amigas travestis, tém sido uma protese de afirmacao de
género para muitas de noés. O rosto, que pode ter tragos
lidos como masculinos pela nossa sociedade cis-hétero-
-centrada, é camuflado por um pano que esconde gogo,
nariz grosso e vestigios de barba, garantindo assim uma
maior ‘passabilidade’ para mulheres trans e travestis”, diz.
O texto de Maria Lucas pode ser lido na integra no site da
Serrote: https:/bit.ly/2VgsOHs
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HISTORIAS DE SUPERACAO — “Deu positivo” é o titulo do
documentario em que pessoas que vivem com HIV relatam
como é possivel viver com HIV com qualidade de vida e ndo
transmitir o virus, desde que esteja em tratamento e com

carga viral indetectavel. Lancado em 1° de dezembro na MTYV,
o documentario é dividido em trés episédios. No primeiro
deles, esta o multiartista Victor Bebiano, que recentemente
tornou publica sua condicdo soroldgica para o HIV.




MEDIDAS
RESTRITIVAS
INVINTYY
PESSOAS COM HIV

As restricdes impostas pela pandemia do novo
coronavirus em todo o mundo se tornaram
“armas de discriminacao contra as pessoas vivendo
com HIV" em varios paises, concluiu uma investiga-
¢do conjunta feita pelas organizacdes internacionais
SciDev.Net e Bureau of Investigative Journalism. Os
resultados foram divulgados dia 25 de novembro
no site da SciDev.Net, e registram diferentes viola-
¢oes de direitos, como impedimento de acesso a
medicamentos, prisdes e até tortura de pessoas que
vivem com HIV, especialmente nas comunidades de
lésbicas, gays, bissexuais e transgéneros (LGBTQ+).
O texto relata casos de pessoas da comunidade
LGBTQ+ detidas no Nepal, sob a argumentagao
de que estariam transmitindo HIV e “espalhando” o
novo coronavirus. Além disso, a investigacao aponta
ainda que muitas destas pessoas presas tiveram o
acesso negado a medicamentos, incluindo-se os de
profilaxia pré-exposicdo (PrEP).

Segundo os investigadores, em Uganda, o nume-
ro de pessoas que vivem com HIV e pessoas LGBTQ +
que foram presas dobrou desde marco, e pelo menos
uma centena de casos de detencao e extorsao de
pessoas por parte de policiais foi registrada no pais
— muitas delas também impedidas de terem acesso
aos cuidados de saude. Situacdes similares foram
registradas na Tunisia, onde pessoas vivendo com
HIV e das comunidades LGBTQ+ denunciaram que
lhes foi negado atendimento médico por causa do
preconceito contra sua condicao sorolégica. A con-
clusdo geral da investigacao € que vigilancia estatal
sem precedentes, leis de bloqueio geral e pobreza
tém impactado desproporcionalmente os direitos a
salide de comunidades vulneraveis no mundo.

Erros se repetem na
pandemia

Aids e covid-19 sdo duas pandemias com caracteristicas
e aspectos diferentes, embora muitas dimensoes
permitam tracar paralelos importantes e que transformam
a experiéncia do enfrentamento ao HIV num potente ar-
cabouco para contribuir no enfrentamento da COVID-19.
Parte desta premissa o dossié “Abia — HIV/aids e covid-19”,
que foilancado durante uma live promovida pela entidade
(2/12). “O que a Abia questiona nesta publicacao é por
que o Brasil — outrora exemplo na resposta a aids para
mundo — foi incapaz de usar este arcabouco e evitar as
mais de 170 mil mortes (até esta data) pela covid-19 no
pais”, aponta o documento. Entre licdes e desafios pro-
postos pelo contexto atual, o dossié chama atencao para
a repeticao de alguns erros na condugao de respostas a
pandemia, como o reforco do estigma: “Com a chegada
da covid-19, o conceito de grupos de risco € novamente
projetado pela epidemiologia para a sociedade e retomado
pela midia, infelizmente, sem levar em conta as discussoes
realizadas por outros saberes, por exemplo, dentro da
experiéncia da epidemia de aids”, argumenta Juan Carlos
Raxach, coordenador de projetos da Abia. O dossié esta
disponivel para download em: https://bit.ly/31xZg35 R
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ENTREVISTA

BRENDA HOAGLAND

Como vai funcionar o Mosaico? Quem podera participar do estudo?

Hoje, com a pandemia do novo coronavirus, muito tem
se falado sobre a seguranca de vacinas. E possivel asse-
gurar que o regime de vacina é seguro para as pessoas?



920 mil

pessoas vivem com HIV no Brasil

41.919

novos casos de HIV em 2019

37.308 casos

de aids registrados em 2019

8.312

gestantes foram infectadas com

HIV.em 2019

642 mil

pessoas estavam em tratamento
antirretroviral, até outubro de 2020

94%

das pessoasem tratamento nao
transmitem o HIV por via sexual
por terem atingido carga viral
indetectavel

Fonte: Ministério da Saude

Ha estimativas sobre efeitos colaterais?

Ha 40 anos o mundo busca uma vacina contra a aids.
Temos motivos para estarmos otimistas?

Existe alguma relacao entre esta vacina e o PrEP? O
regime de vacinas em estudo pode proteger a infeccao
pelo HIV? ®



SUS 30 ANOS






0 Morro dos Macacos, favela da Zona Norte do Rio

de Janeiro, Alisson Sampaio Lisboa se deparou com

o sonho e as dificuldades em ser médico de familia e
comunidade. Formado em Medicina pela Universidade Federal
de Sergipe (UFS), em 2016, ele passou a maior parte da gra-
duacéo ouvindo dos professores que era preciso ter uma boa
formacao técnica para “fugir do SUS” e ocupar os melhores
postos de trabalho na iniciativa privada. Um estigma presente
na formagao médica brasileira, segundo Alisson, que decidiu
desconstruir na pratica, ao se especializar em Medicina de
Familia e Comunidade. “O SUS precisa ndo s6 de médicos de
familia e comunidade, ele precisa de todas as especialidades.
Mas talvez o que tenha me afetado mais foi compreender que
a atencao primaria a saude é que vai conseguir universalizar o
acesso e coordenar os niveis de atencao”, explica.

Dois anos de trabalho na atencao basica da segunda
maior cidade brasileira, o Rio de Janeiro, em um momento
em que o prefeito Marcelo Crivella (Republicanos) anunciava
o fechamento de Clinicas da Familia e o atraso nos salarios de
profissionais da saude, fizeram com que o médico entendesse
o tamanho dos desafios colocados ao SUS. Por outro lado,
deram a ele um olhar mais humano e empatico sobre o cui-
dado. “A gente compreende que as doengas nao existem, o
que existem sdo pessoas concretas doentes, que tém historias
de vida, formas de encarar o adoecimento e expectativas,
com toda a sua subjetividade”, avalia Alisson, que também é
integrante da Rede de Médicos e Médicas Populares (RMMP)
e mestre em Saude Coletiva pela Universidade Federal do Rio
de Janeiro (UFRJ).

Como médico do SUS, ele aprendeu a ouvir. “Na aten-
¢ao primaria, quando fui para o chao de fabrica, eu vi que
as pessoas gostavam da minha forma de atender, diziam

que eu sabia escutar mais do que julgar”, relata. Ao ouvir e
se colocar no lugar do outro, é possivel entender melhor o
processo de adoecimento e gerar vinculos que ajudardo no
plano terapéutico. “A habilidade de comunicacao e alguns
principios da Medicina de Familia deveriam ser mais ensinados
nos cursos de graduagao. Vocé nao nasce com empatia, vocé
aprende a ser empatico”, considera.

A expansao da cobertura da Saude da Familia para cerca
de 70% da populacdo é considerada uma das principais
conquistas do SUS em 30 anos, com resultados positivos para
a reducao da mortalidade infantil e o controle de doencas
cardiovasculares. Contudo, Alisson aponta problemas como a
falta de um plano de carreira para os profissionais do SUS, que
garanta boa remuneracao e estabilidade no emprego, e evite
atrasos salariais e vinculos frageis mediados por organizacoes
sociais (OS). “No Rio de Janeiro, trabalhei de 2018 a 2019 e
cheguei a passar dois meses ininterruptos sem receber salario.
Como vocé fixa um médico de familia no SUS dessa forma?”,
questiona. “Apesar dos avancos, ainda temos grandes dificul-
dades relacionadas a precarizagao dos vinculos de trabalho
e a terceirizacdo, e nos pequenos municipios tem a questao
do assédio de prefeitos e vereadores que acabam loteando as
areas para conseguir facilidades para seu eleitorado”, ressalta.

O médico lembra que o modelo brasileiro de Saude da
Familia é referéncia no mundo, pois se baseia em uma atencéo
primaria com foco na orientacdo territorial e comunitaria,
participagao dos agentes comunitarios de saude (ACS) e dos
Nucleos Ampliados de Saude da Familia (Nasf) e trabalho mul-
tiprofissional. “Outra conquista importante foi o programa de
HIV/aids, cujo tratamento é feito todo no sistema publico de
salide. Pacientes do setor privado, com plano de saude, vao
se tratar no SUS”, pontua. O tratamento da tuberculose, os



transplantes e a Politica Nacional de Medicamentos sao outros
pontos importantes, ele destaca. “O SUS, apesar de todos os
desafios, ndo possui copagamento. Existem sistemas universais
de saude na Europa em que nem tudo é 100% publico, em
gue vocé tem que pagar por alguns tipos de medicamentos
ou procedimentos. No SUS nao, € tudo 100% gratuito para
0s pacientes”, comenta.

TAMANHO FAMILIA

O SUS é considerado o maior sistema publico e universal
de saude porque é o Unico que atende mais de 200 milhdes
de pessoas. Entre os paises que possuem esse tipo de sistema,
como Canada, Dinamarca, Suécia, Espanha, Portugal e Cuba,
0 mais populoso é o Reino Unido, com cerca de 66 milhdes
de pessoas. Com excecao do Brasil, nenhum pais com mais
de 200 milhdes de habitantes possui um sistema com atendi-
mento universal e integral a populacao. Porém, o SUS atende
mais com menos recursos: de acordo com o Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica (IBGE), o Brasil gastou 9,2% do PIB
em saude em 2017, sendo 3,9% (42%) gasto publico e 5,4%
(58%) gasto privado. Nos sistemas universais, a participacao
de gasto publico fica em torno de 75%, de acordo com docu-
mento recente publicado pela Associacao Brasileira de Saude
Coletiva (Abrasco, em 28/10) — quase o dobro da proporcao
que é investida pelo setor publico no Brasil.

“O que a gente investe no publico é muito aquém do
gue O necessario para ter um sistema universal. Isso gera
precarizacdo dos servicos e insuficiéncias”, afirma Alisson.
Um dos principais desafios do SUS ainda sdo os procedi-
mentos de média e alta complexidade. “O que fazer quando
a atencao primaria ndo consegue resolver, quando precisa

Alisson Lisboa superou os preconceitos da formacao
profissional, desconstruidos na pratica da Medicina

de Familia e de Comunidade: “E a atencdo primaria
a saude que vai conseguir universalizar o acesso e
coordenar os niveis de atencao”, defende.

fazer uma cirurgia, uma consulta especializada ou um exame
mais caro?”, indaga. Ele também aponta que nao existe uma
relacdo harmodnica entre os setores publico e privado. E cita
um exemplo cotidiano: alguém jogando futebol machuca o
joelho. Ele procura um ortopedista numa clinica particular,
mas o plano de salide nao cobre a ressonancia, entao acaba
recorrendo ao SUS para fazer o exame. “Esta previsto na
Constituicao, no artigo 199, que a saude é livre a iniciativa
privada e o privado deve atuar de forma complementar ao
publico. Mas o que aconteceu na pratica, ao longo desses
30 anos, foi uma complementaridade invertida: o publico
complementa o privado”, avalia.

O subfinanciamento do SUS foi agravado pela aprovacao
da EC95, em 2016, o chamado Teto dos Gastos, que congelou
0s gastos publicos por 20 anos. “A populacao brasileira esta
crescendo e demanda mais servicos de saude, mais médicos,
enfermeiros e outros profissionais, mais medicamentos e hos-
pitais. E também esta envelhecendo. Estamos num processo
de transicao epidemioldgica nos ultimos 40 anos, com cada
vez mais prevaléncia de doencas crénicas nao transmissiveis,
cancer, hipertensdo, diabetes e infartos”, analisa. Em outras
palavras, os recursos para a saude deveriam aumentar e ndo
diminuir; e a falta de investimentos afeta diretamente o servico
prestado a populacao, pontua Alisson.

Para o médico de familia e comunidade, os desafios
colocados ao futuro do SUS “sdo essencialmente politicos e
econdmicos”, mas ainda é possivel reverter esse placar desfa-
voravel. “Vai ser muito importante que a academia continue
produzindo ciéncia, mas que esteja na luta junto com os
movimentos sociais, em didlogo com a populacdo, para que
o projeto historico da Reforma Sanitaria possa voltar a ter
protagonismo na sociedade”, defende.









astdo Wagner foi testemunha e um dos artifices do

movimento brasileiro da Reforma Sanitaria, que levou a

idealizacdo do Sistema Unico de Saude, na Constituicio
de 1988. “O SUS existe porque se criou no Brasil, ainda na dita-
dura, um movimento social com participacao inédita de setores
da sociedade civil, em defesa da sauide e do direito ao acesso”,
relembra. Mulheres e moradores da periferia, movimentos liga-
dos aos grandes agravos e a salde mental e pessoas envolvidas
na luta pelo direito de quem vive com aids, pela humanizacao
dos hospitais e pela defesa das pessoas com deficiéncia foram
alguns dos protagonistas que deram vida ao SUS, ao lado dos
trabalhadores da satde. A luta para que o sistema publico fosse
implementado ndo terminou com as chamadas leis organicas
da saude (8.080 e 8.142 de 1990). Ao contrario, continua até
o0 presente. “Se o SUS nao fosse defendido de forma perma-
nente, constante, ele ndo teria sustentabilidade. O SUS é mais
forte onde houve mais pressao social”, ressalta o sanitarista,
formado em Medicina pela Universidade de Brasilia (UnB) em
1975, professor titular da Universidade Estadual de Campinas
(Unicamp) e ex-presidente da Abrasco.

A pergunta “O SUS é pra sempre? Veio pra ficar? E patri-
monio nosso e ninguém tira da gente?”, para Gastao, nao tem
uma resposta simples. “Depende da nossa capacidade, de uma
parcela grande da sociedade, de fazer essa defesa em cada bair-
ro, no cotidiano dos servicos, nas eleicdes e nas mobilizacdes”,
considera. O sanitarista ressalta o ideal de solidariedade que
inspirou a criacao do SUS, que prevé os principios de equidade e
universalidade — em que cada um recebe o cuidado de acordo
com suas necessidades e o Estado deve prover o direito para
toda a populagdo. “Revendo a histéria do SUS e olhando o
conservadorismo do Estado brasileiro, a pergunta que temos
que fazer é a sequinte: Como o SUS existe num pais tdo elitista
e conservador?”

Por ser uma politica de carater solidario, a defesa do SUS
precisa acontecer cotidianamente, na avaliacao de Gastao, na
disputa de afetos e valores em todos os espacos da sociedade.
"0 SUS é baseado na solidariedade. £ uma norma, uma lei
muito generosa, mais generosa do que a cultura brasileira.
Entdo temos que apostar em uma mudanca da sociedade. E
a sociedade pressionar partidos politicos, gestores, a midia, a
opiniao publica, e apresentar argumentos e evidéncias contra
esse discurso de que o SUS é ineficiente”, pontua. Gastao

reforca que o SUS vai na contraméao das politicas neoliberais e
do principio de que cada um pode se defender por si mesmo
“com violéncia” e de que ndo precisamos de solidariedade.
“O pensamento de que grande parte das saidas sao coletivas
depende do protagonismo de cada um, de cada grupo, cada
coletivo e cada bairro. Ninguém resolve a salide somente por
si mesmo. Ninguém resolve a pandemia somente com sua
familia. Se resolver, é somente para a elite, que se tranca nos
condominios e aparentemente esta resolvido”, reflete.

As consequéncias da covid-19 no Brasil mostraram, de
acordo com o sanitarista, a necessidade de um sistema publico
e universal como o SUS. “A pandemia chamou a atencao da
populacao e fez emergir na consciéncia de grande parte das
pessoas, Nos varios estratos sociais e regides do Brasil, que,
em um momento de desespero, a maior parte da populacao
vai ter que se socorrer do SUS", afirma. Segundo ele, em um
momento de grande necessidade, o SUS “em alguma medida
respondeu”, apesar de todos os problemas. “Mesmo os setores
mais conservadores, que nunca apoiaram o SUS, passaram a
reconhecer que sem ele seria a barbarie”, aponta.

No entanto, o SUS também “deixou a desejar”, na avaliagao
do sanitarista: por ser um sistema interfederativo, a coordena-
¢do é muito dificil e depende do governo federal, que orienta e
repassa recursos aos estados e municipios. “Com a postura do
presidente da Republica, essa coordenacdo ficou praticamente
impossivel. Ele trocou de ministro duas vezes e depois, com
os militares, praticamente paralisou o Ministério da Saude,
blogueou todo o papel de coordenacdo em relacéo a atencao
primaria e ao provimento de material e imunobioldgicos para
fazer os testes e estd dificultando ao maximo a coordenacao
de uma campanha nacional de imunizacdo como ¢ tradicao
nossa fazer”, pontua.

MUITO COM POUCO

Ao entrar em campo, o time do SUS precisa suar a camisa
para reverter um placar desfavoravel de 7 a 1. “O SUS é um
sistema publico. Apesar de haver muita privatizacao e terceiri-
zacao, o Estado é responsavel. E o Estado tem sido cruel com
a maioria da populagdo brasileira”, afirma Gastao. Segundo o
sanitarista, a organizacao da administragao publica e o uso do
orcamento tém favorecido muito mais a elite do que a maioria



da populacdo negra e pobre. “Temos uma histéria que vem
desde a escraviddo em que as pessoas aprenderam a desconfiar
do Estado, da seguranga publica, dos representantes do poder
e dos politicos. O SUS sofre por isso, ainda que seja uma parte
do Estado brasileiro que tem uma politica que esta mais proxima
da populacdo”, reflete.

Outro adversario em campo — nem sempre declarado —é
o setor privado. “Como em grande medida a populacao quer
0 SUS, ele é querido, apesar de ser criticado, a gente ndo ouve
o discurso ‘vamos privatizar o SUS" ou ‘vamos vender o SUS™,
explica Gastao. Por outro lado, de forma que ele considera
“hipocrita”, setores ultraliberais e conservadores “maltratam” a
saude publica com subfinanciamento, terceirizacao e fragmen-
tagdo da gestao. “O SUS foi criado num contexto de politicas
neoliberais. Ao longo desses 30 anos, ele foi subfinanciado”,
avalia o sanitarista. Segundo ele, o sistema Unico despertou a
“sanha” de seus adversarios desde o nascimento. “O argumento
é de que 0 SUS é pouco produtivo e eficiente. O SUS gasta muito
bem o pouco recurso que tem”, considera. Gastao destaca
o PNI, a Estratégia Saude da Familia, os Centros de Atencao
Psicossocial (CAPS) e os cuidados a pessoas com diabetes e
aids. “Nenhum convénio garante isso”, afirma.

Ainda ha grandes obstaculos a enfrentar. Um dos maiores,
segundo Gastao, € a desigualdade entre as regides. “O SUS vem
se implementando de forma desigual e heterogénea. Agora
na pandemia isso ficou evidente: a populagdo de Manaus ou
Fortaleza tem uma oferta de servicos muito menor do que
Campinas e Sdo Paulo”. Outra questdo a ser superada é a falta
de uma politica de pessoal, que resguarde os profissionais da
terceirizacio e precarizacio. “E heroica a dedicacio e responsa-
bilidade ainda existentes dos profissionais de satide com o SUS,
apesar do mau trato que recebem”, ressalta Gastdo. Apesar
das dificuldades, esse ainda ¢ o time que faz o SUS dar certo.
Segundo o sanitarista, também é preciso superar o pessimismo
e apontar solugdes concretas: “Se queremos mais dinheiro para
o SUS, precisamos dizer para onde: para aumentar a cobertura
de Saude da Familia e construir mais centros de referéncia”.
Ele acredita que somente as criticas ndo ganham o coracao da
populacdo — é preciso mostrar o quanto o SUS faz diferenca
na vida de brasileiros e brasileiras. “O SUS depende muito do
carater, da generosidade e da solidariedade da populacao
brasileira”, completa.

A psicéloga Lais Ladeia da Rocha faz
campanha pro-SUS nas redes sociais:
“Defendo que todo profissional da saude
deveria passar pelo menos algum periodo
atuando no sistema publico”, recomenda.



4 1 05Us é o futuro possivel para que a gente tenha de fato
saude no pais.” A frase de Luciana Dias de Lima, pesqui-
sadora titular da Escola Nacional de Saude Publica Sergio

Arouca (Ensp) da Fiocruz, mostra que o sistema publico brasileiro
precisa honrar o seu legado de trés décadas e seguir na luta
para garantir o direito a salde da populagao. “Tivemos avangos
do ponto de vista da incorporacao de milhares de pessoas que
nao tinham esse direito assegurado e passam a ter, tanto em

relacdo a servicos de assisténcia médica individual quanto a

acoes de natureza mais coletiva que avangam no SUS a partir

da Constituicao de 88. Isso nao € pouca coisa”, considera.

A existéncia de um sistema publico e universal, porém, vai
na contramao das politicas de “Estado minimo”, que de acordo
com a pesquisadora estiveram presentes ao longo da histéria
de implementacao do SUS. “Podemos dizer que o SUS nadou
contra a corrente em varios momentos, com maior ou menor
dificuldade”, avalia. No entanto, segundo ela, com todas as
desigualdades e especificidades do pais, foi possivel fazer com
que se capilarizasse no territorio nacional e expandisse o acesso
a acoes e servicos de saude. “Dizer que saude é um direito de
todos e dever do Estado coloca nosso patamar de luta politica
num nivel bem mais avancado do que outros paises que com-
partilham dos mesmos problemas que enfrentamos no Brasil,
como é o caso de varios paises da América Latina”, analisa
Luciana, que é também co-editora chefe da revista “Cadernos
de Saude Publica”.

“Certamente a saude que temos hoje no Brasil é muito
superior aquela que tinhamos no final dos anos 80. Nao é a toa
o reconhecimento que a sociedade da ao SUS nesse contexto
de crise sanitaria, econdmica e humanitaria pela qual estamos
passando com a pandemia de covid-19”, reforca. Mesmo com
um numero expressivo de casos e mortes em consequéncia
do novo coronavirus, ha uma percepcéo favoravel ao SUS na
sociedade. “A populacao reconhece que sem o SUS estariamos
numa condicdo infinitamente pior. £ como se a gente estivesse
incorporando cada vez mais a ideia de que sem o SUS nao ha
futuro para a saude no Brasil”, acrescenta. No entanto, sequndo
Luciana, mesmo com a ampliacdo da base de apoio social a sau-
de publica, como mostrou a reacdo ao decreto que propunha
a implementacao de parcerias privadas nas UBS, nao ha priori-
zacao da saude na agenda dos governos da mesma maneira.

Um dos indicativos desse descaso, segundo a pesquisadora,
¢ a falta de prioridade da satlide no orcamento publico. “Essa é
uma questao que precisa ser superada — tanto a EC 95 quanto
a politica de contencao de gastos e de destruicao do préprio
Estado. O SUS requer capacidade publica de intervencao. Isso
também exige recursos adequados para outras politicas sociais,
nao sé a saude”, alerta. Luciana considera que ainda ha muitos
desafios a enfrentar para garantir a universalidade e a equidade
no SUS. “Os determinantes sociais que estao na origem das
desigualdades nao sao resolvidos somente por meio do sistema
de salde —ainda que sistemas universais como o SUS permitam

reduzir a expressao das desigualdades sociais na saude”, ex-
plica. Em relacao as iniquidades, ainda ha um placar longo a
reverter. “Mais uma vez, a covid nos mostra que a ocorréncia
da doenca e sua letalidade é muito maior para alguns grupos
socioecondmicos e isso é expressao das desigualdades histéricas
socialmente determinadas no Brasil”, reflete.

Organizar um sistema universal em um pais com o tamanho
e a complexidade do Brasil foi um esfor¢o ambicioso que exige
a atengao as necessidades de cada territorio e regiao. “Para
organizar de modo regional, € preciso uma agao concentrada
e colaborativa de diversos entes governamentais”, pontua.
O governo federal tem papel importante, mas sao estados e
municipios, de acordo com Luciana, que dao vida as politicas
de saude. “Isso requer uma maior énfase no enfoque regional
e territorial, para o processo de formulacdo de politicas”.

PRIVADO OU PUBLICO?

O alerta acendido com o decreto presidencial que previa
parcerias privadas nas UBS — depois revogado — nao indica
uma novidade: para Luciana, a expansao do setor privado sobre
a atencao primaria ja vinha ocorrendo com uma série de mu-
dancas, como a Politica Nacional de Atencdo Basica (Pnab) de
2017, o novo modelo de financiamento e a criacao da Agéncia
para o Desenvolvimento da Atencao Primaria a Saude (Adaps).
“Sdo mudancas que ampliam de forma muito significativa o
espaco de atuacado do privado na atencao primaria”, destaca. A
pesquisadora lembra que, desde seu nascimento, o SUS convive
com ameacas do setor privado, pois nao rompeu com ele na
época da Constituicao de 1988. “O SUS herda um setor privado
bastante desenvolvido na saude e, ao longo de todo o processo
de implementacao, houve muito incentivo do proprio Estado
para reorganizacao desse setor que hoje passa por mudancas
em decorréncia da financeirizacdo da economia e da dinamica
de atuacdo dessas empresas”, explica.

Se o SUS se expandiu, o setor privado também cresceu e
ficou ainda mais dinamico. “Isso é um desafio que estad posto
para o futuro do SUS. Se o imbricamento é tao significativo
que impede romper totalmente com o setor privado, de que
forma podemos fortalecer o carater publico dos servicos? Como
fortalecer a regulacdo publica em prol dos interesses coletivos
e do asseguramento do direito coletivo a saude?”, questiona
Luciana. Segundo ela, ha uma jogada importante a fazer: forta-
lecer o Estado e sua capacidade publica de lideranca, regulacao
e organizagao. “Na pandemia, por exemplo, o limite de atuacdo
do privado ficou muito claro: do atendimento a realizacdo dos
testes”, exemplifica. A pandemia também mostrou o quanto
a saude publica é essencial, na avaliacao da pesquisadora. “O
SUS ndo pode ser defendido somente por pessoas vinculadas
a saude. Tem que ser valorizado pela populacao de forma
geral e por outras organizacdes da sociedade civil ndo ligadas
diretamente ao setor”, pontua.



O amor pelo SUS transformou Altamira
Simdes em uma militante da saude publica,

colocando o direito a satde ao lado de
outras pautas, como a luta antirracista e o
enfrentamento a violéncia contra a mulher.

4 1 Eu sou mais velha que o SUS. Ainda sou do periodo
do Inamps [Instituto Nacional de Assisténcia Médica da
Previdéncia Social] e lembro das restricdes de acesso, o

quanto era dificil mesmo para mim que constava na carteira de

trabalho de meu pai”. O relato de Altamira Simdes, psicéloga,
conselheira nacional de salde e representante da Rede Lai

Lai Apejo, revela o que era a regra no Brasil pré-SUS: sé havia

assisténcia médica aos trabalhadores que contribuiam com

a Previdéncia Social, o que excluia uma parcela consideravel

da sociedade brasileira. “Nao era para todo mundo”, resume

Altamira. Além do acesso restrito para a populacao, antes do

SUS, diversas politicas sequer existiam, como a gestao publica

de hemocentros e bancos de sangue, o Sistema Nacional de

Transplantes e a Estratégia Saude da Familia.

O amor pelo SUS transformou Altamira em uma militante
da saude publica, colocando o direito a saude ao lado de
outras pautas, como a luta antirracista, o enfrentamento a
violéncia contra a mulher e o movimento antiproibicionista.
“A minha experiéncia pessoal com o SUS esta muito ligada
ao fato de eu ser uma mulher preta, de Candomblé, lésbica, e
poder encontrar em alguns profissionais o acolhimento dessas
multiplas identidades que eu possuo e me atenderem conforme
essas especificidades”, narra. Para ela, defender o SUS é lutar
pelo bem-viver de toda a populacao brasileira, “sobretudo as
populacdes que estdao a margem da politica e do pensar de
gestores e gestoras a que hoje estamos submetidos nesse pais”.

Na visao de Altamira, que é também coordenadora da
Comissao Intersetorial de Politicas de Promogao da Equidade
(Cippe) do Conselho Nacional de Saude (CNS), o SUS é a grande
conquista do povo brasileiro. “O SUS é resultado da luta do
movimento sanitarista, do movimento negro e de mulheres,
enfim, de todos os movimentos sociais que atuavam a favor
de uma saude que trouxesse principios como equidade, inte-
gralidade e universalidade, para que todas as pessoas tivessem
acesso a uma saude publica de qualidade”, aponta. Segundo
ela, uma das principais conquistas do SUS foi a implementacao
de politicas de satide para grupos populacionais especificos que
vivem situacoes de vulnerabilidade, como a populacao negra,
as mulheres, os povos indigenas e as pessoas LGBTQI+ — no
entanto, essas iniciativas vém perdendo espaco com o desmonte
na saude. “De 2016 para c4, a saude publica tem sofrido o
desfinanciamento e isso gera reducao de equipes de Saude da
Familia e 0 esvaziamento da Politica Nacional de Atencéo Basica,

que ¢ a porta de entrada para a populacdo mais carente”, avalia.

A conselheira ressalta que a atencao basica, por estar inseri-
da em territorios com inimeras auséncias de politicas publicas e
amargem da gestao, tem um papel importante na inclusao das
pessoas que procuram esse servico — em sua maioria, pobres e
negros. “Quando a gente se vé diante da intencdo de privatizar
esse espaco, isso significa tirar esse equipamento de territdrios
vulnerabilizados e ficar ainda mais distante da populacdo, que
vai precisar de um transporte para buscar o servico longe de sua
moradia”, aponta. A reducdo de equipes no territério, segundo
Altamira, tem inviabilizado que familias tenham assisténcia a
saude. “A gente vé o resultado no alto indice de contaminagao
e obitos na pandemia. A populacao negra esta entre as maiores
vitimas da infeccao”, analisa.

Aluta em defesa do SUS também deve se somar ao com-
bate ao racismo estrutural, na avaliacdo de Altamira. Sequndo
a conselheira, a forma como a populacdo negra ¢ acolhida nos
servicos de saude faz com que muitos ndo retornem para 0s
cuidados de prevencao a saude e s6 busquem assisténcia em
casos graves. “Nossos diagnosticos de diabetes e hipertensao
sao muito tardios. O mesmo para a doenca de Chagas, que é
muito prevalente na populagdo negra. No proprio pré-natal,
enquanto as mulheres brancas conseguem fazer até oito
consultas, as mulheres negras tém no maximo cinco, o que é
insuficiente para acompanhar uma pessoa que vem com varios
acumulos e reflexos do racismo em sua vida”, pontua. Inserir
a luta antirracista na defesa do SUS é garantir vida para todo
mundo. “Nao sao apenas as balas que nos matam. O silencia-
mento nos mata, assim como a impossibilidade de acessar a
politica e os espacos de controle social”.

Entusiasta e apaixonada pela saude publica, ela enfatiza
que a defesa do SUS ndo pode ser uma pauta exclusiva dos
profissionais de saude. O segredo para virar o jogo talvez esteja
em incentivar a sociedade a vestir a camisa do SUS. “Defender
a saude é uma agenda Unica da populacao. Nesse periodo
da pandemia, a gente v& como esse olhar sobre a saude foi
ampliado. Todo mundo comegou a debater e visibilizar suas
vozes na defesa da saude”, ressalta a psicdloga, que lembra a
importancia de levar a bandeira do SUS para quilombos, aldeias
indigenas e acampamentos ciganos. “Que se abram espacos
para que as pessoas que utilizam o sistema de saude e estao
na base possam ser escutadas”, defende. Com a vibracao e o
apoio da torcida, o time do SUS torna-se imbativel.






s longos meses da pandemia de covid-19

fizeram Maura Elisa Derossi Nascimento,

psicologa e especialista em Dependéncia

Quimica, Alcool e Qutras Drogas, perceber

uma alteragao no comportamento de algumas
pessoas que frequentam o hospital onde ela atende, em Rio
das Ostras, municipio do litoral norte fluminense. “Meus
pacientes referem aumento de uso do alcool, até mesmo
incluindo seus cdnjuges. As vezes, enxergam isso como algo
positivo, que aproxima o casal. Outras vezes veem com certa
preocupacao de que os parceiros também criem uma relacdo
de dependéncia”, conta. Nos relatos ouvidos no consultério,
ela também identifica a preocupacao de que os filhos estejam
observando o comportamento dos pais que fazem do alcool
uma companhia para o dia a dia — e, com isso, possam vir
a imitar esse habito no futuro.

Os dilemas narrados pela profissional de satide ocorrem
em um periodo adverso e inédito vivenciado com a pandemia
do novo coronavirus, desde marco de 2020. Para Maura,
ainda nao conseguimos dimensionar o impacto das mudangas
bruscas de comportamento no ambito pessoal e coletivo.
“Os individuos e a sociedade ndo sdo mais 0s mesmos. Em
momentos de tensao, tristeza, incertezas, ha uma tendéncia
de aumentar o consumo de alcool, como um escape, uma
possibilidade de relaxamento”, avalia.

O que Maura percebe no dia a dia foi comprovado pelo
estudo “ConVid Pesquisa de Comportamento”, coordenado
pela Fiocruz, Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG) e

Universidade Estadual de Campinas (Unicamp), para entender
como a pandemia afetou a vida dos brasileiros. O levantamen-
to, realizado entre 24 de abril e 24 de maio, revela que 18%
dos mais de 45 mil participantes afirmaram ter aumentado
a ingestao de bebidas alcodlicas durante a pandemia, que
naquele periodo passava pelo auge das prescricdes de iso-
lamento social, mas ainda estava em seus primeiros meses.
Para Celia Landmann Szwarcwald, pesquisadora da Fiocruz
e uma das coordenadoras do estudo, os resultados sé con-
firmam o que a literatura cientifica j& vinha apontando. “Na
ConVid, encontramos de fato aumentos no uso de bebida
alcoolica”, pontua.

Embora o alcool seja uma droga licita no Brasil e bas-
tante ingerida em momentos de descontracao, festividades,
eventos sociais e até religiosos, o consumo exagerado pode
acarretar problemas a sociedade sendo, inclusive, fonte de
preocupacao recorrente por parte da Organizacao Mundial
da Saude (OMS). Episédios adversos, como acidentes de
transito, violéncia doméstica e até mesmo homicidios podem
ser potencializados com o uso de substancias psicoativas,
como o alcool, cujo acesso é extremamente facilitado, ape-
sar de regras e politicas formuladas para regulamentar sua
comercializagdo e consumo. Situacdes de excepcionalidade,
como a pandemia de covid-19, sdo capazes de intervir no
funcionamento do tecido social. “Os resultados da pesquisa
mostraram o grande impacto socioeconémico trazido pelas
medidas de restricdo social, danos a saude fisica e mental,
além da adocao de habitos ndo saudaveis”, avalia Celia.
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COMBINACAO PERIGOSA

Cerca de 5% do total de mortes no Brasil, entre 2010 e
2017, foram relacionadas ao alcool, como alertou o estudo “O
alcool e a saude dos brasileiros — panorama 2020”, desenvol-
vido pelo Centro de Informacao sobre Saude e Alcool (Cisa), a
partir de dados da OMS. O indice reflete uma tendéncia mun-
dial. Segundo o Relatério Global sobre Alcool e Satde da OMS,
estima-se que no Brasil a ingestao de bebidas alcodlicas esteve
associada a quase 37% dos acidentes de transito envolvendo
homens e 23% com mulheres em 2016. “Os principais estudos
sobre o tema, como a pesquisa de cargas de doencas da OMS,
nao deixam duvidas: o alcool é a substancia mais associada,
direta ou indiretamente, a danos a saude que levam a morte”,
afirmou, em setembro de 2019, Francisco Bastos, pesquisa-
dor do Instituto de Comunicacao e Informacao Cientifica e
Tecnologica em Saude (Icict), da Fiocruz (Radis 204).

Estudos do Cisa, apoiados em estatisticas e relatorios da
OMS, demonstram que o uso prejudicial do dlcool é responsavel
por 7,1% da carga global de doencas para homens e 2,2%
para mulheres. O alcool é ainda o principal fator de risco para
mortalidade prematura e incapacidade entre aqueles com idade
entre 15 e 49 anos, sendo responsavel por 10% de todas as
mortes nessa faixa etaria. Populacdes desfavorecidas e espe-
cialmente vulneraveis apresentam taxas mais altas de morte e
hospitalizacdo relacionadas ao alcool.

Com base na pesquisa ConVid, a pandemia e seus desdo-
bramentos reforcam a preocupagao sobre como os brasileiros
tém lidado com esse consumo e que consequéncias sociais
poderdo surgir a longo e médio prazo. “Em um contexto de
pandemia, as diversas consequéncias do uso nocivo de alcool
sO se intensificam, tendo em vista que esse uso ocorre em
situacOes diferentes das quais estdvamos habituados”, relata
Lucas Sisinno, cientista social que atualmente pesquisa os
efeitos de diferentes padrdes de uso de alcool para sua tese
de doutorado no Programa de Pés-Graduacao em Informacao
e Comunicacao em Saude da Fiocruz.

FUGA DA REALIDADE

Para André Helgibier, médico psiquiatra e coordena-
dor do Instituto de Psiquiatria do Hospital das Clinicas da
Universidade de Sao Paulo (USP), outros momentos de gran-
de tensao na historia da humanidade também acarretaram
aumento da ingestao de bebidas alcoolicas. “Existem, na
literatura, varios estudos que mostraram que episédios de
estresse, ameaca ou catastrofes tiveram associacao com o
aumento do consumo de alcool em algumas populagdes es-
pecificas. Como a queda das torres gémeas, o furacdo Katrina
e outras epidemias, como a H1N1 e a gripe aviaria”, pontua.
Em alguns casos, o aumento no consumo foi temporario.
“Algumas pessoas depois desse processo voltaram a uma
‘normalidade’, mas quando vocé tem um comportamento
de estresse ou de ameaca, 0s mais vulneraveis sdo mais
suscetiveis [a dependéncial”, alerta.

Na visdo de Eugénio Lacerda, psicologo do Centro
de Saude Escola Germano Sinval Farias, da Fiocruz, em
Manguinhos (RJ), o recurso da utilizacdo do alcool para
fugir de uma realidade incomoda consiste em motivo de
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preocupacao. “Se a pessoa bebe com a intencao de diminuir
a consciéncia de uma realidade dificil, ela estd justamente
buscando sair da realidade e af 0 dlcool comeca a ser utilizado
no caminho do abuso. Quando o efeito do alcool passar, a
realidade dificil vai continuar”, pondera.

ENTRE CONSUMO E DEPENDENCIA

E quando a ingestao de bebida alcodlica sai do ambito
recreativo, do lazer, e pode se tornar uma questao de saude
mental? De acordo com a OMS, em 2017, 78,6% da popu-
lacao brasileira ja havia consumido bebida alcodlica alguma
vez na vida e 40,3% se declarou bebedora atual. Esses indices,
adicionados a estimativa de alta no consumo em virtude da
pandemia e do isolamento social, justificam a preocupagao
sobre motivacao, frequéncia e quantidade em que essa
ingestdo tem ocorrido. Em muitos casos, é dificil até para os
proprios individuos perceberem que podem estar perdendo o
controle. Por isso, alguns sinais servem de alerta.

André explica que o grau de importancia que o alcool
recebe nos momentos de lazer e programacdes sociais ja pode
ser um dos indicadores. “Quando a pessoa comeca a vincular a
bebida a varias situacdes do cotidiano e valoriza-la como Unico
estimulo social, a gente precisa acender o alerta”, considera.
Segundo o médico psiquiatra, quando existe equilibrio entre
as atividades que envolvem o alcool e outras do cotidiano,
é possivel considerar o consumo como uso social. “Agora,
quando todo o foco desse aspecto social comeca a ficar em
torno da bebida — ou seja, mesmo que eu va ao cinema, eu
gosto de beber antes ou depois, ou quando escolho meus
amigos é baseado naqueles que valorizam a bebida —, eu
comeco a fazer uma compreensdo muito ampliada do papel
da bebida na minha vida”, adverte.

A mesma preocupacao é relatada por Eugénio. “Eu diria
que o uso moderado s caberia se a pessoa usasse dentro de
um momento em que ela diminui um pouco a censura, relaxa
um pouco e pode dangar mais, brincar, ficar um pouco mais
leve. Quando comega a afetar a consciéncia, a gente ja tem
que prestar atencao porque podemos estar falando de abuso”,
analisa. O psicologo ressalta ainda a frequéncia e a intensidade
com que tal situacdo se repete como outro parametro. “As
pessoas ja planejam ficar alcoolizadas e, normalmente quando
ha esse planejamento, elas ja preveem ficar muito alcoolizadas.
Quando a pessoa comeca a desejar e aquilo passa a ser vital,
a gente ja estd entrando em outro quadro”.

Em todo o mundo,

3 milhoes de mortes

a cada ano resultam do
uso nocivo de alcool, o
que representa 5,3%
de todas as mortes



Ja na visao de Maura, a constancia também requer aten-
cao. “De gole em gole, de brinde em brinde, o consumo pode
ser mais frequente. Didrio até. E em quantidades cada vez
maiores. O organismo fica tolerante ao alcool. Se temos um
ritual de frequéncia de uso e tolerancia, com certeza ja € um
alerta para o risco de dependéncia”, explica. André ratifica
a informacdo da psicéloga ao afirmar que as classificacoes
em relacdo ao alcool ndo sdo tdo ébvias. “Muitas vezes, as
pessoas que mais toleram o alcool séo as que tendem a ter
mais problema com a dependéncia. Estar ou ndo embriaga-
do ndo é o melhor indicador”, acrescenta. Segundo ele, o
organismo dessas pessoas tende a absorver frequentemente
uma carga grande de alcool em comparagao a outras que
se embriagam com uma quantidade menor da substancia e,
consequentemente, tendem a parar antes.

Por ser um aspecto muitas vezes comportamental e subje-
tivo — até de fato gerar sinais fisioldgicos —, os profissionais
destacam a dificuldade em determinar que tipo de consumo
esteja sendo feito em cada situacdo. “E uma zona cinza, nio
ha um marcador claro, como na diabetes, que se vocé passa
de um determinado parametro esta com a doenca. Com a
dependéncia quimica é diferente”, ressalta André.

0 BAR VEIO PARA CASA

Quando os bares comecaram a ter restricbes de atendi-
mento e até mesmo por um periodo fecharam suas portas,
com o inicio da pandemia, as pessoas passaram a beber mais
em casa. Também explodiu o delivery de bebidas alcoolicas.
“Muitas pessoas usaram aplicativos de entrega pela primeira
vez para pedir bebidas”, relata André. A partir disso, ob-
servam-se dois fendmenos: um com viés positivo, que é a

Existe uma relacao causal
entre o uso prejudicial de
alcool e uma variedade

de transtornos mentais e
comportamentais, outras
doencas nao transmissiveis
e também lesoes

diminuicdo da combinacdo perigosa e muitas vezes tragica
entre bebida e direcdo no transito, e outra negativa, com os
problemas decorrentes da bebida no ambiente familiar, como
também ressalta o coordenador do Instituto de Psiquiatria do
Hospital das Clinicas da USP.

“Quando a gente coloca a bebida dentro de casa, a familia
é um fator de contencdo mais fraco do que outras convencoes
sociais e isso amplia o risco de as pessoas beberem mais, gera
violéncia doméstica, interfere na convivéncia com os filhos.
Comeca a haver zonas de atritos”, ressalta André. Segundo
ele, ha o risco de violéncia doméstica e uma piora nas rela-
cdes. “Mesmo que ndo atinja a violéncia fisica, a convivéncia
com a pessoa sob o efeito de alcool acaba incomodando mais.
Tenho recebido varias reclamacdes nesse sentido”, adverte.



Instancias sociais reguladoras e inibidoras do consumo
desenfreado de alcool, como o trabalho, também perdem
forca a medida que a sociedade vai se adaptando e reconfi-
gurando seus codigos de conduta. “O trabalho home office
parece que veio para ficar. E o velho happy hour foi substituido
pelo delivery. O bar, ao fim do dia de trabalho, agora chega
a residéncia”, reflete Maura. De acordo com a psicéloga, ha
relatos de uso diario de substancias alcodlicas, inclusive durante
0 horario de trabalho. “Sem patrao e cameras de segurancas,
este consumo acaba sendo mais estimulado. Tal comportamen-
to, no futuro, pode levar ao estabelecimento de dependéncia
quimica”, conclui.

Paralelamente a esse novo panorama imposto pela co-
vid-19, em abril deste ano, a quantidade de denuncias de
violéncia contra a mulher recebidas no canal 180 deu um salto:
cresceu quase 40% em relagao ao mesmo més de 2019, se-
gundo dados do Ministério da Mulher, da Familia e dos Direitos
Humanos (MMDH). Diversas acdes e campanhas do governo e
entidades da sociedade civil vém sendo realizadas no intuito de
dirimir os abusos e violéncias decorrentes da pandemia e seus
efeitos. “O aumento da violéncia interpessoal, principalmente
da violéncia contra a mulher, € uma das principais preocupacoes
quando pensamos nas consequéncias do isolamento social e
as possiveis associagdes com o aumento do uso de alcool em
contextos domésticos”, afirma Lucas Sisinno.

INICIACAO PRECOCE

Outro fator alarmante, agravado pela pandemia e alertado
pelos especialistas, é a iniciagdo cada vez mais prematura do
contato com o alcool, muitas vezes na adolescéncia. “Eles nao
tomam de vez em quando um porre, eles tomam regularmente
muitos porres. Esse é um grupo de alta vulnerabilidade”, res-
salta Eugénio, ao comentar os riscos que envolvem o abuso
de bebidas alcodlicas antes da fase adulta, em um periodo
naturalmente marcado por descobertas, mudangas e conflitos.
“Mexe com o desenvolvimento do Sistema Nervoso Central,
que ainda estd em formagdo, com a vida social, com a orga-
nizacdo do psiquismo, que esta passando da infancia para a
vida adulta”, completa.

Maura também problematiza a ingestao precoce e exa-
gerada de alcool, lembrando que apesar de existirem regras
que deveriam evitar o consumo de bebida nessa faixa etaria,
0s apelos e a falta de fiscalizacdo adequada séo fatores que
tornam o convite & pratica ainda mais atraente. “Alcool e
adolescéncia levam a uma mistura explosiva. Vivemos numa
sociedade consumista, que cria necessidades de consumo. O
adolescente é uma presa facil destes apelos comerciais”, afirma.
Segundo ela, as bebidas sdo apresentadas de forma atraente,
quase inocente. “Sao liquidos coloridos, em garrafas pequenas,
e com sabor bastante agradavel. Quase impossivel resistir. Se
o0 bar é rigoroso e deixa de vender bebida ao menor, o mes-
mo encontra sua bebida favorita nas prateleiras de qualquer
supermercado. Para os adolescentes, se nao tiver consumo de
bebida alcodlica, ndo é balada”.

ESTiIMULO SOCIAL E POLITICAS PUBLICAS

“O Brasil € o terceiro maior produtor de cerveja, em que o
consumo médio é de aproximadamente 60 litros por pessoa
a cada ano. Ha um contexto de permissividade no que diz
respeito as propagandas de cerveja no pais em contrapartida
aregulamentacao destinada as demais bebidas alcodlicas e ao
tabaco, por exemplo”. A constatacao é de Carolina Aires, psico-
loga e coordenadora técnica do Centro de Atencao Psicossocial
(CAPS) Magal, no Rio de Janeiro. Ela ressalta que o uso abusivo
de alcool pode trazer danos pessoais, econdémicos e sociais.
“Estima-se que os gastos do Governo Federal relacionados ao
uso prejudicial de alcool, incluindo atendimentos a pessoas
envolvidas em acidentes de transito, podem chegar a mais de
quatro vezes o orcamento do Ministério da Saude”, revela.

Apesar dos problemas relatados e conhecidos, o governo
brasileiro ndo lancou méo de politicas publicas especificas sobre
a comercializacdo de bebidas alcodlicas durante a pandemia,
com excecao das restricoes em bares aplicadas por autoridades
locais. Paises como a Africa do Sul restringiram e dificultaram
esse acesso, como aponta estudo do Cisa. Em margo, como
parte das estratégias de enfrentamento a covid-19, o governo
anunciou uma série de limitacdes na venda, distribuicdo e
transporte de bebidas alcodlicas. O alcool ndo foi incluido na
lista de bens e servicos essenciais que poderiam ser adquiridos
durante o periodo de lockdown. “A justificativa seria que o
declinio esperado de acidentes e agressdes, devido a proibicao
de compra do alcool, liberaria 0 espaco necessario nos hospitais
durante a crise de coronavirus”, afirma o estudo.

No Brasil, o forte estimulo da midia soma-se a ampla oferta
de aplicativos de entregas em domicilio e dezenas de lives de
cantores patrocinadas pelo ramo de bebidas, na internet. Sao
incentivos adicionais para quem ja estaria confinado e vivendo
momentos de incertezas e até mesmo de luto. “Em momentos
de vulnerabilidade emocional, se as pessoas entram por ai
como escape, é quando aumenta o risco, porque isso passa a
se constituir como algo corriqueiro, normal, que faz parte dos
habitos”, reforca Eugénio. Ja André comenta ainda sobre o
aspecto cultural e o vinculo identitario que o brasileiro possui
com a bebida. “O Brasil sempre foi um pais muito tolerante a
esse estimulo, ao uso que se mistura com nosso ‘jeito brasileiro’
de ser afetivo, de abragar. Sempre se criou esse estimulo de
comemoracao e prazer associados”, avalia.

Além das consequéncias para
a saude, o uso prejudicial

de alcool traz perdas sociais
e economicas significativas
para os individuos e a
sociedade em geral



EFEITOS POS-PANDEMICOS

O que aprender com a pandemia e qual a perspectiva em
relacdo ao abuso de alcool? André acredita no potencial de
acoes preventivas a partir da identificacdo de populagdes mais
suscetiveis a dependéncia da substancia em situacoes de estres-
se emocional. “O que acontece hoje é que as pessoas que sao
mais frageis no sentido de vulnerabilidade em como lidar com
0 estresse acabaram aumentando o consumo e provavelmente
algumas delas vao ter aberto um quadro de dependéncia que
poderia ndo existir se ndo houvesse a pandemia.” Segundo ele,
as pessoas que atuam no combate a covid — como médicos,
enfermeiros e fisioterapeutas —, além daqueles que sofreram
perdas familiares ou econémicas com a pandemia, sao pessoas
com alto risco de desenvolverem alguma dependéncia.

Sobre o porvir, Eugénio prevé consequéncias adversas, caso
nao ocorra uma mudanga de rumo, especialmente em relacao
ao tempo e a quantidade do consumo abusivo na vida das
pessoas. Na sua percepcao, a covid-19 pode contribuir com esse
cenario. “As pessoas que beberam mais [durante a pandemia]
talvez tenham mais problemas depois para parar, para mudar
0 habito e retomar outra maneira de lidar com as situacdes”. O
psicologo afirma ainda ter observado em congressos de saude
mental projecdes preocupantes para o futuro dos jovens. “A
gente vai lidar com uma geracdo extremamente abusadora.
Talvez o pos-pandémico contribua mais um tanto para isso, pois
tivemos pessoas que enveredaram mais ainda agora”, conclui.

Eugénio demarca também que existem diferentes relagcdes
com o alcool e que certamente nem todas evoluem para um
problema de salde. “Existe o usuario, o abusador e o depen-
dente. E eu também gosto de usar uma quarta categoria, que
chamo de degustador”, classifica. Segundo o psicologo, é uma
transicao perigosa, quando a pessoa nao pode ficar sem —ou
tem que beber toda semana ou todo dia. “E beber para alterar
um tanto a consciéncia. Nao é tomar sua taca de vinho diaria-
mente, de boa, na hora do seu jantar”, esclarece. Para André,
entretanto, reconhecer a quebra desses limites € um marcador
importante para procurar ajuda, quando o consumo passa a
prejudicar as relagdes e a vida das pessoas. E muitas vezes o
aviso pode vir de quem esta de fora.

“A primeira reacao em geral é a defesa. A pessoa sempre
tenta negar o que esta sendo colocado. Entdo, no primeiro
momento a gente orienta: ndo responda. Ouga, reflita e reveja
a sua relacdo com a substancia quando alguém fala isso para
voceé [que esta bebendo além da contal”, afirma o psiquiatra.
Ele lembra que existem questionarios utilizados na clinica que
perguntam se alguém ao redor ja fez uma critica ou sugestao
em relacdo a bebida. “No geral, o ambiente externo é o pri-
meiro alerta”, pondera, mencionando também a existéncia
de sites e aplicativos que podem ajudar no monitoramento
e afericdo parametrizada do tipo de utilizacdo que tem sido
feita do alcool.

Uma vez identificada a necessidade de ajuda profissional,
ele aconselha que a primeira busca, sempre que possivel, seja
junto a um médico de confianca e que ja pertenca a seu convi-
vio. “Muitas vezes a gente orienta a procura por um profissional
de salde que tenha maior vinculo com a pessoa, porque as
vezes s6 o fato de precisar marcar uma consulta com um novo

médico ja dificulta. A partir dai, se realmente nao tiver controle,
deve-se procurar profissionais mais qualificados e especificos
para um tratamento adequado”, afirma.

INICIATIVAS DE APOIO

O SUS oferece atendimento universal, por meio das
Unidades Basicas de Saude (UBS), para quem deseja realizar
um primeiro atendimento. Além das consultas com profissio-
nais de salde, existem outras iniciativas gratuitas para busca
de tratamento e auxilio, como os Alcodlicos Anénimos (AA) e,
em situagOes mais agravadas, os CAPS. Com a pandemia, o
AA criou uma reunido nacional diaria on-line, sempre as 20h,
e que pode ser acessada pelo site: www.aa.org.br. Ja os CAPS
oferecem atendimento interdisciplinar, composto por uma
equipe multiprofissional que reline médicos, assistentes sociais,
psicologos, psiquiatras, entre outros, sempre incluindo a familia
e a comunidade nas estratégias de cuidado.

Carolina explica que “diante da rede, o CAPS é o coorde-
nador do cuidado e foi desenvolvido no contexto da Reforma
Psiquiatrica Brasileira para fazer frente a ldgica de cuidado
manicomial”. O acesso ao servico pode ser feito por demanda
espontanea, mas principalmente por intermédio de uma unida-
de de atencao primaria ou especializada, por encaminhamento
de uma emergéncia ou ap6s uma internacao clinica/psiquiatrica.
O CAPS AD ¢ a subdivisao que cuida da dependéncia de alcool
e drogas.

Embora o cenario pandémico seja incerto de uma maneira
geral, o cuidado com a salide mental deve ser valorizado. Para
isso, manter a lucidez, restringindo o consumo de substancias
tdxicas, bem como praticar atividades e cultivar habitos que
melhorem o desempenho do organismo sao alternativas a serem
buscadas. Para Célia Landmann, somente outra pesquisa, reali-
zada nos moldes da ConVid ap6s a pandemia, podera mensurar
consequéncias mais permanentes. “O consumo de alcool é
considerado um fator que propicia a integracdo entre os indi-
viduos, o enfrentamento de situacdes novas e desafios, e para
abstracao de problemas. Ao mesmo tempo, ndo ha regulacao
da promocao do alcool, a compra de bebidas alcodlicas é feita
sem restricoes, e ha falta de informacao da populacao sobre os
problemas causados a saude. De modo que sé fazendo outra
pesquisa para sabermos”, pontua. Até 13, a busca constante
pelo equilibrio pode nos ajudar a passar por esse momento
com 0 copo meio cheio em Nossas Maos.
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ARTE

A COMPAIXAQC
SEGUNDO
PORTINARI

Uma das quatro telas pintadas entre 1944 e 1945 para a série “Retirantes”: o

sofrimento humano em uma obra cada vez mais atual
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40 deles a frente do Projeto Portinari, ajudando a catalogar
e difundir o legado “pictorico e humanista” do pai, Jodo disse
a Radis que a “compaixao” é uma caracteristica marcante na
obra do famoso pintor modernista. “Nao no sentido que evoca
piedade e pena, mas no sentido anglo-saxao ("Compassion"), de
empatia, de se colocar no lugar do outro, de sentir a dor do ou-
tro”, completou Jodo. [Veja entrevista completa no site de Radis].

A emblematica série “Retirantes” é um bom exemplo de
como esse sentimento se materializa na obra de Portinari. Em
quatro telas pintadas entre 1944 e 1945, ele narra em pincela-
das a saga de um povo e realiza um trabalho de forte denuncia
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social. Para alguns criticos como Clarival do Prado Valladares,
“'Retirantes’ foi a verdadeira via sacra de Portinari” — ainda
que o artista seja conhecido também pelas célebres recons-
tituicbes que fez do sofrimento de Jesus Cristo até o Calvario
(sdo dele: a famosa via sacra da Pampulha, em Belo Horizonte,
e a da Igreja Matriz do Senhor do Bom Jesus da Cana Verde,
em Batatais, Sao Paulo). “Poucos museus do mundo tém
uma série tao dramatica sobre 0 homem da sua terra como
os ‘Retirantes’”, arrematou Valladares. Mas Jodo gosta de
lembrar da tela “Os despejados”, pintada 10 anos antes, em
1934, como o primeiro trabalho de Portinari com tematica



social. Segundo ele, é com essa tela que, pela primeira vez,
0 pintor toma uma posicao de denuncia contra as injusticas
e se solidariza com os menos favorecidos, os despossuidos,
os excluidos.

Em “Os despejados” — se é possivel descrever uma tela de
Portinari—, vé-se em primeiro plano uma familia de retirantes
a beira de uma estrada de ferro. Um velho, duas mulheres,
dois meninos e uma menina. Os pés descalcos e as vestes
incompletas sugerem condicdes minimas de sobrevivéncia
em meio a uma paisagem arida. Perto dos seis esqualidos,
uma trouxinha de pertences e um bau de folha de flandres

Mural “Guerra e Paz” (1956),
que Portinari ndo chegou a

ver instalado na sede da ONU:
sintese maxima da compaixao na
obra do artista

decorado por flores — o mesmo bau que surgira repetidas
vezes na obra de Portinari e que, de acordo com Jodo, repre-
senta o tesouro das familias de imigrantes italianos. “Servia
para guardar a memoria da familia, o cacho de cabelo da
menina, os oculos do avd, o cachimbo do tio”, relatou. “Isso
representava, para meu pai, a memoria dos mais humildes”.
Atras do grupo, dois caixdes remetem as perdas durante a
travessia. E em meio ao drama, o lirico. Joao chama a atencao
para o burrinho azul que pode ser visto ao fundo, no alto, a
esquerda. “Tem coisa mais poética do que colocar um burri-
nho azul diante de uma tragédia social?”
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DE BRODOWSKI PARA NOVA YORK

O infortuinio dos despejados, o sofrimento dos retirantes.
Para Joao, isso nunca deixou de ter, no coracdo de Portinari,
0 mesmo impacto que teve em sua infancia. Brodowski — o
povoado em que o pintor nasceu e cresceu e virou inclusive
tema de muitas telas — estava no itinerario das familias que
deixavam suas terras. “Quando crianca, ele via familias que
iam morrendo pela estrada e isso o toca profundamente”,
disse o professor, ao lembrar de um texto em que seu pai
melhor resume o sentimento que vai lhe acompanhar por toda
a vida: “Desde menino, tenho vivido o drama dos retirantes.
Como deixar de fixar nos meus quadros aquilo que fez parte
da minha infancia, de minha vida, e ver uma vida melhor para
0s homens que trabalham a terra?” Sequindo algumas pistas
encontradas em documentos, poemas, entrevistas e confe-
réncias — além das marcas nas préprias telas de Portinari —,
Jodo arrisca dizer que a raiz desse sentimento de compaixao
esta em “seu” Batista, o pai de Portinari.

Homem humilde, “seu” Batista veio para o Brasil junto
com outros milhares de italianos, ainda no século 19, fugindo
da miséria. “Eles chegavam aqui pelo Porto de Santos e fica-
vam aglomerados no patio a espera dos trens que os levariam
para as fazendas de café do interior paulista”, contou. “Meu
avo foi parar numa regido perto de Ribeirdo Preto, um po-
voadozinho, praticamente uma parada para pegar café”. Foi
na pequena Brodowski que “seu” Batista se instalou e casou
com dona Domingas. Tiveram 12 filhos. Candido Portinari
(também chamado de Candinho), o segundo deles, nasceu em
29 de dezembro de 1903. “Meu avo rapidamente assimilou o
jeito brasileiro. Tinha uma pureza e uma bondade enormes”,
recordou Joao, que conviveu com o avd até os 18 anos. “Meu
pai contava que, naquela época, os leprosos passavam pela
cidade do interior a cavalo, levando sinos pendurados no
pescogo, e que, quando as pessoas ouviam os sinos, corriam
a fechar porta, janela, porteira, porque tinham muito medo”.
‘Seu’ Batista, ao contrario, convidava-os a entrar em casa e
lhes oferecia uma refeicdo.

Certa vez, vasculhando a Internet, Joao encontrou uma
espécie de plaquinha, com data de 914. Dizia que, na Idade
Média, “portinari” era sinbnimo de compaixao. “Ser um
‘portinari’ significava encontrar alegria na felicidade do outro,
ajudar o proximo em dificuldades, emprestar o ombro sobre
o qual chorar a quem tem o coracao despedacado”. Quando
fala sobre a obra do pai, Jodo costuma guiar o interlocutor
por uma viagem fascinante, ilustrada com muitos trechos
de cartas, depoimentos, entrevistas e telas de uma beleza
arrebatadora assinadas por um artista que leva a compaixao
até no nome. Foi assim durante a sessao online do Centro
de Estudos do Instituto Oswaldo Cruz (I0C), exibida em 9 de
outubro pelo canal do IOC no portal da Fiocruz, intitulada
justamente “A compaixao na obra de Portinari”.

Na ocasido, o professor recheou a conversa ainda com
historias que ja fazem parte do folclore em torno do pai,
revelando para os internautas o humor afiado de Portinari.
Como o dialogo entre um senador que, diante da tela “Os
Despejados”, cometeu o desatino de perguntar: “Portinari,
onde ja se viu um burro azul?” Recebeu como resposta: “Burro
azul, nunca vi. Mas ja vi muito burro senador!” Outra vez,
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quando a familia real britanica — na figura de um imponente
Duque de Windsor — quis |he encomendar um quadro, mas
antes procurou saber se o artista ndo teria nenhuma tela
com flores, Portinari nao hesitou: “Flores, nao! S6 misérial”

GUERRA E PAZ

“Guerra e paz é a sintese maxima de Portinari”, elaborou
Jodo, referindo-se ao mural gigantesco composto por dois
painéis de 14 metros de altura — representando a guerra e a
paz, do titulo — que esta na entrada da ONU, em Nova York,
desde sua inauguragao em 1956, e acabou se tornando um
simbolo da defesa dos direitos humanos. Naquela época o
secretario-geral da instituicdo fez um apelo para que cada pa-
is-membro doasse de presente para a nova sede da instituicao
uma obra de arte que fosse o testemunho da cultura e da arte
daquela nacao. Pelo Brasil, o Itamaraty convocou Portinari,
e o pintor se dedicou ao tema de sua escolha. “Tem maior
compaixao do que ‘Guerra e Paz'?”, indagou Jodo Portinari
na entrevista a Radis. "Vocé vé que no painel da “Guerra”, ele
nao pde tanques, metralhadoras, soldados ou uniformes. Nao
existe isso. Existe sé o sofrimento humano”. Colocados frente
a frente, os dois painéis contrastam em cores e significado.
"0 painel da paz”, prossegue, “é uma exaltacdo a felicidade
possivel, a felicidade que o homem poderia ter”.

Mas “Guerra e Paz” tem acima de tudo um significado
politico, ele faz questao de enfatizar. “Vale por 500 discursos.
Basta olhar”. A proposito, o filho de Portinari recorda que,
depois da apresentacdo do painel no Theatro Municipal do
Rio de Janeiro, o poeta Carlos Drummond de Andrade escre-
veu uma cronica em que concluiu: “Olha, vé bem, penetra o
fundo destas imagens e escolhe”. Portinari nunca viu o mural
erguido de forma completa, sé em pedacos — cada painel
é composto por 14 partes, sao 28, no total. Assumidamente
comunista, o artista teve o visto negado e nao pdde entrar
nos Estados Unidos para a inauguragao. “Entao, ele morre
sem a emocao de ver a grande obra da sua vida”. Durante
a Assembleia Geral da ONU de 1957, ano de instalacao de
“Guerra e Paz”, nao houve qualquer mencao aos painéis ou
a Portinari no discurso de abertura realizado pelo chefe de
Estado brasileiro. “Estavamos em plena Guerra Fria e, embora
a ONU seja territério internacional, ela fica dentro dos Estados
Unidos. Citar um artista de esquerda ndo era muito convenien-
te”, explicou Joao Candido Portinari, durante a live do IOC.

A omissao continuou no ano seguinte e nos demais — até
2007, quando se comemoraram os 50 anos da instalacao dos
painéis. Coube ao entdo presidente Luiz Inacio Lula da Silva
fazer a reparacéo histérica. Naquele ano, durante o discurso
na sede da ONU, ele resumiu que o sofrimento expresso no
mural que retrata a “Guerra” remete a alta responsabilidade
das Nacoes Unidas de afastar o risco de conflitos armados. “O
segundo mural revela que a paz vai muito além da auséncia
da guerra, pressupde bem-estar, salde e um convivio harmo-
nioso com a natureza, pressupde justica social, liberdade e
superacao dos flagelos da fome e da pobreza”. Pintados ha
mais de meio século, os painéis foram restaurados no Brasil e,
antes de retornar a Nova York, passaram por Rio de Janeiro,
Sao Paulo, Belo Horizonte e Paris. De volta a sede da ONU,
em 2015, foram recebidos pelo entdo secretario-geral Ban



Ki-Moon, que fez as honras da casa. “Os painéis sdo o cha-
mado de Portinari para a acdo”, disse. “Gracas a ele, todos os
lideres que entram na ONU se deparam com o terrivel flagelo
da guerra — e o sonho universal pela paz"”.

Algumas curiosidades: Portinari realizou cerca de 200
estudos antes de executar “Guerra e Paz”. Para pintar os
painéis gigantes, ele nao utilizou pincéis grandes, fazendo
uso dos mesmos pincéis de suas pinturas de cavalete, o
que provocou um esforco fisico extraordindrio. No meio do
trabalho, o artista adoeceu com uma intoxicacdo provocada
por pigmentos que havia nas tintas, inclusive arsénico e
chumbo — “Estou proibido de viver”, disse na altura. Em um
dos discursos que proferiu sobre a grande obra de sua vida,
sintetizou: “As coisas comoventes ferem de morte o artista. E
sua Unica salvagao é retransmitir a mensagem que recebe. Eu
pergunto: quais as coisas comoventes nesse mundo de hoje?
N&o sdo por acaso as tragédias provocadas pelas guerras, as
tragédias provocadas pela desigualdade, pelas injusticas e pela
fome? Havera na natureza qualquer coisa que grite mais alto
a0 coracao do que isso?” Portinari morreu seis anos depois
da inauguragao, aos 58 anos, em 6 de fevereiro de 1962.

LEGADO PORTINARI

Ha 40 anos, o Projeto Portinari vem tornando mais acessi-
vel a obra do artista, que ja foi chamado pelo amigo e poeta
Carlos Drummond de Andrade de “a mao de olhos azuis” e
ganhou uma cangao na voz de Mercedes Sosa. Sao 30 mil
documentos e cerca de 5 mil obras cruzadas entre si, além
de um acervo com 130 horas de entrevistas inéditas com
personalidades sobre Portinari, o homem e o artista. Joao
Candido diz que o maior desafio que o projeto enfrenta, além
da autossustentacao em tempos dificeis, é o de aproximar
cada vez mais a obra de seu pai de cada brasileiro. Mais de

"Os Despejados” (1934), primeiro trabalho de Portinari com
tematica social: denuincia contra as injusticas; solidariedade
aos excluidos

95% da producao de Portinari esta invisivel, em colecoes
particulares, em salas de banco, segundo o filho do artista
que vem usando a tecnologia como aliada do Projeto.

Um exemplo: em 9 de outubro, quando se completaram
80 anos da exposicao “Portinari of Brazil”, o Museu de Arte
Moderna de Nova York (MoMA) homenageou o artista com
uma reedicdo virtual da mostra, reconstituindo nos minimos
detalhes as 120 obras em cartaz. Pela voz de Jodo Candido,
é possivel fazer uma visita guiada as salas da exposicao. Por
meio do site ou das redes sociais do projeto, aléem de uma
pagina na plataforma Google Arts and Culture, hd outras
muitas maneiras de experimentar Portinari. “A gente pode
olhar para tudo isso como se fosse uma grande carta que
ele escreve ao povo brasileiro — alias a humanidade, nao so6
a0 povo brasileiro — e a constatacao de que essa carta nao
chegou ao seu destino, ndo foi entregue”, ele diz. “Entao, a
missao do Projeto Portinari é colocar essa carta no colo de
todo brasileiro onde quer que ele esteja”.

PARA CONHECER PORTINARI

B Projeto Portinari — Reune o acervo do pintor com cerca
de 30 mil documentos e 5.400 obras: http://www.portinari.org.
br/. Nas redes sociais: projetoportinari (Facebook] e @projeto_
portinari (Instagram)

B Portinari of Brazil — Visita guiada pelas obras da célebre
exposicao, que aconteceu no Moma, em 1940, e foi reconstituida

nos minimos detalhes: https://vimeo.com/470732824
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SENZALAS SOBREVIVEM

Em “Eu, empregada doméstica — A senzala moderna é o quartinho de empregada” (Editora Letramento),
a rapper e arte-educadora Preta Rara compartilha a experiéncia de muitas mulheres que, por falta de
opcao, tiveram que exercer a funcdo de trabalhadora doméstica, denuncia a falta de reconhecimento
da profisséo e revela a luta pela garantia dos direitos trabalhistas e pelo respeito nos postos de trabalho.
A autora também propde humanizar a existéncia das profissionais. “Mulheres trabalhadoras domésticas
desse Brasil, foi to dificil chegar até aqui, quantas de nés perdemos a vida dedicando a nossa existéncia
em prol de pessoas que querem somente a nossa forca de trabalho. Existimos e resistiremos cobrando
nossos direitos. Ainda chegara um dia que nosso trabalho sera reconhecido e, assim, o quartinho da
doméstica deixara de ser a senzala moderna”, relata.

CUIDADO COM A LINGUA!

“Vamos repensar nosso vocabuldrio?” O convite é feito no inicio da cartilha “Racismo
sutil”, lancada em novembro pelo Programa Sesc Senac de diversidade (Para todos). O
texto, elaborado pelos GTs Humanidades e Para Elas, do Para todos, alerta que cada um
de nos chega a pronunciar 20 mil palavras por dia, muitas vezes sem pensar no significado
delas, reproduzindo, mesmo sem querer, expressoes e termos racistas ou que reforcam
esteredtipos. A cartilha apresenta entdo uma série de termos que devem ser evitados no
cotidiano, como “A coisa ta preta”, “judiaria” ou “indiada”. Além da lista de palavras e
expressoes, a cartilha Racismo Sutil também apresenta frases de personalidades conhecidas
no combate ao racismo, entre elas a filésofa americana Angela Davis e a escritora brasileira
Djamila Ribeiro. O material pode ser acessado na integra no site da Radis.

RISCOS CLIMATICOS

Disponivel gratuitamente no site da Universidade Federal do Parana, o livro “Jornalismo e riscos clima-
ticos — Percepcoes e entendimentos de jornalistas, fontes e leitores” é resultado da tese de doutorado
em Meio Ambiente e Desenvolvimento da jornalista Eloisa Beling Loose, defendida na UFPR em 2016,
e que recebeu o prémio Capes na area de Ciéncias Ambientais em 2017. A obra traz contribuicdes para
melhorar a cobertura da pauta ambiental e propde ampliar a discussao sobre o papel do jornalismo na
mediacdo social de temas que demandam ac¢des da populacdo em relacdo a emergéncia climatica. Para
acessar: https://bit.ly/3fylwXR
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POS-TUDO

A Sociedade civil, a saude coletiva e o virus

POR GULNAR AZEVEDO E SILVA*

SARS-CoV-19 chegou ao Brasil em fevereiro deste

ano e, em marco, foi confirmada a transmissao

comunitaria no pais. Desde entao a Associacao

Brasileira de Saude Coletiva (Abrasco) entendeu
a gravidade da situacdo e seu papel enquanto sociedade
cientifica da area de saude coletiva no trabalho junto a outras
organizacoes da sociedade civil para proteger a saude da
populacéo brasileira.

Assim sendo, em 7 de abril demos inicio & Agora Abrasco,
uma estratégia de comunicacao centrada em debates trans-
mitidos pelo YouTube, trazendo para as telas pesquisadores,
lideres comunitarios, representantes de movimentos sociais,
gestores e parlamentares, com a perspectiva de fortalecer
0 campo da saude coletiva em
todas suas interfaces e de pro-
mover interacao com o publico,
visando informacao de quali-
dade sobre a pandemia para a
sociedade.

Ao mesmo tempo, socieda-
des cientificas e demais entida-
des da sociedade civil iniciaram
um movimento denominado
Frente pela Vida, que teve como
marco inicial a Marcha pela
Vida. Realizada em 9 de junho,
a atividade teve a adesdo de
mais de 600 organizagdes e cul-
minou com a entrega oficial do
Manifesto da Frente pela Vida
no Congresso Nacional.

Dando sequéncia a este
movimento, a Abrasco e demais
organizacoes da saude coletiva,
como o Centro Brasileiro de
Estudos de Saude (Cebes); a
Associacao Rede Unida, e a
Sociedade Brasileira de Bioética
(SBB), entidades que sempre lutaram pela satide como direito
universal de cidadania, juntas com o Conselho Nacional de
Saude (CNS), entenderam que era necessario a mudanca de
curso da pandemia e agregaram outras entidades da area
da saude para a elaboracdo de um Plano, batizado Plano
Nacional de Enfrentamento a Covid-19.

Mais de 60 pesquisadores e 14 entidades cientificas
ajudaram a elaborar uma detalhada e sistematica analise das
interfaces relevantes da pandemia, organizadas em 70 reco-
mendacOes estratégicas e técnicas dirigidas as autoridades
politicas e sanitarias, aos gestores do SUS e a sociedade em

¢ A omissdo
do governo
federal no
enfrentamento
desta gravissima
crise sanitaria
deverla ser
cobrada por toda
a sociedade

geral. Em 3 de julho, este Plano foi lancado publicamente e
entregue as comissdes do Congresso Nacional, ao Ministério
da Saude e a outras instancias do SUS.

E importante destacar que as propostas apresentadas
no Plano consideram que a pandemia atingiu o Brasil
num momento de reformas antipopulares, centradas na
austeridade fiscal e na reducdo do papel do Estado na
economia. Politicas de austeridade ja vinham fragilizando
a estrutura de protecao social e desfinanciando o SUS. A
ampliacao de recursos financeiros é fundamental para ajus-
tar a capacidade de resposta do sistema publico de saude
a pandemia, bem como assegurar urgéncia nas medidas
proativas de promogao e geracao de emprego e de prote-
cao social aos trabalhadores e
prioridade as populagdes mais
vulnerabilizadas.

Portanto, o controle efe-
tivo da pandemia tem que
considerar a existéncia de um
sistema articulado e integrado
de estratégias, taticas e agdes,
destinadas a viabilizar métodos
de controle dos processos epi-
démicos, cuja funcionalidade e
efetividade dependem de pla-
nejamento eficaz, gestdo com-
petente e coordenacao fina e
sensivel. Sua viabilidade, num
contexto de tdao grande com-
plexidade, estd na capacidade
de mobilizacdo da populacao,
incluindo usuarios, profissio-
nais e gestores num regime de
,’ coesao firme e solidaria.

Com este plano deixamos
claro que a omissao do gover-
no federal no enfrentamento
desta gravissima crise sanitaria

deveria ser cobrada por toda a sociedade. Estamos am-
pliando a nossa discussdo e realizando inimeros foruns
virtuais em universidades, programas de pds-graduacao,
movimentos populares, comunitarios e sociais espalhados
pelas periferias de nosso pais.

A Frente Pela Vida segue nesse trabalho de mobilizacao,
exigindo uma acdo publica governamental urgente para
evitar que mais brasileiras e brasileiros percam suas vidas,
e assim combater o sofrimento de nossa populagao. O
plano esta disponivel no site da Frente Pela Vida: https://
frentepelavida.org.br/

B * PROFESSORA TITULAR DO INSTITUTO DE MEDICINA SOCIAL DA UERJ E PRESIDENTE DA ABRASCO (ASSOCIACAO

BRASILEIRA DE SAUDE COLETIVA)
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