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Resumo

Este estudo se configura como uma analise de abordagem historica do periodico Proposta —
Jornal da Reforma Sanitaria, publicagdo editada pelo programa RADIS (Reunido, Analise
¢ Difusdo de Informagdo sobre Saude), da Fundagdo Oswaldo Cruz (ENSP/Fiocruz), ao
longo dos anos de 1987 a 1994. O Proposta se constituiu como um veiculo que abordou as
principais teses do movimento sanitario, iniciado na década de 1970, através de matérias
jornalisticas que abarcavam sinteses, debates e proposigdes sobre a saude publica no pais e
que estavam sendo discutidas no &mbito da Reforma Sanitaria, além de apresentar um espago
para que profissionais de satide publica, parlamentares e leitores em geral pudessem emitir
suas opinides e propostas. Os temas expressos nos artigos traduzem a perspectiva do
periddico, ndo s6 de divulgacdo de ideias, como de participagdo ativa em torno das propostas
delineadas neste processo. O periddico, como uma publicacdo inserida em um programa
institucional (RADIS/Fiocruz), pretendia ocupar um espago de relevancia nos debates em
torno da configuracdo da saude publica no Brasil considerando-a como um campo que
distante de ser caracterizado de forma homogénea abarcava diferentes interesses politicos e
perpassava questdes mais amplas como o papel do Estado, a formulagdo de politicas publicas

e a mobilizacdo de diversas expressoes da sociedade.

Palavras chave: RADIS; Jornal Proposta; Satide Publica; movimento sanitario; Reforma
Sanitaria.
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ABSTRACT

This study is configured by a historical approach on the journal Proposta — Jornal da
Reforma Sanitaria, published by RADIS program (Reunion, Analysis and Difusion on
Health Information), of Funda¢do Oswaldo Cruz (Fiocruz — Rio de Janeiro, Brazil) between
1987 — 1994. The journal Proposta is featured as a veichle that mobilized the most important
thesis of the sanitarian movement started on the 1970’s by articles, synthesis and debates
over the public health situation in the country and the proposal discuss on the context of the
Sanitarian Reform, also showing a space to public health workers and congressmen could
issue their opinions and projects. The themes express in article’s titles present journal’s
perspective, not only of ideas divulgation, but also direct participation in proposal designed
in the process. The journal is constituted as insert in a institutional program (RADIS) of a
research and professional health qualification center, therefore, played a role on political
debates about the configuration of public health in Brazil. The health conception itself, far
to be featured as homogeneous, is considered as a field wich differents political interests
compete and pass trough larger matters such as the role played by the State, the configuration

of public politics and the mobilization of many expressions of society.

Keywords: RADIS; public health; sanitarian movement; Sanitarian Reform.
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INTRODUCAO

Este estudo consiste em uma andlise, a partir de uma abordagem historica, do
periddico Proposta — Jornal da Reforma Sanitdria, criado pelo programa RADIS (Reunido,
Analise e Difusdo de Informacao sobre Satde), da Fundag¢do Oswaldo Cruz (Fiocruz), que
circulou entre os anos de 1987 e 1994. O periddico em questdo, composto por um total de
36 edigdes, apresentava-se como um veiculo que pretendia ampliar a discussdo sobre a
Reforma Sanitéria no Brasil e divulgar os debates em torno de uma nova legislacdo sanitaria
para o pais. O conjunto das publica¢des procurava, principalmente, abordar as resolucdes
definidas na 8 Conferéncia Nacional de Satude (8 CNS),! acompanhar o processo de
configuragio e implementagdo do Sistema Unico e Descentralizado de Satde (SUDS) ¢ o
desenvolvimento dos trabalhos na Assembleia Nacional Constituinte.

No periddico foram sinalizadas as questdes mais significativas para o debate da
Reforma Sanitaria e destacados os personagens que se sobressairam nesse contexto, como
profissionais da area da saude, representantes de entidades da sociedade civil, parlamentares
e parte da populagdo que acessava a publicagdo. Acompanhava, ainda, como pontos centrais
de debates, as discussdes entre os defensores de um carater predominantemente publico dos
servicos de saude e os representantes dos interesses da iniciativa privada, a participagdo
popular na gestdo de um novo sistema de satde, as medidas que previam a progressiva
municipalizagdo e descentralizagdo desse sistema, assim como as implicagcdes sociais,
politicas e econdmicas desse processo.

O Programa RADIS, iniciado em 1982, na Escola Nacional de Saude Publica Sérgio
Arouca (ENSP/Fiocruz), publicou desde sua criacdo, trés revistas — Sumula, Tema e Dados
—, além do jornal Proposta, objeto de nossa investigacdo. Foi reestruturado em 2002,
passando a se responsabilizar por uma publicagdo unica intitulada Revista RADIS, que ainda

se encontra em circulagdo.

' As conferéncias nacionais foram instituidas a partir de 1937, no governo de Gettlio Vargas, através da Lei
n°378 de 13/01/1937, tendo sido realizada a 1* Conferéncia Nacional de Satide no ano de 1941, em conjunto
com a 1* Conferéncia Nacional de Educagdo, no 4mbito do Ministério da Educacgio e Satde (MES). A 8
Conferéncia Nacional de Satide, por sua vez, foi realizada entre 17 ¢ 21 de margo de 1986 e foi composta por
diversos representantes da sociedade civil, como profissionais da area de satde, da area académica,
movimentos populares de saude, sindicatos, além de representantes de grupos que ndo eram diretamente
ligados ao campo da saude. As defini¢des consideradas nos debates realizados nesta conferéncia foram de
grande importancia para balizar, posteriormente, o texto constitucional, principalmente, no que se refere a
no¢do ampliada de satide e seus condicionantes sociais, assim como o principio de que a saide é um direto do
cidaddo e um dever do Estado. Fonte: Disponivel em http://conselho.saude.gov.br/14cns/historias.html. Acesso
em 21/4/2016



A analise construida neste estudo busca, entdo, acompanhar a trajetoria do periodico
Proposta — O Jornal da Reforma Sanitaria e coloca-lo em debate com a produgdo
historiografica mais relevante sobre o tema da Reforma Sanitaria, observando o aspecto de
utilizacdo de periddicos como fonte e objeto de andlise. Consideramos no processo analitico
a atuacgdo de profissionais da area do jornalismo, os quais, inseridos em um programa como
o RADIS, que mantém relagéo institucional com a Fiocruz, resguardam particularidades que

podem ser consideradas objetos de problematizacao.

Alguns espacgos de debates tiveram uma cobertura jornalistica destacada ao longo da
publicagdo, como eventos académicos organizados pela Associacdo Brasileira de Saude
Coletiva (Abrasco) e pela Sociedade Brasileira para o Progresso da Ciéncia (SBPC), e
também encontros e simposios realizados por diferentes entidades que buscaram reafirmar
os propositos da Reforma Sanitaria e discutir agdes que poderiam se configurar como

entraves a esse Pprocesso.

A publicacdo apresentou um significativo volume de temas, dentre os quais foram
selecionados, neste estudo, os de maior impacto no processo em curso, tanto na produgdo
direta de textos elaborados pelos jornalistas do programa, como nas entrevistas com
personagens significativos. Destaca-se também o contetido imagético apresentado no jornal,
como charges e outras ilustra¢des produzidas pelo cartunista e jornalista Caco Xavier, além
de fotografias que estabeleciam relagdo com o suporte textual e reforgavam determinadas
posigdes sobre o processo em pauta e sobre os demais fatores que compunham a conjuntura

politica do momento.

O periodo analisado — 1987 a 1994 — refere-se ao tempo de publicacdo do jornal
Proposta, ndo correspondendo, especificamente, a periodizagdo do movimento pela
Reforma Sanitaria no Brasil, que foi interpretada no proprio jornal como “um processo
politico de conquistas da sociedade em direcdo a democratizagdo da satde, num movimento

de constru¢iio de um novo Sistema Nacional de Satde”.?

O contexto que marcou o inicio das mobilizagdes em torno da Reforma Sanitaria no
Brasil, a partir de meados da década de 1970, estd vinculado, no ambito politico, aos
movimentos sociais pela redemocratizagdo do pais, em plena vigéncia do governo militar,

iniciado em 1964. Nessa conjuntura se acentuavam as medidas governamentais que

2 Proposta, n°l margo de 1987.p.5. Acervo digital do programa RADIS.



expunham, por um lado, a busca por a¢des que pudessem inserir o pais numa perspectiva de
maior crescimento econdmico, e, por outro, a repressdo direcionada aos opositores do
regime. No campo da satde, observa-se, nesse cenario, o inicio da mobilizagdo de
profissionais da area, que se aliavam ao conjunto de proposi¢des, advindas principalmente
do ambito académico, as quais questionavam o modelo de assisténcia a satde conformado
no pais, assim como a propria concepcao de satude, que estava sendo redimensionada para

além da sua definicdo como a auséncia de doengas.

Nessa investigagdo, o programa RADIS, através do jornal Proposta e de seus
representantes, configurou-se como ator politico, estabelecendo posicionamentos e
exercendo um papel de busca efetiva pelo carater de formador de opinido e construtor de
uma determinada memoria de seu momento de atuagdo, o qual, sem duvida, apresenta
permanéncias e impactos no presente, podendo-se perceber as discussdes sobre conformagao

do Sistema Unico de Satde como um de seus varios exemplos.

Importa ressaltar a vinculag@o institucional do programa RADIS a Fiocruz,
instituicdo que balizava sua linha editorial, dando-lhe uma perspectiva alinhada aos idearios
do movimento pela Reforma Sanitéria, representado principalmente por personagens que
assumiam papel significativo em posi¢des identificadas, no espectro politico-partidario, com
uma parcela do campo da esquerda no Brasil naquele momento. Destaca-se, neste sentido, a
recorréncia da exposicdo de opinides de personagens que tiveram forte atuacdo na
composi¢do do movimento sanitario, como Hésio Cordeiro, Sérgio Arouca e Eleutério

Rodriguez Neto.

A metodologia assumida neste estudo tem como base as discussdes que aliam a
perspectiva historica, a partir de concepgdes da Historia do Tempo Presente, ao tema da
memoria e aos topicos que circunscrevem a comunicagdo ¢ o jornalismo aplicados a area da
saude. Insere-se no contexto das renovagdes de abordagens historiograficas, no qual, como
observa Maria Helena Capelato, os historiadores tém incorporado o uso de periddicos nao
s6 como fonte, mas também como objeto de pesquisa.’ Desse ponto de vista analisaremos
uma publicacdo especifica, tratada, a partir dos termos observados por Capelato,

simultaneamente como fonte ¢ objeto.

3 CAPELATO, Maria Helena. Histéria do tempo presente: a grande imprensa como fonte e objeto. In:
DELGADO, Lucilia de Almeida Neves ¢ FERREIRA, Marieta de Moraes (org.) Historia do Tempo Presente.
Rio de Janeiro. Editora FGV, 2014. p.300



A abordagem da Historia do Tempo Presente, mesmo sendo utilizada amplamente
nas produgdes historiograficas recentes, ¢ apontada por alguns como controversa, com
argumentos que ressaltam a importincia do distanciamento do objeto em relacdo ao
historiador. Um lado defende o afastamento, ¢ o outro ressalta a validade desses estudos
como parte da historia legitimamente construida, que merece, no entanto, conforme destaca
Capelato, cuidado especial por parte do historiador do tempo presente, que se “move na
fronteira ténue entre 0 momento presente e o passado”.* Varios outros estudos, como os de
Agnés Chauveau e Philippe Tétart,” Jean-Frangois Sirinelli,® René Rémond,” Maria Helena
Capelato,® Henry Rousso,” Carlos Fico,! discutem a formagdo dessa abordagem,
estabelecendo reflexdes que problematizam questdes referentes, principalmente, a

temporalidade.

No que diz respeito as questdes metodoldgicas, e que também guardam relagdes com
a Historia do Tempo Presente, assumiremos neste estudo a metodologia da Historia Oral,
com a incorporagdo de narrativas orais, considerando a subjetividade intrinseca a essa fonte

como uma caracteristica que permeia também todo o trabalho historiografico. Sobre esse

4 Ibidem, p.302

S CHAUVEAU, Agnés; TETART, Philippe. Questdes para a histéria do presente. In: CHAUVEAU, TETART,
op.cit., p. 7-37

6 SIRINELLI, Jean-Frangois. Ideologia, tempo e historia. In. CHAUVEAU. A; TETARD, Ph (orgs.). Questdes
para a historia do presente. Bauru: Edusc, 1999, p. 73-92.

7 REMOND, René. Por uma Histéria Presente. In: REMOND, René (Org.). Por uma Histéria Politica. 2* ed.
Rio de Janeiro: Editora FGV, 2003

SCAPELATO, Maria Helena. Historia do tempo presente: a grande imprensa como fonte € objeto. In:
DELGADO, Lucilia de Almeida Neves e FERREIRA, Marieta de Moraes (org.) Historia do Tempo Presente.
op.cit

9 ROUSSO, Henry. A histéria do tempo presente, vinte anos depois. In. PORTO JR., Gilson (org.). Historia do
tempo presente. Bauru, SP: Edusc, 2007, p. 277-296.

10 FICO, Carlos. Histéria que temos vivido. In.. VARELLA, Flavia; MOLLO, Helena Miranda; PEREIRA,
Mateus Henrique de Faria; MATA, Sérgio da; (org.). Tempo Presente & Usos do Passado. Rio de Janeiro:
FGV, 2012, V.1, p.31-49



tema, destacamos as obras de Michael Pollak,!' René Rémond,'?> Verena Alberti,!> Maria

Paula Aratjo'# e Tania Fernandes. '’

Nos depoimentos orais, numa compreensao que pode se estender a todas as categorias
de fontes histdricas, ressalta-se que ndo se pretende alcangar a certeza de um fato, mas sim
a construgdo de uma narrativa. Ndo seria tarefa do historiador, nesse ambito, produzir um
atestado de veracidade do que foi relatado, mesmo considerando que aquele que narra pode
aplicar a narrativa um carater de verdade.'® A partir da nogdo da impossibilidade de se
alcangar uma Unica reconstrugdo factual, pode-se assumir que se apresentam ao historiador
modelos de narrativas que, para Alessandro Portelli, “s@o também fatos, (...) de algum modo
objetivos, que podem ser analisados e estudados.”'” As narrativas, como expressdes de uma
determinada visdo de mundo elaboradas por aqueles que narram, apresentam a subjetividade
como elemento que possibilita a expressdo das caracteristicas que os definem enquanto
individuos, constituindo sua identidade e dando significado a suas experiéncias.
Desconsiderar a subjetividade significa, para Portelli, incorporar a “objetividade factual do

testemunho”.!8

Foram realizadas, ao longo desta pesquisa, entrevistas com os jornalistas Rogério
Lannes Rocha, atual coordenador do programa, integrante do RADIS desde 1987, e Alvaro
Nascimento, que também ingressou em 1987 e coordenou o programa de 1992 a 2001.
Ambos tiveram participacdo efetiva na producdo do jornal Proposta. Além dessas
entrevistas, construidas especificamente para este estudo, foram incorporadas formas
narrativas elaboradas pelo proprio RADIS na construcdo de entrevistas com personagens

presentes em nosso processo analitico.

"1 POLLAK, M. Memdria, esquecimento, Siléncio. Estudos Histéricos, v. 2, n. 3, p.3-15, 1989.

12 REMOND, R (Org.). Por uma histéria politica. 2. ed. Rio de Janeiro: FGV, 2003.

BALBERTL V. Ouvir Contar: textos em historia oral. Rio de Janeiro: Editora FGV, 2004; ALBERTIL V.,
FERNANDES, Tania Maria; FERREIRA, Marieta de Moraes. (orgs). Historia oral: desafios para o século XXI
[online]. Rio de Janeiro: Editora Fiocruz, 2000.

4 ARAUJO, M. P. Sentimento e subjetividade na historia: a contribuigdo da histéria oral. In: Andrea Casa
Nova Maia; Marieta de Moraes. (Org.). Outras Historias. Ensaios em Historia Oral. 1ed.Rio de Janeiro:
Ponteio, 2012, v. 1, p. 175-189; ARAUJO, Maria Paula & FERNANDES, Tania Maria. O dialogo da histéria
oral com a historiografia contemporanea. In: VISCARDI, Claudia M.R & DELGADO, Luciola de A. Neves
(Org). Historia Oral: teoria, educagdo e sociedade. Juiz de Fora: Ed. UFJF, 2006.

ISFERNANDES, Tania Maria. Plantas Medicinais: memoria da ciéncia no Brasil. Rio de Janeiro: Editora
Fiocruz, 2014;

ISPORTELLI, Alessandro. A Filosofia e os Fatos: narracdo, interpretacio e significado nas memorias e nas
fontes orais. Tempo, Rio de Janeiro, vol.1, n°2, 1996, p. 60

17 Ibidem, p.62

18 Ibidem, p.60



Algumas consideragdes pertinentes a area do jornalismo e da comunicagdo sdo
também assumidas neste estudo, na medida em que o objeto analisado ¢ resultado da
associacao de profissionais dessas areas com profissionais da area da satide, o que promoveu
mudangas significativas no programa RADIS, a partir de 1986, com a incorporagdo,
principalmente, de jornalistas a equipe. Nesse contexto, buscou-se ainda dar maior alcance
ao programa, ndo s6 alterando algumas caracteristicas das publicagdes, mas também
incorporando novas ferramentas, ampliando seu conteudo e criando um novo peridédico, o

Proposta — Jornal da Reforma Sanitaria.

Na qualidade de objeto da pesquisa aqui desenvolvida, o jornal Proposta se insere
no dmbito da comunicagdo como um produto midiatico que se utiliza de uma narrativa
propria, ndo sendo considerado um veiculo que apenas se restringiria a emitir informacoes
sobre um quadro especifico da conjuntura politica e da area da saude no Brasil, naquele
momento, mas sim um ator social que produziu sentidos particulares sobre o processo em

pauta.

Podem ser indicadas, mesmo ndo constituindo base principal deste estudo, algumas
contribui¢cdes metodologicas cuja aplicagdo se encontra relacionada, mais proximamente, a
estudos no campo da comunicagdo, tendo em vista a utilizagdo de um elemento em particular
como objeto de estudo, a saber, um jornal. Dessa forma, ¢ possivel sinalizar a perspectiva
referente a apreciagdo da produgdo social dos sentidos inserida na proposta da analise dos
discursos, preconizadora de uma abordagem que relaciona texto e contexto, examinando
determinadas narrativas em suas caracteristicas de producdo e circulagdo, realizadas por
sujeitos historicos por meio da materialidade das linguagens.!” A comunicagdo, nessa
abordagem, se afastaria assim de um entendimento que partilha, como defini¢do de agdes
nessa area, a nocao instrumental, pautada na interagdo linear entre um emissor e um receptor

passivo.

Compreende-se o RADIS, dessa forma, como um ator politico que produziu
discursos e sentidos sobre a Reforma Sanitaria a partir de um lugar de fala especifico. A
dimensdo da constru¢do do suporte jornalistico se relaciona com posi¢des especificas que
sdo refletidas na escolha de seu titulo, na linha editorial, na utilizagdo de imagens, seja

através da exposicdo de fotos que reforcam a narrativa textual, seja na elaboragdo de

19 GREGOLIN, Maria do Rosério. Analise do discurso e midia: a (re) producio de identidades Comunicagio,
Midia e Consumo Sao Paulo. vol. 4n. 11 p. 11 - 25 nov. 2007



ilustragdes, assim como no espaco destinado tanto ao leitor, quanto aos diferentes

personagens que expressam suas opinioes.

Sobre o campo da comunicacdo e saude, ao qual o programa RADIS, responsavel
pelo periddico em andlise, apresenta declarada vinculag@o, destacamos as reflexdes de Janine
Cardoso Miranda e Inesita Aratjo?® no que concerne a consolidagdo dessa drea como

produtora de conhecimento.

Quanto a bibliografia sobre o processo da Reforma Sanitaria no Brasil, é possivel
identificar uma linha de organizacdo dessas leituras. Num primeiro momento, ha a
identificacdo inicial do movimento e de sua perspectiva tedrica e, posteriormente, uma
discussdo em torno da busca pela concretizagdo das propostas logo apos a consolidagdo do
novo sistema na Constituigdo de 1988. Um terceiro movimento de leituras sobre o periodo
da Reforma seria o estudo do seu legado, o exame sobre os avangos e problemas que se

apresentaram apos a implementagio do novo sistema.?!

Nessa bibliografia, destacam-se autores como Jairnilson da Silva Paim, que, em suas
reflexdes sobre o sistema de satde, busca compreender a Reforma Sanitaria sob uma
perspectiva histdrica, visto que o proprio movimento se modifica com o passar do tempo.
Sob essa perspectiva, o autor sugere um olhar que considera a Reforma Sanitaria enquanto
‘ideia-proposta-projeto-processo’.?? Jairnilson Paim destaca ainda certo conformismo e
diminui¢do do impeto reformista a partir da década de 1990. Sobre esse assunto, o autor
ressalta que, para a efetivagdo das mudancas em seu aspecto mais abrangente, deveria ser
fundamentada uma critica e elaboradas propostas que vislumbrassem uma alternativa ao
proprio sistema capitalista. A Reforma Sanitdria se efetivaria por meio do combate as
condicdes que geram pobreza, doencas e desigualdades. O SUS se estabeleceria, neste
sentido, como a expressao de um movimento e ndo representaria seu fim ultimo. A Reforma
Sanitaria, portanto, ndo poderia estar restrita ao ambito de conquistas pontuais, pois a
pretensao de seus participes deveria ser sucedida pela perspectiva de processo de mudangas

estruturais da sociedade, fundada numa ideia de militancia continua para a ampliagdo dos

20 ARAUJO Inesita, CARDOSO Janine. M. Comunicacio e Saude. Rio de Janeiro: Editora FIOCRUZ, 2007.
152 p. (Colegdo Temas em Saude).

21 PAIVA, Carlos Henrique Assun¢do; TEIXEIRA, Luiz Antonio. Reforma sanitaria e a criagdo do Sistema
Unico de Satde: notas sobre contextos e autores. Historia, Ciéncias, Satde — Manguinhos, Rio de Janeiro, v.21,
n.1, jan.-mar. 2014..

22 PAIM, Jairilson Silva. Reforma Sanitdria Brasileira — Contribui¢do para a compreensdo e critica.
Salvador: EDUFBA; Rio de Janeiro: Fiocruz, 2008



efeitos da reforma. Numa aproximacdo argumentativa, pode-se destacar o estudo de Soénia

3

Fleury Teixeira,”® o qual sintoniza com o ponto de vista apontado por Paim, de que ndo

houve nesse processo a instauracdo de mudancas estruturais.

Outra contribuicdo significativa para o tema ¢ o trabalho de Eleutério Rodriguez
Neto,?* que analisou os debates que antecederam a promulgacdo da Constitui¢do Brasileira
de 1988. De fato, é consensual sobre o tema a relevincia da 8 Conferéncia Nacional de
Saude como catalizadora dos ideais e debates a respeito do movimento sanitario. No entanto,
fica claro que nem todas as ideias-sintese indicadas pelos conferencistas de 1986 tiveram
respaldo constitucional em 1988. O autor aponta as tensdes em torno das disputas ocorridas
nas comissdes que tratavam de sintetizar as diversas propostas para aprovagao no plenario

constituinte.

Sarah Escorel, em 1986, desenvolveu uma analise do cenario politico brasileiro a
partir da segunda metade dos anos 1970, o qual possibilitou a emergéncia do movimento
pela Reforma Sanitaria.?*> A obra de Escorel pode ser agrupada as de Jairnilson da Silva Paim
¢ Eleutério Rodriguez Neto pelo fato de estes terem sido militantes ativos no movimento
sanitario. Outra questdo que os une ¢ uma analise marcada por aproximagdes com O

marxismo.

Mais uma contribui¢do que auxilia na compreensao do periodo histérico da Reforma
Sanitaria ¢ a obra de Telma Menicucci, com enfoque nos aspectos que proporcionaram o
debate entre o poder publico € os interesses de mercado no dmbito da saude.?® A autora
identifica, a partir de 1930 e até¢ 1988, a origem da assisténcia a saude, ressaltando que a
previdéncia social possuia um carater inicialmente meritocratico e com caracteristicas de
contrato de trabalho formal. Para Telma, houve, nesse primeiro momento, uma segmentacao

das politicas de assisténcia, resultando em um acesso restrito da populacio aos servigos de

BTEIXEIRA, Sonia Fleury, Sonia. Reforma sanitria brasileira: dilemas entre o instituinte e o
instituido. Ciénc. saude coletiva [online]. 2009, vol.14, n.3, pp.743-752;. O dilema reformista na reforma
sanitaria brasileira - Revista de Administragdo Publica, 1987,

TEIXEIRA, Sonia Fleury. O dilema da reforma sanitéria Brasileira. In: BERLINGUER, Giovanni; TEIXEIRA,
Sonia Fleury; CAMPOS, Gastdo Wagner de Sousa. Reforma sanitaria: Italia e Brasil. Sdo Paulo: Editora
Cebes; Hucitec. p.195-207. 1988.

24 NETO, Eleutério Rodrigues. Satide: promessas e limites da Constitui¢io. Rio de Janeiro: Editora Fiocruz.
2003

25 ESCOREL, Sarah. Reviravolta na saide: Origem e articula¢do do movimento sanitdrio. Rio de Janeiro:
Editora Fiocruz, 1998.

26 MENICUCCI, Telma.Menicucci.G. Publico e privado na politica de assisténcia a saiide no Brasil: atores,
processos e trajetoria. Rio de Janeiro: Fiocruz; 2007.



saude. Nesse recorte temporal observa-se também a consolidacdo do mercado da satide, com
o surgimento de planos privados e de empresas que concediam servigos, o que, inicialmente,
constituia-se como um elemento complementar das acdes do Estado voltadas para a saude,

passando a ser suplementar a assisténcia publica.

Silvia Gerschman,”” em seu estudo, destaca a forca de articulagio e os
desdobramentos das agdes do movimento da Reforma Sanitaria, ao associar a discussao
sobre as mudancas na estrutura da saude publica a necessidade de reforma democratica.
Gerschman da énfase a atuacdo de movimentos sociais no campo da satide, que podem ser
considerados como elementos importantes para a ampliagdo das discussdes em torno da
implementacdo de politicas publicas. Nesse ambito, o processo de Reforma Sanitaria
apresentaria algumas limitacdes, em uma visdo na qual as politicas de saude estdo atreladas
aos direitos sociais e, embora a sociedade do periodo pudesse formalmente ser caracterizada
por seus aspectos democraticos, os limites das concepgdes sobre equidade, entdo vigentes,

restringiram o modelo de saude possivel.?

Cabe ainda ressaltar, a partir da proposta de articulagdo entre diferentes
metodologias, uma reflexdo propria ao exercicio de construgdo da narrativa historiografica.
Nesse sentido, podemos considerar as contribuicdes de Michel de Certeau, em 4 Escrita da
Histoéria,”® que problematiza o proprio oficio do historiador, definindo-o como uma
articulacdo entre um /ugar, que seria a posicdo do historiador em seu meio social, uma
pradtica, relacionada aos procedimentos mobilizados na disciplina, e uma escrita, a qual seria
uma narrativa construida na analise de um determinado objeto. A partir dessa proposta, pode-
se problematizar o oficio do historiador para além da observacdo simplificada do texto,
percebendo-se também a historicidade presente nos procedimentos da histéria como uma

disciplina.

Para o desenvolvimento deste estudo, dividimos a analise em trés capitulos. No
primeiro, serdo abordados alguns tdpicos da trajetoria do programa RADIS, como a

publicagdo dos primeiros periddicos — Sumula, Tema e Dados — ¢ do jornal Proposta,

27 GERSCHMAN, Silvia. A democracia inconclusa: um estudo da reforma sanitéria brasileira. Rio de Janeiro:
Editora Fiocruz, 1995.

28 PAIVA, Carlos Henrique Assung¢do; TEIXEIRA, Luiz Antonio. Reforma sanitéria e a criagdo do Sistema
Unico de Satde: notas sobre contextos e autores. Historia, Ciéncias, Satde — Manguinhos, Rio de Janeiro, v.21,
n.1, jan.-mar. 2014, p.29

29 CERTEAU, Michel. A Escrita da Histdria. 2* Ed. Forenses Universitaria, 2008



relacionando-os com discussdes em torno das praticas comunicativas e jornalisticas sobre o
tema da saude, inseridas em um ambito institucional, como a Fiocruz. Serdo apreciadas
também edicoes da revista RADIS posteriores ao momento central da analise, principalmente
as alusivas a datas comemorativas, como o numero 60, de agosto de 2007, que relembrou os
25 anos do programa, ¢ o nimero 100, que se dedicou a divulgar o cotidiano e o processo de
producdo da revista. Essas publicacdes apresentam referéncias ao periodo aqui abordado,
através de depoimentos de integrantes e profissionais da saude publica sobre a configuragao

e o passado do programa RADIS.

No segundo capitulo, o periddico Proposta — Jornal da Reforma Sanitaria sera
analisado a partir de elementos que definem sua estrutura e delimitam suas caracteristicas,
como: periodicidade, influéncia das questdes politicas conjunturais, publico-alvo, material
imaggético, grupo responsavel, vinculagdo e articulacao institucional. Esses elementos serdo
trabalhados numa perspectiva historica, inseridos nas discussoes acerca do uso de periddicos
como fonte e objeto na narrativa historiografica. Serdo sinalizados e analisados os marcos
que influenciaram diretamente a dindmica de divulgacdo do Proposta, relacionando-a as

conjunturas interna e externa a Fiocruz.

Sera elaborada no terceiro capitulo uma aprecia¢do analitica dos 36 numeros do
jornal Proposta, articulando os principais temas e debates a bibliografia mais significativa
pertinente ao movimento da Reforma Sanitaria no Brasil. Vérios conceitos e temas serdo
destacados, conforme sua recorréncia e conteudo a eles atribuidos, podendo-se apontar entre
os quais a municipaliza¢do e descentralizacdo, a participagdo popular, o financiamento do
sistema e o papel do Legislativo nas discussdes em relagdo aos debates na area da satide

naquele momento.

Vislumbra-se, com este estudo, a insercdo no debate que ressalta a relevancia da
utilizagdo de periodicos como fonte e objeto para a pesquisa histérica. Além disso, pretende-
se contribuir para os debates atualizados na conjuntura recente, na qual o SUS adquire
centralidade em meio aos conflitos politicos e a fragilidade da democracia brasileira neste
momento, colocando em foco o processo da Reforma Sanitaria, que marcou, na area da

saude, o periodo da redemocratizagdo do pais.
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CAPITULO 1

Programa RADIS: estratégia de comunica¢io na area da
saude

1.1 Relagdo entre comunicaciio e satde: algumas concepgoes e referéncias
A proposta incorporada pelo Programa RADIS, ao longo de seu periodo de atuacgao,
configurou-se como uma iniciativa que mobilizou elementos relacionados ao campo da
comunicagdo e da saude. Essa relacdo comegou a se fortalecer como um espago de produgao
de conhecimento no final da década de 1980, em meio ao processo politico de

redemocratizacdo e de uma nova configuracao do sistema de satide no pais.

E possivel destacar, em tal relagio, as contribuigdes e reflexos diretos das 4reas da
comunicagdo ¢ da saude e das propostas formuladas em inaumeros foruns de debates,
incluindo-se o Grupo de Trabalho da Abrasco sobre o tema e a abordagem desse campo nas
conferéncias nacionais de saude, assim como a abertura de espagos acadé€micos para
especializacdo. A Fiocruz desenvolveu nesse contexto acoes que refletiam a articulag@o entre
as duas areas, a exemplo da criacdo, na década de 1990, de um Departamento de
Comunicagdo e Saude e, posteriormente, com o surgimento do Instituto de Comunicagdo e

Informacao Tecnologica (ICICT), de um laboratorio de Comunicagdo e Saude.

Esse campo possibilita uma abertura consideravel para temas de pesquisas,
principalmente por intermédio das contribui¢des teoricas e metodoldgicas formuladas de
modo particular nas duas areas. Pode-se estabelecer uma delimitagdo para os objetivos
pertinentes a essa relagdo, assumindo que estes seriam “compreender e agir sobre os
processos de produgio dos sentidos que afetam diretamente o campo da saade”,*® indicando
“uma forma especifica de ver, entender, atuar e estabelecer vinculos entre estes campos

sociais”.3!

Assim, a partir dessa defini¢ao e de sua relacdo com este estudo, pode-se apontar que

o RADIS, através do jornal Proposta, procedeu a um determinado acompanhamento

30ARAUIJO, Inesita Soares; CARDOSO, Janine Miranda; LERNER, Katia. Comunicacio e satide: um olhar e
uma pratica de pesquisa ECO-POS- v.10, n.1, janeiro-julho 2007, p.79.

3IARAUJO, Inesita ¢ CARDOSO, Janine. M. — Verbete Comunicacio E Saude. Disponivel em
http://www sites.epsjv.Fiocruz.br/dicionario/verbetes/comsau.html Acesso em 31/07/2015
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balizado por uma concepgao sobre o processo da Reforma Sanitaria, como mobilizador de
uma nogao especifica sobre a satide e de sua relacdo mais ampla com o Estado e a sociedade

em uma conjuntura de transi¢ao para o regime democratico no Brasil.

Diferentes interfaces entre comunicacdo e saide podem ser identificadas em
contextos histdricos anteriores ao periodo das mobilizag¢des iniciais pela Reforma Sanitéria
no Brasil. A relagd@o entre esses dois campos foi fortalecida diante das discussdes apontadas
na 8 Conferéncia Nacional de Satde, em 1986, com a conformacdo dos principios e

diretrizes que deveriam fundamentar a criacdo de um sistema unico de saude universalizado.

Em uma concepcao mais ampla, podemos perceber a relagdo entre a comunicagdo e

a saude também como

uma relacdo de troca de ideias ou mensagens que, quando bem-sucedida,
promove um contato entre o pensamento sanitario e o pensamento do senso
comum, afetando ambos e fazendo avancar a consciéncia coletiva sobre as
questdes de saude e doenca em uma dada formagao sociocultural?.

A partir dessa percepcao, numa perspectiva historica das mudancas de orientagdo
quanto a abordagem da comunica¢do em seu ambito estrutural e a utilizacdo de diferentes
meios para efetiva-la, podem-se verificar modelos que apresentaram formas distintas de
conceber a comunicac¢do social em sua relacdo institucional, os quais influenciaram a

formulacdo de politicas e diretrizes e incidiram também no campo da comunicagdo e saude.

No Brasil, ao longo do século XX, pode-se observar o surgimento de projetos
politicos, aliados a nog¢do de progresso e desenvolvimento, que destacavam a necessidade,
entre varios aspectos, de mudancgas nas condi¢oes de saude da populagdo, com acgdes

formuladas por diferentes meios, dentre os quais se encontra a elaboracao de periodicos.

O modelo de comunicacdo que subsidiou muitas agdes presentes nesses projetos
pautava-se por uma concep¢ao que previa, sob o aspecto da transmissdo ou propagagdo de
mensagens, um emissor de informagdes ativo e um destinatario passivo. Tal abordagem
comunicativa, aplicada a saide com forte viés pedagodgico, objetivava a mudanca de
comportamento por parte da populagdo para que esta pudesse exercer, a partir de entdo, um

conjunto de habitos de higiene tidos como saudaveis.

32 LEFEVRE, Fernando, LEFEVRE, Ana Maria e FIGUEIREDO, Regina. Comunicagio em satde e discurso
do sujeito coletivo: semelhangas nas diferengas e diferengas nas diferengas, 2003, p.21
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O modelo assumido pode ser observado tanto nos antigos almanaques e no material
utilizado nas campanhas conduzidas por Oswaldo Cruz para debelar doengas no inicio do
século XX, como no periodo marcado pela criacdo do Departamento Nacional de Saude
Publica (DNSP), a partir da segunda década do mesmo século. A criagcdo desse 6rgdo pode
ser considerada um marco da institucionalizagdo de agdes de comunicacdo voltadas para a
area da saude. Essa mesma concepgao estaria presente também no Estado Novo, no governo
de Getllio Vargas, a partir da década de 1930, em publica¢des divulgadas pelo Servigo
Nacional de Educagdo Sanitaria (SNES).

Sobre esse modelo, observa-se, na década de 1930, a influéncia de teorias advindas
do campo da psicologia, caracterizadas como comportamentalistas ou behavioristas, nas
quais a analise do comportamento humano deveria prevalecer sobre o estudo dos processos
internos do individuo. Essa percepg¢ao, aplicada a comunica¢do, considerava os receptores,
a quem as mensagens se destinavam, passiveis de terem seus habitos alterados conforme
estimulos fossem operacionalizados, caracterizando o que se denominou de Teoria
Hipodérmica ou Teoria da Bala Magica,* tragando uma alusdo a incisio realizada por uma
agulha hipodérmica diretamente no corpo ou a efetividade de um disparo de arma de fogo.
A posigdo defendida por tal modelo pode ser sintetizada na afirmagdo de que “cada elemento
do publico é pessoal e diretamente 'atingido' pela mensagem”.3* Historicamente, a teoria
hipodérmica se consolidou no periodo entre as décadas de 1920 e 1940, no qual se verificou
uma difusdo das comunicagdes de massa. Os principais elementos que caracterizam o
contexto da teoria hipodérmica sdo, por um lado, a ampliagdo dos mecanismos proprios da
comunicagdo, e, por outro, a ligacdo desse fendmeno as experiéncias totalitarias daquele
periodo historico. Esse modelo teérico pode ser descrito também como uma teoria da

propaganda e sobre a propaganda.®

A perspectiva de mudangas de habito estava presente na geragdo de sanitaristas
brasileiros formada nos Estados Unidos (EUA), na qual se inclui Jodo de Barros Barreto. Ele
trouxe para o Brasil, na década de 1930, a nogdo dos centros de saude articulada a

consolidagdo dessas praticas educativas, atrelando a prevencdo de doengas & mudanga de

33 WOLF Mauro. Teorias da comunicagdo. Gruppo Editoriale Fabbri, Sonzogno, Etas S.p.A, Milan, 1985.
Tradugao: Editorial Presenga 1999, p.24.

3 WRIGHT, C. R. 1975,97 Mass Communications: A Sociological Approach, 2.* ed., Random House, Nova
Torque. apud WOLF M. Teorias da comunicagdo, 1999, p.7

35 WOLF M. Teorias da comunicagio. op.cit., p.26

13



hébitos. Nesse contexto “o bindmio ignorancia/maus habitos (...) passou a receber o status

de uma doenga, ‘a doenga da ignorancia’ (...)”.%¢

A nogdo presente naquele momento nas acoes estatais voltadas para a area da saude
ainda apresentavam “a ideia de que a doenca se deve, principalmente, a falta de cuidado e
ao desleixo da populagdo com a sua saude, deixando a ‘vitima’ com sentimento de ‘culpa’
pelo problema que apresenta”.3” Dessa forma, revelava-se a necessidade de divulgar nogdes
sobre higiene, “onde se evidencia um traco autoritario e prescritivo, apesar da
intencionalidade expressa de difusdo de informagGes com vistas a melhoria da qualidade de
vida”,*® 0 que ocorreu a partir da criagdo, em 1923, do Servigo de Propaganda e Educacio
Sanitaria (SPES), vinculado ao Departamento Nacional de Saude Publica (DNSP). Entre os
objetivos desse departamento, incluia-se a maior divulgacdo possivel das nog¢des de higiene

no ambito da Reforma Carlos Chagas e da construcao de um projeto nacional.

Na legislacdo referente a regulamentagdo do departamento, redigida pelo médico
Carlos Chagas, estava prevista a criacdo do Servigo de Propaganda e Educagdo Sanitaria
(SPES), o qual teria atribui¢des concernentes a divulgacdo de preceitos de saude por meio
de agdes de propaganda e vulgarizacdo que objetivavam mudangas comportamentais.>
Nesses moldes, as praticas de divulgagdo, com a criacdo de publicagdes que apresentavam
conteudos educativos sobre higiene, assumiriam a fungdo de promover os estimulos
necessarios a requerida alteracdo de habitos da populagdo, sendo, portanto, a comunicagdo

articulada a educac@o voltada para a saude, nesse contexto, pensada através de acdes de

propaganda.*’

A criagdo de uma instancia responsavel pela educagdo e pela satide como atuagio do
Estado pretendia também substituir progressivamente as a¢des de saiide publica associadas
a métodos mais coercitivos, relacionados a atividades de policia médica, que caracterizaram

as medidas assumidas na virada dos séculos XIX e XX. Essas praticas de carater coercitivo,

36 ARAUIJO Inesita, CARDOSO Janine. M. Comunicagdo e Saude. Rio de Janeiro: Editora FIOCRUZ, 2007.
p-42. (Colegdo Temas em Saude)

37 CHIESA, Anna Maria ¢ VERISSIMO, Maria De La O Ramallo. A Educacdo em Satde na Pratica do PSF
3% Tbidem.

39 BRASIL, Presidéncia da Republica, Casa Civil. Decreto n® 16.300, de 31 de dezembro 1923. Aprova o
regulamento do Departamento Nacional de Satde Publica.

40 Sobre esta conjuntura que marcou determinadas propostas para organizagdo dos servigos de satide publica
no Brasil ver ; BRITTO, Nara; LIMA, Nisia Trindade. Satide e nagdo: a proposta do saneamento rural. Um
Estudo da Revista Satde (1918-1919). Estudo de Historias e Saude. Fiocruz, Rio de Janeiro, 1991;
HOCHMAN, G . A Era do Saneamento: As bases da Politica de Satde Publica no Brasil (3a. edigdo). 3. ed.
Sao Paulo: Hucitec, 2012. Fiocruz/Casa de Oswaldo Cruz, v.3, maio 1991.
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entretanto, ndo se extinguiram imediatamente com a criagdo do DNSP. Naquele momento
de institucionalizacdo de praticas que relacionavam diferentes elementos, seja da area da
comunicac¢do ou da saude, com a regulamentacdo do SPES, foram criados periddicos para
divulgacdo de medidas e preceitos sobre saude e higiene, que se concentravam,

principalmente, na figura materna e nas criangas.

Tal perspectiva, fortalecida a partir de 1930, sobretudo com o inicio do governo de
Getulio Vargas, concretizou-se em 1941 com a criagdo de 12 servigos nacionais, incluindo-
se ai o Servi¢o de Educagdo Sanitaria (SNES).*! Em 1934 a institucionalizagdo do Ministério
da Educagdo e Saude Publica (MESP) expressou a relagdo pretendida no governo varguista
entre estes dois campos, educacdo e saide. Naquele contexto, o papel dos trabalhadores era
de grande importancia, e a satde era considerada elemento essencial para o alcance do
projeto politico, no qual “o componente educativo passou a ganhar relevancia, pois estes
individuos precisavam corrigir seus habitos tidos como nefastos a satide”.*? Dessa forma, a
relacdo entre habitos de higiene e trabalho caracterizava a importancia que era dada ao pleno

desenvolvimento da capacidade produtiva.

O papel de divulgacdo de preceitos de satde, naquele momento, estaria concentrado
nas agdes do Servigo Nacional de Educagdo Sanitaria (SNES), através das publicacdes que
englobavam o conjunto de saberes sobre higiene que o Estado divulgava e que a populacdo
deveria seguir para o alcance das pretendidas mudangas de comportamento, transformando
habitos que eram tidos como empecilhos para a formagdo de individuos saudaveis. Além
disso, como destaca Cristina Fonseca, o objetivo norteador das mudangas ““se apoiava na
ideia de gerar um novo homem, saudéavel e trabalhador, ‘0 homem nacional brasileiro’, que
contribuiria para mudar os destinos do pais”.** A relagdo comunicativa, na maior parte dos
veiculos, pautava-se por uma nog¢do baseada na interagdo entre emissor e receptor, sendo
apresentados conteudos direcionados as varias areas de atuacao institucional, como higiene

mental e higiene infantil.

41 No ambito da reforma promovida pelo ministro da educacgio e saude, Gustavo Capanema, foram instituidos
os seguintes Servigos Nacionais: Servigo Nacional da Peste, da Tuberculose, da Febre Amarela, Cancer, Lepra,
Malaria, Doengas Mentais, Educaco Sanitaria (SNES), de Fiscalizagdo da Medicina, de Saude dos Portos, de
Bioestatistica ¢ de Aguas e Esgotos.

42 ARAUJO Inesita, CARDOSO Janine. M. Comunicagdo e Saude. op. cit.., p.42.

4 FONSECA, C. M. O. Satide no Governo Vargas (1930-1945): dualidade institucional de um bem ptblico.
Rio de Janeiro: Fiocruz, 2007
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O periodo pos 2% Guerra Mundial, a partir de 1945, caracterizou-se como um
momento de intenso processo de industrializacdo e otimismo em relacdo aos possiveis
avancos que o sistema capitalista poderia proporcionar. O processo de urbanizagdo se
intensificou, trazendo para as grandes cidades um maior contingente populacional em busca
de emprego e melhores condi¢des de vida, objetivos que, em geral, ndo eram alcangados,

impondo a essa populacdo condicodes adversas de saude derivadas da precariedade urbana.

O campo da comunicacdo, influenciado pela conjuntura referente aos esforgos
empreendidos no periodo de guerra, teve como matriz o modelo informacional, que
preconizava a “possibilidade de transferéncia de mensagens, e com elas, os significados
desejados”.** Claude Shannon e Warren Weaver foram os responsaveis pela elaboragdo
desse modelo, de cardter matematico, buscando um estatuto cientifico para a area da
comunicacdo. Segundo Araujo, essa concep¢do configura-se como “bipolar, linear,
unidirecional e vertical, ndo dando conta da complexidade da pratica comunicativa e social”,
tendo sido aplicada em grande parte das politicas ptblicas no ambito da satde no Brasil, a
partir dos anos 1950, quando o modelo de comunica¢do adotado, baseado no modelo

informacional, era o da Comunicag¢io e Desenvolvimento.*

As questdes pertinentes ao modelo de comunicagdo aplicado a saude foram
incorporadas as politicas da area, acompanhando a mudancga ocorrida no proprio conceito
sobre saude. A interpretagdo desse termo apenas como auséncia de doenga, privilegiando a
atencdo médica curativa, era questionada, concebendo-se uma nova definigdo a partir de um
conceito ampliado de satide, o qual marca uma abordagem que considera inimeros fatores
que afetam diretamente o modo de vida da populagdo, influenciando também o debate no

ambito das iniciativas de comunicag@o voltadas para essa area.

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) define que “satude é o completo bem-estar
fisico, mental e social e ndo a simples auséncia de doenga”.*® Essa defini¢do aponta para a
questdo da complexidade do tema e do aprofundamento sobre seu sentido, indicando ser
imperativo considerar acdes que relacionem varios setores da area da satde no sentido de

criar condicoes de vida saudavel.

44 ARAUJO Inesita, CARDOSO Janine. M. Comunicagio e Saude. op.cit., p.48.

45 ARAUJO, Inesita Soares de. Mercado Simbélico: um modelo de comunicagdo para politicas publicas.
Interface - Comunic., Satide, Educ., v.8, n.14, p.165-77, set.2003-fev.2004. p. 166

46 Constituigdo da Organizagdo Mundial da Satide (OMS/WHO) - 1946
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No ambito internacional, varios foruns de debates foram promovidos, na expectativa
de uma nova problematizacdo sobre satide e seus condicionantes. Entre eles, destaca-se a
Declaracdo de Alma-Ata, em 1978, e a Primeira Conferéncia Internacional sobre Promocao
da Saude, realizada em Ottawa, Canada, em 1986, com a divulgacdo da Carta de Ottawa,

que estabelecia a no¢do de promogédo a saide como um

processo de capacitagdo da comunidade para atuar na melhoria da sua
qualidade de vida e satde, incluindo maior participagdo no controle desse
processo. Para atingir um estado de completo bem-estar fisico, mental e
social, os individuos e grupos devem saber identificar aspiragdes, satisfazer
necessidades e modificar favoravelmente o meio ambiente(...). Assim, a
promogao a saude ndo é responsabilidade exclusiva do setor da satde, e
vai para além de um estilo de vida saudavel, na dire¢do de um bem-estar
global.*’

Nesse documento, afirmava-se ainda que a saude representa 0 maior recurso para o
desenvolvimento social, econdmico e pessoal, e que é apenas por intermédio das agdes de
promocao que as condi¢cdes fundamentais para a saude se tornam cada vez mais favoraveis.
Seguindo essa orientacdo, seriam considerados recursos fundamentais: paz, reducdo da
violéncia, condigdes dignas de moradia, tanto em relagdo ao espago fisico quanto ao
assentamento legal, educagdo, cumprimento do ensino compulsorio, redu¢do da evasio
escolar e revisdo da qualidade de ensino. A essa conferéncia seguiram-se outras — a
Declaracdo de Adelaide (Australia, 1988), a Declaragcdo de Sundsvall (Suécia, 1991) e a
Declaracdo de Bogota (Colombia, 1992), que aprofundaram o conceito de promocao a saude
e reforgaram a critica a organizagdo dos servicos de saude, reafirmando a responsabilidade
destes no desenvolvimento de agdes de promoc¢do e na oferta de servicos clinicos e de

urgéncia.

Sem duvida, os conceitos formulados nesses espacos direcionaram mudangas ndo
apenas nos servigos de satide, como nos pardmetros que embasavam a educagdo e a saude,

agindo consequentemente nas concepgdes de comunicacdo aplicadas a area.

As mudangas na concep¢ao de saude foram incorporadas a Constituicao de 1988, na
qual institucionalizou-se o SUS, cujas diretrizes e pardimetros foram estabelecidos na 8’ CNS.

Essa ampliacdo no conceito em questdo mobilizou também uma mudanca na area da

47 Carta de Ottawa, 1986, p. 19. Brasil. Ministério da Satide. Secretaria de Politicas de Satde. Projeto Promogio
da Saude. As cartas da Promocgéo da Saude. Brasilia, 2002. P. 19.
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comunica¢do em sua relagdo com o campo da saude. Sobre tal relagdo, segundo Monica

Torres, existe
o desafio de se buscar modelos comunicacionais que promovam a
interlocugdo entre um conjunto de atores, onde a Satde ndo seja vista
apenas como um dado técnico, mas uma construgo a partir do arcabougo
teorico e legal que sustenta o SUS. A contrapartida comunicacional e
informacional deve ter como centralidade a perspectiva teorica e pratica da
alteridade ou dos vinculos de reciprocidade e de reversibilidade que sdao
principios fundamentais implicitos no SUS. Ndo hd, com base em tais
principios, como pensar e propor a Comunicacdo & Saude apenas pelo viés
positivista baseado nos efeitos, usos e gratificacdes das mensagens ou por
estimulos produzidos para evitar que os publicos da comunica¢io ndo se

transformem, novamente, em um receptaculo vazio a ser preenchido pelas
prescrigdes do emissor.*

No contexto da interacdo entre comunicacdo e saude percebe-se, a partir da
conjuntura apontada, a criacdo de instrumentos de carater jornalistico e académico pelo
programa RADIS, vinculado a Fiocruz, com o objetivo de difundir e analisar informagdes
sobre temas que envolvem a area da satide de maneira ampliada. O programa foi criado em
torno de uma concepgdo que apresentava um afastamento do modelo informacional de
comunicac¢ao indicado, articulado ao conceito ampliado de saude e levando em conta as
discussdes em torno do processo de redemocratizacdo no Brasil, assim como os debates e

proposi¢des mobilizadas pelo movimento pela Reforma Sanitaria.

1.2 Programa RADIS: uma proposta de comunicacio na irea da saude

O RADIS foi criado em 1982, na Fiocruz, tendo como um dos idealizadores Sérgio
Goes de Paula, professor do Departamento de Ciéncias Sociais da ENSP e primeiro
coordenador do programa. Apresentava inicialmente como objetivo a divulgacdo de
discussdes sobre temas do campo da satde direcionados a profissionais da area e a alunos

que participavam dos cursos descentralizados e do ensino regular naquela escola.

No inicio, 0 RADIS era descrito como um projeto subordinado a ENSP, porém em
1990 foi transformado em um programa permanente de comunicagdo e saude da Fiocruz,
vinculado diretamente a presidéncia dessa instituicdo, contando com verba especifica. A

viabilizacdo financeira do RADIS contou com o apoio da Secretaria de Ciéncias ¢

48 TORRES, Mbnica Mello. O campo da comunicagdo & satide no Brasil: mapeamento dos espacos de
discussdo e reflexdo académica. Rio de Janeiro, 2012, 109 p.33.
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Tecnologia, do Ministério da Saude (MS), na gestdo do secretario-geral da pasta, Mozart de
Abreu e Lima. Como um programa de comunicagdo e saude, o RADIS se inseria no contexto
de propostas para a constru¢do de um novo modelo de satde publica no Brasil, mobilizadas
pelo movimento pela Reforma Sanitéria, no processo de redemocratizacdo do pais e com a
participag@o de diversas expressdes organizadas da sociedade civil, movimento este no qual

a Fiocruz ocupou papel relevante.

O programa foi criado na gestdo do médico baiano Guilardo Martins Alves (1979-

1985), enquanto presidente da Fiocruz, no mesmo ano em que o general Jodo Figueiredo

(1979-1985) ocupava a fungdo de chefe do Executivo como o ultimo presidente militar, em

meio a uma forte crise econdmica que configurou o fim do periodo denominado ‘milagre

econdmico’ e caracterizou um momento de desagregacdo do regime. A gestdo de Guilardo
Martins, para Jaime Benchimol, foi caracterizada por

manter e ampliar o programa de reestruturagdo fisica e de repovoamento

intelectual iniciado em 1975. A recuperagdo técnica e cientifica, como

também a maior organicidade administrativa, traduziram-se, nessa gestao,

em aumento expressivo do nimero de entidades nacionais e estrangeiras

interessadas em programas conjuntos com a Fiocruz nas areas de pesquisa,
capacitacdo de recursos humanos e desenvolvimento tecnologico.*’

A propria sigla RADIS define os objetivos originais do programa — Reunido, Analise

e Difusdo de Informacdo sobre Saude — que, de acordo com seus responsaveis, “inovava

também por adotar um conceito ampliado de saude, incluindo qualidade e condicdes de

vida”.3 O RADIS ¢ atualmente descrito como um programa permanente de jornalismo

critico na area da satde, que busca consolidar-se como um programa de comunicagdo e
saude,

acentuando o seu afastamento do paradigma da transmissdo de informagio

e buscando ser um espaco de maior co-producdo de sentidos, em

conformidade com os principios da Reforma Sanitaria e do Sistema Unico

de Saude, conferindo a Comunicagdo papel menos instrumental e mais

central e estruturante no exercicio da cidadania e na garantia do direito a
Saude. 3!

Para cumprir as fungdes previstas para o programa, como afirma Sérgio Goes, seria

necessaria a construcdo de veiculos de divulgacdo que realizariam a tarefa de efetivar a

4 BENCHIMOL, JL., coord. Febre amarela: a doenga e a vacina, uma historia inacabada. Rio de Janeiro:
Editora FIOCRUZ, 2001, p.470.

30 O Programa RADIS: disponivel em http://www6.ensp.Fiocruz.br/RADIS/o-programa-RADIS, acesso em
10 de setembro de 2013.

3! Disponivel em http://www6.ensp.Fiocruz.br/RADIS/o-programa-RADIS, acesso em 13 de janeiro de 2016.
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comunica¢do com um determinado publico. Congregando, inicialmente, trés publica¢des —
Sumula (1982 a 2002), Tema (1982 a 2002) e Dados (1982 a 1996) — e incorporando o
periddico Proposta - Jornal da Reforma Sanitdria, a partir de 1987, o programa procurou
estabelecer como caracteristica a relagdo da comunicagdo e do direito a informagao com a
democracia e o exercicio da cidadania. Além disso, assumia como preocupagao o direito a
comunica¢do numa perspectiva de se afastar da nog¢ao unidirecional entre emissor-receptor

passivo. Nas palavras de Sérgio Goes, primeiro surgiu a Sumula como

um resumo do que saia na imprensa. Em segundo lugar, na Dados, para
aqueles sanitaristas que passavam pelos cursos e precisavam saber dos
efeitos de suas agdes. E, em terceiro, na Tema: elegiamos um assunto para
ser debatido na revista, como a tuberculose em agosto de 1983.%

Os perioddicos do programa apresentaram algumas mudangas importantes ao longo
do tempo no que diz respeito tanto ao publico alvo, quanto ao numero de exemplares, a
periodicidade e ao seu corpo técnico. Quanto ao layout, observam-se mudancas substanciais,
principalmente entre os numeros iniciais, editados em 1982, e os nimeros referentes ao ano
de 1986, nas trés publicacdes citadas, o que coincide com a gestdo do sanitarista Sérgio
Arouca na presidéncia da Fiocruz e com a maior importancia conferida ao programa nessa
conjuntura. Os primeiros nimeros apresentavam predominantemente textos, sem a inclusao
de linguagem imaggética, o que seria bastante explorado principalmente a partir de 1986, com
mudancas que também estdo associadas a incorporagdo de profissionais da area do

jornalismo.

As figuras 1, 2 e 3 mostram as capas das trés primeiras edicoes de Dados, Sumula e

Tema, em 1982, nas quais se observa a auséncia de imagens e a predominancia de textos.

2 PAULA, S. G. de. Em 1982, 0 aprego pela informagio em satide. Revista RADIS, n53, 2007, p.2.
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Figura 3. Capa da primeira edi¢do de Tema (julho de 1982)
julho/82 tema 1.1
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Fonte: Acervo digital do programa RADIS

As figuras 4, 5 e 6, por outro lado, mostram a utilizacdo de imagens ¢ a aplicagdo de
um design grafico mais elaborado, condizentes com a expectativa de maior publicidade que

marcou o programa de 1986 em diante, a partir de uma reformulagdo das propostas do
RADIS.

Figura 4. Capa da edi¢do de Dados (outubro de 1986)
10
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Fonte: Acervo digital do programa RADIS
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Figura 5. Capa da edi¢do de Sumula (junho de 1986)
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Figura 6. Capa da edi¢ao de Tema (agosto de 1986)
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A publicacdo Tema tinha por objetivo discutir, de forma detalhada, topicos

especificos da area da saude, selecionados segundo a relevincia no momento. Em seu
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primeiro nimero, por exemplo, em 1982, abordava a questdo da municipalizagdo dos
servicos de saude e apontava algumas propostas que seriam encaminhadas pelo Poder
Executivo até o inicio do ano de 1983 e que incidiriam sobre a organizacdo da area da saude

no pais.

A revista Dados, durante toda a sua trajetoria, até o ano de 1996, teve por objetivo

tratar de assuntos referentes ao campo técnico, abrangendo a area da epidemiologia, e

apresentava indicadores sociais acompanhados de graficos e exemplos de estudos por

amostragem. A equipe do programa buscava transformar grandes volumes de dados, gerados

em pesquisas epidemioldgicas e demais estudos, em linguagem mais acessivel ao publico.

Essa transformacao de linguagem na publicacdo foi descrita por Rogério Lannes Rocha,
jornalista que ingressou no programa em 1987 e o coordena desde 2001.

A gente (jornalistas do programa) até fazia um pouco de revisdo e edigdo

de texto de (...) pessoas que eram as mais frequentes produtoras dessas

analises de dados epidemioldgicos, mas o texto deles (os

epidemiologistas), nesse caso, era trabalhado pelo editor para ser mais
acessivel, explicando os dados, os quadros e tudo o mais.*

A revista Sumula, na qual se apresentavam matérias a respeito de questdes referentes
a saude que circulavam na grande imprensa, tinha o objetivo de reunir informagdes para que
os profissionais da area, bem como os demais interessados na tematica, tivessem subsidios
para realizar um acompanhamento critico desses contetidos. Na primeira edi¢do, de julho de
1982, foi apresentado um texto sob o titulo Que venham as criticas, no qual foram expostos
os objetivos e as pretensdes do RADIS em relagdo ao contetido da publicacdo, ressaltando
as contribuicdes que poderiam ser acrescentadas nas discussdes em torno de tematicas da
saude publica. Nesse sentido, o texto indica que a Sumula seria
uma experiéncia nova. (...). Ela tem dois objetivos principais: pretende ser

uma sistematizagdo de noticias dispersas — o que, imaginamos, devera
interessar aos especialistas — e pretende ser também um sumario das

matérias mais relevantes dos principais jornais com respeito a satde
coletiva — o que devera interessar aos sanitaristas de todo o Brasil e sem
acesso a imprensa de ambito nacional. Demos prioridade as noticias de

carater politico e econdmico, sobre a prética e as politicas de saude.**
Caracterizava-se como um c/ipping de noticias dos principais jornais em circulagao,

como Jornal O Globo, Folha de S.Paulo, Jornal do Brasil e, de acordo com Rogério Lannes,

33 ROCHA, Rogério L. Entrevista concedida em 25 de setembro de 2015. Acervo COC/Fiocruz
4 Revista Sumula, n°1/1982, p.1
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possuia um diferencial que estaria em ir além de uma comunicagdo institucional, como

argumenta a seguir:
O RADIS, na origem, respeitando explicitamente a sua sigla, de ‘reunir,
analisar e difundir’, nesse processo foi sendo algo além disso. Primeiro, a
reunido estava muito voltada para o proprio processo que a gente fazia, de
ter sido o local de origem de clipping na Fiocruz. Entdo o RADIS foi que
instituiu o clipping na Fiocruz, que foi muito importante, € que era um
clipping que era voltado para o conceito ampliado de Saude, portanto ndo
era um clipping de Comunicagdo Social, para saber se estdo falando da
Fiocruz, se estdo falando da gente. Era um clipping para vocé ter a nogéo

do que esta sendo dito sobre qualidade de vida, condi¢des de vida, todas as
questdes de Satde.”

Os temas de capa da primeira edi¢@o, por exemplo, colocavam em destaque a reducéo
da taxa de incidéncia da poliomielite no pais, doenga que, até entdo, apresentava um grande
numero de casos, e creditavam o fato as campanhas de vacinagao realizadas no periodo entre

1980 e 1981.

No que diz respeito ao publico-alvo, apos deliberagdo em seminario interno na
Fiocruz, este foi ampliado para além dos profissionais e alunos dos cursos da ENSP,
buscando-se maior alcance em representacdes da sociedade civil, como associagdes de
moradores, sindicatos ligados a Central Unica dos Trabalhadores (CUT), a Confederagio
Geral dos Trabalhadores (CGT) ¢ a Confederagao Nacional dos Trabalhadores na
Agricultura (Contag), além de parlamentares e gestores, organizagcdes ndo governamentais e
veiculos de comunicagdo. As publicagdes do RADIS anteriormente a essa mudanga, segundo
o jornalista Alvaro Nascimento em entrevista que nos foi concedida, “eram basicamente
enviadas a ex-alunos da ENSP. Trés mil exemplares para ex-alunos, pesquisadores de outras
institui¢des similares, como a USP”.°¢ O cadastro de assinantes, por sua vez, ficaria restrito

o7

a area da saude publica.

O aumento da tiragem das publica¢des traduziu a mesma diretriz, de ampliagdo do
publico-alvo, sendo o quantitativo diversificado para cada uma das publica¢des, como pode

ser observado no grafico 1.

35 ROCHA, Rogério L. Entrevista concedida em 25 de setembro de 2015. Acervo COC/Fiocruz
36 NASCIMENTO, Alvaro. Entrevista concedida em 03/10/2015. Acervo COC/Fiocruz.
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Grafico 1 — Tiragem (n° de exemplares)

de todas as publicagdes do RADIS por ano no periodo de 1986 a 1994

500000
450000
400000
350000
300000

250000

200000
150000
100000
50000
1 ilnl} i

1986 1987 1988 1989 1990 1991 1992 1993 1994

W Dados Simula B Tema M Proposta

Fonte: Quadro elaborado a partir do levantamento das publica¢des do jornal Proposta

O impacto da realizacdo da 8* CNS, em 1986, o inicio gestdo de Sérgio Arouca na
presidéncia da Fiocruz, neste mesmo ano, assim como a instalacdo da Assembleia Nacional
Constituinte, em 1987 propiciaram de profundas discussdes em torno do tema da saude. A
criacdo do jornal Proposta, em 1987, reflete a importancia destes debates, como também o
aumento da tiragem das demais publicacdes, o que se mantem, principalmente, com Sumula
e Proposta que possuiam o objetivo de acompanhar mais detalhadamente as discussdes sobre

o processo da Reforma Sanitaria.

Entre 1984 ¢ 1986, durante os governos de Jodo Figueiredo e José Sarney, as
publicacgdes apresentaram uma diminuicao de suas edi¢des em relacdo aos anos iniciais. Ao
longo do processo de distensdo do governo ditatorial, com a crescente pressdo de
movimentos sociais em torno da efetivagdo de medidas democratizantes, ocorreu uma maior
abertura no cenario politico, entrando em cena varios novos atores, inclusive pela
transformag¢do da ARENA, partido que congregava os militares e servia como base de
sustentacdo do regime, em PDS, e a criagdo de novos partidos politicos, a exemplo do PTB,

PDT, PT e PP, em razdo da reforma partidaria que extinguiu o bipartidarismo.
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O ambiente politico, que se apresentava bastante distinto do anterior devido a
redemocratizacdo do pais, de acordo com Alvaro Nascimento, tornava as caracteristicas do
processo politico cada vez mais distanciadas dos aspectos ditatoriais e, dessa forma, tornaria
“impossivel ao Sarney governar como tinha governado o Figueiredo. Mesmo o Congresso
Brasileiro, conservador, que tinha rejeitado as Diretas, ja se colocava mais permeavel as
reivindicagdes e a0 movimento social”.>’ No que diz respeito ao movimento sanitario da
época, Alvaro ressaltou que “na sociedade brasileira, apesar de vocé ndo eleger presidente
diretamente, o campo estava aberto para o projeto brasileiro de Reforma Sanitéria escoar e

esse debate nascer”.%®

Em conformidade, portanto, com o momento politico, Alvaro destacou a percepgao
dos coordenadores da propria Fiocruz, através da qual “viu-se no RADIS, com Arouca,
Paulo Buss, vice-diretor da ENSP e os dirigentes da Fiocruz, como Ari Carvalho, chefe de
gabinete da Fiocruz, um instrumento que poderia levar essa discussdo junto a sociedade”.>

A partir dessa consideracdo em relagdo a importancia que o programa RADIS poderia
ter nesse contexto para a instituicdo e para os debates sobre a Reforma Sanitaria, foram
discutidos os meios para se concretizar o objetivo de formular um instrumento que pudesse
difundir essa discussdo. Alvaro Nascimento destacou como foi, inicialmente, pensado o
processo de difusdo das publicacdes do RADIS:

Entdo como é que a gente faz isso? Vamos pegar tudo, sociedade
organizada e colocar gratuitamente no cadastro do RADIS, gratuitamente,
ndo vamos cobrar assinatura. Porque era cobrada a assinatura antes desses
trés mil (assinantes), e gastava-se mais controlando quem tinha pago do
que se recebia.®

Célia Almeida, que assumiu a coordenacdo do programa entre os anos de 1985 e
1987 enquanto assessora da presidéncia da Fiocruz, assim como Alvaro Nascimento,
destacou o conjunto de propostas que caracterizavam o projeto de gestdo da fundacdo no
periodo da presidéncia de Sérgio Arouca. Esse momento teria sido de revigoramento do
RADIS, que passava por um periodo de escassez de financiamento, o que prejudicou a
publicagdo de seus periddicos, faltando-lhe vitalidade,' tendo até mesmo, segundo Célia

Almeida, ocorrido uma discussdo na qual esteve em pauta o fim do programa, tendo em vista

57 NASCIMENTO, Alvaro. Entrevista concedida em 03 de outubro de 2015. Acervo COC/Fiocruz
38 Tbidem.

39 Tbidem.

%0 Tbidem.
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os diversos empecilhos para sua continuagdo. E defendia que, “com Arouca na presidéncia,
a fundacdo também estava renascendo e comecando a recuperar seu lugar na historia da
satde brasileira”.? Decidiu-se tornar o RADIS um “arauto da Reforma Sanitaria,
difundindo o debate politico e técnico em torno da proposta de reorganizagao do sistema de

saude e, principalmente, fortalecendo a coesio politica do movimento™.%

Entre os anos de 1987 ¢ 1991, a média de publicagdes aumentou significativamente,
com apice em 1988 em decorréncia da mobilizagdo que envolveu a elaboragdo da nova
Constituicao e das acdes do movimento sanitario voltados para a consolidacao das propostas
para a reforma em momento posterior a 8 CNS.

Alvaro Nascimento ainda estabeleceu uma relagio entre o jornal Proposta e um
periddico intitulado Boletim Fiocruz, publicado anteriormente na instituicao:

Um tabloide de quatro (...) a oito paginas. Era a voz da presidéncia para os
funcionarios, mensal. Ai se comegava a explicar a importancia que tinha o
Instituto Fernandes Figueira (IFF) para a Fiocruz, porque o /FF foi uma
coisa muito isolada para o campus (...), € comeca-se a falar de Reforma
Sanitaria brasileira, mesmo para dentro dos servidores da Fiocruz, porque
mesmo dentro da casa a proposta de Reforma Sanitaria brasileira ndo era
algo assim... de consumo universal, digamos assim, né? Ent8o o objetivo
era comegar a discutir Reforma Sanitaria brasileira dentro da Fiocruz, até
para que a gente tivesse instrumentalizado varias vozes para levar essa
proposta para a sociedade.®*

Em 1992, durante o governo de Fernando Collor de Mello (1990 a 1992), o programa
sofreu um corte de verbas que atingiu a periodicidade das publicagdes, fato classificado pelo
proprio programa como a “maior das crises”® que afetou o RADIS, tendo sido publicado
apenas um numero da revista Stmula ao longo desse ano. Alceni Angelo Guerra, entdo
ministro da Satde (1990-1992), além de destinar ao programa uma verba significativamente
menor, promovia uma espécie de censura prévia aos temas propostos, o que dificultava e
mesmo impossibilitava a elaboracao das publicacdes.

Sobre esse periodo, Alvaro destacou as dificuldades envolvidas no processo de

elaboracdo das publicacdes:

Era insuportavel estar no RADIS naquele momento, insuportavel. Vocé
tinha uma equipe de jornalistas profundamente conhecedora do movimento
da Satde, porque ja estava trabalhando ali ha quatro, cinco anos, tinha
acompanhado todo o processo constitucional, a fase de municipalizagdo da
Saude estava em pleno andamento porque, apesar do Collor, era lei, e ndo

2 Tbidem.

3 Tbidem.

64 NASCIMENTO, Alvaro. Entrevista concedida em 03 de outubro de 2015. Acervo COC/Fiocruz
65 Revista RADIS, n°60, agosto de 2007, p.25 Acervo digital do programa RADIS
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tinhamos recursos. Foram fechando todos os recursos onde a gente podia
funcionar.®

Os demais periddicos voltaram a ser editados no ano seguinte, em 1993, sendo que,
em 1994, em funcdo de mudangas na estrutura do programa, o jornal Proposta teve sua
denominagdo alterada para Jornal do RADIS, o qual se manteve somente por mais duas
edigdes (35 e 36), ainda no ano de 1994. Em 1996, a revista Dados foi extinta e teve seu
ultimo numero publicado, sem notificagdo prévia. Observa-se, neste sentido, que a década
de 1990 foi bastante impactante para o programa, finalizando-se o processo de mudangas
com uma ampla reformulacao em 2002, na qual as publicagdes remanescentes até aquele ano
— Sumula e Tema — foram transformadas em um s6 periodico — Revista RADIS, ainda em

circulacéo.

1.3 — O RADIS revisitando sua prépria historia

Em 2007, o programa RADIS, ja em seu formato de uma unica publicacdo,
comemorou 25 anos de existéncia, marcando a data com uma matéria em destaque, cujo
titulo, Sanitarista de papel, ressaltava a importancia e a atuacdo do periodico ao longo de

sua trajetoria.

Figura 7 - Capa da Revista RADIS n°60, de agosto de 2007

Fonte: Acervo digital do programa RADIS

86 NASCIMENTO, Alvaro. Entrevista concedida em 03 de outubro de 2015. Acervo COC/Fiocruz
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A edi¢do comemorativa dos 25 anos tragou uma linha do tempo comparando dois
topicos — a Satde e o RADIS. No topico Saude, foram relacionados “os episodios mais
marcantes na saude brasileira”, e, no item RADIS, “os momentos de destaque da historia do
programa”.%’ Na trajetoria elaborada foram apontados os episodios que, para o programa,

simbolizaram pontos relevantes na area da satide dentre aqueles selecionados.

Figura 8 - Revista RADIS n°60, de agosto de 2007

Mensageiro
do movimento
sanitario

Fonte: Acervo digital do programa RADIS

O tema da participagdo do leitor foi também abordado pela Revista RADIS, nessa
mesma edicdo comemorativa. A matéria intitulada “O papel enérgico do leitor” procurou
destacar uma relag@o de proximidade do leitor com o RADIS, expressa nas cartas enviadas
ao programa, e contrapor o objetivo do programa, na relagdo com seu leitor, ao tratamento
dado ao publico da denominada imprensa comercial, a qual, segundo o programa,
consideraria seus leitores como “massa inerte”. O leitor do RADIS seria, ao contrario, um

“sujeito voltado ao coletivo” e que transformaria as publicagdes.

Havia assim uma busca por determinar um espago proprio, denotando ndo apenas a
consolidagdo de uma identidade distinta daquela associada a midia voltada para fins

comerciais. Através da realizagdo de um ‘jornalismo critico’, o programa pretendia vincular-

67 Revista RADIS n° 60, agosto de 2007. Acervo digital do programa RADIS.
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se a valores como a defesa da satde publica, que, segundo a posicdo do RADIS, deveria

estar menos atrelada a expectativa de lucro presente nos grandes veiculos midiaticos.

O namero 100 da Revista RADIS,*® por sua vez, publicado em dezembro de 2010,
também assumiu um tom comemorativo. A matéria de capa, Com a palavra, o leitor,
ressaltava o papel deste em sua trajetoria e descrevia como era realizado, até aquele

momento, o trabalho de elaboragdo das publica¢des do programa.

Um dos exemplos da utilizacao dos periddicos do programa foi o caso de Gilson Galhardo,
que criou uma comunidade em uma rede social na qual “convida os internautas a utilizar o
espaco para comentar temas, dar sugestdes e trocar ideias sobre os mais diversos assuntos
abordados pela RADIS”.%° Também foi comentada a utilizagdo da Revista RADIS por uma
radio comunitaria e em cursos para agentes indigenas. Além disso, nesse mesmo numero,
foi incluida uma matéria intitulada 4 trajetoria e o dia a dia da RADIS: Um outro jornalismo
é possivel, na qual foi exposto um breve historico do programa, com destaque para o
processo de produgdo da Revista RADIS e para a composi¢éo e a descri¢do dos membros da

equipe.

Figura 9 - Capa da edigdo n°100 da Revista RADIS
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Fonte: Acervo digital do programa RADIS

8 Revista RADIS n°100, dezembro de 2010. Acervo digital do programa RADIS.
% Revista RADIS, n°60, agosto de 2007, p.20. Acervo digital do programa RADIS.
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A estratégia discursiva representada pela divulgacdo do processo de produgdo da
Revista RADIS relaciona-se a uma posicdo que transfere para os jornalistas, enquanto atores,
as possibilidades de que viessem a ser os principais agentes do ciclo de consagracdo de um
campo,’? nesse caso especifico, o campo do jornalismo cujo enfoque principal é a area da
saude. Sendo um campo, ainda segundo Pierre Bourdieu, um espago social estruturado, um
campo de forgas, no qual ha relacdes constantes, permanentes de desigualdade, que se
“estabelecem no interior desse espago que ¢ também um campo de lutas para transformar ou
conservar esse campo de forgas™.”! Dessa forma, os profissionais do RADIS, na perspectiva
celebrada na referida matéria sobre o processo de producdo do material do programa, seriam
“destacados como personagens singulares de um sistema produtivo”,”? buscando-se ressaltar

a importancia da pratica social na qual estavam inseridos.

A compreensdo do papel do jornalista, também segundo Bourdieu, seria possivel por
intermédio da observacdo, em primeiro lugar, “da posi¢do do 6rgdo da imprensa no qual ele
se encontra, (...) no campo jornalistico; em segundo lugar, da sua propria posi¢cdo no espago
de seu jornal”.”® Em relagdo a posi¢do do programa RADIS no campo jornalistico, pode-se
identificar distin¢des significativas entre o papel jornalistico desempenhado pelo programa
¢ o de outros veiculos de carater comercial, elemento com o qual o RADIS estabelece didlogo

ao fazer a defesa do que seria um jornalismo critico na area da satde.

Sobre a adocdo da linguagem jornalistica no programa, Rogério Lannes argumenta
que ela se apresentaria como um contraponto a abordagem académica que predominava na
maioria das publicacdes do RADIS, e que, por sua caracteristica de estabelecer dialogo
fundamentalmente com seus pares, possuiria um alcance mais restrito. A partir dessa
constatagdo, procedeu-se a uma busca por profissionais da area do jornalismo em redagdes
de diarios da imprensa do Rio de Janeiro. O distanciamento de uma abordagem mais proxima
a linguagem académica foi uma opcao resultante também de um dilema que se delineava, de

acordo com Lannes, entre continuar “a fazer grandes textos, encartes quilométricos, revisdes

70 BOURDIEU, Pierre. A produgio da crenga. Sdo Paulo: Zouk. 2002 apud NETTO, Fausto. Notas sobre as
estratégias de celebragdo e consagragdo do jornalismo. Estudos em Jornalismo ¢ Midia Ano V No 1 - lo
semestre de 2008, p. 122

7! BOURDIEU, Pierre. Sobre a Televisdo, tradugdo. Maria Liicia Machado — Rio de Janeiro. Jorge Zahar
Editora, 1997. p.57.

2NETTO, Fausto. Notas sobre as estratégias de celebragio e consagracio do jornalismo. op.cit p. 122

73 BOURDIEU, Pierre. Sobre a Televisio op.cit p.57
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lentas que concorriam com periodicidade, ou se investir mais em reportagens, entrevistas

com a dindmica jornalistica, etc.”.”*

Além do aspecto mercadoldgico no estabelecimento de uma diferenciacdo entre as
propostas jornalisticas do RADIS e dos veiculos da grande imprensa comercial, outro fator
pode ser observado, que concerne a identificagdo com um determinado ideal na construgdo
da propria identidade profissional. Nesse sentido, Rogério Lannes, ao relatar sua insercao no
RADIS, destacou que foi “motivada por um compromisso profissional e ideoldgico com um
conjunto de politicas sociais, com a democracia, com a participacdo popular, com as teses

da Reforma Sanitaria, por exemplo, que ainda tinham pouca visibilidade externa”. 7

Os elementos apontados até entdo neste estudo, destacando as caracteristicas do
programa RADIS e de suas publicagdes iniciais, expressam-se também na elaboracdo do
jornal Proposta, criado no ano de 1987, e que sera abordado no prosseguimento desta

analise.

74 ROCHA, Rogério Lannes. Entrevista concedida em 29/09/2015
75 Ibidem.
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CAPITULO 2

Proposta — Jornal da Reforma Sanitaria:
fonte e objeto de estudo

2.1 Nova Histéria: periodicos como fontes relevantes para a construcdo da narrativa

historiografica

A discussdo sobre a importancia da utilizagdo de diferentes fontes na produgdo das
narrativas historiograficas permeou grande parte dos debates gerados, principalmente, no
inicio da década de 1970, os quais se configuraram como indicios de uma renovagdo no
campo da historiografia. Essa corrente, denominada de Nouvelle Histoire (Nova Historia), a
partir da definicdo do historiador Peter Burke, seria “a histéria escrita como uma reagdo
deliberada contra o paradigma tradicional”.”® Tal modelo seria identificado como a “historia
rankeana”, cujo expoente € o historiador alemio Leopold von Ranke (1795-1886).”” Nessa
visdo tradicional, identificada com as ideias positivistas, o0 documento seria o fundamento
do fato historico, ainda que resultante da escolha, de uma decis@o do historiador, e
apresentava-se, “por si mesmo, como prova historica, que se afirma, necessariamente, como
documento escrito”.”® Imaginava-se, porém, nesse paradigma, que as fontes periodicas, em
seu carater subjetivo, possuiriam um estatuto de falsificadoras da realidade, promovendo
uma distor¢do das imagens do passado. Restituir os tempos pretéritos implicava para o
historiador rigor no distanciamento do objeto, tanto temporal quanto imparcial, tornando-se,

entdo, tarefa fundamental para se atingir o conhecimento tido como objetivo e verdadeiro.

Os historiadores da Escola dos Annales, na década de 1930, em sua primeira geracgao,
na qual Marc Bloch e Lucien Febvre tiveram grande protagonismo, realizaram a primeira
grande critica a essa concepc¢ao tradicional, pontuando sobre a necessidade de se considerar
também, no estudo da Historia, os aspectos que se relacionassem aos processos mentais € a

perspectiva de longa duracdo, em contraposi¢cdo a énfase concedida essencialmente a

76 BURKE, Peter (org.). A Escrita da Histéria - Novas Perspectivas. Sio Paulo: Editora Unesp, 1992 A Escrita
da historia: novas perspectivas / Peter Burke (org.); tradugdo de Magda Lopes. - Sdo Paulo: Editora da
Universidade Estadual Paulista, 1992. - (Biblioteca basica) p.10.

7 Ibidem.

78 VIEIRA, Rosangela L. A relagio entre o documento e o conhecimento histérico. Mimesis, Bauru, v. 20, n.
1, p. 147-155, 1999.
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aspectos politicos e que resguardassem papel primordial aos grandes personagens. O
interesse da memoria coletiva e da historia ja ndo se manifestaria, a partir das propostas de
abordagens realizadas pelos historiadores dos Annales, exclusivamente sobre os homens
notaveis, como personagens de grandes narrativas, ou apenas sobre determinados
acontecimentos, sobre a historia politica, diplomatica e militar, mas sim sobre o conjunto de

todos os individuos no meio social.”

A obra A Escrita da Histdria — Novas Perspectivas,®’ cuja organizagio foi realizada
pelo historiador Peter Burke em uma conjuntura posterior a da primeira geragcao dos Annales,
evidenciava a multiplicidade dos temas que apontavam para uma maior problematizacao do
estudo da Histéria, destacando A historia vista de baixo, Historia das mulheres, Historia

oral, Historia da leitura, Historia do corpo, entre outros.

O historiador Jacques Le Goff, ainda no que diz respeito a essa discussdo,
argumentava que ndo existiria “um documento objetivo, indcuo, primario”,?! classificando
essa ideia como uma ilusdo positivista e ressaltando que o historiador comecava, a partir de
uma nova perspectiva, a “fazer falar as coisas mudas”.®> Com a revolugdo documental, houve
uma dilatagdo da memoria escrita, esta ampliagdo pode ser observada “a nivel do documento
em si, ou seja, ndo sdo considerados apenas os documentos oficiais, diplomaticos, militares,

mas uma diversidade de fontes”.83

Em relacdo a expectativa de ampliacdo de fontes apontada por Le Goff, Tania de
Lucca®* observa que a produgdo historiografica relativa a utilizagdo de periddicos tanto como
fonte, como também objeto na narrativa historica, ainda se mostrava bastante incipiente no
Brasil nos anos 70. A relevancia dos periddicos baseava-se mais em uma perspectiva voltada
para a Historia da imprensa, relutando-se em mobiliza-los para a escrita da Historia por meio

da imprensa.®> O jornal ndo teria, naquela conjuntura, a credibilidade necessaria a esse

LE GOFF, Jacques. Documento/monumento, In, Histéria e memoria. Traducdo de Irene Ferreira, Bernardo
Leitao, Suzana Ferreira Borges. 5. ed. Campinas, Sdo Paulo: UNICAMP, 2003.

80 BURKE, Peter. (org.) A Escrita da Histdria: novas perspectivas. Tradugdo de Magda Lopes. Sdo Paulo:
Editora da Universidade Estadual Paulista, 1992

$1LE GOFF, Jacques. Documento/monumento, In, Historia € memaria. Op.cit. p. 535

82 Ibidem, p. 530

8 VIEIRA, Rosingela L. A relagdo entre o documento e o conhecimento historico. Mimesis, Bauru, v. 20, n.
1,1999.p.5

8 LUCA, Tania Regina. A histéria dos, nos ¢ por meio dos periddicos. In: PINSKY, Carla Bassanezi
(org.). Fontes Historicas. Sdo Paulo: Contexto, 2005. p.111

8 Tbidem.
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empreendimento, pois ele retratava aspectos do cotidiano que poderiam interferir na
requerida imparcialidade dos documentos, ja que seu contetdo comumente apresentava
posicdes e opinides de individuos no seu proprio tempo. Nessa concepcao de fonte, o
historiador deveria estar “livre de qualquer envolvimento com seu objeto de estudo e senhor
de métodos de critica textual precisa, deveria valer-se de fontes marcadas pela objetividade,
neutralidade, fidedignidade, credibilidade, além de suficientemente distanciadas de seu

proprio tempo™. 3

Quanto a relevancia da utilizagdo de periddicos como fonte e objeto da narrativa
histdrica, pode-se destacar os trabalhos de Tania Regina de Luca,®” Maria Helena Capelato®®
Maria Ligia e Eliane Regina de Freitas Dutra.?® Para Capelato e Maria Ligia, o jornal, como
fonte historica, nao deve ser observado sob o ponto de vista que o “toma como mero ‘veiculo
de informagdes’ transmissor imparcial e neutro dos acontecimentos, nivel isolado da

realidade politico-social na qual se insere”.”°

Nesse sentido, o jornal, genericamente, como suporte a uma narrativa, ocupa papel
de formador de opinido, o que pode ser observado igualmente no periédico Proposta, o qual
nos dedicamos a analisar, no tocante ao projeto em pauta para a area da satide, no ambito da

Reforma Sanitaria no Brasil.

2.2 -0 periodico Proposta — Jornal da Reforma Sanitdria: espago tematico especifico

para a Reforma Sanitaria no Brasil

Ap6s cinco anos da criagdo do programa RADIS, em 1987, na gestdo de Sérgio
Arouca como presidente da Fiocruz, teve inicio a publicacdo do jornal Proposta. Este
buscava difundir o debate politico e técnico em torno da proposta de reorganizagdo do

sistema de satde e, principalmente, fortalecer a coeso politica do movimento sanitario®!

8 Ibidem, p. 112

87 LUCA, Tania Regina de. A Revista do Brasil: um diagnostico para a (N)agio. - Sdo Paulo: Fundagio Editora
da UNESP, 1999. - (Prismas); LUCA, Téania Regina de. A histdria dos, nos e por meio dos periodicos. In:
PINSKY, Carla Bassanezi (org.). Fontes Historicas.Sao Paulo: Contexto, 2005

88 CAPELATO. Maria Helena. Imprensa e Histéria do Brasil. Sdo Paulo: contexto/EDUSP, 1988

8 DUTRA, Eliana Regina de Freitas. Rebeldes literarios da Reptiblica: histéria e identidade nacional no
Almanaque Brasileiro Garnier (1903-1914), Belo Horizonte, Editora da Universidade Federal de Minas Gerais,
2005, 253 p.

% CAPELATO, Maria Helena; PRADO, Maria Ligia...fonte em histérias dos, nos e por meio dos
periodicos.op.cit.
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naquele momento. Sobre os objetivos indicados para esse periddico em relacdo as demais
publicacdes do RADIS, a coordenadora do programa entre os anos de 1985 e 1987, Célia
Almeida, destacou que foi nessa época que se decidiu produzir mais uma publicagdo,
intitulada Proposta, o Jornal da Reforma Sanitdria, a qual significaria outra inovacao do
periodo, pois “era um veiculo mais agil, e estava intimamente ligado a preparagdo e
organizacdo da 8 Conferéncia Nacional de Saude e, posteriormente, a promocdo e a

aprovago da reforma e acompanhamento da sua implementagdo”.

O jornal Proposta se configurou um espago de debates e divulgacdo de ideias em
torno do movimento pela Reforma Sanitaria e simbolizou uma estratégia para a divulgagao
e busca de apoio para esse movimento. Foi ressaltada, desde o primeiro nlimero, em editorial
assinado por Sérgio Arouca, uma interpretagdo de que o processo da Reforma Sanitaria era
irreversivel, destacando a importancia do jornal Proposta como um novo veiculo de
divulgacdo da Fiocruz que marcaria esse contexto. Encontram-se no periodico artigos sobre
a situagdo da saude publica no pais, sinteses e debates que estavam sendo discutidos no
ambito da reforma sanitaria, além de um espago diferenciado para que profissionais da area

e parlamentares pudessem emitir suas opinides e propostas.

No que diz respeito a participacdo popular e ao financiamento do sistema de satde,
assim como a formulagdo de uma nova proposta de organizagdo dos servigos e suas
implicagdes sociopoliticas e econdmicas, esses temas foram assumidos no novo peridodico
como pontos centrais do debate que estava sendo fomentado em varios foruns institucionais,
em entidades académicas, sociais e corporativas e no Legislativo, no sentido de promover a

circulacdo das ideias referentes a criacdo do SUS e a satde num sentido mais amplo.

92 ALMEIDA, Célia. Revista RADIS n°56, abril de 2007, p.2
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Figura 10: Capa do jornal Proposta, n°l, margo de 1987
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Fonte: Acervo digital do programa RADIS.

O Proposta, ao longo de sete anos, foi composto por um conjunto de 36 edigdes,
apresentadas em formato de tabloide, com uma tiragem inicial de 25.000 exemplares,
alcangando a marca de 42.000 exemplares em sua ultima edicdo, com uma média de 12
paginas que aumentava quando eram publicados encartes especiais. Em sua primeira edig¢do
foi cobrada uma taxa de assinatura no valor anual de Cz$50,00 (cinquenta cruzados), que
incluia as publicagdes Tema e Dados. A exigéncia de pagamento pela publicagdo foi tema
de discussio relevante, e Alvaro Nascimento, um dos primeiros editores do jornal, defendeu
a sua suspensdo, argumentando que “muda muito vocé assegurar acesso a informagdo de
forma gratuita, como vocé€ assegura a vacina, assumindo que informagao sobre o SUS ¢ tdo
publica quanto o resto do SUS”.”* Dessa forma, a partir da segunda edigdo do jornal

Proposta, a distribui¢do do periddico passou a ser gratuita.

Ainda em 1987, a proposta do RADIS foi reconfigurada e algumas mudangas
significativas foram implantadas no direcionamento e organiza¢do das outras publicagdes,
além do surgimento do jornal Proposta e da incorporagdo de jornalistas a equipe do
programa. Segundo Cé¢lia de Almeida, coordenadora do programa a partir dessa nova

configuragdo, “a iniciativa de revigorar o RADIS se deu na época durea do movimento pela

93 NASCIMENTO, Alvaro. Entrevista concedida em 07/10/2015. Acervo COC/Fiocruz
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Reforma Sanitaria, durante a transi¢io democratica”.’* O jornalista Alvaro Nascimento,
descrevendo o papel de Sérgio Arouca diante do programa, afirmou que
na visdo dele (Sérgio Arouca) o RADIS era algo que poderia ser um
instrumento ndo s6 daquele publico (profissionais da area da satide publica),
mas do que se chamava de sociedade brasileira organizada: sindicatos de

trabalhadores, associagdo de moradores, clubes de servico (...) O que podia
chamar em 1986 ¢ 1987 de sociedade brasileira organizada pés-ditadura.”

Envolvido diretamente na criagdo do Proposta, Alvaro Nascimento destacou ainda,
a participacdo do entdo presidente da Fiocruz, Sérgio Arouca, na organizagdo do peridodico
como “uma nova viagem visionaria do Arouca — criar uma publicagdo exclusivamente para
tratar da Reforma Sanitaria brasileira”.’® As demais publica¢des — Dados, Stmula ¢ Tema —
, apesar de tratarem de questdes referentes a conjuntura marcada pela Reforma Sanitaria,
apresentavam singularidades que, segundo Alvaro Nascimento, ndo justificavam que elas se
voltassem apenas para esse assunto, o que refor¢ava a necessidade da criagdo de um novo
periddico especifico para o tema.

Além disso, de acordo com Nascimento, o contexto de formulacdo da nova
Constituicao “exigia uma agilidade muito grande da publicag@o, isto €, se o jornal Proposta
levasse quinze dias s6 na grafica, o risco de ele sair fora do tempo, ja sem conseguir
influenciar o debate constitucional, era enorme”.®” Sendo assim, o formato da publicacdo e
a rapidez da produgdo em relagdo aos demais periddicos do programa, segundo Alvaro
Nascimento, deveriam corresponder ao objetivo de produzir influéncia no debate da
Constituinte, pois o “texto constitucional estd sendo produzido hoje, e pode ser mudado
amanha. Entdo se optou pelo jornal tabloide”.”®

Além dos textos e reportagens sobre a Reforma Sanitaria, o jornal Proposta
apresentava uma ampla linguagem imagética, com desenhos do jornalista Caco Xavier. O
artista ilustrou algumas reportagens e criou um personagem especifico para essa publicacao,
denominado Quinino, que, além de representar o problema da fome, expressava aspectos da
saude como questdo social e politica. Sobre o uso de tal recurso por Caco no Proposta,
remetendo diretamente ao estilo das charges, pode-se considerar que

por sua natureza verbo-visual, se da a partir da relacdo entre as suas
condig¢des imediatas de producdo (historicidade) e o interdiscurso (memoria

% ALMEIDA, Célia. Revista RADIS n°56, abril de 2007, p.2

95 NASCIMENTO, Alvaro. Entrevista concedida em 07 de outubro de 2015.
%6 Ibidem.

7 Ibidem.

%% Ibidem.
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discursiva), elementos constitutivos que atravessam o objeto discursivo em
seu nivel de formulag@io, a partir da posi¢cdo ideologica de um sujeito
interessado em desenvolver uma critica que provoque riso.”

Pode-se definir também que esse recurso “¢ um texto usualmente publicado em
jornais sendo via de regra constituido por quadro tnico. A ilustragdo mostra os pormenores
caracterizados de personagens, situagdes, ambiente, objetos”.!®° Sua relevancia pode ser
destacada quando se considera a dimensdo historica dessa forma narrativa, que, para além
desse sentido, aponta para uma leitura sobre determinada conformac¢do de um quadro

ideoldgico em periodo historico especifico.

2.3 Ilustracoes de Caco Xavier e a secdo de cartas dos leitores do jornal Proposta

O jornalista e cartunista Caco Xavier foi incorporado ao RADIS em 1986, quando da
reformulagdo do programa, e criou para o jornal Proposta o personagem Quinino, que se
tornou um dos simbolos do programa, personificando um homem nordestino e faminto. Em
sua primeira apari¢do no jornal Proposta, demarcou sua caracteristica de sobrevivente em
relagdo a incidéncia de varias doengas, além de ser indicado como expressdo da estatistica

negativa de saude da populagdo brasileira naquele momento (Figuras 11 e 12).

Figura 11 — Quinino. Proposta, n°1, margo de 1987

N? 1 ® Margo'® 1987

Fonte: Acervo digital do programa RADIS

9 MAGALHAES, Amarildo Pinheiro. Sentido, Histéria e Memoria em charges eletronicas sobre o governo
Lula: os dominios do interdiscurso. Disserta¢ao de mestrado. Programa de P6s-Graduagao em Letras do Centro
de Ciéncia Humanas, letras e Artes da Universidade Estadual de Maringa. 2006 p.8

100 FLORES, Onici. A Leitura da Charge. Canoas: Ed. Ulbra, 2002, p14.

40



Figura 12: Quinino. Proposta, n° 28, abril de 1991
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Fonte: Acervo digital do programa RADIS.

O tema da fome foi acionado em numero significativo das ilustragdes apresentadas,

esta interpretada por Caco como uma ‘doenga’ que maior prejuizo causaria a

populacdo brasileira e que, para ele, deveria ocupar um lugar de maior relevancia diante de

outros temas de carater institucional (Figuras 13, 14, 15, 16, 17 ¢ 18).

AT

e

Figura 13: Quinino. Proposta - n°8, abril de 1988, p. 7
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Fonte: Acervo digital do programa RADIS.

Figura 14: Quinino. Proposta , n° 14, novembro de 1988

Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.
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Figura 15: Quinino. Proposta, n° 16, julho de 1989
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.

Figura 16: Quinino : Proposta, n° 18, setembro de 1989
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.

Figura 17: Quinino. Proposta, n° 33, agosto de 93
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.

Figura 18: Quinino Proposta, n° 34, janeiro de 1994
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Além de simbolizar a fome e a desnutri¢do, Quinino era caracterizado como um
personagem que representava a parcela mais pobre da populagdo, que, diante de péssimas
condicdes de vida (moradia, saneamento basico, desemprego), concentrava uma gama de
doencas infectocontagiosas e imunopreviniveis.

Esses temas, na realidade, eram tratados desde o inicio do programa RADIS, mesmo
antes do surgimento do personagem Quinino, que, por representar essas questdes, foi

considerado ‘socio fundador do RADIS’, como expresso na figura 19.

Figura 19 - Quinino. Proposta, n°29, junho de 1991
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Fonte: Acervo digital do programa RADIS.

A propria caracterizagdo das doengas como um perigo para a populacdo indicaria
Quinino como uma arma bacterioldgica equiparada aquelas utilizadas, por exemplo, na
Guerra do Golfo, ja que concentrava uma gama significativa de doengas presentes no pais.
Ao mesmo tempo em que Caco Xavier representava Quinino como portador de uma grande
quantidade de doencas, ressaltava a inexisténcia da colera no pais e, em tom irdnico,
denotava esperanga de que ecla fosse incluida nesse rol, como uma competi¢do universal

(Figuras 20 e 21).

Figura 20: Quinino. Proposta, n° 26, fevereiro 1991
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Fonte: Acervo digital do programa RADIS.
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Figura 21: Quinino. Proposta - Jornal da Reforma Sanitaria, n°27, margo 1991
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Fonte: Acervo digital do programa RADIS.

Questdes referentes a comercializagdo e a estatizacdo do sangue e de seus derivados
para atividade hemoterapica, tanto no que diz respeito ao controle da qualidade como a
responsabilizacdo do Estado, foram temas que propiciaram profundos debates ao longo da
Assembleia Nacional Constituinte, ¢ que foram inclusos na Constituicdo de 1988 ¢
acompanhados pelo RADIS em suas publicagdes. A presenca da AIDS e a ocorréncia de
diversas doengas pelas quais Quinino era acometido, além dos interesses da rede privada,

foram temas relevantes expressos nos cartuns do personagem (Figuras 22, 23 e 24).

Figura 22: Quinino Proposta, n° 7, margo de 1988.
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.

44



Figura 23: Quinino. Proposta, n° 6, fevereiro de 1988

Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.

Figura 24: Quinino. Proposta, n° 10, junho de 1988
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS

Em poucas ilustragdes, Caco demonstra através de Quinino uma posi¢ao de otimismo
diante da aprovacdo do texto da Constituinte, resultado de grande importancia a ser
celebrado. Na figura 25, inclusive, ¢ apresentado um bilhete onde Quinino declara que
realizaria um “descanso da luta”, como férias merecidas diante de um processo que culminou
na vitoria, que seria a inclusdo do SUS na Constituigao.

Figura 25: Quinino. Proposta, n° 9, maio-junho de 1988
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.

45



Esse sentimento de otimismo foi também expresso na figura 26, divulgada em edigdo
posterior do Proposta, na qual Quinino se depara com um posto de satde perto de casa, o
qual representaria, nesse contexto, os desdobramentos das conquistas asseguradas a partir
do texto referente a saude na Constituicdo. Boas expectativas foram expressas, novamente,

diante da noticia de que o Brasil havia realizado com éxito o isolamento do virus da AIDS.

Figura 26: Quinino. Proposta, n° 13, outubro de 1988
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.

Figura 27: Quinino - Proposta - n°5, junho de 1987.
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Fonte: Acervo digital do programa RADIS

No bojo da discussdo sobre a implementacdo das medidas assumidas no texto
constitucional, o tema do financiamento do sistema de saude foi colocado em destaque, com
atengdo para o repasse de verba aos niveis locais em varios textos que se relacionavam a
distribuicdo desigual de recursos entre as regides do pais. A abordagem desse tema foi
expressa por Quinino ao expor o corte de verbas, em pauta nos debates que apontavam a
importancia da equidade dos servigos ¢ a consequéncia de sua reducdo para a saude da

populacdo (Figura 28).

46



Figura 28: Quinino. Proposta,, n° 12, setembro de 1988
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.

O tema da Reforma Sanitaria foi apresentado nas posi¢cdes de Quinino quando este
assume algumas posturas criticas e reivindicatorias em representacdo ao povo brasileiro, o
qual estaria demandando a realizagdo de mudangas nos servigos de satide. As tirinhas
também explicitavam o papel do Congresso ¢ da pressdo popular diante da existéncia de
lobby de grupos que seriam adversarios das posi¢oes populares. Era ressaltada ainda a
complexidade do tema, que apresentava uma terminologia especifica de dificil entendimento

para a maior parte da populagio.

Figura 29: Quinino. Proposta, n° 2, abril de 1987
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.

Figura 30: Quinino. Proposta, n° 3, junho de 1987
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.
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Figura 31: Quinino. Proposta, n° 4, agosto de 1987
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.

O ambiente politico posterior ao processo de redemocratizacdo e elaboragdo da nova
Constituicao brasileira foi abordado por Caco Xavier tanto no que diz respeito ao exercicio
da cidadania através do voto direto, com as dificuldades enfrentadas pela populacdo diante
do desconhecimento do processo eleitoral, como no aspecto da fragilidade da democracia do

pais, o qual, segundo Quinino, “nunca acaba de ficar pronto” (Figura 33).

Figura 32: Quinino. Proposta, n° 19, novembro de 1989
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.

Figura 33: Quinino. Proposta, n° 31, abril de 1993.
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Além desses temas especificos, foram abordadas nas tiras do Quinino questdes como
as taxas de natalidade, o desemprego, a inflagdo e a criminalidade urbana, que influenciavam
nas condicdes de vida de grande parte da populacdo e estavam inclusas na concepgdo de
saude mais ampla, incorporada nos discursos da Reforma Sanitdria e nos debates da
Constituinte, em comparagdo, inclusive, com a realidade de outros paises (Figura 34, 35 ¢
36).

Figura 34: Quinino. Proposta, n° 17, agosto de 1989.
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.

Figura 35: Quinino. Proposta, n° 30, setembro de 1991
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.

Figura 36: Quinino. Proposta, n° 24, dezembro de 1990
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.
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A linguagem no trabalho de Caco ndo era apenas expressa pelo personagem Quinino,
nas tiras, mas também por meio de charges nas quais, da mesma forma, pode-se identificar
questdes diversificadas que envolviam problematicas do tema da satide no pais.

O jogo de palavras entre privada e sanitaria, presente na figura 37, apontava para o
conflito entre aqueles que representavam o movimento pela Reforma Sanitaria e os que
mantinham uma posi¢do contraria, em defesa dos interesses da iniciativa privada na satde.
Observa-se também, na figura 38, a posi¢do, por parte do movimento sanitario, de defesa da

Reforma Sanitaria.

Figura 37: Proposta, n° 8, abril de 1988

Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.

Figura 38: Proposta,, n° 8, abril de 1988
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.
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As diversas etapas da conformag@o do novo sistema de saude, ao longo da elaboragdo
da Constituicdo, no processo ocorrido desde a Assembleia Nacional Constituinte, foram
também tratadas nas charges de Caco Xavier publicadas no jornal Proposta. A votagao do
texto sobre a satide na Constituinte, assim como as etapas posteriores de formulacao da Lei
Organica da Saude, na interpretacdo de Caco, gerou grande preocupacdo entre 0s
profissionais da area e acionou interesses de parte da classe politica representada no

Congresso.

Figura 39: Proposta, n°® 7, margo de 1988
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.

Figura 40: Proposta , n° 16, julho de 1989
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS.
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Os politicos pertencentes ao que se convencionou denominar de grupo do Centrao
defendiam posi¢des contrarias a implementagdo do Sistema Unico e Descentralizado de
Satde (SUDS), representando os interesses da iniciativa privada aliada as multinacionais, o
que foi retratado por Caco Xavier, incluindo também a ocorréncia de desvio de verbas para

saude como questdo presente naquela conjuntura (Figura 41, 42 ¢ 43).

Figura 41: Proposta, n° 9, maio-junho de 1988
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS

Figura 42: Proposta, n° 10, junho de 1988
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Figura 43: Proposta, n° 15, dezembro de 1988
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Fonte: Acervo Digital do programa RADIS

Além da linguagem utilizada por Caco Xavier em suas ilustragdes para a cobertura
de temas que envolvem o desenvolvimento do processo da Reforma Sanitaria em busca de
uma maior proximidade e legitimidade do RADIS diante de seu publico leitor, outras
caracteristicas estruturais do periédico podem ser abordadas, como a disposi¢cdo em destinar
um espago especifico a publicagdo de cartas de leitores enviadas ao jornal e selecionadas
pela equipe. Dessa forma, ndo se estabeleceria, através da observacdo das cartas de leitores
ao Proposta, a percepcao plena da recepcdo do conteudo do periddico pelo publico, mas
seria possivel apontar algumas particularidades presentes no processo de legitimagdo do
trabalho da equipe jornalistica.

Na linha adotada pelo RADIS no periodo analisado para a publicagdo de
correspondéncia de leitores, percebe-se a preferéncia em contemplar os diversos estados do
pais.!®! De acordo com Alvaro Nascimento, as cartas que chegavam ao Proposta
representavam um publico composto por “dentista, agente comunitario, professora de 1° ¢ 2°
Grau, crianga, adolescente”.!> Além destes, também tinham suas cartas publicadas
estudantes universitarios, demais profissionais da area da satide e representantes de entidades
civis e religiosas, no proposito do programa em reafirmar o objetivo do periddico de

fomentar debates sobre a Reforma Sanitaria. Em relac@o aos leitores que buscam estabelecer

101 Foram identificas 111 cartas no total, sendo trés destas enviadas por representantes de outros paises
(México, Mogambique e Venezuela).
12 NASCIMENTO, Alvaro. Entrevista concedida em 07/10/2015. Acervo COC/Fiocruz.
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dialogos com periddicos através de cartas, Patricia Espirito Santo ressalta que aqueles que
“escrevem representam uma populacdo muito mais ampla que se possa dimensionar, porque,
no fundo, sdo uma espécie de porta-vozes das queixas e observagdes de tantos/as outros/as
que, por algum motivo, ndo enviam suas opinides aos jornais”.!%3

Nas cartas publicadas, ndo foram apresentadas criticas ao tratamento dado as noticias
veiculadas pelo jornal Proposta. O espago das cartas foi utilizado em muitas ocasides tanto
para elogiar e parabenizar a equipe do RADIS, as matérias especificas e determinadas
coberturas jornalisticas, como para expor opinides sobre a conjuntura politica e da saude,
indicar corre¢do de determinadas informagdes, além de, em algumas ocasides, para dar
respostas diante de matérias publicadas.

No conjunto observado de cartas de leitores publicadas no Proposta, pode-se destacar
uma percepgdo de que esse espago se configuraria também como um meio possivel para a
realizacdo de denuncias e reivindicagdes, conforme pode ser verificado na reprodugdo de
uma das cartas abaixo. Nesta, funcionarios da Unidade Mista de Saude de Machadinho do
Oeste, em Rondonia, apontavam a existéncia de condigdes adversas em suas atividades e
criticavam a aplicacdo incorreta da verba destinada a satide na localidade, fatores que
interpretavam como contrarios ao processo de descentralizagdo. Além disso, apresentavam
na mesma carta a expectativa de que o perioddico pudesse amplificar a denuncia realizada,

no sentido de facilitar uma possivel providéncia por parte das autoridades.

103 SANTO, Patricia Espirito; DUMONT, Ligia Maria Moreira. As cartas de leitores e leitoras enviadas a
jornais impressos: o que querem informar os assinantes do jornal Estado de Minas. Perspectivas em Ciéncia da
Informag@o, v.19, n.2, p.174-190, abr./jun. 2014 p.177
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Figura 44 - Proposta, n° 12, agosto/setembro de 1988.

Rondonia denuncia

Temos acompanhado c¢om muilo interesse © que este
conceituado jornal vem publicando. Algumas matérias tém nos
empolgado, quando vemos vérios estados implantando a ta
sonhada Reforma Sanitaria.

O Sistema Unificado e Descentralizado de Satde (Suds) tam-
bém chegou ao estado de Ronddnia. S6 que no municipio de
Ariquemes a Prefeitura ndo esta aplicando corretamente este:
recursos. Existe um distrito denominado de Machadinho, distant
140 quildmetros de Ariquemes, onde se inaugurou um excelente
hospital com um bom quadro de funcionarios. Acontece gue nos
primeiros meses foi tudo uma maravilha, &timos salarios, otimas
condicdes de trabalho, até que de uns meses para ca o pagament
comecou a atrasar cerca de 45 dias. Depois comecou a faltar
materiais basicos para o bom funcionamento do hospital como
seringas, Scalps, alimentacdo para os pacientes e plantonistas..

Os funcionarios, quando da assinatura do contrato, recebiam
uma gratificagdo por area de dificil acesso e 0 Tempo Integral d
Dedicacao Exclusiva (Tide), além de um salario basico. De alguns

4 meses para ¢4 sb os funcionarios de nivel superior vém recebendo
# " estas vantagens. Além disto, estes funciondrios 1&m casas par
" morar, o que os livra do pagamento de aluguéis. .
! Esta decisdo arbitraria e injusta de tirar estas vantagens dos
funcionarios de nivel médio foi tomada pela Comissao Intefins-
titucional de Satde (CIS). Estdo discriminando os funcionarios
cremos que a filosofia do Suds ndo seja esta. Vale acrescentar,
ainda, que o Prefeito de Ariquemes foi afastado do cargo por
irregularidades administrativas.

Gostariamos que o PROPOSTA denunciasse estes fatos, com o ¢
objetivo de sensibilizar as autoridades responsaveis pelo setor tan-
to no Ministérioda Saiide como no da Previdéncia Social.

. Funciondrios da Unidade Mista de Saiide de Machadinho do
- Oeste — Ronddnia.

Fonte: Acervo Digital do programa RADIS

O periodico permaneceu com o titulo Proposta — Jornal da Reforma Sanitaria até o
numero 34, publicado no més de janeiro de 1994, sendo a partir de abril do mesmo ano
alterado para Jornal do RADIS, o qual apresentou apenas duas edi¢des — n° 35 e n® 36. No
primeiro numero dessa nova versdo, foi divulgada uma nota dirigida aos leitores,
esclarecendo a mudanca realizada:

Caro leitor, este ¢ o primeiro niumero do Jornal do RADIS, que veio
substituir o Proposta — Jornal da Reforma Sanitaria. Com novo
projeto grafico, o Jornal do RADIS mantém de seu antecessor a
mesma disposicdo de acompanhar de perto a conjuntura e as
politicas de saude, numa linguagem cada vez mais agil e acessivel.

E uma evolugdo da comunica¢do entre a Fiocruz e os 40 mil
assinantes de suas publicagdes.'**

Segundo Rogério Lannes, a mudanga de titulo de Proposta para Jornal do RADIS

envolveu um debate entre os participantes da equipe do programa, que questionavam se essa

194 Jornal do RADIS, n°35, abril de 1994, p.1. Acervo digital do programa RADIS.
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publica¢io ainda poderia “ser o jornal da Reforma Sanitaria, com todas as letras”.!% Lannes
estabelece uma relacao entre o fim do Proposta e o papel que a Fiocruz representava naquela
conjuntura, a qual indicava uma certa desmobilizacdo em torno das propostas da Reforma
Sanitaria. Esse destaque da atuagdo da instituicdo remete ao seu protagonismo no processo
da Reforma Sanitaria, que estaria relacionado, ainda de acordo com Lannes, com a
resisténcia “a ditadura, formando gente, mantendo um espaco de discussdo, puxando a &
Conferéncia Nacional de Saude, articulando muitas forcas para influenciar a
Constitui¢do”.!%Ao destacar o protagonismo da Fiocruz quanto as mobilizagdes em torno
da Reforma Sanitdria, Rogério Lannes, por outro lado, igualmente criticou o discurso da
propria instituicdo no contexto que também marcou o fim do jornal Proposta, comentando
que “ja ndo era tdo hegemonico”.!’” Continuando sua argumentagio em relagdo a Fiocruz
nos anos 1990, destaca que esta
ndo é impermeével as mudancas da conjuntura externa. E vocé tinha aqui
dentro muito discurso de abandono dessas teses, ou de fazer outras coisas
em nome delas, muito discurso que flertava com o pensamento tinico. Podem
ndo ter flertado com a modernizagdo que o Collor quis vender, mas aquele
discurso unico do PSDB no governo, nessa década de 90, dos intelectuais
mais PSDBistas nas universidades, de um discurso ndo tanto do fim da
histéria, mas de fim das ideologias, ndo ter esquerda, ndo ter direita, um
pragmatismo, aquilo afetou muito a Fiocruz também. Nao seria honesto

dizer — eu acho, opinido pessoal — que a Fiocruz era um baluarte da Reforma
Sanitaria, naquela altura.'®

Alvaro Nascimento, por sua vez, sem desconsiderar os fatores conjunturais como
influéncia para o fim do periodico, enfatizou um aspecto ligado as condi¢des de mercado
que afetou diretamente a publicagdo do jornal Proposta. Alvaro considerou como motivo
importante para essa interrupcao “o lobby da mafia de graficas”, que elevava bastante o

preco do periddico, tornando-o inviavel.

A analise mais detida do contexto apontado torna-se necessaria para a compreensao
do papel do jornal Proposta como veiculo de comunicagdo, abordando a importancia do seu
conteudo no que diz respeito ao tema da Reforma Sanitaria e considerando a especificidade
da sua constituicdo como uma publicacdo atrelada a uma instituicdo de satde, sendo tal

analise aprofundada no capitulo a seguir.

105 ROCHA, Rogério Lannes. Entrevista concedida em 29 de setembro de 2015. Acervo COC
106 Tbidem
197 Tbidem
108 Tbidem
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CAPITULO 3

Jornal Proposta: a Reforma Sanitaria em pauta

3.1 — Constituinte: bases legais para implantacio da Reforma Sanitaria

O més de fevereiro de 1987 no Brasil foi marcado pelo inicio do processo de
elaboragdo da nova Constitui¢do do pais, em torno da Assembleia Nacional Constituinte!?
entdo instituida. O tema da saude se configurou como um dos destaques das discussoes, em

grande parte influenciadas pelos debates realizados na 8* Conferéncia Nacional de Saude

(CNS), em 1986.

Compreendendo a defini¢do de satide como direito do cidaddo e dever do Estado e
em seu carater mais amplo, que transcende a auséncia de doenga, pensando-a como um
conjunto de condi¢des de ‘“‘alimentacdo, habitacdo, renda, meio-ambiente, trabalho,
transporte, emprego, lazer, liberdade, acesso e posse de terra e acesso a servigos de saude”,!'1°
o relatorio final dessa conferéncia ressaltou também a evidéncia de que

as modifica¢des necessarias ao setor saude transcendem aos limites de uma
reforma administrativa e financeira, exigindo-se uma reformulag¢do mais
profunda, ampliando-se o proprio conceito de satide e sua correspondente
acdo institucional, revendo-se a legislagdo que diz respeito a promogao,

protecdo e recuperacdo da saude, constituindo-se no que se esta
convencionando chamar a Reforma Sanitéria.'"!

Ap6s os debates travados nessa conferéncia, fruto dos questionamentos e propostas
apontadas pelo movimento pela Reforma Sanitaria, a tematica permaneceu nas discussoes
em diversos espacos, incluindo o institucional, o académico e o politico, sendo um deles

objeto do estudo em questdo — Jornal Proposta.

E necessario destacar também que as politicas de satude no Brasil, desde o governo

de Getulio Vargas, estavam ligadas “ao contrato de trabalho formal, tendo as caracteristicas

109 A’ Assembleia Nacional Constituinte foi instalada no Congresso Nacional, em Brasilia, em 1° de fevereiro
de 1987, com a finalidade de elaborar uma Constituicdo democratica para o Brasil, tendo seu texto final
aprovado em 2 de setembro de 1988.

110 Relatério Final 8 Conferéncia Nacional de Satde. 17 a 21 de margo de 1986, p. 04. Disponivel em
http://conselho.saude.gov.br/biblioteca/relatorios/relatorio_8.pdf. Acesso em 22/03/2016

1 Ibidem, p. 2.
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de seguro e ndo de direito de cidadania, vinculado a inser¢do no mercado de trabalho”.!'? A
previdéncia social, portanto, oferecia uma atengdo curativa restrita e, com a criagdo, em
1966, do Instituto Nacional de Previdéncia Social (INPS) em substituigao aos Institutos de
Aposentadoria e Pensdes (IAPs), criados no governo Vargas, houve maior centralizacdo
dessa assisténcia, ficando esse orgdo entdo responsavel pela cobertura de todos os
trabalhadores urbanos assalariados, enquanto o Ministério da Saude era encarregado das
agoes coletivas ¢ no ambito da assisténcia basica.

No sentido de corresponder a essa demanda, adotou-se como politica de Estado o
estabelecimento de convénios com a rede privada para o fortalecimento dos servigos.!!3
Sendo assim, “a politica publica voltada para a saude incentivou o desenvolvimento do
mercado privado de saude, tanto pela compra de servigos quanto pelos subsidios do governo
para construgdo de unidades hospitalares™.!'* Essas caracteristicas estruturais estabeleceram
um conjunto de atores que compunham o quadro de reivindicagdo de mudancgas na satude
publica do pais, opondo-se, todavia, as propostas do movimento sanitdrio que criticavam a
conformagdo do modelo, um grande nimero de beneficiarios deste, tanto usudrios de
servigos privados, como empresas que prestavam tais servigos de saude.

O movimento sanitario brasileiro se consolida nesse momento de questionamento as
praticas e ideias vigentes no ambito da saude publica, propondo projetos mais abrangentes
que se aliavam a uma perspectiva mais democratica das agdes de satide.!'!

Na década de 1970, consolidavam-se as bases teoricas do pensamento médico-social,
fortemente caracterizadas pela abordagem da teoria social da medicina, que criou os
alicerces conceituais para a Reforma Sanitaria. Destacam-se acdes de diversos atores em
espacos sociais de participacdo e organizacdo popular, como representacdes estudantis,
associacoes e entidades de moradores e de profissionais.

Esse contexto toma como referéncia 0 movimento sanitario que antecede a Reforma

Sanitaria, o qual, de acordo com Escorel, ¢ definido como

um movimento de profissionais da saude e de pessoas vinculadas ao setor
que compartilha o referencial médico-social na abordagem dos problemas

112 MENICUCCI, Telma Maria Gongalves. Histéria da reforma sanitéria brasileira ¢ do Sistema Unico de

Satde: mudangas, continuidades e a agenda atual. Historia, Ciéncias, Saude — Manguinhos, Rio de Janeiro,
v.21, n.1, jan.-mar. 2014, p.79.

13 Tbidem.

114 Tbidem.

115 PAIVA, Caros Henrique Assungdo e TEIXEIRA, Luiz Antonio. Reforma Sanitaria ¢ a criagdo do Sistema
Unico de Saude: notas sobre contextos e autores. Historia, Ciéncia e Saude - Manguinhos, 2014.
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de satide e que, por meio de determinadas praticas politicas, ideologicas e
tedricas, busca a transformacdo do setor saude no Brasil, em prol da
melhoria das condigdes de satide e de atengdo a saide da populagéo
brasileira, na consecucdo do direito a cidadania.''®

A autora aponta como composi¢ao inicial desse movimento trés vertentes principais,
a saber: o movimento estudantil ¢ o Centro Brasileiro de Estudos de Saude (Cebes), criado
em 1976, os movimentos de médicos e residentes e os profissionais da area académica da

saude.

Sarah Escorel destaca ainda, como marco para o inicio desse movimento, a criacao
do Cebes, institui¢do catalizadora de um conjunto de criticas que ja vinham sendo
construidas no ambito dos departamentos de medicina preventiva em diversas universidades
do pais. Essas criticas pautavam-se pela ideia de que um pensamento médico-social, ou uma
visdo social da medicina, seria como “um ponto de aglutinacdo, um codigo de identidade,

um discurso que permeia o reconhecimento de um projeto em comum”.'7

A publicagdo Saude em Debate se configurou, naquele momento, como uma das
principais referéncias para a divulgagdo das propostas do movimento sanitario. Para Sérgio
Arouca, em entrevista concedida a Sarah Escorel, “nascia Satde em Debate, ndo o Cebes.
Isso porque o Cebes emerge inicialmente como forma de permitir que a revista seja
langada”.''® No mesmo depoimento Arouca justifica essa afirmagdo, indicando que a “ideia
seria que houvesse uma revista que pudesse ser veiculo de todo esse pensamento critico na
area da saude, e era necessario ter uma instituigdo que a viabilizasse™.!!” Cabe destacar que
o Cebes ndo s6 publicava a revista, mas também promovia encontros, mesas-redondas,
debates e reunides nas quais se discutiam diferentes aspectos do setor satide.!?® Ainda para
Sérgio Arouca, o Cebes era como

um centro de estudos que organiza debates sobre planejamento familiar,
Previdéncia Social, medicamentos. Comega a transformar figuras do

116 ESCOREL, Sarah. Historia das Politicas de Satide no Brasil de 1964 a 1990: do golpe militar 4 Reforma
Sanitaria. In: GIOVANELLA, Ligia (org.). Politicas e Sistemas de Saude no Brasil. Rio de Janeiro: editora
Fiocruz, 2012.p.341.

117 ESCOREL, Sara. Tema, n°l 1, novembro de 1988, p.5

18 ESCOREL, Sarah. Reviravolta na saide: Origem e articulagdo do movimento sanitario. Rio de Janeiro:
Editora Fiocruz, 1998, p,76.

119 Thidem.

120 SOPHIA, Daniela Carvalho; TEIXEIRA, Luiz Antonio. Ciéncia, politica e reforma sanitaria nas paginas da
revista (1970-1980). Saude em Debate, v. 38, p. 416-428, 2014; SOPHIA, Daniela Carvalho O Cebes e o
movimento de reforma sanitaria: historia, politica e satde publica (Rio de Janeiro, 1970-1980). Tese
(Doutorado em Histdria das Ciéncias e da Satde) — Casa de Oswaldo Cruz/Fiocruz, Rio de Janeiro, 2012. 215

p
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pensamento critico na area da saude - como Gentile de Mello e Mario Vitor

de Assis Pacheco - em nacionais a partir da divulgacdo desse trabalho. E

comega a se transformar efetivamente num centro de estudos”.'!

Destaca-se também, nessa conjuntura, a criacdo da Associacdo Brasileira de Satude
Coletiva (Abrasco) que, segundo Paim, foi fruto da ampliagdo do movimento sanitario,'??
funcionando como férum de debates e divulgacdo das propostas e questdes que estavam
sendo gestadas pelo movimento pela Reforma Sanitaria, contando, inclusive, com uma

publicagdo propria — Ciéncia e Saude Coletiva.

A Reforma Sanitaria no Brasil, tematica principal do jornal analisado neste estudo, ¢
definida por Jairnilson Paim como
uma reforma social centrada nos seguintes elementos constituintes: a)
democratizacdo da saude, o que implica a elevacdo da consciéncia
sanitaria sobre saude e seus determinantes e o reconhecimento do direito a
saude, inerente a cidadania, garantindo o acesso universal e igualitario ao
Sistema Unico de Saude e participagdo social no estabelecimento de
politicas e na gestdo; b) democratiza¢do do Estado e de seus aparelhos,
respeitando o pacto federativo, assegurando a descentraliza¢do do processo
decisério e o controle social, bem como fomentando a ética e a
transparéncia nos governos; ¢) democratiza¢do das sociedade e da cultura,
alcangando os espacgos da organizacdo econdmica e da cultura, seja na
adog¢do de uma totalidade de mudancas em torno de um conjunto de

politicas e praticas de satde, seja mediante uma reforma intelectual e
123
moral.

Para Paim, num primeiro momento, a Reforma Sanitaria surge apenas enquanto
ideia, e ele afirma que a fundacdo da Abrasco “poderia ser considerada a expressao sintese
entre as praticas tedrica e politica”.'>* No segundo momento apontado por Paim, da-se o
entendimento da Reforma Sanitaria como proposta, resultado da transformacdo do que
estava sendo debatido no ambito das ideias em um fendmeno propositivo. Ja o terceiro
periodo seria aquele no qual a Reforma Sanitaria ¢ vista enquanto projeto, e, nesse sentido,
o melhor exemplo seria o relatério produzido ao final da 8* Conferéncia Nacional de Saude.
Por fim, no quarto momento, a Reforma Sanitaria teria se consolidado como processo que,
segundo o referido autor, envolveria “um conjunto complexo de praticas (inclusive praticas

de saude) que integram a totalidade social, ndo se esgotando nas praticas teodrica, politica e

121 Ibidem, p.77

122 PAIM, Jairnilson. Reforma Sanitaria Brasileira: contribuicio para compreensdo e critica. Universidade
Federal da Bahia, Instituto de Saude Coletiva. Programa de P6s Graduagdo em Satde Coletiva. Salvador, 2007,
p- 78.

123 Ibidem, p. 151.

124 PAIM, Jairnilson Silva. Reforma Sanitaria Brasileira — Contribui¢do para a compreensdo e critica.
Salvador: EDUFBA; Rio de Janeiro: Fiocruz, 2008 p.51
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ideologica”.!?> Perpassando todos esses momentos e conjunturas, permanece a ideia de

Movimento enquanto processo de atuagio social, cultural, politica e ideoldgica.'?¢

Os artigos, matérias e entrevistas apresentadas ao longo das 36 edigdes do jornal
Proposta ofereciam ao leitor a possibilidade de acompanhar o processo da Reforma Sanitaria
em pauta. Foram destacados, nesse conjunto, os principais temas e abordagens para a

elaboracdo de uma analise da participacdo do jornal no referido movimento.

A primeira edi¢do do jornal Proposta, no més de marco de 1987, apresentou um
editorial, assinado por Sérgio Arouca, intitulado Reforma Sanitdria é irreversivel,’?’ que
apontava a importancia e a influéncia da 8* Conferéncia Nacional de Satide ocorrida no ano
anterior. Uma ampla Reforma Sanitaria, fundamentada em propostas para um sistema de
saude do pais, foi indicada no ambito dos debates realizados nessa conferéncia, com a
presencga de entidades, instituicdes e organizagdes representativas de diferentes expressoes

da sociedade civil.

No mesmo editorial, Arouca contextualizou o processo da Reforma Sanitaria no
Brasil, que se configurava no momento de discussdes em meio ao processo de
redemocratizacdo do pais e articulagdo de movimentos sociais, enfatizando que esta “passou
a ser a sintese de todas as recomendagdes, propostas e conclusdes desse amplo debate
nacional”.'?® Apontou ainda esse processo como aliado de outras reformas sociais advindas
do compromisso estabelecido na Nova Reptblica, diante da necessidade da “transformacao
do sistema de saude, da municipalizacdo, da sua democratizacdo interna, de uma nova

politica de recursos humanos e de ciéncia e tecnologia”.!?

Em defesa da criagdo do jornal Proposta, Sérgio Arouca pontuou o papel que a
Fiocruz, através do RADIS, vinha assumindo por intermédio de sua linha editorial e ressaltou
a importancia “da divulgacdo de opinides, de estudos e de experiéncias nacionais ou
internacionais sobre projetos de transformag¢do no sistema de sa(de”.!’® Afirmou,

enfaticamente, que “assim estd nascendo o Proposta, o novo veiculo de divulgagdo da

125 Ibidem. p.172

126 Ibidem

127 AROUCA, S. Editorial: Reforma Sanitaria irreversivel. Proposta — Jornal da Reforma Sanitaria, ano 1, n°1,
margo de 1987, p.2

128 Ibidem

129 Ibidem.

130 Tbidem
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Fundagdo Oswaldo Cruz”.!*! A expectativa de Arouca era de que 1987 fosse “o ano da
Reforma Sanitaria”,!'*? com a aprovagdo na Assembleia Nacional Constituinte!** da nogdo
“de que a satide ¢ um direito do brasileiro e um dever do Estado (...), com a abertura do
debate de uma nova legislacdo sanitaria para o nosso pais a partir do Poder Legislativo (...),
e pelo inicio da implantagdo de programas de Reforma Sanitaria ao nivel dos novos governos
estaduais™.!?*

Esse primeiro nimero apresenta o que seria uma possivel resposta a pergunta “O que
¢ a Reforma Sanitaria?”,'*> indicando-a como “um longo processo politico de conquistas da
sociedade em dire¢do a democratizagdo da saude, num movimento de constru¢do de um novo
Sistema Nacional de Satde”.!3® Como pressuposto, esse sistema estaria relacionado as
condicdes de vida, as acdes de promogao, protecdo e recuperacao da saude, ndo restritas a
assisténcia médica, e teria carater universal e igualitario, configurando-se como direito de
todos e dever do Estado. O jornal ressaltava ainda, como principios para a formulagio de
uma Politica Nacional de Saude, a constru¢do de um SUS com a participagdo das esferas de
governo, respeitando a regionalizacdo e hierarquizacdo de uma rede de servigos. No nivel
local previa a configuragdo de uma unidade operacional basica do SUS, estabelecida em

forma de distritos sanitarios, além de indicar, como principio, a importancia de uma gestao

colegiada na formulagao e controle da politica e das praticas institucionais.

Em entrevista ao RADIS, Eleutério Rodrigues Neto, a época assessor da Presidéncia
da Republica para Assuntos de Saude, observou que seria condigdo para a concretizagdo das
propostas para uma reforma na saude o fortalecimento do estado democratico, no qual a
saude se apresentaria “ndo como uma condigdo do desenvolvimento”,'*” mas como “objeto
do desenvolvimento™.'*¥ Nesse sentido, afirmou que a fase posterior & Reforma s6 seria
alcangada “com a mudanga da propria natureza do Estado, que de fato seja democratico,

voltado para a necessidade de todos”.!**

131 Ibidem

132Ibidem

133 A Assembleia Nacional Constituinte, foi instituida em fevereiro de 1987, composta por 24 Subcomissdes,
8 Comissdes Tematicas e uma Comissdo de Sistematizagao.

134 Ibidem

135 Ibidem

136 Tbidem

137 NETO Eleutério Rodrigues, Proposta, n°l, margo de 1987, p.6

138 Ibidem

139 Tbidem

62



Essa edi¢@o apresenta depoimentos de varios representantes da Comissao Nacional
da Reforma Sanitiria (CNRS),'* criada por proposta da 8 CNS como instincia
interministerial (Ministério da Educag¢ao/Ministério da Saude/Ministério da Previdéncia e
Assisténcia Social) e constituida por membros representantes de 6érgdos governamentais e
do Poder Legislativo, secretarias de satde, prestadores de servigos, expressdes da sociedade
civil e do setor privado. A comiss@o, mesmo representando um encaminhamento para as
resolucdes originadas na referida conferéncia, apresentava em sua composicdo uma
disparidade entre representantes da sociedade civil e das instancias estatais e privadas, sendo
estes ultimos a maioria. Tal composicao refletia, na realidade, a forma de representagdo do
Estado, mesmo perante as politicas oriundas das entidades organizadas da sociedade. Para
Silvia Guerschman, em analise posterior a esse contexto, a CNRS seria “um bom exemplo
de como o Estado filtra demandas da sociedade, por meio do exercicio da seletividade
estrutural”.!4!

Arlindo Fabio Gomes de Souza, a época vice-presidente da Fiocruz e secretario-
executivo da CNRS, mesmo diante de criticas em relagdo a comiss@o, explicitou o papel
desta como formuladora de um projeto de lei em substituicdo a Lei do Sistema Nacional de
Satde,'*? vigente naquela ocasido, que determinaria a competéncia das trés esferas de
governo e a atuacdo do setor privado no novo sistema. Caberia também a CNRS, segundo
Arlindo, elaborar proposta que visasse a autossuficiéncia na produ¢do de imunobioldgicos,
além de apontar soluc¢des para problemas referentes ao saneamento e a0 meio ambiente. José
Alberto Hermogenes, secretario-geral do Ministério da Saude e presidente da CNRS,
ressaltou o papel central da participag@o social na organizacdo do novo sistema de saude.
Ainda compondo a CNRS, como coordenadora dos grupos técnicos da comissdo, Cristina
Possas destacou como indispensavel, naquele momento, que se estabelecesse a
“universaliza¢do do acesso ao sistema inico de satide a toda a popula¢do™'®3 e se qualificasse
a Reforma Sanitaria como “um novo projeto de organizagdo da politica de saude no pais”,'#*
0 que para ela implicaria uma reordenag@o dos servigos de saude.

Também foi entrevistado pelo jornal, nesse periodo de inicio dos trabalhos da CNRS,

o presidente da Abrasco, na ocasido Sebastido Loureiro, que externou sua expectativa de que

140 BRASIL. Portaria interministerial (MEC/MS/MPAS) n°02/86 (BRASIL

141 GUERSCHMAN, Silvia. Democracia inconclusa. op. cit. p 56.

142 BRASIL, Lei n° 6.229, de 17 de julho de 1975. Dispde sobre a organiza¢do do Sistema Nacional de Satde.
143 POSSAS, Cristina. Reforma ndo é uma simples transferéncia de recursos. Proposta, n°l ano 1 margo de
1987, p.8
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a Reforma Sanitaria se concretizasse e ressaltou a importincia da aproximagdo entre o
conhecimento cientifico e um projeto politico em fun¢do de uma transformacdo social.
Criticou a criagdo da CNRS, que em seu entendimento deveria se configurar como um Grupo
Executivo, pois para a entidade este representaria uma iniciativa “mais objetiva, mais agil,
mais ligada a execugdo, para viabilizar a Reforma” e ressaltou ainda o papel da comunidade
académica como de “vigilancia critica” em relagdo ao cumprimento das propostas elaboradas
pelo Movimento Sanitario.'*> Dessa forma, defendia o papel de protagonista, que foi de fato
assumido pela Abrasco nesse processo, tanto no que diz respeito a produgdo académica,
como através de foruns de debates criados pela entidade.

Foram entrevistados também representantes da CUT e da CGT, que ressaltaram a
importancia da representacdo sindical e do movimento organizado dos trabalhadores para
garantir o cumprimento das decisdes contidas na 8 CNS. Roberto Assis Ferreira,'#® da CGT,
expOs sua preocupagdo no que diz respeito ao encaminhamento das propostas formuladas
pela CNRS, quanto a possibilidade de as diretrizes indicadas na 8" CNS ndo serem
concretizadas, e de que fosse mantida a dicotomia entre ‘medicina de rico’ e ‘medicina de
pobre’.

Assumiu destaque, ainda, na primeira edicdo do jornal, uma extensa entrevista com
o médico italiano Giovanni Berlinguer, um dos protagonistas do movimento pela Reforma
Sanitaria na Italia nas décadas de 1960 e 1970, indicando a importancia que a experiéncia
italiana trazia para o movimento no Brasil.

Figura 45: Proposta, n° 1, margo de 1987
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14 LOUREIRO, Sebastido. Reforma resgata divida social. Proposta, ano 1, n°l, marco de 1987
146 ASSIS, Roberto de. Proposta, ano 1, n°l, margo de 1987, p.12.
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Berlinguer afirmava que “a Reforma Sanitaria pode ser considerada um dos
caminhos da ‘longa marcha’ através das instituigdes e do processo de transformacao da
sociedade e do Estado”,'*” que deveria ser compreendida ndo apenas pela constituigdo

de normas processuais, de decretos, de mudangas institucionais. Dever ser
um processo de participacdo popular na promocdo da saude, que envolva
milhdes de cidaddos; deve impor mudangas socias, ambientais e
comportamentais que tornem a existéncia mais saudavel; deve mobilizar
dezenas de milhares de conselheiros de regides, de provincia, de municipios,
de circunscri¢gdes, de quadros dos movimentos sindicais, femininos,
cooperativos, juvenis e milhares de assessores e de prefeitos; deve
transformar a atividade cotidiana de médicos, técnicos e enfermeiros.'*
Tragando um paralelo, no que se refere ao tema da saide, entre as propostas
constitucionais dos dois paises — Brasil e Italia —, Berlinguer indicava que “a italiana, por
exemplo, diz que a satide é um direito do cidaddo e um interesse da coletividade”.!** Em
relagdo ao Brasil, destacava que havia sugestdes de profissionais de satde no sentido de que
se reconhecesse legalmente que, além de um direito do cidadao, seria um dever do Estado.
Nesse primeiro nimero do jornal, é possivel identificar expectativas comuns para a
concretizagdo do novo sistema proposto pelo movimento da Reforma Sanitaria, havendo
pontos especificos de criticas e sugestdes de representantes das varias entidades e grupos
envolvidos no processo. A narrativa emitida pelo jornal Proposta através do editorial
assinado por Sérgio Arouca, intitulado Reforma Sanitaria irreversivel, traduziu uma
expectativa favordvel a concretizagdo das propostas formuladas. Outras matérias
expressavam opinides e criticas em relagdo a aspectos especificos do processo que, em geral,
apontavam para a participagdo da sociedade e das entidades representativas, para o
financiamento, para a defini¢do de responsabilidades das distintas instancias governamentais
e para a formagao de recursos humanos.
Como continuidade ao acompanhamento dos debates em torno da Reforma Sanitaria
e da construcdo do texto constitucional na Assembleia Nacional Constituinte, o jornal

Proposta, em sua segunda edicdo, de abril de 1987, apresentava como titulo de capa Reforma

Sanitaria chega a Constituinte e trazia matérias que apontavam para alguns dos topicos do

147 BERLINGUER, Giovanni. Proposta, ano 1, n°l margo de 1987

148 BERLINGUER, Giovani; CAMPOS, Gastdo Wagner; TEIXEIRA, Sonia Fleury. Reforma Sanitéria: Italia
e Brasil. Ed Hucitec, Cebes. Sdo Paulo 1988, p.3

149 Thidem
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anteprojeto encaminhado pela Subcomissdo de Saude, Seguridade € Meio Ambiente,'>”
vinculada a Comissdo de Ordem Social do Congresso Nacional.

Esse momento refletiu o conjunto de medidas promovidas anteriormente no ambito
da organizagdo do sistema de satide, no processo de redemocratizacdo do pais que marcou o
inicio da década de 1980. Algumas dessas medidas podem ser identificadas com a criagao
do Plano CONASP em 1982, redimensionado em 1984, e que buscava, através da estratégia
das Agoes Integradas de Satude (AIS), viabilizar as politicas de satide da Nova Republica
como estratégia de descentralizagdo desse setor. Incluem-se também no contexto anterior a
Constituinte os debates que envolviam o Ministério da Previdéncia e Assisténcia Social
(MPAS) e o Ministério da Saude (MS), prevendo-se a possivel fusdo do Instituto Nacional
de Assisténcia Médica da Previdéncia Social (INAMPS) ao MS.!5!

O momento refletia ainda a conformagao da politica partidaria brasileira, a partir do
fim da ditadura militar, com o surgimento de novos partidos, como o PMDB e o PT, e com
a volta a legalidade de partidos como o PCB. A maioria dos membros que compunham a
Assembleia Nacional Constituinte pertencia ao Centro Democratico, que ficou conhecido
como ‘Centrdo’, composto, principalmente, pelos partidos PMDB, PFL e PTB,
representando os segmentos conservadores da sociedade brasileira, o que se refletia na
composi¢ao das comissdes referentes aos temas da saude.

Na matéria intitulada Constituinte ja debate Reforma Sanitaria, foi apresentada a
aprovagdo da proposta para o texto constitucional no ambito da CNRS e ressaltado o
processo de intensos e conflitantes debates que permearam as discussoes, dados os diferentes
interesses que se interpunham na construgd@o de um novo modelo de sistema de saude. A
proposta da comissdo reafirmava alguns pontos fundamentais, contidos nas discussdes sobre
a Reforma Sanitaria, segundo os quais a saude seria garantida como dever do Estado a toda
a populacdo, a0 mesmo tempo em que assegurava o livre exercicio da iniciativa privada em

saude. A interpretagdo de Eleutério Rodrigues considerava o texto aprovado como um

130 A Subcomissdo, cuja fungdo era formular um anteprojeto a ser submetido ao plenario da Constituinte, era
composta por 22 parlamentares distribuidos pelas legendas partidarias: PMDB — 10; PFL — 5; PDS — 3; PTB —
1;PL—1; PDT — 1; PT - 1 que integram a Subcomissdo de Satide, Seguridade e Meio Ambiente, que pertence
a Comiss@o de Ordem Social da Constituinte. O presidente desta comissio era o deputado Edme Tavares (PFL-
PB) e o relator era o senador Almir Gabriel (PMDB-PA). A Subcomissao de Saude, por sua vez, era presidida
pelo deputado José Elias Murad (PTB-MG) com a relatoria sendo representada pelo deputado Carlos Mosconi
(PMDB-MG).

151 PAIM, Jairnilson Silva. A¢des Integradas de Satide (AIS): por que ndo dois passos atras. Cadernos de Saude
Publica, RJ, 2(2): 167-183, abr-jun, 1986; ESCOREL, S. Historia das politicas de satide no Brasil de 1964 a
1990: do golpe militar a reforma sanitaria. In: GIOVANELLA, L. et al. (org.), Politicas e Sistemas de Saude
no Brasil. Rio de Janeiro: Editora FIOCRUZ, 2008. P. 385-434
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avanco, no que a representante da Associa¢do Brasileira de Enfermagem na CNRS, Maria
José Rossi, concordava, apesar de langar uma critica ao referido texto, afirmando que este
refletia “as contradigdes da sociedade de classes presentes na Comissdo”.!? Pode-se
ressaltar, nesse sentido, que a comissdo incorporava de forma menos significativa os
organismos populares, de representacdo dos trabalhadores, de profissionais, de associagao
de moradores, apresentando em sua maioria membros de organismos governamentais,
parlamentares, centrais patronais e prestadores privados de servigcos de saude.

Em contraposi¢do a apreciagdo de Maria José, a representante da Confederagdo
Nacional das Industrias (CNI), Maria de Fatima Cantidio Motta, defendia uma maior
inser¢do da iniciativa privada nas propostas formuladas, identificando na CNRS uma
tentativa de “pelo menos restringir a atividade privada no setor satide”.!>* Maria de Fatima
ressaltava a predominancia dessa esfera em relacdo ao Estado, afirmando que 65% do
atendimento ambulatorial e 85% dos leitos estariam sob sua custodia, e previa que, a medida
que o poder publico se fortalecesse, a iniciativa privada se esvaziaria naturalmente.'>* A
Confederagdo Nacional das Associagdes de Moradores (CONAM), representada por Maria
Aladice de Souza,'>> por outro lado, defendia maior representatividade das camadas da
sociedade que participaram da 8* CNS e maior tempo para deliberagdo das propostas, que,
para ela, ndo deveriam ficar restritas ao d&mbito da CNRS.

Apesar das expectativas de que as reformas nos servicos de saude fossem coerentes
com as proposicoes do movimento pela Reforma Sanitaria, ocorreram mudancas
ministeriais, especialmente no Servigo Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS), onde foram
demitidos a diretora da Divisdo de Medicamentos (Dimed), Suely Rozenfeld, e o secretario
nacional, Luiz Felipe Moreira Lima, em func¢do de discordancias entre o trabalho que estava
sendo desenvolvido na Secretaria e no Ministério da Satde (MS). Tais demissdes, segundo
entidades ligadas ao processo de Reforma Sanitaria, estariam associadas ao descompromisso
do MS com a propria reforma e representariam um retrocesso, ja que a SNVS estaria naquele
momento materializando os principios intrinsecos as propostas entdo formuladas. Esse

episodio foi retratado na mesma edi¢do do jornal Proposta na matéria intitulada Entidades

152 Proposta, ano 1, n°2, abril de 1987, p.4
133 Tbidem
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do setor satide criticam demissoes na SNVS,'>® como forma de acompanhar os diversos
angulos da implementacao das novas propostas.

O encontro realizado em Londrina, em mar¢o de 1987, reunindo 1500 participantes
entre secretarios municipais e estaduais de satde, prefeitos, profissionais do setor e
representantes de entidades, com a presenca de todos os estados do pais, foi também
destaque na segunda edi¢do do Proposta. Esse encontro buscou estabelecer uma pauta que
reafirmasse a estrutura local de gestdo nas AIS com a garantia e o fortalecimento da
participag@o dos secretdrios de satide no contexto da Reforma Sanitaria.

A cobertura jornalistica das formas de articulagdo das diversas iniciativas locais
referentes as propostas apresentadas para a reformulacdo dos servigos de saude, naquele
momento, constitui-se uma das abordagens de acompanhamento do movimento pela
Reforma Sanitaria, realizado pelo RADIS.

Esse nimero do jornal Proposta apresentou um encarte especial, intitulado Abrasco
analisa propostas de Saude na Constituinte, que dava destaque as diferentes posi¢cdes de
entidades profissionais e da sociedade civil, partidos politicos e comissdes estatais sobre
temas como direito a saude/dever do Estado, financiamento do setor saude, participacio
como controle social, organizacdo e relacdo setor publico/setor privado e producdo de
equipamentos e insumos.

O primeiro tema — direito a saude/dever do Estado — trouxe para o debate a proposta
de garantia universal a saude em fun¢ao do limite anteriormente estabelecido, que restringia
esse direito a uma parcela da populacdo beneficiaria da Previdéncia Social, retratando as
divergéncias de interesses e opinides.

O tema referente ao financiamento do setor foi apresentado como o de menor grau
de consenso, sendo que as propostas sobre ele abrangiam a importancia de sua inser¢do no
texto constitucional, a utilizacdo de recursos previdencidrios, a descentralizagdo da gestao
dos recursos ¢ a reforma tributaria. A participagdo como controle social foi defendida como
“vontade da cidadania” e de forma que fosse incorporada a Constituicdo como “principio
politico e doutrinario norteador da construgdo juridico-institucional do novo Sistema de
Satde” e caracterizada como pressuposto da justica social e do direito a satde, além de um

dos principios organizadores e diretriz constitutiva do sistema.'>’
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O ultimo tema do debate tratou da organizacao, da relagdo setor publico/setor privado
e da producdo de equipamentos e insumos, apontando divergéncias entre os que defendiam
o Sistema Unico de Satde e o Sistema Unificado de Saude, que se pautavam pelo grau de
autonomia das diferentes esferas de poder e pela relacdo entre os setores publico e privado.
A posi¢ao majoritaria em relagdo a esse ultimo ponto defendia a complementaridade do setor
privado a ser controlada pelo setor publico.!®

Visando a aprovagdo do texto constitucional definitivo para a area da saude, ainda
no ano de 1987, foram apresentados trés anteprojetos aprovados nas subcomissdes
vinculadas a Comissdo de Ordem Social, na qual o tema da saude estava incorporado. Um
dos anteprojetos foi elaborado na subcomissdo de Saude, Seguridade ¢ Meio Ambiente,
outro foi formulado pela subcomissao de Direitos dos Trabalhadores e Servidores Publicos,
e um terceiro englobava questdes relativas a Ciéncia, Tecnologia e Comunicagao.

No encarte especial do jornal Proposta de numero 3, de junho de 1987, esses
anteprojetos foram apresentados na integra, acompanhados de comentérios, em especial
sobre aquele no qual a relag@o setor publico/setor privado e a participagdo popular surgiam
como questdes de destaque, pontuadas por parlamentares como o deputado Carlos Mosconi
(PMDB-MG) ¢ o senador Almir Gabriel (PMDB-PA).

O relator da subcomissdo de Saude, Seguridade e Meio Ambiente da Constituinte,
deputado Carlos Mosconi, defendia em seu discurso um carater inovador na abordagem da
saude, presente no anteprojeto apresentado a comissao tematica que tomava como base as
conclusodes da 8* CNS. Com relagdo a seguridade, Mosconi apontava uma expectativa de que
com o texto do anteprojeto fosse viabilizada a superacdo da discriminag@o urbano/rural, além
de que se concretizasse “a democratizacdo administrativa pela participacao de empregadores
e empregados na dire¢do do sistema”.'>? Essa perspectiva favoravel também se aplica ao
tema do meio ambiente, e ¢ percebida quando o relator expressa que a “inser¢do de um
capitulo ambiental avangado, moderno e exemplar na Carta Magna, ¢ o elo que faltava para
rompermos definitivamente com os tragos colonizados”,'®® considerando que a comissio
“pode afirmar com orgulho patridtico que s6 agora a nagdo assume sua integral

soberania”.1¢!
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O relator da Comissdo de Ordem Social, a qual estava vinculada a subcomissdo
citada, senador Almir Gabriel, destacava a importancia da participagdo popular de forma
ampla, ndo apenas na area da satide, para garantir a eficiéncia do Estado. Ressaltava ainda
que a comissdo possuia um papel primordial de “engendrar mecanismos através dos quais
se possa realizar o desenvolvimento econdomico do pais, estritamente vinculado ao
desenvolvimento social”.'®> Dessa forma, articulava em seu discurso desenvolvimento
econdmico a justi¢a social e ressaltava como dificultadores a forma de participagdo das
instancias governamentais e o financiamento do sistema.

As demais matérias do periddico Proposta exprimiam posi¢des em torno do processo
da Reforma Sanitaria e do sistema proposto e divulgavam as formas de mobiliza¢do de
diversos setores, como Ciéncia e Tecnologia. O jornal anunciava ainda, com destaque, uma
plenérial® pela satde, de alcance nacional, realizada em 13 de maio de 1987 com a
participacdo de varias entidades e partidos politicos, como uma instancia de reafirmag@o dos
principios defendidos pelo movimento pela Reforma Sanitaria, diante da possibilidade de
que as propostas indicadas na 8* CNS pudessem ser inviabilizadas no ambito das discussoes
promovidas na CNRS. A mobilizagdo de diversas entidades e partidos politicos na plenaria
possibilitou que o capitulo da saude na Constituicdo contemplasse os principios relativos ao
direito universal a satde e a criacdo de um sistema Unico, descentralizado, acessivel e
democratico.!64

Como resultado da plenaria, Sonia Fleury, entdo vice-presidente da Abrasco,
observou a importancia do movimento pela Reforma Sanitiaria como uma articulagdo da
sociedade e como ndo originario do Poder Executivo, apesar de assinalar o significado do
trabalho desenvolvido pela CNRS.

Ainda no contexto da Assembleia Constituinte ¢ da elaboragdo do anteprojeto

integral da futura Constituicdo, algumas discussdes foram encaminhadas em diferentes

12GABRIEL, A. Proposta, ano 1, n°3, junho de 1987

163 A Plenaria Nacional pela Satde possuia a seguinte composi¢io: - Movimento Popular em Satde:
Confederacdo Nacional de Associa¢do de Moradores (CONAM) e federagdes estaduais; - Movimento sindical
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Nacional dos Secretarios de Saude (Conass), Conselho Nacional dos Secretarias Municipais de Satde
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foruns, e o nimero 4 do jornal Proposta, de agosto de 1987, apresentou os principais debates
que marcaram essa conjuntura.

Em matéria de capa bastante otimista, cujo titulo era Jd Comegou, o jornal informou
a criacdo do Programa de Desenvolvimento de Sistemas Unificados e Descentralizados de
Saude nos Estados (SUDS)'® e o objetivo deste de contribuir para as AIS, destacando o
apoio dos ministros da Previdéncia e da Saude em documento encaminhado ao presidente
da Republica. Neste, os ministros ressaltaram o papel do movimento da Reforma Sanitéria,
que defendia a reformulacdo do entdo Sistema Nacional de Saude a partir da
institucionalizacdo de um Sistema Unificado de Saude, no qual as trés esferas de poder
teriam atribuigdes proprias. Definia, ainda, que o Ministério da Saude seria “o 6rgao técnico-

normativo das agdes de saude e de proposi¢do da politica nacional de saude”!%¢

e que o
INAMPS seria “adaptado as suas fungdes especificas de planejamento, orgamentagdo e
acompanhamento”.'®” Esse mesmo niimero apresenta trés encartes especiais que aprofundam
as questdes mencionadas.

Essa discussdo indicava a perspectiva de uma ampla reformulagao da abrangéncia de
orgaos como o INAMPS, questdo conflituosa diante da reducdo tanto da influéncia politica
quanto do orcamento a ele destinado.

A respeito dos objetivos das AIS, Sérgio Arouca as interpretava como estratégicas
para a implantagdo da Reforma Sanitaria. Dessa forma, assim como o SUDS, as AIS
representariam uma fase estratégica para a criagdo de um sistema unico de saude; seriam
consideradas como parte de uma etapa do proprio processo que ocorria, ndo sendo ambos
definidos, portanto, como Unicos objetivos da Reforma Sanitaria. De acordo com Sonia
Fleury, essa ressalva indicada por Arouca ndo expressaria um consenso € suscitava uma
discussao em torno da defini¢cdo do processo da Reforma Sanitaria:

ndo eram as AIS, ndo eram os SUDS nem o SUS, o que seria, afinal, a
Reforma Sanitaria? Talvez essa fosse uma das perguntas que mais
atormentava as cabecas dos seus militantes. Tratar-se-ia de um ideal a ser
perseguido que, apesar dos passos dados, jamais seria alcangado? Ou
seriam apenas manifestagdes parciais de uma totalidade na dependéncia do
angulo pelo qual se dirigisse o olhar?'®®

165 BRASIL, Decreto n° 94.657, de 20 julho de 1987 op.cit

166 Proposta, ano 1, n°4, agosto de 1987, p. 1
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O tema do financiamento, um dos pontos centrais sobre a reorganizag¢ao do sistema
de satde, foi apontado no relatorio final da Comissdo de Ordem Social como objeto de
polémica. A discussao residia na forma como a verba para a satde seria alocada, havendo
trés proposigdes: Fundo Unico de Seguridade Social, Fundo Unico de Satde e Orgamento
das Contribui¢des Sociais.

O senador Almir Gabriel, relator da comissao, explicitava a sua defesa da criacao de
um Fundo Unico de Seguridade, o qual, segundo ele, ndo teria uma visdo setorizada, que
poderia, em sua argumentacdo, determinar a falta de uma assisténcia eficaz para a grande
parcela da populacio.

Sérgio Arouca, a época secretario de Saude e Higiene do Rio de Janeiro e presidente
da Fiocruz, no que se refere ao tema debatido, estabeleceu uma disting@o entre os conceitos
de previdéncia e seguridade, sendo esta considerada como um sinal de avango em relagdo as
politicas sociais, pois estaria submetida a proposta de universaliza¢do.'® O senador
ressaltava ainda que a criagio de um Fundo Unico de Seguridade Social proporcionaria uma
correcdo do quadro considerado grave da administragdo brasileira, na qual particularidades
seriam privilegiadas em detrimento das “correlacdes, interfaces e necessidade de integragdo
com outros setores”;!7?

Entretanto, a proposta do senador Almir Gabriel ndo se revelou unanime, e os
deputados Carlos Sant’Anna e Carlos Mosconi, ambos pertencentes naquele momento ao
PMDB, defendiam a criagio de um Fundo Unico de Saude no qual recursos para a saude
seriam especificamente reservados. Havia o receio de que os recursos para a saude ndo
fossem aplicados se estivessem em um grande fundo também destinado a outras areas, como
a seguridade. Mosconi, nesse debate, apontou a existéncia de um acordo com o relator Almir
Gabriel, em funcdo de emendas que previam a manutencdo de um fundo tnico, a serem
reapresentadas para debate na Comissdo de Sistematizag@o, o que ndo ocorreu.

Um terceiro argumento, defendido pelo economista Fernando Resende, do Instituto
de Planejamento Econdmico e Social (IPEA), expressava a ideia de criacdo de um
Orcamento das Contribui¢cdes Sociais, o qual possibilitaria o financiamento de atividades
que deveriam ser efetivamente sociais, inserindo-se a educacao, ja que na proposta do Fundo
de Seguridade Social essa area ndo teria sido incluida. A questdo do fundo e de sua relagdo

com a descentralizacdo foi objeto também de apreciacdo por parte do economista, ja que,

16> AROUCA, Sérgio. Proposta, ano 1, n°4, agosto de 1987 p.3
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segundo ele, havia uma contradi¢do ao ndo se estabelecer com clareza, no anteprojeto, como
seriam divididos os recursos entre as esferas estaduais e municipais.

A partir do encaminhamento das propostas e do envio dos relatérios das Comissoes
Tematicas da Constituinte, surgiram questionamentos em relacdo as etapas seguintes para a
efetivagdo das politicas que caracterizariam uma nova organizagdo do sistema de saude.
Espacos de debates foram ocupados para discutir a conjuntura na qual se inseriam o processo
da Constituinte e os resultados apresentados. Nesse sentido, foram divulgadas nesse mesmo
namero do jornal Proposta, de agosto de 1987, as opinides emitidas em debates sobre tal
processo com a participagdo de representantes de entidades federais e de partidos politicos.
Entre esses representantes, incluia-se o entdo presidente da Fiocruz, Sérgio Arouca, que,
mais uma vez, definiu o movimento pela Reforma Sanitaria ndo como um “movimento de
sanitaristas, mas um movimento social e¢ politico de transformagdo da sociedade”.!”!
Ressaltava também a relagdo entre o campo da satde e a democracia, além do aspecto
suprapartidario que, de acordo com Arouca, conferia a0 movimento uma maior abrangéncia
e representatividade, prevalecendo uma nog@o ampliada da satide, que permitiria atender aos
seus fatores condicionantes. Arouca continuava assim reiterando o seu posicionamento em
relagdo ao processo da Reforma Sanitaria, que ndo seria, para ele, um conjunto de propostas
restritas ao ambito setorial da satde.

Uma nova etapa de debates em torno da implantacdo do SUDS comega a tomar
félego, e o jornal Proposta, naquele momento, estabeleceu o compromisso de acompanhar
o processo dessas acdes de descentralizacdo nos diversos estados do pais, estabelecendo em
cada nimero a publicagdo de experiéncias locais, além da apreciacdo de cientistas e
profissionais da area da satde. Essa cobertura da implementacdo do SUDS nos estados e
municipios permitiria o acompanhamento pelo leitor das particularidades proprias das
localidades, dada a complexidade do pais e as diferencas das relagdes de forga e poder dos
grupos distintos que atuavam localmente.

Em matéria assinada por Célia Maria Almeida, a entdo coordenadora do programa
RADIS procurou ressaltar a importancia de proceder a avaliagdes permanentes em relacao
as experiéncias desenvolvidas nos estados, destacando que a Reforma Sanitaria “ndo ¢ e

nunca serd um processo uniforme e retilineo”,'’? e que o movimento “¢ feito de ganhos e

17l AROUCA, Sérgio Proposta, ano 1, n°4, agosto de 1987 p.4
172 ALMEIDA, Célia. Proposta, ano 1, n°4, agosto de 1987 p.5
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perdas, de avangos e retrocessos”.!”> O primeiro a ser analisado foi o Parana, para o qual
havia a proposta de transferéncia da assisténcia médica das AIS para as Unimeds do estado,
0 que, para Célia Almeida, se configuraria como um fortalecimento do setor privado e da
medicina individual curativa, divergente do que estava sendo proposto pela Reforma
Sanitaria. As Unimeds seriam cooperativas de trabalho médico, tendo como objetivo a oferta
privada de assisténcia médica para empresas. Sua criacdo, segundo Telma Menicucci,
configurou-se como uma resposta dos médicos as companhias controladas por empresarios
ligados a outros setores. Essas empresas se constituiram a partir da terceirizagdo promovida
por empresas empregadoras que recebiam subsidios do Estado para promover a assisténcia
a seus funciondrios através do Instituto Nacional de Previdéncia Social (INPS), criado em
1976.174

Dessa forma, era expressa a posi¢do dos diferentes interesses, em geral relacionados
ao conflito entre &mbito publico e privado, e que, em alguns casos, poderia representar um
retrocesso, como exemplificado no estado do Parana.

A Reunido Anual da Sociedade Brasileira para o Progresso da Ciéncia (SBPC)
também se configurou como um espaco importante de debates, onde cientistas sinalizavam
questdes que poderiam dificultar a implementacao de um sistema tnico e descentralizado de
saude, referentes, principalmente, aos recursos humanos e a gestdo de recursos financeiros.
O Cebes e a Abrasco também participaram dessa reunido e organizaram debates que
analisaram as acdes de o6rgdos do Estado e as iniciativas de entidades civis. Como resultado
foi elaborada a “Carta a Constituinte”, entregue a Assembleia Nacional Constituinte, na qual
os cientistas estabelecem que o desenvolvimento cientifico e tecnoldgico seria pré-condi¢ao
para o desenvolvimento econdmico e social, reafirmando o compromisso do grupo com o
pais.

Esse nimero ainda contava com trés encartes especiais dedicados a divulgagdo da
proposta legislativa referente a Ordem Social, constante na redagao final que seria submetida
ao plenario da Constituinte, a criacdo do SUDS e a discussdo em torno da assisténcia
farmacéutica no pais. O jornal assumiu uma expectativa de que o processo da Reforma

Sanitaria comegava a se viabilizar e que a criagdo dos SUDS representava um grande avango

173 Ibidem

174 MENICUCCI, Telma Maria Gongalves. Historia da reforma sanitaria brasileira e do Sistema Unico de
Satde: mudangas, continuidades e a agenda atual. Historia, Ciéncias, Saide — Manguinhos, Rio de Janeiro,
v.21, n.1, jan.-mar. 2014, p.77-92.
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a partir de uma experiéncia acumulada das AIS, “um marco politico, indiscutivel e

fundamental”.!73

Figura 46: Proposta, n*4, agosto de 1987
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Fonte: Acervo digital do programa RADIS

No estabelecimento do didlogo entre o discurso textual e o imagético, Caco Xavier
apresentou ilustragdes que reforcavam a importancia da mobilizacdo nacional como forma
de garantir a manutencdo da integralidade do anteprojeto e do compromisso do Poder
Legislativo com as proposi¢des de mudanca em pauta.

Figura 47: Proposta, n° 4, agosto de 1987

Fonte: Acervo digital do programa RADIS

175 Proposta, n°4, agosto de 1987. Acervo digital do RADIS.
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Figura 48: Proposta, n° 5, novembro de 1987

PARA GARANTIR
O ANTEPROJETO

Fonte: Acervo digital do programa RADIS

Em defesa do anteprojeto, uma emenda popular, assinada por 167 entidades'’® da
sociedade civil, foi enviada a Constituinte, ¢ no nimero 5 do jornal Proposta foram
expressas as opinides sobre o assunto, inclusive a do ministro da Saude, a época Borges da
Silveira, e a do entdo presidente da Fiocruz, Sérgio Arouca. A reportagem abordou o
conteudo da emenda popular e algumas questdes referentes a saide da populagdo, com
destaque a problematica dos bancos de sangue e dos laboratérios oficiais.

A referida emenda defendia o sistema de saude unificado, descentralizado e
democratico, a isonomia salarial e a capacitagdo profissional como principais pontos, além
da possibilidade de controle do sistema pelos usuarios. Em relacdo ao financiamento do
sistema de saude, previa que os recursos seriam provenientes dos tributos recolhidos pelos
estados, municipios, Unido e Distrito Federal, no valor minimo correspondente a 10% do
PIB, caracterizando um Fundo Unico de Satide que seria administrado tanto por
representagdes da sociedade civil quanto por instincias publicas.!”’

Em relagdo ao SUDS, proposto na época, Sérgio Arouca reafirmava a defesa de que
este ndo poderia ser “confundido com a Reforma Sanitéaria”,!’® caracterizando-o como uma

“estratégia parcial, um passo dentro do que ¢ possivel na inexisténcia, ainda, da nova

176 Entre estas entidades encontravam-se: movimentos de saude do Rio Grande do Sul, Sdo Paulo, e Paraiba;
Confederacdo Nacional das Associa¢des de Moradores; 43 Conselhos de Saude da cidade de Sao Paulo; CUT,
CGT, além de 63 sindicatos e associac¢des trabalhistas.

7"Proposta, ano 1, n° 5, novembro de 1987, pl e 8

I8AROUCA, Sérgio, Proposta, ano 1, n°5, novembro de 1987, p.7
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Constitui¢do e do Sistema Unificado de Saude”.'” Naquele periodo, o Ministério da Satude
e o Ministério da Previdéncia passaram por mudancas com a posse dos ministros Luiz Carlos
Borges da Silveira e Renato Archer nas respectivas pastas, o que, no entanto, ndo acarretou
alteracdes no processo que vinha se configurando para a implementacao do SUDS.

O artigo O papel do SUDS na implementagcdo da Reforma Sanitaria reflete as
discussdes e as ressalvas sobre o projeto, sem, no entanto, divergir sobre a sua importancia
de sua implementagédo. Hésio Cordeiro, entdo presidente do INAMPS e uma das liderangas
do movimento sanitario, assim como Sérgio Arouca, defendia a ideia de que o SUDS seria
parte de um processo maior, representado pelo movimento pela Reforma Sanitaria, e ndo sua
representacdo final. Cordeiro destacou ainda que a correlagdo de forgas historicas no setor
saude estaria sofrendo um processo de transformagao na conjuntura marcada pelas propostas
de reorganizagdo do sistema de satde e, com isso, segundo ele, as mudangas requeridas
seriam alvo de ataques por parte de representantes do clientelismo e do “puro
fisiologismo”.'8" Nesse sentido, Hésio Cordeiro defendia a continuagdo das agdes de
transformagio, afirmando que “a populagdo ndo pertence a qualquer partido™.!8!

Ainda em relagdo ao SUDS, Luiz Humberto, presidente do Conselho Nacional dos

Secretarios de Saude (Conass),'®?

outra instdncia com papel de destaque no movimento pela
Reforma Sanitaria, ressaltava que esse sistema representaria um “salto qualitativo em relacdo
as AIS”!33 e, em consondncia com a argumentagdo de Hésio Cordeiro, alegava que o SUDS
deveria ser compreendido como parte de um processo transitorio. Humberto atentava para
uma questao problematica, diante da presenga mais marcante do Estado do que da sociedade
civil, no que Lucia Souto, representante da Federagdo das Associagdes de Moradores de

Nova Iguacu, concordava, ja que a participag@o social seria uma das bases fundamentais do

processo, ressaltada na propria organizacao da 8* CNS.

179 Tbidem

180 CORDEIRO, Hésio, Proposta, ano 1, n°5, novembro de 1987, p.6

181 Ibidem

182 O Conselho Nacional dos Secretarios de Satide (Conass), fundado em 3 de fevereiro de 1982, é uma entidade
de direito privado, sem fins lucrativos e que congrega os secretarios e seus substitutos legais - gestores oficiais
das Secretarias de Estado de Saude dos Estados e do Distrito Federal. Tem sede e foro na capital federal. Possui
como finalidade o estabelecimento de intercambio de experiéncias e informagdes de seus membros, voltado
para a implementacdo dos principios e diretrizes constitucionais ¢ da legislagdo complementar em satde e para
o desenvolvimento das acoes e Servigos de saude. Disponivel em
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/progestores/20anos2.pdf. Acesso em 20/03/2016

183 HUMBERTO, Luis, Proposta, ano 1, n°5, novembro de 1987, p.6
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O més de fevereiro de 1988 se configurou como o inicio de um momento decisivo,
pois seriam colocados em votagdo no Legislativo os temas propostos durante o ano de 1987,
no ambito da Assembleia Constituinte.

Figura 49: Proposta, n° 6, fevereiro de 1988

A HORA

Fonte: Acervo digital do programa RADIS

Em continuidade ao conjunto de matérias que acompanhavam as mudancas ocorridas
nos sistemas de satde dos diferentes estados do pais, o Proposta nimero 6 deu destaque a
situacdo do estado de Alagoas, identificando transformagdes diante de problemas de satde
publica, como a doenca de Chagas e a esquistossomose. Os setores de saude de Alagoas,
conforme divulgado no periddico, defendiam que a participagdo da sociedade seria
necessaria para se efetivarem as mudangas promovidas, além do entendimento de que o
SUDS representaria um avango nos servigos de saude.

O processo em curso no estado de Sdo Paulo também foi tratado nesse numero por
meio da manifestagdo critica da Associacdo de Médicos Sanitaristas de Sdo Paulo e dos
professores da Faculdade de Saude Publica da USP em relag@o aos rumos que a estruturagao
do SUDS seguia naquele estado considerando diversas medidas assumidas pela secretaria
estadual de saude, interpretadas como retrocesso no que diz respeito ao processo da Reforma
Sanitaria. Dentre as medidas apontadas, incluiam-se a diminui¢do da representacdo de
entidades da sociedade nas comissdes interinstitucionais de saude e a desvinculagdo da
“carreira de sanitarista dos postos que historicamente lhes tém sido reservados por forca de

competéncia”.!84

18 Proposta, ano 1, n°5, novembro de 1987, p.6
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A matéria de capa intitulada 4 Reforma Sanitaria nos Estados, destaque da sétima
edicdo do Proposta, em continuidade a série de reportagens, abordava a situacdo precaria de
moradias dos subtirbios da cidade de Salvador, no estado da Bahia, com imagem de uma
comunidade em palafitas. A mesma matéria ressaltava que, apesar dos empecilhos
encontrados no estado, havia um entendimento dos servidores da saude de que a Reforma
Sanitaria seria um processo irreversivel, percepcdo esta constantemente reiterada no
periodico, mas que enfrentaria problemas como o combate a inumeras doengas e as
dificuldades relacionadas a falta de profissionais e materiais.

Naquele momento estava em votagdo a proposta da nova Constitui¢do, encerrando-
se uma etapa de debates e negociagdes no ambito da Assembleia Nacional Constituinte que
vigorou de fevereiro de 1987 até fevereiro de 1988.

A partir daquele més até setembro do mesmo ano, os trabalhos da Constituinte se
traduziram nas negociagdes para o alcance de um acordo entre representantes de classes
profissionais e da sociedade civil, secretarios de satde e parlamentares, estando em lados
opostos o grupo denominado de ‘Centrao’ e os movimentos da area da saude. As criticas as
propostas do ‘Centrdo’ se davam por estas significarem um retrocesso em relagdo aos pontos
principais relacionados ao SUDS, indo de encontro a descentralizagcdo e em defesa de uma
maior participagdo do setor privado na area da satide, o que permanecera como questiao
conflituosa durante todas as etapas desse processo.

Ao longo desse momento de negociacdo, ocorreu a demissdo de Hésio Cordeiro da
presidéncia do INAMPS, diante da concretizagdo do repasse de verbas para as secretarias
estaduais de saude através dos convénios firmados anteriormente, sustentados pelos
principios que regiam o SUDS. A demissdo foi contestada pelos grupos que defendiam a
unificagdo e a descentralizagdo do sistema e compreendiam o fato como um possivel
retrocesso para a area da saude. Tais grupos manifestaram em nota que a gestdo de Hésio
representava um compromisso com as diretrizes apontadas na 8 CNS, no sentido de reverter
um quadro de sucateamento a que o setor fora submetido nos ultimos anos, como defendia
o proprio Hésio Cordeiro.!®3

No periodo entre fevereiro e junho de 1988, que correspondeu a votagcdo das
propostas elaboradas durante o primeiro ano da Constituinte, o programa RADIS continuou

acompanhando o processo de negociacdo e definicdo do texto constitucional. Naquele

185 CORDEIRO, Hésio, Proposta, ano 2, n°7, margo de 1988, p.8.
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momento, as discussdes em torno da Reforma Sanitaria buscavam ampliar e divulgar as
opinides acerca da implementacdo do SUDS nos diferentes estados e municipios. Em 26 de
abril de 1988, antes da votacao do texto da satde na Constitui¢do, foi realizada mais uma
Plenaria Nacional da Saude, que, para o RADIS, seria uma “ofensiva sobre a Constituinte,
esclarecendo as posi¢cdes do movimento popular da satide e alertando para o retrocesso
representado pelo projeto do Centrdo”.'3¢ Esse grupo era, mais uma vez, identificado como
opositor as propostas do movimento sanitario, no que diz respeito, principalmente, a
descentralizagdo implementada pelo SUDS e a relag@o entre os setores publico e privado.
Para esse grupo, a iniciativa privada deveria estar livre para a prestagdo da assisténcia
médica, o que contrariava, de forma clara, as propostas para a construgdo de um sistema
unico.

O processo de votacdo do texto sobre o tema da saude na Constituinte e a posterior
aprovacao do SUS foram temas de destaque na esfera de decisao no Legislativo que o jornal
Proposta desse periodo buscou acompanhar, ressaltando as opinides de personagens que
julgava de maior destaque nos debates entre parlamentares e representantes do movimento
sanitario.

Em relagdo a implementacdo do novo sistema no ambito local, foram discutidos
pontos especificos em eventos como o VI Encontro Municipal do Setor Satide — Saude um
Novo Tempo'® — e o V Encontro Nacional de Secretarios de Saude, realizados
concomitantemente, no més de abril, na cidade de Olinda, no estado de Pernambuco, e que
geraram um documento denominado Carta de Olinda. Esse documento apontava para as
perspectivas e reivindicagdes em relag@o a area da satde e se configurou como mais uma
iniciativa de setores participes do processo da Reforma Sanitaria no sentido de afirmar a
defesa a reorganizacdo do sistema de saude no pais. Os termos municipalizagdo e
participag@o popular comecam a se tornar mais recorrentes nos textos do jornal, a medida
que as questoes impostas ao debate iam se reconfigurando.

As discussoes sobre a implementagdo do SUDS nos estados, instituido desde julho
de 1987, ganharam destaque com o decreto presidencial de 22 de marco de 1988, que
dispunha sobre a transferéncia da gestdo, dos bens moveis, dos recursos ¢ dos servidores

para entidades gestoras locais do INAMPS e foi ampliado com o segundo decreto, que

18 Proposta, ano 2, n°7, margo de 1988, p6

187 Estes encontros ocorreram entre os dias 11 e 14 de abril e participaram cerca de 500 delegados. Além de
discutir pontos estratégicos no encontro foi eleito da primeira diretoria do Conselho Nacional dos Secretarias
Municipais de Saude (Conasems).
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possibilitava a aplicagdo dos recursos em toda a rede. O jornal abordou as polémicas em
relagdo aos recursos, tanto no que diz respeito a aplicacdo destes na rede como um todo,
quanto a preocupacdo em relacdo a desvalorizacdo da moeda devido a inflagdo, dando voz
aos membros defensores do projeto da Comissdo de Sistematizagdo e aos secretarios de
saude.

No capitulo que comporia o texto constitucional referente a satde, foi aprovada a
criagdo do Sistema Unico de Saude, assinalada desde a primeira edigdo do jornal Proposta
e que estava contida nas proposi¢des iniciais para a Reforma Sanitaria.

O jornal divulgou declaracdes de constituintes e liderancas da area da saude, como
Almir Gabriel (PMDB-PA), Carlos Sant’Anna (PMDB-BA), Raimundo Bezerra (PMDB-
CE), Eduardo Jorge (PT-SP), Euclides Scalco (PMDB-PR), Carlos Mosconi (sem partido-
MG), Sérgio Arouca (Fiocruz), Luis Humberto Pinheiro (Conass) e Francisco Costa (CFM),
acerca da aprovacgdo do sistema unico, que refletiam o clima de otimismo, destacando nao
apenas a criacdo do novo sistema, como também a estatizacdo do sangue e a consequente
proibicao de sua comercializagdo.

Mesmo considerando a aprovagdo do Sistema Unico de Satide como uma vitéria da
sociedade e da saude publica, alguns expressaram ressalvas em relacdo ao processo e as
negociacdes que foram estabelecidas no que diz respeito ao texto elaborado na Comissdo de

Sistematizagdo.'®®

3.2 A aprovacao do texto da satide na Constituinte e a implementaciao do SUS

Ap0s a aprovacao do capitulo da satide na Constituinte, no qual constava, dentre
varias diretrizes, a criagao do Sistema Unico de Satde e suas atribuicdes, foram criados
foruns de discussao, inclusive no interior da 40* Reunido Anual da Sociedade Brasileira para
o Progresso da Ciéncia (SBPC), no qual a Abrasco e o Cebes promoveram debates sobre
questdes relativas a saide naquele momento.

O jornal Proposta realizou uma ampla cobertura desse evento, acompanhando suas
atividades com o objetivo de “tragar um amplo painel sobre o processo de implantacdo da
Reforma Sanitaria no Brasil, incluindo as iniciativas tomadas até aqui, os fatos que estdo
ocorrendo hoje e as perspectivas que se apresentam”.'3? O periddico apontava ainda que, em

relagdo a reunido do SBPC, os “debates levantaram uma série de questionamentos e desafios

188 Proposta, ano 2, n°9, maio/junho de 1988
189 Proposta, ano 2, n°11, julho/agosto de 1988, p.1
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a continuidade do processo de implantagido da Reforma Sanitaria”,'®® além de ressaltar que

as reportagens dessa edicao do Proposta deveriam ser analisadas sob essa perspectiva.

No periodo anterior a aprovagdo da nova Constituicdo, entre os meses de agosto e
setembro de 1988, foram retomadas no Proposta as discussodes sobre temas relevantes como
a questdo do financiamento para a area da satude e a efetivacdo dos objetivos previstos no
SUDS, principalmente em fun¢do da mudanga ministerial, com a entrada de Jader Barbalho
no Ministério da Previdéncia. Em reunido do Conselho Nacional de Secretarios de Saude
(Conass), realizado em Belém em 19 de agosto, o ministro afirmou que, apesar dos
problemas referentes ao repasse de verba, bens e pessoal para as secretarias estaduais por
parte do INAMPS, ndo haveria retrocesso no SUDS, sendo essa, segundo ele, uma “realidade
irreversivel”.'°! A cobertura do jornal a respeito do SUDS, naquele momento, refletia um
clima de incerteza em relagdo a sua concretizacdo, que se acentuava ao longo desse processo.

O mencionado encontro, que reuniu os secretarios estaduais a exce¢do do
representante do Distrito Federal, teve um significado importante, sendo este o espago que
criou, inclusive, a Comissao de Acompanhamento do SUDS (INAMPS, Conass e o Conselho
Nacional de Secretarias Municipais de Saide — Conasems'®?) e reafirmou o
descontentamento com as perspectivas de descontinuidade da implantacdo do sistema.
Apontou, sobretudo, as dificuldades operacionais e a auséncia de uma estrutura juridico-
institucional, além de “exigir rigoroso acompanhamento para manutengao das conquistas do
setor saude no texto constitucional”.!”> O encontro gerou intenso debate, ficando garantido
por Jader Barbalho o compromisso com a plena implementagdo do SUDS como um
programa de governo, importante tanto no nivel federal, quanto no estadual. Em relagdo
ainda aos compromissos previamente definidos, o relator do capitulo da Ordem Social na
Constituinte, senador Almir Gabriel (PMDB-PA), buscou reafirmar o carater transitorio do
SUDS, que deveria se configurar uma etapa para a implantagdo do Sistema Unico de Satde,

realidade na nova Constitui¢do.!** Em entrevista coletiva ao programa RADIS, Barbalho deu

190 Tbidem

191 BARBALHO, Jader. Proposta, ano 2, n°12, agosto/setembro de 1988, p.1

1920 Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Satde (Conasems), fundado em 1987, se constitui como
uma associacao civil, pessoa juridica de direito privado, sem fins lucrativos, que tem por finalidade congregar
as secretarias municipais de satide e seus respectivos secretarios para tratar de matérias referentes a saude,
participa como representante de saude nos orgdos deliberativos e consultivos da Dire¢cdo Nacional do SUS
principalmente no Conselho Nacional de Satde. Disponivel em: http://www.conasems.org.br/estatuto. Acesso
em 21/04/2016.

193 Proposta, ano 2, n°12, agosto/setembro de 1988, p.4

194 Tbidem.
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énfase ao que considerava a irreversibilidade do processo de descentralizacdo e reafirmou
que a questdo do financiamento do setor da saude seria fundamental para a efetivacdo do
sistema.

A problematica do financiamento foi objeto também de outros debates nesse periodo,
como o seminario “Financiamento do Sistema Unificado ¢ Descentralizado de Saude”, que
reuniu em agosto de 1988 diversas entidades e organismos internacionais, como o Banco
Mundial e a Organizagdo Pan-Americana de Satide (OPAS), noticiado pelo Proposta. Entre
as questdes apontadas no semindrio, incluiram-se a municipaliza¢do e a implantacdo dos
distritos sanitarios, os mecanismos de repasse automatico de verbas, o relacionamento entre
os setores publico e privado e a importancia da Programagdo e Orcamentacdo Integrada
(POI) como um instrumento de planejamento para a satide. Como resultado do encontro, foi
elaborada pelos representantes do Conass ¢ do Conasems, a “Carta de Sdo Paulo”,
documento que marcou uma posi¢do critica em relagdo ao papel do INAMPS na
implementacdo do SUDS.

Apods a aprovacdo do texto da nova Constituicdo pela Assembleia Nacional
Constituinte, os resultados em relacdo ao setor satide foram enaltecidos e considerados
vitoriosos para o movimento da Reforma Sanitéria, explicitados por autoridades, técnicos e
liderancas das areas envolvidas através de entrevistas ao jornal, publicadas no numero 12,
de 13 de outubro de 1988. Nessa mesma edicdo, em contraponto ao clima de vitoria em
relagdo a aprovacdo do texto, foi explicitada a cobertura sobre a implementacdo do SUDS
no estado do Para, onde haveria resisténcias a unificacao, sustentadas pelo argumento de que
existia uma grande distin¢do entre as condigdes presentes no ambito local e as dos grandes

centros urbanos.
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Figura 50: Proposta, n°13, outubro de 1988
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Fonte: Acervo digital do RADIS

Entre os representantes de institui¢des e partidos politicos entrevistados pelo jornal,
destacam-se Sérgio Arouca, Sonia Fleury, Ary Carvalho de Miranda, os trés pertencentes a
Fiocruz, e também Horacio Macedo, entdo reitor da UFRJ, e Carlos Minc, a época deputado
pelo Partido Verde-RJ. A partir das posicdes apresentadas, a narrativa presente na 13* edigdo
do periodico expressava um determinado consenso o qual apontava para a importancia de
que ndo se anulassem os resultados até entdo considerados ganhos em relagdo ao processo
da reforma. Com a aprovacdo do texto constitucional, seria necessaria a articulacdo da
sociedade para a nova etapa do processo, referente a formulacdo das leis ordinarias, as quais
se configurariam como dispositivos voltados aos conteudos constitucionais que nao tinham
sido objeto de regulamentagao por lei complementar, resolucdes ou decretos legislativos.

Por ocasido da aprovagdo do texto constitucional, o jornal ainda acompanhava a
implementagdo do SUDS nos estados, dando voz a representantes da administragédo local da
area da satde. A edi¢do de nimero 14 do Proposta, de novembro de 1988, reservou espago
para o quadro da satide no estado do Espirito Santo, destacando aspectos que denotavam, de
acordo com o periddico, uma crise no setor. Apesar do otimismo contido na declaragdo do

secretario de Saude do Espirito Santo, quando afirma que “até¢ 1989, municipalizaremos a
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saude de baixo para cima”,'”> percebe-se também um receio quando ressalta uma relagio

problematica com o INAMPS, pois, segundo ele, “a secretaria esta fazendo a sua parte,
andando em direcdo ao INAMPS. Mas o INAMPS da um passo atras. Se damos dois passos
em direcdo a eles, eles ddo trés passos atras”,!%

A percepcao da existéncia de uma crise no SUDS também marcava a publicagdo de
novembro de 1988, que destacava como titulo de uma das matérias, Conveniéncias
partidarias ndo podem definir o futuro do sistema,’””” expondo os desafios da relagdo entre
as Secretarias Estaduais ¢ Municipais de Saude ¢ o INAMPS. O problema no repasse de
verbas para os estados e municipios naquele momento de eleigdes municipais, marcado por
relagdes clientelistas, constituiriam um panorama que, de acordo com o periddico, se
configurava como “perigosa turbuléncia para o SUDS”,'”® a qual poderia até mesmo
paralisar essas secretarias de satide, pois haveria o receio de “entornar o caldo™® dessas
relagdes entdo conflituosas. Essa matéria deu destaque a esfera municipal ao abordar as
declaracdes do entdo presidente do Conasems, Paulo Dantas, quando argumenta que as
secretarias municipais seriam as mais atingidas com a falta de critério no repasse de verbas
diante do jogo partidario que caracterizaria esse momento especificamente.

No ultimo més do ano de 1988, a énfase da cobertura jornalistica do Proposta, ainda
ao tratar da estruturag@o do sistema de saude nos diferentes estados do pais, recaiu sobre o

estado de Pernambuco, retratando com imagem impactante os efeitos da seca naquela regido.

195 OLIVEIRA, Nilton Gomes. Proposta, ano 2 n°l4, novembro de 1988, p.3
19 Ibidem

197 Proposta, nimero 14, novembro de 1988, p.8

198 Ibidem

199 Ibidem
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Figura 51: Proposta, n° 15, dezembro de1988
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Chama a ateng¢@o, além da cobertura extensa sobre a implantacdo do SUDS no estado
de Pernambuco, a dentncia formulada pela Comissdo Interinstitucional Municipal de Saude
(CIMS) sobre desvio de verbas do SUDS no municipio de Sao José dos Campos, no estado
de Sdo Paulo.?®® O periodico identificou essa irregularidade como o primeiro caso
oficialmente denunciado e notificado em que a participacdo popular ocasionou o
reconhecimento do desvio pelo proprio prefeito.

As singularidades do processo de implementagdo do SUDS, considerando as
dimensdes do pais e as suas particularidades, tanto no nivel federal, quanto no ambito local,
foram ressaltadas quando o jornal classificou como “no minimo irénico™! o exemplo
relatado por Lucia Rejane Silva, presidente da Associacdo Profissional de Enfermeiros de
Rondonia. Lucia referiu-se a criagdo do Sistema Unificado e Centralizado de Saude (SUCS),
classificando-o como uma derrota para a implantagdo da Reforma Sanitaria naquele estado,
Jjé& que tal sistema, ao contrario do que era preconizado no SUDS, centralizaria o controle das
acOes da Secretaria de Estado da Saude de Rondonia (SESAU). A ironia, para o RADIS,
estaria no retrato da contradicao verificada em Rondonia, em meio a intensa discussao sobre
o processo de implementagdo do SUDS, e na identifica¢do deste como uma etapa importante

para a criagdo de um sistema tinico de saude.

200 proposta, nimero 15, dezembro de 1988, p.7
201 Proposta, ano 3, numero 16, julho de 1989, p.2

86



3.3 — SUS: primeiros desafios para sua implementacio

O periodo entre dezembro de 1988 e julho de 1989, para o RADIS, foi marcado por
uma interrupcao na publicacao de todos os seus periodicos, devido a questdes referentes ao
financiamento do programa. A publicagdo de julho de 1989 do jornal Proposta retratou
discussdes sobre questdes que ameagariam o Sistema Unico de Satide aprovado pela
Constituinte, enfatizando que essas ameacas seriam advindas do clientelismo e do
fisiologismo politico, a partir das discussdes sobre a Lei Organica do Sistema Unico de
Satude e sobre as leis organicas municipais.?%?

Mesmo nesse momento de interrupgdo, o RADIS acompanhou foruns de debates, que
reuniram representantes do Conass, do Conasems, além de participantes de varios estados
do pais e parlamentares, considerados relevantes para a regulamentagdo do SUS nos estados
e nos municipios. O termo ‘boicote’®*® foi assinalado no jornal como uma denuncia
formulada pelos representantes dos municipios e dos estados em relacdo a acdo do governo
federal a respeito do processo de municipalizacdo, tema este dos mais recorrentes nas
publicac¢des do Proposta.

A 16" edicdo do jornal procedeu a cobertura do I Simpdsio Nacional sobre
Previdéncia Social, entre 16 e 18 de maio de 1989, além de fazer o acompanhamento do VI
Encontro Nacional de Secretarios Municipais de Satde e do VII Encontro dos Setores
Municipais de Saude, realizados em conjunto entre 4 e 7 de julho de 1989, na cidade de
Porto Alegre, sob o tema Saude: municipalizagcdo é o caminho. Nesses encontros foi
discutida a conjuntura que se apresentava na area da saude, marcada pela elaboragdo dos
anteprojetos referentes a lei organica do SUS e dos municipios, pela trajetéria das
experiéncias de municipalizacdo e por questdes referentes a previdéncia.

Assim como em eventos anteriores, ao final dos encontros realizados no més de julho,
foi elaborado um documento denominado “Carta de Porto Alegre”, reafirmando os
principios da descentralizacdo e da participacdo popular na gestdao do novo sistema de saude,
esse ultimo considerado como ponto fundamental, no sentido de que permitiria a viabilizagao
do SUS diante da burocratizagéo e de agdes interpretadas como clientelistas. Revelava ainda

os anseios dos organizadores do evento, entre eles o Conasems, de “trabalhar férrea e

202 [bidem
203 Proposta, ano 3, namero 16, julho de 1989, p.1
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unitariamente pela constru¢do de uma forga social popular capaz de levar adiante até as
ultimas consequéncias uma verdadeira e radical Reforma Sanitéria que o Brasil exige”.?%4

A insatisfacdo com o andamento da implementagdo do SUDS estava expressa no
jornal, entre outras matérias, na que revela a posicdo de Sérgio Arouca, entdo professor
titular da ENSP e candidato a vice-presidente da Republica na chapa do Partido Comunista
Brasileiro (PCB). Arouca expunha criticas aos dirigentes do Ministério da Previdéncia,
ressaltando que estes, embora ndo revelassem, eram contrarios ao SUDS, na medida em que
constantemente inviabilizavam a concretizagdo das mudangas pretendidas. Além de fazer
essas criticas, conclamava a uma acdo suprapartidaria a fim de garantir, na etapa de
formulagdo da legislacdo responsavel por reger o SUS, as conquistas obtidas no periodo da
Constituinte.?%

No més de agosto de 1989, o jornal concedeu ampla cobertura a outra grande reunido,
0 2° Congresso Brasileiro de Saude Coletiva, que ocorreu paralelamente ao 3° Congresso
Paulista de Saude Publica, ambos organizados pela Abrasco e pela Associacdo Paulista de
Saude Publica (APSP), em Sao Paulo. Ao final do evento, foi elaborada a Carta de Sao Paulo,
divulgada em sua integra no Proposta de agosto de 1989. O documento buscou reafirmar os
propositos da Reforma Sanitaria, demandando a aprovacdo das leis que regeriam a
seguridade social, incluindo-se nesse conceito a saude, a previdéncia e a assisténcia social,
a fim de que se contemplassem as politicas para a saude definidas até entdo. Na carta foi
afirmado ainda que se afigurava naquele momento, apesar dos avangos obtidos, um
panorama de descaso com a situagdo da satde publica no pais, aliado a perspectiva
econdmica recessiva, ¢ que o projeto da Reforma Sanitéria estaria sendo dificultado pelo
entdo governo de José Sarney. O documento referia-se também as medidas que
prejudicariam a implantagdo das reformas, acarretando uma sensacdo de que o SUDS estava
sendo gradativamente desvirtuado,>®® como diagnosticado em edigdes anteriores do
Proposta.

As dificuldades observadas na “Carta de Sdo Paulo” em relagdo ao cumprimento das
propostas do SUDS e dos propositos da Reforma Sanitaria foram destacadas na experiéncia
do estado do Rio de Janeiro, analisada na edi¢do do Proposta de setembro de 1989, que deu

sequéncia ao acompanhamento da situacao do setor satide nos diferentes estados do pais.

204 Carta de Porto Alegre, Proposta, ano 3, nimero 16, julho de 1989, p.3
205 Proposta, ano 3, nimero 16, julho de 1989, p.6
206 proposta, ano 3, namero 17, agosto de 1989, p.7
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O panorama do sistema de saude no Rio de Janeiro era considerado contraditorio pelo
jornal por esse estado possuir, até entdo, a maior rede do INAMPS no pais e, ainda assim,
apresentar graves problemas de assisténcia a populacdo. O secretario de Satde do estado,
José Noronha, considerava que a conformagao desses fatores era resultado de um processo
de “resisténcia a unificagdo do sistema por parte do proprio INAMPS”,2%7 afirmagdo que
seria destaque na chamada de capa desse nimero do jornal, considerando tal resisténcia um
boicote ao sistema unico ¢ causa do aprofundamento da crise da satide no estado, reforcada
pela precariedade da infraestrutura urbana. As expressdes boicote, resisténcia e crise, aliadas
a ideia de penalizagdo da populagdo, eram refor¢adas pela imagem de superlotagdo em uma
unidade de atendimento de saude ao publico, produzindo uma percepc¢do do caos na saude
no Rio de Janeiro (Figura 52).

Figura 52 - Proposta, n°18, setembro de 1989
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Fonte: Acervo digital do programa RADIS

A questdo da participagdo popular, ainda no que diz respeito ao caso do Rio de
Janeiro, era reafirmada como uma parte importante do processo de implantagdo do SUDS
nas declaragdes de representantes da CUT e da Federagdo das Associacdes de Moradores do
Estado do Rio de Janeiro (FAMERJ) ouvidos pelo jornal, os quais denunciavam ainda uma

articulagdo politica que pretendia inviabilizar o processo de descentraliza¢do do sistema de

207 Proposta, ano 3, numero 18, setembro de 1989, p.1
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saude e que o INAMPS, através de seu Escritorio Regional, estaria realizando acdes nesse
sentido.?%8

Um amplo debate sobre o processo de votacao da Lei Organica da Saude e sobre os
principais projetos que a definiriam, apresentados no Congresso Nacional, ocorreu em
Brasilia no dia 12 de setembro de 1989 em uma plenaria de saude, sendo esta noticiada no
jornal Proposta de niimero 18 como uma articulagdo para influenciar na elaboragdo da
mencionada lei, com a participacdo de representantes da area da saude de niveis local e
estadual, assim como de partidos politicos e grupos sindicais.

A respeito da formulag@o dessa lei, pode ainda ser destacada a posi¢do do programa
RADIS, na publicagdo do nimero de setembro de 1989, cujo objetivo manifestado seria
“contribuir para a necessaria discussdo do tema, interferindo favoravelmente para que seja
aprovada uma legislacdo que concretize os avangos consagrados na Constituinte Federal pelo
setor saude”.?”” A edigdo incluia a publicagdo de um encarte especial com o contetido dos
projetos de lei e a diferenciacdo entre eles, tanto o enunciado pelo deputado Raimundo
Bezerra (PMDB-CE), entdo presidente da Comiss@o de Satde da Camara dos Deputados,
quanto o enviado ao Legislativo pela Presidéncia da Republica. A anélise das duas propostas,
efetivada por Eleutério Rodriguez, entdo diretor do Nucleo de Estudos de Satde Publica
(NESP/UNB), e por representantes técnicos daquele 6rgdo, evidenciaram deficiéncias e o
possivel retrocesso no conteudo enviado pelo Poder Executivo, como nos temas da
conceituagio da saude e do campo de atuagio e competéncias do Sistema Unico de Saude.2'

Sob o titulo Escolha seu candidato, o jornal Proposta de novembro de 1989 dedicou-
se a cobertura das eleigdes presidenciais, divulgando o contetido das propostas dos
candidatos a Presidéncia da Republica em relagdo a area da saude, que abordavam os temas
referentes ao fortalecimento do SUS e a relacdo entre a esfera publica e a privada na gestao
do sistema.

Ainda nesse numero, foi publicada matéria sobre o acompanhamento do processo
para a aprovagao da Lei Organica da Saude, que complementaria o capitulo da Constitui¢ao
referente a Seguridade Social. Em 6 de dezembro de 1989, o projeto da Lei Organica da
Satde foi aprovado na Camara dos Deputados, na Comissdo de Saude, Previdéncia e

Assisténcia Social, e o Proposta de janeiro de 1990, em chamada de capa, destacou a

208 Proposta, ano 3, numero 18, setembro de 1989, p.4
209 Proposta, ano 3, nimero 18, setembro de 1989, p.1
219 Tbidem, encarte especial
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aprovacdo da nova lei como garantidora de avancos obtidos. Ressaltou, porém, que o texto
da lei como esta adiaria a descentralizagdo,?!! pois a estrutura do INAMPS, com seus
escritorios regionais, ndo seria extinta, como estava previsto, mas seria transferida para a
gestdo do Ministério da Satude. Este foi destacado no jornal como um tema polémico por

opor, na votagdo da lei, “grupos de pressido”?!?

que eram integrados tanto por aqueles que
defendiam o aprofundamento do sistema tnico descentralizado, quanto por representantes
do INAMPS que tentavam defender o 6rgdo das mudancas previstas.

As opinides sobre a aprovacdo da Lei Organica emitidas por representantes de
entidades como o Conasems ¢ o Contag, assim como o posicionamento de Hésio Cordeiro,
entdo professor do Instituto de Medicina Social da UERIJ, foram expostas nas paginas do
jornal. Hésio ressaltava que, a partir desse processo, a descentralizagdo estaria “nas maos do
Executivo” e, indo ao encontro do argumento utilizado pelo programa RADIS no inicio
desse nimero do Proposta, considerava um risco ao processo de descentralizacdo a ndo
extingdo da estrutura do INAMPS. Revelava uma insatisfacio por parte de grupos
conservadores ameacados por uma proposta de lei que efetivasse um sistema tnico de saude,
observando ainda uma ampliagdo dos grupos representativos de interesses contrarios aos
propostos pelo movimento da Reforma Sanitaria, assinalando que entre estes estariam
também funciondrios do INAMPS, universidades e hospitais universitarios, além de
categorias profissionais especificas.

Eleutério Rodriguez, nessa mesma edi¢do do jornal, destacou também a polarizagdo
do processo de votacdo da Lei Organica, de forma similar ao ocorrido na composicao e
desenvolvimento da Assembleia Nacional Constituinte, que colocava em oposi¢cdo dois
grupos distintos, sendo um composto por aqueles que defendiam os principios da Reforma
Sanitaria e do Sistema Unico de Satde e outro representando os interesses privados na
saude.?'? Eleutério ressaltou ainda o surgimento de alianca entre parlamentares e grupos
representantes do clientelismo e do corporativismo, fato que poderia resultar no
comprometimento do sistema Unico, pois 0 governo que assumia representava os setores
conservadores, os quais haviam atuado contra a Lei organica na Comissao de Saude da
Céamara. A atuagdo do movimento da Reforma Sanitaria nesse cenario desfavoravel, para

Eleutério Rodriguez, deveria estar direcionada para a realizagdo de um amplo e urgente

211 Proposta, ano 3, numero 20, janeiro de 1990, p.1
212 Tbidem p.3
213 Tbidem, p.6
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debate sobre a correlacdo de forgas do setor satde, suas formas de expressao e suas aliangas,
na concretizagdo da 9* Conferéncia Nacional de Saude, que simbolizaria os aspectos
democraticos e representativos sob o controle da sociedade.?!'*

As criticas de Eleutério, destacadas no periodico, foram complementadas por Sérgio
Arouca, referindo-se ao proprio movimento, quando afirmou que pressoes provenientes até
mesmo dos setores progressistas atingiram o processo de aprovagdo da lei. Segundo
Eleutério, o “movimento sanitario recuou da discussdo politica e passou a exercer
exclusivamente uma assessoria técnica junto aos parlamentares que influenciaram na
elaboragdo da lei”.?’> Com isso, a agdes do movimento da Reforma Sanitaria naquele
momento, de acordo com Arouca ¢ em consonancia com Eleutério, deveriam se concentrar
na realizagdo da 9* Conferéncia Nacional de Satde e em participar ativamente das eleicoes
gerais daquele ano.

As conferéncias nacionais de saiide eram espagos importantes de participacdo da
sociedade nos temas referentes ao setor, e, certamente, naquele contexto, a 9* CNS nao fazia
parte dos planos imediatos do governo, de acordo com o economista Reinhold Stephanes,
representante da equipe de transicdo do governo Collor para a area da satde, mas deveria ser
convocada por estar prevista na Lei Organica, o que s6 ocorreu no ano de 1992.

Assim como o tema da 9* CNS, a descentralizacdo e a implantacdo do SUDS foram
abordadas na entrevista realizada pelo RADIS com o integrante do governo Collor,
Stephanes, o qual afirmou que “o SUDS levou o sistema de satide ao caos”,?!¢ justificando
tal afirmativa da seguinte forma: “o SUDS ¢ uma boa ideia pessimamente implantada, (...)
de forma tao atabalhoada, de forma t3o incapaz, (...) de forma tdo politizada que quase torna
a ideia original um fracasso total”.?!” Apontava, como exemplo da politizagio desse sistema,
a candidatura as elei¢des de 26 secretarios de saude dos estados, num total de 27.2!3

Na edi¢do seguinte, de marco de 1990, o Proposta dava destaque em pagina inteira,
mais uma vez, ao posicionamento de Hésio Cordeiro, como resposta as criticas contundentes
formuladas por Reinhold Stephanes ao SUDS no més anterior. Hésio salientou que dentre
algumas criticas ao processo de descentralizagdo, havia um outro tipo de critica “muito em

voga em alguns quadros politicos ‘colloridos’”,?!” sugerindo que havia pressa na

214 NETO, Eleutério Rodriguez, Proposta, ano 3, nimero 20, janeiro de 1990, p.6.
215 Tbidem

216 STEPHANES, Reynhold. Proposta, ano 3, niimero 21, fevereiro de 1990, p.6
217 Tbidem
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implantacdo do sistema unificado nos estados a fim de atender a demandas politicas
imediatas, ou seja, que o SUDS teria sido utilizado como instrumento politico nos niveis
locais, o que representava o argumento de Reinhold. Na defesa feita por Hésio Cordeiro
diretamente sobre os pontos assinalados, foram resgatadas suas proprias experiéncias como
ocupante da presidéncia do INAMPS (1985 a 1988), quando, segundo ele, as AIS foram
expandidas como preparag@o para o processo de unificagdo, fortalecendo o setor saude no
ambito municipal.??° Apontou, ainda, o uso dos temas municipaliza¢do e descentralizagio
como ‘bode expiatorio’ da crise econdmica que marcou o final do governo de José Sarney,
identificando criticas ao SUDS e reafirmando seu papel como uma fase preliminar a criagao
do SUS.2%!

A discussdo sobre a composicdo da Lei Orginica se encaminhava para uma
conclusdo ao final do ano de 1990, momento classificado no Proposta de novembro desse
mesmo ano”?? como de impasse entre as instincias Executiva e Legislativa a respeito de 40
projetos de lei, além de marcado pelos acordos estabelecidos em torno da Lei Orgénica da
Saude.

Entre os conteudos vetados naquele momento, estava o artigo 11 da Lei Organica da
Satde, que discorria sobre a instituicdo dos Conselhos de Saude e das Conferéncias de Satide
como representacdes da sociedade que exerceriam influéncia na formulagdo de politicas e
de diretrizes para a area, além de outros ligados a participacdo da iniciativa privada no
sistema de saude, e dos paragrafos 2° e 3° do artigo 33, que instauravam o repasse automatico
de verbas para os municipios e estados.

Como forma de dar prosseguimento a cobertura sobre os vetos, foi exposta no jornal
a opinido de Geraldo Alckmin, entdo deputado do PSDB-SP e relator do substitutivo final
do projeto de lei, o qual defendia, no tocante ao repasse automatico de recursos, que dessa
forma se acabaria com a politica do “é dando que se recebe”,”?? pois, de acordo com o
deputado, ndo haveria assim a necessidade de se estabelecer intermediarios para a destinagdo
das verbas na ponta final do sistema.??*

O reforco ao processo de municipalizagdo, considerado pelo Ministério da Saude

como uma prioridade,?” inserido no contexto das medidas de descentralizagdo, foi

220 Tbidem

221 CORDEIRO, Hésio, Proposta, ano 3, niimero 22, margo de 1990 p.7
222 Proposta, ano 4, n® 23, novembro de 1990, p.1

223 Ibidem , p6

224 Ibidem

225 Tbidem
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enfatizado na segunda matéria em destaque na capa da edigdo 23 do jornal. Esta defendia
que os municipios de Angra dos Reis e de Niteroi, no estado do Rio de Janeiro, eram exemplo
de que “ndo hd outro caminho”,?*® a ndo ser o aprofundamento do processo de
descentralizagdo.

Apesar do veto presidencial ao contetido da Lei Organica que previa a organizagao
bienal das Conferéncias Nacionais, o acordo firmado em dezembro de 1990 manteria sua
obrigatoriedade, sustentando a realizagdo da 9* CNS que, no entanto, sofreu alteragdo de
datas por duas vezes. O evento que, inicialmente, deveria ocorrer entre 6 ¢ 10 de agosto de
1990,%?7 foi transferido para os dias 17 € 21 de junho de 1991,728 sendo realizado, de fato, no
periodo entre 9 e 14 de agosto de 1992, mantendo-se o tema Saude: municipalizagdo é o
caminho.

A garantia do processo de municipalizagdo da saude, que envolvia o repasse regular
e automatico de recursos financeiros para estados e municipios e o fim dos convénios com
o governo federal, foi reforcada a partir do acordo firmado entre o entdo ministro da Saude,
Alceni Guerra, e liderancas partidarias em 5 de dezembro de 1990. Por esse acordo, os vetos
presidenciais a itens especificos da Lei Organica da Saude, referidos no jornal do més
anterior, deveriam ser mantidos por todos os partidos, porém os itens que se referiam ao
repasse de recursos e a criacdo dos conselhos de saude e da Conferéncia Nacional de Satde,
vetados inicialmente, deveriam ser assegurados a partir de um decreto regulamentador.

Um tom esperangoso foi expresso no periddico quando se considerou que o acordo
assegurador do repasse automatico de recursos da saude para estados e municipios poderia

significar um dos maiores avangos no processo de municipalizagdo da saude,??

pois, a partir
dessa medida, as instincias estaduais e municipais ndo dependeriam mais de convénios para
garantir verbas para a saude. Como ilustracdo do tema, Caco Xavier expde o acesso direto

das instancias municipais e estaduais a verba destinada ao Sistema Unico de Satde.

226 Tbidem

227 BRASIL Decreto n° 99.045, de 7 de margo de 1990. Convoca a IX Conferéncia Nacional de Satde, e da
outras providéncias.

228BRASIL. Decreto n° 99.445, de 9 de agosto de 1990. Transfere a realizagdo da IX Conferéncia Nacional de
Saude.

229 Proposta, n°24, dezembro de 1990, p.1
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Figura 53: Proposta, n°24, dezembro de 1990

Fonte: Acervo Digital do Programa RADIS

A defesa da importancia do processo de municipalizacdo do sistema de saude se
ampliava na cobertura do Proposta com o acompanhamento do VII Encontro Nacional de
Secretarias de Satude (Conasems),>*? realizado na cidade de Fortaleza, em dezembro de 1990.
O tema desse evento foi o mesmo daquele ja definido para a 9* CNS, que ocorreria em junho
de 1991, Saude: Municipalizagdo é o caminho, titulo que seria utilizado na chamada

principal de capa do numero 25, de janeiro de 1991.

230 O encontro foi composto por 175 secretdrios municipais de todos os estados do pais ¢ contou, também, com
mais de 400 participantes, entre estes, estavam parlamentares, usuarios do sistema de saude, sindicatos, e
representantes de categorias profissionais. Fonte: Proposta, n°24, dezembro de 1990, p.1
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Figura 54: Proposta, n°25, janeiro de 1991

' PROPOSTA 7

‘s Jornal da Reforma Sanitaria  radis)
FUNDAGAD GSWALDO CRUZ - — JANEIRO DE 1991

Secretdrios de Satide estardo vigilantes a revisao constitucional
~

MUNICIPALIZACAO

Fonte: Acervo Digital do Programa RADIS

Em relagdo aos debates que ocorreram nesse encontro, o Proposta deu maior énfase
aos argumentos criticos as acdes do governo e aqueles que ressaltavam as diretrizes para um
aprofundamento do processo de municipalizagdo. Sérgio Arouca, entdo deputado eleito no
Rio de Janeiro pelo PCB, por exemplo, além de chamar a ateng@o para indicadores de satde
que revelavam uma situagdo critica do setor, argumentava que havia uma ofensiva privatista

3

direcionada aos setores da saude e da educagdo, além da prevaléncia de “uma logica
neoliberal e lei de mercado em todas as areas, inclusive na satde (...). A tendéncia ¢é a
privatizagdo dos servigos de satude”.?3! Tal posi¢do, de acordo com o periddico, foi apoiada
pelo publico presente no evento em contraponto a defesa de Renato Arkel, secretario
nacional de Assisténcia a Saude, destacada de forma concisa no jornal, por meio do discurso
de que ndo havia “nenhum processo neoliberal em curso™3? e que o objetivo, de fato, era

que fosse construido “um modelo social-democratico”.?*3 O secretario de Saude da cidade

de Santos, no estado de Sdo Paulo, David Capistrano, em critica ao movimento privatista,

21 Proposta, n° 25, janeiro de 1991, p.4
232 Tbidem
233 Tbidem
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defendia uma “luta em defesa da saude e da vida contra o rastro de destruicdo do homem
gerado pelo capitalismo™.?3*

A exposicdo de Augusto Viveiros, entdo secretario de Administracdo do Ministério
da Saude, contrapunha-se a essa série de posicionamentos criticos e ressaltava que o ano de
1991 seria “a aurora da saide em matéria de financiamento”.?3> O Proposta ressaltou que a
afirmativa de Viveiros ndo tranquilizou totalmente os secretarios de saltde, que
permaneceram com receio quanto ao volume de recursos a ser de fato repassado para a satde
nos estados e municipios. Alceni Guerra, ministro da Saude, por sua vez, em defesa do
governo, apresentou os nimeros que para ele significavam a crescente importancia da area
da satde no que concerne a disponibilizagdo de recursos federais. A cobertura do jornal,
dessa forma, buscava expressar que o ponto central naquela conjuntura era a defesa da
consolidagdo da participacdo popular ¢ do repasse automatico de recursos como diretriz
principal para o processo de municipalizag¢do da saude.

Na finalizacdo do evento, foi divulgada a ‘Carta de Fortaleza’, com objetivos
similares aos documentos elaborados em outros encontros, a qual reafirmava a importancia
de conquistas obtidas até entdo e a relevancia da realizacao da 9* CNS. Esta seria entendida
como um exemplo de articulagdo e elaboragdo de propostas consideradas necessarias a
consolidagdo do SUS e indicada como um veiculo para os secretarios de saude se
posicionarem contrariamente a politica econdmica empreendida pelo governo. Esse conjunto
de opinides expostas reforcava a complexidade do tema e a diversidade de interesses e
poderes em jogo, apontando a fragilidade do sistema que estava sendo proposto.

Outro tema relevante ainda no ano de 1991 e que foi acompanhado no Proposta diz
respeito a expectativa de consolidacao do SUS, traduzindo-se na legislagdo de dezembro de
1990, a qual dispunha sobre a participacdo da comunidade organizada na gestdo do sistema.
Foram incorporadas ao SUS, em cada esfera de governo, duas instancias colegiadas: a
Conferéncia de Satude e o Conselho de Saude.?*¢ Esse conselho, de carater deliberativo, era
composto por representantes do governo, prestadores de servigo, profissionais de satide e
usuarios, devendo atuar na formulagdo de estratégias e no controle da execugdo da politica
de saude nas instancias correspondentes. A percepcdo em relacdo a sangdo da lei era de que

se realizava um grande avanco na consolidacdo do SUS com a efetivacdo da participagdo

234 Ibidem
235 Tbidem
236 Lei n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990. Dispde sobre a participacio da comunidade na gestdo do Sistema
Unico de Saude (SUS) e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area da satde.
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popular em sua gestdo, o repasse de verbas de forma automatica aos estados e municipios e
o ndo estabelecimento de convénios para a obten¢do de recursos. O jornal dava destaque
também ao lider do governo na Camara, que identificava aquele contexto como fruto do
acordo entre governo e liderangas partidarias e apontava que, a partir daquele momento,
instdncias como o Conass ¢ o Conasems seriam fundamentais para a administracdo dos
recursos destinados a saude.?*’

A conjuntura estava marcada também pela posse, em 1° de fevereiro de 1991, da nova
composi¢do do Congresso Nacional, alvo de analise pela equipe do RADIS, a qual reservou
espaco significativo na edi¢do do Proposta daquele més. O tom adotado no periddico era de
cobranga, levando em conta o alto indice de abstencdo ¢ de votos nulos ¢ brancos nas Gltimas
elei¢des e a rejei¢do de 60% dos parlamentares com mandatos iniciados desde o ano de 1986.
Dessa forma, era defendido no jornal que ndo seria “exagero afirmar, portanto, que vai
comegar tudo de novo”.?*® A perspectiva indicada pelo jornal era de que se iniciava um
processo similar ao da Constituinte, tendo em vista diversas leis complementares ainda
sujeitas a votacdo, leis estas que seriam “vitimas de vergonhosa auséncia dos parlamentares
e da consequente falta de quorum”.2* Tudo isso indicava uma “crise no Congresso, sendo
necessario restaurar sua dignidade para que volte a ser o centro do debate nacional”,?* além
de dar maior importancia ao plenario, o que significaria, para o jornal, “sacudir o ninho de
vespas em que se transformou a casa de lideres”.?!

A avaliacdo de que a area da saude estaria sujeita a grave crise tornava-se cada vez
mais recorrente no periodico, assinalada tanto nas matérias elaboradas pela equipe RADIS,
quanto nas opinides de personagens selecionadas e divulgadas nas paginas do Proposta. Ao
inaugurar um novo espaco na edicdo de marco de 1991, denominado ‘9*
Conferéncia/Debate’, anteriormente a realizagdo do evento, a equipe do jornal possibilitava
que representantes de entidades e demais instincias expressassem criticas e avaliagdes sobre
o tema, o que certamente favoreceria o acompanhamento das discussdes futuras.

O espago inicial nesse debate inaugurado no Proposta foi concedido ao representante
da CUT no Conselho Nacional de Satde, Jocélio Drummond, que alardeava o panorama da

saude naquele momento “como uma catastrofe socio-sanitdria”®*? ao perceber uma

237 Proposta, n°26, fevereiro de 1991, p.3

238 Proposta, n°26, fevereiro de 1991, p.7
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estagnacdo do processo da Reforma, destacando os vetos a Lei 8.142, referente a
participac@o da comunidade na gestdo do SUS, e o possivel acordo que estava sendo gestado
para recupera-los em alguns termos, ressaltando, todavia, que ndo representaria avanco
efetivo na area da saude. A mesma postura de identificacdo de uma crise da saude no pais
fecharia a edicdo daquele més com a analise, do proprio RADIS, de que o pais se encontrava
enfermo, buscando vencer as doengas da miséria.’*

O ministro da Saude, Alceni Guerra, diante da situagdo, buscou expressar um tom
mais otimista, em defesa do governo, em relagdo aos desdobramentos que a 9* CNS poderia

244 que, segundo ele, estariam sendo

ter, destacando as “agdes inovadoras no campo sanitario
colocadas em pratica pelo ministério, entre elas a implantagdo do SUS, o langamento de
bases gerenciais modernas, a elevagdo do financiamento setorial e a execug@o de um Plano
Quingquenal de Satde. O ministro da Saude, no texto que finalizou a edigdo do Proposta
daquele més, tracou um panorama dos possiveis avancos que o ministério ajudaria a
promover referentes a relacdo de dependéncia entre os municipios e a Unido, um dos
obstaculos surgidos a partir do processo de descentralizagdo, ja que muitos municipios nao
apresentavam secretarias de saude e ndo efetuavam o repasse minimo de 5% para o setor
satde.?#

Esse mesmo ntimero ainda noticiou o adiamento da 9* Conferéncia, justificado pelo
presidente do Conasems, na ocasido, pela falta de tempo habil para que se organizassem os
debates nas instancias estaduais e municipais, diante, principalmente, do nivel de
organizacgdo que era verificado no setor satde até entdo, e em contraponto a situagdo critica
da area da saude. A expectativa dos organizadores, entre eles o deputado Raimundo Bezerra,
presidente da Comissdo Consultiva da 9* CNS, era de que essa conferéncia seria “mais
importante ainda que a 8* CNS”,2#¢ pois a ela caberia a “responsabilidade de definir mais
claramente os instrumentos de viabilizagdo de todas as propostas do tema”.?*’

O tema do financiamento do sistema permaneceu em pauta, prevalecendo a proposta
formal de criacdo de uma comissdo tripartite (Conass-Conasems-Ministério da Saude),

composta para tragar as novas normas para o repasse de recursos do nivel federal para os

estados e municipios, sendo destaque na edi¢do do Proposta de junho de 1991. A Lei

243 Proposta, n°27, margo de 1991, p.7

244 GUERRA, Alceni. Proposta, n°28, abril de 1991, p.7
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Orgéanica da Saude estabelecia que esse repasse deveria considerar alguns critérios, como as
caracteristicas epidemiologicas e demograficas, e determinava a criacdo de um Fundo
Nacional de Saude, o qual se concretizou em 1992.

Em declaracdo ao jornal, Ricardo Arkel, responsavel pela Secretaria Nacional de
Assisténcia a Saude, interpretou o panorama do financiamento da satde através de uma
analogia na qual todos os participantes do debate sobre esse tema estariam realizando uma
“viagem de navio e consertando a embarcagdo a0 mesmo tempo”,?*? justificando a situagio
com o entendimento de que ndo houve “tempo suficiente para agilizar o fim dos convénios
e criar o Fundo Nacional de Saude. Por isso somos obrigados a viver este periodo de
transi¢do”.?* Em outra declaragio, a qual foi dado destaque também no corpo da matéria,
marcava-se a posicdo de Maria Luiza Jaeger, entdo secretaria de Satde de Porto Alegre:
“Nos, secretarios de saude, queremos discutir o valor total de recursos do Ministério”,
dizendo ainda que seria “necessaria a criagdo imediata do Fundo Nacional de Satide
(FNS)”,2%0 instituido na Lei Organica da Satde,”' mas que, de acordo com o secretario,
como a lei havia sido aprovada em fins do ano de 1990, ndo seria implementado em tempo
habil, ficando assim o inicio de seu funcionamento postergado para o ano de 1992.

A edig@o de setembro de 1991 do jornal Proposta reservou maior énfase a dois
eventos relacionados a areca da saude: a Conferéncia Internacional Ag¢ao Pela Satde
Publica,?? na Suécia, para a qual o programa RADIS e a ENSP foram convidados, e a 43*
Reunido Anual da SBPC. A organizagdo da conferéncia ficou a cargo da Organizacdo
Mundial da Saude (OMS) e do Programa para o Meio Ambiente e Desenvolvimento, da

Organizacdo das Nacdes Unidas (ONU), e apresentava um carater preparatorio para a 2°

248 ARKEL, Ricardo. Proposta, n°29, junho de 1991, p.6

24 Tbidem

250 Tbidem

251 A questdo do Fundo Nacional de Satide, apresenta-se na Lei Organica da Satide nos seguintes termos:
Titulo I, Cap. 111, Artigo 14-B, 1°§: O Conass e o Conasems receberdo recursos do orgamento geral da Unido
por meio do Fundo Nacional de Satde, para auxiliar no custeio de suas despesas institucionais, podendo ainda
celebrar convénios com a Unido. (Incluido pela Lei n® 12.466, de 2011).

Titulo V, Cap. II, Artigo 33, § 1° Na esfera federal, os recursos financeiros, originarios do Orgamento da
Seguridade Social, de outros Or¢amentos da Unido, além de outras fontes, serdo administrados pelo Ministério
da Satde, através do Fundo Nacional de Saude.

Titulo V, Cap. II, Artigo 34. As autoridades responsaveis pela distribui¢do da receita efetivamente arrecadada
transferirdo automaticamente ao Fundo Nacional de Saude (FNS), observado o critério do paragrafo tinico
deste artigo, os recursos financeiros correspondentes as dotagdes consignadas no Or¢amento da Seguridade
Social, a projetos e atividades a serem executados no 4mbito do Sistema Unico de Satide (SUS). (BRASIL,
1990)

252 A Conferéncia Internacional A¢do pela Satde Publica, reuniu aproximadamente 300 profissionais da area
do meio ambiente e satde, autoridades e representantes de minorias de 81 paises na cidade de Sundsvall, na
Suécia. Fonte: Propostas, n°30, setembro de 1991, p.3
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Conferéncia Mundial sobre Meio Ambiente e Desenvolvimento, que também ficou
conhecida como ECO-92, sendo realizada entre 3 e 14 de junho de 1992, na cidade do Rio
de Janeiro.

Em relac@o a reunido do SBPC, o jornal deu destaque as opinides de Eugénio Vilaga,
representante da Organizagdo Pan-Americana de Saude (OPAS), ¢ de Hésio Cordeiro, em
matéria cujo titulo era Projeto neoliberal diminui a presenca do Estado. O processo da
Reforma Sanitaria foi objeto do discurso pessimista de ambos os personagens, que o
analisaram como algo que apresentava um fim ndo vislumbrado entre os participes do
movimento. Vilaca, tentando estabelecer uma avaliagdo do processo no estagio no qual se
encontrava, observou que “a politica de saude no Brasil de hoje esta assentada num projeto
neoliberal que se contrapde a Reforma Sanitéria, que teve como defeito maior um perfil
muito ideoldgico”,?*3 ressaltando que “a implantagdo das AIS, do SUDS e, finalmente, o
SUS, ndo foi acompanhada de efetiva transferéncia de poder decisorio aos estados e
municipios”.?* Destacou ainda os problemas enfrentados pelo SUS, como a
“municipalizagdo seletiva, de perfil marcadamente corporativo, tendo como pano de fundo
a colocagdo do setor satide como uma arena do clientelismo politico”.?>> A questdo central
da descentralizacdo do sistema de saude, entdo, se deparava com a falta de clareza referente
ao exercicio de autonomia por parte das trés esferas de poder.

Por outro viés, Hésio Cordeiro identificava problemas na area da satde, considerando
o processo da Reforma Sanitaria como algo inacabado, pois teria sido “abortado por aqueles
que ndo estavam interessados que o sistema publico se tornasse eficiente”,>>¢ defendendo a
“retomada da Reforma Sanitaria”.®” Havia, portanto, uma percep¢do, nas posi¢des
selecionadas nessa edigdo do periodico, de que algumas das principais demandas do
movimento pela Reforma Sanitaria no Brasil sofreram um retrocesso, devido as
circunstancias politicas que influenciaram no processo decisério de implementacdo das
principais medidas relacionadas a abrangéncia do Estado e suas atribuigdes.

Essas percepgdes ndo estavam distantes das consideradas no espaco intitulado
Debate/9* Conferéncia, que finalizava o jornal Proposta, o qual, nessa edicdo, apresentava a

posicdo de Paulo Buss, entdo diretor da ENSP/Fiocruz, para quem a recessdo, marca da

233 VILACA, Eugénio. Proposta, n°30, setembro de 1991, p.5
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conjuntura econdmica brasileira da época, aprofundava a situacdo critica na area da saude.
Os marcos juridicos, os debates travados e a mobilizacdo da sociedade civil em torno do
tema serviram para determinar avangos importantes, porém, de acordo com Buss, a
conjuntura vivida naquele momento revelaria que ndo teve pleno éxito a efetivagdo de um
“sistema de satide (...) humano e equitativo”?*® ¢ um “sistema de atenc¢do a saude confiavel”.
Diante desses fatores, Buss destacou a grande importancia da 9° CNS, pois ela teria a “tarefa
de tomar os parametros ja definidos por todo o processo da Reforma (...) e apontar politicas
e medidas concretas destinadas a superacdo das questdes de saude que fazem parte do dia-
a-dia do cidaddo”.?>

Dessa forma, a 9* CNS estaria sendo comparada com a 8 CNS, considerando as
particularidades conjunturais e que a realizacdo da 9* CNS estaria atrelada a avaliacdo das
proposicdes indicadas na 8 CNS e aos resultados do processo da Reforma Sanitaria, que
ainda enfrentava criticas em relacdo a sua ndo concretizagdo plena.

As publicagdes do RADIS no periodo entre setembro de 1991 e abril de 1993 se
viram diante de uma nova interrup¢cdo que envolvia ndo apenas questdes financeiras, mas
também interferéncia nos conteudos das matérias por parte de instincias governamentais.
Apoés mais de um ano sem publicar qualquer edig¢do, o jornal Proposta voltou a circular,
dando destaque em sua capa a entrevista concedida pelo entdo ministro da Saude, Jamil
Haddad. De acordo com o jornal, ele chamava a atengdo para a necessidade do
estabelecimento de um percentual fixo do orcamento da Unido destinado a satide como ponto
fundamental para o alcance das determinagdes do SUS, que naquela conjuntura era indicado
pelo ministro como objeto de sucateamento para ampliagdo da rede privada.?s® Inaugurou-
se nessa edicdo também um espaco intitulado ‘Conjuntura’, no qual se pretendia realizar
analises sobre os temas que marcavam as principais discussdes no contexto politico e
econdmico do pais, cujo autor seria Alvaro Nascimento, a época jornalista coordenador e
editor do programa RADIS.

Ainda no ano de 1993, a extingdo do INAMPS, uma das proposi¢des defendidas por
integrantes do movimento pela Reforma Sanitaria, foi decretada e sancionada a partir da Lei
n° 8.689, de 27 de julho daquele ano. A estrutura desse 6rgao estava sendo gradativamente

reduzida ap6s as medidas de descentralizagdo e municipalizacdo e com o Decreto 809,

238 BUSS, Paulo. Proposta, n°30, setembro de 1991, p.7
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260 LANNES, Rogério. Jamil quer acelerar municipalizagdo e mais verbas para a satde. Proposta, n° 31, abril
de 1993, p.4.
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publicado em 26 de abril de 1993, que ‘enxugou’ o INAMPS, dando fim a suas
superintendéncias regionais e estabelecendo uma estrutura provisoria até que se efetivasse
sua extingdo. Algumas opinides expressas no jornal Proposta caracterizavam o INAMPS
como um reduto de iniciativas que representavam entraves a implantacdo de um sistema
unico de saude. Caco Xavier ilustrou na edi¢do de maio de 1993, dois meses antes da sanc¢io
presidencial, uma interpretacdo sobre o fim do INAMPS.

Figura 55: Proposta, n° 32, maio de 1993
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Fonte: Acervo digital do programa RADIS

No encarte especial dessa mesma edicdo do periddico, foi divulgada na integra a
exposicao de motivos elaborada pelo ministro da Satde, Jamil Haddad, e pela ministra-chefe
da Secretaria de Administragdo Federal, Luisa Erundina, bem como o projeto de lei enviado
ao Congresso pelo presidente Itamar Franco, que conformariam a extingdo do INAMPS. A
extingdo era justificada pela incompatibilidade desse orgdo com os principios da
descentralizagdo dos servicos de saude, “tornando desnecessaria a existéncia de um orgao
como o INAMPS”,2%! pois ndo haveria mais razdo de existir uma instincia que centralizasse,
“em nivel federal, a incumbéncia de comprar servicos de saude a serem prestados a

populagio, em Ambito nacional”.2°> Enquanto o Congresso ndo aprovava o referido projeto

261 proposta, n°32, maio de 1993, p.9
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de lei, o INAMPS prosseguia com a func¢do de distribuir a verba destinada a saude para as
instancias estaduais e municipais.

Além da exposicdo de motivos e do projeto de lei, no mesmo encarte especial
parlamentares como o deputado do PT, Eduardo Jorge, e o prefeito da cidade de Santos,
David Capistrano, tiveram suas opinides divulgadas, as quais abarcavam o ponto de vista de
que o INAMPS nao necessitaria esperar a formulagdo de um projeto de lei para ser extinto,
pois ndo estaria em conformidade com principios constitucionais, € que 0S governos
estaduais ndo deveriam obstaculizar o processo de municipalizagdo, pois, de acordo com
Eduardo Jorge, seria trocar o INAMPS por “25 secretarias manipulando os recursos da
sa(de”.?6?

Encerrando o conjunto de matérias do encarte especial, Gastdo Wagner, entdo
professor do Departamento de Medicina Preventiva da Faculdade de Medicina da
UNICAMP, declarava que a extingdo do INAMPS nio significaria a solugdo dos problemas
do SUS, afirmando que esse 6rgdo “morreu idoso, mas deixa legado cultural influente” 264
Mostrava-se receoso quanto ao desdobramento desse fato, o que refletiu no titulo de seu
texto Sai INAMPS, entra...?,*®> empreendendo questionamentos como “a extingdo do
aparelho centralizado extinguira essa cultura de rapina (corrupgdo)?”.26 Em resposta a sua
indagagdo, afirma que “ndo, por certo, ndo automaticamente”.?®’” Continuando as indagagdes,
questionava: “o dinheiro para a satide, vai aumentar ou diminuir?”.2%® Finalizou, num tom
pessimista, afirmando que o “SUS vinha a ser um fracasso, justamente pela falta de

9269

recursos”**” e que “a batalha pelo fim da politica representada pelo INAMPS demorou tanto

a ser ganha que hoje a morte do adversario ndo implica na sua derrota”.?’°

As declaragdes expostas no periddico nessa edicao, portanto, demonstravam, por um
lado, apoio a concretizacdo da medida que extinguiu o INAMPS, e, por outro, indicava
posicionamentos receosos em relacdo ao que significaria o fim desse 6rgdo para o sistema
de saude do pais.

A partir do segundo semestre de 1992, iniciou-se na instancia legislativa um processo

de discussdo em torno da proposta encaminhada por alguns deputados para que fosse

263 JORGE, Eduardo, Proposta, n°32, maio de 1993, p.10
264 WAGNER, Gastio. Proposta, n°32, maio de 1993. p.11
265 Thidem

266 Thidem

267 Tbidem

268 Thidem

269 Tbidem

270 Thidem
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estabelecida a revisdo da carta constitucional promulgada em 1988. O jornal Proposta, cuja
publicacdo se encontrava interrompida, apesar de ter retomado suas atividades em abril de
1993, somente incorporou esse debate em agosto do mesmo ano, apresentando esse tema no
espago intitulado ‘Conjuntura’. O jornalista Alvaro Nascimento, que assinava o texto,
estabeleceu criticas ao processo de revisdo constitucional, argumentando que os problemas
enfrentados pelo pais naquele momento seriam ocasionados, na realidade, pela falta de
vontade politica de implementar os principios apontados na Constituigdo.?”!

Ainda sobre o processo de revisao constitucional, somente no inicio do ano de 1994
o jornal Proposta deu destaque ao tema, questionando as emendas as quais avaliava como
meios de inviabilizacdo do SUS, posicionando-se contra o que considerava uma investida de
representantes da iniciativa privada.

Em relagdo ao contetido das emendas, destacou-se na matéria do peridodico o que
seria o esforco das empresas de medicina de grupo em reverter o carater complementar da
esfera privada diante das diretrizes do SUS. A partir desse posicionamento, o jornal defendia
que, no capitulo que diz respeito a seguridade social, a “iniciativa privada atinge em cheio o
espirito distributivo da Constituigdo de 88”.2> Apontava ainda que os responsaveis pela
criacdo das emendas representavam a Associacdo Brasileira de Medicina de Grupo
(ABRAMGE), o Sindicato Nacional das Empresas de Medicina de Grupo (SINAMGE) e a
Confederacdo Nacional de Medicina de Grupo (CONAMGE), e que as propostas nelas
contidas simbolizavam “um grave retrocesso no setor saude”.?’? Essa questdo se insere
fortemente no contexto de desafios enfrentados para a implementacdo do SUS nos moldes
propostos pelo movimento sanitario, e foi interpretada por Caco Xavier em ilustracao (Figura

56) como uma agressao a Constituicao.

271 NASCIMENTO, Alvaro, Proposta, n°33 p. 3
272 Proposta, n° 34, janeiro de 1994, p.5
273 Tbidem
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Figura 56 - Proposta, n° 34, janeiro de 1994

Fonte: Acervo Digital do programa RADIS

Ap6s a edi¢do do nimero 34 do jornal Proposta, o titulo da publicagdo foi alterado
paraJornal do RADIS, mantendo-se a sequéncia numérica, ndo se constituindo, dessa forma,
em uma nova publicacdo. O RADIS explica que, apesar da mudanca, o periédico manteria
“a mesma disposi¢do de acompanhar de perto a conjuntura e as politicas de satde”.?’* No
entanto, a partir dessa mudanga, o jornal apresentou somente mais duas edi¢des, quando teve
entdo sua publicagdo descontinuada, mantendo-se as demais publicagdes do programa no
sentido de mobilizar para as demais questdes relativas a area da saude.

Além das propostas de emendas identificadas como retrocesso na area da saude, a
redugdo do or¢gamento para o setor no ano de 1994, de 14 bilhdes de dolares para 9 bilhdes,
foi objeto de grande preocupagdo na pentltima edigdo do jornal. O tom alarmista explicitado
nesse numero do periddico estava estampado na chamada de capa, nos dizeres 4 Calamidade
anunciada, numa referéncia ao orgamento da Unido para o setor, que poderia aprofundar a
“tragédia sanitaria”.?’> Os termos ‘calamidade’ e ‘tragédia’ apontavam a posi¢do do RADIS
e de significativa parcela dos representantes do movimento sanitario, contrarios a condugdo

de determinadas politicas gestadas até entdo para a satde.

274 Jornal do RADIS, n° 35, abril de 1994
275 Proposta, n° 35, abril de 1994, p.1
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A secdo intitulada ‘Conjuntura’ foi mantida e permaneceu sob a responsabilidade do
jornalista Alvaro Nascimento. Nessa edigdo, Alvaro buscou aprofundar o tom de critica que
se anunciava na apresentagdo do jornal, utilizando estatisticas organizadas pelo Conasems e
pelo Ministério da Saude, que relacionavam os gastos per capita em satide entre os anos de
1987 e 1993. No Brasil, em 1987, teriam sido gastos por habitante US$ 80,3 e, em 1993,
US$ 49,0,%7¢ numa perspectiva decrescente que, aliada aos interesses ndo s6 do setor privado,
mas também do setor publico, como explicitado em algumas politicas publicas, inviabilizaria
a proposta do SUS.

Ainda foi destacado no jornal o estado de calamidade publica na area da saude,
decretado pelo entdo presidente da Republica interino, Inocéncio Oliveira, em fungdo do
atraso na aprovagao pelo Congresso do orgamento da saude para o ano de 1994. A publicagdo
assinalou também a mobiliza¢do convocada pelo Conasems, que incluia a Frente Nacional
de Prefeitos (FNP), o Conass ¢ a Confederagao Nacional de Associagdes de Moradores
(Conam) em defesa do SUS e do aumento de verbas para a saude.

A ultima edicdo do entdo Jornal do RADIS foi marcada pela elei¢do presidencial
vencida por Fernando Henrique Cardoso (FHC), que foi questionado pelo RADIS sobre as
propostas elaboradas em seu governo para solucionar a crise que atravessava o setor saude,
expondo diretamente tal questionamento sob o titulo £ a saude, Presidente?. No plano das
medidas politico-econdmicas alinhadas ao ideario neoliberal, o governo de Fernando Collor
delineou a inser¢ao inicial destas no pais, as quais foram posteriormente consolidadas por
Fernando Henrique Cardoso, contribuindo para o distanciamento da implementac¢do das
propostas formuladas pelo movimento sanitario, notadamente apos a aprovacdo da Lei
Orgénica da Satde, quando houve um progressivo afastamento da esfera de influéncia
legislativa,?”” e também, como indicado por Rogério Lannes, para a desmobilizagdo em torno
do projeto da Reforma Sanitaria que se manifestou na Fiocruz.

A recorréncia do termo Reforma Sanitaria no periddico também apresentou
variagdes, que ndo sé se expressaram na mudanga de titulo da publicacdo para Jornal do
RADIS, como também no contetido do jornal. A diminuicdo na frequéncia de referéncia ao

termo também foi identificada por Paim?’® nas publica¢des do Cebes e da Abrasco na década

276 Conasems e Ministério da Saude, in Jornal do RADIS, n° 35, abril de 1994, p.3

277 NETO, Eleutéiro Rodriguez. A Via do Parlamento. In: FLEURY, Sonia (org). Satude e democracia: a luta
do Cebes. Sdo Paulo: Lemos, 1997.

278 PAIM, Jairnilson Silva. A Reforma Sanitaria e o Cebes / Jairnilson Silva Paim. Rio de Janeiro: Cebes, 2012.
27p
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de 1990, assim como nas resolugdes das CNS, frequéncia, em certa medida, recuperada na

12* CNS, em 2003.

A analise desse periodico do programa RADIS, a partir do acompanhamento de sua
trajetoria, possibilitou uma determinada percep¢ao do movimento pela Reforma Sanitaria no
Brasil ao longo do periodo compreendido entre os anos de 1987 e 1994. O jornal Proposta
constituiu-se em uma publicacdo diretamente influenciada pelas resolugdes apontadas na 8?
CNS, a qual, por sua vez, simbolizou a convergéncia das proposi¢des defendidas pelos
componentes do movimento sanitario reunidos, também, em torno do processo de reabertura
democratica do pais.

Algumas interpretagdes sobre os resultados obtidos pelo movimento sanitario apos a
conclusdo de varios estagios, principalmente o processo de formacdo da Assembleia
Nacional Constituinte, os varios debates sobre a elaboracdo do texto da satde para a
Constituicdo, a criagdo do SUS e a posterior formulagdo das leis que o regeriam, indicam
que a Reforma Sanitaria no Brasil ndo alcangou os objetivos propostos no inicio do processo
nos termos pretendidos por Sérgio Arouca, considerando a referida Reforma como projeto
civilizatério, de mudancas estruturais profundas. De fato, o SUS foi criado, apesar de ndo
corresponder aos principios formulados inicialmente, configurando-se, até os dias atuais,

como um projeto representativo de uma conquista, mas que ainda estd em construgao.
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CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo se prop6s a analisar uma publicagdo especifica — Proposta - Jornal da
Reforma Sanitdria —, ndo apenas observando sua tematica central, mas também imergindo
no conjunto de discussdes que aborda o uso de periddicos como fonte e objeto na construcio

de uma narrativa historica.

O jomnal Proposta insere-se no contexto do movimento sanitério iniciado na década
de 1970, que possuia como objetivo central a constru¢ao de um sistema unificado de satide
em meio a conjuntura de redemocratizacdo do pais. A partir de diferentes expressoes,
envolvia as articulagdes e discussdes politicas promovidas por distintos componentes desse
amplo movimento, como entidades sindicais, movimentos estudantis e organizacdes de
classe do campo da satide. No ambito académico, representado por universidades e institutos
de estudo e pesquisa como a Fiocruz, o Cebes ¢ a Abrasco, mobilizava criticas tanto a
estrutura da satude publica brasileira daquele momento, quanto a concepcdo de satde que a

balizava.

O referido periddico se configurava uma expressdo jornalistica na area da saude e
colocava em debate as teses principais do movimento pela Reforma Sanitaria em um periodo
bastante sensivel da historia da democracia no Brasil. Expressava um variado conjunto de
posicdes e buscava refletir diferentes opinides, na intencdo de construir uma visao critica
para os possiveis leitores, dentre os quais se incluiam tanto os participantes do movimento,
quanto profissionais da area, estudantes e mesmo leigos que nao estavam diretamente ligados

ao movimento em questdo.

Diferentemente de outras publicagdes que também cobriam o movimento pela
Reforma Sanitaria, esse peridodico associou-se ao campo da comunicacdo e saude,
produzindo uma narrativa diferenciada sobre a area da saude e sobre as mobilizagdes que
culminariam em transformagdes, mesmo que parciais, no sistema de saude do pais. O
programa RADIS e o Proposta integram o movimento de constru¢do do campo da
comunicagdo e satide no que diz respeito a compreensao sobre a producdo de sentidos que
agem sobre a area da satide. A partir dessa concepcao e de sua relacdo com este estudo, pode-
se apontar que tal programa funcionou como divulgador de uma nocdo especifica sobre a

saude e sobre o papel do Estado e da sociedade em um regime democratico. A estratégia
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adotada para o alcance dessa acdo mobilizadora consistiu na aplicacdo de uma linguagem
jornalistica que possuia particularidades e afinidades com outras formas narrativas, mesmo

as que se incluiam no espectro de veiculos midiaticos.

O uso dessa publicacdo como fonte, nesta analise, confirmou a hipétese de que os
jornais e peridodicos em geral ndo constituem transmissores de informagdes, mas assumem
funcdo de atores sociais, passiveis de imprimir um conjunto de ideias e conceitos na esfera
publica e participar da promogao de mudangas substanciais na sociedade. O Proposta, dessa
forma, adotava uma posicao em defesa dos principios que norteavam o movimento pela
Reforma Sanitdria, colocando em pauta opinides diversificadas e mesmo antagdnicas a

alguns pontos especificos desse processo.

A fragilidade do regime democratico brasileiro repercutiu diretamente na
conformagdo de um sistema de saude estabelecido com carater publico e descentralizado e
cujo processo de negociagdes foi acompanhado por meio de uma estratégia jornalistica

adotada pelo RADIS no Proposta.

O didlogo com produgdes bibliograficas conduziu a presente investigacdo através de
uma perspectiva historica, permitindo a identificagdo e a andlise de varias tensdes e
negociacdes que marcaram essa conjuntura, que aliava o fim do regime militar no pais, o
processo de redemocratizagdo, a construcdo de uma nova carta constitucional e a

configuragdo de um sistema tnico de saude.

Espera-se, com esta andlise, contribuir para os debates em torno desse tema que,
ainda na atualidade, configura-se como objeto de conflitos e debates, denotando os interesses
de setores diferenciados, principalmente no que tange a relacao entre as esferas do ptblico e

do privado.
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