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RESUMO

Esta tese, no ambito da Sociologia da Saude, aborda a problematica das
representacdes sociais da aids, impactadas pelas representa¢cdes das epidemias
ao longo da historia. Compreender a aids envolve o esfor¢co de captar as suas
representagbes sociais e os fendmenos que permeiam o emaranhado de
conhecimentos que a envolvem, desde as vias de transmissdo até os
comportamentos dos individuos a ela relacionados. Neste sentido, buscou-se
similitudes das representacfes sociais da aids com outras epidemias na historia,
com o intuito de identificar as representagcfes das Epidemias ao longo da histéria
e seu impacto e ressignificacdo nas representacdes sociais da aids, explorar as
representacdes das epidemias do passado que permanecem no contexto da aids
e identificar os diferentes atores que atuam na construcdo das representacdes
sociais das epidemias nos diferentes contextos e tempos historicos. Na
perspectiva da sociologia historica realizou-se pesquisa bibliografica e também
foram utilizadas outras quatro fontes de pesquisa: a) entrevista aberta com 8
lideres de ONGs/Aids; b) aplicacdo de questionario semiestruturado com 218
participantes; c) matérias da Revista Veja de 1985-2000; d) obras e tratados
historicos sobre as epidemias contemporaneas. As hipéteses propostas
constituiram elementos norteadores do trabalho, a partir dos quais se pensou
que as representacdes sociais produzidas ao longo da historia, a partir de
grandes epidemias como a Peste Negra, estavam presentes no primeiro
momento da epidemia de aids sob as formas de permanéncia e ressignificacao.
Nota-se que as representacdes se constituem a partir do pensamento magico-
religioso e do técnico-cientifico, constituindo o que chamamos de estruturas e
matrizes representacionais. Assim, os resultados apresentados contemplam a
ideia de que as representacdes ndo podem ser compreendidas isoladamente,
mas como um todo num sistema que congrega diversas matrizes, principalmente
as matrizes magico-religiosa e o técnico-cientifica. Os dados coletados, no seu
conjunto, possibilitaram uma visualizacdo sinética das representacbes das
epidemias desde as antigas até as contemporaneas, como a aids, o que tornou
possivel destacar algumas representacdes que estdo presentes na histéria das
epidemias e que séo ressignificadas de acordo com cada contexto no qual se
faz presente.

Palavras-chave: Aids. Sociologia da Saude. Representacdes Sociais.
Epidemias.



ABSTRACT

This thesis, on Sociology of Health’s scope, addresses the issue of social
representations of aids, affected by the representations of epidemics throughout
history. Understanding aids involves the effort to capture their social
representations and phenomena that permeate the web of knowledge that
involve it, since the transmission routes up to the behavior of individuals related
to it. In this sense, we sought to similarities of social representations of aids with
other epidemics in history, in order to identify the representations of epidemics
throughout history and its impact and resignification on the social representations
of aids, to explore the representations of past epidemics witch remain in the
context of aids and to identify the different actors involved in the construction of
social representations of epidemics in different contexts and historical times. In
the perspective of historical sociology the bibliographic search was conduct and
were also used four research sources: a) open interviews with eight leaders of
NGOs/ Aids; b) application of semi-structured questionnaire with 218 participants;
c) report news of Veja magazine from 1985-2000; d) works and historical treatises
on contemporary epidemics. The proposed hypotheses formed guiding elements
of the work, from which it was thought that the social representations produced
throughout history, from major epidemics such as the Black Death, were present
at the very beginning of the aids epidemic in the forms of permanence and
resignification. Note that the representations are constituted from the magical-
religious thought and scientific-technical, constituting what we call structures and
matrixes representational. Thus, the results presented include the idea that the
representations can not be understood in isolation but as a whole a system that
brings together several matrixes, especially the magical-religious and technical-
scientific ones. The data collected, together, allowed a synoptic view of the
representations of epidemics, such as aids, from ancient to contemporary, which
made it possible to highlight some representations that are present in the history
of epidemics and which are new meanings according to each context in which it
is present.

Keywords: Sociology of health. Social Representations. Epidemics. Aids.
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INTRODUCAO

Se passaram pouco mais de trés décadas desde que cientistas franceses e
norte-americanos! estabeleceram a relacéo entre a aids e o virus HIV, causador da
mesma. Desde entdo, o numero de mortes contabilizados no mundo tem aumentado
e embora a aids tenha se transformado em inmeros paises do mundo, como no caso
do Brasil, devido ao tratamento (antirretroviral) os indices de transmissdo continuam
altos e é considerada uma pandemia, pois continua se espalhando em diversos paises
e entre populacdes? que ndo tem acesso aos antirretrovirais.

O Brasil € um dos paises que fez o enfrentamento da aids com sucesso desde
a descoberta do AZT na década de 1990 estabelecendo politicas de distribuicédo
gratuita de medicamentos e atendimento a populacdo infectada. O pais tem sido
reconhecido® pelo papel que desempenha na histéria mundial de combate a doenca,
no entanto, ainda apresenta numeros alarmantes sobre a aids desde o inicio da
epidemia. Até dezembro de 2013 eram 278.306 Obitos tendo como causa basica a
aids, embora no quadro geral, se avaliado o coeficiente de mortalidade padronizado,
verifica-se uma tendéncia significativa de queda desses numeros, 0 qual passou de
6,1 6bitos para cada 100 mil habitantes em 2004 para 5,7 em 2013, representando
uma queda de 6,6%. (BRASIL, 2014).

Entretanto, o enfrentamento da aids vai além da terapia antirretroviral, pois 0s
problemas que a doenca coloca possuem um consideravel grau de complexidade,
haja vista que as acbes preventivas a transmissdo do virus HIV, que levam

informacdes cientificas a populacdo, ndo sdo garantia da ndo transmisséao do virus.

1 A corrida para a identificacdo do virus causador da aids se deu na Franca cuja referéncia é
Montagnier, e nos Estados Unidos Robert Gallo, o que encaminhou para a classificacdo da doenca
como Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida.

2 Embora o direito ao acesso a populagéo do planeta ao tratamento para aids seja consenso (O Direito
Internacional dos Direitos Humanos estabelece que todos tem direito a satde e a nao discriminacao),
paises como Africa do Sul e Tailandia ndo oferecem o tratamento antirretroviral para os considerados
nao cidadaos, que inclui refugiados, migrantes ndo regularizados e transitérios (AMON; TODRYS,
20009).

8 O Brasil foi reconhecido pelo Programa Conjunto das Nacdes Unidas sobre HIV/Aids (Unaids —
Programa Conjunto das Nacdes Unidas sobre HIV/Aids), como referéncia mundial nas ac¢6es de
controle da epidemia. O documento, divulgado pelo Unaids destaca que o objetivo de alcancar 15
milhdes de pessoas em tratamento para o HIV no mundo foi alcan¢cado nove meses antes do prazo. O
relatorio traz varias mencdes positivas ao Brasil, mostrando o importante papel do pais na historia
global de combate a doenca. Disponivel em:
<http://portalsaude.saude.gov.br/index.php/cidadao/principal/agencia-saude/18645-onu-reconhece-
avancos-do-pais-no-controle-da-aids>. Acesso em 20 Mar. 2016.



Assim, considerado a complexidade e o cendrio da aids, faz-se necessaria a
ampliacdo de recursos meédicos que permitam maior eficiéncia no combate a
disseminacéao do virus. Nesse sentido, conforme destaca Natividade (2010), se de um
lado temos o conhecimento cientifico formulado e estabelecido a respeito da aids, de
outro lado, temos um conhecimento que necessita ser apreendido, o do senso comum,
que ao nos aproximar do conhecimento produzido pelos individuos e grupos sociais
nos possibilita extrair o que as pessoas pensam e como agem frente a sindrome.

Nesta tese fazemos o esforco de compreender a aids e suas representacdes
sociais e os fendbmenos que permeiam o0 emaranhado de conhecimentos que a
envolvem, a luz das representacdes sociais de outras epidemias e da Sociologia
Historica. Ao percebemos os limites oferecidos pelo estudo das representacdes
sociais quando considerada somente a conjuntura em que a aids se desenvolve,
buscamos ampliar nosso horizonte de andlise, contrapondo a novidade da epidemia
e 0 que se sabe sobre as epidemias passadas. Situar o que se encontra ho modo
como os individuos vivenciam as epidemias, possibilita-nos identificar permanéncias
e ressignificacbes dos conteldos representacionais constituidos historicamente. Ao
mesmo tempo, percebemos que se as representacdes sociais sdo historicas, elas tem
origem nas duas formas fundamentais de pensamento: o pensamento magico-
religioso e o pensamento técnico-cientifico. Esta constatacéo nos permite visualizar a
possibilidade de trabalhar com o conceito de Estrutura e Matrizes das representacées.
Entendemos por estrutura o principio que organiza as representa¢des sociais em uma
totalidade articulada, por vezes harmoénica por vezes contraditéria, mas sempre
dindmica. Sem a constituicdo das estruturas das representagdes, estas teriam sua
durabilidade limitada a conjuntura em que foram cunhadas.

Se as representacdes se originam das interacfes sociais e veiculam valores,
significados, situacdes, motivacdes e expectativas, sdo estes compartilhamentos que
as constituem e dao-lhes consisténcia e durabilidade, ou seja, que as tornam
representativas de um evento e, a0 mesmo tempo, permitem sua reprodutibilidade,
sob certas condi¢des para outros eventos e sua transmissibilidade.

Isto posto, propomos que atraves das propriedades acima mencionadas as
representacbes sociais estdo organizadas formando uma Estrutura de
Representacbes Sociais. Assim a Estrutura de Representacdes Sociais, a0 mesmo
tempo gque as organiza, as torna histéricas, possibilitando que os valores e significados

nelas contidos se perpetuem e circulem socialmente. Representacdes sociais que



tenham carater puramente conjuntural ndo possuem a durabilidade necessaria para
serem incorporadas a estrutura. Poderiamos afirmar assim, que as representacdes
expressam formas de apreensdo dos significados de um evento, significados estes
produzidos na confluéncia entre a acao dos individuos, a personalidade e a cultura.

Apontamos as representacbes como uma estrutura, porque, conforme
mencionamos acima, percebemos nas representacfes duraveis uma unidade
organizadora dos seus conteudos. Desta forma, o conceito de estrutura nos permite
operar com as representacdes sociais para além da conjuntura, pois 0 pressuposto
para a existéncia de uma estrutura, mais do que a extenséo é a durabilidade. Neste
sentido, os conteldos representacionais podem se projetar num periodo longo, o que
exigiu que deixassemos claro para n6s mesmos, o0 que nas representacdes é heranca
e recorréncia e, porque seus significados e efeitos se fazem presentes em eventos
que possuem alguma similaridade ao longo da histéria, mesmo que temporalmente
distantes.

A partir disso conseguimos caminhar com os dados no sentido de apreender
duas perspectivas para as representacdes sociais: O pensamento magico-religioso e
0 pensamento técnico-cientifico. A partir dessas perspectivas, percebemos que
existem contelddos representacionais que sdo recorrentes ao longo da histéria e
outros ressignificados. Com esta constatacao buscamos compreender o contetddo das
representacfes compreendendo estas perspectivas como matrizes pelas quais as
representacbes sdo marcadas no contexto em que surgem. Assim o caminho que
vamos percorrer pode ser explicitado do seguinte modo: apreender as representacoes
indicadas pelas fontes, organiza-las por meio de categorias, significa-las a partir das
matrizes representacionais, como parte de uma estrutura onde estdo inseridas.

Nossa proposta a partir disto é estudar a aids na perspectiva da sociologia
historica em busca de permanéncias e ressignificacdes das representacdes sobre as
epidemias, num recorte temporal de longo alcance. Isso nos possibilita perceber ao
longo da histéria como os grandes panicos decorrentes das grandes epidemias estao
presentes, em parte, nas epidemias do presente. Assim, tentamos nesta tese, pensar
as representacdes sociais enquanto movimento e que para ser percebido exige que
se recorra a historia.

Primeiramente indagamos em que medida o contexto histérico de uma
epidemia impacta as representacdes sociais que se fazem desta? em que medida as

relacbes entre as representacfes das epidemias em contextos e tempos histéricos



distintos, encontram-se conteddos representacionais similares? Qual o impacto das
representacbes no modo como a populagao lida com as solu¢des propostas pela
biomedicina e pelo Estado para conter as epidemias? Sera que o medo, a excluséo,
o estigma e o isolamento nos auxiliam a compreender as permanéncias e
ressignificacdes das representacdes? Em que medida o senso comum — pensamento
magico-religioso - atua, e como atua, no estabelecimento de conteudos
representacionais das epidemias? Estdo as representacdes sociais presentes nas
acOes médicas e, se estdo, em que medidas séo ressignificadas pelo discurso e pela
pratica médica?

Para pensarmos essas questdes partimos da hipétese de que as
representacfes sociais da aids sdo constituidas por conteados novos, préprios da
aids, impactadas por outras representacdes que foram produzidas nas epidemias ao
longo da historia, e se apresentam sob formas que permanecem e algumas sob
formas ressignificadas. Assim, nossa hipotese contempla a ideia de que as
representacfes ndo podem ser compreendidas isoladamente, conjunturalmente, pois
a perspectiva temporal da conjuntura limita sua compreensdo. Ao mesmo tempo
entendemos que fundadas no pensamento magico-religioso e no pensamento técnico-
cientifico, as representacdes sociais acompanham as transformacges ocorridas no
movimento dessas formas de pensar. Para testar essa hip6tese buscamos um
conjunto de dados que nos permitiu montar um quadro das representacfes sociais ao
longo do tempo.

Para viabilizar a proposta aqui apresentada estabelecemos os seguintes
objetivos: identificar as representacfes das Epidemias ao longo da histéria e seu
impacto e ressignificacdo nas representacfes sociais da aids; explorar as
representacdes das epidemias do passado que permanecem no contexto da aids e
identificar os diferentes atores que atuam na construcao das representacdes sociais

das epidemias nos diferentes contextos e tempos.

1.1 DA SOCIOLOGIA HISTORICA AS REPRESENTACOES SOCIAIS DA AIDS

Cientes de que esta tese aproxima termos e conceitos que nem sempre se
encontram lado a lado nas nossas praticas profissionais e tampouco na academia
como sociologia, histéria, representacdes sociais, epidemias e aids, apresentamos

abaixo uma rapida fundamentacao tedrica que indica a possibilidade de utilizarmos a



sociologia historica na abordagem das representac¢des sociais. Assim, estudaremos a
aids, na perspectiva da sociologia histérica por meio das representacfes sociais de
epidemias.

Quando José de Souza Martins esteve em Curitiba, na UFPR em marco de
20124, ele levantou algumas questdes que causaram um efeito sobre as reflexdes que
temos feito a respeito da pesquisa sociolégica. Além de ter dito muitas coisas sobre o
fato de que, sob seu ponto de vista, a sociologia hdo esta preparada para estabelecer
didlogo com a sociedade, falou da escassez de inovacdo tematica para a
compreensao do banal ou do senso comum, enfatizando que h& pouca sociologia dos
problemas atuais. Mas o que de fato marcou, e que aproveitamos para enfatizar, é
gue vivemos processos sociais datados, mas que combinam tempos desencontrados.
Para Martins (2010, p. 116), “a historia local é a histéria da particularidade, embora
ela se determine pelos componentes universais da Historia, pelos processos mais
amplos e significativos”.

O encontro com José de Souza Martins foi importante e significativo, pois
nagquele momento iniciAvamos um encantamento pela perspectiva histérica na anélise
sociolégica, impactados pelas discussdes propostas pelos Professor Jose Miguel
Rasia e Alexandro Dantas Trindade, na disciplina Seminario Avancado em Sociologia
(Estrutura e Historia) do Programa de Pdés-graduacdo em Sociologia, interessados
nesta perspectiva.

Nosso interesse pela perspectiva histérica repousa na compreensao que pode
ser considerada comum para historiadores atualmente, que a histéria ndo é linear e
nao trabalha com o estanque, e sim com o que € dindmico na sociedade. (CARDOSO;
GOMES, 2000). Portanto, de modo geral a histdria se ocupa em estudar os fenbmenos
sociais compreendidos em suas dindmicas temporais, e € este aspecto que a
aproxima da sociologia. Entretanto, isso ndo tem sido motivo suficiente para que haja
um campo bem definido capaz de caracterizar a sociologia historica, apesar de
intuitivamente a maioria das investigacdes socioldgicas prescindirem do passado.
Nesse sentido, ela deve definir continuamente seu espaco e sua producao de
conhecimento. (CHISLENI, 2005, p. 215).

Para Santos Julia (2010, p. 89), “a teoria socioldgica ndo pode se desenvolver

sem o conhecimento da historia.” Para o autor, redescobrir isto € na verdade retornar

4 Aula inaugural do Programa de P6s Graduacao em Sociologia da Universidade Federal do Parana,
em marc¢o de 2012.



as fontes, pois a histéria social tem refletido sobre as sociedades em transformacgéo
no tempo. Desde Durkheim e Weber, busca-se explicacdes para as mudangas
ocorridas na sociedade provocadas pelas revolucbes politicas e econdmicas.
Durkheim, assim como Weber, foram testemunhas destes processos de mudancas.
Ambos se serviram dos conhecimentos que tinham da historia em suas analises.
(JULIA, 2010, p. 89-90).

Ainda Santos Julia (2010) nos lembra que a tradicdo de buscar o
conhecimento da historia para fazer sociologia se perdeu em algum momento, pelo
fato de muitos socidlogos considerarem supérfluo tal conhecimento. Para o autor
“‘neste sentido, pode-se dizer racionalmente que a sociologia foi em sua origem
histéria da sociedade e que, portanto, entre ela e a histéria ndo se podia tracar uma
fronteira nitida” (JULIA, 2010, p. 90-91).

A perspectiva da sociologia histérica de Theda Skocpol (2004) também nos
ajuda no exercicio de imaginacao que nosso objeto de pesquisa requer, e faz parecer
Obvia a necessidade da orientacdo historica na pesquisa sociolégica. Neste ponto,
entendemos que se trata de pontuar tendéncias, e ndo generalizacdes contundentes.
Na perspectiva de Skocpol, a contextualizacdo do objeto ndo pode ser feita por
recortes abruptos, mas de maneira ordenada e coerente com o contexto histérico.

Skocpol (2004), ao fazer uma incursdo na obra de Wright Mills, nos aponta a
preocupacdo deste com a falta de contextualizac&o histdrica na pesquisa sociolégica
de seu tempo®. Para Wright Mills (1965), a ciéncia social deve produzir com base na
utilizacdo de material histérico que por sua vez deve ser considerado um grande
arquivo de imprescindivel uso de toda ciéncia social. Neste ponto repousa toda a
critica de Wright Mills (1965) ao pensamento de Talcott Parsons (1991) tal qual
enunciado em sua obra The Social System, um canone da Sociologia Estrutural-
Funcionalista®. Ainda que Wright Mills (1965) apontasse que investigacdes qualitativas
de problemas sociais pudessem exibir a mesma negligéncia com relacdo aos
contextos temporais e estruturais, o anti-historicismo-empiricista foi especialmente
exemplificado em sua critica aos estudos quantitativos (estruturais-funcionalistas) de

padrdes sociais especificos, que imperaram na sociologia americana. Nestes estudos

5 A critica de Mills neste momento toma como objeto os estudos de Parsons e a Sociologia Estrutural
Funcionalista Americana.

6 Ver a este respeito, PARSONS, T. The Social System, (1991). Nesta obra Parsons propde um modelo
de analise da sociedade que se pretende universal e despreza toda e qualquer perspectiva historica.



a realidade norte-americana do momento era tratada ingenuamente fora de seu
contexto, como modelos socioldgicos aplicaveis para toda a vida social humana.
(SKOCPOL, 2004).

Cuidadoso com a contextualizacdo histérica em suas pesquisas, Florestan
Fernandes (1987) afirma que uma dada sociedade, a qual se pretende pesquisar e
que estd ao alcance do pesquisador, ndo pode ser compreendida, nem tdo
abstratamente, nem de modo tdo formal e tdo estrutural. Assim, para Florestan se
justifica a importancia da pesquisa de campo como parte da reconstrucéo do processo
historico. Trata-se de se ater ao campo como espaco delimitado, e ao mesmo tempo
procurar “transcender as fronteiras do imediato” (FERNANDES, 1987, p. 10). Ao
estudar os Tupinambdas’, o autor se ateve em campo a uma construcdo histérica
delimitada e ao buscar a formulacdo das explicacbes gerais, valeu-se do
conhecimento histérico sobre a tribo. Também ao estudar o negro em S&o Paulo®
realizou, além de uma pesquisa de campo, uma pesquisa histérica impar, que partindo
do presente buscou reconstituir o passado remoto do negro.

Quanto ao seu trabalho ‘A Revolug¢do Burguesa no Brasil’, Florestan
Fernandes (1987) justifica que se trata de uma sociologia diferencial, e que traduz os
desafios do presente e do futuro. No entanto, diz o autor, “ndo esta ao meu alcance
criar uma sociedade ideal. Contudo, esta ao meu alcance descrever o que, na
sociedade existente, ndo é ideal para nenhuma espécie de existéncia humana em
sociedade” (FERNANDES, 1987, p. 10). O autor concebe a analise da revolugao
burguesa como essencial para se pensar tanto a formacéo quanto o desenvolvimento
do capitalismo no Brasil. Ao pensarmos, portanto, em uma pesquisa sociolégica com
abordagem historica, temos que estar dispostos a lidar “com os problemas da historia
em processo” (FERNANDES, 1987, p. 5).

O fato é que as respostas aos problemas sociais e as mudancgas sé podem
ser alcancados se for levado em consideracdo o contexto histérico em que estes
ocorrem. A vida social & fundamentalmente enraizada nos conflitos da sua época.

Neste sentido, a compreensdo sociolégica da mudanca, seja no ambito local ou global

7 Ver FERNANDES, Florestan. A Funcdo Social da Guerra na Sociedade Tupinamba. Sao Paulo,
Globo, 2006.

8 BASTIDE, R. e FERNANDES, F. Brancos e Negros em Séo Paulo. Global, 2008, 302p. A primeira
edicao deste livro foi publicada em 1955, pela Editora Anhembi e a UNESCO, sob o titulo Relagbes
Raciais entre Negros e Brancos em S&o Paulo. Esta edicdo apresenta um conjunto de textos sobre a
questao racial que ndo foram incorporados na edi¢do de 2008.



exige proposicdes tedricas que enfatizem a variedade das estruturas sociais, as
limitacdes da época e as possibilidades alternativas de mudanca, as intersecc¢des de
contextos estruturais e experiéncias de grupo, bem como o desdobramento de
eventos e acdes no tempo. (SKOCPOL, 2004).

Foi assim com Marc Bloch (1987) quando procurou entender as formas de
sociabilidade na Sociedade Feudal. O autor percebeu que isto s6 seria possivel a
partir da reconstrucdo histérica daquela sociedade e ndo apenas da andlise das
formas particulares de sociabilidade. Além disso, as formas particulares de
sociabilidade s6 poderiam ser entendidas se fossem inscritas nos processos
estruturais da sociedade a ser analisada. Assim, Bloch em seu estudo consegue
compreender as transformacdes de longa duracéo na sociedade feudal a partir dos
vinculos sociais que se expressam através das formas de sociabilidade e, a0 mesmo
tempo consegue perceber como estas transformacgfes sdo fundamentais para a
compreensao da estrutura social daquela sociedade. Bloch percebe que ndo ha como
compreender a sociedade feudal sem compreender o vinculo feudo-vassalico que era
particularmente forte. (BLOCH, 1987).

O fato € que com Marc Bloch a modalidade de estudos comparados ganha
forgca, a exemplo de sua obra “Os Reis Taumaturgos”, de 1993. Na comparacédo que
ele traca entre as sociedades inglesa e francesa, ressalta em ambas a crenca e a
permanéncia do rito do toque real na cura das escroéfulas causadas pela tuberculose

linfatica. Na introducéo dessa obra o autor ressalta que:

Para compreender o que foram as monarquias de outrora, e principalmente
para explicar a sua ascendéncia sobre a mente dos homens, ndo basta
esclarecer detalhadamente os mecanismos da organizagdo administrativa,
judiciaria, financeira que elas impuseram aos seus suditos; também néo basta
analisar abstratamente ou procurar extrair de alguns grandes teoricos os
conceitos de absolutismo ou de direito divino. E preciso ainda penetrar nas
crengas e nas fabulas que florescem em torno das casas principescas. Em
muitos pontos, todo esse folclore nos diz mais do que qualquer tratado
doutrinario. (BLOCH, 1993, p. 44).

Comparar, para Bloch, era exatamente romper com algumas fronteiras e
comunicar-se com as diversas historias. (BARROS, 2007). O principio que Bloch
busca estabelecer tem como base o movimento entre o particular e o geral na analise
histérica. O fato é que a pratica de uma historia estrutural, sob influéncia
durkheimeana onde ocorre o entrelagamento de evento e estrutura ja era uma pratica

nos Annales, a exemplo da obra Bloch acima citada. (REIS, 2008).



Também Perry Anderson (1996) ao analisar o Estado Absolutista, esta ciente
de que ndo d& para buscar uma homogeneidade temporal, pois a formacao deste
estado ocorre em diferentes periodos da histéria europeia e nos diferentes territorios.
Desta forma, a leitura de Perry Anderson sobre o tempo histérico e o processo de
formacdo dos Estados Absolutistas, aponta para importancia de se considerar as
determinacdes gerais do Estado Absolutista e ao mesmo tempo as formas especificas
na realizacdo concreta de cada um desses estados. Ao realizar a analise historico-
comparativa sobre o absolutismo e ao desvendar caso a caso, estado por estado,
Perry Anderson nos oferece um principio metodolégico importante para a analise de
fenbmenos historicos, que busca estabelecer o que € recorrente e o que é especifico
em cada um dos casos por ele estudados. Isto ajuda, em nossa pesquisa, a indagar
0 que é util para pensarmos aids como epidemia e suas representacées sociais em
perspectiva histérica, pois estaremos, de certo modo, buscando sempre o que é
especifico de cada época e o que é recorrente ao longo do tempo.

Assim, entre evento e estrutura ndo pode haver dualismo, os dois niveis se
dao mutuamente, embora um nao dissolva o outro. Isto significa que, embora o0s
eventos sejam datados, eles passam a ter significacdo por conta de uma estrutura de
longo prazo (KOSELLECK, 2006). Nesta perspectiva, a aids como evento
contemporaneo passa a obter significacdo por forca de uma estrutura de longa
duracédo que se lhe impde, 0 que se torna um pressuposto para a proposi¢cao aqui de
Estrutura e Matrizes de representacdes, o qual incorpora conteudos representacionais
desenvolvidos para epidemias passadas e conteudos préprios da aids. Ou seja, a aids
€ um evento contemporaneo representado por contetdos especificos, os conceitos
de estrutura e Matrizes incorporam estes conteudos e os articulam aos conteudos
representacionais que foram produzidos para epidemias passadas. Contudo, ndo se
pode perder de vista que “o antes e o depois de um evento conserva caracteristicas
temporais proprias, que jamais se deixam reduzir totalmente as condi¢des de longo
prazo” (KOSELLECK, 2006, p. 139), ou a contemporaneidade, ou seja, os conteudos
nao sao redutiveis uns ao outros.

A perspectiva da sociologia historica coloca o socidlogo diante de uma
guestdao de meétodo, pois ao tornar a pesquisa menos delimitada temporalmente
propde-lhe desafios de maior complexidade. Para o cumprimento das exigéncias

metodoldgicas implicadas nessa posicao, exige-se um conjunto de dados empiricos
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que seja suficiente para dar conta do objeto em sua dimenséo histérica e ndo somente
conjuntural.

Sem perder de vista que a perspectiva do pesquisador influencia na
construcdo do objeto de investigacdo, nesta tese, considerar a temporalidade das
representacfes é condi¢cdo de entendimento do passado, do aqui e do agora e do
futuro das representa¢gBes sociais, levando-se em consideracdo cada conteudo
particular, seja ele fundado na religido, na arte ou na ciéncia. Como nos diz Arendt, o
passado “estirando-se por todo seu trajeto de volta a origem, ao invés de puxar para
trds, empurra para frente, e ao contrario do que seria de esperar, € o futuro que nos
impele de volta ao passado” (ARENDT, 1972, p.37).

Visto que este trabalho estd norteado pelas representacdes sociais, torna-se
necessario ndo apenas partirmos da compreensdo das representacfes, mas
buscarmos elucidar as possibilidades de didlogo entre as areas de conhecimento nas
quais pretendemos trabalhar. Nao nos intimida o fato de ndo haver muita produgéo na
perspectiva que pretendemos construir, pois Moscovici (2009) nos deixa a vontade
guanto a isso, quando diz que ndo € o guardido de uma pureza original da teoria das
representacdes. E possivel, portanto, um trabalho que resgate as representacées a
partir das experiéncias cotidianas, ndo apenas do tempo presente, mas de
experiéncias historicamente consolidadas, que constituem reapropriacdes, 0 que
Hobsbawn (1984) denominou de ‘tradi¢ao inventada’. Este termo, embora largamente
utilizado, se refere a situacfes datadas que estdo vinculadas de algum modo a
situacdes anteriores, portanto, séo reapropriacdes do passado.

Para Jodelet (1989) as representacdes sociais sdo fenbmenos complexos que
agem constantemente na vida social. Estes fenbmenos séo diversos e se apresentam
sempre organizados de modo a dizer algo sobre a realidade, que por sua vez é uma
totalidade significante que, relacionada a acao, encontra-se no centro da investigacéo
cientifica. Esta assume a tarefa de descrever a totalidade, analisa-la, explicar suas
dimensdes, formas, processos e funcionamento. Durkheim (1985) foi o primeiro a
identificar tais objetos como produgdes mentais sociais, em um estudo da ‘ideagao
coletiva’. Jodelet (1989) aponta que Moscovici renovou a analise, insistindo na
especificidade dos fenbmenos representacionais nas sociedades contemporaneas
que se caracterizam pela intensidade e fluidez das trocas e comunicacdes, pelo

desenvolvimento e a mobilidade social da ciéncia. (JODELET, 1989, p. 5).
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Influenciado por Renouvier®, Durkheim, embora seja o fundador das
categorias na experiéncia coletiva, segue algumas pistas deixadas por seu mestre,
que indica que a categoria também é um fendbmeno, porém “nao pode reduzir-se a
cadeia empirica que a precede. Se a sintese sobre categorias é fenoménica, ela é
maior do que a pura soma dos elementos dispersos na experiéncia”. (PINHEIRO
FILHO, p. 153). O autor indica que para Durkheim, a experiéncia coletiva é o segmento
mais abrangente do mundo empirico, e toda categoria como representacao coletiva
“é resultado de uma sintese sui generis a partir do fato dos homens associados, sem
possibilidade de remissao a consciéncia individual”. (PINHEIRO FILHO, 2004, p. 154).

Assim, com base na experiéncia coletiva, a teoria de Durkheim busca explicar
gue a sociedade constitui uma totalidade, diferente da soma dos individuos que dela
fazem parte. (SILVA, 2000). Dai surge o conceito de representacéo social ou coletiva
que serve de base para a elaboracdo de uma teoria da magia, da religidao e do
pensamento mitico. Marcel Mauss concordava que faltava naquele momento uma
teoria do conceito de representacao social e coletiva, bem como dos fenbmenos que
este conceito poderia expressar. (MOSCOVICI, 2002). Nesta perspectiva, a
representacdo individual, embora seja um fenbmeno psiquico, é autbnomo e
subsumido pela totalidade da sociedade. Sao os individuos que se conformam as
formas coletivas de pensar e agir, que por sua vez, possuem existéncia propria. As
formas coletivas constituem uma realidade que se impdem aos individuos.
(HERZLICH, 1991).

O fato é que a proposta de Durkheim exerceu grande influéncia sobre alguns
pensadores das Ciéncias Sociais preocupados com o estudo das representacéao,
como Herzlich, Roger Chartier, Norbert Elias e Serge Moscovici. (CARDOSOS e
GOMES, 2000). Tal proposta também influenciou uma diversidade de outras teorias,
como a teoria da linguagem de Saussure, as representacoes infantis de Piaget e do
desenvolvimento cultural de Vigotsky. (MOSCOVICI, 2002).

N&o cabe em nosso trabalho fazer uma dissociagao entre as representacdes
na perspectiva classica de Durkheim (representagfes coletivas) e na perspectiva

contemporanea (representacdes sociais), mas cabe perceber que a realidade social

9 Charles-Bernard Renouvier (1815-1903), filésofo francés, rejeitou toda conexao entre leis universais
e moralidade. Ele aceitou a filosofia de Kant como ponto inicial, mas chegou a diferentes conclusdes.
Ele sustentou, por exemplo, que os fendmenos sao apari¢cdes por si mesmos, e que cada fenédmeno é
apreendido em relacéo com outro fenémeno. Disponivel em:
<http://www.britannica.com/biography/Charles-Bernard-Renouvier>. Acesso em: 05 Jan. 2016.
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que estava no centro das suas preocupacdoes quando Durkheim pensou as
representacgdes, por certo influenciou o0 modo como concebeu e desenvolveu esta
teoria. Para nossa pesquisa, embora sem perder de vista a perspectiva durkheimeana,
torna-se necessario a atualizacdo do conceito de representacdo de Durkheim e para
tanto utilizamos Moscovici, que considera as representagdes “como textura comum
aos fatos psicoldgicos e sociais” (VILLAS BOAS & VILLAS BOAS FILHO, 2013, p. 67).

O conceito de Durkheim foi transformado na ‘teoria das representagdes
sociais’ por Moscovici'?, e centra seu olhar sobre a relacédo entre a epistemologia do
sujeito ‘puro’ e a epistemologia do objeto ‘puro’, no sentido de tragar entre eles uma
relagéo, pois “se a atividade do sujeito é central para a teoria, ndo menos central € a
realidade do mundo”. (GUARESHI in: GUARESHI & JOVCHELOVITCH, 2002, p. 19).
Fica clara, portanto, que a influéncia exercida pela sociologia de Durkheim é primordial
para a teoria desenvolvida por Moscovici, que ousou inovar ao buscar conceitos na
Sociologia para o dominio da Psicologia Social. (GUARESHI & JOVCHELOVITCH,
2002).

Para Moscovici (2009), as representacdes sociais passam a ser tratadas
como um conhecimento produzido no cotidiano através da interacao dos individuos,
com a intencdo de tornar familiar aquilo que ainda ndo é. Denise Jodelet (1989)
salienta que igualmente designado como “saber do senso comum” ou ainda “saber
ingénuo”, “natural”’, esta forma de conhecimento distingue-se, dentre outros, do
conhecimento cientifico. Entretanto, o conhecimento do senso comum é tido como um
objeto de estudo tao legitimo quanto o conhecimento cientifico, por sua importancia
na vida social, pelos esclarecimentos que traz acerca dos processos cognitivos e as
interacdes sociais. (JODELET, 1989, p. 5).

A importancia de Durkheim para o estudo das representacdes € reconhecida
por autores como Moscovici (2001). O termo ‘mentalidade’ utilizado na Nova Histéria
Francesa para designar formas de pensar que prevalecem em uma dada sociedade,
deve-se aos estudos sobre as representacbes coletivas feitos por Durkheim.
Decorrente disso, a nogao de ‘representacgao coletiva’ ndo caiu em desuso gragas aos

historiadores filiados a Nova Historia Francesa, que manteve em suas pesquisas

10 Foi no livro La Psychanalise — Son image et son public, de 1961, publicado no Brasil pela Editora
Zahar em 1978, sob o titulo A Representacao Social da Psicanalise, que Moscovici assentou o conceito
de representacao social.
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sobre mentalidades!?, uma forte presenca dessa contribuicdo de Durkheim. (VILLAS
BOAS & VILLAS BOAS FILHO, 2013). Desta forma torna-se relevante o estudo das

representacdes sociais na perspectiva historica:

Se a intencdo € investigar processos de generatividade, bem como a
construgdo da estabilidade ou mesmo dos principios organizadores das
representacdes sociais, entdo, ndo ha como desconsiderar a dimensao
histérica uma vez que somente o estudo das representacdes sociais, aliado
a uma andlise histérica de seu conteldo, é que permite verificar se a
permanéncia de um conteldo corresponde a respectiva permanéncia de seu
significado ainda que seja outro o contexto histérico de sua utilizagao.
(VILLAS BOAS, 2010, p. 398).

Vale lembrar que na Histéria, a utilizacdo das representacfes foi pela
chamada Historia das Ideias, que advém de um movimento anti-positivista que repudia
0 marxismo ortodoxo e adere ao inconsciente coletivo de Jung e as proposi¢cées de
Max Weber. Destaca-se que o0 conceito de representacdo no ambito da Histéria das
Ideias era o de representacéo ligada a sua definicdo mais vulgarizada'?. J& a histéria
das mentalidades ganha forca ao final dos anos de 1970 quando uma vasta geragao
de historiadores acaba aderindo a ela, com uma tendéncia ao retorno a Febvre!3. E
nesse momento que a histéria das mentalidades “sublinha o superestrutural, tomando-
0 como eixo de investigacdo das diferentes ordens sociais que se engendraram ao
longo do tempo”. (CARDOSO & GOMES, 2000, p. 502).

Posteriormente, a dimensdo da representacdo € instrumentalizada por
Chartier (1990), no movimento da Historia Cultural, proposto por ele. A histéria cultural
preconiza um olhar voltado para a maneira como os individuos apreendem e se
apropriam, cada um a seu modo e de acordo com seu contexto “dos codigos e lugares
sociais a eles impostos, para criar novas formalizagées”. (CARDOSO & GOMES,
2000, p. 502).

Porém, para Ciro Flamarion Cardoso (2011) a chamada histdria cultural, vista

como critica a historia das mentalidades, incorpora muitos dos elementos desta, e por

11 Ver também, Vovelle, M. Ideologias e Mentalidades, Sdo Paulo: Brasieliense, 1985, 414p.

12 A representacdo, quando ndo acompanhada do ‘social’, apresenta definicdo mais genérica, de
carater filoséfico, como algo que é concreto e apreendido pelos sentidos e pela imaginacéo, definicdo
esta que se encontra na episteme das representa¢fes sociais, que a amplia. As categorias utilizadas
no campo da histéria das ideias remetia a nogdes de ‘representagdes coletivas’ ‘visbes de mundo’
‘espirito da época’, entre outras, o que agencia a nog¢ao de ideia como “representacdo mental de uma
coisa concreta ou abstrata” que pode ser encontrada em qualquer dicionario. (CARDOSO & GOMES,
2000).

13 Lucien Febvre (1878-1956) foi um influente historiador modernista francés, co-fundador da chamada
"Escola dos Annales".
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iISso seria uma reedicdo dos seus pressupostos com outras denominagdes, nao
obstante as criticas que séo feitas a algumas tendéncias da historia das mentalidades.
Dessa forma, a historia cultural acaba sendo uma nova denominacéo para o0 que se
conhecia como histéria das mentalidades dos anos de 1970. (VAIFAS, 2011).
Apesar das criticas a histéria das mentalidades ou a histéria cultural, o que
importa para nosso trabalho € que, € na experiéncia oriunda da historia que
encontramos muitos elementos que estdo presentes nas representacfes sociais
contemporaneas. Mesmo que estes elementos estejam presentes em outros periodos
histéricos, constituem a prépria natureza da representacdo atual. Neste sentido,
considera-se que as representacfes sociais resultam de contetdos herdados de
periodos historicos anteriores, mesclados com conteddo advindos dos novos

contextos sociais.

Assim, sdo apresentados aspectos de reciprocidade entre representacfes
sociais e a perspectiva da histéria das mentalidades enfatizando que os
processos de objetivacdo e de ancoragem formadores das representagdes
sociais, sdo privilegiados para a investigacdo dessa historicidade. (VILLAS
BOAS, 2010, p. 379).

Existe uma plasticidade nas reapropriacdes do passado, 0 que noO NOSso
trabalho denominamos de ‘ressignificacao’, o que significa que as geracgdes alteram
os conhecimentos preexistentes e seus significados. E fundamental considerarmos a
historicidade das representacdes sociais, visto que estas advém de diferentes
periodos histéricos, formando um pensamento constituido e constituinte ao mesmo
tempo. (VILLAS BOAS, 2010, p. 380).

De modo geral o que se investiga sobre as representacdes sociais tende mais
a enfatizar as experiéncias cotidianas atuais do que o0s aspectos histéricos. No
entanto, o proprio Moscovici (2009), citando o trabalho de Jodelet (1993) sobre a aids
destaca que a ideia de conspiracdo sobre a propagacao da aids emergiu nos meios
populares e de algumas teorias sobre sua transmisséo, por meio de liquidos do corpo,
como saliva e suor, 0 que remete a antigas crencas sobre os humores. Denota-se a
partir disso, que no interim do discurso do medo e do discurso racista surge a
permanéncia ou até a invariancia de um tipo de representacdo social, fundado na
dimensao moral e bioldgica do contagio. Isso quer dizer que as representacdes sociais

estao inscritas no “referencial de um pensamento preexistente, sempre dependentes,
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por conseguinte, de estruturas de crencas ancorads em valores, tradicdes e imagens
do mundo e da existéncia”. (MOSCOVICI, 2009, p. 216).

Embora as representacdes sociais na 6tica da psicologia social se diferenciem
da histéria em seu carater temporal e ndo possam ser comparadas com as
representacfes na histdria, isso ndo significa que em algumas situagdes concretas
algumas representacbes nédo se situem na longa duragdo. A permanéncia das
representacdes encontra-se no que € denominado por Moscovici de representacdes
hegemaonicas, cujas caracteristicas sdo a estabilidade estrutural e temporal, embora
ndo de maneira estatica, pois sao passiveis de mudanca. Esta estabilidade estrutural
e temporal é ancorada pela difusdo de crencas e valores. Mesmo que para a
construcdo da representacdo seja necessario voltar ao passado e a memoaria, ndo se
pode esquecer que sua articulacdo se da no contexto ideoldgico presente. (VILLAS
BOAS, 2010).

Para Serge Moscovici (2009) as representacdes sociais pretendem
transformar o que é estranho em familiar, e para isto € essencial compreendermos
como 0s mecanismos da objetivacdo e da ancoragem funcionam, transferindo o que
é estranho para a esfera do familiar. E na esfera do familiar que o estranho pode ser
comparado e interpretado. A ancoragem € a classificacdo e a nomeacao de alguma
coisa, e é, portanto,

Um processo que transforma algo estranho e perturbador, que nos intriga, em
nosso sistema particular de categorias e compara com um paradigma de uma
categoria que nés pensamos ser apropriada. (MOSCOVICI, 2009, p. 61).

7z

Classificar, por sua vez, € categorizar e optar por paradigmas que se
encontram na nossa memoria, utilizando-os para confinar o que estamos classificando
as regras e condutas que ditam o que Ihes € ou ndo permitido. Nomear algo, embora
seja sempre algo arbitrario, torna-se algo necessario para associar a palavra com a

coisa que pretendemos representar. Assim,

Dar nome, dizer que algo € isso ou aquilo — se necessario, inventar palavras
para esse fim — nos possibilita construir uma malha que seja suficientemente
pequena para impedir que o peixe escape e desse modo nos da a
possibilidade de representar essa realidade. (MOSCOVICI, 2009, p. 67).

O obijetivo principal das representacdes sociais é “facilitar a interpretacao de
caracteristicas, a compreensdo de intencdes e motivos subjacentes as acbes das
pessoas”. (MOSCOVICI, 2009, p. 70). Interpretar uma ideia, requer sua categorizacao,

nomeacao, e o fazemos com base nos sentidos que nos sao familiares. Dessa forma,
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as representacdes anteriores sdo modificadas, o que também ocorre com aquilo que
deve ser representado, “de tal modo que adquirem uma nova existéncia”.
(MOSCOVICI, 2009, p. 70).

A objetivacdo une a ideia do que nao € familiar com a ideia de realidade,
“‘percebida primeiramente como um universo puramente intelectual e remoto, a
objetivacéo aparece, entdo, diante de nossos olhos, fisica e acessivel”. (MOSCOVICI,
2009, p. 71). Assim, enquanto o0 mecanismo da ancoragem se da no sentido de
“ancorar ideias estranhas, reduzi-las a categorias e a imagens comuns (familiares)”,
a objetivacao se da no sentido de “transformar algo abstrato em algo quase concreto,
transferir o que est4 na mente em algo que exista no mundo fisico”. (MOSCOVICI,
2009, p. 61).

Portanto, o funcionamento das representacdes tem por base esses dois
mecanismos, da objetivacdo e da ancoragem, que prescindem de principios
temporais, histéricos e dindmicos, pois dependem do contexto sdcio-histérico. Ao
transformar algo estranho em familiar, € que esses mecanismos podem ser vistos
como “processos privilegiados para investigar a historicidade das representagdes
sociais na medida em que estas se inscrevem nos quadros de pensamento
preexistentes”. (VILLAS BOAS, 2010, p. 395).

Vale dizer que nossas representacfes dependem da memoria, e € por meio
destas, somada com as experiéncias comuns que se extraem imagens, gestos e
linguagens necessarios para a superacdao do nao familiar. “As experiéncias e
memorias ndo sdo nem inertes, nem mortas, elas sdo dindmicas e imortais.
Ancoragem e objetivagao sao, pois, maneiras de lidar com a memoaria”. (MOSCOVICI,
2009, 78).

Mesmo que as representacdes sociais na atualidade tenham adquirido uma
nova conotacgédo, a perspectiva classica de Durkheim nos auxilia na identificacdo de
elementos coercitivos que estruturam as representacdes sociais, cComo no caso da
AIDS, que é o foco deste trabalho. Trata-se de pensar a historicidade das
representacfes sociais para compreender as permanéncias e recorréncias das
epidemias do passado na epidemia da aids, visto que 0os conhecimentos preexistentes
sao reapropriados e alterados a cada novo contexto que se segue, dando espaco ao
gue chamamos de ressignificagao.

Dentre os trabalhos realizados sobre representa¢gfes sociais com énfase nos

aspectos historicos, destacam-se entdo o de Denise Jodelet de 1993, sobre doentes
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mentais em uma comunidade rural francesa, e os de Claudine Herzlich em 2001, sobre
a representacio social da saude. (VILLAS BOAS, 2010, p. 382).

No trabalho de Jodelet (2005) sobre loucura e representacdes sociais, a
autora aponta para o estudo, do que se pensa, do que se sente, dando atencdo ao
que cotidianamente € considerado banal, uma aproximacao dos acontecimentos do
cotidiano. Em outro trabalho sobre pensamento social e historicidade, Jodelet (2003),
observa que a teoria das representacdes sociais e a historia das mentalidades,
guardam entre si alguns elementos de reciprocidade, que além da definicdo dos
objetos e da tomada de consciéncia da dimenséo afetiva, diz respeito ao tempo
histérico, seja de longa, média ou curta duracao.

O trabalho de Herzlich (1991) também nos chama a atencé&o, pois para a
autora o saber do doente, apesar de depender do saber dos médicos, livra o0 paciente
do engessamento da questdo da existéncia e da autonomia do individuo. A existéncia
e a autonomia do individuo extrapolam a reproducdo de um saber, pois estdo no
ambito das representacdes sociais que o paciente faz de si e de sua doenca. Assim,
a doenca como fendmeno € objeto do saber médico, mas sua compreensao situa-se
no interim entre pensamento cientifico (do médico) e o senso comum (do individuo).
Dessa forma, a doenca deve ser vista como um fendmeno que vai além do saber da
medicina. Assim, para estudar as representacfes da saude e da doenca, torna-se
necessario articular essas representacdes com as patologias de uma determinada
época. E necessario situar as representacdes interligadas com o os fendmenos
macrossociais, que envolvem o sistema de relagdes coletivas. Para isso, 0 recurso a
historia é imprescindivel. (HERZLICH, 1991).

Dentre outros trabalhos na area da histérial4, que discutem os aspectos
psicossociais das representacfes em suas analises, segundo Villas Bbéas (2010),
destacam-se ‘Os Reis Taumaturgos” de Marc Bloc, escrito em 1924, sobre a crenga
no poder de cura dos reis. Em ‘O Grande Medo’ de Georges Lefbvre (1979), mapeia
0Ss comportamentos coletivos na Revolucédo Francesa. Os trabalhos destacados sao
importantes para apontar que, embora haja diferentes abordagens entre as areas da
psicologia e da histéria, ambas sdo complementares, e, “ainda que essas diferengas

sejam sopesadas, € possivel concluir que trabalhos tanto na area de historia com

14 O termo representacdo é mais amplamente citado na producdo de conhecimento histérico, no
entanto, ambos s&o importantes, tanto os trabalhos da historia com énfase nas representagdes, quanto
os trabalhos de representac6es sociais com énfase em historia. (VILLAS BOAS, 2010).
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énfase nas representagfes, quanto na de representacdes sociais com énfase em
histéria, ddo conta da existéncia de zonas de fronteiras”. (VILLAS BOAS, 2010, p. 384)
entre essas disciplinas.

Merece também destaque o trabalho do historiador Carlo Ginzburg!®, que ao
pesquisar uma seita italiana de curandeiros e bruxos, chama-lhe a atencéo o
depoimento de um moleiro pela riqueza de detalhes, no qual afirmava que o mundo
tinha origem na putrefacéo. A busca da reconstituicdo da trajetoria do moleiro, leva o
autor a pesquisar a cultura popular da Europa pré-industrial. (GINZBURG, 2006).

O gue nos chama a atencéo no trabalho de Ginzburg (2006) é a distincédo que
ele faz do que emerge no discurso de Menocchio, se ndo se trata mais de uma
mentalidade do que uma cultura, o que para o autor ndo se trata de uma distinc¢ao futil,

pois

O que tem caracterizado os estudos da histdria das mentalidades é a
insisténcia nos elementos inertes, obscuros, inconscientes de uma
determinada visdo de mundo. As sobrevivéncias, os arcaismos, a afetividade,
a irracionalidade delimitam o campo especifico da histéria das mentalidades,
distinguindo-a com muita clareza de disciplinas paralelas e hoje consolidadas,
como a histéria das ideias ou a histéria da cultura (que, no entanto, para
alguns autores engloba as duas anteriores). (GINZBURG, 2006, p. 23).

Gil Sevalho (1993) aponta que Carlos Ginzburg fala da legitimidade de
investigacOes da historia das mentalidades, ao mesmo tempo em que alerta para o
risco de extrapolar indevidamente o que ele chama de “conotacéao interclassista da
historia das mentalidades”. A questéao interclassista € um ponto importante do debate
entre os historiadores classicos e os das mentalidades, porém, os dois grupos tem
como ponto comum a predominancia da cultura na historia. (SEVALHO, 1993, p.350).

O que o autor de ‘O Queijo e os Vermes'’ pretende, ao fazer a critica, é chamar
a atencao para o fato de que, uma andlise de classes € preferivel, a interclassista.
N&o significa com isso dizer que a cultura é homogénea, naquele caso, comum tanto
aos camponeses quanto aos artesdos da Europa pré-industrial. O que o autor
pretende € delimitar o ambito da sua pesquisa, no interior da qual conduz suas
analises pormenorizadas. (GINZBURG, 2006, p. 25).

15 Menocchio, assim chamado o moleiro que vivia ao norte da Italia, no século XVI, acreditava que “tudo
era um caos, isto &, terra, ar, agua e fogo juntos, e de todo aquele volume em movimento se formou
uma massa, do mesmo modo como o queijo € feito de leite, e do qual surgem os vermes, e esses foram
os anjos”. (GINZBURG, 2006).
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Jacques Le Goff (2001) observa que, no que se refere aos costumes algumas
coisas que sdo aceitaveis e concebiveis em determinada cultura e época, em outro
periodo histérico e cultura distinta podem parecer estranhas. Isto significa que os
comportamentos muitas vezes mudam, embora as situa¢cdes possam aparentemente

ser as mesmas, o que indica que

Interveio entre elas e nés uma mudanca de mentalidade. Nao é que nédo
tenhamos mais os mesmos valores, mas que os reflexos elementares néo
s8o os mesmos. Eis mais ou menos o que entendemos a partir de Lucien
Febreve, por ‘atitudes mentais’. (LE GOFF, 2001, p. 154).

N&o se trata, portanto, de reduzir a memoria coletiva ao modelo biomédico de
pensar a saude e a doenca, mas de perseguir as representacdes sociais destas que
vao além deste modelo, que investigam as permanéncias culturais de longa duracao.

Estas permanéncias se encontram,

No ambito do espac¢o do conhecimento do coletivo, onde se interpenetram a
histéria, a antropologia e a psicologia, onde habitam e se relacionam as falas,
0s movimentos dos corpos e as atitudes. (SEVALHO, 1993, p. 352).

Contudo, nesta tese nos propomos a buscar nas permanéncias e nas rupturas
das representacdes sociais o significado que estas possuem para novas formas de

pensar e agir no enfrentamento das epidemias.

1. 2 A EPIDEMIA DA AIDS: DO CONCEITO AS REPRESENTACOES SOCIAIS

Este estudo se situa no campo pesquisa descortinado pela aids, por isso é
necessario apresentar esta sindrome e o impacto de seu surgimento no ultimo quarto
do século XX e ao mesmo tempo como suas representacdes foram sendo
transformadas ao longo dos ultimos anos, principalmente a partir do emprego dos
medicamentos antirretrovirais e das ac¢des tanto individuais quanto coletivas, que
foram fundamentais para os processos de mudancas no enfrentamento da aids.

A aids, assim conhecida no Brasil, é a sigla em inglés da Acquired

Imunodeficiency Syndrom (AIDS), provocada pelo virus do HIV16, Este virus pertence

16 O HIV no organismo humano, atua nas células do sistema imunolégico, que sdo as responsaveis
pela defesa do organismo, como os linfécitos CD4+, que defendem e agem diante da ameaca de virus
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by

a classe dos retrovirus. A aids é o conjunto de sintomas da infeccdo por ele
produzidos, que causa danos graves ao sistema imunoldgico, reduzindo as defesas
do organismo e expondo-o individuo a todo tipo de infec¢ao (doencas oportunistas) e
a alguns tipos de cancer?'’.

Apés o individuo contrair o virus HIV, podem se passar anos até que se
manifestem os sintomas da aids. As manifestacdes da aids dependem do estado de
saude do infectado. A fase que vai do momento da aquisicdo do virus HIV até a
manifestacdo dos primeiros sintomas da aids é chamada de assintomatica. Assim, ter
ou viver com o HIV néo significa estar com aids. Alguns individuos podem viver anos
sem gue doencgas oportunistas se manifestem, ou até mesmo nunca se manifestarem.
No entanto, mesmo sem apresentar sintomas o individuo pode transmitir o virus. Para
gue a transmissao ocorra é necessario que o virus tenha se multiplicado no organismo
e o individuo seja portador de uma alta carga. (BRASIL, 2008).

Os medicamentos antiretrovirais, largamente utilizados para combater a
reproducdo do virus, sdo assim chamados porque inibem a reproducdo deste no
sangue. Geralmente é na fase do aparecimento dos sintomas da aids que se inicia o
tratamento com os antirretrovirais. O surgimento da aids no Brasil se deu em 1982 a
partir do cenario internacional que ja contabilizava algumas vitimas, e em 1984, ja
havia infectado 106 individuos. (REVISTA VEJA, 26 set 1984, p. 56).

Esta breve apresentacdo da aids evidencia o problema desta tese, que é
compreender as representacdes de salde e de doenca presentes historicamente nas
epidemias para que possamos compreender as rupturas, as permanéncias e as
ressignificagcdes no conjunto das representacdes sociais da aids, ou seja, aquilo que
foi produzido como representacédo social para outras epidemias e se repete ou ndo na
aids e aquilo que é especifico da aids.

Para Jacques Le Goff (1997), existe uma histéria do sofrimento, historia que
conhece a febre conjuntural das epidemias. E uma histéria dramatica que revela

através dos tempos uma doenca emblematica unindo o horror dos sintomas ao pavor

e de bactérias. A acao do HIV é de penetrar nessas células para se multiplicar, utilizando o DNA delas
para fazer cépias de si mesmo. Quando caem na corrente sanguinea, buscam outras células para
continuar se multiplicando, resultando na baixa capacidade ou incapacidade do organismo infectado
de combater as doencas mais comuns. (BRASIL, 2008).

17O mais comum é o Sarcoma de Kaposi, do qual decorrem lesdes na pele, sendo também comum na
parte interna das bochechas, gengivas, labios, lingua, amidalas, olhos e palpebras (dentre outras
complicaces).
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de um sentimento de culpabilidade individual e coletiva: lepra, peste, sifilis, tisica,
cancro e, num pequeno territorio fortemente simbdlico, a aids.

O autor aponta que a doenga, além de pertencer ao que ele chama de “histéria
superficial dos progressos cientificos e tecnologicos” também pertence “a histéria
profunda dos saberes e das préticas ligadas as estruturas sociais, as instituicées, as
representacdes, as mentalidades”. Neste sentido, a doenga, que em primeiro lugar é
uma ideia, um abstrato, e por isso pertence a historia, na complexidade da realidade
empirica, também se insere na historia do sofrimento. (LE GOFF, 1997, p. 8).

Por se tratar de um estudo sobre as representagdes sociais das aids em
perspectiva da sociologia histérica, precisamos tomar como ponto de partida ndo a
aids em si, mas as epidemias que a seu tempo tiveram impacto consideravel para a
sociedade humana pelos altos indices de transmisséo e letalidade. Desta forma, o
critério para escolha das epidemias mais importantes ao longo da historia, levou-nos
a dar énfase a peste negra, a qual muito se temia por ter feito muitas vitimas, o que
nos legou a um conjunto expressivo de material sob varias formas de registros, o que
aponta que talvez seja esta a epidemia que melhor serve de contraponto a aids. Esta
escolha deveu-se também a extensdo e aos efeitos graves sobre a populacao, que
podem ser comparados aos da aids, sem querer aqui fazer nenhum exercicio de
reducdo de uma epidemia a outra.

Entretanto, outras epidemias também se destacam no decorrer da histéria, e
a elas faremos referéncias como ‘epidemias’ ou ‘pestes’, como se referem algumas
fontes historicas da época. Neste sentido, ndo basta somente a teoria das
representacdes sociais para o tratamento de nosso objeto, embora esta considere que
as representacdes estejam articuladas aos processos sociais e leve em conta as
particularidades de cada contexto social em que elas se produzem, ou no qual se faz
presente o objeto representado. (MOSCOVICI, 2009).

Assim, as leituras sobre a teoria das representacfes sociais nos permitem
pensar a ideia de uma Estrutura de Representacgdes, o qual tem origem historicamente
nas principais fontes do pensamento ocidental: 0 pensamento magico-religioso e o
pensamento técnico-cientifico. E essa ideia de estrutura de representacées que nos
permite trabalhar a temporalidade das representa¢cées tomando-as em conjunto a
partir de suas origens. Uma representacdo tomada isoladamente fica destituida de
significacdo historica, e este isolamento da representacdo ndo nos permitiria pensar

na perspectiva da ruptura e da permanéncia, do que é ‘especifico’ e do que é
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‘recorrente’ dentre os seus conteudos e seus significados. Conteudo e significado
neste caso, s6 podem ser apreendidos se mediatizados pela temporalidade concreta
de sua formulac&o por um lado, e por outro, pela ressignificacdo que pode ou néo lhe
ser atribuida num outro tempo historico.

Neste sentido, permanéncia e ressignificagdo podem ocorrer numa mesma
representacdo, dependendo das matrizes representacionais que Ihe dao significado,
no interior do sistema de Representacdes. Desse modo, a Matriz aqui tem a intencao
e 0 propdsito de marcar a perspectiva a partir da qual a representacao € ressignificada.

Em que pesem as diferengas entre a contemporaneidade e as sociedades
pré-modernas, em especial a sociedade feudal, justifica-se a énfase nos contextos
histéricos antigos e medievais para se compreender a realidade das representacdes
sociais da aids. Isto porque, embora a legitimacdo da sociedade atual ndo seja mais
baseada na intervencao divina, como era o caso da sociedade medieval, o divino nao
deixa de fazer parte da dinamica social contemporéanea. (MOSCOVICI, 2009).

As representacfes sociais tomadas em perspectiva histérica nos permitem
compreendé-las, ndo como resultado apenas do contexto imediato, mas também
como conteudos gerados em diferentes momentos historicos. No nosso caso, como
ja afirmamos, a aids enquanto objeto de representacdo social se define — antes de
suas especificidades - enquanto epidemia, e € enquanto epidemia que ela é
representada. Aqui estamos falando de um primeiro nivel de representacdo, no
momento em que a aids apresenta caracteristicas semelhantes as de outras
epidemias e que se constitui em ameaca a vida dos individuos. E somente num
segundo nivel que a aids passa a ser representada em suas especificidades porque
adquire caracteristicas de doenca cronica. Portanto, no primeiro momento da aids,
guando as representacfes sociais se referem a aids como castigo, como exclusao,
como estigma, como sujeira, como morte, € que se pode localizar a articulacdo e a
reciprocidade entre as representacdes na perspectiva da historia, principalmente da

histéria das mentalidades:

Se passarmos da histéria, do pensamento claro ou das culturas para os novos
campos da histéria das mentalidades, que operam no dominio das atitudes,
dos comportamentos e dos que alguns chamam de ‘inconsciente coletivo’
[Philippe Aries], é incontestavel que o tempo longo se imp&e. (LE GOFF,
2001, p.75).
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Jacques Le Goff (2001) aponta que foi Philippe Ariés um dos descobridores
da historia de longa duracdo das mentalidades, e em sua histéria da morte fica claro
que nao se trata de uma histéria fixa, ‘acronica’, “mas a de amplos pedacos de historia,
sucessdo de estruturas ou de modelos de comportamento, que, mais do que se
sucederem, se sobrepbem e se encaixam como as telhas de um telhado...”. (LE
GOFF, 2001, p. 75). Neste sentido, ndo se pode conceber que as atitudes diante da
morte sejam fatores isolados, mas encontram-se interligados, de modo que a
representacdo que se faz da morte nos dias atuais, € uma construcao da ideia que se
fez sobre esta ao longo da historia. Na compreensdo de Jacques Le Goff (2001),
portanto, o entendimento e o sentido dos conhecimentos ndo sdo estaticos, mas
podem ser alterados ou ndo por cada geracéo, dependendo do contexto histérico, por
isso, nesta tese tratamos esta perspectiva de ressignificacdo das representacoes.
Deste modo, para se compreender a dindmica das representacdes sociais, torna-se
necessaria a analise de sua historicidade para evitar que a histdria seja vista como
‘imovel”, o que nao poderia ser diferente no que se refere as representagdes sociais

da aids.

1.3 ESTRUTURA DO TRABALHO

Esta tese foi desenvolvida em 6 capitulos que surgiram como desdobramento
do seu desenvolvimento e da pesquisa realizada, de modo que a estrutura foi sendo
reorganizada continuamente, ou seja, nao é fruto de uma proposta pré-definida.

Na introducéo apresentamos as motivagdes do trabalho, os questionamentos
gue o suscitou, as hipdteses levantadas e os objetivos buscados, no ambito da
sociologia histéria com o foco nas representacfes da aids.

No capitulo 2 contextualizamos a aids a luz das representacdes sociais das
epidemias, a nossa aproximacdo do campo de pesquisa e as fontes utilizadas.
Destaca-se ai a complexidade da tematica estudada que exigiu um trabalho com
abordagens variadas, fontes e técnicas diversas no manuseio dos dados. A partir disto
se definiu perspectivas metodoldgicas que permitiram analisar dados das variadas
fontes da pesquisa.

No terceiro capitulo destacamos cronologicamente algumas epidemias da
Antiguidade a Modernidade, com destaque para as representacdes que se fizeram

sobre o que se considera grandes catastrofes da humanidade. A Peste Negra, vista
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7

como a epidemia que devastou a Europa Medieval, € apresentada com maior
destaque neste capitulo. Também analisamos com destaque alguns tratados sobre as
pestes do periodo moderno. O estudo destas fontes foi limitado as que estavam
disponiveis no Fondo Historico da Universidade Complutense de Madrid, e estavam
redigidas no original em lingua portuguesa, espanhola e inglesa. A riqgueza destas
fontes extrapola os limites deste trabalho, de modo que a pesquisa buscou identificar
as representacbes das epidemias da época e seu enfrentamento. Nessas fontes
destaca-se que as medidas profilaticas das doencas ganharam maior forca.

No quarto capitulo entramos nas representacdes da aids, onde apresentamos
0s resultados da pesquisa. Os quadros, tabelas e graficos que inserimos neste
capitulo reinem os dados que nos possibilitaram organizar o trabalho como um todo,
e estudar a aids na sua origem. Os dados apresentados ensejam analises muito mais
amplas do que as efetivamente realizadas, de modo que encontra-se ali dados de
campo que possibilitam outras inferéncias.

No quinto capitulo analisamos a aids como uma epidemia contemporanea. Se
a aids em sua origem era uma doenca letal, com o advento do AZT e dos
antirretrovirais transforma-se em uma doenca crénica. Embora as representacdes da
aids se modifiquem, ha uma ressignificacdo de conteldos representacionais que
foram produzidos nas epidemias do passado. Neste capitulo destacamos o contagio,
a culpa e a discriminacao, representacfes recorrentes na pesquisa.

No sexto capitulo enfatizamos a exclusdo, o0 medo e a morte por serem
recorrentes na pesquisa. Essas representacbes continuam a fazer parte da
representacdo atual da aids, embora ressignificadas quando a aids se torna uma
doenca cronica.

No ultimo capitulo destacamos a mobilizagcéo social, que impactou as politicas
do seu enfrentamento: a luta pelo acesso aos antirretrovirais.

Por fim, na conclusdo indicamos o que chamamos de Estrutura de
Representacdo com suas Matrizes e conteudos que acompanham as representacées

sociais.
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2 A TRAJETORIA DA PESQUISA

Neste capitulo apresentamos as escolhas tedrico-metodoldgicas que fizemos
para realizacdo desta tese. Partimos conceito de representacéo social e avan¢camos
em direcdo as fontes de pesquisa e a uma rapida apresentacdo de nosso corpus

empirico.

2.1 A AIDS A LUZ DAS REPRESENTACOES SOCIAIS DAS EPIDEMIAS

Buscamos nesta tese compreender as representacdes sociais da aids na
perspectiva historica, 0 que nos permite pensar as permanéncias e mudancas
(ressignificacBes) de conteudos representacionais de epidemias do passado
associados a elementos proprios da aids. A presenca de contetdos representacionais
do passado ndo € nenhum anacronismo, mas ao contrario, € por meio dessa presenca
gue se pode entender a logica de algumas representacdes na longa duracdo. Assim,
estudar as permanéncias e ressignificacées das representacfes a partir de matrizes,
€ 0 caminho que escolhemos para entender os pontos de intersecdo entre sincronia e
diacronia das representacdes sociais. Com isto queremos mostrar a temporalidade
das representacbes e a0 mesmo tempo 0 movimento no interior do sistema. Este
movimento interfere sobremaneira nas formas como os individuos, a sociedade, e 0
Estado enfrentam as epidemias.

Quando se parte da percepcao de promocao em saide como uma superacao
da fragmentacdo da abordagem tradicional da salde, visando a reducdo de
vulnerabilidade, risco e dano que aquela abordagem produz (BRASIL, 2006), percebe-
se que a democratizacdo da saude envolve uma pluralidade de atores e de
abordagens em busca de um sistema de saude mais inclusivo. A saude passa, neste
sentido, pela necessidade de criacédo de politicas publicas que possam promové-la e
atornem acessivel a maioria da populacéo. Se nossa afirmacéo vale para as situagfes
de normalidade (sem epidemia), a questdo que se coloca é que nas epidemias a acao
rapida do Estado e dos servicos de saude é o Unico recurso capaz de conté-las. Nao
ha atitude individual que consiga combater uma epidemia, as atitudes individuais
podem ajudar na defesa individual, mas n&o resolvem o problema da transmissao em

grande escala.
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Assim, a promo¢ao, mesmo mantendo a populagdo com niveis satisfatorios
de saude e saneamento, ndo € suficiente por si s6 para romper com os efeitos
devastadores de uma epidemia. A promoc¢ao enquanto tal lida com o previsivel. O que
historicamente persiste nas epidemias sdo os fatores imponderaveis que as
caracterizam, sejam na extensao territorial e no nimeros de individuos atingidos, nas
sequelas fisicas e emocionais ou no numero de mortes que produz. Assim a
participacdo do Estado no controle das epidemias diz respeito a mobilizacdo do
pessoal e dos recursos técnicos capazes de desenvolver rapidamente mecanismos
de combate dos agentes causais do adoecimento. Quando pensamos em velocidade
no atagque a esses agentes, € claro que estamos admitindo que esta € marcada por
fatores técnicos (desenvolvimento de novos farmacos por exemplo, acfes médicas,
técnicas de diagnosticos etc.), mas nao so destes, também devemos levar em conta
fatores culturais que possam impedir ou ndo a adoc¢éao pelo individuo e/ou grupos, dos
recursos disponibilizados para combater a expanséo da transmissao.

Com base neste argumento podemos arrolar aqui o exemplo de algumas
epidemias, como a Peste Negra e a aids. Todas devastadoras em extensao territorial
e em seus efeitos. S&o epidemias de carater mundial e que plasmaram em certa
medida no imaginario social efeitos assustadores como a morte em grande escala. A
diferenca, porém, das epidemias atuais em relacdo as epidemias do passado, é que
o desenvolvimento da biomedicina atual permite que se minimizem seus efeitos mais
rapidamente, seja por meio de farmacos, seja através de medidas de prevencao.
Neste sentido, a sociedade contemporanea possui um aliado importante que sé&o os
meios de comunicacdo de massa, 0s quais muitas vezes podem atuar como um fator
positivo no controle das epidemias?®.

Por outro lado, os meios de comunicac¢ao podem atuar também no sentido de
espalhar medo e terror, dada a rapidez e a forma com que as noticias podem ser
veiculadas, pois seu conteido nem sempre € destituido de sensacionalismo. Embora
esta questdo ndo seja objeto desta tese, lembramos aqui 0 que aconteceu
recentemente com a epidemia de Ebola na Africa. De repente todos se sentiram

ameacados pelo mal, que poderia se expandir rapidamente em escala global. E como

18Sobre o efeito dos meios de comunicacdo na epidemias de Gripe H1N1 ver: MACIEL-LIMA, Sandra
Mara et al. The impact that the influenza A (H1N1) pandemic had on news reporting in the state of
Parand, Brazil. Hist. cienc. saude-Manguinhos, Rio de Janeiro, v. 22, n.1, p.273-291, Mar. 2015.
Disponivel em: <http://dx.doi.org/10.1590/S0104-59702015000100016>. Acesso em 02 Jul. 2015.
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se de uma hora para outra as certezas que nos sustentam racionalmente perdessem
consisténcia, nos colocando em situacao de impoténcia diante da doenca. Nossa
racionalidade falha e nos aponta para a fragueza de nossa constituicdo biolégica e
para os limites de nossos sistemas de pensamento. Assim, as forcas de uma
catastrofe anunciada, real ou imaginaria, demarca ndo s6 os limites possiveis da
existéncia humana, mas também os limites da ciéncia e da tecnologia que dispomos
para enfrenta-la.

No que diz respeito a aids, Moscovici (2009) destaca que as conversacgoes e
a midia foram &ageis em se apoderar dela, no seu surgimento, e rapidamente a
“catalogaram como a doenga vingadora de uma sociedade permissiva”. (MOSCOVICI,
2009, p. 168). Ainda segundo o autor, a imprensa abordou a aids como uma
condenacdo de comportamentos advindos de préaticas sexuais irresponsaveis.
Também setores religiosos descreveram a aids como “puni¢cao de Deus” e “resposta
da natureza”. (MOSCOVICI, 2009, p. 168-169). Interessante é que, nem a logica e
nem o bom senso sao suficientes para deter essas ideias que se fazem sobre a aids
e outras epidemias

O fato é que as explicacdes para os fendmenos da crenca, da religido e da
magia, do conhecimento popular e de outras formas ideoldgicas de pensamento e o
modo como uma sociedade age coletivamente, sé pode ser compreendida tanto no

ambito dos fenbmenos sociais quanto dos fendmenos psiquicos. Para Moscovici,

Certamente existem poder e interesses, mas para serem reconhecidos como
tais na sociedade devem existir representacdes ou valores que lhes deem
sentido e, sobretudo, que se esforcem para que os individuos convirjam e se
unam através de crengas que garantam sua existéncia em comum. Isso tudo
€ guiado por opinides, simbolos e rituais, isto é, por crengas e nao
simplesmente pelo conhecimento ou técnica. As opinides pertencem a uma
ordem diferente: crengas sobre a vida em comum, sobre como as coisas
devem ser, sobre o0 que se deve fazer; crencas sobre o que é justo, o que é
verdadeiro e 0 que é belo; e ainda outras coisas, todas produzindo um
impacto nos modos de se comportar, de sentir ou de transmitir e permutar
bens. (MOSCOVICI, 2009, p. 173).

As consideracdes do autor nos séo Uteis para pensarmos que, no ambito das
epidemias, as representacdes sociais que se fazem presentes em cada contexto sao
“‘uma parte de sua realidade, e ndo simplesmente um reflexo seu”. (MOSCOVICI,
2009, p. 173). Neste sentido, ndo sdo apenas o poder e alguns interesses que

constituem a sociedade, mas também uma soma de valores e crencas, transmitidos
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de geracédo em geracao, como o modo de pensar, de agir, “os sentidos que conferem
a suas instituigdes e as imagens que partilham”. (MOSCOVICI, 2009, p. 173).
Para remeter a uma pesquisa que desenvolvemos anteriormente!®, é (til

continuar pensando com Moscovici (2009) que

E no momento em que o conhecimento e a técnica s&o transformados em
crencas que congregam as pessoas e se tornam uma forca que pode
transformar os individuos de membros passivos em membros ativos que
participam nas acdes coletivas e em tudo o que traz vida a uma existéncia
em comum. (MOSCOVICI, 2009, p. 173).

Pensar, portanto, o acesso aos antirretrovirais as pessoas vivendo com
HIV/Aids?°, a partir da compreensdo do papel que desempenham alguns atores?! e
organizacdes — ONGs/Aids no contexto da aids no Brasil, € um exemplo claro do que
Moscovici (2009) nos aponta.

Percebemos claramente no processo de apreensdo do conhecimento técnico
pelos atores envolvidos nos movimentos sociais pelo acesso aos antirretrovirais, que
esse conhecimento vai se transformando em crenca, culminando em muitas tensdes
no debate sobre o acesso aos medicamentos de combate a aids no Brasil. Dentre
estas, destacamos a tensdo entre o publico e o privado quando o assunto envolveu a
Propriedade Intelectual e a Licenca Compulsoria dos medicamentos antirretrovirais.
Neste sentido, percebemos que houve um grande interesse do Estado em pressionar
a gquebra de patentes para baixar os precos dos antirretrovirais e a0 mesmo tempo
torna-los mais acessiveis.

Aos custos financeiros do tratamento dos individuos com aids, somam-se as
pressfes dos Grupos Organizados da Sociedade pela manutencdo da vida. Se o
acesso gratuito aos antirretrovirais se transformou em politica publica no Brasil, isto
so6 foi possivel pela pressédo dos movimentos sociais, como 0 sanitarista, o feminista
e o0 homossexual. (SANCHES; RASIA, 2012). A duracdo da aids permitiu o

desenvolvimento das formulas farmacéuticas, objeto dessas tensées por um lado, por

19 Pesquisa realizada para a dissertacdo de Mestrado de Sociologia: SANCHES, L.C. Um estudo
sociolégico sobre a aids no Brasil: atores e organiza¢@es. Curitiba: UFPR, 2011, 167 f, aprovada pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Pontificia Universidade Catélica do Parana, protocolo n. 5547, parecer
n. 0003862 de 05/05/2010.

20 Adotamos este termo ‘vivendo com HIV/Aids’ porque é desta forma que os individuos com o virus do
HIV se consideram.

21 Embora eu tenha utilizado o conceito de ‘atores’ na Dissertacdo de Mestrado, na tese utilizo
‘individuos’, portanto, me referirei a atores apenas quando fizer mengéo ao trabalho do mestrado ou as
publicacdes dele decorrentes.
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outro, impulsionou a organizagédo de movimentos sociais voltados para a conquista do
direito de acesso gratuito aos antirretrovirais, 0s quais antecedem o surgimento da
aids. Esta é uma situacdo pontual, que so se torna possivel em uma epidemia que se
prolonga ao longo no tempo e cuja morte do infectado pelo HIV ndo se da de um dia
para o outro. Acrescente-se ao tempo em que se da a morte do infectado, o tempo de
manifestacdo dos sintomas produzidos pelo HIV e teremos o tempo necessario para
o desenvolvimento de medicamentos e formas de intervencdo médicas capazes,
sendo de curar, de prolongar a vida do infectado com qualidade proxima ou igual a do
nao-infectado. Deste modo, a aids transforma-se em doencga cronica.

O fato € que a aids abre um leque de possibilidades de pesquisa, que articula
epidemia (doenca), politica e tecnologia médica ou biotecnologia. Convém neste
sentido deixar claro que quando falamos de tecnologia médica, ndo nos referimos
somente aos medicamentos e aos recursos terapéuticos, falamos também da
assisténcia como politica de Estado e das interacBes entre a equipe de cuidados
(médicos, enfermeiros, farmacéuticos, psicologos etc.) e os infectados e suas familias.
Qual o impacto dessa nova condi¢cédo da epidemia e dos individuos por ela atingidos?
E o que tentaremos responder a partir dos dados que dispomos, cujas fontes seréo
apresentadas abaixo.

Diante desta abordagem da abordagem que escolhemos, consideramos com
Sevalho (1993), que no estudo das representacdes sociais da salde e da doenca,
“consultar o passado {nos permite} melhor sentir as inquietagdes do presente”.
(SEVALHO, 1993, p. 349). Embora ndo sejamos historiadores de oficio, situamos
nossa pesquisa no ambito da histéria e na perspectiva da ordem simbdlica, que “é o
gue da vida a realidade, pois € onde se expressam as ambiguidades humanas, 0s
pensamentos, sensacoes, agdes e atitudes que refletem as representagdes coletivas”.
(SEVALHO, 1993, p. 349).

Tomando esse principio, N0s propomos a pensar a epidemia de aids e suas
representacfes sociais em uma perspectiva historica associando-a a outras
epidemias que marcaram e marcam a sociedade humana. Nesse sentido, partimos do
principio de que a Estrutura de Representa¢gdes Sociais se constitui historicamente,
Oou seja, que no interior da estrutura existem conteudos representacionais que
decorrem de epidemias do passado e que permanecem ao lado de outros que se
modificam e daqueles que sdo proprios da epidemia de aids. Assim, as permanéncias

e ressignificacdes dos conteudos das representacdes persistem e/ou se modificam de
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acordo com os movimentos dos elementos constitutivos do sistema, ou seja, de
acordo com o movimento das formas de pensar o mundo, a vida e a relagdo com o
outro.

Nesta tese, procuramos entender as representacdes sociais a partir desse
movimento de ruptura e continuidade, do que € velho e do que é novo na constituicdo
das representagfes sociais das epidemias. A0 mesmo tempo, tentamos localizar
aquilo que é velho, que aparece como heranca de epidemias passadas, mas que se
apresenta ressignificado na aids. Com isto queremos dizer que se trata de tomar essa
heranca ndo como mera reproducéo de um contetdo do passado, mas como marca
daquilo que no interior da estrutura de Representagdes Sociais permanece. Exemplos
dessa permanéncia como o pecado, o castigo e a culpa, decorrentes das formas
magico-religiosas de conceber o mundo, ndo estdo isentos de ressignificacdo na

contemporaneidade. Para Cardoso e Gomes

Essas ideias que permanecem no conjunto das falas, configuradas a partir da
reincidéncia formam tipificacdo mais ampla, cujos componentes podem
guardar, entre eles, relacdo de concordancia ou de oposi¢cdo. Muitas das
vezes, as configura¢gBes identificadas podem constituir um mosaico com
partes distintas que, ao serem “cimentadas” umas as outras, apontam
contradicbes e/ou ambiguidades. Saber captar qual é esse “cimento”,
configura, na realidade, o desafio para se chegar ao polo das representacgdes.
(CARDOSO; GOMES, 2000, p. 505).

Enfatiza-se neste ponto a necessidade de se trabalhar ndo sé com dados
sobre a aids, mas também com fontes histéricas em busca das representacdes
sociais, pois estas Ultimas é que nos permitem estabelecer a ligacdo entre os
diferentes conteudos das representacdes, construidos no tempo e espaco. As fontes
histéricas possibilitam reconstituir a logica da producdo e da socializacdo das
representacdes ao longo da historia, em busca dos antecedentes dos modelos atuais
de representacdo. (CARDOSO; GOMES, 2000, p. 505).

Partimos entdo da necessidade de pensar nosso objeto a luz da histéria das
epidemias para compreender as matrizes das representac¢des sociais e o contexto do
surgimento e desenvolvimento da aids, como a principal epidemia contemporanea.
Assim, epidemias do passado ndo sao tomadas nesta tese como mera ilustracdo, da
mesma forma que as falas dos entrevistados e as matérias jornalisticas sobre a
epidemia de aids, ndo se esgotam na imediatez em que foram elaboradas. As

representacdes sociais ndo podem ser vistas como processo autbnomo, mas que
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depende da realidade (DUARTE, 2003). Embora marcadas pela temporalidade da
enunciacao, ao contrario do que se possa pensar apressadamente, a matéria empirica
gue dispomos € o que articula fenbmenos particulares como as epidemias de Peste
Negra e aids em suas temporalidades distintas — século XIV e Século XX — naquilo

que, por ser geral, as aproxima.

2.2 O CONTATO COM A REALIDADE: UMA QUESTAO DE ESCOLHA

A aproximagdo com 0s participantes da pesquisa tornou-se necessaria na
medida em que explorhvamos o tema a partir de diversas fontes, as quais
especificaremos no préximo item. Sentimos que a busca das informacBes que
perseguiamos envolveu a tarefa de fazer escolhas, seja das fontes, dos caminhos e
por vezes dos participantes da pesquisa. Neste sentido, refletindo sobre os desafios
da pesquisa, desenvolvemos nosso trabalho pensando nas op¢6es metodoldgicas e

epistemoldgicas que seriam adequadas ao objeto da pesquisa:

Tudo se passa como se 0 objeto ou o problema tivessem algo a dizer ao
pesquisador sobre as opgbes epistemoldgicas, tedricas e metodoldgicas
possiveis, para melhor aborda-los, incluindo a escolha das articulagbes
disciplinares. Em resumo, tenta-se libertar o pesquisador das imposi¢oes
tedricas que se exercem sobre ele e que o levam a supor que tudo deve ser
tratado da mesma forma, e segundo os mesmos a priori. (PIRES, 2008, p.
55).

Deste modo, ressalta-se o quanto o pesquisador é parte integrante do
universo que pretende pesquisar, sendo de grande importancia a sua afinidade com
0 objeto da pesquisa. (LEONIR, 1998). A relacdo do pesquisador com o objeto é
fundamental e, no nosso caso ao pesquisarmos as representacées sociais da aids,
sentimos que deveriamos levar em conta como ponto de partida a complexidade dos
discursos sobre o tema. Isto porque a aids € um assunto fronteirico e se insere em
vérias areas de conhecimento. Assim, sua construcdo conceitual tem que ser
percebida sob varios aspectos: da concepcdo de saude e doenca (os fundamentos
bioldgicos, culturais, sociais de uma epidemia), aos participantes envolvidos no
evento. Estes ultimos nos ajudaram a pensar o campo (0 alcance empirico desta tese)
e a delimita-lo.

Torna-se imprescindivel neste sentido, considerar o quanto o contexto da

pesquisa é importante na constru¢cdo da mesma, sendo este o ponto de partida para
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pensar as representacdes sociais da aids. Apesar dos seus aspectos biolégicos, a
AIDS ndo é uma categoria natural, mas construida social e culturalmente. N&o
podemos tomar partido nas lutas simbodlicas que a constréi enquanto objeto de
pesquisa, mas sim analisar quem trava essas lutas, quais as estratégias e as armas
que utilizam e quais os segmentos sociais envolvidos neste processo. Nao devemos,
portanto, partir de uma analise que considere nosso objeto de estudo resolvido, como
um fato dado e pronto, mas sim devemos buscar as explicacbes de como ele se
produziu e como tal nos é apresentado. (LEONIR, 1998).

Tremblay nos adverte que temos que levar em conta “todo um conjunto de
diferentes fatores interligados, influenciando-se reciprocamente na caracterizagéo da
configuracdo de fatores que atuam como condi¢cdes patologicas particulares” (2008,
p. 25). Nao se pode considerar os fatores que determinam a saude e a doenca, seja
individual ou coletiva, sem buscar os métodos que contemplem a sua complexidade
contextual, relacionados a cultura, as crencas e aos valores dos diferentes grupos
sociais; sao estes elementos que nos permitem o acesso a temporalidade, o contexto
em que ocorrem as doencas.

Os autores citados séo fundamentais para este exercicio, que encaminha para
uma analise da saude e da doenca que leva em conta as situagdes histéricas em que
estas se dao e a complexidade das relagbes que as envolvem, sejam elas relagbes
estritamente técnicas ou sociais??. Cada etapa da investigagdo e da andlise sdo partes

importantes do processo social a ser analisado. Para Maria Cecilia de Souza Minayo,

Por trabalhar em nivel de intensidade das rela¢des sociais, a abordagem
gualitativa s6 pode ser empregada para a compreensdo de fendmenos
especificos e delimitdveis mais pelo seu grau de complexidade interna do que
pela sua expressdo quantitativa. (MINAYO, 1993, p. 245).

Tentamos, por meio das licdbes de Minayo (2008), ficar mais atentos para os

desafios que o pesquisador enfrenta ao longo da pesquisa para buscar alguma

novidade e apresentar resultados minimamente criativos em relagdo ao objeto:

Se teoria, método e técnicas sao indispensaveis para a investigacao social, a
capacidade criadora e a experiéncia do pesquisador também jogam papel
importante. Elas podem relativizar o instrumental técnico e supera-lo pela

22 Esta diferenga entre relagdes técnicas e sociais nao é a diferenciagdo mais adequada, mas a
empregamos no sentido de distinguir as relag6es da biomedicina e seu saber ao interpretar as
origens e os efeitos da doenca, por oposicéo as relagdes entre os individuos e as doencas que 0s
afetam. O mesmo vale para a saude.
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arte. O que se denomina “criatividade do pesquisador” é algo dificil de se
definir, uma vez que esta expressao se refere ao campo da histéria pessoal
e da experiéncia subjetiva. (MINAYO, 2008, p. 45).

A melhor escolha metodolégica €, portanto, aquela que torna possivel uma
aproximacédo da realidade que se pretende pesquisar. Em nosso caso, trata-se de
desenvolver a analise qualitativa do contetdo do material que coletamos, através das
entrevistas, do material jornalistico da Revista Veja e das fontes historicas.

Outra questéo importante que vivenciamos na pesquisa foi o encontro face a
face com individuos vivendo e convivendo com o HIV/Aids. Wacquant (2002) afirma
gue ao nos depararmos com os participantes da pesquisa nao deixamos em momento
algum em casa tudo o que somos, hossa histdria e nosso corpo, 0 que nos torna
também participes da realidade e consequentemente da pesquisa sobre esta
realidade. Constatamos isso ao ir a campo, quando em muitos momentos a militancia
falou mais alto, culminando no desejo de querer resolver os problemas dos
participantes da pesquisa. Exemplo disso foram duas entrevistas que fizemos em uma
ONG/Aids em Curitiba/Pr.?® Trata-se de uma casa de apoio e acolhimento a pessoas
vivendo com HIV/Aids, que sdo para la encaminhadas, inclusive pelas unidades de
saude. O objetivo dos integrantes da casa € passar sua experiéncia para 0s que estao
se sentindo fragilizados, seja pela noticia de que estéo infectados pelo virus HIV, seja
pelo fato de se sentirem abandonados pela familia e amigos. E importante ressaltar
gue ja haviamos visitado esta casa de apoio em 2010, e naquela ocasido havia um
clima mais promissor na casa. O que encontramos atualmente foi um clima de
desanimo e tristeza, pois jA ndo ha mais financiamento para a continuidade das
atividades.

Os entrevistados, militantes e integrantes da casa relataram que ha muita
procura, e que as duvidas mais basicas sobre o virus estéo relacionadas com beijo,
separacao de talheres, separacdo de copos. Ou seja, ha muita desinformacdo com
relacdo a aids. O medo e a vergonha s&o preponderantes. Este exemplo € relevante
porque revela que sao estes os momentos da pesquisa em gue, como pesquisadores,
nos sentimos tentados a agir para resolver os problemas que nos chocam e nos

emocionam sobremaneira.

23 08/12/2014 visita a RNP + Curitiba — observacao participante em reunido/entrevista com duas
pessoas vivendo com HIV/Aids, militantes voluntarios que auxiliam na administragédo da casa de apoio.
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A questdo € conseguir encontrar equilibrio diante disto, porque néo se trata
simplesmente de se envolver subjetivamente apenas para ganhar confianca das
pessoas ou dos grupos, alvos de nossa pesquisa, o que até faz parte do processo de
envolvimento, porém, ndo € apenas isso. Alids, em uma das entrevistas que

realizamos a participante fez uma critica contundente a isto, declarando que

As pessoas nos procuram, das universidades, ganham nossa confianca,
convivem com a gente, vivem dentro das nossas casas, comem da nossa
comida, como é o caso de uma professora da Universidade (...), que morou
com minhas colegas travestis e depois friamente, simplesmente, somem e nem
trazem o resultado da pesquisa nem nos procuram mais. (PONG/AIDS?4).

O envolvimento na medida certa é necessario para a compreensao da
realidade e faz diferenca na andlise das entrevistas. Assim, cabe ao pesquisador a
tarefa de apesar de ter que se envolver totalmente e em profundidade no campo, ndo
perder a capacidade de decodifica-la e de manter o maior grau possivel de
objetividade. Neste sentido, retomando a preocupacdo do inicio desta reflexao,
consideramos a militncia de extrema importancia, porém, ndo deve ser confundida
com a atitude cientifica que é o que buscamos aqui.

Conforme Florestan Fernandes (1976) é no modo como os pesquisadores
desenvolvem suas atividades que reside o rigor da pesquisa, € ndo na necessidade
do afastamento do investigador dos grupos aos quais pertence, como querem dizer
alguns, e nem tampouco na inser¢cao no grupo que ira observar. Segundo o autor, € a
qualidade humana do investigador, o que da de si, enquanto ser humano, no campo
da investigacdo, que devemos manter sempre. E € exatamente iSso, h0O NOSSO
entendimento, que ndo pode ser confundido com a militancia, com o desejo de se
envolver com os problemas dos participantes da pesquisa e querer sana-los.

Além disso, nossa pesquisa envolve um objeto do qual as pessoas precisam
ser protegidas de qualquer forma de exposi¢cédo ou discriminacdo, pelo fato de que
estdo vulneraveis dada a significacdo da doenca. Isto nos coloca diante do
compromisso de buscar sempre a protecédo da identidade dos participantes que nos
deram entrevistas e informagdes. No nosso caso, a pesquisa ndo apenas envolveu 0s

participantes no sentido de que concederam a entrevista, mas também as longas

24 Entrevista gravada com pessoa vivendo com HIV/Aids de uma ONG/Aids de Foz do Iguacu, em um
evento que ocorreu no Hotel Suite Parana, em 31 de Maio de 2010, em forum que reuniu diversas
ONGS do Parana.
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horas que permanecemos no local da pesquisa. Para o participante a livre escolha em
participar da pesquisa é fundamental e envolve o direito que este tem de ser informado
sobre o que pretendemos com suas informacdes e de permanecer anénimo.
Consideramos o0s pontos acima fundamentais para justificar a auséncia de
qualquer identificacdo dos participantes da pesquisa no trabalho escrito, ou até
mesmo quaisquer indicios que facam alusdo ao local onde a pesquisa foi realizada,
salvo quando se trata de eventos coletivos e em locais publicos, como por exemplo
um férum? e a Parada da Diversidade?®. Nesses locais foi possivel o contato com
varios participantes da pesquisa. Nao apresentamos portanto, nenhum dado de
qualificacdo dos participantes, ou da instituicdo a qual pertencem, pois podem ser
pistas para identifica-lo, o que € eticamente inaceitavel. De qualquer modo, mantemos
todos os dados e as fichas individuais de cada um, incluindo os Termos de
Consentimento Livre e Esclarecido e a autoriza¢ao das instituicdes em nosso portfolio,

para consultas caso necessario?’.

2.3 AS FONTES DA PESQUISA

Para a elaboracao desta tese utilizamos dados de varios tipos e de diversas
fontes?®: documentais, materiais informativos oficiais, fontes histéricas, matéria
jornalistica, entrevista semiestruturada e questionario. Foram realizadas 8 entrevistas
gravadas; 218 questionarios com questdes fechadas e uma questédo aberta; pesquisa
em fontes histdoricas na Biblioteca da Universidade Complutense de Madri e matéria
jornalistica sobre HIV/Aids na Revista Veja disponiveis on-line e que compreende o
periodo de 1984 a 2009.

Algumas das escolhas tedricas que nos auxiliaram na construgcédo desta tese
foram fornecidas pelas disciplinas realizadas no doutorado, por meio das quais, a cada

momento, iam se descortinando elementos fundamentais para a elaboracdo dessa

25 Ocorrido em 31 de Maio de 2010 no Hotel Suite Parand, na Rua Lourenco Pinto, 456, Centro, Curitiba,
Parana, evento férum que reuniu diversas organizacdes (ONGs/Aids) do Parana.

26 A Parada da Diversidade que acontece anualmente em Curitiba/Pr., ja na sua décima edicdo, em
2014 se deu no dia 14 de dezembro. Segundo a organizacdo do evento, cerca de 60 mil pessoas
participaram da parada que iniciou na Rua Bardo do Cerro Azul na Praca 19 de Novembro. Dados
disponiveis no: http://gl.globo.com/pr/parana/noticia/2015/10/parada-lgbt-e-realizada-em-curitiba-
mesmo-debaixo-de-chuva-veja-fotos.html. Acesso em 5 Abril 2016.

27 O Comité de Etica em Pesquisa da Pontificia Universidade Catélica do Parana autorizou a pesquisa
nas ONGs/Aids e a aplicagdo dos 218 questionarios, sob o parecer numero 780.322/14.

28 As traducgdes do inglés e do espanhol para o portugués sao de responsabilidade da autora.
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tese. Neste sentido destacamos as disciplinas de Métodos em Sociologia e Estrutura
e Historia na Teoria Social.

As 8 entrevistas em profundidade que foram gravadas, foram coletadas junto
as Organizacdes Nao Governamentais dos Movimentos ligados a aids - ONGs/Aids
em pesquisa que realizamos em 2010 com membros das ONGs/Aids, atuantes em
diversas cidades do Brasil, tais como Rio de Janeiro, Curitiba, Londrina, Foz do Iguacu
e Paranagua. O contato com o0s entrevistados se deu em reunides, eventos e nas
sedes das ONGs.

Nossos entrevistados preencheram inicialmente uma ficha com seus dados
pessoais, respondendo em seguida as questdes que serviram como um roteiro de
acompanhamento e provocacao das falas dos participantes. O objetivo das entrevistas
foi perceber o conhecimento dos membros das ONGs sobre as pressdes dos
movimentos sociais para a disponibilizacdo, pelo governo, dos medicamentos
antirretrovirais no Brasil?®. As entrevistas fazem parte do nosso banco de dados sobre
a aids e contém dados sobre as representacfes da sindrome, e por isso serao
utilizadas nesta tese. Nestas entrevistas, destacam-se a espontaneidade e a afinidade
dos individuos com o tema da pesquisa atual, pois sdo individuos préximos do
HIV/Aids e todos ligados a movimentos sociais em HIV/Aids.

Dos oito entrevistados, quatro sdo do sexo masculino e quatro do sexo
feminino, na faixa de 30 a 55 anos, dos quais seis vivem com o HIV/Aids, em média
ha 25 anos. Dentre os entrevistados, um deles fazia uso de drogas injetaveis e
adquiriu o virus pelo compartilhamento de seringa contaminada, outro era alcoolista e
ndo sabe como foi contaminado. Os demais contrairam o virus em relagdes sexuais
sem protecdo. Os individuos que participaram das entrevistas atuam nas ONGS/Aids
em média ha 20 anos. Possuem experiéncia na trajetéria dos movimentos sociais em
aids no Brasil. Nao era requisito para ser entrevistado viver com HIV/Aids, mas
coincidentemente mais da metade dos participantes vivem com HIV/Aids.

A escolha das ONGS para a pesquisa se deu de acordo com a disponibilidade
e a receptividade das entrevistados em relacdo da coleta de dados, podendo-se dizer,
portanto, que a selecdo foi por conveniéncia. Ap0s as primeiras entrevistas, 0s
participantes foram indicando ou sugerindo outras ONGS, o que de certa forma nos

abriu caminho para que conseguissemos realizar mais entrevistas. Mencionamos isto

29 A pesquisa com as ONGs/Aids foi objeto da minha dissertacao de Mestrado em Sociologia acima
citada.
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para registrar as dificuldades que tivemos em nos aproximar do campo e que muitas
foram as tentativas de contato até podermos realizar as entrevistas.

Destacamos que uma das caracteristicas dos entrevistados envolvidos com a
aids é estar sempre bem informados sobre diversas questbes, que ndo envolvem
apenas o conhecimento técnico, mas também as politicas relacionadas ao HIV/Aids.
Podemos, por meio das entrevistas e do material produzido pelas organizagdes,
identificar o quanto a informacédo e a capacitacdo técnica destes individuos séo
importantes para a luta pelo controle do HIV bem como para o estabelecimento de
politicas de assisténcia aos que vivem com HIV/Aids.

Outro conjunto de dados que utilizamos para sdo 218 questionarios com
guestBes socio demogréficas, evocacdo de palavras relacionadas com a aids e uma
questdo aberta (ANEXO N. 01). Pela evocacdo de palavras buscamos entre o0s
entrevistados as palavras e/ou ideias que Ihes vinham em mente sobre o HIV/Aids. A
guestao aberta solicitava que o entrevistado escrevesse um pequeno texto sobre o
HIV/Aids. Os dados ai obtidos nos permitiram o acesso aos principais contetudos
representacionais do HIV/Aids para estes individuos. Os questionarios foram
aplicados entre os meses de agosto a dezembro de 2014. O questionério foi aplicado
para individuos ligados ou ndo ao HIV/Aids (profissionais e estudantes da area de
saude, jovens e adultos homens e mulheres) e pessoas vivendo e convivendo com
HIV/Aids, todos de Curitiba e Regido Metropolitana. O contato com os participantes
se deu em reunides, eventos, encontros casuais, Parada da Diversidade, em
instituicdes de ensino.

A escolha dos participantes da pesquisa e dos locais da pesquisa se deu por
conveniéncia, e na pratica, muitos questionarios foram aplicados nas instituicées onde
tinhamos mais acesso e disponibilidade, como por exemplo, instituicdes de ensino
superior na area da saude. Isso justifica 0 que acabou aparecendo no perfil dos
participantes: muitos jovens e profissionais de saude. De qualquer forma, o intuito da
pesquisa nao foi buscar especificamente um perfil determinado de participantes ou
local de coleta de dados, mas foi de variar as fontes.

Os participantes responderam ao questionario sem nossa interferéncia, para
que a evocacao de palavras se desse espontaneamente. A pergunta aberta, serviu
como provocacao das falas dos entrevistados. Tanto as palavras evocadas quanto a
resposta a pergunta aberta foram escritas pelos entrevistados. Dos 218 participantes,

99 escreveram a resposta provocada pela pergunta ‘Comente livremente sobre a
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relevancia da(s) palavra(s) que vocé destacou acima (relacionadas com a aids)’.
Essas respostas foram transcritas na integra, e os dados dos participantes bem como
as palavras relacionadas com a aids foram processados no SPSS, cujos detalhes sdo
especificados abaixo. Reiteramos que, embora a coleta de dados com a maioria das
questdes fechadas seja mais rdpida que a entrevista em profundidade, néo foi tarefa
facil, pois exigiu uma atencao maior dos pesquisadores, para fim de conseguir o maior
envolvimento possivel dos participantes. Como ndo poderiamos orientar as respostas
para ndo interferir na espontaneidade da evocacao das palavras, nos ativemos em
acompanhar a certa distancia o preenchimento dos questionarios, porém, atentos para
dirimir quaisquer duvidas dos participantes da pesquisa.

Desse modo, o passo a passo do processo utilizado pode ser assim descrito:
1) A partir do questionario foi elaborado um documento do SPSS com a insercao das
variaveis (perguntas do questionario), como sexo, idade, escolaridade estado civil,
religido e relagdo com aids. Quanto as palavras associadas com aids, advindas da
livre associacao feita pelos entrevistados, foram inseridas no SPSS na sequéncia em
que foram aparecendo, da primeira a quinta palavra, e para isto o documento do
programa foi sendo elaborado a medida que as palavras foram surgindo.

ApGs o arquivo ter sido preparado, foram inseridos os dados de cada um dos
218 questionéarios. Estes elementos sdo rotineiros no uso do SPSS, e de
conhecimento geral, no entanto, sua descricéo se faz necessaria, pois em se tratando
de livre associacao de palavras a propria preparacdo do arquivo para a analise dos
dados precisou ser feita interativamente, na medida em que uma nova palavra surgia,
inseria-se esta nova palavra no programa, com seu novo nimero correspondente.

Apoés o lancamento dos dados dos questionarios as palavras evocadas que
apareciam em ordem de 1 a 5 foram todas somadas num Unico item, um recurso
possivel no programa. Deste procedimento resultaram 1090 palavras evocadas pelos
participantes. Este banco de dados nos possibilitou gerar dois tipos de arquivos: um
com as ‘palavras-chaves’ e a o outro com as categorias correspondentes. O SPSS
nos permitiu cruzar as palavras-chave com o perfil dos participantes e as ‘categorias’
estatisticas correspondentes.

O perfil dos entrevistados reflete um quadro geral da aids, pois decorreu da
pesquisa ndo apenas com pessoas vivendo com o HIV/Aids, mas também com
individuos que rotineiramente ndo possuem nenhum contato com a doenca. Deste

modo, trata-se de uma pesquisa que inclui pessoas vivendo e/ou convivendo com o
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HIV/Aids, profissionais de sadde com envolvimento ou ndo com o HIV/Aids e pessoas

gue apenas ouviram falar de aids.

A Tabela 01 indica o perfil dos participantes no tocante ao sexo, a idade, a

religido, ao estado civil, a escolaridade e a sua relacédo com a aids.

TABELA 1 — PERFIL DOS PARTICIPANTES DA

PESQUISA

Perfil dos entrevistados: por sexo, idade atual, numero de filhos, estado civil e escolaridade.

[Percentagem IN° de entrevistados
Sexo
Masculino 24,3% 53
Feminino 72,9% 159
Outro 2,8% 6
Idade
Entre 18 e 25 anos 38,5% 84
Entre 26 e 35 anos 23,9% 52
Entre 36 e 45 anos 14,7% 32
Entre 46 e 60 anos 19,3% 42
Acima de 60 anos 1,4% 3
Religiao
Catdlica 56,9% 124
Evangélica 18,3% 40
Afro-brasileira 1,8% 4
Orientais 1,8% 4
Espirita 6% 13
Sem religido 11,0% 24
Outras 3,7% te]
Estado Civil
Solteiro 50,0% 109
Casado 36,7% 80
Divorciado 3,7% 08
Vilvo 1,4% 03
Unido Estavel 6,4% 14
Separado Judicialmente 1,4% 3
Escolaridade
N&ao concluiu o ensino fundamental 3,2% 7
Ensino fundamental completo 7,8% 17
Ensino médio completo 50,9% 111
Curso superior completo 14,2% 31
Pés-graduacao completa 22,5% 49
Da internet 3,2% 7
Outros 18,3% 40
A tua relagdo com a AIDS

Profissional de salde 30,7% 67
Vivo com HIV AIDS 3,7% te]
Convivo com pessoa que vive com HIV AIDS  9,6% 21
Profissional de outras areas 5,0% 11
Sou membro de ONGS AIDS 0,9% 2
Nenhuma relacdo 50% 109

Fonte: A autora (2015). Pesquisa de campo.

E importante deixar claro que, embora o nimero de participantes seja

significativo, trata-se de uma amostra da populacdo de Curitiba e que a mesma
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pesquisa, se for replicada em outros contextos, poderd nos dar um quadro diferente.
Por ser uma amostra por conveniéncia, nao pretendemos nenhum grau de
generalizacdo ou inferéncia estatistica.

O que se destaca pelos dados acima é que se trata de uma amostra
predominantemente feminina, a maioria com Ensino Médio completo, sendo também
a maioria com idade inferior a 35 anos e catdlica. Nota-se também que metade dos
entrevistados ndo possui nenhuma relagéo com a aids.

Embora os resultados completos da pesquisa sejam apresentados e no
decorrer da tese, compreendemos que é relevante antecipar neste momento 0s
resultados relacionados com as palavras evocadas pela livre associacao, pois isto
facilitara ao leitor relacionar as questdes que serdo estudadas, por exemplo na
perspectiva historica, com as representacdes atuais sobre a aids identificadas nesta
tese.

Apbs os dados de identificacdo dos participantes Ihes foi apresentada a
seguinte questdo: ‘Escreva ao menos cinco palavras que lhe vem a mente
relacionadas com aids’. Como resultado da livre associacao, obtivemos inicialmente
um total de 139 palavras, as quais apresentamos no Quadro 1. E notavel perceber
gue a aids evoca nos nossos dias tao variada gama de palavras. Embora a frequéncia
com que as palavras apareceram possa ser bastante variada. O grande nimero de
palavras evocadas aponta para complexidade da questao e o quéo dificil € a tarefa de
mapear 0 modo como a aids é representada em nossos dias. Se uma pesquisa similar
fosse feita no contexto da Peste Negra seriam igualmente tdo variadas as
possibilidades de representa-la? Certamente o niumero de palavras associadas a
Peste Negra, recolhidas nos registros histéricos, ndo apresentam variacoes.

Dada a variedade de palavras evocadas nos guestionarios, optamos por nos
referir a: a) ‘Palavras originais’ — todas as palavras que de fato foram apontadas pelos
participantes da pesquisa; b) ‘Palavras-chave’ — trata-se de 36 palavras em torno das
quais as palavras originais foram agrupadas; c) ‘Categorias’ - trata-se de sete
categorias que utiizamos para agrupar todas as palavras evocadas

espontaneamente. No quadro 01 a seguir apresentamos as palavras originais.

QUADRO 1 - PALAVRAS ORIGINAIS RELACIONADAS COM O AIDS RESULTANTES DA LIVRE
ASSOCIACAO DAS PALAVRAS



Palavras Originais Relacionadas com aids

Abstinéncia
Abuso
Adesao

Africa
Agonia

Ajuda

Alcool

Alerta
Amizade
Amor

Amor proprio
Angustia
Anonimato
Apoio
Arrependimento
Autoajuda
Autoestima
Cama
Camisinha
Castigo
Cazuza
Compaixao
Confianca
Consciéncia
Conscientizacdo
Consentimento
Contaminagéo
Continuidade
Convivéncia
Coquetel
Corpo
Cuidado

Cura
Debilidade
Dependéncia
Depresséao
Desapego
Descaso
Descuido
Desespero
Desigualdade

Desinformacéo
Dialogo
Dificuldade

Adesao ao tratamento

Aids na terceira idade

Desigualdade social

Discriminagéo
Divulgagéo
DNA

D6

Doenca
Doenca gay
Dor

Drogas

DST
Educacao
Esperma
Esteredtipo
Excluséo
Falta de apoio
Familia
Fidelidade
Filme

Fim de tudo
Fossa

Fragil
Fraqueza
Higiene

HIV
Homossexualismo
Hospital
Humanizacéo
Ignorancia
Imaturidade
Impulso
Imunidade
Imunodeprimido
Inapeténcia
Informacéo
Inocéncia
Inseguranca
Irresponsabilidade
Liberdade
Limitac&o
Luta

Magreza
Medicamentos
Medo
Moralidade
Morte

Odio
Orientacao
Parceiro

Pena

Perda

Perda de peso
Perigo
Preconceito
Preocupacéao
Preservativo
Prevencéao
Promiscuidade
Prostituicdo
Protecéo
Qualidade
Qualidade de vida
Relacéo
Religido
Renascimento
Represséao
Reputacéo
Respeito
Responsabilidade
Retrovirus
Sangue
Saude
Seguranca
Sem chéo
Sexo

Sigilo
Sobrevida
Sofrimento
Solidao
Solidariedade
Soropositivo
Suicidio

Tabu
Tolerancia
Traicao

Transfuséo de sangue

Transmissao
Transmissivel
Tratamento
Tristeza

Vazio
Vergonha
Virus
Vulnerabilidade

Fonte: A autora (2015). Pesquisa de campo.
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Nesta tese buscamos discutir as permanéncias, rupturas e ressignificacdes

das representacdes sociais das epidemias com destaque para a Peste Negra e a Aids

e, em que medida as representacfes indicam o contexto histérico em que foram

construidas. Por isso ndo podemos deixar de destacar que muitas das palavras

evocadas para a aids, presentes no quadro acima ja estiveram presentes em
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epidemias do passado, para tanto nos servimos das fontes fontes histéricas. Dentre
as palavras recorrentes destacamos: Arrependimento, Castigo, Compaixao,
Contaminacao, Desespero, Discriminagdo, Estereétipo, Fraqueza, Medo, Moralidade,
Morte, Odio, Perigo, Preconceito, Religido, Sofrimento, Soliddo, Suicidio, Transmiss&o
e Tristeza.

O fato dos participantes da pesquisa indicarem espontaneamente estas
palavras como associadas a aids, corrobora a hipétese de que muitas das
representacdes das epidemias sao recorrentes ao longo da historia, embora sejam os
contextos sejam distintos.

As palavras originais, foram agrupadas em 36 ‘palavras-chaves’, de acordo
com o que significam ou apontam em termos de significacdo. O quadro 02 indica as
‘palavras-chaves’ e as palavras que se relacionam com estas. As palavras

relacionadas as palavras-chaves encontram-se entre parénteses no quadro.

QUADRO 2 - PALAVRAS-CHAVES E PALAVRAS ORIGINAIS REAGRUPADAS

Palavras chaves com as palavras originais reagrupadas
1. Camisinha (preservativo)
2. Confianca (autoestima/ desapego/ liberdade/ Amor préprio/autoajuda)
3. Consciéncia (consentimento/ luta)
4. Contaminacgdo (transmisséo/ transmissivel)
5. Convivéncia
6. Medicamentos (Coquetel / adeséo / tratamento)
7. Cuidado (higiene /corpo/apoio/satde/qualidade/hospital)
8. Cura
0. Depresséo (imunodeprimido)
10. Descuido (descaso)
11. Desespero (agonia/ angustia)
12. Discriminacéo (exclusdo/ desigualdade /dificuldade)
13. Doenca (DST/HIV/Virus/ Retropvirus/ Soropositivo)
14. Drogas (dependéncia / alcool)
15. Familia
16. Homossexualismo
17. Informacao (Desinformacao/ divulgacdo/ educacdo/ conscientizacao/ orientacéo/ dialogo/
ignorancia)
18. Inseguranca (seguranca)
19. Irresponsabilidade (Responsabilidade/ imaturidade/ preocupacéo)
20. Medo
21. Morte (perda)
22. Parceiros
23. Preconceito (esterotipo / tabu)
24. Prevencéao (Alerta/ perigo / protecéo)
25. Promiscuidade (prostituicao)
26. Sobrevida (renascimento)
27. Respeito (fidelidade /humanizacao/ tolerancia)
28. Sangue (transfusao de sangue)
29. Sexo (cama/ impulso/ inapeténcia/ abstinéncia/ relacao)
30. Sofrimento (dor)
31. Solidariedade (ajuda/ amizade/ compaixao/ pena /d4/ apoio)
32. Traicdo (abuso / 6dio)
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33. Tristeza (solid&o)

34. Vergonha (arrependimento / castigo)

35. Vulnerabilidade (dificuldade / fragil/ fraqueza/ limitac&o /debilidade/ anonimato)
36. Religido (moralidade)

Fonte: A autora (2015). Pesquisa de campo.

Uma leitura atenta das palavras vai indicar que 18 das palavras relacionadas
ficaram fora do rol das ‘palavras chave’ por terem sido citadas uma unica vez. Isto n&o
significa que n&o sejam relevantes para nossa analise. S&o elas: Africa, Continuidade,
DNA, Esperma, Fim de tudo, Fossa, Imunidade, Inocéncia, Magreza, Perda de peso,
Qualidade de vida, Represséo, Reputacédo, Sem chéo, Suicidio, Vazio, Cazuza, Filme.

Se todos os 218 participantes da pesquisa tivessem indicado cinco palavras,
passariamos a lidar com um banco de dados com 1090 palavras, mas alguns
participantes indicaram menos de 5 palavras e estas lacunas foram inseridas no
sistema de analise dos dados SPSS, também como o niumero equivalente ao “Nao
respondeu”. Deste modo, a Tabela 02 indica a frequéncia e percentagem com que as
36 palavras-chave aparecem e a percentagem (7,7%) referentes a NR, que inclui as

palavras que foram deixadas de fora da analise e as lacunas nao respondidas.

TABELA 2 — PALAVRAS-CHAVE SOBRE AIDS SEGUNDO OS PARTICIPANTES DA PESQUISA

(continua)
Palavras-chave Frequéncia Porcentual
1. Camisinha 42 3,9
2. Confianca 7 ,6
3. Consciéncia 8 7
4. Contaminacéo 26 2,4
5. Convivéncia 10 9
6. Medicamentos 58 5,3
7. Cuidado 75 6,9
8. Cura 15 1,4
9. Depressao 10 9
10. Descuido 20 1,8
11. Desespero 13 1,2
12. Discriminacao 18 1,7
13. Doenca 90 8,3
14. Drogas 18 1,7
15. Familia 7 ,6
16. Homossexualismo 9 8
17. Informacao 62 5,7
18. Inseguranca 3 ¥
19. Irresponsabilidade 23 2,1
20. Medo 26 2,4
21. Morte 45 4,1
22. Parceiros 7 ,6
23. Preconceito 89 8,2
24. Prevencao 71 6,5
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TABELA 2 — PALAVRAS-CHAVE SOBRE AIDS SEGUNDO OS PARTICIPANTES DA PESQUISA
(concluséo)

25. Promiscuidade 11 1,0
26. Sobrevida 9 ,8
27. Respeito 12 1,1
28. Sangue 21 1,9
29. Sexo 57 5,2
30. Sofrimento 41 3,8
31. Solidariedade 24 2,2
32. Traicdo 5 5
33. Tristeza 20 1,8
34. Vergonha 16 1,5
35. Vulnerabilidade 28 2,6
36. Religido 3 3
NR 84 7,7
Total 1090 100,0

Fonte: A autora (2015). Pesquisa de campo.

Notamos pela tabela acima que dentre as 36 palavras-chave destacadas em
negrito, 14 delas foram citadas mais de 20 vezes, alcancando no gréafico 01 abaixo um
indice acima de 2%. Destas 14 palavras podemos dizer que a maioria delas faz parte
das palavras que evocam epidemias em geral — Contaminacdo; Cuidado; Doenca;
Medo; Morte; Preconceito; Sofrimento; Solidariedade; Vulnerabilidade, e a outra parte
sdo especificas para a aids — Camisinha; Medicamento; Informacéo; Prevencao;
Sexo. Destacamos ainda que 7 palavras, destacadas em negrito e sublinhadas, foram
citadas mais de 50 vezes (mais de 5% no compito geral), sendo Doenca e Preconceito

as palavras mais citadas.

GRAFICO 1 — PALAVRAS-CHAVE SOBRE AIDS SEGUNDO OS PARTICIPANTES DA PESQUISA
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O gréfico 1 acima nos auxilia a visualizar a relacdo destas palavras mais
frequentes no conjunto das 36 palavras-chave.

Explicitamos que cada procedimento usado na sistematizacdo dos dados
surgiu a posteriori, porque ndo era possivel prevé-los no inicio da pesquisa. O
procedimento mais dificil foi selecionar, entre as palavras chaves aquelas que nos
permitissem estabelecer as categorias que fossem ‘representativas’ das
representacfes e que, a0 mesmo tempo, pudessem orientar a anélise dos dados.
Assim, tomamos como critério de escolha as palavras que remetem aos significados
mais frequentes quando se observa o total das palavras-chave, que por sua vez
remetem as palavras originais. Estas categorias sdo: 1) Epidemia; 2) Fragilidade; 3)
Contaminacédo; 4) Prevencdo; 5) Tratamento/Cura; 5) Prevencdo; 6) Atitudes; 7)
Sofrimento.

Assim, sete categorias foram usadas para classificar e organizar, as
representacfes sobre a epidemia de aids tanto nos questionarios, nas entrevistas ndo
diretivas, nas matérias da Revista Veja, e também para as fontes historicas. Propor
categorias é esforco de inventar palavras para esse fim com o propdsito de construir
uma malha que seja pequena e nos possibilite representar a realidade, como nos
indicou Moscovici (2004). Estas categorias refletem a busca de sistematizacao formal
dos dados para que possamos pensar uma epidemia considerando: a) a doenca e
suas causas; b) os mais atingidos; c) os meios de propagacao; d) o enfrentamento
(prevencao e tratamento/cura); e) as atitudes geradas; f) as consequéncias.

A primeira categoria de andlise — Epidemia - surge da compreensao de que,
definir uma doenca como epidemia € sem duvida, assumir uma determinada
representacdo social da mesma. Esta categoria foi muito Gtil para a perspectiva da
analise, pois nos ajudou captar o modo como as doencas foram sendo nominadas e
classificadas ao longo da historica.

O que ocorre € que determinadas epidemias serdo nominadas pelo seu local
de ocorréncia (‘Peste de Atenas”), outras vezes pelo periodo histérico onde ocorreu
(Peste Antonina), pelo que ela causou (Grande Mortandade), pela dramaticidade
(Peste Negra) ou por nomes cientificos (Variola). Os relatos das epidemias estao
intimamente ligados as representagbes de ‘sua razdo de ser’, suas ‘causas’, e sua
extensdo. Segundo as fontes histdricas as causas podem ser ‘naturais’ ou ‘espirituais’.

A primeira categoria refere-se a epidemia e suas causas.
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A categoria 2, que trata da condicédo dos atingidos pela epidemia, nomeada
como fragilidade, € marcada pela compreensao do processo social, cultural e historico
da saude e da doenca. Portanto, esta categoria buscou compreender as condicdes
daqueles que foram atingidos pelas epidemias, cientes de que as epidemias nao
atingem a todos do mesmo modo. Esta categoria € (til para apontar que, ao longo da
histéria alguns grupos sociais foram de fato mais atingidos pelas epidemias, ora por
estar em situacdo de exclusdo social, ora por serem grupos discriminados. Deste
modo, foi possivel identificar dois tipos de grupos sociais mais relacionados com as
epidemias: aqueles que estdo mais expostos a doenca e aqueles que séao
considerados causadores da doenca. Em alguns momentos estas duas condi¢des se
materializam num mesmo individuo.

A categoria 3, sobre o vetor de transmissdo da epidemia e as formas de
transmissao, busca identificar as condicdes de transmisséo da doenca e a propagacao
das epidemias. Sao identificados, desta forma, os vetores das epidemias e as préticas
que facilitam ou ndo sua transmissdo. E relevante destacar que a percepcgdo da
transmissdo das doencas (contagio) ja esta presente nos relatos de epidemias da
antiguidade, e que em alguns momentos algumas epidemias foram definidas como
‘contagio’.

As representacdes sociais identificadas ao longo do estudo dao énfase ao
enfrentamento das epidemias, de modo que se optou por distinguir duas categorias,
por compreendermos que abordam questbes diferentes: a prevencdo e o
tratamento/cura, ambas condizentes com o enfrentamento das epidemias.

A categoria 4 refere-se, portanto, ao enfrentamento - preven¢éo, no sentido
de identificar as medidas tomadas desde a antiguidade até os nossos dias para evitar
ou amenizar a forca e a disseminacao das epidemias.

A categoria 5 se refere ao tratamento compreendendo também a cura, esta
mais presente nas epidemias dos nossos dias, onde efetivamente isso se tornou
possivel para algumas doencas infecto transmissiveis.

A categoria 6, atitudes, serviu também para identificar o modo como o0s
individuos se comportam, como agem diante de uma epidemia que vem como uma
ameaca a vida de cada um.

A categoria 7, trata das consequéncias da doenca, o sofrimento. Busca-se

com ela identificar os efeitos das epidemias nas sociedades onde ocorrem.
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Perceberemos que nesta categoria relnem-se com mais evidéncias as
representacdes das epidemias do presente e do passado.

Outra fonte da pesquisa sdo as fontes historicas, cuja coleta de dados se deu
nos meses de novembro e dezembro de 2013, periodo no qual permaneci em Madri
e pude ter acesso as bibliotecas da Universidade Complutense e da Universidade
Pontificia Comillas. Na Universidade Complutense, tive acesso ao Fondo Historico,
uma base de dados de acesso restrito. A busca das fontes historicas deste banco
dados se deu por meio dos descritores: ‘pestes’, ‘epidemias’, ‘peste negra’, ‘doencas’.
O Fondo Histdrico possibilitou o acesso a muitos tratados originais sobre a peste negra
e outras epidemias, escritos originalmente ou traduzidos para espanhol,
principalmente do periodo compreendido entre 1599 a 1824, o que possibilitou
identificar o quanto a ‘peste negra’ marcou como fato histérico, transformando-se em
referencial simbdlico as epidemias posteriores a ela.

Buscamos nestas fontes algumas representacdes das epidemias ao longo da
histéria e como as sociedades lidaram com elas no periodo dos séculos XVI ao XX,
de acordo com o material que coletamos. Fizemos a analise destas fontes
obedecendo a ordem cronoldgica de sua publicacdo. Dentre as obras encontradas, as

seguintes foram analisadas:

1) Avisos y documentos para la preservacion, y cura de la peste. Escrito por Doctor
Alonso Diez Daca, médico de Sevilla, no ano de 1568. Publicado em Sevilla na

impressa de Clemente Hidalgo em 1599.

FIGURA 1 — PAGINA INICIAL DA OBRA DE DIEZ DACA

' AL A CWDAD DE SEVILLA

*Alonfo Dicz Draga Licenciado por Salamagca, ¥
Doétor Medico de Sevilla
YR

E, L agradecinitncade aiemi V. S mandad, |
que imprima los apuntamientas,y curi et
que yo rengo trabajadas, y viffo de la enfermedad
de Pefie i alprefente anda en efta cindad de Se-
wrlla defde el aiio de 6. que V. 5. me encargs.que
swvieffe cuydada della , me obliga, & § con mucha
diligencia falga  luz, parague effa Republica ta
grande deita ciudad fea aprovechada, y los Me-

Fonte: A autora (2015).
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2) Tractado Repartido En Cinco Partes Principales... escrito por Ambrosio Nufiez

Portugues, escrito em lingua galega e impresso na Universidade de Coimbra em
1601.

FIGURA 2 — PAGINA INICIAL DA OBRA DE NUNES
TRACTAD o
REPARTIDO EN

CINCO PARTES PRIN-
CIPALES,

Que declaran el mal que fignifica efte sombeePefte
con todas fius caulas, y fefales prognofticas, y indie
catwas del mal,con I!pt:fcmncwn.y curaque

-¢n general, y en particular fedene hazer,

Dirigido .;l Excelentifsimo fesior Don (briftonal
de Mora , Marques de "afielRodrigo, Virrey, y
(apisa Generalenla(oronade Poringal, €5'c.

~ Fonte: A autora (2015).

3) A Short Discourse concerning Pestilential Contagion and the Method to be used

do Prevent it. De Richard Mead, publicado em Londres, em 1720.

FIGURA 3 — PAGINA INICIAL DA OBRA DE MEAD
A SHORT 616.923

DISCOURSE

CONCRRNING Y Le V-

Peflilential Cantagion ,
AND THE

METHODS

To be wfed to Prevest ic.

By RICHARD MEAD_M.D.
Fellow of the Collepe of Phyf-

Fonte: A autora (2015)

4) Sistema Fisico Médico — Politico de la Peste, su Preservacién, y Curacion. Escrito

por Don Juan Diaz Salgado, em Madrid, n Imprenta del Villalpando, 1800.

FIGURA 4 — PAGINA INICIAL DA OBRA DE DIAZ SALGADO

SISTEMA l-'tsxoo" G 16 %
MEDACO-POLITICOD 4%,
DE XA PESTE,
SU PRESERVACION
Y CURACION,
Para ¢l uso € instruccion de las Diputa-
ciones de Sanidad de este Reyno, y con-
servacion de la Salud pablica,
FOR

Fonte: A autora (2015) ’
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5) Tratado del Gobierno Politico de la Peste, y de modo de precaverse de ella. Escrito
em ltaliano por Antonio Luis Muratori, traduzido para o espanhol e publicado em

Zaragoza em, 1801.

FIGURA 5 — PAGINA INICIAL DA OBRA DE MURATORI
TRATADO

DEL GOBIERNO POLITICO
. DE LA PESTE,

¥ DEL MODO DE PRECAVERSE DE ELLA.
ESCRITO EN ITALIANO
POR LUIS ANTONTO MURATORI,

TRADUCIDO AL CASTELLANG
Fonte: A autora (2015).

6) O Alvara de Regimento, escrito pelo Principe Regente (Dom Joao VI) no Rio de

Janeiro, publicado pela Imprensa Real em, 1810.

FIGURA 6 — PAGINA INICIAL DO ALVARA DO PRINCIPE REGENTE

U O PRINCIPE RECENTE Fago saber 201 que esce
Alvard de Regimento com forga de Lei virem : Qge Ha-
vendo tomado em considarasio Guanto cumypria #0 bem
geral |, e d felxcidade particular dos Meus ficis Vassallos
& comervacto da swde publica , e o zelarse , que ella
st nio estrague por costago communicado por Embarca.
g0ex , Passapeiros , ¢ Mercadoniss , que entrem nesse Porto,
e pos demass deste Ewtado, contaminados de ¢, ¢ de
iy molatis contagicsss , ¢ por meio dos imam o ,
M viveres tocados de podridio, ou j& corrompidos : Ful Ser-
vido por Decreto de vinte ¢ oio de Julho do anso proxi-
o parsado Cresr o Lugar de Provedor Mdr da Savde da Corte ¢ Estado do
Beazil | ¢ Encarregai-lhe o vuidado , e vigilancia dete objecto de tanta -
tanciz, ¢ em qoe Meito vai 0 publico , ¢ 0 mug ds popu-
agio : E convisdo , que pan 2 idade , ¢ segurancs deme Estabelecis
mento praficsdo na mi0r nanre doe Nankes sulrse o civilzades da Eaeropa, |

Fonte: A autora (2015).

7) O Cddigo Sanitario Panamericano. Escrito na Conveng¢do Sanitaria Pan-

Americana, reunida em Havana em 1924.

FIGURA 7 — PAGINA INICIAL DO CODIGO SANITARIO

CODIGO SANTTARID PANAMERICAND

Euands e resderim de 4 Miptics Argarting, b Femaies

Auh Cuba, W Pupdden Dovwacmw, 11 Seedu ot Peades Unde oo devdncs

4 Wcaw pars o7 pechs b prpugacds de e

rarae, § s Schier ol SIrwng § 1N STANCIIONSE TRIRING AnMTacioant, et remerads

CAYS e Marietancuten, & b

N e Amicmaets Sage

Fonte: A autora (2015).
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Além das fontes que destacamos aqui, utilizamos outros textos da época que
tratam da historia das epidemias e suas representacfes. As fontes histéricas nos
possibilitaram perceber que as representacdes sociais da aids tem suas raizes nas

representacdes de epidemias passadas, especialmente da Peste Negra.

No que diz respeito aos dados da Revista Veja, estes nos possibilitaram
estabelecer um quadro comparativo do que se dizia sobre a aids nos primeiros anos
da epidemia e o que se diz dela a partir da descoberta e da generalizacao do uso dos
antirretrovirais. A escolha desta revista deveu-se a sua disponibilidade de acesso
online, desde a primeira reportagem sobre o HIV/Aids publicada em 1984 até 2009,
altimo ano de acesso livre a revista (ANEXO N. 2). Para o levantamento das matérias
realizado no acervo virtual da Revista®®, utilizamos a ‘busca avancgada’, utilizando
como descritores ‘HIV’ e ‘Aids’.

A busca na Revista Veja nos permitiu arrolar todas as reportagens, cartas de
leitores e textos de opinido que trataram do tema. As reportagens sobre outros temas
correlatos com os termos HIV-Aids também foram selecionadas. Excluimos apenas
matérias onde a palavra era citada uma Unica vez e em condi¢Bes circunstanciais,
sem nenhuma outra informacéao relativa ao tema.

A seccdo de Cartas dos leitores também foi selecionada devido a sua
caracteristica de retratar a opinido de leitores sobre a Aids. Ressalvamos que as
cartas sdo selecionadas pelo veiculo de comunicagdo, portanto, também estao
sujeitas a linha editorial do Revista. Os textos de opinido também foram utilizados para
verificar as informacdes dos ditos formadores de opinidao’. Os arquivos foram salvos
no formato PDF utilizando o préprio sistema de impresséo disponibilizado pelo sistema
da Veja%l. O aplicativo que utilizamos nos possibilitou salvar os comentarios de cada
trecho da reportagem no proprio arquivo.

Importante notar, que entre janeiro e junho de 2006, acervo digital da Revista

nao retornou resultados com as palavras aids ou HIV. Dada a impossibilidade de

30 Disponivel no link <http://veja.abril.com.br/acervodigital/> no periodo de janeiro de 1984 a novembro
de 2009.

31 Importante anotar, que entre janeiro e junho de 2006, o site do acervo digital ndo retornou resultados
com as palavras Aids ou HIV. Dada a impossibilidade de checagem do periodo na revista fisica é
possivel considerar que tenha alguma falha no sistema neste periodo. Foi impossivel imprimir a matéria
da Edicédo 1570 de 28 de outubro de 1998, entre as paginas 114 e 121.
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checarmos o periodo na revista fisica € possivel considerar que tenha alguma falha
no sistema neste periodo.

Quanto as matérias da Revista Veja, foram estas organizadas pelos seus
titulos, a partir dos quais geramos tabelas como forma de organizacdo dos dados.
Usamos o programa SPSS para sistematizar a quantidade de reportagens da revista
por ano, no periodo que nos propusemos a trabalhar. O conteudo das reportagens foi
analisado no capitulo sobre o surgimento da aids no Brasil.

Na sequéncia o quadro 03 nos indica como a Primeira Categoria (que resultou
dos dados do questionario da livre associacdo das palavras) reuniu as palavras e
expressdes que surgiram da pesquisa com as matérias da Revista Veja.

QUADRO 3 - CATEGORIA 1: EPIDEMIA — RELACAO COM AS MATERIAS DA REVISTA VEJA

Ano Palavras das matérias da Revista

1984/85/86 Peste; Doenga; Mal; Castigo de Deus; Peste gay; Catéastrofe;
Picada mortal; Ataque mortal.

1987 Virus no ataque; Livres do mal castigado; Aids.

1988 Trapacas do mal; Doenca; Sindrome; Castigo de Deus; Virus; Legado de
morte ‘Eu pensei que positivo era bom’.

1989/90 Aids; Doenca; Mal absolvido; Mal; Doenca grave; Inimigo.

1991/92 Virus — a vida com o virus; Aids; HIV; Mal; Virus da treva; Bruxa solta.

1993/94 Sombra da Aids; Virus da discordia; Virus do medo; Virus da tristeza.

1995/96/97/98 Epidemia.

1999/2000 HIV; Doenca de pobre.

2001/02 HIV — africanas imunes.

2005/06 Inimigo radical; Mal crénico.

2007/08 Aids; HIV; Epidemia.

2009 Doenca crbnica.

Fonte: A autora (2015). Dados da Revista Veja.

A diversidade de fontes que utilizamos tornou o tratamento dos dados uma
operacao trabalhosa. As op¢cBes metodoldgicas que fizemos, permitiram o dialogo
entre o material coletado nas diferentes fontes e o corpus tedrico analitico que
utilizado. Para Gomes Campos, “a relagao que se estabelece entre o pesquisador e o
material pesquisado é de intensa interdependéncia”. (2009, p.613). Ainda para o autor,
nao podemos nos distanciar dos objetivos e das teorias norteadoras do trabalho e
também é importante lembrar que ndo podemos ignorar 0S recursos intuitivos dos
pesquisadores, 0S quais por vezes perpassam 0s problemas pré-estabelecidos na
pesquisa.

Os recursos técnicos e metodolégicos utilizados na analise dos dados foram
diversos e correspondem ao tipo de dados que dispomos. Reiteramos que a resposta

a pergunta aberta do questionario aplicado aos 218 participantes da pesquisa e as
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entrevistas nas ONGs/Aids receberam um tratamento que permitisse captar 0s
contetidos dos relatos. O tratamento possibilitou a explicitacdo e sistematizacdo do
conteudo e seu significado sem perder de vista a referéncia da origem das

mensagens. Segundo Bardin

Lidamos entdo com uma fala relativamente espontanea, com um discurso
falado, que uma pessoa — 0 entrevistado — orquestra mais ou menos a sua
vontade. Encenacdo livre daquilo que esta pessoa viveu, sentiu e pensou a
propdsito de alguma coisa. A subjetividade estd muito presente: uma pessoa
fala. (BARDIN, 2002, p. 89).

Para Gomes, o “foco €, principalmente, a exploragdo do conjunto de opinides
e representagdes sociais sobre o tema que pretende investigar”. (GOMES, 2008, p.
79). Neste sentido ndo basta apenas a interpretacdo dos conteudos, mas sua
sistematizacdo com critérios de classificacdo para melhor interpretar. Sem duavida, a
subjetividade se encontra presente em todas as falas tornando muito singular o
posicionamento de cada entrevistado. Isto fica evidente no decorrer da pesquisa,
embora todos tenham sido perguntados sobre as mesmas questdes, cada um a tomou
de modo particular.

Desta forma, pensando nos possiveis resultados da pesquisa, seja com
relacdo as falas dos participantes, as matérias jornalisticas e as fontes historicas,
encaminhamos a analise a partir de recortes no ‘corpus’ empirico que nos possibilitam
aproveita-lo, de forma que o resultado da pesquisa consiga mostrar possiveis relacées
entre os conteldos representacionais de epidemias que ocorreram em momentos e

contextos histéricos distintos e separados por alguns séculos.
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3 AS EPIDEMIAS NA HISTORIA

Estudar as representacdes sociais da aids exige que olhemos para o passado
em busca das marcas das representacdes deixadas ao longo da historia das

epidemias, isto porque:

Existem também estruturas que sédo tdo duradouras que permanecem
guardadas no inconsciente ou na ndo consciéncia daqueles que a viveram,
ou cujas alteracfes se dado a tdo longo prazo que escapam ao conhecimento
empirico dos atingidos. Aqui, somente a sociologia ou a historia como ciéncia
do passado podem dar noticia que conduza para além dos campos de
experiéncia das geracfes contemporéneas de entdo. (KOSELLECK, 2006, p.
137).

Desta forma, a histéria das epidemias nos permite compreender melhor a
aids, tendo em vista que o passado néo é algo a ser deixado para tras. Nas palavras
de William Faulkner (1897-1962) o passado “nunca esta morto, ele nem mesmo é
passado”™?. Além disso, “ha, por exemplo, fenébmenos de longa duragcdo que se
impdem imediatamente, independentemente de serem combatidos ou favorecidos”.
(KOSELLECK, 2006, p. 136).

Neste capitulo apresentamos as epidemias que marcaram a historia em seus
diferentes momentos e contextos, nossa intencdo € a busca das permanéncias e
ressignificacdes das representacdes sociais destas na longa duracéo, que nos ajudem
na compreensao da aids no presente, cientes de que “cada evento produz mais e, ao
mesmo tempo, menos do que esta contido nas suas circunstancias prévias: dai advém
sua surpreendente novidade”. (KOSELLECK, 2006, p. 139).

Optamos por utilizar ao longo do trabalho o termo ‘Epidemia’3?, toda vez que
nos referirmos aos diversos episédios que retratam os problemas de saude de
grandes conjuntos humanos no decorrer da histéria. O termo ‘Peste Negra’ sera
utilizado para designar a epidemia de peste ocorrida na Europa no século XIV.
Entretanto, ndo podemos perder de vista que quando se tratava de epidemias em

épocas anteriores a ‘Peste Negra’, utilizava-se o termo ‘peste’ para designar de forma

32 Frase famosa do escritor americano constantemente citada, extraida do livro “Requiem for a Nun”,
publicado pela primeira vez em 1951. Disponivel em: https://en.wikiquote.org/wiki/William_Faulkner.
Acesso em 15 Jan. 2016.

33 Doenca infecciosa e transmissivel que acomete uma comunidade ou regido e pode se espalhar
rapidamente entre as pessoas de outras regides. O que se sabe do termo Epidemia, é que foi
utilizado por Hipécrates no século V a. C., que no livro Epidemias |, ja fazia uma descri¢éo clinica da
caxumba. (ROSEN, 1994, p 35).
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genérica ‘pestiléncias’ ou ‘pragas’ a exemplo das ‘pragas do Egito’. (LEWINSOHN,
2003, p. 41). Quanto a ‘Peste Negra’ destaca-se que foi uma pandemia especifica e
datada, que ocorreu em meados do Século XIV, cujo nome lhe foi atribuido

posteriormente,

“qualquer que seja a origem ou explicacdo do nome, o fato é que em toda a
Europa ainda hoje a Peste ou Morte Negra identifica de forma inquestionavel,
pelo menos entre pessoas minimamente letradas, a pandemia do século XIV”
(LEWINSOHN, 2003, p. 39).

E quando se fala de uma Epidemia é costume mencionar-se a mesma pelo
nome especifico, como a epidemia de célera e o ano, por exemplo.

Amanda Pascal®* (2011) no seu trabalho sobre a descricdo da Peste de
Atenas, que sera retomada adiante, contribui com o presente estudo, pois muito do
que a autora fala em relacéo ao relato sobre a peste de Atenas por Tucidides também
se aplica a muitos outros relatos de epidemias que serdo analisados ao longo de todo

o trabalho:

Parece evidente que, para analisar a passagem da peste (de Tucidides),
imprescindivel tratar de situar e compreender a descricdo da epidemia em
seu préprio contexto. Por um lado, o contexto histérico-cultural que torna
possivel uma descricdo semelhante; e, por outro lado, o contexto da obra
onde a mesma adquire sentido. (PASCAL, 2011, p. 61).

O que Pascal (2011, p. 83) aponta é que “nao ha duvida que a descrigao da
peste seria inimaginavel sem a literatura médica contemporanea”. Isto se aplica aos
textos historicos que seréo trabalhados nesta tese, pois veremos que 0s autores vao
incorporando ao longo da histéria o conhecimento médico disponivel, fruto da
experiéncia dos periodos anteriores. H4, portanto, um condicionamento ao
conhecimento meédico existente em cada momento e contexto historico, que
incorporam as contribuicbes de relatos de episédios epidémicos precedentes.
Portanto, as epidemias enquanto doencas que se propagam, impactam no
conhecimento cientifico de sua respectiva época e este conhecimento modifica o

modo como a sociedade passa a representar as epidemias.

34 Disponivel no departamento de Filologia Grega e Linguistica Indo-europeia da Universidade
Complutense de Madrid - Realidad historica y metafora politica en Tucidides: la descripcion de la
"peste" en "La Guerra del Peloponeso", de 2011.
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Um dos aspectos recorrentes que percebemos € que ao longo da histéria,
desde a antiguidade, as pestes tém sido explicadas como fen6menos cujas causas
podem ser atribuidas a determinacdes espirituais e naturais, ora com énfase em uma,
ora em outra, e ndo raramente, as duas simultaneamente. Estas causas ndo séo vistas
necessariamente como concorrentes, contraditérias ou opostas. Deste modo, as
explicacdes mitico-religiosas e as explicagfes cientificas estdo presentes nas
representacdes das pestes desde a antiguidade, constituindo o que denominamos de
Estrutura de Representacdes Sociais das epidemias.

Neste capitulo abordamos aspectos histéricos relacionados as epidemias num
esquema cronolégico em duas partes: primeiro apresentamos as epidemias na
Antiguidade, que vai na verdade influenciar os periodos posteriores; num segundo
momento apresentamos a ldade Média, com as epidemias da segunda metade do

primeiro milénio, através da Peste Negra e as suas representacoes.

3.1 AS EPIDEMIAS ANTIGAS

Partimos da indagagéao sobre ‘0 que é a doenga?’ com destaque para o fato
que uma resposta satisfatéria para esta pergunta seria impossivel, pois sempre sera
uma resposta datada, em contexto social definido. O termo doencga é de origem latina,
em que ‘dolentia’ significa ‘dor, padecimento’. Nao temos a intencéo de retratar aqui a
histéria da doenca e da medicina, mas apenas resgatar alguns aspectos do
desenvolvimento da medicina, juntamente com as concep¢des médicas e populares
da doenca, pois as duas estao intimamente ligadas. Conforme George Rosen (1994),
as doencas afligem a humanidade ao longo de sua existéncia, pois a enfermidade é
inerente a vida. Seja qual for o motivo que leva os povos, em diferentes momentos
historicos, a buscarem praticas ligadas ao que se conhece hoje de profilaxia das
doencas, a busca do controle das epidemias diversificou em cada sociedade e esta
intimamente ligado & forma como cada sociedade representa a propaga¢do das
doencas.

Compreende-se a doenca a partir de concep¢cdes que sdo construidas
socialmente. Assim, a doenca apresenta-se historicamente como um solo, no qual
camadas de significagéo sao depositadas e vao se consolidando e formando o que se
pode chamar de memoria social da doenca. Esta metafora nos permite afirmar a

premissa de que uma ‘doenga atual atualiza doengas passadas que afetaram
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individuos ou grandes grupos humanos. E a reatualizagdo de significados da doenca
gue nos permite trabalhar as permanéncias e ressignificagcdes das representacdes
sociais da doenca ao longo da histéria.

Admitida essa premissa, muito do que se viveu numa epidemia passada
reaparece numa epidemia atual. Aqui podemos pensar na memoéria social da doenca,
no sentido de admitir que os individuos atualizam uma experiéncia néo
necessariamente vivida por eles, mas pela sociedade enquanto tal, recuperando as
marcas deixadas por ela, marcas estas que circulam no imaginario social.

Quando falamos em imaginario®® nos referimos a uma forma de representacéo
dos objetos que esta diretamente ligada a histéria do mesmo e ao regime de imagens
que os individuos desenvolvem e compartilham?6. As imagens produzidas constituem-
se a partir de duas fontes fundamentais: a experiéncia individual e a experiéncia
coletiva, ao compartilhar significados. Cada um, ao participar dessas experiéncias
acrescenta ou subtrai elementos de acordo com as formas como vive subjetivamente
0 encontro com o outro e com o coletivo. No caso da aids, suas representacées como
um novo mal, que é ressignificado pelas representacdes das epidemias do passado,
“incita o imaginario de maneira profunda”. (JEOLAS, 2007, p. 87).

Antes da medicina cientifica, as concepc¢des de doenca e cura foram
retratadas na mitologia grega. Da Grécia classica, nos restaram muitos escritos,
dentre eles os relatos sobre Apolo, o deus da medicina. Apolo, juntamente com sua
irma Artemis, ensinaram a medicina a Quiron, filho de Saturno, que por sua vez a
ensinou a Esculapio filho de Apolo e Coronis. Esculapio foi castigado por Zeus por ter
curado muitos doentes. Nos templos de Asclepéia ou Esculapia, situados perto de
aguas minerais, Esculapio era adorado. Seus adoradores reproduziam em marmore
ou em cera as partes do corpo curadas e ofereciam ao deus como forma de
reconhecimento e agradecimento pela cura. Vale lembrar que esta pratica ainda existe
na atualidade em varios paises do mundo, especialmente nagueles em que o
catolicismo popular tem expressao significativa. Nestes casos é muito comum

encontrar-se nas igrejas espacos reservados para exposi¢cao de pecas (ex-votos) que

35 Ver Rasia (1996), para quem o imaginario nao é apenas uma experiéncia imediata de cada um e de
suas representacgdes individuais, mas esta ligado ao nascimento do social e do homem. Nesse sentido,
essas representacdes estdo marcadas de imagens e de figuras que fazem parte do imaginario.

36 VVer Durand (1989) em ‘As Estruturas Antropolégicas do Imaginario’. Para o autor o imaginario € a
capacidade individual e coletiva de dar sentido ao mundo e o ser humano é capaz de formar simbolos
em sua vida socio-cultural.
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representam membros de corpos que foram curados pela acdo de santos ou da
divindade. (HEGENBERG, 1998).

O inicio da ‘superacao’ ou ‘eliminagao’ das causas espirituais das doengas,
introduzindo a compreensao das causas naturais, nos remete a Hipocrates, (460-370
a.C.). Hipécrates afirma que a epilepsia ndo é mais divina nem mais sagrada do que
outras doengas, mas tem causa natural. Esta € a transicdo para a compreensao da
nocdo de doenca como fendbmeno natural e € o marco do inicio da abordagem
cientifica das mesmas. (HEGENBERG, 1998).

Entretanto, € relevante observarmos que antes de Hipdcrates nem toda
concepcado de doenca era de natureza magica. Isto porque no Egito médicos
cirurgibes realizavam cirurgias do cérebro e na China, jA havia indicios de
conhecimentos de farmacologia e farmacoterapia ha 30 séculos antes de Cristo. Na
China também destaca-se a pratica da acupuntura, aplicando-se principios de Yin e
Yang. O Yin designava o débil, a noite, a lua, a mulher, o obscuro e o Yang o forte, 0
dia, o sol, homem e a claridade. O desequilibrio entre estes principios esta na origem
das doencgas para a medicina chinesa de entdo. (LANDIVAR HEREDIA et al, 2004, p.
10).

Existem também provas da existéncia de que ja eram conhecidas pela
medicina a esquistossomose, a poliomielite e o nanismo no Egito Antigo, e da
tuberculose encontrados na espinha de esqueletos de indios pré-colombianos. Estas
provas dao conta de descricdes dessas doencas porém, 0 que variava era 0 modo
como as diferentes sociedades as enfrentavam. Para Rosen “conhecer essas
mudancas é essencial para a compreensédo dos problemas de salde e das teorias e
praticas relativas a enfermidade, no curso da Histéria”. (ROSEN,1994).

Segundo Rosen (1994), foram encontrados em sitios escavados em Mohenjo-
Daro, na India e em Harappa no Punjab3’ vestigios de construcdes de banheiros,
esgotos e canais de escoamento nas ruas, que apontam evidéncias de atividades com
a saude comunitaria, isto ha cerca de quatro mil anos.

Um dos elementos naturais mais presentes nos relatos sobre as Epidemias e
sua origem € o ar, muitas vezes o ‘ar quente’ que sobe dos pantanos. Além do ar, a

agua era outro elemento importante para a explicacdo da origem das doencas. Povos

87 Sitio arqueologico que fica a nordeste do Paquistéo.
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como os etruscos®, por exemplo, j& manifestavam cuidados com a higiene e o
saneamento. Os cuidados que estes povos possuiam com a drenagem dos pantanos
e com o suprimento de agua potavel, apontam para a importancia que davam a saude
da comunidade, apesar da crenca de que as epidemias e as doencgas tinham origem
divina. Pela relagdo que estabeleciam entre os pantanos e o surgimento de doengas
infecciosas e as febres, 0s etruscos evitavam construir cidades proximas as regides
pantanosas. A malaria, febre que tanto temiam, tinha, portanto, sua origem
relacionada a proximidade com o0s pantanos. Sua profilaxia era feita pelo
enxugamento dos pantanos através de aterramentos. Na verdade, aterravam 0s
pantanos para eliminagdo do mau odor que este exalava, porque acreditavam que era
0 ‘mau ar’ o causador das febres. (UJVARI, 2003). O termo malaria advém da relagéo
estabelecida entre a doenca e 0s pantanos, doenca que foi descrita como aria cattiva
ou mal'aria (ar ruim) pelos italianos no século XIV. Este termo entrou para a lingua
inglesa em torno de 200 anos depois. Ja os franceses criaram o termo ‘paludismo’,
cuja raiz significa pantano, para se referir a malaria. (FRANCA et al, 2008, p.1271).
Com relagao aos termos ‘praga’ e ‘peste’, observamos que podem ser usados
indistintamente para descrever a mesma epidemia em paises diferentes, embora o
termo ‘praga’ remeta, principalmente, as sociedades ocidentais, marcadas pelo
pensamento hebraico no relato biblico das sete pragas do Egito. Na narrativa biblica
as pragas foram enviadas por Deus contra o Egito, sua lideran¢ca e seu povo, para
forcar o farad a deixar o Povo de Israel partir sob lideranca de Moisés rumo a terra
prometida. (EXODO, caps. 7-11). Este relato, que esta longe de ser considerado pelos
estudiosos “um registro fotografico objetivo do que ocorreu”. (ANDERSON, 1968, p.
46), expressa 0 modo como o0s Israelitas vivenciaram e interpretaram estes
fendbmenos, e exatamente por isso influenciou a cultura ocidental, marcada pelo
pensamento judeu cristdo. E notavel perceber que uma das pragas era uma peste, as
outras ndo eram pestes, no sentido de doencas, embora todas correspondessem a

formas de castigo divino®°.

38 Povos que viveram na Peninsula Italica ao sul do Rio Arno e ao norte do Rio Tibre, o que equivale
hoje a atual Toscana. Ndo se sabe precisamente quando se instalaram nessa regido, mas calcula-se
entre os anos 1.200 a. C. a 700 a. C.

39 Segue uma classificacdo das pestes do Livro do Exodo: 12 Converséo das aguas do rio Nilo em
sangue envenenado; 22 Invasao de rés nos rios e nas casas do Egito; 32 Onda de mosquitos; 42 Sanha
de moscas venenosas ou de vespas; 52 Peste sobre 0 gado; 62 Tumores e pustulas nos homens e no
bestiame; 72 Geada; 82 Invasao de gafanhotos; 92 Trevas sobre o pais; 102 A morte dos primogénitos
dos egipcios. (BETTENCOURT, 1965, p. 243).
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FIGURA 8 — AS PRAGAS DO EGITO

FONTE: (ROS, 1989, p. 11).

LEGENDA: A imagem® representa uma das pragas do Egito, onde aparecem dois enfermos
encostados em suas camas, enquanto Moisés encena uma espécie de purificagdo, espalhando
cinzas para o céu, ndo se sabe se com finalidade de purificagdo ou maleficio ao Faraé e aos
egipcios. (ROS, 1989, p. 11).

Segundo Rosen (1994), autores antigos relatam que no contexto do Egito se
acreditava que as epidemias eram resultado do julgamento divino*! pela perversidade
do ser humano, o que justificava essas praticas.

As representacdes das pestes, segundo Ros (1989, p. 10) encontradas nas
antigas teorias, séo retratadas em figuras presentes em versoes atuais dos textos
sagrados. Nestas representacdes as pragas continuam sendo consideradas castigo
divino pelos pecados dos humanos.

40 Esta ilustragdo encontra-se na biblia alema denominada de Biblia de Toggenburg, anotada por
Dietrich em 1411, para o uso pessoal do Conde de Toggenburg (ROS, 1989, p. 11). Embora esta
imagem seja ilustrada na Idade Média, ela retrata uma ‘praga’ antiga.

41 Sekhemet era no Egito a deusa da peste, que provocava as epidemias.
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FIGURA 9 — O ANJO SOBRE DA PESTE
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FONTE: (ROS, 1989, p. 10).

LEGENDA: A figura representa um D inicial adornado com um anjo que se abate com uma
espada sobre um grupo de israelitas, que imploram por cleméncia. Trés deles caem no
inferno. Isto é visto como sinal da enfermidade, enfermidade como castigo da ira divina. Esta
miniatura, que ilustra a Biblia de Winchester*?, encontra-se na biblioteca da catedral desta
cidade (ROS, 1989, p. 10).

Na biblia encontramos algumas passagens remetendo ao que hoje
poderiamos chamar de medicina cientifica, quanto representacdes das doengas como
forcas malignas. O Levitico descreve a lepra com observacdes rigorosas, que
orientam para o carater “cientifico” da descrigao da doenca. Os capitulos 13 e 14 deste
livro soam como um escrito de natureza médica ao estilo da época (DOUGLAS, 2006,
p. 209). Além de descrever a doenca, indica-se o tratamento, recomendando-se 0

isolamento como medida sanitaria para ndo disseminar a doenca:

O sacerdote examinara a chaga na cutis carnosa, e se o pelo na parte infecta
houver embranquecido e a parte enferma se apresentar mais funda que o
resto da pele, é chaga de lepra. Ao constatar isto, o sacerdote declara-lo-4
impuro. (LEVITICO, cap.13. vs 3).

42 A edigdo da biblia citada data da segunda metade do século XIl e se encontra na biblioteca da
Catedral de Winchester (ROS, 1889, p. 10).
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A importancia que o livro dispensou a lepra esta retratada na extensao (ocupa
dois capitulos inteiros do Levitico) e nos detalhes com os quais é apresentada a
doenca. Os detalhes sédo tantos, que hoje se pode identificar uma variedade de
doencas sob o termo hebreu ‘lepra’. (DOUGLAS, 2006, p. 210).

Em contrapartida ao carater rigoroso com o qual se trata a lepra no Levitico,
no Livro | de Samuel, h4 relatos que Saul, o primeiro rei de Israel, pedia a Davi que
tocasse a citara porque sofria de depressdo. A depressdo se explicava na época,
como a possessédo do individuo, por um espirito maligno. A doenca aparece neste
episddio como doenca do espirito: “Sempre que o espirito sobre-humano acometia
Saul, Davi tomava a citara e tocava-a com sua méo e Saul acalmava-se, sentia-se
melhor e 0 mau espirito se retirava dele”. (1 SAMUEL, Cap.16, vs 23). Para ilustrar
mais uma destas representacdes, citamos Eliseu que cura Naaman acometido pela
lepra, mandando-o banhar-se sete vezes no rio Jord&o, “vai, lava-te 7 vezes no Jordao
e tua carne restaurar-se-3; vai, ficaras limpo”. (2 REIS, cap. 5, vs 10). Se deve limpar-
se, é porque se encontra impuro, ja que a lepra € sinbnimo de impureza.

Para Paul Ricoeur “o medo do impuro e os ritos de purificagdo constituem o
pano de fundo de todos 0s nossos sentimentos e dos nossos comportamentos
relacionados com a falta” (RICOEUR, 2013, p. 41). Assim, o contagio ocorre pelo fato
de se estar no mundo, e é o que o autor chama de simbolo da mancha. Os dois tracos
do simbolismo da mancha, como algo que infecta, e o temor de ser contaminado, gera
um sentimento de medo; medo de ficar contaminado, manchado pelo mal, que se
caracteriza pela perda da pureza. O sentimento de culpa ocorre, portanto, por um
descuido do individuo, ao qual é atribuida toda responsabilidade pela transmisséo do
virus. Assim, quando se sofre, guando se morre, quando se fracassa, € porque houve
pecado. Para responder a isto, ndo basta a acdo médica, da evacuacédo dos humores,
mas a busca de uma purificagdo moral. (RICOEUR, 2013).

O que se percebe € que sendo a mancha o mais arcaico dos simbolos do mal,
reaparece em diferentes momentos e constitui a base do sentimento de medo, medo

de se tornar impuro, 0 que

Exprime bem o equivoco da pureza, que oscila entre o fisico e o ético; a sua
intencdo principal é a de exprimir a isen¢&o do impuro: a ndo-mistura, a ndo-
sujidade, a ndo-obscuridade, a ndo-confuséo; e essa auséncia faz-se sentir
em todos os registros do sentido literal e do sentido figurado. (RICOEUR,
2013, p. 51).
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Desse modo, a lepra € um exemplo claro de como o individuo impuro, como
culpado que €, passa a ser excluido de todos os lugares publicos e sagrados, como
uma forma de expiacdo, anulacdo da mancha. Isto posto, deparamo-nos diante da
epidemia e sua funcdo desintegradora dos valores morais. A limpeza moral
acompanha a limpeza fisica e a purga dos humores no sentido médico pode simbolizar
uma purificagéo “totalmente moral”. (RICOEUR, 2013, p. 53 e 54).

O pensamento grego — e por extensdo, o pensamento ocidental sobre as
epidemias — ficou marcado pelo relato sobre a Peste de Atenas*® de autoria de
Tucidides, considerado o melhor dos historiadores gregos do final o século V a.C. A
Peste de Atenas teria ocorrido no ano de 430 a.C., contra a qual “nada podiam fazer
0s médicos por seu desconhecimento da enfermidade que tratavam pela primeira
vez’. (TUCIDIDES, 2011, p. 20). Além do rigor na descricdo dos sintomas e das
consequéncias da doenca, Tucidides aponta para a mudanca de comportamento da
populacdo: “Assim, aspiravam ao proveito pronto e prazeroso, pensando que suas

vidas e suas riquezas eram igualmente efémeras”. (TUCIDIDES, 2011, p. 24).

FIGURA 10 — A PESTE DE ATENAS

43 A peste de Atenas é também chamada ‘praga de Atenas’. Foi uma epidemia de uma doenga
misteriosa que infestou Atenas, que ocorreu quando atenienses e espartanos disputavam a
hegemonia no inicio das guerras do Peloponeso. Hoje se acredita tratava-se provavelmente de febre
tifoide.
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FONTE: A Praga de Atenas. Isto E Cultura. Edigdo: 2045. 21 Jan. 2009. Disponivel em:
http://www.istoe.com.br/reportagens/5565_A+PRAGA+DE+ATENAS. Acesso em: 01 Abril
2016.

LEGENDA: Quadro retrata o drama dos doentes na peste de Atenas. O flagelo da peste de
Atenas inspirou o pintor belga Michiel Sweerts (1618-1664).

Pascal (2011) destaca a relacéo ‘epidemia’ e ‘guerra’ como parte da tradicao
literaria grega e as duas podem ser compreendidas como castigo dos deuses. Para o
autor, o relato de Tucidides se relaciona de forma direta com os poemas épicos. Deste
modo, as imagens de ‘caes e aves’ disputando os corpos insepultos, remetem no
relato da epidemia a tradicao literaria anterior a ela, como uma das piores coisas que
poderia acontecer a um ser humano, ser privado de um enterro adequado*4.

Para Pascal a Peste de Atenas é reveladora a situacao de crise de valores da

sociedade grega:

a peste ateniense se revela como una auténtica experiéncia de destruigdo de
valores, uma experiéncia que a extraordinaria forca emotiva de Tucidides
soube transmitir a leitores de muitas geragées. (PASCAL, 2011, p.138).

Refere-se “a desintegracédo absoluta de valores morais que a epidemia traz
consigo: o desespero diante da iminéncia da morte e a quebra de todos os principios
nos quais a vida em comum se fundamentava”. (PASCAL, 2011, p.140).

O relato de Tucidides tornou-se um classico da literatura médica mundial, e o
modo como ele descreve os sintomas da doenca sera inUmeras vezes repetido na
literatura que se produz posteriormente. Vemos isto na obra de Galeno, Avicena e

muitos outros, num contexto de desenvolvimento de racionalidade natural.

A originalidade de Tucidides ao constatar o fenébmeno do contagio é analoga
a originalidade da visdo secularizada a partir da qual ele mesmo relata a
histéria do conflito. (PASCAL, 2011, p.335).

Esta €, na verdade, a caracteristica de Tucidides, de narrar a verdade dos
fatos a respeito do conflito.

Na Grécia, nos séculos V e IV a.C. crescia, portanto, concomitantemente com
a ideia de causa divina das doengas a teoria cientifica racional, que ganha for¢ca, mas

nao destitui os aspectos religiosos e miticos do pensamento médico (ROSEN, 1994).

44 Na tragédia Antigona de Séfocles, a heroina (Antigona) é condenada a morte por querer sepultar
seu irméo Polinices, morto por Etedcles em disputa pelo trono de Tebas. Creonte, rei de Tebas
proibe que Polinices seja sepultado, pois havia cometido crime de traigdo ao negar dividir o trono com
Etedcles. Antigona, filha de Edipo e irma de Polinices e Etedcles, contraria a determinagéo de
Creonte é enterrada viva, enquanto Polinices jaz ao sol, a mercé dos caes e das aves de rapina
(SOFOCLES, 496-406 a. C.) Disponivel em: http//www.ebooksbrasil.org/adobeebook/antigone.pdf.
Acesso em 27 Out. 2015.
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Segundo Landivar et al (2004), Asclepiades de Bitinia, que viveu no século anterior a
Cristo, teria feito a reanimacao cardiopulmonar em um ‘morto’ em um veldrio, o que
Ihe deu muita fama e abriu as portas para outros médicos gregos. Foi ele que realizou
pela primeira vez a traqueostomia. Asclepiades afirmava que as doencas mentais
eram resultantes das altera¢des das paixdes.

Também nos escritos de Homero, tanto na Odisseia quanto na lliada, ja se
falava de traumatismos e feridas de batalha, com descricbes de anatomia. Nos
escritos de Homero encontram-se ainda observacdes sobre salde preventiva.

Erasistrato e Herdfilo, ambos contemporaneos (cerca de 300 a.C.), foram
designados, respectivamente, o pai da fisiologia e da anatomia. Mais tarde, no inicio
da era cristd, Galeno também vai afirmar que a histeria ndo era necessariamente uma
doenca da mulher e que os transtornos psiquicos tem origem no cérebro.

A visdo etiologica das doengcas como miasma corrupto, ou corrupcgdo do ar,
configura uma visdo bem definida de uma das explicacdes sobre a causa das
epidemias, ja presente em Tucidides e também em HipOcrates. Assim com
Hipocrates, e depois mais detalhadamente com Galeno, a teoria dos miasmas
incorpora a ideia de um espirito energético, o pneuma, pelo qual se explica que todo
ar absorvido pelo corpo humano, através da respiracdo, se acumula nos 6rgaos vitais.
(MARTINS et al, 2008, p. 10).

A concepcdo de que o0 ar supostamente se corrompe quando ha um
desequilibrio dos quatro humores, e a pestiléncia seria consequéncia da desarmonia
desses humores. Para combater esse desequilibrio, restava buscar alguns recursos
como as dietas adequadas, alguns farmacos a sangria ou flebotomia (sangramento
provocado por uma incisao). (AMASUNO, 1996).

A influéncia de Hipdcrates na medicina ocidental € amplamente reconhecida,
e embora nesta tese ndo nos dedicaremos ao estudo do Corpus Hipocraticum, nos
referimos a teoria dos humores, pois, além da influéncia que ela exerce sobre a pratica
médica, também influencia os inUmeros tratados sobre as epidemias ao longo da

histéria.

A conotagdo original da palavra ‘humor’, durante a Antiguidade greco-
romana, era de alguma coisa Umida, relacionada a um liquido ou fluido. A
palavra latina ‘humore’ significa bebida, liquido corporal ou fluido de qualquer
espécie. (MARTINS et al, 2008, p. 10).
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No tratado ‘Da natureza do homem’, atribuido a Hipdcrates, 1é-se que:

O corpo do homem contém sangue, fleuma, bile amarela e negra - esta é a
natureza do corpo, através da qual adoece e tem salde. Tem salde,
precisamente, quando estes humores sdo harménicos em propor¢éo, em
propriedade e em quantidade, e, sobretudo quando sdo misturados. O
homem adoece quando ha falta ou excesso de um desses humores, ou
guando ele se separa no corpo e ndo se une aos demais. Pois é necessario
gue, quando um desses humores se separa e se desloca para adiante de seu
lugar, ndo so6 este lugar donde se desloca adoeca, mas também o lugar no
qgual ele transborda, ultrapassando a medida, cause dor e sofrimento. E
guando um desses humores flui para fora do corpo mais do que permite a
sua superabundéncia, a evacuacédo causa sofrimento. Se, por outro lado, for
feita a evacuacado, a metéstase e a separacgao dos outros humores dentro do
corpo, é forcoso que isto cause, conforme o que ja foi dito, um duplo
sofrimento: no lugar do qual se deslocou e no lugar em que superabundou.
(HIPOCRATES, 1999 Da natureza do homem, 4.)

Para Hipdcrates existe uma relacéo intima entre o funcionamento equilibrado
dos humores e o0 bem estar do individuo. A doenca € a expressao de ruptura deste
equilibrio, na biomedicina contempordnea a nocdo de equilibrio corporal é
fundamental para a explicacdo de algumas patologias.

Hipocrates insiste na concepcdo de que a causa das epidemias é o ar

contaminado,

...Deve, ainda, ser observado que o ar aspirado pela boca seja 0 e que menos
volumoso e 0 mais puro possivel, afastando-se, o quanto se puder, dentro de
seus paises, das regides nas quais a doenga tiver se assentado, e
emagrecendo 0s corpos, pois assim os homens usam o ar com menos forca

e frequéncia. (HIPOCRATES, Da natureza do homem, 9.) 4°

Este texto deixa claro que a causa da peste é o ar contaminado. A referéncia
ao Ar como causa da epidemia marcara fortemente toda a literatura sobre o assunto,
como veremos ao longo do trabalho.

Segundo Fernandez (2004) varias ondas de epidemias ocorreram no Império
Romano, que era conhecido como tendo boas condi¢cdes sanitarias. Por isso, as
Epidemias ocorreram em periodos breves, as vezes com retornos sucessivos. Dentre
estas epidemias, Primeira Peste Antonina (165 a 170), foi chamada por alguns
também de ‘Peste de Galeno’ por ter sido vivenciada e relatada por este médico
romano. Galeno relatava em seu Methodus Medendi que esta peste estava presente

em Roma em 166, com efeitos devastadores. O termo latino ‘pestis’, ou pestiléncia,

45 Traducédo de CAIRUS, Henrique. (1999) Da natureza do homem.
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empregado por Galeno, equivale ao grego ‘loimos’, que “corresponde a uma
enfermidade grande, frequentemente mortal e que atuava sobre um grande numero
de pessoas”. (GOZALBES & GARCIA, 2007, p.7). Galeno descreveu a peste Antonina
num registro, entre o clinico e o literario, muito proximo do qual Tucidides descreveu

a peste de Atenas:

O médico romano (Galeno) fala expressamente de uma grande inflamacéo
nos olhos, vermelhiddo muito forte no interior da boca e da lingua, sofrimento
do paciente de uma enorme sede, sensacdo de abrasamento interior,
enrijecimento da pele, violentas irrupgdes e fistulas, seguidas de diarreia,
esgotamento fisico, etc. (GOZALBES & GARCIA, 2007, p. 11).

Estudos do século XIX apontam que a peste dos Antoninos correspondia a
variola, sendo ainda hoje a opinido predominante entre os historiadores, contudo, sem
consenso geral. (GOZALBES & GARCIA, 2007, p.13). Em 252 outro surto da Peste
Antonina permitira a Cipriano de Cartago escrever uma obra com o titulo de
‘Mortandade’. (FERNANDEZ, 2004).

A ligacdo da causa da peste a qualidade do ar € recorrente na histéria, € no
periodo da Peste Antonina também destaca-se a preocupacdo com a agua potavel,
além da qualidade do ar. Ujvari (2003) aponta que para os povos que habitavam a
Roma imperial, a cultura predominante estava relacionada a manutencao da higiene,
da agua limpa e de medidas que evitassem o “mau ar advindo dos pantanos. Isto
ensejava uma fiscalizacdo sobre os moradores e os mercadores. A vigilancia incluia
também os bens de consumo. Os alimentos eram inspecionados rigorosamente, o que
evitava o comércio de produtos estragados ou contaminados. Os funerais por sua vez
nao podiam ser realizados dentro dos muros da cidade.

Com relacao a utilizacdo de agua potavel, acredita-se que 0s etruscos tenham
exercido influéncia sobre os romanos, e segundo Rosen “os romanos provavelmente
aprenderam com 0s etruscos, pois esse povo sabia como transportar e utilizar a agua
a distancia”. (ROSEN, 1994, p. 40-41).

De modo geral, todas as cidades na antiguidade se viam impelidas a reforgar
0 seu abastecimento de agua. Em Atenas no século VI a.C., as 4guas eram trazidas
das colinas, na Asia Menor e na cidade de Pérgamo, 200 anos a.C. construiu-se um
agueduto, cujo reservatoério se situava no monte Hagios Georgios. No entanto, embora
haja relatos de muitos sistemas de transporte de agua, o sistema de aquedutos

desenvolvido pelos romanos nao tem precedentes, pois 0s romanos desenvolveram



67

técnicas conducdo da agua que superaram seus antecedentes. Na época de Apio
Claudio Crasso, em 312 a. C., construiu-se em Roma o primeiro aqueduto, o Agua
Apia. Na sequéncia varios outros foram construidos e eram responsaveis pelo
fornecimento e transporte de agua potavel para a populacdo. Nesse periodo, Roma
recebia cerca de quarenta milhdes de gal6es de agua por dia. A fonte de informacéo
sobre o suprimento de agua em Roma € Sexto Julio Frontino, que foi designado
Comissario de Agua de Roma. (ROSEN, 1994).

Sexto Julio Frontino, em 97, contribuiu para a administracdo da Saude Publica
de Roma, isto porque, na sua concepc¢éo as medidas que eram tomadas afastavam
as causas das doencas. Dentre as medidas tomadas na antiguidade, além da busca
pela agua potavel, havia em muitas cidades, dentre as quais destacavam-se Atenas
e Roma, sistemas de esgoto. A construcdo da cloaca maxima, o grande esgoto de
Roma, que ainda faz parte do sistema de drenagem da moderna Roma, é atribuida a
Tarquinio Prisco, o quinto Rei de Roma. No periodo de Constantino (280-337), havia
em Roma cerca de 150 latrinas publicas, com destaque para o fato de que nas partes
mais pobres da cidade, as ruas eram sujas e fétidas. Isto ocorria devido aos uringis
gue eram esvaziados dos andares de cima das casas. Este fator aponta que, apesar
dos avancos que ocorriam na tentativa de eliminar as causas das doencas e das
epidemias, a saude publica deixava muito a desejar e eram as grandes massas da
populacdo que sofriam as consequéncias disto, por nem sempre lhes ser permitido
acesso as instalacdes higiénicas. (ROSEN, 1994, p. 41-43).

Como a salubridade estava associada ao clima e o solo, estes fatores
determinavam a escolha dos lugares proprios para a fundacdo de cidades e a
construcdo de prédios. Neste sentido € interessante a observacdo de Marco Teréncio
Varro, no primeiro século a.C., que destaca que era preciso se precaver contra as
pequenas criaturas que causam sérias doengas ao entrarem no cOrpo e no nariz,
criaturas estas invisiveis aos olhos. Por isso, a populacéo deveria se precaver delas
nao construindo em lugares encharcados. Uma observagéo importante neste mesmo
contexto foi feita por Vitrivio*® e pelo agricultor Collumella*’. Segundo eles, se a 4gua

salgada fosse misturada aos charcos, estes poderiam se transformar em terrenos

46 Engenheiro, agrimensor e pesquisador romano, era militar. Escreveu De Architectura, trabalho que
dedicou ao Imperador Augusto. Os conhecimentos que compilava eram derivados principalmente da
literatura grega.

47 Agricultor e agrbnomo que escreveu uma obra completa sobre a agricultura na época.
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sadios. Hoje se sabe que alguns tipos de mosquitos ndo se reproduzem em agua
salgada. (ROSEN, 1994). Portanto, essa mistura proposta por Vitrivio e Columella
representa um avango no conhecimento sobre o saneamento do ambiente e se
inscreve nas formas encontradas para evitar algumas doencas.

Segundo Gozalbes & Garcia (2007), escritos romanos da época indicam que
as epidemias em geral se originavam na Africa. Essa crenca generalizada deveu-se
ao fato de que as zonas quentes eram consideradas insalubres. Segundo estes
escritos ainda, “o lugar de origem das pestes era a Etiopia, ao sul do Egito, devido ao
calor que dava lugar & aparigéo de varios insetos (...)". (GOZALBES & GARCIA, 2007,
p.9).

A ideia de corrupcdo do ar se mistura com interpretacfes miticas sobre a
origem das Epidemias. Durante a Primeira Peste Antonina circulou uma versao que
atribuia a origem da epidemia ao fato de que um soldado romano, casualmente,
guebrou um vaso no templo de Apolo, na Babildnia, de onde escapou um vapor que
infectou o mundo inteiro*8. “O proprio fato de acreditar que haviam sido as emanacgdes
de um recipiente as causadoras {da epidemia}, reflete as crencas antigas a respeito
da peste como corrupgdo do ar’. (GOZALBES & GARCIA, 2007, p.10).

O enfrentamento da Peste Antonina, retrata que, como nao havia o que fazer,
a conclusao das pessoas era que a “Unica opg¢ao frente a epidemia era fugir, pois a
peste carecia de cura’. (GOZALBES & GARCIA, 2007, p.9). A fuga como Unica
alternativa ao enfrentamento das epidemias nos remete a impoténcia e a fragilidade
diante da peste como mal que aflige a humanidade. O mal, visto portanto, como
mancha na honra dos humanos, passa a ser sempre um fator que causa destruicéo,
e é pela destruicdo que se passa a purificacdo. O mal é, neste sentido, uma marca de
fraqueza e impoténcia. A forca simbdlica do medo do que € impuro € o pano de fundo
de tudo o que se relaciona aos sentimentos e aos comportamentos relativos a falta.
(RICOEUR, 2013).

Nota-se claramente nesta rapida abordagem a respeito das epidemias na
Idade Antiga que sdo muitos os elementos deste periodo, que marcam fortemente as
representacdes sobre as epidemias ao longo da histéria e que permanecem nas
representacdes sociais da aids. Destaca-se, por exemplo, na Antiguidade a

compreensao de que as epidemias tém suas causas naturais e espirituais,

48 Esta versao da origem da peste Antonina nos remete ao mito de Pandora, cuja caixa se aberta,
espalharia desgraca pelo mundo.
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simultaneamente. Os relatos biblicos apresentam as pestes como castigo e a0 mesmo
tempo submetem os doentes a analise epidemiolégica acurada. Na Grécia se instaura
uma compreensao mitica das epidemias, a0 mesmo tempo em que se inicia uma
abordagem que podemos chamar de cientifica, dos fenbmenos e das causas das
mesmas. Esta abordagem, mitico-religiosa e cientifica, estara presente também nas
representacdes das epidemias do século XX.

A relacédo entre epidemia e guerra como castigo e a0 mesmo tempo como
sinal de degradacao moral, esta presente tanto entre os povos biblicos como entre os
gregos. Ha uma forte relacéo entre epidemia, pecado e expiacao, decorrendo disto a
culpabilizacdo dos enfermos pela existéncia da doenca. A culpabilizacdo leva os
enfermos a excluséo e discriminacéo.

Ha também uma oposicdo entre a transmissao vista como o sujo, e a higiene,
vista como limpo. No contexto biblico é o sacerdote quem monitora e controla o sujo
e o limpo. Em Roma a higiene assume cada vez mais importancia no combate as
epidemias, principalmente as relacionadas ao ar impuro.

Por fim, observamos na Antiguidade a identificacdo de grupos sociais como
culpados pelas epidemias, ou seja, € recorrente na historia destas identificar um grupo
social que seja considerado culpado e responsavel pela ocorréncia e proliferacao das
doencas. E de conhecimento geral que as pragas relatadas na Biblia eram vistas como
consequéncias da desobediéncia do Farad, deste modo, os egipcios sofriam as
consequéncia por terem afligido o povo de Israel. No primeiro século do cristianismo
Tertuliano registra uma situacdo onde os cristdos eram perseguidos, e desta forma,
eram considerados culpados de todas as doencas e epidemias que se abatiam sobre
a populacao. “Se o (rio) Tigre transborda... se a fome e a peste chegam entao gritam:
cristdos aos ledes!”. (GOZALBES & GARCIA, 2007, p.16). Por outro lado Ambrésio
muda os termos e atribui as epidemias ao fato dos cristdos terem sido perseguidos.
Na peste negra serdo outros os culpados, como veremos.

Neste momento se fixou a concepcdo segundo a qual as doencas eram
provenientes da Africa. A atribuicdo da origem da doenca ao outro, ao estrangeiro,
ainda esta presente em muitas das explicacdes sobre a proveniéncia das doencas

infecto-transmissiveis. Para a comunidade cientifica aids*® nos seus inicios provinha

49Dentre as palavras evocadas pelos participantes da pesquisa, aparece a palavra ‘Africa’.
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da Africa, a Gripe A do México etc. Esta visdo busca retirar das sociedades locais a
responsabilidade sobre as origens das doencas.

3.2 AS EPIDEMIAS MEDIEVAIS

Dedicamos nesta tese uma atencado especial a Peste Negra, embora tenham
havido muitas outras epidemias, nenhuma delas teve a importancia desta. Os
inumeros tratados dedicados a Peste Negra tem contribuido para a compreensao do
seu impacto na Europa medieval, “bem como sua adequacdo para entrar com
precisdo e rigor na problematica que preside e da sentido ao desenvolvimento
evolutivo do seu conteudo ideoldgico”. (AMASUNO, 1997, p. 254).

3.2.1 A Peste Negra

O carater avassalador da Peste Negra e as representacdes dela decorrentes
constitui-se elemento importante para as representacdes sociais das epidemias
posteriores e, por este motivo a tomamos nesta tese como o0 contraponto necessario
para o estudo das representacdes sociais da aids. Assim, € a Peste Negra nosso
principal ponto de referéncia para o estudo das rupturas e das permanéncias nas
representacdes sociais das epidemias na histéria posterior a ela.

O resgate etiolégico do termo ‘peste’ indica que o mesmo foi utilizado para
designar as doencas epidémicas em geral e seu emprego, ainda hoje, se vé em
algumas situacdes e contextos. A titulo de lembranca, quando apareceram 0s
primeiros casos de aids no mundo, a doenca era denominada Peste Gay. Para
Fernandez (2004, p.87) a expressao ‘Praga Negra’ ou ‘Peste Negra’' foi usada pela
primeira vez em 1550, apds a propagacdo da epidemia. Se inicialmente a epidemia
era mais uma peste, o acréscimo do qualificativo ‘Negra’ teve um carater descritivo e
simbalico, por causa das manchas escuras que produzia na pele dos infetados, e sO
serve para designar a Epidemia do século XIV. Calcula-se que no periodo de 1348 a
1350 /1351, tenha morrido entre um quarto e a metade da populacéo da Europa devido
a epidemia. (RUIZ DE LOIZAGA, 2009, p. 23-24). Assim de todas as epidemias
ocorridas na Europa até entdo a Peste Negra foi a mais assustadora e letal.

No periodo da propagacédo da Peste Negra era comum a utilizagéo dos termos

febre, infeccdo, moléstia, todos com o sentido de peste, mas sem mencao a esta
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palavra. Atribui-se o fato de ndo se pronunciar o nome da doenga ou negar-se homea-
la, a uma supersticdo corrente na época de que nomed-la contribui para sua
proliferacéo. (RASIA, 1996; LEWINSOHN, 2003).

Os mais afetados pela Peste Negra foram as criancas e 0s jovens, com alto
indice de mortalidade, que variava segundo a forma da doenca. Na forma bubdnica,
o indice de mortes variava de 40% a 90% e na forma pulmonar de 90% a 100%; na
forma septicémica, a morte era certa. Isto porque o complicado mecanismo de
transmissdo da doenca demorou a se tornar conhecido. N&o se sabia a época -
séculos XV e XVI - que o bacilo sobrevivia durante alguns dias nos cadaveres, e
tampouco que mesmo que estes fossem enterrados o contagio poderia se dar por
meio de roedores que se infiltravam nas covas e também as condi¢cdes gerais das
sepulturas e de falta de higiene na manipulacéo dos corpos infectados.

O bacilo “pasteurella pestis” causador da Peste Negra, que era apenas uma de
suas variacoes, so foi isolado em 1894. O rato portador da pulga vetor do contégio,
proliferou na Europa a partir do Século Xlll, e antes disso, eram encontrados
principalmente nas cidades portuarias e com menos frequéncia na zona rural. O
desenvolvimento do comércio permitiu que os ratos se espalhassem levados nas
mercadorias, como graos, fardos de 13, peles e tecidos. Para que o ciclo de contagio
se completasse era necessario que as condi¢cdes climaticas fossem favoraveis,
principalmente a umidade e o calor. Por isso, segundo os estudiosos medievais e
renascentistas, os grandes picos da peste se davam em regides e em épocas de clima
mais quente e estagdes mais chuvosas.

Um dos estudiosos da Peste Negra, Alfonso de Cordoba (1348), estudado por
Amasuno (1997), é um médico cristdo medieval que viveu na época da Peste e
presenciou a irrupcao da epidemia. Embora Cérdoba residisse em Montpellier, na
Franca, escreveu seu tratado sobre a peste na regido da Peninsula Ibérica. Seu
tratado em alguns aspectos, apresenta afinidades com alguns o pensamento alemao,
chegando a contribuir com um capitulo na enciclopédia Buch der Natur (Livro da
Natureza) do alemao Konrad von Megenberg. O ponto de concordancia entre a obra
de Cordoba e a de Megenberg é a referéncia que fazem a duas hipoteses etiolégicas
da peste: a primeira compreende a Peste Negra como castigo de Deus e a segunda
como culpa dos judeus. (AMASUNO, 1997, 260-271).

Amasuno (1997) escrevendo sobre o trabalho de Alfonso de Coérdoba, aponta

gue em todos os escritos dos cronistas sobre a Peste Negra surge uma ou outra
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explicacéo religiosa, e que, dada a forca gigantesca do desastre por ela provocado,
sua intensidade e extensédo, sé poderiam ser coisas de Deus. O nivel de mortalidade
da epidemia e a dificuldade de determinar as causas da peste, foi crucial na crenca
crescente da vontade divina como causadora da peste. (AMASUNO, 1997, p. 253 e
Ss).

Assim, ao considerar as causas da peste, 0s autores da época vao além das
teorias naturalistas. Alfonso de Coérdoba (1348) foi quem mais extrapolou a
compreensao dos naturalistas medievais. O que se considera é que além de médico
ele era um crente cristdo, o que influencia sua visdo de mundo e os resultados de
suas investigacoes, desta forma a socioteologia, da qual Cérdoba era adepto,
impunha limites as explicacdes fundadas no naturalismo medieval. A socioteologia foi
na verdade um entrave para o desenvolvimento da ciéncia na Idade Média. Tal
condicionamento levava o médico a crer que as influéncias das a¢des dos inimigos,
como os mugulmanos e os judeus sdo parte das causas da peste. Os limites da
socioteologia, impostos as explicacbes fundadas nas causas haturais da peste
analisada por ele, desdobram-se na coexisténcia de duas formas de explica-la, uma
com base na natureza e outra baseada em um fator artificial e voluntario. A causa
natural se refere a influéncia astrologica e o fator artificial e voluntario refere-se a acao
voluntaria dos judeus, considerados responsaveis pelo envenenamento dos pocos.
Essas duas formas de explicar a etiologia da peste sdo incorporadas por varios
autores, embora o reconhecimento, por varios deles de que as causas astrolégicas
sao hierarquicamente superiores, ndo implicou que se dispensasse a concepc¢ao de
que os judeus eram os causadores da peste. Ressalte-se que imputar as origens da
peste aos judeus, implicava numa defesa descarada de apoio incondicional aos
cristdos, em detrimento da minoria judia. (AMASUNO, 1997).

A teoria do contagio é fruto da observacao e da experiéncia. Segundo essa
teoria um individuo contraia a peste se tivesse contato com alguém infectado. O ar
exalado pelo infectado, assim como seus pertences estavam contaminados e,
portanto, se tornavam vetores da infeccdo. Os tratadistas cristdos divergiam dos
mulgcumanos nao quanto a realidade do contagio, mas quanto a origem da peste. Ao
mesmo tempo esses tratadistas acreditavam que 0s mais pobres eram mais
suscetiveis a transmissao. (AMASUNO, 1997).

Amasuno (1997) aponta também que a interdependéncia da ciéncia médica e

da teologia, marca ideolégica da época, formam os pressupostos mentais da teoria do
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contagio desenvolvida por Alfonso de Cordoba, de modo que sua visdo médica,
portanto, ndo € isenta de influéncia de suas posi¢Bes politico-religiosas. Como
dissemos, Cordoba era médico e cristdo da baixa Idade Média e escreve durante um
periodo em que ocorreram violentas represalias contra os judeus.

Se Cordoba no primeiro ano da peste, atribua sua origem as forcas siderais,
passado o impacto dos fen6menos celestes a peste continua. Isto faz com que
Cordoba se pergunte sobre o que havia afirmado: Se as causas sideram
desapareceram, como a peste continuava?

O proprio Alfonso de Coérdoba afirma que uma vez tendo sido causada, a
permanéncia da peste se deve a outros fatores, e ndo mais aos astros. Tais fatores
sao os inimigos dos cristdos espanhdis, ou sejam, 0s mouros e 0s judeus.

Diante das afirmacdes de Alfonso de Cordoba, qual teria sido a reacédo dos
seus contemporaneos? Muitos deram continuidade as suas teorias, outros dela
discordaram, alguns as achavam absurdas e a grande maioria manteve siléncio sobre
elas. A forca e as implicacdes da ideia de que eram os judeus a causa da peste
refletiam uma atitude quase que geral do cristianismo castelhano da época em relacéo
aos mesmos. O endurecimento e o rigor adotados em relacdo aos judeus refletem o
conflito armado e a crise pela qual passa Castilha e outros reinos da Peninsula, como
também o resto da Europa. Vistos por Cordoba como inimigos da cristandade, os
judeus foram vitimas de grandes matancas, especialmente os judeus espanhdis, em
1391. (AMASUNO, 1997, p. 275).
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FIGURA 11 — O BODE EXPIATORIO

FONTE: KREMSNMUNTER. O bode expiat6rio — Judeus ultrajam
Cristo. Séc XIV. Reprodugéo de arte online, color. Disponivel em:
<http://gabinetedehistoria.blogspot.com.br/2011/07/peste-negra-um-
flagelo-varre-europa.html>. Acesso em 5 Abril 2016.
LEGENDA: O quadro é ‘O bode expiatério - Judeus ultrajam Cristo’.
Kremsminster, Austria, séc. XIV. Os judeus eram considerados culpados
por terem sido responsaveis pela morte de Jesus. Assim, eram na ldade
Média o inimigo natural dos catolicos. No quadro os judeus aparecem
ultrajando Jesus Cristo.

A compreensdo das epidemias como castigo divino n&o vinham
desacompanhadas de uma série de outras explicagcbes, mesmo que fossem
contraditérias, assim, teoria do contagio nao teve dificuldades em ser aceita e se
difundiu. A atencdo dispensada a Peste Negra buscava por respostas sobre suas
causas, tanto por médicos quanto cronistas, escritores, pela igreja.

A maneira como as explicacdes sobre a peste se configuravam nas crénicas
era muito rica em detalhes. Os escritos, especialmente na literatura médica, se
proliferaram na |dade Média seguindo os picos da epidemia, e resultam do
entrelacamento da medicina greco-arabe com a escoléstica. Desse entrelagamento,
resulta a concepcao cosmologica das causas da Peste. A medicina Greco-arabe é a
principal base do que se poderia chamar de medicina cientifica medieval. Na verdade,
a auséncia de explicacdo sem contradicdes sobre as causas da Peste, deixava a

sociedade medieval mais confusa e apavorada. (AMASUNO, 1996, p. 19.21).



75

Pavor este que inspirou Boccaccio (1956), que viveu no tempo da peste negra
e escreve sobre a “pestifera mortandade”, como ele a considera, e como uma maneira

de preparar o leitor sobre as contradicdes da peste, orienta,

Visto que a dor se situa na extremidade oposta aquela em que a alegria se
encontra, evidencia-se que os sofrimentos se concluem no instante em que
comeca a satisfacdo superveniente. (BOCCACCIO, 1956, p. 2).

Esta afirmacéo se evidencia nas suas novelas, onde adverte que se pudesse
dizer a verdade, o diria, e até conduziria o leitor por outro caminho que nédo fosse tao
arduo, porém os acontecimentos é que 0 coagem para que escreva sobre eles. Sobre

0 surgimento da peste negra o autor afirma que

Digo, pois, que ja haviamos chegado ao ano proficuo da Encarnacéo do Filho
de Deus de mil trezentos e quarenta e oito, quando na egrégia cidade de
Florenca, mais bela do que qualquer outra cidade italica, sobreveio a mortifera
pestiléncia. Por iniciativa dos corpos superiores, ou em consequéncia das
nossas agdes iniquas, esta pestiléncia, langada sobre os mortais por justa ira
de Deus e para nossa expiacdo, comecara nas plagas orientais, alguns anos
antes. (BOCCACCIO, 1956, p. 27).

Concomitantemente a Boccaccio, em 1348 os professores da Escola de
Medicina da Universidade de Paris, preocupados com o rapido avanco da epidemia,
tecem explicagBes reunidas em um dos mais curiosos escritos do século XIV, o
Compéndio de Epidemia. Neste compéndio discutem-se as causas astrolégicas que
teriam dado origem a Peste Negra. Segundo esses professores, a explicacdo se
baseava na dupla causa, do latim, duplice provenit causa, sendo a primeira a causa
distante, a celeste, enquanto a segunda, a terrestre, proxima ou inferior. A explicacéo
astrolégica € de que trata-se da conjuncdo que se deu em 1345 entre de Saturno,
Jupiter e Marte, sob o signo de Aquario. Soma-se a isto os efeitos nocivos dos eclipses
solar e lunar, que antecederam a conjuncao dos planetas. Desse modo, a conjuncao
de Saturno e Jupiter provocam mortandade e desastres e a de Jupiter com Marte
provoca a Peste. No tratado ainda, ha explicacdes sobre a influéncia de Jupiter na
contaminacgao do ar devido aos vapores que provocam a doenca, pelo fato de Jupiter
ser um planeta quente e imido, o que favorece a putrefacdo. (AMASUNO, 1997, p.
258).

Segundo Amasuno (1997), qualquer que seja a explicacdo sobre as causas

da Peste Negra, o que ha em comum entre a concepcao cristd e a mugulmana é o
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fatalismo diante da epidemia. Segundo Johannes de Saxonia, autor do ‘Compéndio
de Epidemia na Primeira Metade do Século XV’, muitos cristdos acometidos pela
peste se negavam a seguir os conselhos profilaticos porque para eles tratava-se da
expiacdo dos pecados. (AMASUNO, 1997, p. 265).

Durante a epidemia a populacéo fugia das cidades para o campo, a fuga
constituia-se numa das formas de se livrar da ameaca que a Peste Negra
representava. Muitos médicos ao se depararem com pessoas doentes, saiam em
fuga. Monteano (1999) cita a declaracdo de um clérigo, da regido de Tudela, que
testemunhou a fuga de médicos nos anos de 1530. Numa ata do municipio de
Pamplona, em 1566, consta a destituicdo de varios médicos de seu oficio, por terem
abandonado a cidade deixando a populacdo sem assisténcia. Em meio aos
sobreviventes o médico do Papa Clemente VI chamado Guy de Chauliac, em Avignon,
na Franca, relatou que a peste era tdo contagiosa que pais e filhos mantinham-se
afastados por medo da contaminacg&o e que neste momento a caridade desapareceu.

Sobre o medo da contaminacado e o abandono dos doentes, encontramos em
Boccaccio (1956) alguns relatos, quando este escreve sobre a proliferacdo da peste
negra na cidade de Florenca, expressa as mudancas de comportamento ocorridas
pelo impacto da peste naquela sociedade. A fuga dos contaminados €, portanto,
constante e acompanha a histdria das epidemias.

Dessas circunstancias, e de muitas outras suas semelhantes, ou ainda
piores, originavam-se muitos pavores e muitos lances de imaginacéo nos que
continuavam vivos. E quase tudo se orientava para um fim assaz cruel: o de
ter nojo e de se fugir dos enfermos e das coisas deles. Assim procedendo,
cada qual admitia estar assegurando a saude para si préprio. (BOCCACCIO,
1956, p. 28).

A consequéncia da fuga levava ao isolamento dos individuos, como forma de
“resistir aquele mal”. (BOCCACCIO, 1956, p. 28). O isolamento podia se dar, tanto no
ato de néo se desejar nem ouvir falar de morte ou de enfermidade quanto na entrega
a diversdo como forma de satisfacédo dos prazeres e até zombar dos acontecimentos.

O afastamento e abandono que a peste provocava ndo poupava nem as

familias, a ponto de até pais e maes se afastarem dos filhos.

Deixemos de lado a circunstancia de um cidad&o ter repugnéncia de outro;
de quase nenhum vizinho prestar cuidado a outro; de 0s parentes, juntos,
raras vezes, ou nhunca se visitarem, ainda assim s6 o fazerem de longe. Esta
atribuicdo tinha entrado, com tamanho espavento, no peito dos homens e das
mulheres, que um irmao abandonava o outro; o tio abandonava o sobrinho; a
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irm&, a irm4; e, com frequéncia, a esposa desertava do seu marido. Os pais
e as maes sentiam repugnéncia de visitar e de servir os filhos, como se estes
nao fossem seus (e esta é a pior coisa, quase inacreditavel). BOCCACCIO,
1956, p. 29).

Até o costume das mulheres se reunirem na casa do morto e os dos homens,
como os vizinhos e outros cidaddos, de se agruparem em frente a casa do morto foi
impactado pelo aparecimento da peste negra. A cerimbnia se completava quando o
morto era levado a igreja que escolhia antes de morrer. Este cerimonial quase
desapareceu, e no tempo da peste negra muitos foram os que morreram sem mesmo
ter sido testemunhado sua morte. Nao havia lagrimas e nem sequer piedade, “no lugar
dos prantos e das lagrimas, passaram a ser usados, para a maioria, as risadas, 0s
motejos, as festas e boa camaradagem”, que se justificava “para a salvacédo da alma
dos que haviam ido”. (BOCCACCIO, 1956, p. 30).

Para os que tinham posse, ainda que abandonados, os acompanhava os
“padioleiros”, que levavam os caixdes. Para os miseraveis, nenhum cerimonial era
mantido, poderiam morrer em suas casas das quais eram retirados e colocados sobre
tabuas, muitas vezes isso ocorria com familias inteiras. Nao fosse pelo mal cheiro que
os cadaveres exalavam, o que levava ao medo que a putrefacdo dos corpos lhes
fizesse mal, nem mesmo seriam retirados das casas, nao era pelo sentimento de
caridade que o faziam. (BOCCACCIO, 1956).

No total das vitimas da peste, conforme Boccaccio (1956), incluem-se os
enfermos que “foram mal atendidos, ou se viram abandonados as suas contingéncias,
devido ao medo que os saos nutriam. (BOCCACCIO, 1956, p. 31).

Fugir, portanto, significava ter consciéncia do contagio. Nas epidemias que se
seguiram a peste negra, a fuga continua a ser um fato, ndo de forma tdo escancarada
como a detalhada por Boccaccio, (1956), mas ressignificada. O medo de ser
contaminado sempre esteve e continua presente nos panicos advindos das

epidemias.

3.2.2 Representac¢des das epidemias medievais

Na ldade Média as epidemias causaram grandes desastres e 0 modo como
sao representadas retrata sua gravidade e extensao, mas principalmente o temor que
infundiu. Segundo Fernandez (2004), as epidemias sao chamadas de ‘mortandade’,

ou a ‘grande mortandade’ como a epidemia de 1350 que causou a morte de Afonso
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Xl no cerco de Gilbraltar. (FERNANDEZ, 2004, p. 101). Um terceiro surto em Sevilla,
(1383-4) chamou-se “terceira mortandade”. (FERNANDEZ, 2004. p. 103).

Uma explicacdo tipica do periodo, para a origem das epidemias, € o0
movimento dos astros, certamente vinculada aos pensadores islamicos. Deste modo,
percebe-se claramente que as explicacdes sobre as epidemias também sédo, como na
antiguidade, resultante das forcas e dos movimentos da natureza. Além disso as
representacdes sociais das epidemias na ldade Média, possuem alguns aspectos que
sao proprios do periodo, como a importancia e o destaque que sao dados a morte.
E compreensivel que isto aconteca dado o alto grau de letalidade da epidemia, ou
seja, estar infectado € na maioria dos casos uma setenca de morte.

O que se denota € que a relacdo com a morte € inerente a todas as epidemias
e dependem do contexto no qual estas se inscrevem, para assumir maior ou menor
impacto.

A representacgao da peste como ‘companheira da fome’ também é encontrada
e se relaciona com o fato de que em tempos de epidemia, o cultivo de trigo era afetado,
porque ndo havia quem o cultivasse. Desse modo, as epidemias desdobram-se em
escassez de alimentos, pela limitagdo ou diminuicdo da mao de obra para o seu
cultivo. Assim, ao longo dos séculos, a mitologia apresentou a peste como ‘a filha da
noite’ e ‘companheira da fome’. Entre os navarros (na Espanha), por exemplo, a peste
fez parte do cotidiano das pessoas nos séculos XV e XVI, o que explica a sua
representacdo como companheira da fome, pois trazia a pendria, a preocupacao com
a doenca limitava e afetava o cultivo e a escassez de alimentos. (MONTEANO, 1999,
p. 171).

Em outra representacdo da Peste Negra, Boccaccio (1956) apresenta
detalhada e expressiva descricdo da peste que havia atingido a Europa, conforme
apresentado no item anterior. A descricdo de Boccaccio é em primeira pessoa € 0
valida como testemunha altamente confiavel da peste negra em Florenca. Dentre as
diversas explicagdes para o aparecimento e avango da epidemia, Boccaccio (1956)
ressalta as consequéncias das a¢des humanas e a expiacdo dos pecados. A peste
neste sentido, era vista por ele como resultado da ira de Deus. Na visao realista, ao
retratar um texto de pura ficcdo, Boccaccio (1956) apresenta uma relacdo bem
préxima com a morte, que o inspira.

A relacdo com a morte que inspira Boccaccio (1956), encontra-se no fato de

seu pai, outros familiares e amigos terem morrido em consequéncia da peste negra,
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embora ndo se tenha conhecimento disso nas obras do autor. (LOMBARDI, 2010).
Talvez seja por isso que Boccaccio (1956) faz uma apreciacao do resultado da peste
negra em Florenca e nas palavras de Delumeau (2009, p. 157) essa “avaliacéo de
Boccaccio é exagerada”.

Celebrado por Boccacio (1956), O Triunfo da Morte de Buonamico
Buffalmacco possui uma relagdo com o Decamerdo. A morte representada por
Buffalmacco, é aquela, diante da qual todos os individuos séo iguais. O afresco mostra
uma historia que € narrada por meio de imagens que sdo complementadas por textos

que, introduzidos no afresco, as ilustram.

FIGURA 12 — O TRIUNFO DA MORTE (a)

FONTE: BUFFALMACCO, B. O Triunfo da morte. 1350. Reproducdo em afresco, color., disponivel
em: <http://www.wga.hu/index1.html>. Acesso em 01 Abril 2016.

LEGENDA: O Triunfo da morte (Triumph of Death) 1335-40, afresco de Buonamico Buffalmacco,
1350, encontra-se no Cemitério de Pisa, Italia50. E uma pintura extensa mas que n&o apresenta uma
histéria coerente. Pelo contrario, consiste em muitas cenas diferentes que mostram alguns
contrastes, entre desfrutar a vida e se deparar com a morte, e entre abracar a realidade e fugir dela, o
que aparece de modo sugestivo na pintura. O afresco foi parcialmente destruido e o que restou ficou
danificado em decorréncia do bombardeio da cidade em 1944.

O que se percebe na obra acima é que Buonamico Buffalmaco retratou a
morte terrena, que inspirou Boccaccio. A ideia da peste relacionada a morte na sua

obra Decameron é muito forte em Boccacio, é a ideia de impoténcia humana diante

50 O cemitério de Camposanto que fica perto da catedral em Pisa, foi construido no século X1V, e
seus muros foram destinados para pinturas. (Web Galery).
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da morte que nao sente compaixdo, nem escolhe quem morre, todos morrerdo um

dia. Esta é a ideia de igualdade da morte para Boccaccio, a morte do corpo.
Também Pieter Bruegel, o Velho, expressa em seu quadro a morte que vem

para ceifar vidas, contra a qual é indtil lutar. Vivia-se com medo das epidemias, e suas

causas eram atribuidas ao sobrenatural.

FIGURA 13 — O TRIUNFO DA MORTE (b)

FONTE: BRUEGEL. O Triunfo da morte. 1562. Reproducao em 6leo, color., disponivel em:
<http://www.wga.hu/index1.html>. Acesso em 01 Abril 2016.
LEGENDA: O Triunfo da Morte (The Triumph of Death) c. 1562 Oil on panel, 117 x 162 cm, Museo
del Prado, Madrid. Em uma visdo apocaliptica os esqueletos aparecem ceifando vidas, onde é inttil
resistir.

Bruegel, o Velho, desencadeou uma dinastia de pintores que até o século
XVIII se dedicaram a retratar a morte. O interessante nas pinturas de Pieter Bruegel &
sua habilidade para detalhar o cotidiano. Nota-se que a morte retratada no quadro é
coletiva, pois ha um exército de mortos, uma carroga cheia deles, em seu confronto
com os vivos. Alguns suplicam de joelhos, porém, a morte é implacavel, ndo ha
salvacao diante dela.

A ideia de morte implacavel, diante da qual nada pode ser feito, acompanha
a sociedade medieval e continua nas epidemias na ldade Moderna, conforme veremos

no proximo capitulo.



81

3.3 MODERNIDADE E EPIDEMIAS

Neste item nos dedicaremos as epidemias que ocorreram na ldade moderna
e contemporanea, nos atendo a alguns tratados da literatura médica e sanitéaria,
dedicados as epidemias do periodo. A leitura dos documentos histdricos sera feita
com o olhar voltado para as categorias que foram apresentadas no capitulo 1 desta

tese e que nortearam a sistematizacdo do corpus empirico.

3.3.1 Enfrentamento das epidemias na modernidade

As formas de se enfrentar ou combater as epidemias modificam-se no
decorrer da histéria, o que nos permite perceber transformacdes no modo como
historicamente se fez o enfrentamento das doencas, desde a fuga até a criacdo de
vestimentas especiais. Os médicos que resolveram atender os doentes, colocavam
em risco a prépria vida. A criacdo de mascaras, roupas e uma espécie de lanca longa
de até 1,80 m. aproximadamente possibilitava uma aproximacdo dos enfermos. A
longa faca permitia que os médicos furassem os bulbdes, medida adotada na época.
(REZENDE, 20009).

A mascara era carregada com uma férmula que continha vinagre e varias
especiarias para filtrar o odor que advinha dos doentes. Varias férmulas foram
desenvolvidas para alimentar a mascara e impedir gue o odor chegasse as narinas do
meédico, ao que também se recomendava fumar tabaco para se proteger e camuflar o
mau odor, o que era usado como uma protecao contra o perigo do contagio.

Esta foi a forma que encontravam para se aproximar dos doentes, sem correr
risco de se contaminarem. As roupas foram inventadas por Charles de Lorme 1619 e

a partir de sua criagao seu uso foi disseminado por toda Europa.
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FIGURA 14 — MEDICO DA PESTE
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FONTE: FURST, P. in ROS. El Doctor Pico de Roma. 1656. Gravado em cobre. Biblioteca Nacional
de Austria, Viena. (ROS, 1989, p. 61)

O texto gravado na imagem acima traz uma recomendacédo importante:

Creiam vocés como uma fabula

a que foi escrita a respeito do Doutor Pico
gue fugiu do contagio

e foi trabalhar em outra parte

Ele leva sempre uma mascara

Como a do corvo para o esterco.

Ah, creiam-no, ndo importa o que consulteis:
Em Roma reina a peste.

Quem ficara espantado
ao ver o seu bastéao

gue embora seja mudo
da seu conselho calado?

Quem nao acreditara, sem duvida-lo

ao ver esta capa, que nao é a do deménio?
Seu inferno tem por nome Bolsa Gibeira

e sua alma se chama ouro. (ROS, 1989, p. 62).

No contexto da modernidade, a influéncia de Galeno continua presente,
porém, percebe-se que aos poucos o galenismo, com influéncia arabe, foi dando

espaco a uma pratica hipocratica que, apesar de ndo deixar-se de lado textos
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cladssicos, da maior importancia para a observacdo clinica. Neste contexto, Juan
Tomés Porcell (Sec. XIV), um dos mais notaveis estudiosos da peste, especificamente
da epidemia de 1564, realizou diversas necropsias de individuos que morreram da
doenca. Seus estudos culminaram na publicacao do livro “Tratado de la curacion de
la peste”. (MONTEANO, 1999, p. 175).

O que vale ressaltar é que, mesmo nédo sendo ainda plenamente conhecidas
as causa das doencas naquele periodo, ja eram comuns na literatura e, também pela
experiéncia adquirida ao longo do tempo, muitas recomendacdes profilaticas para a
populacdo. Destas recomendac¢des constavam a importancia da limpeza das ruas e
das casas; a manutencéo das habitacbes sempre secas; a utilizacao de vinagre para
borrifacdo nos locais como repelente de insetos e animais que transmitiam as
doencas; a boa alimentacéo e o isolamento dos infectados pela peste. No caso de
morte, recomendava-se usar cal em vez de terra para enterrar 0S corpos e ndo se
aproximar do corpo sem protecdo adequada, e queimar as roupas contaminadas.
Estas medidas buscavam evitar a propagacdo da peste, e pela experiéncia e
observacédo ja se conheciam bem os periodos em que a peste se instalava e quais
modalidades eram mais recorrentes em determinadas épocas. O calor era mais
propicio a peste bubdnica, ao passo que o frio propiciava mais a septicémica, cujos
infectados eram na sua maioria criancas e adolescentes. (MONTEANO, 1999, p. 176).
O que se percebe € que durante esse periodo ocorrem varias doencas em forma
epidémica, algumas de forma simultdnea outras de forma isolada; algumas
desaparecem (Peste Negra) outras sao novas (Coélera, Tuberculose e Sarampo e
aids), dentre outras, que ndo sao retratadas nesta tese. Para ilustrar a simultaneidade
ou concomitancias das epidemias, apresentamos o quadro abaixo que corresponde

as principais doencas epidémicas do segundo milénio D.C.

QUADRO 4 - LINHA DO TEMPO DA OCORRENCIA DAS EPIDEMIAS

Hanse- Peste Sifilis, Variola Variola, Tifo, Gripe Aids e
niase, Negra, | Variola Tifo, Colera, Espanhola, Gripe Suina,
Variola Hanse- Difteria Tuber- Tuberculose | Hanseniase,
niase culose Aids, Tuberculose,
Malaria, Malaria,
Sarampo,
Variola
Século Século | Século Século Século Século Século XX Século XXI
Xl XIV XV XVI XVIII XIX

Fonte: A autora (2014).
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Na modernidade, as grandes navegac¢des do século XVI tiveram forte impacto
na disseminacdo das doencgas e especificamente nas Américas a variola, o sarampo,
o tifo e a disenteria. O impacto para os nativos das doencas trazidas pelos
colonizadores e comerciantes, principalmente a variola e depois o sarampo, foi um
fator importante para a dominacéo dos indigenas. A dissemina¢do das doencas de
um continente a outro se deu em diferentes sentidos. O trafico de africanos trouxe
para a América a febre amarela, a malaria e a esquistossomose. (UJVARI, 2003, p.
100-101). A sifilis por sua vez, surgiu como epidemia no final do século XV em Napoles
e entendeu-se para a Alemanha, Franga, Suica, Holanda, Grécia, Inglaterra, Escocia,
Hungria e Russia. Sofreu diversas denominacdes de acordo com o local onde se
disseminava, até que em 1530, quando Fracastoro publicou 0o poema em latim
‘Syphilis Sive Morbus Gallicus®, que retrata a lenda de Sifilo, jovem pastor, que
insultou Apolo e por isso foi punido com a moléstia. Dai em diante a doenca recebe o
nome de Sifilis. (ROSEN, 1994, pg. 85-86).

E interessante notar que a representacéo da sifilis esta ligada fortemente a
histéria da sexualidade, o que ja de anteméao nos remete a algumas similaridades com
a aids. Na historia da sifilis destaca-se a persegui¢do aos prostibulos no século XVI.
Na Inglaterra, o castigo imputado as prostitutas chegou ao ponto de seus rostos serem
marcados com ferro quente. Neste momento de ascensdo do luteranismo,
desenvolvia-se uma reforma moral que pregava o estabelecimento de um clero
protestante livre da imoralidade e da devassidado sexual. (UJVARI, 2003, p. 90 e 92).
Permitir o casamento de seus pastores seria uma maneira de livra-los da vida sexual
clandestina e promiscua. Para Lutero constituir familia, era uma forma de regrar a vida
sexual no protestantismo luterano. Os italianos do Renascimento promoveram
mudancas consideraveis no que diz respeito a tolerancia sexual e a menor
estigmatizacédo da sifilis neste periodo possibilitou maiores esfor¢os no sentido do
combate a Epidemia. (ROSEN, 1994).

Deste modo, a presenca da sifilis no século XIX e da aids a partir do final do
XX, exercem algum controle sobre a vida sexual dos individuos e a0 mesmo tempo
possibilitam a abertura para as representacdes moralistas sobre estas epidemias.
Assim, tanto na sifilis quanto na aids se percebe a marca do preconceito e dos

julgamentos morais sobre os individuos acometidos por estas doencas. Ambas sédo

51 Sifilis ou doenca francesa.
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vistas como decorrentes de comportamentos sexuais reprovados socialmente, o que
aliado a religiosidade cristd, reforca a ideia de castigo divino e € uma forma de punicéo
aos transgressores. Enquanto a sifilis imputou a culpa as prostitutas, no caso da aids
imputa-se a culpa aos homossexuais.

Segundo Rosen (1994), a variola aparece no inicio do século X. As primeiras
descricdes da doenca constam do Tratado de Razes®?, no qual é feita a distingéo entre
variola e sarampo, embora as duas doencas ainda fizessem parte de um mesmo
processo morbido. O Tratado aponta que a disseminacéo da variola se deu no Oriente,
com o que concordam os textos de Avicena e de outros estudiosos mulgumanos dos
séculos X e XI. Isto indica que a variola ja estava sedimentada antes do século VII,
guando ja havia se tornado epidémica na Arabia, e percorrido a &rea mediterranea até
a Europa. Foi Marius, bispo de Avenches, na década 570 que utilizou o termo ‘variola’
pela primeira vez. Seus relatos sdo sobre uma doenca que se disseminava, e cujo
sintoma eram bolhas inflamadas no corpo, deixando ‘pintado’, pontilhado’. Porém, as
bases de identificacdo da doenca se encontram, como dissemos, Nos escritos
mulcumanos. Até o século XVIII a origem da variola se confundia com a origem do
sarampo. (ROSEN, 1994, p. 57). No entanto, a variola esteve muito presente na ldade
Moderna principalmente pela sua disseminacdo entre os povos indigenas das
Américas e no Brasil as Ultimas epidemias de variola datam da primeira metade do
século XX.

A ultima epidemia de Variola no Brasil, mudou as discussdes sobre saude e
higiene. Saude e higiene estiveram associadas as ideias de civilizacdo e de
‘progresso’, e o Estado brasileiro diante da disseminacdo da variola, atuou como o
principal agente na adocdo de medidas de controle e combate a doenca: implantacéo
dos servigos publicos higiene e salde e a instituicdo da vacina obrigatéria. Estas
medidas culminaram na Revolta da Vacina (1904)%3, marco dessa intervencéao.

Nicolau Sevcenko (2010) ao analisar o que estaria por tras da Revolta da

Vacina afirma que nao era apenas o fato da populacdo desconhecer a vacina e seus

52 Enciclopédia de medicina em vinte e cinco volumes, compilados apds a morte de Razes, fil6sofo,
fisico, musico e alguimista mulgumano, nascido no Ira.

3 Por volta de 1904, o nimero de casos de internagdes decorrentes da variola chegava a 1.800 no Rio
de Janeiro. Nem a gravidade da doenca impediu que a populacdo se manifestasse contra a vacina,
pois os boatos que corriam era de que quem recebesse a vacina ficaria com feigcdes bovinas. Assim,
a obrigatoriedade da vacina causou a revolta da populagéo. Disponivel em: <http://portal.fiocruz.br/pt-
br/node/473>. Acesso em: 28 Mar. 2016.
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efeitos sobre 0 organismo, mas sim um profundo mal-estar gerado no Rio de Janeiro,
pela exclusédo social da grande maioria da populagéo. O ponto de vista de Sevcenko
evidencia o uso autoritario da ciéncia. Para o autor o regime republicano que se
opusera a escravidao, continuava com atitudes autoritarias em relacédo a populacao.
Assim, aquilo que seria um episddio urbano de descontentamento com uma prética
profilatica imposta pelo Estado, revela as condi¢cdes de insatisfacdo da populagéo

contra a exploracédo e miséria a que esta estava relegada.

FIGURA 15 - DISSEMINACAO DA VARIOLA
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FONTE: SAHAGUN, B. in UJVARI. Historia de las Cosas de Nueva Espana. 2003, p.151.
(UJVARI, 2003, p. 151).

LEGENDA: O quadro retrata a disseminagédo da variola entre os indigenas da América do Norte,
nos séculos XVI e XVII. Trata-se de um desenho de indios astecas doentes, no século XVI.
Desenho de autoria do missionario catélico Frei Bernardino de Sahagun.

A Gripe espanhola ficou dramaticamente famosa ao atingir a Espanha em
1918 e se espalhar por muitos outros paises incluindo o continente americano. Pablo
Martinez relata que 1918 haveria um “mitico no setor das pompas funerarias”, isto
porque depois que terminou a Primeira Guerra Mundial que matou mais de 10 milhdes
de pessoas surgiu uma epidemia que acabou com “quarenta milhdes de vidas em
apenas doze meses™*,

O fato é que as epidemias impactaram nas taxas de natalidade e mortalidade,
gquando as taxas de natalidade no século XVIII chegaram a variar de 15 a 50

nascimentos em cada mil habitantes, ao passo que em alguns momentos mais criticos

54 Pablo Martinez Zarracina - La gripe, el gran virus - El Correo — Madrid — 1918.
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a mortalidade chegou a 400 em cada mil habitantes. O papel desempenhado por
doencas como coélera, tifo, febre amarela ndo tiveram impacto somente quando sé&o
epidémicas, pois a forma endémica dessas doencas continua fazendo vitimas em
muitos paises, contribuindo para as taxas de mortalidade. A importancia dessas
doencas na contemporaneidade difere em muito do que foi no periodo compreendido
entre os séculos XVII e XIX e mesmo inicio do século XX. O desenvolvimento de
recursos farmacologicos como vacinas, antibidticos, anti-térmicos modernos, 0 uso
endovenoso do soro para hidratacdo, melhorou muito a terapéutica dessas doencas.
Associe-se a estes fatores a melhoria também das condicbes de higiene e

alimentacéo da populacéo.

3.3.2 Tratados sobre peste

Se até aqui apresentamos neste capitulo, uma discusséo sobre as epidemias
fundada na bibliografia, agora nosso objetivo é apresentar um conjunto de fontes
historicas, (Tratados), que trabalham o tema e que foram redigidas entre 1568 e 1924.
Tomar esse largo periodo histérico, além de nos dar a possibilidade de pensar a longa
duracéo no estudo das epidemias, nos permite evidenciar o modo como estas foram
representadas neste periodo e, a0 mesmo, tempo buscar elementos que nos ajudem
a compreender a constituicdo da Estrutura de Representacdes Sociais sobre as
epidemias. Ao identificar os conteudos representacionais das epidemias nesses
Tratados, podemos pensar as articulagbes entre permanéncias, rupturas e
ressiginificacées no interior do sistema.

Como indicado no capitulo 2 desta tese, os Tratados estdo disponiveis no
Fondo Historico da Universidade Complutense de Madri. Deste acervo escolhemos
os documentos que estavam dentro dos limites desta pesquisa: textos redigidos em
lingua moderna como o espanhol, o inglés o portugués®®. Apresentamos a seguir, em
ordem cronolégica, uma breve analise de algumas destas fontes, e, tendo em vista
nosso objetivo, selecionamos 8 fontes que nos ajudam compreender como as

sociedades lidaram com as epidemias ao longo dos séculos XVI ao XX.

55 Os textos redigidos em Latim nado serdo utilizados aqui pela dificuldade que temos para sua leitura,
ficando para um outro momento
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Apés a discussdo dos Tratados, apresentaremos quadros dos conteddos
representacionais, a partir dos quais analisaremos as representacoes das epidemias
do periodo estudado.

O primeiro Tratado consultado traz como titulo Avisos y documentos para la
preservacion, y cura de la peste e € um manuscrito de 49 paginas, datado de 1568,
redigido por um médico de Sevillla, Alonso Diez Daga. Os doze capitulos do texto
tratam do conceito de peste®®, suas causas, a populagdo atingida e os modo de
proceder para seu enfrentamento. O autor continuamente se refere a Galeno e com
menor frequéncia a Avicena. Embora na maior parte do texto se refira a ‘peste’
(epidemia), nos capitulos finais ele indica como lidar com o carbunculo e com os
bulbos (landres) da peste bubdnica, de onde podemos concluir serem estas doencas
gue assolavam a regido na época. Alonso Diez Daca, na parte do trabalho em que
busca explicar “porque alguns mais do que outros sofrem deste mal”, cita Avicena e

Galeno e inicia com uma avaliacdo moral:

Os corpos que estdo puros e limpos de superficialidades, que ndo praticam a
destemperanca, e que tem tido e guardado moderados regimentos em sua
vida, em relac@o a bebida, nas relagbes com as mulheres, no sono e nos
exercicios, estes em tempo de pestiléncias (epidemias) estdo seguros e bem
preservados....Ao contrario, os muito orgulhosos, viciados, dados a bebida e
as mulheres... os que fazem muita crueldade, estes tais serdo atingidos por
tal enfermidade e delas morrerdo. (DIEZ DACA, 1568, p.8).

Apesar dos limites diante do problema que as epidemias representavam
naquele momento e das possibilidades que a falta de medidas de higiene e a ma
alimentacdo acarretavam, a medicina ndo podia deixar de tomar algumas medidas
para combaté-las. As medidas tomadas para manter-se longe das epidemias, assim
como a administracdo de remédios contra as mesmas, resultavam do conhecimento
da época sobre as suas formas de transmissao, conhecimento este bastante limitado.
Neste sentido as medidas, embora muito inseguras, tiveram seu alcance restrito a
proliferacdo e o contagio. E importante ressaltar que o saber médico vigente no Séc.
XVI tinha forte influéncia de Galeno e estava impregnado de crencas religiosas e

supersticdes. Por esta razdo, Diez Daca citava muitas vezes Galeno e afirmava: “A

56 Na leitura dos tratados e seu uso neste texto optamos por manter o termo peste e nao substitui-lo
por epidemia, pois observamos que os autores ndo fazem uma distingcdo muito clara entre os dois
termos. Oferecemos a traducao entre parénteses, pois ndo temos clareza suficiente sobre seu
emprego, € apenas uma sugestéo.
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maior prevencdo para este dano, que cada um deve guardar, € a pureza de
consciéncia, para que o corpo nao seja afetado”. (DIEZ DACA, 1568, p.9).

O autor repete pontos comuns ja presentes na antiguidade, como a
recomendacao de fugir para bem longe e ficar em lugar afastado, e também que as
epidemias vinham da Africa de onde tem origem um ‘vapor podre e a infecgéo do ar'.
Ao longo do trabalho ele indicara muitos cuidados de higiene, alimentacdo, sono
regular, fazer fogo: “é coisa milagrosa fazer fogo por toda a cidade porque ele
consome e destréi o mal e o dano”. (DIEZ DACA, 1568, p.12).

Os remédios para o mal estéo vinculados as teorias classicas hipocréticas dos
humores, de modo que a cura ocorre quando “houver evacuacédo do humor venenoso
da parte interior a parte exterior [do corpo]; que se deve fazer provocando suor,
urina,... ou os atraindo com ventosas e escarificagcdes sobre os lugares ou partes...”.
(DIEZ DACA, 1568, p.22).

O autor, seguindo a doutrina estabelecida na época explica longamente as
medidas e meios para efetivar o suor, cuidar das feridas e limpeza dos infectados. Ele
avalia também a adequacdo ou ndo da sangria para amenizar os efeitos da peste
(epidemia) e termina com uma evocacao religiosa: “que Deus nos preserve, nos livre
e nos cure da tantos males”. (DIEZ DACA, 1568, p.49).

Uma segunda obra analisada tem um longo titulo®” que se define claramente
como um tratado sobre a peste. Este texto foi escrito em lingua galega em 1601 por
Ambroésio Nufies Portugues, como o préprio titulo o diz, € um tratado que declara o
que significa o0 nome ‘peste’ com todas as suas causas, sinais, prognosticos e
indicativos do mal, com a prevencao e a cura, que em geral e em particular se deve
fazer.

O livro teve aprovacdo do Rei e da Santa Inquisicdo e apresenta como

elementos pré-textuais varias cartas de recomendacédo, sonetos e o Privilégio Real.

57 TRACTADO REPARTIDO EN CINCO PARTES PRINCIPALES, que declaran el mal que significa
este nombre peste con todas sus causas y segnales prognésticas, y indicativas del mal, con la
preservacion, y cura, que en general, y en particular se debe hacer. Dirigido al Excelentisimo sefior Don
Christobal de Mora, Marques del Castel Rodrigo, Virrey, y Capitan General de la Corona de Portugal,
etc. Compuesto por el doctor Ambrosio Nufiez Portugués, Cabalero de la Orden, y habito de Nuestro
Sefior Jesus Cristo, Medico, y cirujano Mayor de Su Majestad, en la Corona de Portugal, Catedratico
de Visperas de Medicina Jubilado en la Universidad de Salamanca. En Coimbra, acabou-se de imprimir,
en la oficina de Diogo Gomes Loureyro, impresor de la Universidad. Con licencia de la S. Inquisicion.
1601. Con Privilegio Real.
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Aparentemente foi uma obra de grande impacto, pois o autor recebe rasgados elogios
e dentre 0s quais um soneto € escrito pelo Impressor e a ele dedicado:

Del pestifero mal, el negro velo
Quita, con mil remedios soberanos
Vertiendo de salud, con largas manos

Nectar divino, vida sin recelo
” 58

A primeira parte do Tratado destina-se a explicagdo do “significado das
palavras peste e pestiléncia”. Para tanto o autor afirma que todos sabem o significado
e o efeito destas palavras e se referir a um grande nimero de autores que abordaram
o tema dentre estes destaca Cicero, Tito, Teréncio, Galeno e outros. Ele afirma que
Galeno compara a peste a “uma fera cruel, que ndo apenas a muitos, mas cidades
inteiras, destroi e acaba”. (NUNES, 1601, p.2). O autor, no entanto, diz que ndo se
deve compreender a comparacao de Galeno como se a peste fosse uma fera que
‘com unhas e dentes mata e despedaga aos que encontra”, mas a fera a qual Galeno
se refere é “aquela que sdo seu halito pestilento e seu bafo que infeccionam e
corrompem o ar, que infecciona e empesteia os que o respirarem”. (NUNES, 1601,
p.2). Com isto ele esta afirmando que uma peste pode ndo ser “tdo cruel quanto se
imagina”, pois é possivel prevenir e curar dizendo que ele vai mostrar como isto €
possivel. Deste modo o autor ao enfatizar a ideia da corrupcéo do ar como causadora
da infeccdo, retoma um argumento presente nos escritos classicos.

Ao citar Hipdcrates, o autor insiste que “as mudancgas dos tempos sao as que
principalmente fazem adoecer’. (NUNES, 1601, p.10). Ha uma dificuldade de entender
a que tipo de mudanca ele se refere, pois ndo sdo naturais, mas sobrenaturais
baseado em Hipécrates e Galeno. No capitulo seguinte ele recorre a Aristételes e
Avicena para dizer que as mudancas sobrenaturais sdo aquelas que ocorrem nos
“anos inconstantes, quando os tempos n&o guardam suas devidas e naturais
temperancas”. (NUNES, 1601, p.13).

Com esta mesma preocupacao o autor avanga no capitulo sétimo analisando
as “causas que em particular podem alterar o ar”. No capitulo VIII busca novas causas
e indica que o ar corrompido é o vapor que sobe dos corpos em putrefacdo e das
aguas podres, pois estes vapores “alteram o ar em toda sua substancia”. Por fim, se

as paginas da primeira parte do texto estao relacionadas a analise do ar como causa

58 Do pestifero mal, o negro véu, / retira, com mil remédios soberanos / Vertendo de saude, com largas
maos / Néctar divino, vida sem receio. (Traducao livre da autora)
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da peste, curiosamente a qualidade e a mudanca do ar tém causa nos astros e para
justificar refere-se a Avicena e aos astrologos. (NUNES, 1601, p.23).

Para exemplificar a acdo dos astros o autor cita uma epidemia que teria
ocorrido no ano de ‘noventa e oito’, provavelmente 1598, cujo inicio se deu na cidade
de Lisboa. Esta epidemia relacionada com causas astrolégicas, deveu-se a
“conjuncéo de dois infortunios que sdo Saturno e Marte que se deu aos cinco graus e
trinta minutos do signo de cancer, no dia 27 de agosto do mesmo ano de 98”. (NUNES,
1601, p.32). Este encontro causou desastres naturais em Lisboa, como a queda de
um pedaco do ‘Monte Santa Catarina’ sobre a cidade, chuvas torrenciais e um

terremoto que assolou a cidade no mesmo ano.

Em 13 de agosto (89) as cinco horas, depois do meio dia — depois do
terremoto e do pedago do monte que caiu — saia da terra algum odor poderoso
ainfecionar o ar circundante, para receber a qualidade pestilenta que operava
por tais conjungdes, que foi na Cidade mais perniciosa e durou mais tempo
que em outras partes do Reino... (NUNES, 1601, p.32).

Na segunda parte do Tratado, Nufies se dedica aos sinais que podem
identificar a doenca. Na terceira parte 0 médico evoca o castigo divino, como a puni¢ao
pelos pecados que se da de trés modos: fome, guerra e peste. Mas o autor indica que
Deus avisa “antes de castigar e € a respeito destes avisos que esta parte discorre,
sinais que estdo presentes em cada estacdo e nas mudancgas do tempo”. (NUNES,
1601, p.61).

E importante lembrar que este texto tem a aprovacgédo da ‘Santa Inquisi¢éo’ e
esta elaborado em sintonia com o pensamento catélico da época, ressaltando as
causas espirituais para a epidemia e o castigo divino. O arrependimento dos pecados
aparece como medida de cura. Assim se fazem presentes mais uma vez os elementos
espirituais e naturais nas representacdes sociais das epidemias.

A quarta parte se refere as possiveis precaucdes contra a peste e inicia esta
parte dizendo ‘prevencao’ € a “mais importante matéria de todas que a medicina
ensina”. (NUNES, 1601, p.80). Nufies ndo aceita, que as fugas tdo comuns na
epidemias sejam utilizadas prova de impossibilidade de se utilizar outras medidas de

prevencao:

Nem tampouco parece argumento suficiente para negar a prevencdo da
peste, ver como fogem todos que podem, e como desamparam suas cidades
grandes e pequenas. Porque o medo cega a razdo, e ndo deixa ver quantos
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ficam na cidade, e quantos ficaram em outras pestes, sem lhes tocarem o
mal, s&os... (NUNES, 1601, p.80).

Deste modo, o autor afirma que a prevencao é possivel e mostra que é parte
do oficio do médico organiza-la. No capitulo seguinte ele indica o “primeiro e mais
principal remédio para prevenir a peste” que é “pedir a divina Majestade misericérdia
e perddo dos pecados”. (NUNES, 1601, p.82). Assim, coerentemente ele indica ser
papel do médico cuidar para que haja peniténcia e que o0s doentes sejam
encaminhados aos seus confessores.

Percebe-se claramente neste médico a orientacdo de que as pessoas nao
fujam, que figuem em suas cidades e em suas casas; que 0s meédicos cuidem dos
doentes nas préprias residéncias e tomem algumas medidas em relacdo a higiene da
roupa e das habitacdes. No entanto no Cap. VIl na quarta parte, o autor se refere ao
gue todos dizem que o melhor “remédio de todos é fugir logo, para longe e voltar
tarde”.5® (NUNES, 1601, p.92), mas lembra que podem sair da cidade “os que n&o tém
obrigacao de ficarem nela”. Embora a fuga ndo seja a orientagdo deste médico, mas
se for para sair, precisa-se de critérios e orientacdes as quais ele explora em todo o
capitulo.

No campo da prevencao Nufes indica que o “melhor remédio” é “fazer
grandes fogueiras em todas as ruas, todas as pracas e lugares publicos. E mais
particularmente nas ruas que foram infecionadas e onde ocorreram mais casos”
(NUNES, 1601, p.94) indicando que isto é orientacdo de Galeno e Hipdcrates que
recomendavam ainda lancar nas fogueiras unguentos preciosos de bom odor.
Quando a peste ocorre em periodo quente ele recomenda jogar nas ruas agua
misturada com vinagre, odores de rosas e outros. O autor recomenda entre outras
coisas também, ndo andar com os corpos dos mortos de um lugar para outro, mas
enterrar o0 mais rapido possivel. A mesma urgéncia se recomenda no tratamento dos
doentes e nos cuidados com os pobres, de modo que se ha alguém enfermo, e que
deva ser levado a casa de saude “que levem logo, com toda a brevidade possivel”.
(NUNES, 1601, p.98).

59 Com vimos no capitulo anterior a fuga era medida recomendada ja na antiguidade, e no mundo
hispénico se popularizou a expressao, encontrada em varios autores: “Fugir da pestiléncia com os trés
‘I & prudente: logo, longe e por longo tempo”. (MONTEANO, 1999, p. 175).
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A Ultima parte do Tratado apresenta as trés formas de cura que o autor
vislumbra: “evacuar o humor que causa a peste; conservar as forcas do enfermo” e
“socorrer os que sobrevierem”. (NUNES, 1601, V.fl.1). O autor aqui pede a Deus
sabedoria para ndo errar nas orientacdes sobre estas formas, pois, para ele, ha muitas
opinides divergentes sobre o assunto. A cura esta principalmente em fazer sair os
humores do corpo e para tanto, pode-se usar a sangria, pela purga, pelo vémito, pelo
suor e pela urina (V.fl.4). E assim, como também outros médicos da época, Nufies

passa a discorrer longamente sobre estes itens, principalmente sobre a sangria.

Na sequéncia analisamos uma obra, escrita em inglés: A Short Discourse
concerning Pestilencial Contagion and the Methods to be used to prevent it. Este
trabalho foi escrito por Richard Mead, membro do College of Physicians and of the
Royal Society, em Londres em 1720. Este tratado refere-se constantemente a
epidemia como ‘contagio’ e afirma que ela se propaga por trés causas: “pelo ar, pela
pessoa doente e por produtos transportados de lugares infectados”. (MEAD, 1720,
p.2). Ao falar do ar como vetor da peste o autor cita Hipocrates e afirma que a febre
pestilenta chega apds “muita chuva e vento do sul”, referindo-se claramente & Africa.
Mead é mais um dos adeptos do pensamento que predomina desde a idade antiga ao
considerar que as epidemias provém de zonas tropicais. Deste modo o ar, como causa
das epidemias, esta também relacionado com Africa, pois, para o autor, nos paises
africanos o calor € muito grande, o clima continua por muito tempo no mesmo estado
e 0 vento que purificaria o ar ndo se altera e modifica frequentemente como nos climas
do Norte. E interessante observar que neste texto a referéncia a Africa como origem
das epidemias se da basicamente por questdes climaticas.

Apesar de Mead afirmar que na sua regido a peste ndo ocorreria com muita
forca por causa da temperatura mais fria, ele reconhece que as vezes eles sentem a
calamidade com grande furia, como no ano de 1655 que atingiu Londres por “dez
meses e eliminou 97.306 pessoas segundo a contagem”. Este caso, novamente para
ele, tratou-se de um problema externo, pois o contagio veio com “o algodao trazido da
Turquia”. (MEAD, 1720, p.2).

O autor considera que o ar sujo dos corpos dos mortos pela epidemia é um
“passo na diregcao do contagio” que pode se espalhar por longas distancias. Descreve
0 processo do contagio com detalhes: “O estado de corrupgéo do ar é sem duvida

necessario para dar a estes Atomos Contagiantes sua plena forga”. (MEAD, ANO, p.
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13). De outro modo nao seria facil conceber como a Epidemia se espalha. Assim ele
se refere ao ar corrompido, que ndo € o ar em si mesmo, mas o ar contaminado, o ar
sujo.

A origem da doenca € externa, pois as pessoas infectadas e produtos
contaminados, as outras causas das epidemias, vem junto com os comerciantes. De
fato o autor afirma que na ilha, no Reino Unido, ndo ha peste que néo tenha sido
trazido de outros lugares infectados. Mesmo o surto de 1713, que causava diarreia,
vomito e etc, segundo Mead provavelmente foi trazido por soldados de um surto que
correria em Dantizick e Hamburg. Aqui € notavel destacar que o Reino Unido, devido
ao seu isolamento geografico, € visto pelo autor como mais saudavel, atribuindo o mal
ao estrangeiro e ao visitante.

Mead considera que o contagio pode se dar também por meio de contato com
vOomito, sangue e salivas de uma pessoa infectada, e, em terceiro lugar por meio do
contato com “produtos (ou mercadorias) transportadas de lugares infectados”. (MEAD,
1720, p.16) e também através de ovos de insetos infectados, sendo transportados de
um lugar a outro. O autor compara a epidemia a um verdadeiro veneno que germina
nas partes Leste ou Sul do mundo que se espalha para outros lugares, mas que nao
i@ muito longe se “intercambio e comercio com os lugares infectados fosse
estritamente evitado”. (MEAD, 1720, p.19).

Na segunda parte do texto Mead aborda o “Método para prevenir o Contagio”
e como a doenca vem de outros paises. Segundo o autor o desafio é como manter
estas doencas em seus lugares de origem, encontrando maneiras de nos manter livres
delas. Portanto o que ele recomenda se divide em duas partes: “evitar trazer isto para
seu pais” e se isto ocorrer “como evitar que o mal se espalhe”. (MEAD, 1720, p.21). A
partir dessas questfes sugere medidas para evitar a propagacao da epidemia: a)
quarentena®® para os que chegam; b) troca de roupas, queimando as roupas que 0s
individuos traziam; c) isolamento dos individuos que chegassem doentes; d) Cuidado

especial com produtos trazidos pelos navios, como algodao, livros, sedas, tecidos,

60 A ideia de quarentena — um periodo de isolamento — remete a antiguidade, no entanto, esta palavra
foi originalmente aplicada para o periodo de 40 dias de isolamento requerido para que um navio,
incluindo seus passageiros e carga permanecesse ancorado em um porto de chegada quando
proveniente de um pais onde ocorressem doencas epidémicas. Provavelmente, a primeira quarentena
foi imposta em Veneza, Itdlia, em 1374, quando viajantes suspeitos de terem contraido a peste
bubbnica foram banidos. Disponivel em:
<https://www.embrapa.br/documents/1355163/2020453/doc110.pdf/33eb7bfd-d6ca-4fc3-9ee5-
c58f5492e6fe>. Acesso em 5 Abril 2016.
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cabelos, peles. Tais produtos deveriam ficar em armazéns, com circulagdo de ar
fresco, sem serem abertos por ao menos 40 dias. Se o navio partiu de um local onde
a peste tinha se manifestado Mead recomenda uma medida bem drastica: “o método
mais seguro sera queimar todos os produtos, incluindo o navio”. (MEAD, 1720, p. 28).
Se a doencga aparecer no pais o autor recomenda disciplina para evitar que a mesma
se propague. Ao encontrar-se uma casa infectada, manter fechada, com uma grande
cruz vermelha na qual esteja escrito, “Deus tenha misericordia de ndés na porta; um
vigia atendendo dia e noite para evitar que alguém entre ou sai, exceto médicos,
enfermeiras...”. (MEAD, 1720, p.32).
Assim se seguem inumeras recomendacgdes para que o ‘contagio’ néo ocorra:
no cuidado com os doentes, no controle dos viajantes, na fiscalizacdo das casas e
dos produtos importados etc. Quando uma familia toda morrer pela epidemia, “todos
0s bens que estavam nas casas devem ser queimados e até as proprias casas, se
isto puder ser feito adequadamente”. (MEAD, 1720, p.40). O autor recomenda
alimentacdo adequada, uso de ervas para purificar o ar, manter as casas limpas,
arejadas, evitar multidées, de modo que os magistrados deveriam “proibir
assembleias”. (MEAD, 1720, p.51). Algumas dessas recomendagdes ainda sdo
validas em nossos dias diante de uma epidemia, basta lembrar o grande nimero de
aves queimadas na chamada peste aviéria, recentemente.
Como em outras fontes da época, Mead também faz recomendac¢des sobre o
enterro® dos corpos dos infectados:
Eles devem ser enterrados a maior distancia possivel das casas habitadas;
colocados fundos na terra; enterrados de modo muito cuidadoso; eles devem
também ser carregados a noite, enquanto eles estdo quentes e livres de
putrefacdo; porque se o cadaver ndo comecou ainda a corromper e €

guardado longe do calor do dia, dificilmente ele emite qualquer tipo de vapor.
(MEAD, 1720, p.52).

Mead conclui seu texto ciente de que ele abordou apenas a prevengao e que falar da

cura da epidemia estava fora do alcance de sua obra.

61 O surgimento dos cemitérios se deu na Idade Moderna por medida sanitaria, compreendido como
sepultamentos realizados em area aberta. Esta foi uma mudancga relevante na Igreja Catdlica que antes
praticava o sepultamento em templos, subsolos ou criptas. O sepultamento em campo aberto, antes
visto como discriminacao, passou a ser praticado como meio de evitar contagios e doencas.
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A obra de Don Juan Diaz Salgado, Catedratico da Universidade de Valadolid,
Sistema Fisico Médico — Politico de la Peste, su Preservacion, y Curacién®?, publicada
em Madrid em 1800, € também um tratado sobre a peste com Xll capitulos que aborda
as questdes relacionadas com a origem e esséncia da peste, definicdo e causas; seus
sinais e prognésticos; cuidados com as pessoas, com a alimentacdo e a vestimenta;
A novidade no texto de Diaz Salgado trata dos cuidados com os navios e as medidas
para cuidar e governar uma cidade; trata ainda a cura da peste. Além desses pontos
o autor faz uma série de recomendacdes sobre os cuidados que se deve ter com as
cidades passada a epidemia.

Para Diaz Salgado as doencas séo classificadas em esporadicas, endémicas
e epidémicas. Uma doenga como a peste é considerada pelo autor como “... muito
aguda, comum, epidémica, mortal, contagiosa em alto grau”. (DIAZ SALGADO, 1800,
p.6). A causa principal da peste é o ar corrompido, repetindo o que era consenso na
época. Por sua vez o autor considera que “também os alimentos sdo causas da peste”.
(DIAZ SALGADO, 1800, p. 11) e o contagio ndo é outra coisa que a infeccdo que
passa de um corpo empesteado a outro.

Diaz Salgado lanca duvidas se os astros podem ser considerados causa das
epidemias, discordando assim de boa parte das teorias medievais. Ele se refere a
autores que creditam a origem das epidemias a imaginacgéo. Para ele “a imaginagao
nao € a causa da peste, mas apenas a matéria proxima com que se pinta”. (DIAZ
SALGADO, 1800, p. 33).

Referindo-se ao inicio de uma epidemia, o autor afirma que néo faltam sinais
gue prognosticam e a anunciam, sendo o primeiro sinal a auséncia total de outras
doencas antes que se sinta a invasao da peste. Outro é o surgimento de muitos ratos
e insetos de extraordinaria grandeza, que ndo sdo entendidos pelo autor como

possiveis vetores:

Também se observa, que quando a epidemia ameaga 0s animais
subterraneos, como martas, roedores e serpentes, eles abandonam suas
covas e saem para o campo. A razao disto é que estes animais sentem o odor
da terra, os hélitos malignos e fogem em busca de melhores ares. (DIAZ
SALGADO, 1800, p. 36).

E por fim a peste pode ser percebida pelos odores fétidos e “cadaverosos”

que se percebe logo nos enfermos.

62 QOriginal disponivel no Fondo Histérico da Universidade Complutense de Madrid.
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Para cuidar da cidade e livra-la da peste é necessario, primeiro se livrar do
pecado, causa de todas as enfermidades e epidemias. Depois, cuidar para que nao
entrem nas cidades pessoas oriundas de lugares infectados, nem permitam que a
figura do forasteiro nela se abrigue. Para isto € necessario muita vigilancia e cuidado
dos médicos. E responsabilidade dos governos e dos médicos isolar o primeiro
individuo encontrado com a peste; aumentando o numero de enfermos deve-se
aumentar os cuidados isolando-os em hospitais. Se os mortos forem muitos, deve-se
enterrar em covas grandes e fora da cidade.

Sobre as condi¢des de higiene das cidades o autor recomenda que se limpem
as ruas diariamente, que o lixo seja queimado e que se tomem cuidados especiais
com 0s portos e o transporte maritimo. Os navios devem ser inspecionados, bem
como as mercadorias transportadas.

Percebe-se no livro claramente uma desconfianga com estrangeiros,
especialmente mouros e turcos: “Os mouros e turcos néo se preservam em tempos
de pestes, e se comunicam com 0s empesteados com a mesma confianca com que
se comunicam com os que nao estao”. (DIAZ SALGADO, 1800, p. 49). Segundo o
autor, para mouros e turcos Deus é quem diz como a pessoa vai morrer. A critica de
Diaz Salgado a essa atitude fatalista diante das doencas e da morte leva-o a
recomendar cuidados redobrados com 0s turcos e 0s mouros.

Evitar o contato com os enfermos € recomendado e para que isto seja possivel
as autoridades devem indicar encarregados de certificarem se alguém esta enfermo.

Neste sentido cabe aos encarregados quando encontram alguém doente:

tirar toda a roupa de cama e toda madeira que ele usou no tempo que esteve
em casa, leva-las ao campo e as queimar a vista de alguma autoridade. A
mesma diligéncia se fard com todas as demais roupas de vestir, panos, e
gualguer outra coisa que se achar no aposento do empesteado. (DIAZ
SALGADO, 1800, p. p.77).

Para o autor, os vapores devem ser combatidos e evitados, pois sao

considerados fatores de disseminacao da peste:

convém fazer fogo, acender fogueiras principalmente nas ruas e
pragcas de comércio e aquelas que parecem ter mais gente, porque o
fogo desfaz todos os vapores e fluidos que recebe o ar. (DIAZ
SALGADO, 1800, p. p.79).
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Diaz Salgado afirma que para a cura da peste € necessario alimentar bem os
empesteados, com alimentacdo moderada e que a “cura da peste consiste em tirar
[fora do corpo] o veneno com algum sudorifico — alexifarmaco -, poderoso”. (DIAZ
SALGADO, 1800, p. 110). A sangria podera ser usada, se for com sabedoria,

alertando que o seu mau uso podera levar o enfermo a morte.

Na sequéncia analisamos a obra de Antonio Luis Muratori, intitulada Tratado
del Goberno Politico de la Peste, y del modo de precarvese de ella. Estd bem
explicitado que se trata de uma obra escrita em lItaliano traduzida para o castelhano
em Zaragoza, por Francisco Magallon, em 1801. E um tratado sobre a peste em doze
capitulos que aborda varios temas como: conceitos de peste, barreiras para evita-la,
orientacdo para os moradores da cidade, compromisso dos magistrados, a corrupgao
do ar, os cuidados com o comércio, preparagao de ‘lazaretos’ para os contaminados
e regras para quarentena.

O autor faz uma ampla abordagem da peste dizendo que ela tem origem em
paises que ndo tomam as medidas necesséarias e jA conhecidas para conter o
contagio. Refere-se as epidemias como constantes, de modo que, tendo informacdes
de vérios paises, sempre ha noticia de que alguma peste esta ocorrendo em algum
lugar. Muratori relata o drama que é entrar em uma cidade e lembrar os amigos,

parentes e ‘irmaos em Cristo’ conhecidos, que ja foram mortos pelas epidemias:

terror que assalta as pessoas... ao verem-se rodeadas de mortos, ouvir o som
ou ver o aspecto feio dos carros que levam, amontoados, uns em cima dos
outros, os cadaveres dos empestados e temer que possa ocorrer o mesmo a
guem esta agora em boa saude. (MURATORI, 1801, p. 8-9).

A énfase do autor esta claramente na responsabilidade dos governos das
cidades, pois, para ele, é possivel evitar o contagio. Segundo o autor na peste de
1630, muitas cidades italianas foram devastadas e outras conseguiram sair ilesas da
epidemia. Neste caso, o que defendeu as cidades das epidemias foi o cuidado que
tiveram para ndo serem contaminadas. Dentre os exemplos citados esta a cidade de
Faenza que ajudou a conter a expansédo da epidemia para sua regido, dentre as
medidas tomadas colocou-se muitos guardas para evitar que individuos contaminados
entrassem na cidade e, ao mesmo tempo, castigar severamente quem

desobedecesse as ordens de isolamento.
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Com a visdo de que é possivel conter a epidemia o autor apresenta, no
Capitulo Il as barreiras e defesas que se deve utilizar para conter o contagio: controlar
a entrada de pessoas na cidade em todas as portas, muralhas e rios. Muratori fala da
ameaca das epidemias como uma guerra: “Convém tentar todos os meios para oprimir
tdo cruel inimigo, disputando palmo a palmo o terreno, como se faz nas cidades
sitiadas”. (MURATORI, 1801, p. 22). Além disto, outras medidas sdo necessarias: por
em quarentena a populacdo suspeita, colocar os infectados em lazaretos, em que
pesem as dificuldades de manté-los isolados.

No capitulo Il de sua obra, o autor trata da movimentacao e liberdade dos
habitantes durante uma epidemia, propondo algumas atitudes para com os pobres e
orientacdes em relacdo a quem quer deixar a cidade. Tendo em vista que o tratado se
refere ao governo das epidemias o autor aborda longamente a importancia do médico,
como deve ele agir e os cuidados a tomar. Fala a respeito das tarefas que Ihes cabe
durante uma epidemia e dos conflitos que eles enfrentam em relacdo a esta,
exortando-os a cuidarem dos doentes, mas reconhece que eles ndo podem ser
forcados a entrar em contato com 0s mesmos.

Segundo Muratori, 0s magistrados precisam estar atentos aos pobres, pois
sdo0 os pobres os mais infectados e 0s que mais propagam a doenca: “Quando nao se
puder remediar este inconveniente entéo sera licito deixa-los: sem duvida, se poderia
encontrar meios menos cruéis que estes”. (MURATORI, 1801, p. 28).

Para o autor, muitos pobres nas ruas ou morando em casas pequenas com
muitos habitantes, facilitam o contagio. Entende que € importante deixar a cidade e ir
para 0 campo e que os camponeses fiqguem isolados em suas moradias, pois assim o
contagio € evitado. Repete o jargdo encontrado em outros autores, porém em uma
versdo latina: “Quero aqui mencionar as famosas pilulas dos trés advérbios,
celebrados por todos os que tratam da peste... mox, longe, tarde: fugir logo, ir longe,
e voltar tarde”. (MURATORI, 1801, p. 30). O autor se apropria de modo livre de uma
passagem do Livro de Ezequiel, cap. 7 “quem estiver na cidade sera devorado pela
fome e pela peste”. Deste modo, sair da cidade é permitido e recomendado, exceto
para os “que por emprego tem obrigacdo com a patria, e sdo necessarios, em tao
funesta ocasido, a conservacao e governo dos outros”. (MURATORI, 1801, 31).

A noticia do contagio ndo deve ser ocultada, pois evita-lo é possivel, desde
que as pessoas sigam as recomendacdes médicas, dentre elas ha a recomendacgéo

de ter em maos uma “esponja empapada em vinagre” e cheirar e absorvé-la de tempo
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em tempo. O vinagre é visto como suficiente, mas o autor apresenta cinco receitas
gue podem melhor evitar a contaminacao, principalmente para os que lidam com o0s
doentes: Vinagre Imperial — uma mistura de determinadas raizes deixadas de molho
por muito tempo, que sera misturada ao vinagre e que os individuos devem cheirar
constantemente; Pomada ou bola odorifica que previne a peste — trata-se claramente
de uma mistura de vérias especiarias para untar as maos; Pomada odorifica oleosa —
refere-se a varios 0leos e ceras derretidas e misturadas para untar as maos; Vinagre
preventivo para os pobres — uma mistura de ervas, mantidas aquecidas com vinagre
por alguns dias e deveria ser inalada ao entrar em contato com individuos infectados;
Vinagre rosado preventivo - uma pocao que se resulta de uma mistura de vinagre,
vinhos algumas ervas e especiarias que podera ser ingerida em gotas ou passar nas
MAaos e no corpo.

Muratori da atencdo especial ao comércio de roupas e fala da necessidade de
descontamind-las. Nas suas recomendacfes surgem também as preocupacdes
cotidianas, como o cuidado dos gatos, caes e até o uso de moedas, pois a transmissao
da epidemia pode se dar por todos os meios. Para isto ela apresenta, no cap. IX muitas
receitas de perfumes para purificar as roupas e também as casas, sepulturas,
lazaretos etc. O autor dedica um capitulo aos lazaretos e insiste na obrigacao dos
magistrados em institui-los e manté-los. Assim ele apresenta orientacdes a respeito

dos lazaretos:

Devem estar separados, se possivel, do corpo da cidade, porém ndo muito
longe, em uma paragem de ar puro, que tenham os quartos com separagao
e ndo se comuniquem, para que estejam separados 0s que os habitam...
(MURATORI, 1801, p. 115).
Nos lazaretos suspeitos e doentes devem ser separados e colocados em
quarentena, pois a mistura destes individuos pode resultar na contaminagéo dos que

Sa0 apenas suspeitos:

N&o se leve aos Lazaretos em um mesmo carro os infectados e os suspeitos,
nem a sepultura ao mesmo tempo 0s mortos e 0s que estéo respirando; estas
séo crueldades indignas de homens... (MURATORI, 1801, 125).

Recomenda que se cuidem das criancas infectadas que foram abandonadas
pelos pais e que os bebés sejam afastados das mées ao primeiro sinal de contagio

destas.
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As mulheres que amamentam é necessario tirar-lhes os filhos imediatamente
apos o inicio do mal, buscando depois caezinhos para chupar o leite quando
necessario. Estes animaizinhos devem ser mantidos fechados como se fossem
pessoas; e se forem infectados devem ser mortos e enterrados em buracos
profundos (MURATORI, 1801, p.117).
A obra de Muratori, por fim, representa uma abordagem tipica da
racionalidade moderna, situada no contexto de saude publica e voltada para a
prevencdo das epidemias. Distancia-se assim das abordagens anteriores que

relacionavam as doencas aos astros ou as divindades.

Passamos aqui a analisar um documento “Alvara de Regimento” editado pelo
Principe Regente, D. Jodo VI, no Rio de Janeiro em 1810, refere-se as medidas que
devem ser tomadas nos portos e embarcacdes, do Rio de Janeiro e outros portos com
a finalidade de conserva-los livres de contdgios, moléstias epidémicas, e pestes,
demonstrando preocupacdes com a saude publica naquele contexto.

O primeiro item do documento recomenda constituir um lazareto, onde as
pessoas que chegassem ao pais fariam quarentena, caso houvesse suspeita ou
certeza de infeccao. Ao que parece estes lazaretos estavam destinados as pessoas
gue chegariam por causa da abertura dos portos do Brasil aos paises que estavam
em paz com Portugal. E enquanto ndo houvesse lazareto o documento recomenda
que se faga “a quarentena no sitio de Boa Viagem, onde provisoriamente se fardo as
acomodacdes precisas, e ali ancorardo as embarcacfes impedidas pelo Oficiaes de
Saude”. (PRINCIPE REGENTE, 1810, I).

O segundo item regulamenta que se devem observar em todas as
embarcacdes nacionais ou estrangeiras as regras de salde estabelecidas no Brasil,
nas nagodes de origem e no Porto de Lisboa. O Item 11l determina que as embarcagdes
devem aguardar a visita das autoridades sanitarias, que fardo as averiguacdes nas
embarcacdes. O item IV apresenta o valor das taxas que as embarcacdes terdo que
pagar caso seus tripulantes e passageiros forem enviados para o lazareto ou

quarentena.

As sobreditas embarcagbes nacionais, e estrangeiras, que forem do
Comeércio, pagardo por entrada para o Lazareto... Quando porém estiverem
em quarentena pessoas e mercadorias, deverdo pagar as despesas que com
elas se fizerem. (PRINCIPE REGENTE, 1810, IV).
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Boa parte do Regimento - do item V ao IX — é dedicado aos cuidados
necessarios com 0s navios que carregam escravos que além da averiguacao usual
devem fazer quarentena no “ancoradouro da llha de Jesus”. Na visita se define o
namero de dias da quarentena, “conforme a moléstia que trouxe e mortandade que

tenha havido”. Nunca sera menos de oito dias para os navios

em que os negros estejam desembarcados, e em terra na referida ilha para
ai serem tratados, fazendo-os lavar, vestir de roupas novas e sustentar de
alimentos frescos, depois do que se lhes daréa o bilhete de Saude e poderdo
entrar na cidade, para se exporem a venda no Sitio estabelecido do Valongo.
(PRINCIPE REGENTE, 1810, VI).

O item VII do Regimento fala das custas destes tratamentos que devem ser
pagas pelos donos de escravos, da necessaria verificacdo se as doencas ocorreram
durante a viagem, antes de embarcar e se o0s escravos foram tratados. Os
responsaveis pelos navios deviam prestar conta de tudo.

A partir do item X o Regimento se destina a mandar averiguar e tomar as
devidas medidas quando os produtos alimenticios tais como trigos, farinhas, milhos,
carne secas ou verdes ou outros géneros comestiveis, ou bebidas estejam
contaminados.

Os itens seguintes da obra falam dos cuidados com a saude publica,
enfocando a venda de alimentos, mas sem referéncia a peste, ou possibilidade de
contagio. O tema da peste volta a ser assunto do Regimento no item XIV indicando
que se um navio aportar na Capitania da Bahia, e nos demais portos do pais, “onde
haja noticia, ou suspeita de peste, ndo podera ancorar, mas sera constrangida a fazer
qguarentena ao Lazareto de Boa viagem desta Corte”. (PRINCIPE REGENTE, 1810,
XXIV). Deste modo, o Regimento indica que os mesmos cuidados a serem tomados
no porto de Rio de Janeiro, devem ser colocadas em préatica nos portos da Bahia,
Pernambuco e outros.

Por fim, o Alvard indica que as autoridades brasileiras relacionavam a questao
da peste e as possibilidades de contagio, no contexto de chegadas de embarcacdes
nos portos, lado a lado com outras preocupagdes como producdo, comercio e
consumo de alimentos.

O fato deste ndo ser um documento especifico sobre a peste pode indicar que
esta ndo era uma preocupacao emergente naquele momento no Brasil, mas que

também nao estava fora do foco de preocupacéao do governo.
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Por dltimo apresentamos o documento resultante da Convengdo Sanitaria
Pan-americana realizada na Cidade de Havana, no ano de 1924, com a presenca de
representantes de 17 paises americanos, que produziu o Cédigo Sanitario Pan-

americano (CSP). O Cadigo, visa

...estimular e proteger melhor a sadde publica de suas respectivas nacdes e
particularmente a fim de que possam aplicar-se medidas cooperativas
internacionais eficazes para impedir a propagag¢do das doencas que sao
susceptiveis de transmitir-se aos seres humanos e para facilitar o comercio
e as comunicagBes maritimo-internacionais. (CSP, 1924, caput).

Pela andlise do documento esta Convencdo ndo se deu no contexto de um
surto especifico de epidemia, mas se refere de modo geral a um grande namero de
doencas infeciosas: peste bubbnica, célera, febre amarela, variola, tifo, meningite,
encefalite letargica epidémica, poliomielite aguda epidémica, influenza ou gripe e
febres. Faz ainda algumas referéncias ao Aedes Aegypti, mosquito transmissor da
febre amarela e da dengue.

O documento estabelece normas no sentido de controlar navios, avides, e
comeércio em geral, para evitar a propagacao das doencas, embora pareca estar mais
preocupado com a peste bubénica, a célera e a febre amarela:

A notificacdo do primeiro caso autdctone de peste bubénica, célera ou febre
amarela justificard a aplicagdo de medidas sanitarias em area onde qualquer

das ditas enfermidades tenha aparecido. (CSP, CAP I, art. IX).
O Cddigo Sanitéario classifica os portos em relacédo a sua condicao sanitaria,
define o compromisso de todos os paises signatarios de ndo ocultar informacdes a
respeito de surtos de doengas em seus territérios e o papel das autoridades sanitarias
na vigilancia sobre o assunto. Enfim, este documento demonstra que nas Américas,
neste momento, havia uma preocupacao com a propagacao destas doencas, sem, no
entanto manifestar preocupacdo com casos especificos, nem um tom de urgéncia

sobre nenhuma delas.
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3.3.3 Andlise comparativa dos dados das fontes historicas

A breve apresentacéo dos textos acima nos indica que a preocupagao com as
epidemias foi sempre constante na histéria. Retomamos aqui as categorias, definidas
na metodologia deste trabalho com o objetivo de mostrar como estas categorias estao
presentes em diversas epidemias, constituindo o que denominamos Estrutura e
Matrizes das Representagbes Sociais. Assim, a leitura dessas fontes nos permitiu
avaliar a consisténcia de nossa hipétese de pesquisa sobre as permanéncias, rupturas
e ressignificacbes das representacdes sociais em diferentes momentos e para
diferentes epidemias. Os quadros que seguem foram construidos com o objetivo de
por a prova essa consisténcia.

O que fizemos ndo é uma andlise histdrica das fontes e isto € bom que fique
claro, mas uma leitura que nos permitisse testar nossa hipotese no tempo. Desta
forma, nossa leitura ndo tem a dimensao e o rigor da andlise histérica, € apenas um
recurso metodoldgico que, se por um lado pde a provas a hipétese, por outro pbe a
prova também as categorias que criamos para a andlise do material que esta sendo
utilizado nesta tese: matérias jornalisticas, entrevistas e respostas aos questionarios.

Seria necessario ainda dizer que os textos nos ajudam a reconstituir parte do
contexto em gque se deu o debate sobre as epidemias e as doencas infectocontagiosas
e que esta reconstituicdo podera nos ajudar a entender o debate sobre a aids,
enguanto doenca infecto transmissivel, escapando, pelo menos um pouco, de uma
abordagem conjuntural. Por outro lado, nos permite pensar a temporalidade das

representacdes sociais, ou seja, toma-las em sua historicidade.

QUADRO 5 - EPIDEMIA NOS TRATADOS SOBRE A PESTE (continua)

Autores Epidemia e doenca infectocontagiosa
Alonso Diez Daca Se refere a ‘peste’ ja no titulo do tratado
(1568) Se refere ao carblnculo e a peste bubdnica
Relaciona a contaminacdo com moralidade
Ambrésio Nufies Se refere ao significado da palavras peste, pestiléncia
Portugues Aponta causas naturais para a peste: mudancas climéticas e
(1601) influéncia dos astros

Refere castigo divino a: fome, guerra e peste

Peste do ‘ano de noventa e oito’ (15987?) na cidade de Lisboa
Richard Mead Se refere a epidemia como ‘contagio’

(1720) Fala do atomo da peste

Trata de epidemia na cidade de Londres e em toda a Inglaterra
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QUADRO 5 - EPIDEMIA NOS TRATADOS SOBRE A PESTE (concluséo)

Don Juan Diaz A causa da peste é divina: ira contra os pecadores

Salgado Causa natural: por ex. contato com viajantes infectados

(1800) Pde em duvida que os astros sejam causa de epidemia

Antonio Luis Muratori Fala de ‘peste’ e ‘contagio’

(1801) A peste é definida como sendo atomos venenosos e malignos que

corrompe o sangue, e ofende os humores da pessoa
A peste é sindnimo de guerra

Principe Regente Nao se refere a uma epidemia especifica, mas refere-se aos cuidados
(1810) para que as doencas infectocontagiosas ndo se disseminem.

Cabdigo Sanitario Preocupacdo com inimeras doencas: peste bubdnica, célera, febre
Panamericano amarela, variola, tifo, meningite, encefalite letargica epidémica,

(1924) poliomielite aguda epidémica, influenza ou gripe e febres.

Fonte: A autora (2015).

As obras analisadas ndo nos permitem construir um quadro completo das
Epidemias deste periodo, mas nos possibilitam compreender algumas de suas
representacdes. Inicia nominando as epidemias de pestes, pestiléncia, carbunculo,
peste bubbnica, contdgio, mal e conclui com o texto do século XX com uma
abordagem mais especifica das doencas contagiosas: peste bubénica, colera, febre
amarela, variola, tifo, meningite, encefalite letargica epidémica, poliomielite aguda
epidémica, influenza ou gripe e febres. Isto é resultado do desenvolvimento cientifico
ocorrido no periodo, marcadamente no século XIX e XX, com sua nova compreensao
e controle das epidemias.

A partir da leitura dos textos histéricos percebemos que, com uma Unica
excecdo, que todos os demais abordam as epidemias e referem-se as suas causas.

Até o Século XIX, os textos analisados estabelecem relacdes de causalidade
entre a peste e os fenbmenos naturais como o0s astros, mudancas climaticas,
terremotos e o ar contaminado dos pantanos. Outro conjunto de causas esta
diretamente ligado a centralidade da religido como principio ordenador do mundo
desse periodo. O discurso biblico judeu-cristdo assume grande importancia na
explicacédo das causas das epidemias, a peste aparece como expressao material da
ira e do castigo de Deus.

E interessante perceber que boa parte das obras foi escrita no periodo em
gue a Inquisicao estava muito atuante e como se sabe foi particularmente forte na
Espanha e isto pode explicar a continua referéncia aos elementos religiosos. Como
vimos na obra de Ambrdsio Nufies Portugues, a Igreja exercia o controle, ndo so sobre
a consciéncia, mas também sobre toda espécie de costume e de acdo humanas. O

conhecimento seja ele filosofico, moral ou “cientifico”, so circulava sob permissédo das
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autoridades religiosas. Por esta ou outras influéncias, sdo marcantes nestes textos a
referéncia ao religiosas as causas dos infortanios, epidemias ao castigo divino e
consequentemente a necessidade de arrependimento dos pecados.

Outra observacdo importante diz respeitos as influéncias de Hipdcrates,
Tucidides e Galeno, especialmente nos textos dos séculos XVI e XVIII A influéncia de
Avicena é percebida, mas nem sempre aceita. Assim, a literatura classica se conjuga
as explicacdes mitico-religiosas.

Percebemos que as obras nao refletem uma situacéo especifica de Epidemia
e, sim, apresentam andlises gerais sobre as epidemias ou descrevem localidades que
foram infectadas, mas ndo acentuam que estao tratando de testemunham de casos
especificos. Os quadros de pestes de inUmeras cidades, sdo apresentados como
relatos histéricos mas ndo como fatos vivenciados pelos autores. Este distanciamento
entre autor e fato, busca dar um carater objetivo aos relatos, que se tornam de fato
tratados sanitarios, destinados a cumprir a funcdo de prevenir as epidemias e

promover a cura das doencas.

QUADRO 6 - FRAGILIDADE NOS TRATADOS SOBRE A PESTE

Autores

Fragilidade Humana.

Alonso Diez Daga

Se refere mais a fragilidade espiritual (moral) do individuo do que da

(1568) coletividade.

Ambrésio Nufies Um dos grupos que aparece como especialmente exposto a
Portugues contaminagdo sdo os marinheiros e soldados.

(1601)

Richard Mead Turcos sado vistos como suspeitos.

(1720)

Don Juan Diaz Turcos e Mouros sdo vistos como suspeitos.

Salgado

(1800)

Antonio Luis Muratori
(1801)

Se refere aos cuidados com as criancas, filhas dos infectados
S&o os pobres os mais infectados e os que mais propagam a
doenca.

Novenas — México:
Sec XIX

N&o aborda a questao.

Principe Regente
(1810)

Especial cuidado com os negros que chegavam nos navios, pois
estes precisam estar saudaveis para serem vendidos.

Cddigo Sanitéario
Panamericano (1924)

Na&o indica grupos frageis.

Fonte: A autora (2015).

A definicdo daquilo que seria o grupo vulneravel as epidemias, comeca a

aparecer nas fontes historicas a partir de 1720. Antes disso 0 que predominava era a
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responsabilizacdo de grupos sociais especificos como vetores de contaminagdo da
peste. Neste sentidos os judeus, turcos e mouros foram os grupos mais visados. Essa
responsabilizacdo se deve ao fato de judeus, turcos e mouros serem considerados
como inferiores aos europeus, socialmente degenerados e ndo se submeterem aos
principios e a pratica catdlicas. Mas em relagdo aos turcos temos que lembrar a
dominacéo que exerceram sobre & Europa até o final do século XV. Certamente ndo
ha uma indicacao direta culpando os Turcos pelas Epidemias, mas sim uma constante
referéncia de que as Epidemias eram trazidas por eles, que a peste havia chegado
junto com os produtos da Turquia, e que 0s Turcos ndo eram precavidos em se manter
longe do contagio.

Praticamente pelos mesmos motivos que 0s Turcos eram Vistos como
causadores do contagio, também eram apontados dois novos grupos: marinheiros e
soldados. Ha neste periodo uma clara nocéao de que a Epidemia se propaga e precisa
ser controlada, controlando o fluxo de pessoas. Neste sentido marinheiros e soldados,
por profissdo, se tornam mais dificeis de controlar, por isso o cuidado com eles,
principalmente dos primeiros € bem maior. Podemos dizer que neste aspecto hd uma
continuidade, até os nossos dias, na postura de controlar os viajantes, mas aqui ha
também uma clara referéncia ao impulso que as Grandes Navegacdes deram ao
setor.

Mulheres e criancas surgem como grupos que merecem especial atencdo em
tempos de Epidemias nas obras analisadas. Aborda-se a condicéo de fragilidade da
crianca que é amamentada quando sua mae € infectada, casos recorrentes em
epidemias, mas que assume em algumas das obras uma atencéo especial, para a
gual se indicam medidas especificas.

Retomando o que ja apresentamos sobre as causas, o propagacdo e o
contagio, podemos afirmar que quando se pensa em fragilidade humana, o texto de
Muratori € o primeiro e 0 mais claro que ndo compartilha da ideia da fragilidade
humana diante de Deus. Para os demais autores o pecado é fonte de fragilidade, ndo
de uma fragilidade decorrente das condi¢fes fisicas do individuo, mas de fraqueza
moral. E como forma de expiac&o da culpa que se constroi a ideia de que as epidemias

sao consideradas como castigo de Deus.



QUADRO 7 - A CONTAMINAGAO NOS TRATADOS SOBRE A PESTE

Autores Contéagio e propagacao.
Alonso Diez Daga Contaminagé&o do ar e de alimentos;
(1568) A peste se espalha pelo ar contaminado (bafo da peste).
Ambrdsio Nufies Ha referéncia ao ar contaminado;
Portugues A peste se espalha de acordo com as mudancas climaticas;
(1601) A contaminacéo pode vir dos corpos dos doentes e dos insepultos.
Richard Mead O titulo da obra ja se refere ao ‘contagio’;
(1720) O contéagio se da pelo ar, pelo contato com pessoa doente e por

produtos transportados de lugares infectados;
O contagio também se da por meio do vomito, sangue e salivas de
uma pessoa infectada.

Don Juan Diaz

A peste se define por ser contagiosa em algo grau;

Salgado Contaminagéo do ar e dos alimentos;

(1800) Refere-se a insetos e ratos como sinais da peste.

Antonio Luis O contagio pode se dar muitas maneiras: roupas, caes, gatos, uso
Muratori de moedas, sujeira.

(1801)

Novenas México: A ideia de contagio esta presente na novena do Sec. XIX com
Sec. XIX referéncia ao periodo romano.

Principe Regente
(1810)

Preocupacéo constante com o contagio.

Cabdigo Sanitario
Panamericano (1924)

Clara consciéncia da contaminacao e da propagacéo das doengas;

Fonte: A autora (2015).
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A literatura deste periodo, sem duvida, reproduz inidmeras vezes dois

aspectos presentes em textos antigos: a peste se transmite pelo contagio atraves,

principalmente, do ar contaminado. A ideia de ar contaminado, ar corrompido, vapores

venenosos vao sendo indicados como causa das Epidemias, embora muitas vezes

n&o fique claro como o ar se contaminou. As vezes parece que a contaminagéo do ar

se da por vontade divina, por movimentos dos astros ou mudancas climaticas. Em

outros momentos ha uma maior clareza de que o ar foi contaminado pela presenca ou

proximidade de pantanos, pessoas ou produtos contaminados, se aproximando da

visao cientifica moderna. Boa parte dos textos apontam que além dos pantanos o ar

se contamina pelos gases emanados dos cadaveres e fluidos corporais dos doentes.

QUADRO 8 - A PREVENCAO NOS TRATADOS SOBRE A PESTE (continua)

Autores Categoria 4: Prevencao
Alonso Diez Daca A maior prevencao é a pureza de consciéncia,;
(1568) Cuidados de higiene, alimentac¢édo, sono regular.
Ambrésio Nufies A melhor prevencéao é arrependimento dos pecado; recomenda
Portugues higienizacao das ruas, lavando-as com agua preparada com ervas
(1601) e vinagre;
Fogo nas ruas e pracas sdo considerados preventivos.




109

QUADRO 8 - A PREVENCAO NOS TRATADOS SOBRE A PESTE (conclus&o)

Richard Mead
(1720)

Quarentena para todos os produtos trazidos de navios para a
Inglaterra;

Isolamento dos infectados;

Queima de navios contaminados;

Enterrar as pessoas cuidadosamente.

Don Juan Diaz
Salgado
(1800)

Livrar dos pecados, causa de todas as pestes;
Evitar que entrem na cidade estrangeiros e forasteiros oriundos de
lugares infectados;

Isolar os infectados;

Enterrar os enterros fora da cidade e queimar roupas e e objetos usados
pelos doentes;

Fogueiras nas ruas e pragas.

A peste tem origem em paises que ndo tomam as medidas para conter o
contagio e a disseminacao;

Atenc¢do ao comércio de roupas e géneros de toda espécie,
descontaminando-os antes de seu uso;

Higiene individual, das habita¢gfes e das cidades para evitar o contagio e
a disseminacédo das doencas;

Construcéo de lazaretos;

Quarentena da populacéo suspeita e a internacdo dos doentes nos
lazaretos.

Recomenda a construgéo de lazaretos e designa um espaco provisorio
para as quarentenas;

Inspecéo, quarentena e desinfec¢do dos navios.

A prevencgéo é imperiosa no documento.

Antonio Luis Muratori
(1801)

Principe Regente
(1810)

Cdbdigo Sanitario
Panamericano —
(1924)

Fonte: A autora (2015).

A prevencao € um tema constante recorrente nas obras estudadas, podendo
ser dizer seus autores acreditavam na possibilidade de efetua-la com sucesso. A
prevencao nestes textos aparece ndo sé sob a forma de medidas que se aplicam aos
individuos, mas também ao espaco. Fica clara nestes autores a preocupag¢ao com o
governo das cidades e das habitacées no sentido de manté-las livres da peste.
Parece-nos que as teses dominantes sdo: a prevencao é possivel; para prevenir é
necessario disciplina, organizacao e rigor no controle das cidades; as autoridades das
cidades tem a obrigacdo de estabelecer politicas de prevencéo. A purificacdo do
espaco urbano atraves da agua e do fogo, do isolamento, a normatizac&o dos enterros
e a construcdo de lazaretos s&o o principal argumento que sustenta essa tese.

Como entre as causas das Epidemias ha elementos espirituais e religiosos,
boa parte da prevencéo também se da por praticas religiosas, como o arrependimento
e a busca pelo perdédo dos pecado e, ndo raramente, com exortacées a uma vida
moralmente regrada. Lado a lado com estas exortagfes recomenda-se também uma

alimentacdo saudavel e moderada.
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E recorrente o uso do fogo como elemento de prevencdo e descontaminagio
de ambientes, ruas e pracas da cidade, de tal modo que as recomendacdes sdo
radicais, pois ndo apenas recomenda-se jogar ao fogo roupas, e outros objetos
suspeitos de estarem contaminados, mas também queimar navios e casas, quando
isto for necessario. Estas medidas revelam a convic¢ao destes autores a respeito da
importancia do fogo como medida de prevencao, por um lado. Por outro, ao revelar a
radicalidade do combate a contaminacéo, apontam o perigo e a gravidade da peste e
os limites dos recursos disponiveis para o combate.

Além do fogo a 4gua € recomendada, pois considera-se necessério lavar tudo:
as casas, as ruas, as pracas. Para que a limpeza seja mais eficiente recomenda-se
acrescentar a agua ervas variadas, perfumes e vinagre. Estas substancias inaladas
repetidamente contribuem para o combate da epidemia. Estas medidas eram
particularmente recomendadas para as pessoas que precisavam se aproximar dos
enfermos por forca da profissao.

Uma regra basica de prevencéo, bastante comum nas obras analisadas, pode
ser definida como ‘manter distancia de pessoas infectadas’. Isto se da de diferentes
modos: isolando os doentes nos Lazaretos fora da cidade, realizando sepultamentos
de em campo aberto e fora da cidade e em covas profundas, isolando as casas de
doentes e suspeitas contaminacdo. Como extensdo desta regra julgava-se necessario

ter cuidado para néo se tocar em nada que tivesse sido tocado o doente.

QUADRO 9 - TRATAMENTO/CURA NOS TRATADOS SOBRE A PESTE (continua)

Autores

Categoria 5: Tratamento/Cura

Alonso Diez Daca
(1568)

Preocupacgéo com a cura da peste;

A cura se da pela evacuacao do humor venenoso por meio de
suor, vomito, urina, supurac¢ao das feridas;

Uso restrito da sangria.

Ambrésio Nufies

Evacuar o humor que causa a peste; Conservar as forcas do

Portugues enfermo;

(1601) Tratar das lesdes resultantes da doenca.

Richard Mead O autor indica que apresentar a cura precisaria de outro tratado.
(1720)

Don Juan Diaz Alimentar bem os empesteados;

Salgado Tirar fora 0 veneno com algum sudorifico poderoso;

(1800) Uso restrito da Sangria

Antonio Luis Muratori O Poder publico é responsavel pala instituicdo de lazaretos e sua
(1801) manutenc¢do adequada.

Principe Regente
(1810)

Aborda, somente a prevencao.




111

QUADRO 9 - TRATAMENTO/CURA NOS TRATADOS SOBRE A PESTE (concluséo)

Cédigo Sanitéario
Panamericano
(1924)

Fonte: A autora (2015).

N&o aborda somente a prevengéo.

Algumas das obras estudadas ndo abordam a cura, talvez por ndo vislumbrar
esta possibilidade ou por ndo ser o seu objetivo. As que falam de cura, o fazem na
perspectiva antiga. Deste modo, pode-se mapear a influéncia de Hipocrates e Galeno
e Avicena nos autores aqui apresentados; outro ponto de contato com a abordagem
antiga é a continua referéncia a teoria dos humores. E a partir desta teoria que se
constroi parte da perspectiva terapéutica: € necessario evacuar os humores
venenosos do corpo dos infectados. Esta € a meta e, na verdade, uma das praticas
terapéuticas possiveis nestas obras. A saida dos fluidos indesejaveis dos corpos das
pessoas doentes se da de diferentes modos: vomito e suor — algumas vezes
provocados - e a urina. A sangria, considerada a medida mais eficiente para se
alcancar a cura, era recomendada com muito critério. Capitulos inteiros de algumas
dessas obras sdo destinados a esta prética, sua relevancia, mas também seus riscos.

Podemos dizer, que além da evacuacdo dos humores ndo se apresentam
outras possibilidades de cura. Recomenda-se, todavia, que os doentes sejam bem
alimentados e bem cuidados nos lazaretos ou hospitais. Aqui se percebe a influéncia

de Avicena relacionada a boa alimentacdo como forma de tratamento.

QUADRO 10 - ATITUDES NOS TRATADOS SOBRE A PESTE (continua)

Autores

Categoria 6: Atitudes

Alonso Diez Daga
(1568)

Arrependimento dos pecados;
Cuidados com a Higiene;
Fugir e se manter isolado.

Ambrésio Nufies
Portugues
(1601)

Arrependimento dos pecados e vida santa;

Cita a fuga, mas néo a incentiva;

Recomenda que os responsaveis pelo tratamento nao fujam, mas
cuidem dos doentes;

Recomenda assumir os cuidados dos doentes em suas casas.

Richard Mead

Rigor por parte dos responsaveis pela salde da populacéo

(1720)

Don Juan Diaz Responsabilidade dos administradores da cidade contra a
Salgado propagacao e o contagio;

(1800) Rigor no controle e no cuidado dos doentes

Antonio Luis Muratori
(1801)

Recomenda ordem nas fugas e cuidado com os pobres e doentes;
Recomenda transparéncia: ndo ocultar a noticia da peste, pois o
ocultamento da doenca atrapalha a prevencéo.
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QUADRO 10 - ATITUDES NOS TRATADOS SOBRE A PESTE (concluséo)

Principe Regente Controle dos portos: navios, individuos e mercadorias.
(1810)

Cabdigo Sanitario Controle de navios e avides;

Panamericano — 1924 | N&o ocultar informacdes.

Fonte: A autora (2015).

Segundo os autores apresentados, diante de uma epidemia, os individuos
tomavam uma atitude, fugir, se afastar. Esta era uma atitude j& observada na
antiguidade. Poderia parecer uma atitude moralmente reprovavel, ja que o individuo
se afastava de outros a quem, pelas normas sociais da época, teria a obrigacdo de
cuidar®3, Apesar disto, a fuga era uma atitude aceita e incentivada pelas autoridades,
pois, como vimos acima, manter-se longe da peste € a regra principal da prevencéo.

Purificar-se dos pecados pela expiagao era outra atitude recomendada e, uma
vez arrependido e perdoado, o individuo estaria livre da doenca. Aqui recordamos a
forca da relac&o entre pureza espiritual e pureza corporal, que marca o pensamento
judeu cristédo desde sua fundacao.

Na medida em que se acredita na prevencdo, uma nova atitude se torna
necessaria: transparéncia. E necessario ndo ocultar os casos de contagio, pois
apenas sabendo a verdade é que se pode tomar medidas de prevencédo e cura, se
esta estiver disponivel. Esta regra € uma das marcas dos nossos dias, toda vez que
enfrentamos epidemias. E a transparéncia em relacéo aos casos e aos sintomas que
se pode administrar os cuidados necessarios para evitar a propagacdo e a0 mesmo

tempo a extensao e gravidade da epidemia.

QUADRO 11 - SOFRIMENTO NOS TRATADOS SOBRE A PESTE (continuar)

Autor Categoria 7: Consequéncias da doenca- sofrimento
Alonso Diez Daca Nada consta.
(1568)

Ambraosio Nufes Nada consta.
Portugues

(1601)

Richard Mead Nada consta.
(1720)

Don Juan Diaz Nada Consta.
Salgado

(1800)

63 Sobre os lagos de reciprocidade deste periodo ver Marc Bloch (1987) em ‘A Sociedade Feudal'.
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QUADRO 11 - SOFRIMENTO NOS TRATADOS SOBRE A PESTE (concluséo)

Antonio Luis Muratori Relata o drama da peste, o terror que assalta as pessoas ao verem-se
(1801) rodeadas de mortos.

Don Manoel Antonio N&o ha referéncia ao sofrimento.

Alonzo Martinez

(1806)

Principe Regente N&o ha referéncia a sofrimento.

(1810)

Cédigo Sanitéario Nao ha referéncia a sofrimento.

Panamericano (1924)

Fonte: A autora (2015).

E interessante perceber que as obras analisadas ndo trazem relatos
dramaticos sobre o sofrimento causado pelas epidemias. H4 apenas uma ou outra
passagem abordando a dificuldade dos que ficam assistindo os doentes presenciando
tantos sendo enterrados. Podemos buscar duas razfes para esta auséncia de relatos
sobre os sofrimentos causados pelas epidemias: talvez os autores escreveram sobre
as Epidemias sem terem eles mesmos vividos periodos de grandes surtos ou talvez a
realidade do sofrimento poderia ser tdo comum que ndo consideram necessario relata-
los.

O capitulo a seguir nos coloca mais de perto a problematica da aids, porém,
as chaves de leitura com as quais a aids foi compreendida e representada no final
século XX e inicio do atual, reportam continuamente a historia das epidemias que
marcaram a humanidade. Assim cada uma das categorias ja descritas e
historicamente recorrentes se tornam lentes privilegiadas para uma melhor
compreensao desta epidemia que desafiou os conceitos de controle sanitario, proprio
de uma viséo cientifica de mundo, e nos fez compreender que o ser humano Ié o
presente a luz do passado e simultaneamente usa o passado para uma melhor

compreensdo do presente.
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4 AS REPRESENTACOES DA AIDS

A discusséo realizada até aqui sobre as representacdes sociais das epidemias
nos permitiu estabelecer um quadro histérico de como estas se constituiram enquanto
representacdo. Para Jovchelovitch (1998) as representacgdes sociais fazem sentido
para um individuo, mesmo que este tenha nascido fora do contexto onde a
representacao foi produzida, o que equivale dizer que as representacfes sociais hao
sdo descoladas do mundo, mas se perpetuam no tempo e no espaco adquirindo
carater de historicidade. Considerar a permanéncia e ao mesmo tempo as
transformacdes das representacdes sociais nos possibilita avancar em nossa hipotese
e localizar na aids, objeto de nossa analise, 0os conteldos representacionais que se
fundam em epidemias do passado e, ao mesmo tempo, perceber como estes
reaparecem no presente, sob forma nova, ressignificada. Assim, tomar as
representacfes sociais em sua dindmica € o principio metodolégico que esta no
fundamento de nossa discussdo, sem o0 qual nossa hipotese de que as
representacdes sociais que se produzem ao longo da histéria a partir das epidemias
estdo presentes na aids nao poderia ser formulada e, muito menos, testada.

Devemos considerar que, embora algumas representacdes aparentemente
sejam as mesmas ou se assemelhem em toda trajetéria da aids, os contextos nao o
sdo. Assim, a utilizacdo dos antirretrovirais ao transformar a aids em doenca croénica,
impacta alguns dos seus conteldos representacionais. Destacamos que 0 marco
divisério entre a aids fatal e a aids cronica, € o AZT% e sua introdugdo no tratamento
dos infectados.

4.1 AS REPRESENTACOES DA AIDS COMO DOENCA GRAVE

Neste capitulo apresentaremos os resultados da pesquisa com as matérias
da Revista Veja e com os dados coletados através dos questionarios aplicados em
Curitiba como um primeiro modo de nos aproximarmos da problematica da aids
propriamente dita, visto que até este momento nos referimos as outras epidemias que

a precederam.

64 A zidovudina ou AZT (azidotimidina) é um farmaco utilizado como antirretroviral, o primeiro a compor
o coquetel dos medicamentos para aids a partir da década de 1990.
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A pesquisa realizada na Revista Veja nos permitiu acompanhar as alteragdes
ocorridas nas representacfes sociais da aids desde o inicio dos anos de 1980, até os
anos de 2005. Os dados da revista foram organizados de acordo com as sete
categorias que estabelecemos nesta tese para a analise das representacfes sociais
da epidemia, conforme explicitado no capitulo 1. Salientamos que as representacées
sociais sédo veiculadas em discursos e imagens e se cristalizam nas condutas dos
individuos. (JODELET, 1993). Para a construcdo deste capitulo, as categorias que
utilizamos sdo como “palavras mestras, que pode sintetizar uma série de contextos.
Essa ideia é fundamental para o estudo da associatividade ou do poder de associacao
de um elemento”. (TURA, 1998, p. 150).

Um olhar atento aos quadros relacionados com as categorias, que serao
apresentados em cada item especifico nos capitulos a seguir, nos faz perceber que
algumas delas como Enfrentamento da epidemia, Cura e mesmo Prevencao, surgem
com menos frequéncia nos primeiros momentos da aids.

As categorias que aparecem com maior frequéncia no inicio da epidemia da
aids sédo: Doenca/Epidemia, Condicao dos atingidos pela Epidemia, Vetor que facilita
a Epidemia, Atitudes e Consequéncias da Doenca. Estas constituem o pano de fundo
do que chamamos de primeiro momento da aids. Reiteramos que as sete categorias
que orientam este trabalho serdo melhor explicitadas neste capitulo e servirdo como
ferramenta de analise dos resultados da livre associacdo das palavras relacionadas
com a aids.

Tomar as matérias da Revista Veja em ordem cronolégica foi o procedimento
de leitura que utilizamos, para que pudéssemos trabalhar seus conteudos numa
perspectiva temporal e compreender como a aids, ao tornar-se uma doenca cronica,
mudou a evolucéo da doenca e ao mesmo tempo as formas das suas representacdes.

Isto nos permitiu perceber como a aids foi entendida desde seu inicio até o
momento presente. A forma como realizamos a leitura nos permitiu ter maior clareza
de algumas dificuldades que teriamos que enfrentar, bem como discernir as teorias
cientificas (verdadeiras ou ndo) sobre a sindrome e os conteidos magico-religiosos
de suas representacoes.

A Tabela 03 nos mostra a frequéncia das matérias sobre aids na Revista Veja
ao longo dos anos. Observamos que considerando as matérias que tem o HIV/ Aids
como assunto principal, o seu numero € superior a 20 por ano desde 1985 até 1989 e

de 1992 a 1996, retornando a superar esta marca em 2005 com 31 matérias.
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Considerando o total das secc¢des da revista que abordam de um modo ou de outro o
assunto, nota-se que a pauta do HIV/Aids esteve presente de maneira continua de
1985 a 2005, com excecao de 2000 e 2001, quando o total de matérias sobre o
assunto ficou abaixo de 20 em cada um destes anos. Nos ultimos 4 anos (2006-2009)
o tema perde presenca no peridédico, mas ndo deixa de ser assunto com mais de 10

reportagens por ano.

TABELA 3 - FREQUENCIA DAS MATERIAS SOBRE AIDS

= (2]

o 28| o | 8| 82 2
Z 22| & 5 5 2 5
<5 © | O =

1984/85 26 0 6 3 35
1986 26 5 2 0 33
1987 40 8 1 4 53
1988 34 11 7 5 57
1989 24 8 4 1 37
1990 12 6 1 8 27
1991 9 7 2 14 32
1992 26 14 6 5 51
1993 33 10 4 1 48
1994 28 5 1 1 35
1995 26 5 5 0 36
1996 25 8 4 0 37
1997 17 4 4 1 26
1998 15 5 2 1 23
1999 16 0 4 1 21
2000 7 0 4 0 11
2001 11 2 2 0 15
2002 12 2 3 5 22
2003 11 4 3 1 19
2004 18 0 2 3 23
2005 31 0 2 2 35
2006 7 0 0 0 7
2007 10 3 3 1 17
2008 13 0 3 1 17
2009 11 1 0 1 13

Fonte: A autora (2015). Dados da Revista Veja, 1984-2009

Esta mesma distribuicdo das matérias sobre AIDS na citada revista ao longos

destes pode ser visualizadas no gréfico 02,
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GRAFICO 2 - FREQUENCIA DAS MATERIAS SOBRE AIDS
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Fonte: A autora (2015). Dados da Revista Veja, 1984-2009

O quadro com todas as matérias relacionadas a aids em cada ano, que serviu
de base para a categorizacéo das representacées encontram-se no anexo 02, todavia
inserimos a seguir o quadro 12, do ano de 1984-85, como demonstracao da forma que

o trabalho foi sistematizado.

QUADRO 12 — SISTEMATIZACAO DOS DADOS DA REVISTA VEJA, ANO 1984-85 (continua)

Reportagem - Ano 1984-1985 Publicacéo

Droga resgatada - testes mostram poder do Revista Veja, 803, 25jan1984, p. 53.
Interleukin2.

A consagracéo de Reagan, o bem-amado. Revista Veja, 834, 29ago1984, p. 36-41.

Ataque severo - médica fala dos casos de aids no Revista Veja, 838, 26set1984, p. 56.
Brasil.

O avanco da aids - a doenca ja fez mais de 50 Revista Veja, n. 847, 28nov1984, p. 107.
mortos em S&o Paulo.
Na rota de Jim Jones Revista Veja, n. 848, 12dez1984, p. 66.

Uma boa defesa - cientistas descobrem uma arma | Revista Veja, 859, 20fev1985, p. 42
contra a aids.

Na pista do mal: lancado o primeiro teste para Revista Veja, 862, 13mar1985, p. 93
detectar a aids

Em causa prépria — nova droga aumentam as Revista Veja, 873, 29mail985, p. 75
autotransfusfes

A multiplicacdo do mal: a aids se espalha Revista Veja, 884, 14ago1985, p. 56-61.




QUADRO 12 — SISTEMATIZAGAO DOS DADOS DA REVISTA VEJA, ANO 1984-85 (conclus&o)

As indagacdes da aids — nenhuma outra doenca
havia suscitado tantas duvidas e crencas 63.
infundadas a seu respeito

Revista Veja, 884, 14ago1985, p. 62 e

Um né nos costumes — o medo do virus comega a
alterar comportamentos e a contaminar a
sociedade como um todo

Revista Veja, 884, 14ago1985, p. 64-67.

A peste e a culpa — a aidS comeca fazer voltar a
um tempo de trevas em que mais do que as 69.
doencas se combatiam os doentes.

Revista Veja, 884, 14ago1985, p. 68 e

A aids divide — cientista faz um desafio ao
Ministério da Saude. 65.

Revista Veja, 885, 21ago1985, p. 64 e

A revanche do desenho — a mesma geracao que
mudou a pintura mostra no Rio que o desenho
também ganhou nova expresséo.

Revista Veja, 886, 28ago1985, p. 148-
150.

Cartas do leitor.

Revista Veja, 887, 04set1985, p. 11.

cabelereiro.

Primeira vitima — suspeita de aids leva a
populacdo de Araguari, em Minas, a expulsar

Revista Veja, 887, 04set1985, p. 109 e
110.

Cartas do leitor.

Revista Veja, 888, 11set1985, p. 21.

Na ante sala da morte — experiéncias e conclusdes
de uma psicéloga paulista que j& acompanhou 38

pacientes terminais vitimados pela aids.

Revista Veja, 889, 18set1985, p. 05.

Os médicos evitam falar na morte;
A vitima da aids evita o espelho; 08.
Também enfrento preconceitos.

Revista Veja, 889, 18set1985, p. 06 e

Fonte: A autora (2015). Dados da Revista Veja.
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Percebe-se que a variedade de palavras e expressdes relacionadas com a

aids € imensa, e muitas delas ja estiveram presentes em outras epidemias, algumas,

porém, sdo proprias da aids. Na categoria 1 relacionada com a Epidemia-doenca, as

representacfes do inicio da aids que aparecem nas matérias da Revista Veja se

assemelham com as epidemias da historia, conforme demonstrado no quadro 13

apresentado abaixo.

QUADRO 13 - CATEGORIA 1: EPIDEMIA NAS MATERIAS DA VEJA (continua)

Ano Palavras relacionadas com epidemia

1984/85/86 Peste; Doencga; Mal; Castigo de Deus; Peste gay; Catastrofe;
Picada mortal; Ataque mortal.

1987 Virus no ataque; Livres do mal castigado; aids.

1988 Trapacas do mal; Doenca; Sindrome; Castigo de Deus; Virus; Legado de
morte ‘Eu pensei que positivo era bom’.

1989/90 Aids; Doenca; Mal absolvido; Mal; Doenca grave; Inimigo.

1991/92 Virus — a vida com o virus; aids; HIV; Mal; Virus da treva; Bruxa solta.

1993/94 Sombra da aids; Virus da discordia; Virus do medo; Virus da tristeza.

1995/96/97/98 | Epidemia.

1999/2000 HIV; Doenca de pobre.

2001/02 HIV; Africanas imunes.

2005/06 Inimigo Radical; Mal crdnico.
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QUADRO 13 - CATEGORIA 1: EPIDEMIA NAS MATERIAS DA VEJA (conclus&o)
2007/08 Aids; HIV; Epidemia.
2009 Doenga crénica.
Fonte: A autora (2015). Dados da Revista Veja.

Percebemos pela apresentacdo das matérias que a representacdo social da
aids nesta categoria aparece de modo surpreendente e demonstra que a aids evocava
no seu inicio (1984 a 1986) palavras semelhantes as que eram utilizadas para
designar a Peste Negra: peste, castigo de Deus, trapacas do mal, legado de morte. E
relevante perceber que, com o passar do tempo as representacoes se alteram
significativamente devido aos novos recursos terapéuticos para mal cronico e doenca
crbnica, com impacto significativo nas maneiras de representa-la. Assim, podemos
perceber claramente a influéncia do desenvolvimento da ciéncia no contetdo das
representagoes.

No inicio da epidemia, quando os primeiros casos foram detectados em
homens homossexuais, a infeccdo foi designada como doenca ligada ao
comportamento sexual. Esta constatacdo inicial levou a epidemiologia médica a
considerar a existéncia de um grupo de risco®. O surgimento de casos entre nao-
homossexuais (usuarios de drogas nédo injetaveis, transfundidos, mulheres gravidas)
pds em xeque esta ideia em curto espaco de tempo. Estas questdes sdo objetos de
discussédo a seguir, com base nas matérias da Revista Veja.

Dois tipos de representacdes da aids sao recorrentes quando se analisa 0s
resultados para a categoria 2 (Fragilidade) apresentada no quadro 14 a seguir: a) as
que evocavam as condi¢cdes dos atingidos pela epidemia como Cobaias, Vitimas,
Inocentes, se referindo a grande corrida da industria farmacéutica por medicamentos
para a doenca; b) as que as se referem as condi¢des das criancas atingidas, conforme
0 quadro abaixo.

QUADRO 14 — CATEGORIA 2: FRAGILIDADE NAS MATERIAS DA VEJA (continua)

Ano Palavras relacionadas com Fragilidade
1984/85/86 Culpa; Duvida.
1987 Cobaia; Cor do perigo.

65 A distingdo ‘grupo de risco’ e de ‘ndo risco’ ndo existe mais. No inicio da epidemia da aids, pelo fato
desta atingir, principalmente, os homens homossexuais, 0s usuarios de drogas injetaveis e os
hemofilicos, eles eram, a época, considerados grupos de risco. Nos dias atuais, o termo utilizado é
‘comportamento de risco’ e ndo mais ‘grupo de risco’. Disponivel em:
http://www.aids.gov.br/pagina/2010/44019. Acesso em 12 Set. 2015.
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QUADRO 14 — CATEGORIA 2: FRAGILIDADE NAS MATERIAS DA VEJA (conclus&o)

1988 Fatalidade.

1989/90 Profecias.

1991/92 Cobaias; Adoecimento; Vitimas inocentes; Infancia ceifada.

1993/94 Perda da infancia; Virus em familia; Criancas aidéticas; Cobaias.
1995-97 Vidas em jogo; Promessas no ar; Vidas em jogo; Vidas em suspenso.
1998/99 Vidas em suspenso; Geracao perigo.

2000-02 Infancia perdida; Orféos da aids; Habitos sexuais.

2005-09 Enigma da aids; Efeitos colaterais.

Fonte: A autora (2015). Dados da Revista Veja.

Na categoria 3, o comportamento sexual aparece de forma marcante, o que
diferencia a aids das demais epidemias, com excec¢do da sifilis na qual uma das
formas de transmissao € a via sexual. O quadro 15 abaixo apresenta exatamente esta

guestdo com inUmeras palavras relacionadas a questédo da sexualidade.

QUADRO 15 — CATEGORIA 3: CONTAMINACAO®® NAS MATERIAS DA VEJA

Ano Palavras relacionadas com Contaminacéo

1984-86 Sexo; Homossexual; Parceiros.

1987 Macaco; Picada escassa; Dose de perigo (hemofilicos); Pacto;
Transfusdo; Cacada humana; Prostituta.

1988 Traicdo; Beijo; Contégio; Heterossexuais; Heroina; Sexo.

1989/90 Heterossexuais; Risco; Sexo oral; Sexualidade.

1991/92 Homossexuais; Sangue condenado; Erotismo; Contagio; Contaminacao;
Drogas.

1995-98 Risco; Heterossexual protegido; Sexo precoce; Arma bioldgica;
Homossexual; Mundo gay; Sangue; Prostitutas; Travestis; Mulheres.

1993/94 Drogas; Prostituicdo; Comportamento; Gays; Drogas; Alcool; Erotismo
liberado; Exército; Sexo.

1995-98 Homossexual; Contaminacdo; Comportamento; Sexo; Sangue suspeito.

1999/2000 Gay; Amor precoce; Sangue do meu sangue; Sexo; Bagunca; Ousadia;
Heroina; Roleta russa; Risco.

2001/02 Sexo desprotegido; De costas pra vida.

2005/06 Gays; Comportamento; Sangue.

2007-09 Pedofilia; Sexo; Crack.

Fonte: A autora (2015). Dados da Revista Veja.

Neste ponto as matérias da Revista Veja e os dados coletados através dos
guestionarios, revelam representacdes muito similares entre si. As palavras que mais
aparecem nas duas fontes podem ser organizadas em dois grupos: a) descuido;
descaso e consumo de drogas e b) homossexualismo; parceiros; promiscuidade;
prostituicdo; sexo cama; impulso; relacédo sexual; abuso sexual, traicdo. Isoladamente

aparece o0 sangue como responsavel pela transmissao do virus. Embora nédo seja

86 Justifica-se o uso do termo ‘contaminacdo’ porque ele aparece nos dados coletados, contudo, sabe-se que a
aids é uma doencga infecto-transmissivel.
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mencionado, 0 sémen também € um importante vetor de propagacao do virus o que
explica em parte a incorporacdo nas politicas de prevengdo da aids o uso da
camisinha.

O sangue como vetor de transmissdo teve um papel importante na
disseminacgdo do virus HIV, ndo so pelo contato, mas também pelas transfusdes pois
naquele momento n&o havia recurso para a realizacdo de testes no sangue que era
doado.

Nos dois grupo o que predomina séo as ideias que a epidemia de aids decorre
diretamente do comportamento dos individuos, especialmente do comportamento
sexual. As descobertas cientificas sobre as formas de transmisséo, demonstraram ao
longo do tempo que as vias de disseminacdo do virus passam pelo sangue, 0 Sexo
desprotegido e no caso dos bebés pelo leite materno, mas como é 6bvio, sem a
conotacdo moral das matérias jornalisticas.

A seguir, a partir das categorias relacionadas com o enfrentamento —
prevencao e tratamento/cura — apresentamos o modo como a sociedade enfrentou a
aids. Nos parece muito expressivo que as representacdes relacionadas com a
prevencdo — quadro 16 abaixo — expressas nas matérias da revista aos longos dos

anos analisados, estavam muito concentradas em Camisinha.

QUADRO 16 — CATEGORIA 4: PREVENCAO NAS MATERIAS DA VEJA

Ano Palavras relacionadas com prevengéo

1984/85/86 Alerta; Pesquisa; Luta.

1987 Vacina de balcdo —camisinha; Lucro; Estudo; Teste.

1988 Patentes; Informacao.

1989/90 Cazuza; Vitérias contra o mal.

1991/92 Cura; HIV; Camisinha; Comportamento; Campanhas.

1993-94 Camisinha é pecado; Camisinha; Sexo seguro; Campanha — Braulio.
1995-98 Cura no ventre.

1999/2000 Terapia; Sem camisinha; Big Brother sem camisinha; Campanha.
2001-06 Campanhas camisinha.

2007/08 Terapia da prece; Campanha pro virgindade.

2009 Campanhas.

Fonte: A autora (2015). Dados da Revista Veja.

by

No que se refere a categoria 5 podemos dizer que as representacdes
destacadas pela revista no quadro 17 abaixo, foram dominadas pela linguagem

prépria da pesquisa em busca de tratamento.
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QUADRO 17 — CATEGORIA 5: TRATAMENTO/CURA NAS MATERIAS DA VEJA

Ano Palavras relacionadas com tratamento/cura

1984/85/86 Teste; Aids na mira; Briga de virus.

1987 Falsos positivos.

1988 Testes; Pesquisa; Luz da sindrome; Ciéncia; AZT.

1989/90 Enzimas; Engenharia genética; Freio quimico.

1991/92 Vacinas Arsenal de remédios; AZT; Farmacéuticos; Chave do virus — HIV.

1993-94 Vacina; Cura.

1995-98 Coquetel; Remédios; Testes; Vacina; Cura paga; Paciente zero; Africa.

1999/2000 Paciente zero — macaca africana; Remédios; Longe da cura; Vacina
decepciona.

2001-06 Coquetel; Genes; Exames.

2007/08 Coquetel de remédios.

2009 Longe da cura.
Fonte: A autora (2015). Dados da Revista Veja.

Na Revista Veja sdo muito presentes referéncias a matérias que tratam de
expulsdo, espancamento, estigmatizacdo e confinamento em guetos de individuos
com o virus HIV. Ou seja, a aids evoca ha maioria das vezes a intolerancia e so6 raras

vezes aparecem atitudes tolerantes com os infectados e doentes, como vemos no

quadro 18.
QUADRO 18 — CATEGORIA 6: ATITUDE NAS MATERIAS DA VEJA

Ano Palavras relacionadas com atitude

1984/85/86 Preconceito; Crencas; N6 nos costumes; Comportamento; Expulsdo; Tabu;
Costumes.

1987 Ritmo de riscos; Luta; Voz da intoler&ncia; Espancamento.

1988 Mudancas de héabitos; Comportamento Preconceito; Aidético; Virus da
intolerancia.

1989/90 Intolerncia; Perddo aos aidéticos; Choque moral.

1991/94 Fogueira da maldade; Faces do mal; Licbes de preconceito; Licdes de
amor; Direito de nascer.

1995-98 Filhos do estigma; Filhos da divida; Pecado; Esperanca; Soldados da fé.

1999-2000 Gueto do HIV; Adogéo; Homofobia; Preconceito; hipocrisia.

2001/02 Homossexualidade vista como doenca.

2005-06 Cruzada da insensatez; Aids em cena; Cura da pobreza.

Fonte: A autora (2015). Dados da Revista Veja.

As mudancas nas representacdes da aids ao longo da sua primeira década
de existéncia foram pouco significativas. As palavras ou expressdes utilizadas para
representa-la ndo deixam duvidas quanto ao realismo e a dramaticidade da sindrome,
0 gue pode ser visualizado no quadro 19. Nota-se que o conteudo deste quadro

guarda muita semelhanca com as representacdes das epidemias ao longo da historia.
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QUADRO 19 — CATEGORIA 7: SOFRIMENTO NAS MATERIAS DA VEJA

Ano Palavras relacionadas com Sofrimento

1984-87 Medo; Morte; Aflicdo; Dividas do medo; Diario de uma agonia; Tormento;
Tragédia.

1988 Drama; Exilio; Dor; Morrer aos poucos; Vida no final; Morte fria como parto.

1988 Mudancas de hébitos; Comportamento Preconceito; Aidético; Virus da
intolerancia.

1989/90 Morte; Guerra do Medo.

1991/92 Morte; Medo; Dor; Culpa; soliddo; Drama; Péanico.

1993-94 Morte; Drama; Medo.

1995-96 Drama; Terminal; Panico; Morte; Preocupacao.

1997-2000 Historias reais; Futuro sombrio; Medo; Crencas; Luta; Vida.

2005-09 Angustia; Sofrimento; Panico dissipado.

Fonte: A autora (2015). Dados da Revista Veja.

Deste modo, a forma como organizamos os dados das matérias da Revista
Veja nos possibilitou destacar algumas representacdes que orientam o0

desenvolvimento da reflexdo a seguir sobre a aids.

4.2 AIDS: REPRESENTACOES E RESSIGNIFICACOES ATUAIS

Podemos dizer que as representacfes das epidemias do passado nos
possibilitaram captar as permanéncias e as ressignificacoes dessas representacdes
na aids atual. A ideia de estrutura de representagdes sociais e de matriz que propomos
permite perceber as representacdes em cada contexto histérico especifico, com as
permanéncias, a mudanca e as ressignificacbes das representacées. Consideramos
que a percepcao das representacdes da aids nos levam a pensar o mundo no qual
vivemos, sua localizacédo e os problemas decorrentes da vida em sociedade. Esses
sao os motivos das representagdes serem ‘sociais’ € adquirirem grande relevancia na
vida cotidiana. (JODELET, 1984). Nesse sentido

As particularidades que apresentam a representacdo social como modalidade
de conhecimento, surgem do fato que sua origem e seu funcionamento sao
tributarios dos processos que afetam a organizacao social e a comunicacao
dos mecanismos que concorrem a definicdo de identidade dos grupos e das
relacdes sociais. (JODELET, 2003, p. 102).

A diversidade das fontes nesta investigacéo possibilitou verificar as diferentes
formas de representagdes sociais, levando em consideracdo “os determinantes
sociais e 0s processos sociolégicos na construcado dos saberes, na elaboracdo das

experiéncias e nas visbes do mundo social’. (JODELET, 2003, p. 101), fatores
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importantes para relacionar os participantes da pesquisa aos conteudos de suas
proprias falas.

Conforme indicado no capitulo 1, a pesquisa realizada em Curitiba em 2015
consistiu na aplicacdo de um questionario em que constam dados de identificacdo dos
participantes da pesquisa, a relacdo destes com a aids, as palavras relacionadas a
aids por eles evocadas e uma questéo sobre a qual discorreram livremente a respeito
da aids. Dos 218 patrticipantes da pesquisa, 99 responderam a questao aberta sobre
a aids, alguns mais superficialmente e outros em maior profundidade.

Apresentamos neste item o cruzamento das palavras-chaves decorrentes da
livre associacao com o perfil dos participantes e, em seguida, expomos 0s conteddos
da questdo aberta da pesquisa. E relevante destacar a relacéo dos participantes da
pesquisa com a aids para compreender adequadamente o conteudo de suas falas.
Desse modo, a cada contelido destacado inserimos uma sigla®’ com a finalidade de
ligar as falas aos participantes, com o intuito de evidenciar como a proximidade ou o
distanciamento da aids impacta na representacao que dela se faz. A organizacédo dos
dados segue conforme a categorizacao feita ao longo dos capitulos anteriores.

No questionario da livre associacdo de palavras relacionadas com a aids
surgiram 139 palavras, apresentadas no Quadro 01, no primeiro capitulo desta tese.
Essas palavras originais foram agrupadas em 36 palavras-chave, a serem analisadas
neste item. Das palavras-chaves surgiram as 7 categorias, que orientam a revisao
tedrica, a andlise das fontes histéricas, as matérias da revista Veja e por fim a
organizacdo dos questionarios.

Merece destaque o perfil dos participantes da pesquisa, para reiterar a
diversidade dos entrevistados, o que exerce influéncia na maneira como estes
percebem e representam a aids. A importancia de nos atermos, neste momento do
trabalho, ao cruzamento das palavras-chave com a identificacdo dos participantes é
representativa na indicacdo de que as palavras estédo relacionadas a determinados
tracos do perfil dos entrevistados. Tendo em vista as palavras com maior significacéo
estatistica®®, percebemos que nem todas as variaveis, como estado civil e

escolaridade, apresentam diferencas significativas. Ou seja, para as variaveis citadas

67 P/saude — Participante profissional de salde; P/convive — Participante que convive com a aids; P/vive
— Participante que vive com aids; P/ONG — Participante membro de ONG/Aids; P/sem relagdo —
Participante da comunidade em geral (sem relagdo com a aids).

68 Diferenca de ao menos 33% entre os itens de uma determinada variavel de identificagao.
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as palavras relacionadas com aids séo apresentadas de modo um tanto homogéneo.
No entanto, € relevante analisar as variaveis de sexo, idade, religido e a relacao do
entrevistado com a aids.

Primeiramente analisamos o quadro relacionado a identificacdo de sexo, em
gue os entrevistados podiam assinalar. Masculino, Feminino, Outro. Verificamos
anteriormente que 24,3% indicou Masculino, 72,9% Feminino e 2,8% Outro. A analise
da Tabela n. 04, a seguir, nos permite observar que pessoas de diferentes sexos
podem ter tendéncia a representar a aids de modo diverso. Assim sendo, analisando
as palavras com significacdo estatistica, podemos identificar as que sé&o
marcadamente ‘masculinas’: Consciéncia, Desespero, Discriminacdo, Drogas,
Respeito, Sexo, Solidariedade, Tristeza, que revelam o modo como esses individuos
representam e percebem a aids. As palavras marcadamente ‘femininas’ sao:
Camisinha, Confianca, Contaminacéo, Cuidado, Depresséao, Familia, Traicdo. Embora
a percentagem de pessoas que se identificaram de ‘outro sexo seja pequena entre os
participantes, esse grupo destacou um bom namero de palavras que expressam maior
dramaticidade na vivéncia da aids — Medo, Morte, Preconceito, Sofrimento — e, ao

mesmo tempo, o seu enfrentamento: Prevencdo, Medicamentos, Cura.

TABELA 4 - AS PALAVRAS-CHAVE E SEXO DOS PARTICIPANTES (continua)

Palavras/aids N° Feminino Masculino Outro otal
Camisinha % 34 8 0 42
N©° 4,3% 3,0% 0,0% 3,9%
Confianca % 6 1 0 !
N©° 0,8% 0,4% 0,0% 0,6%
Consciéncia % 4 4 9 8
N° 0,5% 1,5% 0,0% 0,7%
Contaminagéo % 21 > 0 26
N©° 2,6% 1,9% 0,0% 2,4%
Convivéncia % 8 2 9 10
N© 1,0% 0,8% 0,0% 0,9%
Medicamentos % 46 10 2 58
N° 5,8% 3,8% 6,7% 5,3%
Cuidado % 61 14 0 75
N© 7,7% 5,3% 0,0% 6,9%
Cura % 10 4 1 15
N© 1,3% 1,5% 3,3% 1,4%
Depresséo % 9 1 0 10
N° 1,1% 0,4% 0,0% 0,9%
Descuido % 15 5 9 20
N° 1,9% 1,9% 0,0% 1,8%
Desespero % 8 5 0 13
N° 1,0% 1,9% 0,0% 1,2%
Discriminagéo % 12 6 0 18
N° 1,5% 2.3% 0,0% 1,7%
Doenca % 64 24 2 90




TABELA 4 - AS PALAVRAS-CHAVE E SEXO DOS PARTICIPANTES (concluséo)

N° 8,1% 9,1% 6,7% 8,3%

Drogas % 10 8 0 18

N° 1,3% 3,0% 0,0% 1,7%

Familia % / 0 9 /

N© 0,9% 0,0% 0,0% 0,6%

Homossexualismo % 5 3 1 9

N° 0,6% 1,1% 3,3% 0,8%

Informacéo % 48 14 0 62

N© 6,0% 5,3% 0,0% 5,7%

Inseguranca % 6 2 0 8

N© 0,8% 0,8% 0,0% 0,7%

Irresponsabilidade % 17 6 0 23

N© 2,1% 2,3% 0,0% 2,1%

Medo % 22 3 1 26

N© 2,8% 1,1% 3,3% 2,4%

Morte % 28 13 4 45

N© 3,5% 4,9% 13,3% 4,1%

Parceiros % / 0 9 /

N© 0,9% 0,0% 0,0% 0,6%

Preconceito % 68 18 3 89

N© 8,6% 6,8% 10,0% 8,2%

Prevencgéo % 51 14 6 71

N© 6,4% 5,3% 20,0% 6,5%

Promiscuidade % 8 3 9 11

N© 1,0% 1,1% 0,0% 1,0%

Sobrevida % / 2 9 9

N© 0,9% 0,8% 0,0% 0,8%

Respeito % 8 4 9 12

N© 1,0% 1,5% 0,0% 1,1%

Sangue % 16 5 0 21

N© 2,0% 1,9% 0,0% 1,9%

Sexo % 40 17 0 57

N© 5,0% 6,4% 0,0% 5,2%

Sofrimento % 28 5 8 41

N© 3,5% 1,9% 26,7% 3,8%

L % 17 7 0 24

Solidariedade NO 2.1% 2.6% 0.0% 2.2%

Traicdo % 5 0 9 5

N© 0,6% 0,0% 0,0% 0,5%

Tristeza % 14 6 9 20

N© 1,8% 2,3% 0,0% 1,8%

Vergonha % 11 5 9 16

N© 1,4% 1,9% 0,0% 1,5%

o % 21 7 0 28

Vulnerabilidade NO 2.6% 2.6% 0.0% 2.6%

Religido % 2 1 0 3

N© 0,3% 0,4% 0,0% 0,3%

NR % 50 32 2 84

N© 6,3% 12,1% 6,7% 7,7%

Total % 795 265 30 1090
Total % 100,0% 100,0% 100,0%

Fonte: A autora (2015). Pesquisa de campo.
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Analisando os dados na perspectiva das faixas etarias dos entrevistados,
observa-se quantidade significativa de palavras que aparecem quase com a mesma
percentagem em todas as idades. Ha, no entanto, palavras cujas percentagens se
destacam em relacdo as faixas etarias. Assim, para a faixa entre 18 e 25 anos,
destacam-se as palavras: Camisinha, Depressdo, Familia, Medo, Sofrimento,
Vulnerabilidade; para a faixa entre 26 e 35 anos apenas a palavra Cura se destacou,;
para a faixa entre 36 e 45 anos, o destaque é para as palavras: Convivéncia, Cuidado,
Descuido, Drogas, Irresponsabilidade; para a faixa entre 46 e 60 anos ha forte
destaque para Informacéo, Morte, Solidariedade; acima de 60 anos, nenhuma palavra
se destacou, talvez devido ao pequeno numero de entrevistados (1,4%).

A Tabela n. 05 apresenta o cruzamento das informacfes sobre as palavras
em relacdo a faixa etaria, mostrando que, salvo os destaques indicados, ha pouca

diferenca no modo como a aids é representada nos grupos etarios.

TABELA 5 - PALAVRAS-CHAVE E IDADE DOS PARTICIPANTES (continua)

Palavras /aids N Entre Entre Entre Entre | Acima Total
18e 25 ([26e 35 [36e45 |46 e 60 | de 60
Camisinha % 2 24 7 4 3 2 42
N° 8,0% 5,7% 2,7% 2,5% 1,4% | 13,3% 3,9%
Confianca % 9 2 9 2 3 0 /
N° 0,0% 0,5% 0,0% 1,3% 1,4% 0,0% 0,6%
Consciéncia % 9 4 1 2 1 0 8
N° 0,0% 1,0% 0,4% 1,3% 0,5% 0,0% 0,7%
Contaminagéo % 1 12 5 2 5 1 26
N° 4,0% 2,9% 1,9% 1,3% 2,4% 6,7% 2,4%
Convivéncia % 9 4 1 4 9 1 10
N° 0,0% 1,0% 0,4% 2,5% 0,0% 6,7% 0,9%
Medicamentos % 2 26 16 6 8 0 58
N° 8,0% 6,2% 6,2% 3,8% 3,8% 0,0% 5,3%
Cuidado % 2 24 18 15 16 0 75
N° 8,0% 5,7% 6,9% 9,4% 7,6% 0,0% 6,9%
Cura % 0 5 5 2 2 1 15
N° 0,0% 1,2% 1,9% 1,3% 1,0% 6,7% 1,4%
Depress&o % 0 6 2 1 1 0 10
N° 0,0% 1,4% 0,8% 0,6% 0,5% 0,0% 0,9%
Descuido % 0 8 7 5 0 0 20
N° 0,0% 1,9% 2,7% 3,1% 0,0% 0,0% 1,8%
Desespero % 0 5 4 2 2 0 13
N° 0,0% 1,2% 1,5% 1,3% 1,0% 0,0% 1,2%
Discriminagéo % 9 3 6 4 5 0 18
N° 0,0% 0,7% 2,3% 2,5% 2,4% 0,0% 1,7%
Doenca % 3 37 19 15 12 4 90
N° 12,0% 8,8% 7,3% 9,4% 57%| 26,7% 8,3%
Drogas % 0 6 5 5 2 0 18
N° 0,0% 1,4% 1,9% 3,1% 1,0% 0,0% 1,7%
Familia % 0 5 1 0 1 0 7
Homossexualismo (% 0 4 3 0 2 0 9




TABELA 5 - PALAVRAS-CHAVE E IDADE DOS PARTICIPANTES (concluséo)

N° 0,0% 1,0% 1,2% 0,0% 1,0% 0,0% 0,8%
Informacio % 1 16 16 9 20 0 62
N° 4,0% 3,8% 6,2% 5,6% 9,5% 0,0% 5,7%
Inseguranca % 0 2 2 2 2 0 8
N° 0,0% 0,5% 0,8% 1,3% 1,0% 0,0% 0,7%
Irresponsabilidade % 1 8 5 5 4 0 23
N° 4,0% 1,9% 1,9% 3,1% 1,9% 0,0% 2,1%
Medo % 1 15 6 0 4 0 26
N° 4,0% 3,6% 2,3% 0,0% 1,9% 0,0% 2,4%
Morte % 4 20 6 4 11 0 45
N° 16,0% 4,8% 2,3% 2,5% 5,2% 0,0% 4,1%
Parceiros % 9 2 2 2 1 0 /
N° 0,0% 0,5% 0,8% 1,3% 0,5% 0,0% 0,6%
Preconceito % 1 35 24 10 19 0 89
N° 4,0% 8,3% 9,2% 6,3% 9,0% 0,0% 8,2%
Preocupagéo % 0 0 9 9 9 1 1
N° 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 6,7% 0,1%
Prevencao % 3 27 18 10 13 0 71
N° 12,0% 6,4% 6,9% 6,3% 6,2% 0,0% 6,5%
Promiscuidade % 0 2 1 4 4 0 11
N° 0,0% 0,5% 0,4% 2,5% 1,9% 0,0% 1,0%
Sobrevida % 0 3 3 1 2 0 9
N° 0,0% 0,7% 1,2% 0,6% 1,0% 0,0% 0,8%
Respeito % 0 2 4 2 4 0 12
N° 0,0% 0,5% 1,5% 1,3% 1,9% 0,0% 1,1%
Sangue % 0 9 4 4 3 1 21
N° 0,0% 2,1% 1,5% 2,5% 1,4% 6,7% 1,9%
Sexo % 1 23 15 6 12 0 57
N° 4,0% 5,5% 5,8% 3,8% 5,7% 0,0% 5,2%
Sofrimento % 0 21 10 4 6 0 41
N° 0,0% 5,0% 3,8% 2,5% 2,9% 0,0% 3,8%
Solidariedade % 9 4 5 5 8 2 24
N° 0,0% 1,0% 1,9% 3,1% 3,8% | 13,3% 2,2%
Traicaio % 0 1 2 2 0 0 5
N° 0,0% 0,2% 0,8% 1,3% 0,0% 0,0% 0,5%
Tristeza % 0 9 4 3 4 0 20
N° 0,0% 2,1% 1,5% 1,9% 1,9% 0,0% 1,8%
Vergonha % 1 9 5 0 1 0 16
N° 4,0% 2,1% 1,9% 0,0% 0,5% 0,0% 1,5%
Vulnerabilidade [ 0 15 6 3 3 L 28
N° 0,0% 3,6% 2,3% 1,9% 1,4% 6,7% 2,6%
Religiio % 0 0 1 1 1 0 3
N° 0,0% 0,0% 0,4% 0,6% 0,5% 0,0% 0,3%
NR % 2 22 21 14 24 1 84
N° 8,0% 5,2% 8,1% 8,8% | 11,4% 6,7% 7,7%
Total % 25 420 260 160 210 15 1090
Total % 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0%

Fonte: A autora (2015). Pesquisa de campo.
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Na sequéncia apresentamos o0 modo como a aids é representada no grupo

estudado em relacdo a religido. Conforme exposto anteriormente, a maioria dos

entrevistados (56,9%) identificaram-se como Catélicos, 18,3% como Evangélicos,

1,8% como religides Afro-brasileiras, igual percentagem (1,8%) como de religides
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Orientais, 6% Espirita, 11% indicaram Sem religido e 3,7% como membros de Outras
religides, que n&o foram por eles relacionadas.

O cruzamento dos dados entre essas categorias revelou que pertencer a uma
ou outra religido pode ser um fator relevante no modo como a aids € representada.
Os dados a seguir — Tabela n. 06 — mostram que néo houve palavra mais destacada
pelo grupo de Catdlicos, talvez porque seja, na pesquisa, a maioria, e, exatamente
por isso, fornece a base comum de dados frente a qual as outras religidbes se
diferenciam. As pessoas que se identificaram como Evangélicas destacaram as
palavras Medicamentos e Tristeza. Os membros de religides Afro-brasileiras
relacionaram significativamente as palavras Cura, Depresséo, Discriminacdo, Morte.
Os que se identificaram com as religides Orientais deram destaque para Descuido e
Preconceito. Os Espiritas enfatizaram as palavras Desespero, Familia, Sofrimento. As
pessoas Sem religido destacaram Camisinha, Contaminacdo, Homossexualismo,
Vergonha. As pessoas de Outras religibes deram énfase apenas a palavra

Vulnerabilidade.

TABELA 6 - PALAVRAS-CHAVE E RELIGIAO DOS PARTICIPANTES (continua)

Palavras/ aids NR | Cat6- [Evan- | Afro- Orien- | Espi- | Sem |OQutra |Total
lica |gélica |brasileira | tais rita_ [religifio
Camisinha N° 1 23 4 0 0 3 9 2| 42
% [20,0%| 3,7%| 2,0% 0,0% 0,0%| 46%| 75%| 50%|3,9%
Confianca N° 0 4 2 0 0 1 0 0 7
% 0,0%| 0,6%| 1,0% 0,0% 0,0%| 15%| 0,0%| 0,0% |0,6%
Consciéncia N 0 ! 0 0 0 0 1 0 8
% 0,0%| 1,1%| 0,0% 0,0% 0,0%| 0,0%| 0,8%| 0,0%|0,7%
Contaminago N° 0 19 1 0 0 1 5 0| 26
% 0,0%| 3,1%| 0,5% 0,0% 0,0%| 15%| 4,2%| 0,0%|2,4%
Convivéncia N 0 6 1 1 1 0 1 010
% 0,0%| 1,0%| 0,5% 5,0% 50%| 0,0%| 0,8%| 0,0%0,9%
Medicamentos N° 0 28 17 1 1 1 8 2 58
% 0,0%| 45%| 85% 5,0% 50%| 15%| 6,7%| 5,0%|53%
Cuidado N° 0 39 15 4 2 5 5 5| 75
% 0,0%| 6,3%| 7,5% 20,0% | 10,0%| 7,7%| 4,2%|12,5% 6,9%
Cura N° 0 8 2 2 1 1 1 0 15
% 0,0%| 13%| 1,0% 10,0% 50%| 1,5%| 0,8%| 0,0% |1,4%
Depresso N° 0 6 0 1 0 2 1 0] 10
% 0,0%| 1,0%| 0,0% 5,0% 0,0%| 3,1%| 0,8%| 0,0%|0,9%
Descuido N° 0 11 4 0 1 1 2 1 20
% 0,0%| 1,8%| 2,0% 0,0% 50%| 15%| 1,7%| 2,5%|1,8%
Desespero N° 0 5 4 0 0 3 1 0| 13
% 0,0%| 0,8%| 2,0% 0,0% 0,0%| 46%| 0,8%| 0,0%[1,2%
Discriminagéo N 0 12 2 1 0 1 1 1 18
% 0,0%| 1,9%| 1,0% 5,0% 0,0%| 15%| 0,8%| 2,5%|1,7%
Doenca N° 1 53 17 2 1 3 10 3] 90
% |20,0%| 85%| 85% 10,0% 50%| 46%| 83%| 7,5%|8,3%
Drogas N° 0 10 1 0 0 2 4 1 18




TABELA 6 - PALAVRAS-CHAVE E RELIGIAO DOS PARTICIPANTES (conclus&o)

% 0,0%| 1,6%| 0,5% 0,0% 0,0%| 3,1%| 3,3%| 2,5%|1,7%
Familia N© 0 1 2 0 0 4 0 0 7
% 0,0%| 0,2%| 1,0% 0,0% 0,0%| 62%| 0,0%| 0,0%|0,6%
Homossexuali- |N° 0 5 1 0 0 0 3 0 9
smo % 0,0%| 0,8%| 0,5% 0,0% 0,0%| 0,0%| 2,5%| 0,0%0,8%
Informacio N© 0 37 13 1 1 1 6 3 62
% 0,0%| 6,0%| 6,5% 5,0% 50%| 15%| 50%| 7,5%|57%
Inseguranca N© 0 4 2 0 0 0 0 2 8
% 0,0%| 0,6%| 1,0% 0,0% 0,0%| 0,0%| 0,0%| 5,0%|0,7%
Irresponsa- N© 0 13 6 0 0 2 2 0] 23
bilidade % 0,0%| 2,1%| 3,0% 0,0% 0,0%| 3,1%| 1,7%| 0,0% |2,1%
Medo N° 0 14 6 0 0 2 3 1 26
% 0,0%| 2,3%| 3,0% 0,0% 0,0%| 3,1%| 2,5%| 2,5%|2,4%
Morte N° 0 24 9 3 0 1 8 0| 45
% 0,0%| 3,9%| 4,5% 15,0% 0,0%| 15%| 6,7% | 0,0% |4,1%
Parceiros N° 0 5 0 0 0 1 1 0 7
% 0,0%| 0,8% | 0,0% 0,0% 0,0%| 15%| 0,8%| 0,0% |0,6%
Preconceito N° 1 50 19 1 2 5 9 2 89
% | 20,0% | 8,1%| 9,5% 50%| 10,0%| 7,7%| 7,5%| 5,0% |8,2%
Prevencao N° 1 39 12 1 2 6 7 3 71
% | 20,0%| 6,3%| 6,0% 50%| 10,0%| 9,2%| 5,8%| 7,5% |6,5%
Promiscuidade N° 0 8 1 9 1 9 1 0 11
% 0,0%| 1,3%| 0,5% 0,0% 50%| 0,0%| 0,8%| 0,0% |1,0%
Sobrevida N° 0 3 3 0 0 1 2 0 9
% 0,0%| 0,5% | 1,5% 0,0% 0,0%| 15%| 1,7%| 0,0% |0,8%
Respeito N° 0 5 3 0 1 1 0 2 12
% 0,0%| 0,8%| 1,5% 0,0% 50%| 15%| 0,0%| 5,0%|1,1%
Sangue N° 0 17 1 0 0 1 1 1 21
% 0,0%| 2,7%/| 0,5% 0,0% 0,0%| 15%| 0,8%| 2,5%|1,9%
Sexo N° 1 33 11 0 1 2 6 3 57
% | 20,0%| 5,3%| 5,5% 0,0% 50%| 3,1%| 5,0%| 7,5%|5,2%
Sofrimento N° 0 20 7 1 1 6 5 1| 41
% 0,0%| 3,2%| 3,5% 5,0% 50%| 92%| 4,2%| 2,5% |3,8%
Solidariedade N° 0 6 9 1 3 1 1 3 24
% 0,0%| 1,0%| 4,5% 50%| 15,0%| 15%| 0,8%| 7,5% |2,2%
Traicaio N° 0 5 0 0 0 0 0 0 5
% 0,0%| 0,8% | 0,0% 0,0% 0,0%| 0,0%| 0,0%| 0,0% |0,5%
Tristeza N° 0 10 6 0 0 1 2 1 20
% 0,0%| 1,6%| 3,0% 0,0% 0,0%| 15%| 1,7%| 2,5%|1,8%
Vergonha N° 0 6 3 0 0 3 4 0 16
% 0,0%| 1,0%| 1,5% 0,0% 0,0%| 4,6%| 3,3%| 0,0%|1,5%
Vulnerabilidade ° 0 14 3 9 0 1 / 3 28
% 0,0%| 2,3%| 1,5% 0,0% 0,0%| 15%| 58%| 7,5%|2,6%
Religiio N° 0 3 0 0 0 0 0 0 3
% 0,0%| 0,5% | 0,0% 0,0% 0,0%| 0,0%| 0,0%| 0,0% |0,3%
NR N° 0 66 12 0 1 2 3 0 84
% 0,0%|10,6% | 6,0% 0,0% 50%| 3,1%| 2,5%| 0,0% |7,7%
Total N° 5 620 200 20 20 65 120 401090
Total % 100,| 100,| 100, 100, 100,0| 100, 100,| 100, | 100,

Fonte: A autora (2015). Pesquisa de campo.
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Uma perspectiva presente na pesquisa desenvolvida é que o modo como a

aids € representada pode ser muito influenciado pela proximidade com que as

pessoas vivenciam ou convivem com a epidemia e os infectados pelo HIV. Como
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evidenciado anteriormente, a amostra apresentou o seguinte quadro: 30,7% tém
relacdo com a aids como Profissional de saude, 3,7% indicaram Vivo com HIV/Aids,
9,6% indicaram Convivo com pessoa que vive com HIV/Aids, 5,0% indicaram ter
relagdo com a aids Como profissional de outras areas, 0,9% sdo Membros de
ONGs/Aids e exatamente 50% indicam ter Nenhuma relacdo com a aids.

Sendo este o perfil dos entrevistados na relacdo que mantém com a aids,
torna-se relevante identificar as palavras que foram apontadas com destaque. A
analise dessas relacfes — apresentadas na sua totalidade na Tabela n. 07, a seguir,
evidenciou que hé diferenca significativa na representa¢cao da aids para os dois grupos
de pessoas que tém relacdo mais forte com a epidemia: os que vivem com a aids e
0S que atuam em movimentos relacionados com a mesma. Nota-se que as pessoas
que ‘vivem’ com a aids, embora presentes na pesquisa em pequena percentagem,
destacaram as palavras que expressam drama e esperanca: Confianca, Consciéncia,
Convivéncia, Cura, Descuido, Desespero, Morte, Sofrimento. Os membros de
ONGs/Aids enfatizaram varias palavras que parecem significar os proprios objetivos
das campanhas que desenvolvem: Camisinha, Contaminacdo, Medicamentos,
Doenca, Sangue, Sexo.

Os individuos que se relacionam com a aids como Profissionais de saude
indicaram todas as palavras-chave, exceto religido, mas nenhuma delas de modo
significativo. As pessoas que convivem com individuos com aids destacaram apenas
Informacao e Medo. Os outros profissionais enfatizaram apenas a palavra Respeito.
Os individuos que apontaram nao ter relagdo com a aids, por sua vez, ndo deram

destaque a nenhuma palavra.

TABELA 7 - PALAVRAS-CHAVE E RELAGCAO DOS PARTICIPANTES COM A AIDS (continua)

Palavras/ Como |Vivo com |Convivo com Como Sou Nenhu-
Aids profissio- HIV/ pessoa que |profissional | membro ma Total
nal de Aids vive com de outras |de ONGs/
saude HIV/Aids areas Aids
Camisinha N° 7 0 5 5 1 24 42
% 2,1% 0,0% 4.8% 9,1% 10,0% 4.4% | 3,9%
Confianca N° 2 1 0 0 0 4 7
% 0,6% 2,5% 0,0% 0,0% 0,0% 0,7%| 0,6%
Consciéncia N° 1 1 1 1 0 4 8
% 0,3% 2,5% 1,0% 1,8% 0,0% 0,7%| 0,7%
Contaminagéo N° / 0 1 4 1 13 26
% 2,1% 0,0% 1,0% 7,3% 10,0% 24% | 2,4%
Convivéncia N° 2 1 1 1 0 5 10
% 0,6% 2,5% 1,0% 1,8% 0,0% 0,9%| 0,9%
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TABELA 7 - PALAVRAS-CHAVE E RELAGAO DOS PARTICIPANTES COM A AIDS (continuacgao)

Medicamentos N° 26 1 5 3 2 21 o8
% 7,8% 2,5% 4,8% 5,5% 20,0% 3,9% | 5,3%
Cuidado N° 31 4 13 3 0 24 75
% 9,3% 10,0% 12,4% 5,5% 0,0% 44% | 6,9%
Cura N° 1 1 2 0 0 11 15
% 0,3% 2,5% 1,9% 0,0% 0,0% 2,0%| 1,4%
Depressao N° 1 0 1 0 0 8 10
% 0,3% 0,0% 1,0% 0,0% 0,0% 1,5% | 0,9%
Descuido N° 7 2 1 1 0 9 20
% 2,1% 5,0% 1,0% 1,8% 0,0% 1,7%| 1,8%
Desespero N° 4 2 0 0 0 7 13
% 1,2% 5,0% 0,0% 0,0% 0,0% 1,3%| 1,2%
Discriminagéo N° 11 9 0 0 0 / 18
% 3,3% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 1,3%| 1,7%
Doenca N° 36 0 7 8 2 37 90
% 10,7% 0,0% 6,7% 14,5% 20,0% 6,8% | 8,3%
Drogas N° 3 0 0 1 0 14 18
% 0,9% 0,0% 0,0% 1,8% 0,0% 26%| 1,7%
Familia N° 3 0 1 0 0 3 7
% 0,9% 0,0% 1,0% 0,0% 0,0% 0,6% | 0,6%
Homossexua- |N° 2 0 0 1 0 6 9
lismo % 0,6% 0,0% 0,0% 1,8% 0,0% 1,1%| 0,8%
Informacéo N° 14 1 11 4 0 32 62
% 4,2% 2,5% 10,5% 7,3% 0,0% 5,9%/| 5,7%
Inseguranca N° 3 1 0 0 0 4 8
% 0,9% 2,5% 0,0% 0,0% 0,0% 0,7% | 0,7%
Irresponsa- N° 6 0 2 1 0 14 23
bilidade % 1,8% 0,0% 1,9% 1,8% 0,0% 26%| 2,1%
Medo N° 9 1 4 0 0 12 26
% 2,7% 2,5% 3,8% 0,0% 0,0% 22%| 2,4%
Morte N© 14 3 5 1 0 22 45
% 4,2% 7,5% 4,8% 1,8% 0,0% 40%| 4,1%
Parceiros N° 0 0 1 0 0 6 /
% 0,0% 0,0% 1,0% 0,0% 0,0% 1,1%| 0,6%
Preconceito N° 36 4 / 0 1 4l 89
% 10,7% 10,0% 6,7% 0,0% 10,0% 7,5% | 8,2%
Prevencao N° 22 3 6 5 0 35 71
% 6,6% 7,5% 5,7% 9,1% 0,0% 6,4% | 6,5%
Promiscui- N© 5 1 1 0 0 4 11
dade %0 1,5% 2,5% 1,0% 0,0% 0,0% 0,7% | 1,0%
Sobrevida N° 1 1 3 0 0 4 9
% 0,3% 2,5% 2,9% 0,0% 0,0% 0,7%| 0,8%
Respeito N© 5 1 1 3 0 2 12
% 1,5% 2,5% 1,0% 5,5% 0,0% 0,4% | 1,1%
Sangue N© 4 0 2 1 1 13 21
% 1,2% 0,0% 1,9% 1,8% 10,0% 24% | 1,9%
Sexo N© 19 1 5 2 2 28 57
% 5,7% 2,5% 4,8% 3,6% 20,0% 5,1%| 5,2%
Sofrimento N° 9 4 1 0 0 21 41
% 2,7% 10,0% 1,0% 0,0% 0,0% 5,0%| 3,8%
Solidarieda-de N° 2 3 6 3 0 10 24
% 0,6% 7,5% 5,7% 5,5% 0,0% 1,8%| 2,2%
Traicao N° 2 0 0 1 0 2 5
% 0,6% 0,0% 0,0% 1,8% 0,0% 0,4% | 0,5%
Tristeza N° 4 1 5 0 0 10 20
% 1,2% 2,5% 4,8% 0,0% 0,0% 1,8%| 1,8%
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TABELA 7 - PALAVRAS-CHAVE E RELACAO DOS PARTICIPANTES COM A AIDS (concluséo)

No 1 1 0 0 0 4] 16

Vergonha % 0,3% 2.5% 0,0% 0,0% 0,0%| 2.6%| 1,5%
Vulnerabili- No 12 0 2 0 0 14 28
dade % 3.6% 0,0% 1,9% 0,0% 00%]| 2.6%| 2.6%
— No 0 0 0 0 0 3 3
Religiao % 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%| 0,6%]| 0,3%
R No 23 1 5 6 0 49| 84
% 6,9% 2.5% 4.8% 10,9% 00%| 9.0%]| 7.7%

Total| N° 335 40 105 55 10 545| 1090

Tol| 9| 100.0%| 100,0% 100,0%|  100,0% | 100,0% | 100,0% 100(,;)

0

Fonte: A autora (2015). Pesquisa de campo.

A sistematizac&o dos dados anteriores auxilia na compreenséo das respostas
mais detalhadas que os participantes registraram ao final da livre associagéo.

b

Observa-se, no entanto, que nem sempre as respostas a questdao aberta
correspondem as palavras evocadas, o que pode indicar que na questado aberta, que
exige uma posicdo do individuo em relacdo a experiéncia nem sempre ha
correspondéncia entre o que se diz e 0 que se vivencia. Isto ocorre como veremos
quando da utilizacdo pelos individuos de palavras que fazem parte do vocabulario
técnico sobre a doenca.

Para Rasia (2015), a apropriacdo do vocabulario médico pelo “paciente” nao
corresponde necessariamente a sua condicdo individual de produzir uma narrativa
sobre si e, por vezes, observa-se que “o dominio do vocabulario médico nao os ajuda
em situacdes concretas de dificuldade quando alguma coisa ndo vai bem com a
saude”. (RASIA, 2015, p. 107).

Por vezes, pudemos observar nas falas dos participantes que nao sao
profissionais de saude uma aproximacéao ou tentativa de aproximacao do vocabulario
médico. Exemplifica a afirmativa o termo ‘imunodeprimido’, usado por um dos
participantes para designar ‘deprimido’. Para Rasia (2015), os termos médicos
utilizados pelos individuos (no caso participantes que néo sao profissionais de saude,
até os que nao vivem com HIV/Aids), mesmo que ignorados os significados, servem,
para que haja uma tentativa de aproximag&do com o conhecimento cientifico.

Por fim, é importante retomar aqui o que foi apresentado na metodologia, que
a partir das palavras-chave expostas acima fizemos associa¢gfes de palavras que
deram origens a sete categorias utilizadas como perspectiva de analise ao longo de

todo o trabalho. Estamos cientes de que estas categorias ndo sdo estanques e naos
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as vemos como esquema rigido de andlise, pois varias representacfes da aids
remetem a mais do que uma categoria. Deste modo entendemos que é necessario
explicitar (Quadro n. 20) a forma como as categorias aglutinaram as palavras originais,
pois assim podemos compreender a relevancia de té-las escolhido como perspectiva

de analise, bem como o limite desta escolha.

QUADRO 20 - PALAVRAS RELACIONADAS COM AS SETE CATEGORIAS

Categorias Palavra- Palavras relacionadas
-sintese

1.A epidemia — Doenca Doenca / Doenca gay / DST / HIV/ Virus
doenca
2.Condicao dos Fragilidade Fragilidade / Vulnerabilidade / Dificuldade / Fragil/
atingidos pela Fraqueza / Limitacao
epidemia
3.Vetor que facilita a | Contaminacdo | Contaminacao / Descuido / Descaso / Drogas /
epidemia Dependéncia / Alcool / Homossexualismo / Parceiros

/ Promiscuidade / Prostituicdo / Sangue / Transfusao
de sangue / Sexo / Cama / Impulso / Inapeténcia /
Relacéo / Traico / Abuso / Odio

4. Enfrentamento — Prevencgéo Prevencéo / Informacéo / Desinformacéo / Divulgagéo
prevencgao / Educacdao / Conscientizacao / Orientagéo / Didlogo /
Ignorancia / Irresponsabilidade / Responsabilidade /
Imaturidade / Preocupacéo / Camisinha / Preservativo
/ Cazuza / Filme / Consciéncia / Consentimento / Luta
/ Prevencdo / Alerta / Perigo / Protecao / Anonimato /

Sigilo
5. Enfrentamento — Tratamento/ Cura / Coquetel / Medicamentos / Adeséo /
tratamento Cura Tratamento / Cuidado / Higiene / Corpo / Apoio /

Saude / Qualidade / Hospital / Sobrevida /
Renascimento

6.Atitudes Atitudes Atitudes / Confianga / Autoestima / Desapego /
Liberdade / Convivéncia / Discriminacéo / Excluséo /
Desigualdade / Familia / Preconceito / Estereo6tipo /
Tabu / Respeito / Fidelidade / Humanizacéo /
Tolerancia / Solidariedade / Ajuda / Amizade /
Compaixao / Pena / Religido / Moralidade /
Abstinéncia / Arrependimento

7.Consequéncias da | Sofrimento Sofrimento / Depresséo / Imunodeprimido / Desespero
doenca / Agonia / Angustia / Medo / Morte / Perda /
Inseguranca / Seguranca / Sofrimento / Dor / Tristeza /
Soliddo / Vergonha / Castigo / Magreza

Fonte: A autora (2015). Pesquisa de campo.

Nos proximos capitulos passaremos a analisar as representagdes sobre aids
e a definicdo destas categorias seréo utilizadas como ferramentas que nos ajudam a

pensar os dados da pesquisa.
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5 AIDS: UMA EPIDEMIA CONTEMPORANEA

A analise das representacdes sociais das epidemias ao longo da historia e
recorrentes no contexto da aids, bem como as mudancas nestas representacdes
ocorridas desde o surgimento desta epidemia, nos possibilita agora analisar com uma
visdo um pouco mais detalhada o modo como a aids vem sendo representada a partir
da pesquisa realizada na Revista Veja, o resultado da ‘Livre Associacao de Palavras’,
e da parte descritiva do questionario, pois, conforme indicamos acima aplicamos 218
questionarios, sendo este fechado e contendo uma questao semiestruturada.

O perfil dos participantes da pesquisa ja foi apresentado, mas € necessario
gue esteja presente na analise dos dados, por isso, sumariamente, podemos dizer
gue a amostra da pesquisa era predominantemente feminina (72,9%), com menos de
35 anos (62,4%), de religido catdlica (56,9%), metade da amostra se declara solteira
e com ensino médio completo. A relacdo dos entrevistados com a aids é bem variada,
com 50% sem nenhuma relacéo, 30,7% se relaciona com aids como profissionais de
saude e 5,0% como profissional de outras areas, 3,7% vive com aids, 9,6% convive
com aids e 0,9% é membro de ONGS-Aids.

Dentre os duzentos e dezoito participantes, noventa e nove responderam
também a questdo aberta e discorreram sobre a aids, alguns mais superficialmente e
outros em maior profundidade, cujo conteldo passamos a apresentar nos capitulos
seguintes. Ao apresentar o conteldo das falas dos participantes da pesquisa que
responderam a questdo aberta sobre a aids, observamos que frequentemente as
respostas abordam, simultaneamente, varios aspectos das representacfes, que por
vezes podem escapar da sistematizacdo sugerida. Como exemplo, analisemos a

citacdo a sequir.

Primeiramente penso na prevencao, pois € o método mais eficaz. Também
no preconceito e sofrimento pelo qual as pessoas com aids passam. Acho
também que deveria ter mais conscientizacao das pessoas, nas escolas, no
trabalho. (P/sem relagdo 01).

A rigueza de detalhes expressa em poucas linhas do depoimento acima,
aponta que nossa sistematizacdo — por meio das categorias - corresponde a uma
escolha que nos permite tornar viavel a presente analise, porém, ndo da conta de toda

a realidade presente nas falas dos participantes da pesquisa.
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Neste capitulo faremos a analise dos dados relacionados com as categorias
gue relacionam a aids com doenca/epidemia, seu modo de transmisséo e a fragilidade
dos que foram atingidos por ela. Os capitulos seguintes continuaréo a analisar os
outros aspectos da pesquisa, tais como medo e morte e por fim, o enfrentamento da
aids.

No Brasil a aids, assim como nos EUA, foi fortemente vista como uma
justificativa para a homofobia. Isto porque, entre os conservadores americanos se
pensava que aids seria um castigo a comunidade homossexual e aos seus habitos
promiscuos. Para Herbert de Souza (Betinho),

A sociedade em geral tem problemas com sexo, com moral e com a morte.
Quando uma doenca toca doenca toca os trés problemas ao mesmo tempo,
ela é letal. Portanto, quem tiver medo de sexo, quem tiver medo da morte e

guem tiver problemas com a moral diante da Aids vai entrar em panico.
(PARKER e TERTO JR. 2001, p. 15).

Dos trés problemas apontados na fala de Betinho feita no inicio da epidemia
da aids, apenas um deixou de aparecer na dianteira das preocupac¢des: a morte. Nao
gue atualmente ndo se tenha medo da morte, mas esta preocupacao ficou relegada a
segundo plano, a partir do momento em que o tratamento com o0s antiretrovirais
reduziu a letalidade da infeccéo e transformou-a numa doenca cronica. A aids como
sinbnimo de cara feia, de mau cheiro, de magreza e de morte certa ndo existe mais,

€ uma imagem que 0s mais novos nao conheceram. (PARKER e TERTO JR. 2001).

De uns anos pra ca, mudou muito a composi¢do dos medicamentos, antes
vocé entrava nos hospitais, era aquele cheiro de diarreia, aquele cheiro de
vomito, e hoje os efeitos da medicagdo sdo menos agressivos, € claro que a
pessoa tem que ter a coragem de tomar os medicamentos, tem que ter
vontade...tem pessoas que nao conseguem tomar mais do que um
comprimido por dia, imagine tomar sete ou dez e até vinte e oito comprimidos
por dia, entdo é muito complicado. Alguns nio conseguem. (P/ONG1)%.

Se a doenca deixa de ser mortal para quem adere ao tratamento com 0s
antirretrovirais ARVS, as representac¢des da aids sao ressignificadas. Isto significa que
a possiblidade da morte desapareceu? Parece ndo ser este 0 caso, mas a aids deixa
de ser uma infeccdo que matava a maioria dos infectados em um curto espaco de

tempo apOs o aparecimento dos sintomas. No inicio — anos 1980- a aids era uma

6 Participante membro de Organizacdo N&o Governamental em aids, que respondeu a entrevista em
profundidade.
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doenca emergente que logo se tornou epidémica, pois se multiplicou ao redor do
mundo. Essa extensdo global, transformou-a, segundo os critérios da Organizagéo
Mundial da Saude, em pandemia, que desafia governos, pesquisadores e a

biomedicina’®.

5.1 AIDS: EPIDEMIA E DOENCA CRONICA

A compreensdo da aids que surgiu dos dados da pesquisa apresentados
acima esta relacionada com a epidemia no seu inicio e com doenca crénica nos dias
atuais. De um modo ou de outro, h4 sempre uma dramaticidade na referéncia a aids
gque a caracteriza como uma doenca permeada de representacfes miticas e

cientificas, simultaneamente.

Muitas pessoas ndo tém o conhecimento necessario sobre a aids, e por isso
muitos relacionam o HIV com a aids, e também por déficit de conhecimento
as pessoas tém preconceito com as pessoas que tém a doenca. Quem se
contamina com a doenga, a primeira coisa que pensa é que vai morrer, e isto
€ muito dificil, devido aos tratamentos que as pessoas nem sempre aceitam
encarar. Normalmente quando as pessoas vao fazer o teste da doenca, dizem
gue se este der negativo, vao se cuidar mais (P/saude 01).

No depoimento acima destacam-se alguns elementos que resumem a aids,
dos gquais se destaca a dramaticidade e a resisténcia ao tratamento da doenca.
Conforme Hegenberg (1998) a doenca nédo pode ser concebida a priori, mas sim a
partir das ideias que os individuos fazem dela, o que remete, portanto, as suas
representacdes. Respostas satisfatdrias para a pergunta sobre o que seria a doenca
estdo vinculadas a contextos sociais definidos, portanto, a datacdes. A construcao
sobre o0 que € a doenca, na sociedade ocidental, encaminha para o reconhecimento
da mesma a fim de produzir acbes terapéuticas para o seu combate. O combate a
doenca, significa restaurar o equilibrio do corpo.

No caso da aids, o que observamos € que a doenca ultrapassa a
compreensao biolégica do equilibrio corporal e assume também uma dimensao moral.
A compreensdo da aids como uma ‘anormalidade’ da doenca que pode transformar o

doente ‘portador’ em ‘ser abominavel’, aparece no relato a seguir.

70 25 anos da SBI. Capitulo 4 - Dimensdes e desafios da infectologia. Disponivel em:
<http://www.infectologia.org.br/pdf/livro04.pdf>. Acesso em 02 Abril 2015.
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O sexo sem camisinha é a forma de contrair a aids, por isso a camisinha é
um método para evitar adquirir todas as DSTs e a aids. O preconceito social
ainda existe muito em relagdo a aids, as pessoas acreditam ser uma
anormalidade que transforma o portador da doengca em um ser abominavel.
Mesmo que esse preconceito ndo seja demonstrado, ele esta presente em
toda sociedade. (P/sem relacao 02).

Cabe aqui a critica de Canguilhem (2014) aos conceitos de normalidade e de
patolégico, tal como concebidos pela biomedicina. O autor parte do fato de que a
consisténcia desses conceitos é puramente estatistica, considerando médias e nédo
traduzindo a realidade subjetiva dos individuos. A condicdo de normalidade para
Canguilhem (2014) implica, portanto, na capacidade ou nao do individuo ser normativo
em relacdo a si mesmo e a sociedade. Nesse sentido, um estado patologico sé pode
ser reconhecido como tal quando o individuo fica submetido as normas bioldgicas.
Assim, a presenca da doenca afeta a capacidade de ser normativo. Ao distinguir o
normal do patolégico, a biomedicina atua sobre o segundo com mecanismos de
intervenc&o para o combate ao que se considera estado patoldgico. E neste momento
que se deve perguntar por que mesmo sabendo-se doente muitas vezes o individuo
nao adere ao tratamento da doenca. Embora ndo discutamos a questdo da adeséao a
tratamento nesta tese, ndo podemos desconhecé-la, pois sdo milhares os individuos
gue por varios motivos nao aderem ao tratamento antirretroviral, por dificuldades que
ocorrem inerentes ao longo periodo de uso desses medicamentos, que esta
relacionado com a cronicidade da doenca. E necessario considerar que a ades&o ao
tratamento antirretroviral depende da aceitacdo ou ndo da doencga, ao que influencia
0 contexto sociocultural no qual o individuo se insere. (SILVA et al, 2015).

Assim, a aids, muitas vezes, passa a ser vista como doenca que traz uma
nova condicéo para o individuo. Na perspectiva do olhar biolégico, essa nova condi¢ao
inviabiliza uma vida ‘normal’, cujo ‘restabelecimento’ é buscado pela biomedicina.
Analisemos a relacdo feita entre aids e doenca terminal por um participante da
pesquisa.

A primeira pessoa que conheci ou ouvi falar foi do Betinho. A aids € uma
doenca terminal que debilita o corpo que muitas vezes foi contraida pela falta

de cuidados. Também gera a dependéncia de remédios. (P/sem relagéo 03)
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A perspectiva dominante enfatiza a concepc¢éo biolégica da doencga e ndo se
pode negar que esta tem impacto sobre a forma como os individuos a concebem e a
vivenciam. Por isso o estudo das representacfes sociais adquirem sentido.

A percepcédo que apenas foca o desenvolvimento da capacidade técnica da
biomedicina para eliminar a doenca ndo d4 conta de entendé-la e tampouco de
entender o papel da subjetividade e dos modos de vida individuais e coletivos diante
da doenca. Isto é evidenciado nas epidemias, quando tanto a ciéncia quanto o
individuo encontram-se diante de doencas novas e inexplicaveis. Conforme
Hegenberg “o que a doenga pode significar para o ser humano depende, em larga
margem, do ‘estilo de pensamento’ dominante”. (HEGENBERG, 1998, p.58). Assim,
nao sO as representacdes magico-religiosas estdo impregnadas no senso comum,
mas também as representacdes decorrentes da ciéncia.

Quanto mais complexa uma sociedade, mais diversa € a representacdo da
doenca. Na perspectiva das sociedades complexas, com alto grau de divisdo de
trabalho e de desenvolvimento cientifico e tecnoldgico, sobressai a ideia de que € pela
eliminacdo da doenca que se alcanca a aproximacdo da saude. (LAURELL, 1982).
Entretanto, essa légica nao faz parte da realidade da doenca: ndo ha uma concepc¢éao
pura de doenca proveniente do pensamento cientifico e uma concepgdo magico-
religiosa da doenga ligada ao senso comum, mas ambas estdo entrelagadas. Os

profissionais de saude ndo estdo desnudos da concepcado magico-religiosa.

5.2 AIDS: DO CONTAGIO A CULPA

O contagio sempre presente nas representacées de epidemias do passado,
surge com significado diferenciado no caso da aids, pois ha forte relacdo entre
contagio, sexo e culpa.

O sangue como vetor de transmissdo teve um papel importante na
disseminacgédo do virus HIV, que se da também por transfusdes, e no inicio da aids ndo
havia recurso para a realizagao de testes no sangue que era doado. No entanto, o que
se percebe € que o imaginario da aids, representado abaixo no Quadro 21 sobre as
formas de transmisséo € amplo, mas € mais recorrente as representacoes ligadas a

sexualidade.
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QUADRO 21 - PALAVRAS DA VEJA RELACIONADAS COM CONTAMINACAO
Categoria Palavras-sintese Palavras associadas

Contaminagéo | Sexo, Sexo, Homossexual, Parceiros, Macaco, Picada, Dose de
homossexualidade | perigo (hemofilicos), Transfuséo, Prostituta, Traicéo, Beijo,
Contagio, Heterossexuais, Heroina, Risco, Sexo oral,
Sexualidade, = Homossexuais, Sangue condenado,
Erotismo, Contagio, Contaminacdo, Drogas, Sexo
precoce, Arma biolégica, Mundo gay, Travestis, Mulheres,
Comportamento, Gays, Alcool, Erotismo liberado, Exército,
Sangue suspeito, Ousadia, Roleta russa, Sexo
desprotegido, De costas pra vida, Pedofilia, Crack.
Fonte: A autora (2015). Dados da Revista Veja, 1984-2009.

Classificamos em dois grupos as palavras associadas, a) descuido, descaso
e consumo drogas e b) homossexualismo, parceiros, promiscuidade, prostituicao,
sexo/cama, impulso, relacdo sexual, abuso sexual e traicdo, aparece isoladamente o
sangue, como responsavel pela transmissdo. No entanto, o que predomina sdo as
ideias que a epidemia da aids decorre diretamente do comportamento dos individuos,
especialmente do comportamento sexual, assim o individuo passa a ser
responsabilizado pela prépria transmissdo do virus. Concomitantemente a estas
representagfes, temos as descobertas cientificas sobre as formas de transmissao,
gue passam pelo sangue, sexo desprotegido e no caso dos bebés pelo aleitamento
materno. Porém, ambas as representacfes, tanto as magico religiosas quanto as
cientificas se misturam e uma avaliacdo considerada cientifica ndo destitui o
profissional de saude de juizo moral, com destaque para os aconselhamentos que
seguem tanto nas matérias da revista quanto no questionario.

Um olhar sobre essas palavras relacionadas com o contagio nos da a
dimensédo do que Susan Sontag (2007) destaca com peso do estigma que o doente
tem que enfrentar. Para além do julgamento moral que sofre, o isolamento e o medo
que as pessoas possuem de contrair o virus, marcam a posi¢ao destas em relacdo ao
doente. As formas de contrair o virus da aids relacionadas a proximidade com o
infectado, neste momento remete a ideia da ndo observancia dos preceitos morais

estabelecidos ‘contaminado’ forma de retaliagdo. Para Mary Douglas,

A contaminagdo nunca é um acontecimento isolado. Ela s6 pode ocorrer em
vista de uma disposicao sistematica de ideias. Por essa razdo, qualquer
interpretacdo fragmentéaria das regras de poluicdo de uma outra cultura esta
destinada a falhar. Pois o Unico modo no qual as ideias de poluigédo fazem
sentido é em referéncia a uma estrutura total de pensamento cujo ponto-
chave, limites, linhas internas e marginais, se relacionam por rituais de
separacao. (DOUGLAS, 2012, p. 57).
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Assim, cabe aqui Mary Douglas (2012) e sua pergunta sobre o que leva a que
se considere certos animais impuros e outros n&do. E dentre os impuros nem todos 0s
membros de uma espécie o0 sao? (DOUGLAS, 2012, p. 57). Neste sentido, Mary
Douglas nos ajuda entender por que o individuo que contrai o virus da aids é impuro.
Os homossexuais sdo impuros, ndo sé porque contrairam o virus, mas principalmente
por seu comportamento sexual. E como se eles n&o pertencessem a mesma espécie
dos demais.

O comportamento individual, nas matérias da Revista Veja, esta no foco das
representacbées no momento em que a aids era sindbnimo de perversdo. Na resenha
do “Livro Eunucos do Reino de Deus” de Uta Ranke-Heinemann, “ha um inventario
das elucubracdes, crueldades e desatinos de 2000 anos de moral sexual catdlica”,
segundo autor da resenha, no livro ha inventario da “tragica histéria intelectual da
moral catdlica. O teor do livro e seu contetdo € de condenac¢do a Santo Agostinho, a

guem a autora considera o

Pai da ansiedade de 1.500 anos diante do sexo e de uma hostilidade
persistente em relacéo a ele. Dramatiza 0 medo do prazer sexual, igualando
prazer com perdicdo, de tal forma que quem quiser acompanhar seu
raciocinio terd a sensacéo de se ver preso num pesadelo. (REVISTA VEJA,
20mar1996, p. 56-62).

A matéria afirma que para Santo Agostinho, todos hascem em pecado, porque
sdo concebidos em pecado. Na discussdo da tedloga alemd Santo Agostinho seria
um individuo perturbado, com problemas psiquicos. Uta Ranke ja foi alvo de muitas
criticas “pois apresenta as raizes cristas da associagao entre sexo e culpa”. (REVISTA
VEJA, 20 mar1996, p. 56-62).

Em outra matéria como “A Dor da Descoberta”, afirma-se que culpa, medo e
soliddo alimentam o drama que envolve os homossexuais e suas familias, e apontam
para a associacdo entre a transmissdo do virus e a atividade sexual.”* A matéria se
propde a ser o resultado de uma pesquisa sobre a dor mais profunda do ser humano,
por que trata do suicidio de adolescentes homossexuais’?>. Em trecho da matéria lé-

se que quando os pais descobrem a homossexualidade e a infec¢ao do filho pelo HIV,

71 Apesar das outras formas de transmissao como a compartiihamento de seringas infectadas e as
transfus@es de sangue, neste momento da epidemia se ressaltava a pratica sexual promiscua, atribuida
principalmente aos homossexuais como o principal agente de disseminagéo do virus.

72 A taxa de suicidio de adolescentes naquele momento era trés vezes maior do que a média para a
mesma faixa etaria, dado o medo de saber-se contaminado.
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...se culpam (onde foi que eu errei?), se envergonham (o que dirdo os tios, 0s
vizinhos e os colegas de trabalho?), e, acima de tudo, temem pela seguranca
de seus filhos. Para eles, a homossexualidade mora naquele beco escuro
onde se escondem as doencas incuraveis, como a aids, e o submundo da
prostituic&o, das drogas e da violéncia. (REVISTA VEJA, 12mail993, p. 58-
65).

Uta Ranke-Heinemann (1988) aponta que quase nada mudou no contexto
atual, no que diz respeito a forma como se concebia no passado a relagéo entre sexo
e pecado. Trata-se segundo ela, de uma moral que perpassa geracdes e continua a
se reproduzir nas relacfes sociais contemporaneas. E se buscarmos as raizes do
aumento dos casos de suicidio, citado na reportagem, o medo e vergonha do prazer
sexual considerado ilegitimo, quando a aids ainda era entendida como sentenca de
morte, pode estar entre suas causas. Antecipar a morte e fugir do preconceito e do
sofrimento nos parece uma hipotese a ser investigada. Entretanto, os dados que
temos n&o nos permitem alinhar uma concluséo nesse sentido.

No contexto conservador dos Estados Unidos da América, nos anos de 1980,

a aids chega como resposta a liberdade sexual conquistada no final dos anos de 1960,

A promiscuidade acabou sendo contida (...) pelo estimulo de dois fatores
inesperados: a aids, a terrivel doengca que ataca preferencialmente os
homossexuais, e o virus do herpes. O temor a essas doencas, a primeira fatal
e a segunda incuravel - freou os impulsos em direcdo a uma excessiva troca
de parceiros, e a seu modo ajudou a forjar um pais mais de acordo com os
ventos conservadores... (REVISTA VEJA, 29 ago1984, pg. 40).

7

O depoimento da matéria jornalistica acima € importante como ponto de
partida para situar a aids e o contexto em que surge nos Estados Unidos. A ideologia
conservadora que preponderava naquele momento foi de que o0s excessos da
revolugao sexual tiveram uma resposta ‘inesperada’, como se fosse magica. O modo
como a aids foi percebida naquele momento, foi crucial para a maneira como sua
representacdo se deu e se da nos dias atuais, pois a ideologia conservadora busca
culpabilizar aquele que se ndo se comporta de acordo com os padrbes dominantes.
Assim, a aids que ataca primeiramente 0os homossexuais € vista pelos conservadores
como forma de expiacdo dos pecados, cuja origem estd no comportamento sexual
nao aprovado socialmente.

As cartas dos leitores da revista sdo exemplos de manifestacdo do

pensamento conservador:
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Tenho certeza de que a reportagem sobre a aids respondeu a todas as
interrogacdes dos leitores. Gostaria de acrescentar que a Biblia ja
mencionava, em Romanos, capitulo |, versiculo 27, o seguinte: “E,
semelhantemente, também os vardes, deixando o uso natural da mulher, se
inflamaram em sua sensualidade uns para com os outros, vardo com varao,
cometendo torpeza e recebendo em si mesmos a recompensa que convinha
ao seu erro”. (REVISTA VEJA, 4set 1985, p. 11).

Quem se contamina “praticou ato torpe” e por isto estéd sendo castigado. As
representagdes da aids, encontram-se com as representagdes da Peste, conforme
vimos. Talvez estejamos aqui frente ao elemento mais recorrente na histéria das
epidemias, elemento praticamente presente em todas elas: a epidemia como castigo.
A ideia de punigao, ‘a colera de Deus’ sobre os homens nos remete a tragédia de
Edipo, na qual a acdo de Deus se faz sentir sobre Tebas quando do assassinato de
Laio. Enquanto o assassino ndo se revela a cidade toda sofre com pustulas e feridas.
Para o pensamento grego mesmo que o pecado fosse individual a culpa era expiada
coletivamente enquanto alguém ndo assumisse individualmente o crime. No
pensamento judeu-cristdo a situacdo se modifica e tanto pecado, a culpa e o castigo
séo individuais. (Rasia, 1996).

Na sua analise sobre o pecado, Ricoeur aponta que a célera ndo significa um
sinal de que Deus seja mal, mas trata-se de “um rosto que a Santidade assume para
o homem pecador”. (RICOEUR, 2013, p. 80). Ou seja, a agdo do Deus do pensamento
judeu-cristdo recai sobre o individuo. Neste sentido no velho testamento lancam-se os
fundamentos da individualidade judaico-cristd e da responsabilidade individual diante
de Deus. Entretanto, para Ricoeur, na antiguidade judaico-cristd, no caso das
epidemias, doenca € produto e o doente vitima da forca demoniaca, do pecado.

Assim,

Estamos aqui a montante da distincdo entre a doenca e a falta, distincdo
solidaria da conquista da culpabilidade, no sentido preciso da imputagéo da
culpa; essa propria disjungdo implica um certo dualismo que nao é
necessariamente o da alma e do corpo, mas antes o do agente moral (autor
do mal moral) e de um decurso das coisas que traz a doenga, o sofrimento e
a morte. (RICOEUR, 2013, p. 103-104).

Desse modo, podemos considerar que a relagdo entre individuo medo,

pecado, e a culpa, se inscreve no quadro moral que transforma a doenca em castigo.
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No caso da Aids, o peso da doenca incide sobre o individuo considerado pecador.
Pecador aqui € o mesmo que moralmente fraco e degradado e por isto peca.

Na Revista Veja (4dez 1985, p. 178), o cardeal D. Avelar Brandao Vilela
enfatiza que a doenca {aids} nao pode ser vista como “peste pré-apocaliptica e um
castigo de Deus para os homossexuais”. Entretanto, sua mensagem ndo é de
aceitagdo, mas € uma mensagem de “misericordia e reconciliagdo”; ndo é castigo,
porque segundo ele, Jesus ndo veio para salvar 0s que sdo justos, mas 0s que Sao
pecadores.

Jean Delumeau (2003) cita um verso de Francois Villon, sobre o pecado, na
verdade € mais uma confissdo “Eu sou pecador, sei muito bem, entretanto, ndo quer
Deus minha morte, mas que eu me converta e viva no bem, e assim todo homem que
o pecado morde”. (DELUMEAU, 2003, p. 395). Este poema apresenta a ideia de um
Deus misericordioso, que perdoa, mas para ser perdoado o individuo precisa
reconhecer-se pecador. Para Ricoeur (2013) o sentimento de culpa que o individuo
assume coincide exatamente com a consciéncia que tem de si, de sua falta.
(RICOEUR, 2013, p.98).

O fato da infecgdo com o virus da aids se dar na maioria dos casos pelo
contato sexual, acirra a culpabilizacdo. Foi assim com a sifilis, como nos lembra
Sontag (2007), que em algumas cidades da Idade Média um ‘sifilitico’ poderia ser visto
como um depravado. A autora lembra que, uma condenacdo ndo é necessariamente
moral ou religiosa, mas apontar que ha algo errado com o individuo.

Para Paul Ricoeur (2013), culpabilizar o outro representa uma interiorizagao
da ideia de pecado e evidencia que ha de algo errado com o individuo. Para o autor

este julgamento dirigido ao outro € sempre moral. Conforme Rasia (1996),

Desta maneira nossos doentes ndo estdo nem um pouco distantes das
concepgdes da imputacdo moral que se encontra tanto na mitologia grega
guanto no pensamento religioso. O sofrimento aqui vem se p6r como uma
forma de redimir-se de uma culpa. (RASIA, 1996, p. 25).

Rasia (1996) aponta que este € o sentido da imputacdo moral desenvolvida
por Ricoeur, pois o erro € definido através de um padréo estabelecido socialmente.
Muitas vezes, a fonte do padréo séo os preceitos religiosos e por isto a imputacéo de
culpa é muitas vezes associada a ideia de pecado. Neste caso, adoecer € um castigo

divino.
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Também a obra de Albert Camus (2010), instiga a reflexdo sobre a culpa.
Trata-se de um romance escrito em 1947 sobre a epidemia que ocorreu na Argélia,
na cidade de Oran. Um dos personagens, o jesuita Paneloux em seus sermdes repetia
gue as pessoas mereciam aquela desgraca.

A doenca vista como pecado, seja qual for o nome que se dé a ela, serve
como base para que os conservadores estigmatizem os individuo que vivem com aids.
Ao afirmarem que a aids € castigo pela desobediéncia aos preceitos morais
dominantes, os conservadores contribuem para a afirmacao da aids como doenca de
homossexual, de homens cuja conduta é socialmente reprovada. Nominar a aids
como 'peste gay' € uma expressao tipica deste pensamento. Os fatos porém, apontam
gue a aids desde seu inicio atingiu heterossexuais e hemofilicos. Nos EUA, onde foi
detectada antes que em qualquer outro pais, na medida que se percebeu que esta
poderia ser contraida também por heterossexuais, rapidamente se abandonou a ideia
de que era a ‘praga dos homossexuais’ (REVISTA VEJA, 14 ago1985, pg. 56), apesar
dos esforcos dos conservadores em reafirmar o contrario.

Mesmo que alguns cientistas logo tenham percebido que a aids ndo era
especifica de um determinado grupo social e/ou sexual, ao longo de todos os anos as
matérias da Revista denotam sempre, mesmo que com roupagem diferente, a aids
como peste, castigo, mal e a consequente estigmatizacdo dos individuos que viviam
com a doenca. Esta forma de representar a epidemia produz efeitos ndo s6 para 0s
potenciais infectados que pertenciam aos ‘grupos de risco’, mas também como
solucéo para falsos problemas sociais, como se manifesta um leitor da Veja na sesséo
de cartas da revista.

A combinacdo homossexualismo + aids pode constituir a solu¢cdo para um
grave problema brasileiro: a superpopulacdo. De um lado, 0s homossexuais
ndo terao filhos, o que reduzird a natalidade. De outro lado, como a aids é
100% mortal, aumentard a mortalidade. Como resultado, teremos uma
populacdo brasileira melhor e muito mais saudavel, o que todos devemos
almejar (REVISTA VEJA, 11set1985, p. 21).

O trecho da carta acima reproduz, em certa medida, o pensamento
discriminat6rio e ao mesmo tempo as vias que este pensamento considera possiveis
para a solucdo do problema da superpopulacéo, o que no Brasil ndo € um problema

real. E o pensamento conservador que se manifesta sem nenhum véu.
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As representacdes que atribuem a aids existéncia autbnoma, ou ‘vida’ propria,
dao-lhe a dimensdo de uma entidade que surge exatamente para espalhar o mal.
Vejamos algumas manchetes: ‘na pista do mal’, ‘a multiplicagdo do mal’, ‘picada
mortal’. (REVISTA VEJA, 13mar1985, p. 93; 884, 14ago1985, p. 56; 921, 30abr1986,
p. 76).

Os conteudo das matérias destas manchetes dizem respeito as pesquisas da
comunidade cientifica, por isso nos chama a aten¢cdo 0 modo como esses juizos sao
explicitados, dando a ideia de que a doenca tem um fim em si. Interessante que, nao
obstante o teor das matérias, com maior ou menor conotacgao ideoldgica, € a manchete
que chama a atencao, e ndo necessariamente o seu conteudo.

Voltando as cartas dos leitores encontramos mais manifestacfes de
condenacédo do que de apoio aos individuos com aids e o motivo da condenacéo &
sempre a homossexualidade. Para Erving Goffman (1980), a maneira como se usa
atualmente o estigma, n&o difere muito da forma como o0s gregos o utilizavam.
Buscava-se evidenciar sinais corporais ou algo que denegrisse moralmente quem
apresentasse esses sinais. “Atualmente, o termo € amplamente usado de maneira um
tanto semelhante ao sentido literal original, porém € mais aplicado a prépria desgraca
do que a sua evidéncia corporal”. (GOFFMAN, 1980, p. 11).

Da Discusséao feita no item anterior do capitulo, retomamos rapidamente o
estigma, porque este conceito se constitui numa das vias principais da imputacao
moral, da culpabilizacdo do outro.

Em matéria que veio a publico na edicdo de 4/9/19885 a expulsdo de um
cabelereiro da cidade de Araguari, (MG), que se descobriu com aids (887, 04set 1985,
p. 109), o estigma demonstra que a sociedade brasileira se divide quando se trata de
uma doenc¢a como a aids, que envolve a sexualidade, fortemente ligada a religido e a
moral. O ato de condenacdo do cabelereiro, demonstra que em sociedade sao
estabelecidas categorias e atributos que sdo considerados normais e naturais, nos
quais os individuos ou se encaixam ou nhdo, quando nao se encaixam, Sao
estigmatizados. Para Goffman (1980), “Por defini¢ao, € claro, acreditamos que alguém
com um estigma nao seja completamente humano”. (GOFFMAN, 1980, p. 11).

O autor aponta que € com base nisto que incorremos em diversos tipos de
discriminagéo, construindo e alimentando a ideologia da inferioridade do outro que

porta a diferenga, sem pensar no perigo que iSso representa.
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Na reportagem sobre “A peste e a culpa”, a aids ameaca fazer voltar ao tempo
de trevas em que mais do que a doenca se combatiam os doentes. O Triunfo da Morte
de Pieter Bruegel”® e a Danca da Morte de Holbein’4, sdo suscitados, para falar do
horror a epidemia. A matéria faz uma retrospectiva e uma critica ao fato de que por
tras do virus ha um individuo condenado, suspeito de ter feito alguma coisa: “...Eis
que vem a aids, porém, e vem com tudo, para recompor o estigma que sempre
acompanhou as doencas em toda a plenitude de seus terrores fisicos e morais”.
(REVISTA VEJA, 14ago1985, p. 68 e 69).

No caso da aids, cada noticia de que se contraiu o virus vem acompanhada
de um escéandalo, porque € a revelacdo de comportamento homossexual. Foi assim
com varios individuos famosos, com figuras emblematicas como Cazuza, Rock
Hudson, Renato Russo e tantos outros, ao revelarem que estavam com aids. No
ambito privado foi “escandaloso” também para individuos anénimos. Tanto no caso
dos famosos como no caso dos anénimos, 0 maior impacto para a sociedade, para a
familia e para os amigos néo foi o sofrimento imposto pela doenca ao individuo, mas
a revelacdo da homossexualidade.

Para Sontag (2007) o julgamento sobre o carater das pessoas vem substituir
de maneira sutil a forte nocdo de castigo. Se antes havia mais irracionalidade na
condenacéo dos doentes, isso € resolvido pela racionalidade cientifica, que torna cada
vez mais sutil a condenacdao. Isto significa que, ndo obstante a incorporacgao de altas
e complexas tecnologias, a ciéncia ndo superou sua postura condenatdria dos
atingidos pela sindrome.

Becker (2008) e sua teoria do desvio, nos ajudam a pensar essas condutas e
como o papel dos empreendedores morais ao ditar regras de comportamentos que
consideram apropriadas para todos, contribuem de forma inequivoca para a

constituicdo e disseminacao da culpa. O empreendedor moral, segundo Becker,

Esta interessado no conteddo das regras. As existentes ndo o satisfazem
porque ha algum mal que o perturba profundamente. Ele julga que nada esta
certo no mundo até que se fagam regras para corrigi-lo. Opera com uma ética

73 Quadro apresentado no segundo capitulo da tese, na histéria das epidemias.

74 Na Europa do final da Idade Média, no periodo que sucedeu a peste negra, foi produzida uma série
de gravuras, pinturas e afrescos que tratavam da morte. Apresentam sempre um esqueleto, e pessoas
de todas as camadas sociais: papa, condes, duques, cardeais, damas, camponeses, como se todas
estivessem sendo levadas pela morte. A ideia € de que a morte chega para todos independentemente
da classe social. A peste néo escolhia suas vitimas.

Disponivel em: <https://pensandoemarte.wordpress.com/2009/07/29/a-danca-macabra/>. Acesso em:
5 Abril 2016.
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absoluta; o que vé é total e verdadeiramente mal sem nenhuma qualificagao.
Qualquer meio € valido para extirpa-lo. O cruzado é fervoroso e probo, muitas
vezes hipdcrita. (BECKER, 2008, p.153).

A culpa decorrente da epidemia como castigo, a estigmatizacdo e a culpa sao
de tal forma recorrentes nas matérias da Revista e estéo interligadas ao modo como
se pensa a doenca, suas causas e suas formas de contagio. De todo modo, sentir-se
culpado por adquirir a doenca pode potencializar todos os demais efeitos subjetivos

dos julgamentos morais sobre o individuo.

5.3 AIDS: DA CULPA A DISCRIMINACAO

Quando as representacdes sociais da aids identificam um grupo de individuos
que é infectado e esta infeccdo € majoritariamente atribuida ao comportamento
moralmente recriminado pela sociedade, o resultado passa a ser discriminacédo e
exclusdo destes individuos.

Neste sentido, € importante destacar, como jA observamos na histéria das
epidemias, a existéncia de dois tipos de grupos sociais relacionados com as
epidemias: os individuos, que podem contrair a doenca a qualquer momento e aqueles
gue ja a contrairam. Se ha uma situacao de fragilidade geral diante de uma epidemia,
0S que contrairam a doenca vivenciam a fragilidade de forma especifica ou particular,
que se manifesta, ndo sO pelos efeitos fisicos da doenca, mas também pela forma
com que determinada doenca é representada pela sociedade.

No caso da aids os atingidos pela doenca sédo ainda mais discriminados por
serem responsabilizados pela doenca. Essa posicao esta arraigada desde o inicio no
imagindrio sobre a aids e continua presente nos relatos atuais, como veremos abaixo.
Mesmo quando alguém pretende assumir uma postura sem preconceitos, repete e a
reafirma a discriminacao: “Eu acho que o preconceito ainda é muito forte, mas também
acho um desservico negar que a aids ndo é uma doenca bastante presente no grupo
GLBTT"". (P/convive 01). Quando se vincula a aids como doenca do grupo GLBTT,
h&a uma tendéncia a considerar injusta a infeccdo de pessoas fora desse grupo, de

modo que o heterossexual infectado vivencia um sentimento de revolta.

75 Gays, Lésbicas, Bissexuais, Travestis, Transexuais e Transgéneros.
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No inicio era nitdo que a doenca tinha grande prevaléncia entre os
homossexuais, porém, tive a oportunidade de uma vez conversar com um
heterossexual que adquiriu a doenca de relagdes sexuais, e era nitido a raiva,
o rancor e o 6dio. (P/salde 04).

Essa postura soa como se afirmasse que o homossexual que adquire e vive
com aids ndo sentisse a mesma revolta, pois é culpado pela propagagdo do virus.
Também no relato a seguir, o participante enfatiza que o contagio da aids nao se deu
pelo contato sexual, 0 que gera uma atitude diferenciada a quem a contraiu: “Uma
pessoa que tem aids trabalha comigo. Contraiu no hospital, € muito querido e amigo,
sente falta de compartilhar as coisas, e confia muito em mim”. (P/convive 02). O
participante sente pena porque 0 amigo contraiu o virus no hospital, o que faz do
doente uma vitima.

Assim, na pesquisa, além de se identificar grupos sociais com aids, ha
claramente a indicacdo de que tais grupos sao responsabilizados pela epidemia,
sendo essa concepcgao recorrente nos depoimentos a seguir: “Sei que a aids quando
adquirida € uma doenca grave. Muitas vezes € irresponsabilidade da pessoa adquirir,
pois ha cuidados para prevencao hoje em dia”. (P/ sem relagcdo 05). E, ainda,
“Descuido € n&o usar preservativo”. (P/saude 05).

Diante dessas percepc¢oes, pergunta-se, como enfrentar uma doenca, na qual
a culpabilizacdo dos que a adquirem continua sendo um fato nos dias atuais, nao
obstante a ciéncia ja ter encontrado formas de tratamento?

O fato é que a inibicdo do virus pelo tratamentos ndo eliminou o preconceito
para com os que o adquirem. A vida limitada e a fraqueza, palavras associadas ao
depoimento a seguir, ligadas a saude fragilizada ou na perspectiva da fraqueza moral,
sdo questdes que colocam o individuo que vive com a aids em desvantagem social.

E tudo isso parece estar muito relacionado ao medo, nos discursos:

O portador da doenga sofre muitos preconceitos, e isso pode influenciar de
forma negativa seu desenvolvimento. O descuido pode causar medo,
portanto é necessaria a prevencao. (P/sem relagéo 06).

A relacdo da aids com o risco de infeccdo estd4 presente em muitas das
entrevistas, com destaque nas falas dos profissionais de saude, que afirmam haver
‘descuido’ por parte da populacao que utilizam de maneira inadequada os recursos de
prevencado da aids, ou ndo os utilizam. Para eles, as informacdes cada vez mais

disponiveis a toda a populagdo ndo tém resolvido os problemas da transmisséo do
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virus da aids. Ora, a infec¢éo pelo virus da aids atualmente encontra-se nas formas
de transgressdo, o que leva a responsabilizacdo do individuo. Para Paulilo e Jeolas
(2005), a ideia do contato como algo que sempre caracteriza risco, impacta sobre as
diversas formas de se compreender a infeccao pelo virus HIV, que se mistura com o
medo da doenga.

E essa mesma ideia de contagio que encaminha para a discriminacéo e
estigmatizacdo dos individuos vivendo com o virus da aids, o que constitui uma
ressignificada forma de representacdo. Desse modo, a exclusdo continua sendo um
forte elemento que constitui a realidade da aids nos dias atuais, e ndo apenas no inicio
da epidemia. Entdo, segue a pergunta que continua sendo recorrente no contexto
atual da aids, de quem € a culpa? E, ao que parece, a resposta surge em cada uma
das entrevistas discutidas anteriormente. Segundo Paulilo e Jeolas (2005), o modo
como tratamos a morte encaminha para a responsabilizacdo de cada um, o que leva
cada doenca a ser vista como responsabilidade individual. Nesse sentido, a morte
passa a ser tratada como negligéncia individual, tendo como consequéncia uma
responsabilidade direcionada a cada individuo, pelo fato de ter adquirido a doenca.

Com frequéncia aparece nas entrevistas a responsabiliza¢édo do individuo que
contrai o virus, por parte dos profissionais de salde, porém, ndo exclusivamente. As
respostas obtidas na pesquisa indicam que a aids como doenca infecto-transmissivel,
reflete questdes relacionadas a educacéao para a saude, aos métodos de prevencao e
ao comportamento. Para grande parte dos participantes, esta sindrome deve ser
tratada como uma questdo de salde publica. Um dos participantes conclui que “sua
disseminagao proposital deveria ser tratada como crime” (P/saude 06), o que nos

remete a reponsabilidade que é imputada a cada individuo por contrair a doenca.

Os familiares ndo costumam conversar com 0s jovens sobre relacionamento
sexual, e eles acabam descobrindo e conversando sobre o assunto com
outras pessoas. E nem sempre acabam sabendo como se prevenir das
doengas transmissiveis. A falta de responsabilidade por parte dos jovens que
possuem muitos parceiros e ndo se previnem devidamente é o principal
motivo do alto indice de portadores do HIV. (P/convive 09).

Nota-se também que a aids frequentemente é relacionada com o contagio,
principalmente pela relacdo sexual desprotegida ou promiscua e pelo uso de drogas
injetaveis com compartilhamento de seringas. O comportamento sexual é valorizado

nessa representagéo, em que aparece com frequéncia a promiscuidade, seguida das
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suas consequéncias, a aids, o que leva a considerar o isolamento e o estigma que
agucam o sofrimento e o medo na aids, como fim inevitavel de uma préatica promiscua.
Novamente a moralizacdo da sexualidade relacionada com a promiscuidade
aparecem nas respostas de nossos participantes, que relacionam a aids com

promiscuidade e descuido por ndo usar o preservativo.

Infelizmente muitas pessoas acham bobagem andncios e propagandas que
mencionam o assunto. A maioria das pessoas realmente é descuidada,
irresponsavel, e ndo levam em consideracdo a gravidade da doenca.
Deveriam saber que s6é porque se vive bem com o famoso coquetel de
medicamentos, ndo deixa menos grave a doenca, e que no ato sexual se
transmite com grande facilidade. N&o sei se um dia havera a cura total, mas
espero que haja no minimo bom senso por parte das pessoas portadoras,
para que essa ameaca nao continue a se propagar. (P/convive 03).

Essa concepcgdo encaminha, novamente, para a vitimizagdo da sociedade
pela moralizacdo da sexualidade e culpabilizacdo dos individuos pelo descuido:
“Deve-se usar camisinha para se proteger, mas a aids pode ser transmitida de varias
formas. Deve-se cuidar com quem esta saindo para ndo passar para sua(seu)
companheira(o)”. (P/sem relacdo 07). O discurso que destaca o relacionamento
sexual irresponsavel passa pela moral e, nesse sentido, o participante assume tom de
conselheiro: “Conhecer mais os profissionais de saude, evitar relacionamentos
sexuais irresponsaveis para evitar a aids”. (P/sem relacéo 08).

Também a superacdo da ideia de um grupo culpado pela aids ainda
representa uma ‘quebra de tabu’, que precisaria permear o proprio sistema de saude,

desde o momento do diagnostico da doenca, conforme nos indica o relato abaixo:

A vulnerabilidade que acompanha o diagndstico vai além da fisiologia, ela
vem com o preconceito e refor¢o do estere6tipo da sociedade, fazendo com
que o portador do virus fique mais fragilizado. E preciso quebrar esses tabus,
tanto da sexualidade quanto da doenca em si, para que os portadores tenham
uma melhora na qualidade de vida e 0os que ndo possuem possam ter uma
prevencao mais efetiva. (P/salde 08).

Surge assim a consciéncia de que a aids traz em si uma necessidade de

‘quebra de paradigma’ na ordem moral e sexual.

O assunto aids ainda é bastante complexo. A doenca possibilitou a sociedade
uma maior discussao sobre o tema da sexualidade, formas de prevencao e
guestdes da homossexualidade. Paradigmas foram quebrados. (P/saude 09).
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Também a culpabilizacdo de determinado grupo pela transmissdo de uma
doenca esta relacionada a questao do contégio, categoria que auxilia na identificacdo
das condicdes para a propagacao das epidemias. A percepcao do contagio ja estava
presente nos relatos de epidemias da idade antiga e, em alguns momentos,
determinadas epidemias foram definidas como ‘o contagio’, conforme discutido
anteriormente.

Nos tempos atuais, a grande expectativa depositada na bacteriologia e na
descoberta dos antibioticos possibilitou o desenvolvimento da ideia de controle e
eliminacdo das doencgas transmissiveis. Se isso se concretizar resultaria no fim das
epidemias. Essa expectativa ndo concretizada rapidamente foi compreendida pela
prépria bacteriologia em decorréncia do avanco cientifico e tecnoldgico. Ao defrontar-
se com seus limites, a bacteriologia descobre a capacidade de transformacédo e
criacdo de novos micro-organismos. Desse modo, 0 que na origem representou a
expectativa de dominio das doencas transmissiveis e contagiosas, hoje, para além de
fornecer meios de enfrentamento destas, revelou o quao complexo é seu proprio
objeto: os micro-organismos e seus efeitos.

Isso nos remete a ideia do poder ilimitado da ciéncia e das tecnologias, tendo
como exemplo a descoberta da sulfonamida, da penicilina e da quimioterapia, que
teve grande impacto na historia da medicina, cai por terra com o advento de novas
doencas, que desafiam a prépria ciéncia, como é o caso da aids, para a qual ainda
nao foi descoberta a cura. (LEWINSOHN, 2003).

Seja como doenca letal ou como doenca cronica, a aids ndo é destituida de
um elemento que nos é familiar — a caca as bruxas — que percebemos presente na
histéria das epidemias, ou seja, a perseguicdo aos considerados culpados por
disseminar uma doenca.

O que ocorre com a aids, e também na sifilis, € a ideia da transmisséo
fortemente relacionada ao sexo e a sexualidade, de modo que foi recorrente na
pesquisa o desencadeamento de um conjunto de palavras: virus, relagcdo sexual

desprotegida, doenga, contaminagao e preconceito.

A palavra sexo sugere um tabu, em que as pessoas sempre associam a
aids... Uma doenca muito grave, em que o individuo sente muito medo e
precisa ser forte. (P/saude 10).
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A relagéo da aids com o sexo e a sexualidade, favoreceu a estigmatizagao da
doenca. A relacdo da doenca com o liberalismo moral permanece no relato dos
participantes: “E sobre a facilidade de sexo, acho que os jovens estdao muito liberais,
e acredito que isso acontece muito com eles”. (P/sem relagéao 09).

Outro elemento da transmissédo, também ligado ao sexo, esta associado a um
discurso da pratica da higiene: “Quem é portador do virus deve ter mais cuidado,
devido a baixa imunidade. Precisa cuidar mais com a pratica do sexo, usar
preservativos e ter higiene em primeiro lugar”. (P/saude 11).

O discurso sobre irresponsabilidade e descuido s6 é possivel mediante a

regulacdo da pratica sexual a outras formas de transmissao.

Hoje em dia a aids esta sendo muito falada, mas ainda ha tabu com relacao
a isso, 0s jovens nao se cuidam e tém grande irresponsabilidade, acham que
com eles nunca vai acontecer. (P/sem relag&o 10).

Permanece muito fortemente a questdo do julgamento moral, visto que as
pessoas que transmitem a aids sédo consideradas individuos que se recusam a aceitar

as informagdes disponiveis ou ignorantes.

Acredito que adquirir aids ndo é exclusivamente por falta de informacéao, as
informacdes estdo espalhadas para todos. Porém, € por ignoréncia ou
inocéncia, pois as vezes a pessoa sabe que sexo inseguro é perigoso e faz
ou as vezes por inocéncia porque acredita que o parceiro de anos ndo passa
aids, entéo pode adquirir a doenga e nem saber. (P/sem relag&o 27).

O julgamento conduz a culpabilizacdo do doente, como ja analisado,
tornando-o responsavel pelo agravamento da situacédo e pela prépria ineficacia do
sistema médico: “A falta de cuidado associado a falta de responsabilidade deixa
marcas na vida do infectado que tende a uma progresséao da doenca, mesmo com o
avango na area médica". (P/saude 23).

Mary Douglas langa algumas luzes para pensarmos o problema acima pelos
diversos participantes da pesquisa. Quando a autora comenta sobre o nivel mais
instrumental da vida em sociedade, as “crencas reforcam pressdes sociais” de um
lado, e de outro, o poder politico busca fortalecimento em poderes que advém de “suas
pessoas, das insignias de seus cargos ou de palavras que eles podem proferir.
Similarmente, a ordem ideal da sociedade € guardada por perigos que ameagam 0S

transgressores”. (2012, p. 13-14). Trata-se, portanto, de perceber, que estes ‘perigos’,
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tanto sdo ameacas de coacado de um individuo para o outro, como sdo perigos que ele
proprio teme transgredir. Segue Mary Douglas.
O universo todo é arreado aos esforcos dos homens, no sentido de um
forcar o outro a uma boa cidadania. Logo, achamos que certos valores
morais sdo mantidos e certas regras sociais sdo definidas por crengas em
contagio perigoso, como quando se considera que o olhar ou contato de um

adultério provocam doencas em seus vizinhos ou filhos. (DOUGLAS, 2012,
p. 14).

Com Mary Douglas (2012), podemos compreender que para pensar a aids
nos dias atuais € preciso situa-la partindo de uma estrutura social mais rigida, em que
a “sociedade parece mais sistematica do que realmente é. Mas é justamente uma
expressiva supersistematizacdo que €é necessaria para interpretar as crencas em
questao”. A autora acredita que € no exagero entre as diferencas que uma estrutura
€ criada, acredita que “ideias sobre separar, purificar, demarcar e punir transgressdées,
tém como sua funcgéao principal impor sistematizacdo numa experiéncia inerentemente
desordenada”. Nesse sentido, uma ideia que se tenha de contagio ndo poderia
implicar em “uma perspectiva mental rigida ou rigidas instituicbes sociais”.
(DOUGLAS, 2012, p. 15). Também o contrario deve ser avaliado, pois a ideia de
contagio para uma determinada cultura pode salvaguardar regras de escape ou
punicoes.

O que ocorreu, nas ultimas décadas, foi o crescimento da consciéncia de que
a transmissao do virus da aids pode se dar por outros meios.

Essa contaminacgéo pode ocorrer principalmente pelo sexo e pelo sangue de
alguém contaminado. Essa doenca causa uma fragilidade ao sistema
imunoldgico e se ndo for tratada qualquer virus ou bactéria poderéa levar a
Obito o portador. (P/salde 12).

(...). Mas eu sei que o virus HIV s6 pode ser transmitido por rela¢éo sexual

sem protecdo ou transfusdo de sangue ou também os que injetam drogas nas
veias compartilhando a mesma agulha e seringa. (P/convive 04).

A transmisséo do virus ligada aos homossexuais é uma representacéo que
permanece, porém em menor escala. Outras representacdes ligadas a ‘contaminacao’
(transmissao), além de estarem ligadas ao sexo e sangue, sao relacionadas também
com élcool e drogas, reforgcando a ideia de aids como doenca de homossexuais e
drogados: “Agulha se relaciona com o compartihamento com individuos
contaminados, aumentando o risco de contagio, assim como 0 Sexo sem preservativo

e a transfusdo sanguinea”. (P/ sem relagdo 14). E ainda em outro depoimento:
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O uso de drogas e alcool sdo os maiores caminhos para se adquirir 0 virus
da aids, pois 0 uso dessas substancias e a troca de parceiros sem o uso de
preservativos aumenta o risco de contrair ndo s6 a aids como também outras
doencas sexualmente transmissiveis. (P/sem relacéo 15).

O descuido e a irresponsabilidade que levam a infeccdo com o virus aparecem
ligados ao descaso para com a prevencao na fala do participante que segue, o que
remete a moralizacdo, elemento muito forte ndo apenas ligado ao perfil dos
profissionais de salde e areligido, mas também as pessoas que ndo possuem relacao
com a aids.

A aids quando adquirida é uma doenca grave. Muitas vezes €
irresponsabilidade da pessoa adquirir, pois h& cuidados para prevencgéo hoje

em dia. Tenho medo de adquirir, mas tomo todos os cuidados necessarios,
com a camisinha temos a protecao necesséria. (P/sem relacdo 16).

O que percebemos € que todos os elementos ligados a doencga, fragilidade e
contdgio que até agora apresentamos, 0S quais tentamos organizar pela
sistematizacdo das palavras associadas que propusemos, estao entrelagcados e sé&o
destacados simultaneamente em varios depoimentos. A aids é multifacetada e sua
compreensao passa pelos inimeros elementos que podem ser detectados nos relatos
dos participantes da pesquisa. O entrelacamento dos diversos fatores que nos sao
apresentados pelos participantes da pesquisa por si so ja deflagra a complexidade da
aids.
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6 AIDS: EXCLUSAO, MEDO E MORTE

Neste capitulo apresentamos as representacdes sociais da aids que mais se
aproximam das representacoes das epidemias do passado, principalmente da Peste
Negra. Os quadros da aids que aqui destacamos, desde a sua origem até o momento
atual, nos ddo uma dimenséo do que mais nos aproxima das epidemias na historia,
conforme vimos no capitulo 2, como medo, exclusdo, morte e castigo que formam o
ndcleo das representacdes nagquele momento.

A discussédo deste capitulo procura examinar nossa hipétese a partir desses
temas, tentando compreender como eles se apresentam na aids. Assim, 0 que conduz
a discusséo desses temas sdo as permanéncias de conteludos representacionais nas
epidemias ao longo da histéria, as quais nos permitem indagar sobre a fragilidade da
condicdo humana diante da possibilidade da morte’®, pois seria de se esperar que
com o desenvolvimento da ciéncia e da tecnologia contemporanea essa fragilidade

estivesse sido superada.

6.1 AIDS: EXCLUSAO, ISOLAMENTO E CONViVIO

A aids gera atitudes que vao desde a aceitacado a condenacado dos individuos
com o virus HIV. Ao evocar 0s opostos, a aids suscita as atitudes mais radicais isto
€, 0s extremos. Um olhar sobre o Quadro 21 das atitudes, nos possibilita perceber que
a intolerancia para com os individuos que adquirem o virus HIV se destaca mais nos
primeiros momentos da aids, porém, ndo desaparece em nenhum momento, nem nos
dias atuais. Deste modo, este capitulo da continuidade ao anterior que identificou as
justificativas de discriminacdo a determinado grupo de pessoas. Aqui destacamos a
relacdo entre as atitudes assumidas e as consequéncias da aids na vida dos
individuos, pois a atitude de discriminacéo leva a exclusao, e isto tudo pode somar-se
ao proprio medo do sofrimento relacionado com viver com a aids e a morte que se
coloca como proxima, devido ao fato de se tratar de uma doenca para a qual ndo ha

cura.

76 Ver a este respeito: FREUD, (O mal Estar na Civilizacao), ARENDT, (A Condigcdo Humana),
RICOUER (1982), Finitude e Culpalidade; RASIA (1996), ELIAS (A soliddo dos moribundos) , Hoffman-
Horochovsky, M. (Tese de Doutorado UFPR, 2013).
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Retomamos os quadros relacionados com a categoria Atitude, e o Quadro 22

retrata as representacgdes identificadas ao longo da historia da aids.

QUADRO 22 - PALAVRAS DA VEJA RELACIONADAS COM ATITUDE

Categoria | Enfase: Palavras associadas
Atitude Preconceito, Preconceito; Crencas; N6 nos costumes; Comportamento;
comportamento. Expulsdo; Tabu; Voz da intolerancia; Luta; Espancamento;

Mudancas de habitos; Comportamento; Preconceito;
Aidético; Choque moral; Fogueira da maldade; Faces do
mal; LicBes amor; Direito de nascer; Filhos do estigma;
Filhos da duvida; Pecado; Esperanca; Soldados da Fé.
Fonte: A autora (2015). Dados da Revista Veja, 1984-20009.

Ao longo da histéria das epidemias percebeu-se que estas despertavam nos
individuos atitudes diversas, que podem ser desde o desenvolvimento humanitario de
cuidado e zelo pelos contaminados, o de afastamento das pessoas e dos locais de
contagio, até as atitudes mais extremadas de preconceito e persegui¢ao aos que sao
responsabilizados pelo surgimento da epidemia. Estas atitudes s&o mais percebidas
no inicio da aids, e suscitam comportamento semelhante em epidemias na historia, a
exemplo da peste negra.

Ha também outro aspecto que merece analise que estdo relacionados com o
foco das ‘atitudes’ assumidas pelas proprias pessoas que sao vitimadas pela doenca
decorrente da epidemia: postura fatalista frente a condicdo entendida como
irremediavel, atitude de altruismo no sentido de evitar que outros se contaminem, ou
atitude de angustia e desespero. Essas atitudes, percebidas no estudo de outras
epidemias, também se fazem presentes no caso da aids, mais presente nos dias
atuais, quando a aids passa a ser mais representada como doenca cronica. Desse
modo identificamos as atitudes relatadas pelos participantes da pesquisa de duas
maneiras: atitudes da populacdo em relacdo aos que vivem com aids e atitudes dos
que vivem com aids.

Uma das questdes mais recorrentes, evidenciada anteriormente pela breve
histéria das epidemias, é a fuga e afastamento para ndo ser contaminado, que pode

se mistura com um julgamento do outro e uma necessidade de protecao.

Que a aids quando adquirida é uma doenca grave. Muitas vezes é
irresponsabilidade da pessoa adquirir, pois ha cuidados para prevencao hoje
em dia. Tenho medo de adquirir, mas tomo todos os cuidados necessarios,
com a camisinha temos a protecdo necesséria. (P/sem relacéo 24)
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Esta questdo de manter-se longe dos infectados se torna também presente no
contexto da aids. Um hemofilico que contraiu a aids através de sangue contaminado

transfundido, afirma que tudo a sua volta mudou, as pessoas mudaram com a noticia.

[A vizinha] que tem telefone e anotava todos os recados para mim, proibiu
nossa ida a sua casa. Em compensacao, outra, que nos visitava muito pouco,
compreendeu que o contagio ndo é tao facil assim e tem vindo nos ajudar
(REVISTA VEJA, l4ago 1985, p. 64).

Na matéria ‘a cagca aos vampiros — psicologos denunciam que prostitutas e
travestis de Pelotas espalham o virus da aids’, aponta que estar com o virus € motivo
de perseguic¢ao aos considerados ‘culpados’ pela sua disseminagao. O teor da matéria

€ representativo dos conteldos representacionais daquele momento da epidemia.

Pelotas vive em outro ritmo, de uma cagada tipica de filmes de terror de
producéo chinfrim. Suspeita-se de que, nos Ultimos meses, um grupo de 27
prostitutas e travestis infectados pelo virus da aids tenha contaminado seus
clientes numa acdo combinada e movida a vinganca (REVSITA VEJA, 14ago
1985, p. 64).

O caso, apesar de ter sido proposto pela promotoria local, que pediu abertura de
inquérito, nunca ficou comprovado, quem denunciou nunca forneceu nada concreto,
nem nomes para que o processo prosseguisse (REVISTA VEJA, 21jul1993, p. 70).

Esta vontade de se afastar, se proteger, é vivenciada de modo ambiguo quando
se considera a pertenga a um grupo de risco.

O medo de contrair a doenga € 0 que sempre tem que ser considerado, e
também o preconceito que se vive ao se contrair a doenga, de ser portador
do virus. E deve ser considerado o preconceito de ser integrante do que ainda
€ considerado pela sociedade como ‘grupo de risco’, bem como a morte
precoce. (P/sem relacdo 25).

Mesmo os profissionais que tém conhecimento das formas de transmisséo da
doenga comentam sobre o isolamento, e a questao de evitar o contato quase sempre
aparece. Ou seja, sdo pessoas que racionalizam sobre as formas de transmissao,
mas tém receio do contagio e da doenca. Parece uma questdo de magia e, assim,

cada palavra associada a aids vai sendo explicitada.

Preconceito — ndo querer ter contato com as pessoas com aids; medo — de
ficar perto das pessoas com aids; inseguranca — tomar cuidado para nédo se
infectar com o virus; contaminagéo — ler tudo sobre o virus; prevencdo —
conhecer todos os métodos de prevencéo. (P/saude 22).
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Quando se trata de crianga, o isolamento nédo deixa de ocorrer, como relata a
participante: “Sou professora e no meu trabalho tem uma crianga com HIV, e ja ouvi
comentarios tipo ‘ndo chegue perto dela porque tem HIV’, isso é ridiculo” (P/convive
08). Embora a crianca néo tenha relacdo com os motivos que levam a aids, presentes
na responsabilizagdo que conduzem ao risco, também sofre as consequéncias, como
forma de ‘punigao’ pelo fato de ter aids, o que é contraditorio.

Uma das participantes apresenta uma reflexdo bastante apropriada sobre o
preconceito e a soliddo, em decorréncia das palavras relacionadas a aids que
suscitou: preconceito, sofrimento, renascimento, vida, sociedade, soliddo, direitos,

tradicdo, dificuldades, esperanca.

Considero que desde o inicio do diagnéstico da doenca, o preconceito e a
soliddo vém acompanhando os pacientes e os familiares. Vejo isto como um
sofrimento a mais para quem ja precisa enfrentar a doenc¢a. A tradicdo da
sociedade trouxe dificuldades de aceitacdo e levou a pré julgamentos
religiosos, sociais e individuais, que prejudicam a vida normal que o0s
portadores podem e devem ter. Pessoalmente tenho esperanca que as
mudancas sociais e as informacdes cada vez mais acessiveis permitam
desmistificar o ‘flagelo de Deus’. (P/convive 10).

Em alguns depoimentos néo é especificado se o afastamento € assumido pelos
que vivem com a aids ou se é provocado pelos outros. De qualquer modo, ha uma
relacdo entre afastamento e preconceito em relacdo a doenca. Assim, o participante
apenas anota “destaque para o preconceito da doenca, afastamento das pessoas”

(P/sem relacao 30). Em outro relato:

Deve ser muito dificil viver com o virus, mesmo nos dias de hoje com tanta
informacéo, as pessoas ainda tém muito preconceito com alguém soropositivo.
A pessoa deve sofrer muito com isso e também deve viver isolada, com
vergonha, que pode levar até a depressédo. (P/sem relacédo 31)

E, ainda,

As pessoas soropositivas sdo discriminadas e rejeitadas, e sabem que logo
podem morrer por qualquer descuido. A soliddo e o preconceito é geral, quando
se tem HIV. (P/sem relacéo 32)

Fica evidente nos depoimentos dos que vivem com o virus da aids que o
afastamento ocorre por ser dificil lidar com a questédo, o que provoca agravamento da
situacdo. Assim, o afastamento ou isolamento se d4 quanto maior for o preconceito e
a rejeicao das pessoas do circulo de convivéncia do individuo com o virus. As atitudes

de todos os envolvidos séo, portanto, cruciais para o enfrentamento da doenca.
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As atitudes de isolamento e discriminatéria, continuam presente nos Nnossos
dias, mas a pesquisa realizada em 2015 revela também atitudes de acolhida,

tolerancia e solidariedade, como vemos no quadro 23.

QUADRO 23 - PALAVRAS DA LIVRE ASSOCIACAO RELACIONADAS COM ATITUDES

Categoria | Enfase: Palavras relacionadas
Atitudes Discriminacéo, Atitudes, Confian¢a, Autoestima, Desapego, Liberdade,
solidariedade. Convivéncia, Discriminacao, Exclusdo, Desigualdade,

Familia, Preconceito, Estere6tipo, Tabu, Respeito,
Fidelidade, Humanizacao, Tolerancia, Solidariedade,
Ajuda, Amizade, Compaixao, Pena, Religido, Moralidade,
Abstinéncia, Arrependimento.

Fonte: A autora (2015). Pesquisa de campo, 2015.

Também na parte descritiva do questionario identificam-se as atitudes de
cuidado e zelo, e, sem duvida, ha os que desenvolvem uma atitude de compaixao,
principalmente quando convivem com pessoas que estdo sofrendo as consequéncias

da aids.

Tenho muita pena porque tem que sempre tomar o remédio, mas nao se evita
a morte. Também convivi com algumas pessoas, um amigo enfermeiro que
contraiu a doenca no trabalho, que logo faleceu. (P/convive 11)

Na riqueza dos contetudos das falas dos entrevistados, um individuo que
‘convive com pessoa que vive com o virus da aids’, relata que é preciso pensar em
varios aspectos da aids.

Protecdo, como o cuidado consigo e com o0s parceiros, a forma de encarar a
sociedade, a negacéo da familia e dos amigos que cortam as relacdes, e a

aceitacdo, como um processo da pessoa se aceitar e conviver bem com a
aids. (P/saude 24)

Fica evidente, no relato acima, a ideia da aids como uma doenca que nao esta
apenas no corpo do individuo, portanto, ndo pode ser tratada individualmente, o
cuidado é estendido “consigo e com os parceiros”. A compaixao traduzida por ‘pena’
pode também ser um sentido frente a alguém que vive uma situacao de desvantagem,
em condi¢ao desigual: “Pelo que eu vejo de outras pessoas, medo e pena Sdo o que
mais eu escuto delas” (P/sem relagao 29).

O apoio da familia, as vezes, aparece como um conselho, uma recomendacéo
feita por profissionais de saude, ou por pessoas bem estabelecidas, como uma
maneira de possibilitar & pessoa vivendo com aids uma vida ‘normal’: “E importante o

apoio da familia e das pessoas de fora tipo namorado ou marido” (P/saude 25). E
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nesse contexto que surge também a indicacdo do afeto: “O afeto € importante e
também aperto de méo, abraco... estes ndo transmitem aids” (P/convive 12).

Nota-se um discurso normativo que impregna muitas falas de profissionais de
salude. Isso sugere um discurso de uma pessoa um tanto distante da realidade
daquelas que vivem com a doenca.

Uma das mais eficientes formas de tratamento é a prevengéo, pois sem a

doenga nédo é preciso urgéncia médica para o seu tratamento. A orientagéo
sexual é de extrema importancia para criangas, jovens e adultos, mas é
preciso informacdes de forma correta. Se a familia ndo supre sozinha essa

necessidade, é de responsabilidade dos educadores, gestores e lideres de
comunidade. (P/saude 26)

A atitude de cuidado, buscando proteger a vida das pessoas, pode também se
tornar uma cobranca. Essa atitude pode estar relacionada também a uma visédo de
estigmatizacdo da doenca, em que os sentimentos de cuidar do outro misturam-se
com a exigéncia de que o outro se cuide. Desse modo, a pessoa contaminada é
considerada uma ameaca pelo eminente risco de contagio, como se a sociedade a
colocasse em uma zona de vigilancia continua. O participante do relato a seguir,

apresenta, assim, contetido a cada uma das palavras por ele mesmo indicadas.

A morte — em questdo de seus cuidados pode vir a acontecer por ser uma
doenca, digamos, pesada; dor — todos devem dar apoio, pois é uma fase da
vida complicada para quem estd doente; familia — a familia tem que estar
junto dando apoio principal. Pois creio que séo as principais pessoas ao lado
da pessoa doente; preservativos — isso tem que ser obrigatoriamente usado,
€ uma questéo justa de proteger a vida das pessoas; consciéncia — a pessoa
tem que ter um pensamento e saber ter o cuidado certo. (P/sem relagéo 29)

Dentre as atitudes assumidas pelas pessoas que vivem com a aids é recorrente

o isolamento social, atitude que provoca nas pessoas que convivem com a aids
tristeza e 0 senso de que € necessario se ‘importar mais’.

E triste ver alguém com HIV, essas pessoas ficam tristes deprimidas, s6 ficam

em casa e a maioria nem liga para a doen¢a, mas precisamos nos importar

mais, assim podemos diminuir a frequéncia de pessoas com HIV. (P/convive
13)

6.2 AIDS: MEDO E MORTE

A anélise das atitudes segue-se a andlise das ‘consequéncias’ da aids.
Algumas das consequéncias das epidemias sdo inerentes a todas as doencas graves

e crbnicas, como a dor, o desconforto, o longo periodo de enfermidade, a quebra da



162

rotina diaria, a institucionalizagéo, o afastamento do lar e, muitas vezes, a morte. No
caso das epidemias, esses eventos sao revestidos de maior visibilidade social, senso
de emergéncia, cuidados coletivos para a ndo propagacao da doenca e, por isso, as
representacdes sociais das consequéncias das epidemias revelam ao mesmo tempo
elementos comuns e especificidades a todas as doencas.

Neste ponto nos deparamos com a questdo do medo, elemento presente em
todos os momentos em que uma sociedade vivencia uma epidemia, seja nas
epidemias do passado ou presentes na sociedade contemporanea, como no caso da
aids, quando o medo esta presente em todas as suas etapas. O medo pode estar
vinculado a atitude de receio que leva ao afastamento para evitar a transmissao do
virus, mas para as pessoas com a doenca, o medo € cotidiano: medo de ser
discriminado, medo do que vai acontecer com o desenvolvimento da doenca e medo
da morte. Desse modo, viver com medo é uma das consequéncias das epidemias e,
no caso da aids, o medo esta vinculado ao receio de ser discriminado por estar
contaminado por uma doenca estigmatizada. O medo como representacdo que
permanece na histéria das epidemias, €, portanto, constantemente ressignificado.

Podemos dizer que quando buscamos compreender a aids na perspectiva que
assumimos nesta tese, buscando as permanéncias e as ressignificacbes das
representacdes das epidemias, o Quadro 24 das consequéncias da aids mostra-se

muito parecido com as representacdes das epidemias que a precederam.

QUADRO 24 — PALAVRAS DA REVISTA VEJA RELACIONADAS COM SOFRIMENTO

Categoria Palavras-sintese Palavras associadas
Consequéncias | Medo; Morte; | Medo; Morte; Duvidas do medo; Diario de uma agonia;
Sofrimento. Tormento; Tragédia; Drama; Exilio; Dor; Morrer aos

poucos; Vida no final; Morte fria como parto; Mudancas
de habitos; Comportamento; Preconceito; Virus da
intolerancia; Guerra do medo; Dor; Culpa; Solidao;
Drama; Panico; Futuro sombrio; Crencas; Luta; Vida;
Angustia; Sofrimento.

Fonte: A autora (2015). Dados da Revista Veja, 1984-2009.

Assim, as atitudes para com os individuos que passam a viver com a aids
desencadeiam uma série de consequéncias com mudancas significativas na vida
tanto destes individuos que adquirem o virus quanto dos que os circundam, que
passam a conviver com o virus. Nesse sentido, ndo ha que se considerar o medo de
viver ou conviver com o virus da aids sem levar em conta todo o processo de excluséo

do individuo em sociedade, por isso o medo é ressignificado. Questdes como ‘0 que
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leva o individuo a se sentir culpado’ ou ‘com medo’, s6 adquirem sentido quando
contextualizados com as atitudes de repudio a aids.

Jean Delumeau (2009) nos ajuda a refletir sobre essa realidade de medo,
apesar de seu estudo se referir aos séculos XVI e XVII. Embora o contexto seja
diferente a realidade se assemelha. O autor fala do medo e a recusa do novo, ao
retratar as agitagcdes e as revoltas desse periodo, no que se referia ao objetivo dos
protestantes de voltar a pureza da igreja primitiva. O fato é que a novidade, o distante
e a alteridade traziam medo, o que fazia com que as pessoas se juntassem. No
entanto, a desconfianga um do outro colocava todos em estado de alerta. Dai surgem
muitos provérbios, dentre eles, o de que “conhecem-se as pessoas por seus gestos e
atitudes”. Os que eram denunciados eram frequentemente pessoas bem conhecidas,
a quem a opinido publica e seus vizinhos consideravam culpados. As praticas das
relagbes pareciam odiosas. ‘O martelo das feiticeiras’ de 1486, a sinistra biblia de
muitos inquisidores traz relatos que até hoje nos deixam sem entender o porqué de
tantas condenacgdes. “A suspeita em relacdo ao vizinho, que parece estar na origem
de tantas denuncias por feitigaria, foi uma constante das civilizagdes tradicionais”
(DELUMEAU, 2009, pg. 86). Isso por acaso ndo soa familiar, na condenacéo de que
trata a matéria acima? Se nossa interrogacdo procede, podemos admitir a presenca
de continuidade de conteudos representacionais nas situacfes examinadas aqui. Nas
duas situacdes apresentadas acima trata-se de observar a presenca do medo e da
perseguicdo ao suspeito. O medo dos infectados levam os individuos considerados
sadios a fugir e se afastar dos doentes, como ocorreu na Peste Negra e também em
outras epidemias.

As matérias acima nos permitem explorar aqui a relacdo entre o medo e a
morte, principalmente nos anos que antecederam o AZT, em que a epidemia era 100%
mortal. O medo da morte traduz-se em discriminagao, estigma, culpabilizacdo pelo
comportamento ou pelas condutas ilegitimas. E importante ressaltar que se estas
atitudes séo exteriores aos doentes, a medida que a situacdo do infectado se agrava,
o préprio doente deseja o isolamento, ndo s6 como forma de resguardar sua
privacidade diante da morte que se aproxima, mas também por assumir para si as
condicOes de estigmatizado.

Arriscamo-nos a essa altura afirmar que o medo da morte nunca esteve
desvencilhado do medo de viver com a aids. Apenas ocorreu que no surgimento da

epidemia, a falta de quaisquer formas de enfrentamento agucava o medo de morrer e
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todos os demais medos (medo do estigma, da excluséo, do preconceito etc.). O medo
da morte e os demais medos que estdo a ele vinculados, decorrem ndo s6 da
letalidade da doenca, mas também das representacdes sociais da aids naquele
momento.

Quando surge o AZT, que € o marco do prolongamento da vida com o virus,
estes medos adquirem outra dimensao, a partir da qual o medo de enfrentar a vida
com o virus torna-se o foco principal para os infectados. Se a morte ndo € mais o
horizonte préximo, dizer-se com virus é o mote para tornar-se objeto das inUmeras
formas de preconceito e estigmatizacdo. Aqui o sofrimento fisico desaparece,
restando somente a dor moral’’ decorrente dos preconceitos que ainda se manifestam
no cotidiano do individuo nessa condicdo. Ou seja, mesmo transformada em doenca
cronica a aids nao é vista como qualquer doenca cronica. Nossa hipotese aqui € que
ela estd marcada, desde suas origens, como doenca do carater.

Diante disso, 0 medo poderia ser pensado como o0 medo que vem de dentro
(do individuo infectado) e o medo que vem de fora (dos outros), embora ambos sejam
indissociaveis. O medo interior depende do contexto, da “relagéo entre a consciéncia
dos perigos e nivel de cultura” de que fala Montaigne (DELUMEAU, 2009, p. 23 e 24).

A questao posta por Delumeau (2009), de que somos mais sensiveis ao medo
do que nossos ancestrais, nos mostra como hoje, diante das guerras, a morte € mais
temida do que pelos antigos cavaleiros. Mesmo diante deste componente histérico, o
autor faz alusdo a diversos relatos sobre o medo, como um elemento natural da
experiéncia humana. Em diversas notas sobre o medo como componente da condi¢éo
humana’®, o autor traz varios relatos de que ninguém pode se gabar de ter escapado
do medo, ou de que ndo ha nenhum homem acima deste, ou ainda, “Todos os homens
tém medo. Todos. Aguele que ndo tem medo ndo é normal, isso nada tem a ver com
a coragem” (DELUMEAU, 2009, p. 23). E ainda, no mesmo texto, o autor segue em
suas notas, com a reflexdo de que o medo humano é multiplo, por isso € cambiante e
tem que ser pensado historicamente (DELUMEAU, 2009, p. 23-27).

O medo estd, portanto, ligado a diversos fatores, sejam as batalhas, as

catastrofes como tempestades e as epidemias. Todas as medidas contra o0 medo, no

77 Sobre a dor moral, ver Ricoeur (2013) e Rasia (1996 e 2006).

78 Para Freud (ano), o medo das forcas da natureza, expressa a condicdo de desamparo diante do
incontrolavel, do que nado pode ser evitado, suas expressdes mais acabadas sédo a decadéncia do corpo
e a morte. Ai Segundo o autor repousa o mal estar estrutural da civilizagao moderna.



165

decorrer da historia, sdo no sentido de afasta-lo ou enfraquecé-lo. Assim, segundo
Delumeau (2009), o medo em todas as suas variagbes se constréi nos diversos
contextos histéricos. Esta concepcéo é importante porque aponta que toda sociedade
constroi, mas também é produto de longas batalhas contra o medo. Toda batalha
resulta na luta contra o perigo, no enfrentamento do medo, o que ndo poderia ser
diferente no que diz respeito as epidemias.

Para melhor compreenséo do medo, torna-se necessario percorrer o seu grau
de complexidade. Para tanto vamos acompanhar o raciocinio de Delumeau (2009), no
sentido de pensar o medo do singular ao coletivo. Percebe-se que, apesar da
classificagdo da psicologia encaminhar para se pensar o medo individual mais como
angustia, e o medo coletivo como panico, torna-se necessaria uma critica a esta
classificacdo. Isto porque o comportamento de multiddo, neste sentido, nao
corresponde ao comportamento individual.

Os comportamentos de multiddo exageram, complicam e transformam os
excessos individuais. Com efeito, entram em jogo fatores de agravamento. O
panico que se apodera de um exército vitorioso (como o de Napoledo na noite
de Wagram) ou da massa de clientes do bazar em chamas sera tanto mais

forte quanto for mais fraca a coeséo psicoldgica entre as pessoas tomadas de
medo. (DELUMEAU, 2009, p.31).

Nesse sentido Freud (2014) em seu ensaio Psicologia de Massas e Andlise do
Eu, desenvolvido a partir de Le Bon, defende a tese de que nas manifestacdes
coletivas o eu da lugar as manifestagfes do instinto sem as medi¢cdes do super eu.
Assim, 0s mecanismos de repressao e censura interiorizados pelo eu se anulam
durante a acao, lendo o eu a adesdo ao comportamento da massa. A angustia aqui
enquanto prépria da condicdo humana néo irrompe, pois 0 eu ndo reconhece sua
posicdo na acao.

Em situacdo de epidemia - a histéria nos mostra — que o medo expresso pelo
comportamento coletivo ndo pode ser pensado separadamente do comportamento
individual. A morte individual pela doenca epidémica, se por um lado interrompe o
medo individual, € a unica certeza irrefutadvel, comum a todos. Assim, o medo é
sempre daquilo que nos apavora, porque nos coloca desamparados diante do
desconhecido, daquilo que independe de nés, da cultura e por isso nos torna frageis
e impotentes.

Se retornarmos aqui aos elementos apontados pelas fontes historicas

analisadas no segundo capitulo, vemos que o grande desafio presente em todos 0s
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escritos é descobrir as origens e as formas de propagacéo e o combate as epidemias,
pois SO estas descobertas nos livrariam da morte anunciada, previsivel.

O medo € revelador ndo s6 da identidade e da fragilidade humanas, mas
também de uma cultura e de uma civilizagcdo. O medo das epidemias € um medo que
permanece no tempo e, também, um fator importante nas relagbes sociais, seja
porque estas atingem e vitimam grande quantidade de individuos, ou porque isola e
restringe uma parcela da populagdo da comunicagdo com o mundo exterior. “Mal
enraizado, implacavelmente recorrente, a peste, em razdo de seus reaparecimentos
repetidos, ndo podia deixar de criar nas populagdes ‘um estado de nervosismo e de
medo” (DELUMEAU, 2009, pg. 155).

Podemos pensar que a Peste Negra que dizimou um quarto da populagcéo
europeia foi a maior ameaca a vida individual, mais do que qualquer outra catastrofe
natural, mais do que qualquer guerra, dentre as tantas que ocorreram naquele
periodo. Se a guerra era um assunto de principes e cavaleiros, nossas fontes mostram
gue a Peste Negra era um assunto de todos, pois ninguém estava livre, nem podia
dela esconder-se. O medo que infunde € um dos mais puros exemplos de medo
individual e a0 mesmo tempo coletivo. Se ninguém esta a salvo da epidemia, todos
estao sujeitos a seus efeitos.

A inseguranca ndo nasce apenas da presenc¢a dos doentes, mas também de
uma desestruturacao dos elementos que construiam o meio cotidiano. Tudo é

outro. Antes de mais nada, a cidade esta normalmente deserta e silenciosa.
Muitas casas estdo doravante desabitadas... (DELUMEAU, 2009, p. 174).

Defoe (2009)7?, expbe os detalhes da disseminacgédo da peste em Londres, em
1665, a doenga mais temida na Europa, no renascimento. O autor esfor¢a-se para
detectar em seus exemplos, a irracionalidade que havia no trato com a doenca, vista
como inimigo incontrolavel e invisivel. O texto evidencia que do século XVIII até os
dias de hoje pouca coisa mudou no tocante as reagfes coletivas, diante de uma
grande ameaca. Mesmo levando-se em consideracdo o tempo que nos separa do
século XVIII e os avancos da ciéncia na contemporaneidade, o comportamento
coletivo diante de uma ameaca, representada por uma epidemia nos dias atuais,
guarda ainda muitas semelhangas com as reacdes coletivas do passado, o que muda

€ sua escala, no caso da aids, planetaria.

79 ‘Um diario do ano da peste’ € um romance, porque Daniel Defoe, o autor de Robinson Crusoé tinha
apenas seis anos quando ocorreu a peste em Londres. Trata-se, portanto, de uma obra narrativa, que
reline fato e ficcao, riquissima em detalhes.
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A matéria ‘A dificuldade de Aceitar a Morte Inevitavel’, no depoimento da
cuidadora de um individuo que morreu de aids, aponta que quando foi hecessario o
internamento, ele queria parecer bem, entao cortou o cabelo, se barbeou e vestiu-se
de branco. No entanto, foi colocado em uma cadeira de rodas e levado para uma
enfermaria, e o pior da cena é que as enfermeiras se afastavam dele com medo
(REVISTA VEJA, 14ago 1985, p. 65).

A atualidade dos autores que estamos discutindo, sejam os tratadistas, literatos
ou historiadores nos permite observar como elementos comuns aos diferentes
discursos enunciados sobre as epidemias passadas, coincidem com muitos dos

discursos contemporaneos:

A medida em que ninguém mais parece saber, ao certo, se esta ou ndo imune
a doenca, o medo do virus comeca a contaminar a sociedade como um todo.
Habitos sexuais, estilo de vida, principios morais e padrdes de cultura estdo
sendo reavaliados a luz deste medo. ‘Estamos em tempos de guerra, e cada
um precisa ficar fora do alcance das bombas’, diz 0 homossexual americano
Larry Kramer, autor de uma peca teatral intitulada The Normal Heart (REVISTA
VEJA, 1l4ago 1985, p. 64-65).

O que se observa, na matéria acima, é que a metafora da bomba é muito
frequente, quando se fala da aids. Para Sontag (1989) seria libertador afastar a
doenca de suas metaforas, “Mas para afastar as metaforas, ndo basta abster-se delas.
E necessario desmascara-las, critica-las, desgasta-las” (SONTAG, 1989, p. 110).

A mesma matéria apresenta uma passagem que consideramos um argumento
a favor do que propde Sontag (1989). A bomba, a guerra, 0 campo de batalha e seus
efeitos estdo aqui muito bem representados na epidemia; ou seja, a epidemia aparece
como elemento de desorganizacao social, na medida em que sua presenca dissemina
inseguranca e incerteza entre os individuos:

Embora o niumero de vitimas fatais de AIDS ainda seja relativamente pequeno,
a fenda psicolégica e social gerada pelo virus € enorme. A ignoréncia sobre a
forma de transmiss@o da doenca transforma em parias suas vitimas mais

inocentes e deixa poucos cidaddos acima de qualquer suspeita (REVISTA
VEJA, 14ago 1985, p. 65).

E ainda, um depoente da revista diz que “Vamos ter que suportar valores que

ja tinhamos ultrapassado, como a virgindade e a fidelidade conjugal”’. E mais, “com a

aids por ai, o melhor é pensar em casamento. O conservadorismo corre paralelo a
doenca” (REVISTA VEJA, 14ago 1985, p. 65).

Se até aqui discutimos principalmente a questdao do medo nas epidemias, e

marcamos como central o medo da morte, a morte como agonia, aparece na
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reportagem que a Revista publica depois da morte do ator Rock Hudson e de sua luta
contra a aids: nada resta do idolo romantico de Hollywood’ (REVISTA VEJA,
25jun1986, p. 05;06;08;10 e 11). Isso denota que, a agonia esta ligada ao fato de que,
como inicialmente a morte era a unica perspectiva dos que adquiriam o virus, o medo
que prevalece € o medo da morte. Porém, este medo néo esta separado do medo de
enfrentar o preconceito, que no decorrer dos anos prevalece ao medo de morrer. ‘Os
médicos evitam falar na morte’; ‘A vitima da aids evita o espelho’; ‘Também enfrento
preconceito’ (REVISTA VEJA, 18set 1985, p. 05), sdo manchetes que encaminham
para a compreensao, do que é o medo € durante os primeiros anos da epidemia.

N&o foi diferente com Cazuza, como constatado na reportagem intitulada
‘Cazuza: sem aids mas com boatos’ reportagem esta que suscita uma discussao
sobre os famosos, que em época de aids, ndo podem sumir de cena, pois iSSO ja
enseja boatos de estarem com o virus. Em depoimento a revista, o proprio Cazuza,
que precisou ser internado e sair de cena, declarou: “E a peste negra do século, e
ninguém pode descartar a hipétese de contrai-la. E o velho mito de que todo artista é
promiscuo, observa o cantor” (REVISTA VEJA, 04jun1986, p. 75).

‘Na antessala da morte — experiéncias e conclusées de uma psicologa paulista
que ja acompanhou 38 pacientes terminais vitimados pela aids’, nos da a ideia de
como os profissionais de saude, diante da aids lidavam com a morte iminente dos
individuos que adquiriam o virus. O que se denota, € que ndo é apenas a morte, mas
o tipo de morte que se tem que encarar:

Quando se veem determinados pacientes morrendo de aids e suas familias
fazendo de tudo para esconder o tipo de doenga que eles tiveram, percebe-se
gue ndo é a morte, mas o tipo de morte que conta no caso. Se alguém morre
de cancer, a gente tem pena. Se morre de aids, no entanto, o sentimento é
completamente diferente. A doenca tem atacado principalmente os
homossexuais, e ha até quem diga, com raiva: ‘Bem feito, quem mandou ser

homossexual?’ Isso ocorre porque a aids mexe com a identidade sexual das
pessoas (REVISTA VEJA, 18set 1985, p. 08).

No levantamento das matérias da Veja, fica claro que o medo relacionado a
aids, assume importancia fundamental. Cronologicamente nas matérias, desde o
inicio da epidemia o medo é recorrente. Palavras como luta, solidéo, exilio, sofrimento,
vao substituindo o medo da morte de forma gradativamente e se referem aos medos
que o individuo com aids experimenta. Herbert Daniel (1889) afirma que vivenciou
isto: “Quando adoeci, com uma infec¢do tipica da aids, percebi que a primeira

pergunta a ser respondida é se ha vida, e qual, antes da morte... Recebi a noticia de
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gue estava com aids de forma mais traumatizante do que a provocada pelo simples

fato de me saber doente com tal gravidade” (DANIEL, 1989, p. 10). Daniel relata que

o médico que ele procurou o atendeu muito rapidamente, dispensando-o apos cobrar

pela consulta. O ponto que chama atencéo € a relacdo com o médico, que aguca em

Daniel o sentido de abandono, o pior dos medos:

Eu era apenas uma doenga. E, o que é pior, uma doenga de homossexual.
Estou convencido de que é o preconceito que provoca tamanha desumanidade,
associado a uma ignorancia completa sobre a epidemia. Ha uma sutil violéncia,
gerada pelos preconceitos, que faz crer que um homossexual esta sendo
castigado por uma culpa que carrega. Nao € um doente; é um relapso (DANIEL,
1989, p. 10).

O desfecho da reflexdo acima, sobre a aids como doenca, ‘contaminacao’,

culpa, morte e estigma, encaminha para a seguinte citacao:

Doente, a gente fica. Morrer, toda a gente vai. No entanto, quando se tem aids,
dizem mas e poderosas linguas que a gente é "aidético" e, para fins praticos,
carrega um obito provisério, até o definitivo passamento que logo vira. Eu, por
mim, descobri que ndo sou "aidético”. Continuo sendo eu mesmo. Estou com
aids. Uma doenca como outras doencas, coberta de tabus e preconceitos.
Quanto a morrer, ndo morri: sei que a aids pode matar, mas sei melhor que os
preconceitos e a discrimina¢éo sdo muito mais mortiferos. Quando morrer, que
a morte me seja leve, mas ndo me vou deixar matar pelos preconceitos. Estes
matam em vida, de morte civil, a pior morte. Querem matar os doentes de aids,
condenando-os & morte civil. Por isto, desobedientemente, procuro reafirmar
que estou vivissimo. Meu problema, como o de milhares de outros doentes,
nao é reclamar mais faceis condicbes de morte, mas reivindicar melhor
qualidade de vida. Problema, alids, que é comum a quase totalidade dos
brasileiros (DANIEL, 1989, p. 9)

Desde que Herbert Daniel se manifestou a respeito das disputas que envolvem

a aids, muitas pessoas se juntam a luta para modificar o cenario da “morte social” por

ele designada como o sepultamento do preconceito ou a invisibilidade que se criou de

suas contradicdes e conflitos. No ano do falecimento de Herbert Daniel algo nos

chama a atencéo

Quando estava na 32 série, em 1992, alguém fez um cartaz, com uma flecha
apontando para a minha sala, em que estava escrito: ‘Cuidado com a aids’.
Depois que descobriram que eu tinha o virus, alguns meninos que brincavam
comigo passaram a me evitar e a me humilhar (REVISTA VEJA, 07fev1996, p.
04 e 62-64).

Embora se diga que muita coisa mudou desde que Herbert Daniel se

pronunciou sobre o preconceito para com as pessoas vivendo com aids, hotamos algo

muito perceptivel pelas nossas pesquisas ligado aos eventos que permanecem, ou

seja, o proprio preconceito. O desenvolvimento das terapias antirretrovirais nao traz
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consigo uma férmula contra a estigmatizacéo dos que passam a viver por longo tempo
com o virus e cada vez com mais qualidade de vida.

As duavidas e inquietacdes estdo expressas ha matéria ‘como preparar para a
vida a primeira geracdo que nasceu contaminada pelo HIV?'. As principais
inquietacdes estao relacionadas com as rela¢des afetivas dos jovens, que comegcam
sua vida sexual: "como dizer para (...) que ela ndo pode ter filhos? Como contar a (...)
gue namorar o garoto mais bonito do colégio € um desejo quase impossivel?” Na
mesma matéria nota-se que os educadores e psicélogos, ao ter que comecar a lidar
com a aids ‘crénica’, cujo numero de sobreviventes a ela € cada vez maior, ficam
apreensivos e ndo escondem que nédo sabem como encarar isto: "ao ver criangas
infectadas simulando casamentos, brincando de casinha e algumas vezes se
beijando” (REVISTA VEJA, 07fev 1996, p. 62-64).

6.3 O MEDO RESSIGNIFICADO

Um ponto que consideramos marcante para o delineamento da aids como
doenca crbnica é a concretizacdo do tratamento para aids. O que se percebe nas
matérias da Revista Veja a partir da década de 1990 € que no que diz respeito a aids,
a énfase passa a ser dada ao chamado coquetel (de remédios), voltado na época para
0 AZT, que representa o marco da cronicidade da aids, o que para o infectado significa
viver mais. N&o é a tecnologia em si que é significativa para as pessoas vivendo com
HIV/Aids, mas o que dela decorre, o tratamento.

Assim, a aids como doenca infecciosa se inscreve no cenario das doencas
cronicas como uma doenca que veio para ficar enquanto ndo se descobre sua cura.
Com os avancos da tecnologia médica, especialmente a farmacéutica, os
antirretrovirais permitem ao infectado que continue levando vida normal. A terapia
antirretroviral diminuiu em muito o carater morbido da aids que predominou nos anos
1980, principalmente nos paises como o Brasil que transformou a terapia
antirretroviral em politica de estado, com distribuicdo gratuita dos medicamentos e
oferta de acompanhamento médico, via Sistema Unico de Salde. A partir do
tratamento, quando a morte perde espaco para o prolongamento da vida, aprende-se
a conviver com o virus HIV e com a aids no cotidiano. O ‘viver com aids’ e o ‘conviver
com aids’ na contemporaneidade sdo as novas marcas de uma doenga que na sua
origem foi marcada pela morte (SHAURICH et al, 2006).
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Entretanto, € muito simplista considerar a terapia antirretroviral como uma
forma de apagar completamente a doencga. Ao considerar os diversos fatores, dentre
eles 0s sociais e culturais envolvidos na aids, percebemos que nem 0S avangos
tecnoldgicos e nem toda a sofisticacdo da terapia de alta poténcia® por si sé ddo conta
da complexidade do combate ao virus e do viver com aids. E neste cenario que os
estudos da representagédo social da aids assumem relevancia e apontam para a
necessidade de uma compreenséo da doenca que ultrapassa o seu carater biolégico.
Viver mais, porém com aids, exige dos individuos infectados e dos que com ele
convivem ressignificar a doenga e em muitos casos refazer o projeto de vida. Isto
ressignifica a questéo do medo, tema tao familiar e ao mesmo tempo téo obscuro, que
de todas as paixdes que € a que comanda, muitas vezes a vida individual e politica.
O medo também esta presente quando sdo analisadas as consequéncias produzidas
pelo desenvolvimento técnico-cientifico e a ideia de 'progresso’ (NOVAES, 2007).

Para Norbert Elias “na verdade ndo € a morte, mas o conhecimento da morte
que cria problemas para os seres humanos” (2001, p. 11). Assim, se por um lado
existe o pavor de enfrentar o processo de morte ou sua possibilidade, por outro lado,
ao ter o conhecimento da morte é que se torna possivel fazer o seu enfrentamento,
por mais apavorante que ela possa parecer. No contexto atual abre-se, portanto, a
possibilidade de sobreviver a morte, e com qualidade de vida, o que é possibilitado
pelo préprio avanco da ciéncia, mudando inclusive, como nos aponta o historiador
Philip Aries (1977), a propria visdo que se tem da morte, ou seja, da cultura. Hoje,
diante da possibilidade de lutar contra a morte ou sua ameaga, “ndo ha agora um so6
momento de descanso. A luta contra a morte comega no nascimento e continua
presente pela vida afora” (BAUMAN, 2008, p. 59).

A guestdo que de fato devemos colocar diz respeito ao estatuto e a funcdo do
imaginario sobre a aids veiculado pelas representacdes sociais e suas formas de
barrar 0 acesso a compreenséao do estagio atual do tratamento com os antirretrovirais
€ No gue a aids se tornou apds o advento desses. Assim, a aids como a marca da
morte que Iimpactou nos anos iniciais da epidemia continua agindo na
contemporaneidade. Caso contrario, o impacto do diagndstico positivo para HIV seria
minimizado, o que néo é real, e afirmamos isto pensando nas respostas discursivas

gue analisaremos a seguir. Assim, ndo € somente um problema da falta de meios

80 HAART — Highly Active Antiretroviral Therapy.
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eficazes de informacéo, pois a informagao enquanto tal ndo tem o poder de num curto
espaco de tempo, por si s6 desfazer os efeitos produzidos pelas representactes
sociais. Fosse assim, ndo teriamos a possibilidade de estudar as permanéncias e
ressignificacdes das representacdes sociais. Assim sendo, as fontes histéricas que
analisamos nesta tese nos mostram que medo da morte, pecado, culpa e castigo,
dentre outros conteudos representacionais que se fizeram presentes na histéria das
epidemias se reproduzem na aids.

Neste sentido, torna-se relevante a pesquisa realizada em 2015 que traz
igualmente na representacao das consequéncia das aids (quadro 25) a questao do

medo igualmente como elemento central.

QUADRO 25 - PALAVRAS DA LIVRE ASSOCIACAO RELACIONADAS COM SOFRIMENTO

Categorias Palavras- Palavras relacionadas
sintese
Consequéncias da | Medo/Sofrimento | Sofrimento / Depresséao / Imunodeprimido /
doenca Desespero / Agonia / Angustia / Medo / Morte /
Perda / Inseguranca / Seguranca / Sofrimento / Dor
/ Tristeza / Soliddo / Vergonha / Castigo / Magreza

Fonte: A autora (2015). Pesquisa de campo, 2015.
Inicialmente, podemos perceber que os participantes da pesquisa referem-se
a um quadro da aids na sua fase atual, como doenca cronica, e os sofrimentos a ela
relacionados também estéo vinculados a esse contexto.
Tive contato com doente de aids quando fazia faculdade ha 20 anos atras e
isto me marcou profundamente como um sofrimento adquirido por relacdes e

processos sem preocupacgfes com biosseguranca. Estes doentes morreram.
Hoje se vive com aids. (P/saude 27).

A participante conviveu com alguém com aids e informa que isso a marcou,
marca diretamente relacionada ao sofrimento causado pelo estigma e pela ideia de
gue a pessoa foi injusticada, provavelmente pela sociedade que o estigmatizou. Se
contrastadas com as palavras captadas na pesquisa da revista Veja, acima
apresentadas, essas ideias indicam mudancas significativas ocorridas nas
representacdes que se tém da doenca, mas também evidenciam representagdes que
continuam presentes mesmo com o desenvolvimento das tecnologias. Desse modo,
a cronicidade da aids apenas muda o enfoque do medo: se antes 0 medo que vinha
na dianteira era o de morrer, hoje € o0 medo de enfrentar a vida em sociedade que

prepondera, aqui 0 medo é ressiginificado.
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Viver mais, e com qualidade, o que € possibilitado aos individuos que aderem

ao tratamento para aids, torna a morte distante, e se a morte ndo € mais iminente, o

medo ndo € mais da morte, mas € do estigma. Essa questéo, recorrente na pesquisa,
esta impregnada nos dados apresentados, conforme depoimento abaixo.

O ser humano é muito preconceituoso, basta uma diferenca na pele, religido,

opcdo sexual que a divisao esta feita. No caso do infectado com o virus da

aids, nao é diferente, pois a falta de informacao é grande. Conheco uma

pessoa que acredita que o virus pode ser pego por estar préximo de um

infectado, ela até recomendou ndo deixar os meus filhos préximos da pessoa
da familia que tem aids. (P/convive 14).

Esse medo leva a buscar informacgfes e até mesmo a se antecipar a respeito
das informac0@es sobre tratamento: “Ha um certo medo de adquirir essa doenga, sem
0 uso de prevencdao, exemplo, sexo sem camisinha. Busco sempre ler e me manter
informada em relag&o as pesquisas sobre a busca de tratamento” (P/sem relagao 26).

O medo esta presente também nas pessoas que convivem com a aids.

Prevencdo € ter cuidado por meio de preservativos, informagdo e
conhecimento é porque as pessoas tem medo de se relacionar com as

pessoas com aids por falta de conhecimento, e o preconceito € porque as
pessoas temem a aids porque ndo a conhecem. (P/convive 07).

Fica evidente no depoimento que o conhecimento que se tem hoje sobre o
modo de transmissado do virus ndo elimina o medo da transmisséao da doenca, e até
se pode dizer que a representacdo, apesar da disseminacdo do conhecimento
cientifico, continua carregada de medos quase que inconfessaveis. Quais seriam
estes medos? Seria 0 medo do contato? O fato é que, viver ou conviver com o virus
da aids é carregar as marcas deste sofrimento. Assim, viver mais, apesar da aids,
continua sendoaidser com medo, no entanto, com uma ressignificacdo para o medo.

Sobre os medicamentos, a pessoa com aids passa a ter a possibilidade de
cura, ficara dependente de varios remédios, e isso traz como consequéncia
o sofrimento. Uma pessoa com HIV vive constantemente com medo da morte,
sente vergonha da sua situacdo. O arrependimento é de que poderia ter

havido mais cuidado para, ai ndo teria contraido a doenca. (P/sem relagéo
33).

Nessa fala destaca-se o tema liberdade. A doenca limita, mas também causa
sentimento de vergonha. Também apresenta as ideias sobre a precaucao e o cuidado
relacionados as normas de comportamento para evitar a transmissao do virus, que
afetam uma liberdade idealizada. Ainda, remete a culpabilizagdo. Outro depoimento

reitera o sentimento do medo e da perda da liberdade: “Bom, acredito que a pessoa
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com aids precisa se precaver, ter cuidado para nao passar adiante, a pessoa quando
se descobre fica fragil, com medo, e se sente como se nao tivesse liberdade".
(P/saude 28).

Na fala a seguir, o participante nos leva a problematizar a palavra preconceito.
Partindo do medo de contrair a doenga e morrer, apresenta um conjunto de imagens
e ideias relativas a aids que informa as pessoas sobre o que € ser doente, para
finalizar com a ideia do preconceito em relacdo a doenca.

Sempre que falamos em aids, a primeira coisa que vem a cabeca é o medo,
depois a preocupacao em pegar a doenca. Pensamos na saude, vem o medo

de morrer, e ai h4 a preocupacéo de como se prevenir. Mesmo néo querendo,
sempre existe o preconceito com a aids. (P/sem relagéo 34).

O sofrimento e 0 medo ndo sdo mais 0os mesmos de quando a epidemia iniciou,
e diferentes representacdes ganham vida na fala dos participantes entrevistados, que
parecem responder diretamente sobre o medo do virus da aids: “Talvez a falta de
conhecimento causa o medo, o assunto faz sentir vergonha, ter aids torna a vida com
sensacao de medo, humilhag&o, o assunto ainda é tabu”. (P/sem relag&o 35).
Muitas vezes também vem a tona preconceito, resiliéncia e apoio. O que chama
a chama atencdo no depoimento abaixo, é a palavra preconceito articulada a
resiliéncia e rede de apoio.
Penso que ao saber de um diagndstico positivo para a doenga, o individuo
passa a se preocupar com o preconceito que supostamente sofrera por outras
pessoas, necessitando de orienta¢cbes, encaminhamentos adequados e uma
rede de apoio bem estruturada para que consiga superar, dentro de suas
possibilidades, toda a situacdo, e com isso, aprenda a conviver com o fato de
ser portador do virus, ou ja com a doencga, buscando a prevengédo de outros
agravos, promovendo e buscando o autocuidado. Acredito que o ‘ser

resiliente auxilie o individuo a transpor as dificuldades imputadas por este
diagnéstico, com vistas a melhoria em sua qualidade de vida. (P/saude 29).

Temos destacado que o discurso construido ao redor da aids € um discurso
construido com elementos da biomedicina, no entanto, o que se percebe € que esse
discurso continua sendo perpassado também pelo pensamento magico-religioso. Isso
porque o conhecimento e controle biomédico ndo sdo suficientes para eliminar a ideia
de tabu, preconceito e humilhacdo. Uma das participantes chama a atencéo, porque
aponta o assunto como um tabu, relacionando-o com morte, vergonha, medo,
discriminagao e humilhagéo. Para ela, “talvez a falta de conhecimento causa o medo,
0 assunto faz sentir vergonha, ter aids torna a vida com sensagao de medo,

humilhac&o, o assunto ainda é tabu”. (P/Convive 15).
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O tabu, portanto, esta relacionado com a aids, de forma que parece ser uma
espécie de ‘ideia sintese’ sobre a aids. A infeccdo com o virus da aids esté ligada a
ideia que se tem de morte, cuja aceitacdo € recusada. A morte é, portanto,
considerada fracasso, recaindo no individuo a culpabilizacéo por ter adquirido uma
doenca incuravel.

As consideracdes abaixo confirmam as reflexdes que desenvolvemos no

decorrer deste item.

A interdicdo e a recusa da morte em nosso século sao fenémenos inegaveis.
Profissionalizada, medicalizada, sobretudo hospitalizada, a morte é
desapropriada tanto do contexto do individuo e de sua familia, quanto de seu
meio social mais imediato. No dmbito da medicina, sua dimenséo bioldgica
suplanta todas as outras e sua tecnificacdo € crescente, o que dificulta
sobremaneira a detecgdo do momento exato em que ocorre, transformando
o falecimento, no mais das vezes, em um processo prolongadamente
doloroso e solitario. Morre-se por descuido, por acidente; morre-se por
desobediéncia as regras do bem-viver. Culpa-se o individuo e, no caso da
crianca pequena, a familia, por seu adoecimento e - no fundo - pelo suposto
fracasso que resultou em seu 6bito. (OLIVEIRA e MINAYO, 2001, p.18).

Um dos participantes, profissional de salude, da um depoimento que corrobora
a citacdo acima. Ele relaciona a aids ao virus, imunologia, preconceito, fragilidade,

antivirais e habitos ligados ao reaparecimento da doenca.

Primeiramente, os termos de origem biol6gica como virus, antivirais, e até
mesmo fragilidade, me vém & mente devido aos estudos durante minha
formacado. Afinal a aids é causada por um virus, que leva o sistema
imunoldgico a uma fragilidade, sendo este patégeno combatido pelo uso de
coquetéis de antivirais. O preconceito se deve ao histérico dessa doenca e
as formas de transmissdo que levam o acometido a ser considerado
injustamente promiscuo. Os habitos se devem aos habitos sexuais e
recreativos dos individuos. E por fim, parece que a doenca esta em fase de
reaparecimento, devido aos habitos sexuais da sociedade, jovens nascidos
na década de 90 que ndo presenciaram o ‘boom’ da aids na década de 80, a
possibilidade de retomada da vida sexual dos idosos, que voltam aos habitos
sexuais desprotegidos de sua adolescéncia. (P/saude 30)

Perguntamos, neste ponto do texto, se € possivel que o estigma em relacao a
aids esteja ainda vinculado ao contexto historico de seu surgimento? Parece que este
preconceito se reatualiza, e, segundo outras entrevistas, esta ligado ao
comportamento tido de risco. Pode-se, portanto, dizer que a representagcdo adquire
nova roupagem, porém continua a existir e com bases muito parecidas com as que
alguns poderiam considerar deixadas no passado.

A culpa que tem como alvo o individuo doente ndo o deixa, nem com todo o

avanco das tecnologias, “a falta de cuidado associado a falta de responsabilidade
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deixa marcas na vida do infectado que tende a uma progresséo da doenga, mesmo
com o avango na area médica”. (P/saude 31).

O avango na ‘area médica’ ndo é sindbnimo de superagao da culpa que é
imputada ao individuo que adquire o virus da aids, 0 que, por sua vez, € crucial para
a maneira como passa a vivenciar a doenca. Em decorréncia do sentimento de culpa,
prepondera o medo de ter a doencga, pois o isolamento social, o preconceito e 0
estigma estdo arraigados ao virus. Dessa forma, o proprio sistema estabelece um
ideario de comportamento racional/moral, o que permite a ‘condenagao’ dos
individuos que porventura venham a adquirir o virus da aids. Ndo se pode esquecer
que, intrinseco ao ideario da biomedicina, tudo isso se da com base na valorizacao da
vida.

Quem vive com a aids depara-se com a situacdo de quem esta diante da morte:
“A morte € a primeira coisa que passa na cabecga das pessoas” (P/sem relagao, 36).

Ou, ainda, diante de uma pena de morte:

Meus primeiros contatos com pacientes soropositivos me deram uma ideia
da doenca e ao mesmo tempo medo em relagdo a doenca. A falta de

medicacéo e de conhecimento declarava a AIDS como uma pena de morte.
(P/saude 32).

O sofrimento vivenciado pode também ser compreendido pelo fato de as
pessoas estarem sendo impulsionadas para uma situacao de isolamento e exclusao

social.

Por ndo ter cura hoje em dia é possivel manter uma qualidade de vida
razoavel para o portador da doengca, mas quando nao € feito
acompanhamento, o portador vai a 6bito. Em geral ocorre um isolamento do
paciente na sociedade quando se fica sabendo que é soropositivo. (P/salde
33)

Para o participante da pesquisa com depoimento transcrito abaixo, profissional

de saude, o comportamento sexual é valorizado na representacéo, relacionando a

palavra promiscuidade e suas consequéncias: doenca incuravel, isolamento,

sofrimento e morte. E como se houvesse uma espécie de ‘punicdo’ aos considerados

promiscuos. Este elemento é muito forte nos depoimentos, e esta associado,
principalmente, aos profissionais de saude.

Medo da morte, sofrimento causado pelo arrependimento por ndo ter se

cuidado, vergonha de contar para 0s outros, o que leva ao isolamento social,
e também medo de sofrer o preconceito. (P/salde 34).
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A aids é uma doenca social, porque a sociedade imputa ao individuo a condicao
de doente. Apesar de o tratamento antirretroviral ser cada vez mais eficaz, nas
palavras de uma participante da pesquisa, “os aspectos socioculturais da aids ainda
pairam no nivel de preconceito social” (P/saude 35). Outra entrevistada afirma que “o
preconceito sofrido pelos portadores da doencga traz para suas vidas medo e muitas
angustias” (P/saude 36). Percebe-se que nessas duas falas a angustia liga-se ao
preconceito. A forma como a sociedade representa a doenca implica em angustia para
o portador do virus.

Evidencia-se um fator importante em um dos comentarios, que “a doenca
parece negligenciada aos olhos dos servigos de saude, a sociedade tem preconceito
e visdo por vezes errdnea acerca dos portadores da doenca. Isso leva o portador a
desesperanca, sofrimento e tristeza” (P/saude 37). Depreende-se disso, que
sofrimento € social porque h& negligéncia em relacéo a condi¢do da doenca.

E oportuno fechar com um depoimento que remete ao medo de sofrer o
preconceito, recorrente nas analises. Este depoimento retrata a vida afetiva,
entretanto, o que parece ser mais importante € aquilo que é tirado do individuo: “nao
ter mais um relacionamento com alguém?”, o que, novamente, remete a um isolamento
social. As palavras destacadas pelo participante sdo morte, medo, preconceito, édio,
tristeza, angustia e raiva.

Quando penso em aids penso na proximidade da morte e no medo de morrer
jovem. Também no medo de sofrer preconceito, no 6dio da pessoa que
transmitiu o virus, na tristeza e soliddo de talvez ndo poder mais ter um
relacionamento com alguém. Penso na angustia e na raiva da situacdo, em

todos os medicamentos e tratamentos envolvidos, e que o hospital se tornara
uma segunda casa para a pessoa. (P/convive 16).

Torna-se necessario, portanto, cada vez mais perceber que a aids é
multifacetada, e que ndo comporta ideias fixas ou unifatoriais. Diferentes variaveis
devem ser consideradas para uma compreensdo mais adequada da aids, que é
multidimensional.

Reiteramos que a sistematizacao de palavras ou termos-chave foi um facilitador
da organizacdo do texto, porém, todas as dimensbes da aids encontram-se
emaranhadas e, nesse sentido, medo, contagio, sofrimento, culpa, discriminacao,

isolamento, entre outros fatores, misturam-se e sao indissociaveis.



178

7 ENFRENTAMENTO DA EPIDEMIA DA AIDS

Apresentamos neste capitulo as questdes relacionadas ao enfrentamento da
aids que foram agrupadas em duas categorias, uma relacionada com ‘prevencao’ e a
outra com ‘tratamento / cura’. Estas questdes remetem também a politicas publicas
no processo de enfrentamento da aids, cujos atores envolvidos séo individuos de
modo geral, sejam mais préximos ou mais distantes da aids, a sociedade civil
organizada e o Estado.

Mesclam-se neste capitulo a analise dos dados da Revista Veja, do
questionario e das entrevistas das ONGs/Aids sobre o enfrentamento da aids.
Destacamos que a prevencdo esta relacionada a campanhas promovidas pelo
Sistema de Salude que incentivou, entre outras formas de prevencdo o uso da
camisinha. Estas campanhas, desde seu surgimento nos anos de 1980, foram
impactadas por uma grande mobilizagdo da sociedade brasileira como as ocorridas
no ambito dos movimentos sociais. Muitas vezes 0s proprios médicos e cientistas
faziam também parte dos movimentos sociais, como o0 Movimento Sanitarista que
também influenciou os chamados movimentos ONGs/Aids. Esta mobilizacdo buscou
desde o inicio envolver o Estado em busca de acdes voltadas para politicas de
combate a epidemia da aids. O poder de mobilizacdo social da aids no inicio dos anos
de 1980 estava diretamente voltada para as possibilidades de destruicdo do virus. Por
isso a primeira forma de enfrentamento da aids foi desafiar a ciéncia para que se
dedicasse a pesquisa para desvendar sua origem, 0s mecanismos de transmissao e
busca de solugbes de prevencao, tratamento e cura.

A presenca da aids no Brasil a partir dos meados dos anos 1980 foi
acompanhada dos mesmos preconceitos identificados em paises onde a aids ja se
fazia fortemente presente, como os Estados Unidos da América, conforme vimos no
capitulo anterior. O combate ao preconceito se deu desde o inicio por meio de
manifestacbes e reacdes, primeiramente individuais, depois pelas associa¢des de
homossexuais e também de hemofilicos, grupos estes que representaram o maior
namero de casos no inicio da epidemia. Assim, surgem a partir da década de 1980,
com ou sem o incentivo do Estado, entidades e grupos que visam esclarecer a
populacdo sobre o HIV e a epidemia, bem como acolher e amparar os infectados.
Neste sentido desenvolve-se uma rede de “... solidariedade, além de linguagem e

simbolos comunicativos, despertando e solicitando dos homens o que eles tem de
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melhor”. (NASCIMENTO, 2005, p. 16). Herbert Daniel, fundador do Grupo pela
VIDDA®!, acrescenta que “entdo, € bom levar em conta que, como em outras, o
controle desta epidemia depende de novas formas de vida social e que o melhor
remédio continua sendo a solidariedade”. (DANIEL, 1989, p. 14).

Seja como for a forma do enfrentamento, seja pelas pessoas que passam a
viver e conviver com o virus da aids, seja para os cientistas que tentam encontrar uma
solucéo ou para a sociedade que de forma organizada busca meios para combaté-la,
segundo Silva (1998), “a problematica da aids propicia a criacdo de novos lagcos
sociais, de uma solidariedade social marcada simultaneamente pelo desconhecido e
pela manutencado da existéncia humana”. (SILVA, 1998, p.130).

Em pesquisa que desenvolvemos anteriormentes2, abordamos o aspecto
organizacional dos movimentos ONGs/Aids, em prol da luta pela vida e analisamos a
luta pelos antiretrovirais, cujo acesso passava pela quebra de patentes destes
medicamentos as pessoas vivendo com o HIV/Aids. A luta do movimento foi marcada
pela conquista do acesso aos medicamentos antirretrovirais. A licenca compulsoria
dos antirretrovirais € a politica utilizada pelo governo para baixar os custos destes
medicamentos, que sao distribuidos gratuitamente desde 1996 pela rede publica de
saude. Um dos objetivos do trabalho foi analisar a mobilizagao social no processo de
construcdo das politicas publicas para o atendimento das pessoas vivendo com o
HIV/Aids no Brasil, com énfase no acesso aos antirretrovirais.

Constatou-se na pesquisa que as ONGs/Aids constituem-se como espaco de
participacdo, com muitos membros, cuja pressao pela vida é elemento fundamental
na luta pelo acesso a politicas publicas contra o HIV/Aids. Outro ponto importante é
qgue este movimento se insere no contexto dos novos movimentos sociais, marcados
por uma nova compreensao das relacdes entre individuo e coletividade e os multiplos
interesses que a perpassam. Dados desta pesquisa, principalmente as entrevistas,
sao retomadas aqui porque as representacdes sociais que abordam o enfrentamento
da aids sao produzidas, usualmente, no contexto destes movimentos sociais € no
espaco da construcdo de politicas publicas. Segundo Carvalho (2006), Betinho e

Herbert Daniel alertavam que a aids s6 poderia ser enfrentada se fosse adotada uma

81 Valorizagdo, Integragdo e Dignidade do Doente de aids, ONG fundada pelo socidlogo Herbert
Daniel em 1989 no Rio de Janeiro.

82 Dissertacao de Mestrado desenvolvida no Programa de Pds Graduagao em Sociologia, UFPR,
2009-2011.
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abordagem que deixasse de lado os preconceitos e trouxesse a discussao para o
espaco publico. Ainda segundo o autor, Betinho e Daniel
Ja alertavam para o fato de que viver com o HIV/Aids ndo era apenas um
problema a ser enfrentado pelas pessoas infectadas, mas uma busca por

solucdes que deveria ser debatida amplamente por toda a sociedade, porque
dizia respeito a todos e todas”. (CARVALHO, 2006).

7.1 MOBILIZACAO SOCIAL E PREVENCAO

O quadro abaixo (26) mostra as representacdes sobre aids, a partir das
matérias dos anos de 1980 a 2009 na revista estudada, relacionadas com prevencao

e refletem a mobilizacdo por meio das campanhas promovidas no periodo.

QUADRO 26 — PALAVRAS DA VEJA RELACIONADAS COM PREVENCAO

Ano Palavras relacionadas com prevencdo
1984/85/86 Alerta; Pesquisa; Luta.
1987 Vacina de balcdo —camisinha; Lucro; Estudo; Teste.
1988 Patentes; Informacao.
1989/90 Cazuza; Vitdrias contra o mal.
1991/92 Cura; HIV; Camisinha; Comportamento; Campanhas.
1993-94 Camisinha é pecado; Camisinha; Sexo seguro; Campanha — Braulio.
1995-98 Cura no ventre.
1999/2000 Terapia; Sem camisinha; Big Brother sem camisinha; Campanha.
2001-06 Campanhas camisinha.
2007/08 Terapia da prece; Campanha pro virgindade.
2009 Campanhas.

Fonte: A autora (2015). Dados da Revista Veja, 1984-2009.

Os dados da Revista Veja apontam que a forma de enfrentamento da aids
estava ligada as campanhas para a utilizagdo da camisinha que ao longo dos anos
vao aparecendo cada vez com mais frequéncia. Merece destaque a longa campanha
qgue utilizou o pénis como protagonista da propaganda em favor do uso do
preservativo. Nesta campanha a camisinha foi amplamente incentivada utilizando-se
um mecanismo de conversar diretamente com o proprio corpo masculino, ou melhor,
com uma parte dele. Em reportagem intitulada ‘grosso, metido e safado’, o
protagonista € o pénis falante, ideia que permaneceu por muito tempo na midia.
(REVISTA VEJA, 20set1995, p. 54). Em uma carta do leitor, a resposta a esta
reportagem € que “se a camisinha ndo garante nem contra a gravidez, como podera
ser garantia contra a transmisséo do virus da Aids?”. (REVISTA VEJA, 20set1995, p.

16).
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Outra manchete que chama também a atencdo é ‘Braulio é o gogd’ — para
fazer justica ao Braulio, o Ministério da Saude precisou admitir que o nome cabe como
uma luva numa saliéncia do corpo humano que se chama gog6. A piada foi
considerada um acidente de campanha, e ndo levou muito tempo para ser
ridicularizada. (REVISTA VEJA, 27set1995, p. 36). A reportagem intitulada ‘Aids — o
levante dos Braulios — pénis falante da campanha contra a aids perde nome proprio e
ganha apelidos variados’. (REVISTA VEJA, 27set1995, p. 54), o0 que nos leva a pensar
sobre a dificuldade que se tem de encarar o problema da aids, e deste modo torna-se
mais fécil falar diretamente com o préprio 6rgdo. Ademais, era mais facil passar a
responsabilidade da aids a um 6rgédo, como se este tivesse vida propria.

Ora, se a aids € vista como uma doenca apenas no seu aspecto biologico, vai
ser vista como 6rgdo. Que 6rgado? Aquele que se pensava ser 0 Unico mecanismo de
transmissdo do virus. Se pensarmos na questdo da culpabilizacdo, ja refletida em
itens anteriores, poderiamos indicar que ha neste sentido um deslocamento da culpa
- do individuo ao 6rgao genital. Se é o 6rgdo o culpado, isso traz certo alivio ao
individuo, do qual este 6rgdo faz parte. Ndo podemos deixar de ressaltar o que
consideramos o pano de fundo que culminou na ideologia desta campanha: o tabu da
sexualidade. Tratou-se 0 membro masculino como se tivesse autonomia propria, o
que é parte da complexa abordagem da sexualidade no Ocidente.

Lembramos que estas campanhas que envolveram o ‘Braulio’ ou ‘os Braulios’,
tinham uma grande conotacdo politica. Muito se investiu em campanhas nesse
periodo da década de 1990, e havia muito questionamento sobre o tipo de
investimento, se ao invés dos gastos em campanhas néo deveria se investir mais nas
pesquisas sobre a aids.

Precisamos relembrar aqui o fato de que as campanhas e medidas de
enfrentamento da aids se deram num contexto mais amplo com forte influéncia
exercida pelos militantes dos movimentos sociais, da reforma sanitaria, pesquisadores
e profissionais da saude e as associacdes de hemofilicos. Em todo esse processo a
midia se tornou mediadora entre a sociedade, os setores privados e os poderes
publicos.

Segundo Ramos, as primeiras organizacbes que surgiram dedicadas
exclusivamente a aids foram entre 1985 e 1990, o Gapa — Grupo de Apoio e
Prevencdo a aids, a ABIA - Associacdo Brasileira Interdisciplinar de aids e a Pela

VIDDA - Grupo pela Valorizacdo, Integracdo e Dignidade do Doente de aids, e ap0s
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esse periodo essas organiza¢gfes se multiplicaram por todo o pais. (RAMOS, 2004).
Com isso, crescem os Movimentos Sociais em aids, como forma de organizagao para
o enfrentamento da epidemia e também como forma de sensibilizacdo da populacéo
sobre a doenca. Inserimos abaixo a fala de um dos participantes da pesquisa sobre
as manifestacdes nos anos 1980/90, que ressalta o enfrentamento da falta do

medicamento e de outras politicas para a aids que inclui a luta contra a discriminagao.

O Brasil, entao (foi) questionado pelos movimentos populares, os movimentos
pré-Aids, os movimentos que fazem a militancia dentro do campo social...o
governo daquele momento foi pressionado. Os governantes ndo tinham de
fato como escapar (da pressdo). Os movimentos aids sempre fizeram
pressao, sempre trabalharam com a pressao, até porque esse virus trouxe o
desdobramento de termos que estar conversando, de abrir didlogo, de abrir
outros canais de comunicagdo. Sempre observando a sobrevida das pessoas
que estdo vivendo e convivendo com o HIV. E naquele momento se fez
necessario a gente fazer um grande apitago no Brasil. (P/ONG 1).

O Gapa de 1985 foi integrado tanto por individuos ligados aos movimentos
homossexuais, por advogados, médicos e outros profissionais que trabalhavam em
Séo Paulo no programa de atencao a aids, quanto por militantes de esquerda de modo
geral. Este grupo fundou o primeiro servi¢co de assessoria juridica para os portadores
de HIV/Aids.

A ABIA surge um ano depois do Gapa, de maneira mais definida no universo
das ONGs. Suas caracteristicas a definem, pelo seu envolvimento em politicas
internacionais de aids. Articula-se neste sentido com agéncias de financiamento e
cooperacao, pelo trabalho de pressao, prevencdo e monitoramento das politicas
governamentais, pela atuacdo no campo da midia e na producdo de conhecimento
cientifico e pesquisa sobre a epidemia, culminando no desenvolvimento de projetos
de prevencao, que efetivamente pressionam e negociam com o Estado e os Servicos
de Saude. (RAMOS, 2004). A ABIA possui um foco especifico sobre Propriedade
Intelectual, e atuacéo na Licenca Compulsoria dos antirretrovirais, nao so para a aids,
mas também para outras doencas virais:

E ai, vim para a ABIA em 2005 e estou na ABIA desde entédo, coordenando o
grupo de trabalho sobre a Propriedade Intelectual. A minha trajetéria veio muito
da expectativa de trabalhar com a sociedade civil, com temas ligados ao

acesso de medicamentos e o impacto das regras de propriedade intelectual.
(P/ONG 2).

As ONGs de fato ganham forca a partir de 1989, com o surgimento do Pela

VIDDA, e partir desse periodo as organizacdes no Brasil se consolidam num outro
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quadro de acdo que nao apenas assessoria e apoio, que fez parte durante longo
tempo das organizagdes envolvidas em trabalhos sociais. As ONGs neste momento
assumem o carater politico-reivindicatério tanto pressionando quanto mediando as
relacbes sociedade-Estado no que diz respeito as politicas de prevencdo contra a
expansdo da epidemia e assisténcia dos individuos com aids e seus familiares.

A partir dai as inimeras organiza¢des que surgiram passavam a ter essas
caracteristicas e serem denominadas de ONG/Aids, mas isso sempre foi muito
polémico, havendo autores que s6 consideravam ONGs as organizacfes de ativistas
gue nascessem especificamente para esse fim. Outros consideravam ONGs todas as
organizagOes que lutavam contra a epidemia da aids, ndo importasse quem fizesse
parte dela. E ainda houve quem incluia, com maior grau de dificuldade dentre as
ONGs, as casas de apoio, de assisténcia e de solidariedade aos portadores do
HIV/Aids, como o caso da casa fundada pela travesti Brenda Lee em Séo Paulo e a
Sociedade Viva Cazuza, no Rio de Janeiro. (RAMOS, 2004).

De qualquer modo, a pressdo das ONGs/Aids foi fundamental para o
desenvolvimento e a aplicacédo das politicas publicas de saude no Brasil voltadas para
o combate a epidemia. Pelas suas caracteristicas contribuiram largamente para o
processo de conscientizagdo sobre a doencga, na tentativa de superar ou de colocar
em segundo plano as reivindica¢gfes ao assistencialismo tradicional, vigente até entao
no Brasil. Politizar a luta contra a aids e exigir o estabelecimento de politicas publicas
de atendimento ao infectados e combate a disseminacdo do virus dominam suas
pautas.

Ressalta-se que as relacdes das ONGs com o Estado, que inicialmente — nos
anos 1980 - se dava claramente pela oposicao a este foi mudando ao longo dos anos
subsequentes, e passam a adquirir caracteristicas de cooperacdo, parceria e
prestacdo de servigcos. Ai se inicia o risco da cooptacdo das ONGs pelo Estado.
Segundo Santos e Avritzer, isto ndo pode ser evitado, “eses perigos sé se podem
prevenir através da aprendizagem e da auto-reflexividade constantes donde se
possam extrair incentivos para novos aprofundamentos democraticos”. (SANTOS e
AVRITZER, 2002, p. 46).

Os individuos com quem conversamos, deixam claro a consciéncia do risco
da cooptacdo das ONGs pelo Estado. Entretanto, consideram que no inicio o

problema exigia da ONGs uma estratégia flexivel e que estivesse atenta para as
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mudancgas que ocorriam naguela conjuntura.

Veja, hoje nés temos inclusive uma Frente Parlamentar em Brasilia, frente de
aids, tem em torno de uns cinquenta parlamentares que nos ajudam
bastante...n6s temos trabalhado muito também com os conselhos.... A gente
tem apoiado, com mogdes junto ao Congresso Nacional a quebra de patentes
ou Licengca Compulséria dos medicamentos. Inclusive eu participei da
cerimbnia com o Presidente Lula no Palacio do Planalto, quando o
medicamento Efavirens (teve sua patente quebrada) em 2007. (P/ONG 1).

O fato € que desde o aparecimento da epidemia, que culminou na formacao
de indmeras ONGs, as intera¢fes sociais que se deram ao longo do tempo neste
universo sao novas e 0s setores publicos e privados ha mesma luta pela sobrevivéncia
humana. Esta luta gera novos lagcos, ndo sO entre individuos, entre ONGs, mas
também entre o Estado e a Sociedade. Novas politicas publicas, para tentar dar conta
dos fatos que envolvem a doenca tais como prevencéo, assisténcia, medica¢ao, sao
criadas e mantidas pelo Estado. Diante deste quadro se reforcam as garantias
individuais e que se tornam parte da bandeira de luta do movimento. Dentre estas
bandeiras se destacam 0 acesso gratuito aos testes de HIV, o acompanhamento
médico aos infectados e o fornecimento dos medicamentos antirretrovirais. No plano
da prevencao destacam-se campanhas educativas pela pratica do sexo seguro e o
uso de preservativo.

A luta contra o HIV/Aids envolve ndo so os individuos infectados, mas também
a populacdo que sente solidaria ao movimento. Destacam-se entre estas
pesquisadores e profissionais da saude, advogados, religiosos, professores,
sindicalistas, além de ordens profissionais e partidos politicos de esquerda.

A interacdo dos diferentes individuos e setores da sociedade envolvidos no
cenario do HIV/Aids torna a luta mais dindmica, pois se percebe que passa a existir
uma intervencdo de um individuo sobre o outro; o andamento de pesquisas médicas
sobre o0 assunto ndo se d4 mais isoladamente, mas em contato com os demais
participantes do movimento, o que necessariamente imprime as pesquisas um ritmo
diferenciado, dado a demanda por urgéncia em seus resultados. Ao mesmo tempo o
movimento contribui de maneira fundamental para a reorganizagcéo de trabalho no

campo da epidemia. Segundo Silva,

O esforgo coletivo na busca da cura da Aids motiva as pessoas soropositivas
e com aids, os médicos, as ONGs/Aids e os representantes das esferas
governamentais. Muitas vezes é essa motivacdo que abala o imobilismo
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burocratico, seja pelo compromisso civico de alguns médicos, seja pela
pressao social dos grupos organizados, ou ainda, pela presenca de pessoas
soropositivas também nas esferas governamentais. O que nao significa a
existéncia de um jogo de interesses entre os diversos atores envolvidos, mas
0 enigma inicialmente trazido pela aids gera aproximacéo entre eles. (SILVA,
998, p. 131).

Neste contexto, o propdsito das ONGs/Aids é destacar que o problema néo €
apenas individual ou de um grupo, mas é de toda a sociedade, e é neste sentido que
pode haver o deslocamento do problema da esfera individual para a coletiva. Assim,
outro efeito do movimento foi o de apressar a ruptura com a concepg¢do médica inicial
de que a aids € uma doenca ou uma epidemia que atinge um grupo considerado grupo
de risco (homossexuais promiscuos e hemofilicos), mas sim de que a aids é uma
epidemia que pode atingir qualquer individuo.

Um exemplo que devemos hoje levar em conta na questao tempo-espaco, na
sociedade moderna, € a forma como atualmente uma epidemia pode surgir ou
ressurgir e de forma rapida e progressiva ameacar globalmente a sociedade. O
HIV/Aids é o melhor exemplo, e pode nos dar o quadro de algumas diferencas e
semelhancas de epidemias do passado, tendo como caracteristicas o fato de serem,

segundo Nunes e Castelhanos,

Menos fatal, ser mais lento o tempo de laténcia entre a infec¢do e o eventual
desenvolvimento da doenca, o aparecimento de um novo ator, 0 soropositivo,
a possibilidade de desenvolver um processo de cronificagéo, a necessidade de
reordenacdo da vida sexual e, sobretudo, ter suscitado o aparecimento de
grupos de apoio. (NUNES e CASTELLANOS, 2005, p. 366).

J4 no Grupo Pela Vidda podemos observar claramente a relacdo da
perspectiva universalista que se traduz nos principios ideolégicos de direitos
humanos, com a valorizacdo do individuo, por meio do resgate de sua historia, seu
cotidiano, que leva o grupo a criar os chamados espacos de convivéncia. Estes
espacos sao o lugar das novas relagbes sociais entre individuos muitas vezes de
origens sociais distintas. Nestes espacos se misturam vivéncias privadas da doenca
com a dimensdo publica da epidemia. Embora no contexto do HIV/Aids as acdes
politicas estejam localizadas na esfera publica, elas resultam das ac¢des na vida
privada, onde, em geral, a doenca, a sexualidade e até a morte estdo sempre em
debate.

Sabemos que o enfrentamento da aids € muito complexo compreende um

conjunto de iniciativas, dentre as quais a mobilizacdo das redes e dos féruns de
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discussdo que sao espacos de sociabilidade e propiciam a solidariedade e o
empoderamento dos individuos vivendo com HIV/Aids. A solidariedade e o
empoderamento sdo condi¢cdes para que os individuos se tornem protagonistas no
processo de enfrentamento da epidemia. Para que o individuo que vive com aids se
transforme em protagonista no enfrentamento da epidemia é fundamental que ele
compreenda ndo soO as razdes da condi¢do de vulnerabilidade que resulta da aids,
mas que compreenda também a sua condicao de sujeito de direitos.

As ONGs/Aids interfere nas politicas do enfrentamento, na luta pelos
antirretrovirais, no acolhimento dos infectados e suas familias e denuncia e combate

aos preconceitos.

Tudo o que nds, juntamente com todas as pessoas vivendo com HIV/Aids,
gueremos € superar o preconceito e a discriminacao, pois ainda, apesar de
todas as informacgdes que temos, é muito forte. NOs homossexuais, apesar
de hoje termos maior visibilidade, somos muito discriminados. Entéo eu creio
gue temos que entrar muito na &rea da educacdo, € uma das prioridades
nossas. Na sala de aula tem que ter educagdo sexual para a prevencgao, para
0 respeito ao corpo da pessoa, para o respeito a individualidade, para a auto-
estima...(Educacéo) para o relacionamento para que as pessoas nao corram
risco, que ndo facam o uso abusivo das drogas..Que a pessoa use
preservativo nas rela¢des sexuais. (P/ONG 3).

Inserimos este depoimento, porque fica claro pelo seu conteddo que ja ndo se
enfatiza mais a morte como primeira preocupacao decorrente da Aids. O fato de ter
que conviver com o0 Vvirus, aponta preocupa¢fes novas, Como O respeito ao outro, 0
combate ao ‘preconceito e a prevencao. E muito forte nas entrevistas nas ONGs/Aids,
as propostas de politicas publicas ligadas a educacao.

Assim, 0os movimentos sociais logo compreenderam que muitas medidas
preventivas tinham que ser tomadas, mas isto ensejava o enfrentamento da
discriminagéo, que precisa ser combatida. A educacéo passa a ser entendida como
um instrumento importante nesse combate. O depoimento abaixo nos da a dimenséo
de como a discriminagao inicialmente, associada ao “cancer gay” foi forte e tinha que

ser combatida,

...a gente comecgou a fazer o trabalho em ONG/Aids desde 1985, 0 nosso
primeiro caso de aids aqui no (...) foi em 1984, em 1985 eu vim morar aqui
em (...). Eu via muito esta questdo, e por ser homossexual, por ser gay,
ouvindo muito sobre o “cancer gay”’, eu pensava, vamos ter que nos organizar
para combater isso. Porque isto € mais uma forma de preconceito e
discriminacdo. E uma das nossas bandeiras de luta é lutar contra o
preconceito e a discriminacdo e por assisténcia as pessoas vivendo com
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HIV/Aids, e também a prevencéo. (P/ONG 1).

Assim, num primeiro momento a luta encabecada principalmente por
homossexuais, foi questionar as afirmagdes, tanto da imprensa como de alguns
setores da biomedicina que descreviam a aids como uma doenga decorrente de
determinada pratica sexual. A relacdo aids-homossexualidade masculina, expressa
na palavra “cancer gay”’ reforca o preconceito e a discriminagdo da populagao
homossexual. N&o bastassem o0s demais preconceitos em relacdo a
homossexualidade, agora esta se torna sindbnimo de promiscuidade e morte. Se ainda
hoje varios segmentos sociais, e 0 préprio Estado, ndo reconhecem plenamente o
direito do individuo ao amor homossexual e por definicdo a sua condicdo, imputar a
pratica sexual do individuo uma doenca letal em cem por cento dos casos a época,
relegava a homossexualidade e os homossexuais a condicdo de portadores do mal,
da morte, do fim da espécie humana (nas visées mais apocalipticas).

Assim, combater a nogao de “grupo de risco” disseminada pela biomedicina e
pela imprensa se impde, naguele momento, como uma das formas de retirar a
homossexualidade e o homossexual da lista dos comportamentos desviantes. O
resultado disso ndo foi obviamente o reconhecimento imediato de direitos dos
homossexuais, mas serviu, por um lado, para tornar publica a questdo homossexual
e dar visibilidade as luta politica por direitos sociais desta populacdo e, por outro,
possibilitou a organizacdo e a emergéncia de diferentes grupos em defesa dos

homossexuais, da vida e do combate a epidemia.

7.2 MOBILIZACAO SOCIAL E TRATAMENTO

A mobilizagdo social acima apontada foi permeada, como vimos por um
conjunto de pautas sociais em relacdo a aids: prevenc¢édo, superacao da discriminacao,
afirmacao de direitos de grupos e também em busca do tratamento e, se possivel, da
cura. Para fins de sistematizar melhor os dados retomamos os aspectos relacionados
a categoria Tratamento/cura. Nota-se que as representacdes sobre a aids destacadas
pela revista analisada no quadro (27) abaixo, foram dominadas pela linguagem propria
da pesquisa em busca de tratamento, pois se o tratamento ndo estava disponivel era

necessario incrementar iniciativas de pesquisa.
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Ano Palavras relacionadas com tratamento/cura
1984/85/86 Teste; Aids na mira; Briga de virus.
1987 Falsos positivos.
1988 Testes; Pesquisa; Luz da sindrome; Ciéncia; AZT.
1989/90 Enzimas; Engenharia genética; Freio quimico.
1991/92 Vacinas Arsenal de remédios; AZT; Farmacéuticos; Chave do virus — HIV.
1993-94 Vacina; Cura.
1995-98 Coquetel; Remédios; Testes; Vacina; Cura paga; Paciente zero; Africa.
1999/2000 Paciente zero — macaca africana; Remédios; Longe da cura; Vacina
decepciona.
2001-06 Coquetel; Genes; Exames.
2007/08 Coquetel de remédios.
2009 Longe da cura.

Fonte: A autora (2015). Dados da Revista Veja, 1984-2009.

N&o obstante a escassez dos financiamentos, a pesquisas em aids vai
ganhando for¢a, como mostra a matéria da Revista Veja sobre o envolvimento de
cientistas brasileiros '‘Arma Nacional - Fiocruz desenvolve teste para detectar a aids.’
Os cientistas brasileiros ndo sO6 acompanham como realizam experiéncias
promissoras com uma linhagem de células infectadas pelo virus da aids, recebidas do
cientista americano Robert Galo. (Revista Veja, 926, 04jun1986, p.75).

Muitas acdes se deram como formas de enfrentamento da aids, e 0 que ocorre
€ que quando lemos as matérias da Revista Veja h4 uma auséncia dos movimentos
sociais, como se as coisas acontecessem por si sO, sem a participacao da sociedade.
Neste sentido, faz parte da nossa chave de leitura pensar como os individuos e os
movimentos sociais ONGS/Aids vivenciam a aids e fazem o seu enfrentamento.
Enfrentamento este que envolve a busca pela cura, além dos cuidados com a
propagacdo da doenca, elementos de preocupacdo ndo apenas da comunidade
cientifica, mas de toda sociedade, sejam os individuos que vivenciam a aids e a
sociedade civil organizada.

O rapido panorama da luta dos movimentos ONGS/Aids, visto no item
anterior, pretende indicar que as politicas relacionadas com a aids no Brasil estédo
também inseridas neste contexto historico. E quando se tratou de se fazer o
enfrentamento em busca de tratamento, o ponto central destas politicas foi a quebra
de patentes de medicamentos das industrias farmacéuticas pelo governo brasileiro e
assim a producdo dos genéricos. Deste modo, as representagfes da aids, neste
aspecto, estdo marcadas por esta luta por medicamento e por este contexto de

mobilizacdo social, embora isso ndo se faca presente nas matérias da Revista Veja.
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Ressaltamos a importancia da luta pelo acesso aos antirretrovirais como luta
pela vida, conforme relata uma de nossas entrevistadas. Para ela o medicamento
passa a ser sinbnimo de vida, pois viveu o periodo de transicdo entre descobrir-se
com o virus e esperar a morte e ap0s o0 anuncio do AZT, ter esperanca de ndo morrer.
Este aspecto é fundamental para percebermos que a luta pela vida passa pelo acesso
ao tratamento da aids. (SANCHES; RASIA 2014, p. 174).

Para os participantes da pesquisa, o movimento aids adquiriu um papel
fundamental no debate ao acesso dos medicamentos no Brasil. (SANCHES; RASIA,
2014, p. 174). Se tomamos a ABIA83, por exemplo, percebemos que esta se confunde
com a trajetdria da luta pelo antirretrovirais. Outras ONGs/Aids fazem parte da historia
da aids no Brasil, e sdo, sem duvida, responsaveis pelas conquistas das politicas de
combate a epidemia. (PARKER e TERTO JR, 2001). Também no ambito internacional
a mobilizag&o social em torno da aids é marcante. Nos Estados Unidos, por exemplo,
0s homossexuais se mobilizaram a partira da lideranga do ‘movimento gay’.

Nos ateremos um pouco neste ponto, sobre a chamada quebra de patentes,
ressaltando a importancia dos genéricos na promocédo de acesso a medicamentos,
porque estes passam a ser a op¢ao mais barata na competicdo do mercado. Conforme
um estudo feito nos Estados Unidos, quando uma patente expira seu prazo de
vigéncia, “o preco médio do medicamento no atacado diminui em 40% quando ha
apenas um medicamento genérico introduzido no mercado. Com a entrada de dez
competidores no mercado, o prego cai para 29% do valor inicial”. (CHAVES, 2007, p.
13). Isto para compreendermos o mecanismo do barateamento dos precos dos
genéricos e sua importancia para as politicas de acesso aos medicamentos, se
pensarmos nos recursos que os paises em desenvolvimento aplicam em saude. A
Lei dos Genéricos no Brasil € an®9.787/99, e envolve os medicamentos de referéncia,
o similar e o genérico, sendo muito importante para a regulacdo dos precos de
medicamentos. Os medicamentos genéricos sao produzidos apds a expiracdo ou
renuncia do prazo de vigéncia da patente, que é de vinte anos, e sdo medicamentos
gue tém o mesmo principio ativo, mesma dose, e forma farmacéutica do medicamento
de referéncia, devendo ser intercambiavel. Isto quer dizer que devem ser feitos testes
de bioequivaléncia a ANVISA — Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. A

intercambialidade € a possibilidade que tem o usuario de substituir o medicamento de

83 Associacao Brasileira Interdisciplinar de aids.
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referéncia com maior seguranca. Os medicamentos de referéncias sao os que tém
marca especifica e geralmente sdo patenteados pelo fabricante, e sua comprovacgéo
segue todas as fases necessarias para a comprovacao cientifica de sua eficacia,
seguranca e qualidade. (CHAVES, 2007, p. 10).

No Brasil, diferenciamos os genéricos dos similares, o que ndo acontece em
todos os paises, onde o genérico € o que aqui consideramos similar. O que nos
interessa é sabermos que para 0s paises que ndo reconhecem as patentes de
produtos farmacéuticos, os medicamentos genéricos passam a ser produzidos e
comercializados de acordo com o regulamento local, a qualquer tempo. J& nos paises
que reconhecem patentes destes produtos, que € o caso do Brasil, isto s6 pode ser
feito apds a expiracdo da patente. (CHAVES, 2007, p.11). Os medicamentos similares,
guando diferenciados dos genéricos, sdo 0s que tém o0 mesmo principio ativo, a
mesma concentragao, a mesma formula farmacéutica, mesma via de administragéo,
posologia e indicacéo terapéutica do medicamento de origem. Podem, no entanto,
variar de tamanho, forma, prazo de validade, embalagem, rotulagem, entre outras
formas, e apresentam nome comercial e marca. A similaridade € um mecanismo que
possibilita que as empresas registrem o0s produtos como novos, embora ja haja
registro da empresa de origem do produto. (LOYOLA, 2008, p. 765).

E preciso salientar que neste cenario de busca de alternativas mais baratas e
acessiveis de medicamentos para a populacdo, sempre existe um impasse insanavel
entre o governo e a industria farmacéutica, e que nesta disputa a sociedade civil tem
um papel fundamental, no sentido de buscar sempre exercer pressdes para que 0
governo se posicione. Foi isso que somado a uma estratégia do governo viabilizou a
possibilidade de fabricacdo dos genéricos no Brasil.

O cenario da luta pelo acesso a medicamentos ndo € um processo simples,
pois se da4 em um mercado marcado pelo oligopdlio, onde quem domina sdo as
empresas farmacéuticas multinacionais. Atualmente, existem mais de 10.000
empresas farmacéuticas no mundo. Na Suica, Alemanha, Gré-Bretanha e Suécia
encontram-se as maiores empresas farmacéuticas multinacionais que sédo as maiores
exportadoras de medicamentos. A Coréia, Leste Europeu, Australia, Italia, Finlandia,
Noruega e Japao, em contrapartida sdo os maiores importadores do mundo tanto de
matérias primas quanto de produtos farmacéuticos. Os EUA sdo o maior produtor e
ao mesmo tempo o maior consumidor de produtos farmacéuticos no ambito mundial.
(GARRAFA, 2007).
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7

O mercado farmacéutico é altamente concentrado nas mé&os de poucos
paises e empresas. Apenas 8 empresas farmacéuticas respondem por cerca de 40%
do faturamento mundial. Garrafa (2007) ainda nos aponta, que segundo a IMS
(Health-Intercontinental Medical Statistics), em 2005, o mercado farmacéutico
brasileiro movimentou 18,7 bilhdes de reais o que significou um aumento de 9,5% em
relacdo a 2004, superando o aumento do ano anterior, 2003, que foi de 7%.

Em contrapartida, a Abifarma (Associacdo Brasileira da Industria
Farmacéutica) revela em uma pesquisa que 49% da populacao brasileira consome
84% do total dos medicamentos disponiveis no mercado, em todo o pais, o que reflete
uma realidade, na qual aos 51% da populacdo restam apenas 16% dos
medicamentos. (GARRAFA, 2007, p. 15). Isto demonstra a necessidade de politicas
relacionadas & assisténcia farmacéutica. E muito curioso observarmos que em 1945
no Brasil, no governo de Getulio Vargas, com base na Convencéo de Paris de 1883,
da qual o pais fazia parte, foi deixado de reconhecer patentes de produtos
farmacéuticos. Naguele momento empresas nacionais formavam suas préprias linhas
de medicamentos, pelo mecanismo da similaridade.

Como vimos, o enfrentamento da aids ao longo de sua breve histéria foi
representado por elementos que destacavam a prevencdo, a luta por direitos, a
superacao da discriminacéo e o0 acesso a tratamentos. Nossos esfor¢cos agora sao de
perceber se o0 enfrentamento da aids é ressignificado no presente momento, se estas
representacfes continuam presentes ou se passam a adquirir novos contornos,
marcadas por um novo contexto, principalmente o da aids com doenca crbnica, onde
Sse vive e se convive com a doenga.

Para identificar se ha uma ressignificacdo das representacéo da aids buscamos
nos questionarios aplicados em 2015, as palavras mais relacionadas com o
enfrentamento da epidemia, mais especificamente prevencdo e cura da aids,

conforme o quadro n. 28 a seguir:
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QUADRO 28 - PALAVRAS DA LIVRE ASSOCIAGAO RELACIONADAS COM PREVENGAO E
TRATAMENTO/CURA

Categorias Palavras relacionadas
Enfrentamento — | Prevencao / Informacéo / Desinformacéo / Divulgacéo / Educacao /
prevencao Conscientizacao / Orientacao / Didlogo / Ignorancia / Irresponsabilidade /

Responsabilidade / Imaturidade / Preocupacao / Camisinha / Preservativo /
Cazuza / Filme / Consciéncia / Consentimento / Luta / Prevencao / Alerta /
Perigo / Protecao / Anonimato / Sigilo
Enfrentamento — | Cura / Coquetel / Medicamentos / Adesédo / Tratamento / Cuidado / Higiene
tratamento/cura | / Corpo / Apoio / Saude / Qualidade / Hospital / Sobrevida / Renascimento.
Fonte: A autora (2015). Pesquisa de campo.

As palavras do quadro acima apontam para uma mudanca relevante de
énfase e podem ser classificadas quanto a proximidade de sentido em dois grupos: a
prevencéao deixa de ter foco central na camisinha e amplia as questfes para elementos
ligados as ideias de educacéo e informacéo (Informacéo, desinformacéo, divulgacéo,
educacdo, conscientizacdo, orientacdo, dialogo, ignorancia, irresponsabilidade,
imaturidade); o tratamento passa a ser uma realidade, desaparece as questdes
relacionadas a pesquisa e se enfatiza uso de medicamentos, ou o tratamento
propriamente dito: (Coquetel, medicamentos, adesao, tratamento, cuidado, corpo,
higiene, sobrevida e hospital).

A palavra cura aparece na livre associacdo de palavras, embora saibamos
gue para a comunidade médica a aids € uma doenca crénica. Para esta, cura € uma
palavra inadequada, pois o uso de antirretrovirais ndo leva a cura do individuo, e sim,
ao tratamento para controlar o virus da aids. Como a aids é letal no caso dos
individuos que ndo aderem ao tratamento, para os que utilizam os medicamentos
antirretrovirais, este possibilita uma sobrevida, e deste modo, o individuo com HIV
torna-se um doente crénico. A transformacao de uma doenca letal em doenca crénica
ressignifica também os conteddo das representacdes sociais da aids no tocante ao
seu enfrentamento.

No depoimento a seguir, 0 medo € ressignificado pelo tratamento atualmente
disponivel. Ao mesmo tempo, o depoimento chama a atencéo para o modo como o
participante se refere a aids, como um elemento auténomo, que por si s6 pode levar
sua filha. Isso remete a questado trazida pela ciéncia, a expectativa de que ao se

combater 0 agente etioldgico, elimina-se a doenca.

No comeg¢o como mée, senti muito medo. Pois ndo tinha conhecimento, ou
melhor, eu ainda sou leiga nesse assunto, mas estou procurando ter mais
conhecimento. No comego, como eu nao sabia, pensei que ia perder minha
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filha para a aids. Espero que ela se cuide, pois eu sei que tomando o coquetel
direitinho ela ficard bem. E bom saber que existem pessoas que se
interessam em saber a fundo sobre essa doenca. (P/convive 04).

Outro discurso marcado com elementos da biomedicina chama a atencéo,
fazendo sentido se acompanhado das palavras relacionadas: doenga, virus,

imunidade, coquetel e antirretrovirais.

Destaquei essas palavras pois para mim elas representam desde o inicio da
doenca, a descoberta do virus, queda da imunidade, até o uso do coquetel
de medicamentos antirretrovirais para o controle da doenca. (P/saude 13).

A possibilidade de sobrevida do individuo que adquire o virus HIV traz nova

representacéo, conforme o depoimento a seguir.

Nos dias atuais a aids é vista pela grande maioria das pessoas como doenga
em crescimento anual no mundo e na mesma proporgdo cresce a
discriminacao dos portadores. Mas a esperanga dos portadores é a cura total,
mas o tratamento continuo ja é satisfatério na reabilitacdo da vida. (P/sem
relagéo 17).

Toda a doenca grave prescinde de tratamento e apoio familiar, mas no caso
da aids este discurso parece ter mais peso, possivelmente porque a condicdo esta
imbuida de sofrimento social que piora a condicdo de se viver com 0 virus. Um
participante sugere que o tratamento seja acompanhado de amor da familia.
(P/convive 05). A atitude de cuidado familiar, analisada adiante, esta relacionada com

a qualidade de tratamento, pois os medicamentos precisam ser ‘tomados certos’.

A aids € uma doenga muito perigosa, e os medicamentos devem ser tomados
certos. A contaminacao € pelas relagdes sexuais. Por isso muda totalmente
a vida de uma pessoa, que precisa tomar muitos medicamentos, e se nao
tomar as medidas certas e ir ao médico isso € perigoso, pois vem a morte e
depois a dor dos familiares. (P/sem relacéo 18).

Interessante que a aids seja percebida como doenca perigosa, pois muitas
doencas o sdo e mereceriam destaque, algumas até mais letais que a aids. Com
relacdo a isso, cabe questionar, nesses depoimentos, se é a transmissdo tambéem
pelo sexo que torna a aids mais perigosa que outras doencas. Destacamos
anteriormente a relacdo entre aids, sexo e tabu, presente em grande parte dos
depoimentos, onde o tabu esta relacionado ao fato de que o tratamento existe, mas

nao ha cura para a doenca.
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A aids é uma doenga sem cura e que ndo possui vacina. Esta doenca esta
relacionada com o contagio principalmente pela relagdo sexual, uso de drogas
injetaveis e com a promiscuidade. (P/saude 14).

Nota-se certa dubiedade no enfrentamento da aids como doenga cronica, pois
ha tratamento, mas nédo cura, 0 que coloca as pessoas que vivem com aids num
processo também de sofrimento e que requer muito cuidado, este relacionado a nova
maneira de viver depois de se expor e adquirir o virus, que tem por base a néo
transmissao do virus e as dificuldades na adeséo ao tratamento. Essa face da doenca
que aponta para a convivéncia com ela e que envolve o uso continuo de
medicamentos, de preservativos e a reconstrucdo das relacdes afetivas parece ser

significativa nas entrevistas.

O preconceito que as pessoas portadoras da doenga podem passar, pois esta
relacionado a um comportamento de risco. O medo dos mesmos pela
discriminacéo, pelas infec¢cées consequentes, pelo seu parceiro sexual e até
mesmo o0 medo da morte. Os cuidados podem ser relacionados tanto antes
guanto depois da exposi¢do, os cuidados que ndo foram tomados, como a
falta da utilizagdo da camisinha, e os que deverdo ser tomados ap6s o
resultado positivo e os medicamentos que acompanhardo a rotina dos
soropositivos. (P/salude 15).

Ha& mencéo também a uma possibilidade de que a sobrevida ocorra de modo
transformado, com mais cuidados, ‘mais sensivel de um certo modo, mas ndo mais

uma ‘vida normal’.

Bem, uma doenga que muitos consideram uma possibilidade de que sua vida
se torna mais sensivel a algumas coisas, pois se requer medidas de cuidados
com a saude, para que possa ter um tempo mais longo de vida e em alguns
casos até a cura. (P/sem relacéo 19).

A esperanca da cura é um dos elementos recorrentes em alguns
depoimentos, ao mesmo tempo que se afirma ser a prevencao o melhor caminho,

ponto analisado a seguir.

Infelizmente existe o preconceito por parte da sociedade para com os
portadores do virus HIV. Estes tem a esperanga de que 0s pesquisadores
encontrem a cura da doenca. Eu acredito que a prevencéo seja o melhor
caminho para a erradicacdo da doenca. (P/convive 06).
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Para Hegenberg (1998), a busca pela arte de curar foi quase sempre exercida
juntamente com a busca de justificativa no conhecimento médico que esta voltado
para o exercicio da cura, articulando teoria e acdo. Os limites dessa articulacéo
ocorrem no nivel do conhecimento, ou seja, hdo necessariamente da pratica. Assim,
pelo poder da ciéncia recupera-se a ‘normalidade’, mesmo que seja ‘modificada’: “O
portador do virus HIV podera ter qualidade de vida, bem como seu convivio e
relacionamento com a sociedade, mas completamente modificado”. (P/saude 16).

A nocdo de doenca, analisada anteriormente como ponto central da pratica
médica, esta voltada para a cura, norteando as acfes executadas com o proposito de
auxiliar o paciente a agir diante de uma situacdo de doenca desconhecida, como o
aparecimento de uma epidemia. Essa énfase fica evidente nos depoimentos né&o
apenas de participantes da pesquisa que sao profissionais de saude, mas também de
pessoas que nao tém relacdo com a aids, que expressam uma manifesta confianca
no sistema biomédico: “Entdo estamos em fase de mudancga, esperamos que muito
em breve encontrem o remédio para estas e outras doencgas da época”. (P/ sem
relacdo 20).

Dessa forma, € interessante pensar que por detras da doenca encontra- -se
um processo biolégico, que independe da representacdo que se possa fazer dele.
(LAURELL, 1982). No entanto, o biolégico ndo da conta da maneira como 0s
individuos adoecem e morrem, remetendo-nos ao carater histdrico e social da doenca,
0s quais s6 podem ser percebidos para além das caracteristicas individuais. Embora
a concepcdao bioldgica da doenca ndo seja a Unica, € uma concepgao presente em
muitos momentos da pesquisa de campo, pois sado essas as no¢des que alguns dos
participantes deixam transparecer, e que tém influéncia direta na forma como
representam a aids.

Ao longo da historia das epidemias, tendo em vista que a cura era usualmente
impossivel, a prevencao era o principal meio para o seu enfrentamento. O ponto mais
importante de prevencéo € evitar o contdgio, analisado anteriormente, o que se torna
mais facil na medida em que se vislumbra algum conhecimento do modo de
transmissdo. Se esse conhecimento é equivocado, ou se ha preconceitos que
desvirtuam os fatos, a prevengéao torna-se mais dificil. No caso da aids, principalmente
no inicio, a prevencao foi direcionada prioritariamente para a questao da sexualidade,
deixando, inadvertidamente, muitas pessoas expostas a transmissdo por meio do

sangue, o que vitimou um grande numero de individuos.
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Mesmo com a nova consciéncia dos meios de transmissao, as representacoes
da aids ainda focam a prevencao nos elementos relacionados com a sexo, de tal modo

que ‘pensar em aids é pensar em camisinha’.

Eu primeiro penso na prevengdo, em sexo seguro. A camisinha € o método
mais eficaz para prevenir as doencas sexualmente transmissiveis. Além
disso, é barato e de facil acesso. Em segundo lugar vem o preconceito que
as pessoas sofrem. E preciso maior conscientizacio. (P/sem relagéo 21).

E parte do cuidado com a prevencéo a percepcao de invisibilidade do virus, o

qgue implica em cuidados redobrados para néo ocorrer a transmissao.

A prevencao esta acima de tudo, pois ndo vem estampado na testa das
pessoas que estas tém o virus, e talvez aqueles que tém ndo tém a
conscientizacéo de se cuidar e falar para o parceiro. (P/salde, 17).

A fala dessa pessoa reporta a uma propaganda atual: “Aids néo tem cara e
ndo tem cura — use camisinha®4. O préprio depoimento sugere uma regulamentacéo
da vida dos individuos, e uma das importantes expressdes relacionadas na fala do
participante € 'mudanca de vida'.

A camisinha é uma forma importante de prevencdo, a aids pode causar
depressdo e mudar a vida de quem é diagnosticado com a doenca. E
importante saber o histérico de salde do parceiro sexual, a fim de ndo contrair
doengas. Manter-se informado também é uma forma de prevencao. (P/sem
relacéo 22).

Assim, ao lado da questdo de que a prevencao esta ligada ao sexo, sempre
presente nos relatos, surge também a importancia da informacéo, e o que a falta desta
pode causar: preconceito. Certamente a informacao surge como um elemento forte
nas epidemias contemporaneas, decorrentes do conhecimento dos meios de
transmissao, diferentemente das epidemias da antiguidade e medievais, quando o
discurso sobre as causas das epidemias estava mais permeado de elementos
misticos e teluricos. A informacao torna-se indispensavel para a preveng¢ao, mas nao

é suficiente para eliminar o preconceito e a discriminacao.

8 Propaganda veiculada na atualidade nos canais de televisdo: Campanha de prevencdo da
Coordenadoria Especial da Diversidade Sexual e da Secretaria Municipal de Saude, 6rgdos da
Prefeitura do Rio com a participacdo de voluntarios e da presidente da ONG Sociedade Viva Cazuza,
Lucinha Araujo. Disponivel em: <https://www.youtube.com/watch?v=87xQMIjMDwWA>. Acesso em:7
fev. 2015.
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A prevencéo da aids pode ser realizada por meio da utilizagdo de preservativo
durante a relag&o sexual. Nos dias atuais, ainda existe muito preconceito com
essa doenca, principalmente devido a falta de informagéo da populacédo. O
tratamento é possivel, porém, o risco de morte ainda € muito elevado. (P/sem
relacéo 23).

O relato abaixo aponta exatamente para a questao da informacao como forte

aliada na prevencédo, uma vez que a doenca é silenciosa.

O HIV é um virus silencioso que afeta o sistema imunol6gico. Uma vez
infectada a pessoa demora a saber da sua infeccdo, uma vez que a
sintomatologia inicia com a queda das defesas do organismo. Durante esta
janela, entre estar infectado e comecar a apresentar as consequéncias, 0
individuo pode transmitir o virus. Caso seja usuéario de drogas, por exemplo,
o risco de contagio e transmissdo é maior. A falta de informacgé&o da populacéo
com relagdo ao virus como causador da sindrome e as formas de transmisséo
faz com que toda populagéo seja vulneravel. (P/salde 18).
Para o participante da pesquisa, o virus propaga-se por falta de informacéao
da populacéo, valorizando o saber na orientacdo de comportamento.
Nesse contexto, as ONGs compreendem que parte de sua atuacdo esta
relacionada a melhoria da informacédo. Membros de ONGs/Aids demonstram que as
pessoas por eles atendidas possuem as duvidas mais basicas, conforme o relato

abaixo.

Chegam com duavidas mais basicas, como, se devem separar os talheres, se
o beijo transmite, até se a mordida de mosquito ou pernilongo que mordeu
alguém contaminado pode transmitir. Nesse sentido, relata que o trabalho da
ONG é bem importante e é sempre de informar e conscientizar,
desmistificando muitas questdes. (P/vive, membro de ONG 01).

Podemos dizer que nenhuma epidemia insistiu tanto na informacdo como
forma de prevencdo como no caso da aids, porém, o que mais chama a atencéo é
gue, na maioria das vezes, as informagdes estédo relacionadas com orientagéo sexual
e uso de preservativo: “Acredito que a orientacdo traz um melhor e maior
conhecimento, esclarecendo a populagao”. (P/saude 19).

Além das ONGs, também o Estado € chamado a questao, e o profissional de
salude — que esta em um sistema gue precisa ser melhorado — reproduz um discurso
gue chama a atencao para a busca de uma regulagéo dos corpos, a ser promovida

pelo Estado.
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A aids como boa doencga infectocontagiosa, reflete a questdo da educacéo,
os métodos de prevencao utilizados e o comportamento da populagdo. Esta
sindrome deve ser tratada como uma questdo de saude publica e a sua
disseminacéo proposital deveria ser tratada como crime. (P/saude 20).

A busca pelo controle do comportamento da populacdo em relagdo ao corpo
encontra-se na base da prevencao, e o indicativo de ndo submissédo deveria ser
punido, tornando atual as consideracdes de Foucault (2000) sobre a docilidade dos
corpos no século XVIII. “E décil um corpo que pode ser submetido, que pode ser
utilizado, que pode ser transformado e aperfeicoado”. (FOUCAULT, 2000, p. 118).

No depoimento abaixo, destacam-se, assim, as palavras relacionadas a
politicas publicas de saude, prevencdo e educacdo sanitaria, na otica do ‘conhecer

para cuidar’, também como uma forma de controle.

Preconceito — por parte da sociedade em relagdo as pessoas portadoras do
virus da aids; Politicas de saude — que beneficiam as pessoas portadoras do
virus da AIDS; Descuido por parte da populacdo de risco — que devido as
politicas de saude ndo tem cuidado, ndo utilizam de maneira adequada os
recursos de prevencdo da AIDS; Informacao — cada vez mais disponiveis a
toda a populacéo; Protec@o — que evita ndo s a aids mas as DSTS. (P/saude
21).

O relato sugere gque a existéncia de politicas de saude leva as pessoas a néo
se cuidarem propriamente, culpando-as por ndo utilizarem os meios disponiveis a
‘toda populacédo’ para a prevencgao da doenga. Assim podemos indicar que, sendo a
aids objeto de politicas publicas, o referencial biomédico normativo passa a compor
este quadro de ressignificacdo da doenca e aquele que vive com aids precisa estar
atento para seguir a norma ou se torna vitima de uma nova discriminacao: a de nao
aderir ao padrao biomédico estabelecido.

No entanto, ndo podemos deixar de perceber a tensédo existente entre o
referencial biomédico normativo e 0s movimentos sociais. Isto porque a pesquisa nas
ONGs/Aids identifica que no contexto atual, a propria atuacdo dessas organizacdes
passa por uma ressignificagcdo, uma ampliacdo das questdes que elas abordam e a
consciéncia de que a busca por tratamento para a aids é apenas parte da questao.
Isto contribui para uma nova visdo de que o trabalho das organizacdes extrapola a
assisténcia aos infectados pelo virus HIV e passa a se inserir na luta pela conquista

de direitos a saude para toda a sociedade:

Em que pese a existéncia da Secretaria Especial de Direitos Humanos do
Ministério da Justica, na histéria recente pés-ditadura militar, € o movimento
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social da aids aliada ao Programa Nacional de DST/Aids do Ministério da
Saude, dentro dos principios do SUS, nos ambitos federal, estaduais e
municipais quem efetiva acdes em defesa dos direitos humanos da grande
parte da populacao. (CARVALHO, 2006).

Deste modo, compreende-se que ser cidadao passa pela identificacdo do
individuo com o grupo ou a coletividade. Ser cidaddo passa a ser um processo em
construcédo, guiado pelas exigéncias da prépria realidade social e isto € uma constante

nos depoimentos de nossos entrevistados.

No movimento de aids eu aprendi muita coisa, fui ativista, fiz muita
capacitacdo, mas tinha aquela coisa, ah, vocé t& em ONG/Aids, vocé é um
fudido quem mandou usar droga. A gente entrou num estigma de ser
soropositivo, e se vocé atua numa ONG/Aids eles falam “t4 vendo, quem
mandou ser promiscuo, ou homossexual, ou prostituta, ou usa drogas?”
Aguela coisa que é pejorativa, mesmo. E ai veio a Redu¢éo de Danos, que
era uma politica para os usuarios de drogas injetaveis, que € uma politica
hoje do governo, de distribuir seringas para o usuario de drogas, pra nao
profilar o HIV. Porque vocé compartilhando a seringa vocé disseminava o
HIV, entdo tinha um programa que era pra conscientizar 0s Usuarios, para
usar sua prépria seringa descartavel, descartar e ndo compartilhar, entdo
guando veio a Reduc¢do de Danos ela demonstrou que vocé ndo € s6 um
usuario de drogas, um ferrado. Se vocé € um usuario de drogas, vocé
continua sendo um cidadéo de direitos e de deveres, mas por causa da aids,
as pessoas hdo véem que vocé é um cidadao. Elas ndo tem esse olhar, elas
nao te véem como cidadao, mas como um promiscuo, um ferrado, um que
vive & margem da lei. E a mesma coisa que ser discriminado, pelo estigma.
Entdo isso me mostrou uma coisa, entdo nao sou s6 o (...), 0 Soropositivo, um
usuario de drogas, eu sou um cidadao de direitos e deveres, entdo o que eu
tenho que fazer, tenho que correr atras dos meus deveres e também dos
meus direitos. (ONGs/Aids 4).

Para intervir na realidade é necesséario que o individuo tenha autonomia e
esteja identificado com a luta por direitos. A identidade e a autonomia do individuo
impulsionam o didlogo diante da diversidade de interesses. Segundo Sherer-Warren
(2006), esta diversidade, tanto de individuos quanto de grupos e interesses, ficou

patente na luta contra a epidemia.

As redes, por serem multiformes, aproximam atores sociais diversificados —
dos niveis locais aos mais globais, de diferentes tipos de organizacdes-, e
possibilitam o dialogo da diversidade de interesses e valores. Ainda que esse
dialogo ndo seja isento de conflitos, o encontro e o confronto das
reivindicacbes e lutas referentes a diversos aspectos da cidadania vem
permitindo aos movimentos sociais passarem da defesa de um sujeito
identitario a defesa de um sujeito plural. (SHERER-WARREN, 2006, p. 115-
116).
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O depoimento a seguir ilustra a consciéncia que os individuos adquirem na
medida em que participam luta coletiva, luta esta que ndo se restringe as pessoas

vivendo com HIV/Aids.

A pessoa vivendo com o HIV/Aids hoje, ela é uma cidad, e precisa da politica
de assisténcia, mas ela néo precisa da politica de assisténcia separada pra
ele, porque ele é especial, ndo. A assisténcia tem que estar pronta, pra
receber toda pessoa vivendo com o HIV. Porque ela é um sujeito de direito
tanto quanto o Mané, que mora la no Séo Jorge, e que ndo consegue Servico.
Entdo a gente ndo tem que ter vergonha, a politica existe como um direito
para todos. Eu sou contra quando vocé diferencia os direitos das pessoas.
Porque o soropositivo ndo pode ser demitido, como? Injustamente ninguém
pode, concorda? Como é que vocé pode privilegiar? (ONGs/Aids 5).

Percebemos em nossa pesquisa de campo, por meio de nossas conversas e
convivéncia nas organizacdes que visitamos, que a luta contra a aids hoje assume
dimensdes que extrapolam o universo da epidemia. O que se busca neste movimento

como mostramos acima € a luta por direitos e a defesa do interesse coletivo.

E, presta bem atencéo, eu falo isso e o povo quer me bater, eles ainda acham
que para o soropositivo tem que ser tudo, tudo. E ndo existe isso, gente, pelo
amor de Deus, enquanto o meu irmao passar fome, eu também corro o risco
de passar fome. Ele t4 passando fome la no Maranhdo, e a comida nao
chegou até 1a, mas se eu sapatear aqui, se precisar de genotipagem, ou outra
coisa, eu fago. Claro que eu faco, porque eu sei por onde eu vou, mas e
aquele outro, que tem o pé cheio de barro, que tem aids e ta trabalhando la
no sitio, ele sabe? Ele agradece ao prefeito porque ele deu pra ele um simples
remédio, e isso ndo é justo, isso nado € justica. Eu demorei muito pra aprender,
aprendi na prética, vocé ta entendendo, todo dia, exercitando todo dia, dentro
do Conselho de Saude. (ONGs/Aids 3).

Deste modo, 0s objetivos dos movimentos sociais relacionados com aids
passam também por uma possivel ressignificacdo: passar de movimentos que
buscam implementar politicas que visam o bem das pessoas que vivem com aids para
movimentos que se inserem na luta por melhorias nas politicas de satde como um
todo e para todos. Certamente estes objetivos sdo mais dificeis de serem alcancados

e de dificil consenso entre as proprias ONGs/Aids.
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CONCLUSAO

As hipoteses e 0s objetivos a partir dos quais construimos essa tese nos
levaram a buscar as representacdes de epidemias que ocorreram ao longo da histéria,
para entdo abordarmos o que é recorrente e 0 que é especifico quando se trata de
representacgdes sociais. O foco na aids marcou o0 nosso olhar sobre as epidemias do
passado, do mesmo modo que as fontes histéricas analisadas, principalmente sobre
a Peste Negra, nos fizeram considerar a presenca do passado nos conteudos
representacionais da aids. Este movimento buscou articular tempos e contextos
distintos no esfor¢co que empreendemos nesta tese.

Nessa perspectiva recorremos a um corpus de dados empiricos cuja extensao
e diversidade nos permitiu ultrapassar os limites do aqui e do agora sobre o tema.
Com a perspectiva da abordagem da sociologia histérica e o uso de fontes histéricas,
tivemos a intencao de extrapolar o tratamento conjuntural das representacdes sociais
da AIDS.

Desse modo, tentando circunscrever 0 evento contemporaneo aids e suas
representacfes sociais no movimento geral das epidemias, concluimos que a
estrutura de representacdes € composta de Matrizes representacionais,
compreendidas como as formas de pensamento no qual as representagcdes tém suas
origens. Destacamos neste trabalho o pensamento mitico-religioso e o pensamento
técnico-cientifico, mas, embora essas duas matrizes sejam predominantes em nossa
analise, ndo descartamos outras formas de pensamento, como a politica, a artistica
etc. Assim neste trabalho falamos de matrizes magico-religiosa e matriz técnico-
cientifica, mas seria também possivel ter abordado as epidemias a partir de outras
matrizes representacionais.

As categorias que selecionamos e utilizamos para localizar e sistematizar os
conteados no corpus empirico desta tese, sdo a expressdo da tentativa de
circunscrever as representagdes sociais da aids num limite que n&o fosse puramente,
reiteramos, o da conjuntura. Sua aplicabilidade para epidemias que ocorrem em
contextos e tempos histéricos distintos € testada, ao articularmos no¢des gerais como
doenca, transmissao, fragilidade, prevencao, tratamento, atitudes e sofrimento as
situacdes especificas de uma epidemia em particular. Assim, o0 recurso da
comparagao entre os conteudos representacionais das ‘pestes’ na histéria e os

conteudos da aids nos permite falar em permanéncias e ressignificacdes. Os dados



202

ainda mostram que permanéncias, quando ocorrem, s&o ressignificadas e isto fica
claro quando comparamos as nocdes de culpa e castigo na aids com a as mesmas
nocdes na Peste Negra e outras epidemias do passado. Na aids a culpa e o castigo
apresentam uma relacdo explicita e particular com as formas de transmissdo via
praticas homossexuais e uso de drogas intravenosas com seringa compartilhada. No
caso da Peste Negra culpa, pecado e castigo, estédo relacionadas a ira de Deus, que
se lanca sobre individuos que se afastam da comunidade de fé e levam vida mundana.

Como dissemos, arrolar as semelhancas das representacdes sociais da aids
com as representacdes de epidemias do passado exigiu a ampliagdo do contexto da
pesquisa, e isto so6 foi possivel pelo recorte temporal de longo alcance.

As representacfes que permanecem e sao ressignificadas no contexto da aids,
s6 permanecem porque possuem um consideravel “impacto” na composicdo da
Estutura e nas Matrizes aos quais nos referimos. Assim, trabalhar com Estrutura e
Matrizes de representacbes nos possibilitou perceber este processo, e que a
compreensao da aids passa pela apreensado ndo apenas do conhecimento cientifico,
como querem o0s estudos da area da saude sobre uma sindrome, mas também pela
forma como os individuos agem diante das epidemias. O panico, a culpa, a morte, o
castigo e as varias causas, em sentido geral, estdo presentes em todas as epidemias.
A partir desta constatacdo e tomando a aids como objeto, percebemos o que se
encontra arraigado no modo como os individuos vivenciam as epidemias. A aids é
apenas um manifestacao particular dessa presenca.

Como afirmamos, as representagcdes estdo em movimento, em uma dinamica
gue nao separa nem dicotomiza estrutura e evento. Segundo Koselleck (2006), nao
obstante o fato dos eventos serem datados, eles séo ressignificados a partir de uma
estrutura de longo prazo, por isto ocorre sua permanéncia, mesmo que ressignificada,
como observamos no evento da aids.

Assim, ao nos referirmos aos pensamentos ‘magico-religioso’ e ‘técnico-
cientifico’ como matrizes das representagbes, precisamos explicitar que a
ressignificacdo de uma representacdo se da pelo fato dela ser lida também na
perspectiva de uma outra matriz.

Notamos constantemente o esfor¢co de setores mais influenciados por uma ou
outra forma de pensamento, em reduzir a compreensao da realidade a sua propria
perspectiva. Nesse sentido, é preciso deixar claro que as no¢des de Estrutura e

Matrizes nos auxiliaram como ferramentas metodolégicas no sentido de pensar quais
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matrizes predominam nos diferentes momentos historicos e se elas sdo simultaneas.
Temos consciéncia que na pratica, as representacdes encontram-se mescladas com
maior ou menor énfase em uma ou outra matriz, dependendo do contexto histérico e
da predominancia de uma ou outra forma de pensamento.

Os dados da pesquisa apontaram que, embora atualmente o pensamento
técnico-cientifico predomine, ele mescla-se com o magico-religioso e contribui para a
vulgarizacdo do que € considerado cientifico. Nesse sentido, os participantes da
pesquisa que nao sdo profissionais de saude corroboram a ideia de que existe uma
apreensdo do conhecimento técnico-cientifico, pelo seu carater dominante no
contexto atual. Porém, quando os individuos utilizam o conhecimento técnico-
cientifico, ndo é necessariamente porque compreendem tecnicamente as questdes
gue envolvem a aids. Os participantes que trabalham com saulde, também trazem
impregnado em suas falas uma evidente mescla do discurso técnico-cientifico com o
magico-religioso. Desta forma, podemos afirmar que ndo existe uma matriz pura,
guando se trata de pensar as representacfes sociais.

O gue notamos € que a racionalidade do pensamento técnico-cientifico utiliza
em situacdes praticas a linguagem magico-religiosa para fins de prevenir doencas.
Assim, o discurso da ‘verdade cientifica’ ndo se consolida com a ‘pureza’ que
pretende, pois sua construcdo é perpassada pelas formas magicas de pensar. Nesta
direcdo muitas vezes teorias cientificas se transformam em mitos, incorporando
formas do pensamento magico-religioso revestido de funcionalidade pratica.

No caso da aids, identificamos pela pesquisa, dois momentos distintos da
epidemia. Num primeiro momento predominaram os conteudos de origem magico-
religiosa e apds a descoberta da estrutura do virus HIV e do AZT predominam 0s
conteudos técnico-cientificos. Assim, no periodo do seu surgimento, a AIDS, vista na
perspectiva predominantemente magico-religiosa, era sindbnimo de morte, castigo e
culpa, etc. Neste primeiro periodo um diagndstico positivo para o HIV levava
necessariamente ao desenvolvimento da sindrome, a morte e ao sofrimento.

A partir dos anos 1990, com a descoberta e desenvolvimento dos
medicamentos antirretrovirais, prevalecem as formas técnico-cientificas que
ressignificam as representacdes da aids como doenca crénica. Com os medicamentos
antirretrovirais, um diagnostico positivo para o HIV nao significa o desenvolvimento da

sindrome, nem da morte.
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No entanto, 0 movimento da ciéncia, representado pela descoberta das formas
de tratamento e de reducdo dos efeitos produzidos pelo HIV, se por um lado foram
fundamentais na redefinicho de novos conteudos representacionais, ndo foram
suficientes para retirar da estrutura de representacées os contetudos fundados no
pensamento magico-religioso. Deste modo, continuam presentes as relagbes entre
aids e culpa, aids e preconceito, aids e castigo etc.

Um elemento que marca as representacdes das epidemias é a compreensao
de que as ‘pestes’ estdo intimamente relacionadas com periodos de ‘degradacgédo’®®
das sociedade. Nem sempre fica claro se as epidemias sdo causa ou consequéncia
desta degradacdo. Como vimos ao longa da pesquisa, este elemento esta presente
nos relatos Biblicos, nos escritos de Tucidides sobre a Peste de Atenas, nas
explicacbes de Galeno sobre a Peste Antonina e em muitos outros relatos medievais
e modernos sobre as epidemias.

Esta degradacao da sociedade é usualmente expressa como degradag¢ao moral
e religiosa, sendo a ‘peste’ e a guerra vistas como tipicos eventos que ocorrem como
castigo divino pelos pecados e pela depravacdo moral dos individuos. Como
consequéncia, boa parte das respostas para se enfrentar as epidemias era buscar
retiddo moral e a consciéncia pura. Para explicitar a relacdo entre epidemia e
moralidade muitas passagens da pesquisa poderiam ser retomadas, embora isto nao
se faca necessario.

No caso da aids, a punicdo que ela representou foi de ordem moral, entdo a
defesa ou precaucdo contra a doenca encontra-se na retomada da moral
conservadora, dos valores religiosos, e familiares tradicionais que servem como
escudo. Dessa forma, as epidemias, vistas sob a 6ética da degradacdo moral da
sociedade, como consequéncia da infracdo de regras morais por determinados
individuos ou grupos, torna-se uma espécie de castigo, o que contribui fortemente
para a discriminacdo e perseguicdo dos infectados e doentes. Neste aspecto o
discurso biomédico, marcadamente de matriz técnico-cientifica, esta impregnado pelo
mesmo tom moralizante dos discursos construidos na perspectiva da matriz magico-
religiosa.

Essa questdo € recorrente na historia: se ha epidemia ha culpados.

Resumidamente podemos relembrar que entre 0s egipcios o Farad foi culpado pelas

8 Termo utilizado por Tucidides, quando se refere as causas (ou consequéncias) das epidemias.
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‘pragas’; ja os gregos culpavam os africanos; os cristdos eram os responsaveis pelo
surgimento das ‘pestes’ romanas. Na Idade Médica os culpados pela disseminagao
da peste eram os judeus, e com menor énfase os ‘mouros’. Em certos momentos na
historia das epidemias, os viajantes e 0s estrangeiros eram os culpados. No inicio da
aids, marcadamente a culpa e a responsabilidade foi atribuida aos homossexuais.

Trocam-se as matrizes a partir das quais as epidemias séo representadas, mas
permanecem 0s tons moralizantes. Trocam-se 0s grupos culpados de acordo com
diferentes ideologias, mas permanece a necessidade de culpar alguém, o que
usualmente resulta em discriminacdo, exclusdo e perseguicdo. Sao recorrentes,
portanto, as representacfes que tomam as epidemias como punicdo aos que
transgridem e transgredir significa contaminar-se, tornar-se impuro. Novamente a
pureza desejada é impactada por ambas as matrizes.

Observou-se que ha uma tentativa de dizer que a culpabilizagdo por adquirir o
virus da aids ocorre exclusivamente a partir dos conteldos representacionais magico-
religiosos, no entanto, a pesquisa apontou que profissionais de saude, assumem a
mesma postura, responsabilizando individuos ou grupos pelo contagio e
disseminagcdo da epidemia. Neste caso o discurso biomédico tenta muitas vezes
definir comportamentos e habitos ‘corretos’ discriminando e culpando os individuos
que contraem o virus. Para Jodelet (1993), o olhar marcado pela moral € que fez com
gue a aids se transforme em estigma, que resulta na repulsa e rejeicdo dos que
adquirem o virus.

Por provocarem pavor social as epidemias dao vazéo as justificativas variadas
para as manifestacdes autoritarias, como isolamento, discriminagcéo. Recursos extras
sao liberados com urgéncia, medidas preventivas sdo implementadas rapidamente,
habitos culturais — como o aperto de maos, beijo etc. — sdo questionados e abolidos.
Os discursos religiosos extremistas sédo colocados em evidéncia. O fato € que as
epidemias estdo sempre representadas ao lado das grandes catastrofes, como
guerras, caréncias, secas, e por isso levam muitas vezes a decisdes e praticas
dramaticas. Na histéria sdo recorrentes as propostas de queimas de navios, casas,
cidades e nos nossos dias também a queima de aves, gado e outros animais
contaminados.

Cada epidemia, por caracteristicas proprias, suscita um conjunto de
representacdes mais presentes e mais pertinentes. A aids evocou com muita forca

temas como homossexualidade, que ndo estdo presentes em outras epidemias. A
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doencga como castigo divino, que perpassa todas as epidemias como vimos acima,
chega com forgca no modo como a aids € vista até a descoberta do AZT. Se ao longo
da histéria das epidemias, a ‘peste’ e as ‘pragas’ deflagravam impurezas no seu
surgimento a aids cumpriu a mesma funcao. Considerada como ‘Peste Gay’ reforgou
a discriminagdo e os preconceitos contra os homossexuais e a homossexualidade
masculina. Decorrente dessa situacdo a comunidade médica definia os homossexuais
como Grupo de Risco para a aids, ou seja determinava quem estava mais sujeito a
ser contaminado e disseminar o virus. Na medida em gue a epidemia atingiu homens
heterossexuais, mulheres e crianca, a denominacdo Peste Gay, bem como a
determinacao dos grupos de risco foram sendo questionadas ndo sem as pressoes
do Movimento Gay.

Uma ideia que merece destaque, que emerge dos meios populares sobre as
formas de transmissdo da aids, esta ligada a saliva (Jodelet,1989). Segundo Jodelet,
esta ideia deriva das crencgas sobre os humores que foram enumerados como causa
na Peste Negra. Na atualidade, sem a vigéncia da Teoria dos Humores, a aids ainda
€ representada como transmissivel pela saliva e pelas lagrimas, embora saibamos
que dos fluidos corporais somente o0 sangue e o sémen funcionem como vetores do
virus HIV. Um dos participantes®® relatou que recentemente um individuo que
descobriu que tinha aids procurou-o na casa de apoio para tirar algumas davidas sobre
0s modos de transmissdo do virus HIV, com destaque para o beijo na boca. A
ressignificacdo dessa representacdo encaminha para uma forma representacional
que ndo é pura, mas € um misto que reune representacdes anteriores advindas do
préprio pensamento técnico cientifico no inicio da epidemia de aids, quando néo se
conheciam as formas de transmisséao.

As palavras suscitadas pela livre evocacdo levam-nos a concluir que a culpa
pela transmisséo cabe aos individuos que adquirem o virus, que passam entao a ser
moralmente responsabilizados, ora por terem se descuidado em relacdo a saude.

Com o desenvolvimento recente da biomedicina, acreditava-se que se poderia
dar conta das epidemias, que surge hum contexto em que a crenca na eficacia do
modelo biomédico, nunca foi tdo forte, nem criou tantas expectativas. Isto nao vale
somente para a aids, mas para uma gama de outras doencas. Se por um lado a

sofisticacdo das técnicas de diagnostico, da cirurgia e da farmacologia no século XX,

86 Trabalha em ONG/AIdsS (ver capitulo 2 da trajetoria da pesquisa).
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principais responsaveis por essa expectativa, a aids, mostrou em seus inicios, 0
equivoco dessa concepcao. Por outro lado, essa supervalorizagdo da biomedicina
parecia ter varrido das representacfes sociais de doenca os elementos magico
religiosos.

Por isso, a pureza biologica (estar sem doenca), vista como normalidade pela
biomedicina, passa a ser relacionada com a pureza ‘de espirito. Muitos dos
profissionais de salde assumem essa mistura do pensamento magico-religioso com
a ciéncia, valorizando sobremaneira a abstinéncia e retiddo moral como forma de
combater a propagacao do virus HIV.

A transformacéo da aids em doenca cronica pelo efeito dos antirretrovirais, se
faz sentir nas representacdes que agora incorporam além da sexualidade elementos
como compaixdo, apoio familiar e acolhimento. No entanto, embora na aids crbnica a
vida possa se prolongar, e com qualidade, o medo continua presente e neste caso
ndo € o medo da morte nos primeiros sintomas, mas o medo de adquirir o virus, pois
a ela estéo ligadas a discriminacao e o isolamento.

O fato € que, embora crbnica, ap0s pouco mais de trés décadas de seu
surgimento, a aids continua se espalhando, seja por falta de acesso ao tratamento
antirretroviral ou pela ndo adesdo ao mesmo. Concluimos que o tratamento
antirretroviral, resultado do desenvolvimento de altas e complexas tecnologias
farmacoldgicas, por si s, ndo livra os profissionais de salde dos preconceitos em
relacdo a sindrome.

Consideramos que continuam presentes na contemporaneidade o medo dos
efeitos das epidemias e estas continuam fazendo suas vitimas. Dessa forma, fugir das
doencas, Unica alternativa eficiente no passado, conforme destaca Boccaccio (1956)
em um de seus contos do Decamerdo. No conto, sete donzelas e trés rapazes se
refugiaram em uma casa de campo em Florenca, para se prevenir da peste e ali
permaneceram por mais de mil e uma noites. A fuga continua sendo uma alternativa
nos dias atuais para enfrentar as epidemias, veja-se recentemente a epidemia de
Gripe HIN1, porém, ndo como deslocamento geografico, mas como fuga da
discriminagéo, negacéo da doenca ou risco de infeccéo pelo virus.

Também o Ebola chama a atencédo, e o exemplificamos na seguinte matéria

jornalistica®’. Trata-se de uma reportagem sobre a Libéria, que descreve o modo como

87 ONISHI, N. Liberia Conquers Ebola, but Churches Face Crisis of Faith. The New York Times
International Weekly. Saturday, May 16, 2015.
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lideres religiosos locais hegavam o virus e, ou simultaneamente, afirmavam que isto
era um castigo. O fundador de uma seita religiosa afirmava que seus membros “tinham
o Espirito Santo e que nao seriam afetados pelo Ebola”. Ao mesmo tempo praticava-
se na seita a imposicado das maos aos doentes que buscavam a cura. Tendo em vista
o carater coletivo do ritual, o contato através da imposi¢cdo das méaos contribuia para
a disseminagdo do virus. Como consequéncia tais grupos religiosos experimentaram
grandes baixas com a morte de muitos membros, incluindo-se nelas a morte do
fundador da seita.

Encerramos esta tese com a matéria jornalistica acima para lembrar que as
epidemias do passado e do presente sdo continuamente representadas por multiplas
matrizes e que uma leitura feita a partir de uma Unica perspectiva sera sempre uma
leitura parcial e reducionista da realidade. Deste modo, este trabalho sobre as
Representacbes Sociais das epidemias apontam para uma compreensdo das
epidemias que valorizam simultaneamente os contextos onde elas surgem e a
estrutura construida ao longo da historia onde estdo inseridas e a percep¢ao que as
matrizes magico-religiosa e técnico-cientifica ndo podem ser subvalorizadas na
apreensédo de cada epidemia, por mais que uma delas seja mais enfatizada em

determinado caso concreto.
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ANEXO 1 - INSTRUMENTO DE PESQUISA — REPRESENTACOES SOCIAIS DA
AIDS

1 - Sexo:
() 1Feminino () 2Masculino () 3Qutro
2 — ldade atual do entrevistado
( )Entre 18 e ( )Entre 26 e 35 ( ) Entre 36 e 45 ( JEntre46e60 ( ) Acimade 60
25 anos anos anos
3 — Grau de sua escolaridade atual:
() N&o conclui o ensino () Ensino fundamental completo ( ) Ensino médio completo
fundamental () Pés-graduacao completo
() Curso superior completo
4 — Religido
() Catdlica () Evangélica () Afro-brasileira
() Judaica () Islamica () Orientais
() Espirita () Sem religido () Outra. Qual?
5 Atuarelacdo com a aids:
() Como profissional de () Vivo com HIV/Aids () Convivo com pessoa que vive com HIV/Aids
saude
() Como profissional de () Sou membro de ONGS ( ) Nenhuma
outras areas Aids
6 — Estado civil atual
() Solteiro ( ) Casado () Divorciado
() Viavo () Unido Estavel ( ) Separado

Judicialmente
7 — Em que idade voceé iniciou um relacionamento sexual?

() Menos de 15 ( )Entre 16 e 18 ( )Entre19e?21 ( )Entre22 e 25 ( ) Acima de 26
anos anos anos anos
8 — De quem vocé recebeu mais informacdes sobre sexualidade?
() Dos amigos () De familiares ( ) Daescola
() De religiosos () De profissionais de saude () Dainternet () Outros
9 — A possibilidade de adquirir doenga alterou a sua prética sexual?
()zero ()1 ()2 ()3 ()4
10. Escreva ao menos cinco palavras que Ilhe vem a mente relacionadas com aids:
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10

11. Comente livremente sobre a relevancia das palavras que vocé destacou acima (a resposta oral
sera gravada pelos pesquisadores).
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Reportagem - Ano 1984-1985
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Droga resgatada - testes mostram poder do
Interleukin2.

Revista Veja, 803, 25jan1984, p. 53.

A consagracdo de Reagan, o bem-amado.

Revista Veja, 834, 29ago1984, p. 36-
41.

Ataque severo - médica fala dos casos de aids no
Brasil.

Revista Veja, 838, 26set1984, p. 56.

O avanco da AIDS - a doenca ja fez mais de 50
mortos em S&o Paulo.

Revista Veja, n. 847, 28nov1984, p.
107.

Na rota de Jim Jones

Revista Veja, n. 848, 12dez1984, p. 66.

Uma boa defesa - cientistas descobrem uma arma
contra a aids.

Revista Veja, 859, 20fev1985, p. 42

Na pista do mal: lancado o primeiro teste para
detectar a aids

Revista Veja, 862, 13mar1985, p. 93

Em causa propria — nova droga aumentam as
autotransfusfes

Revista Veja, 873, 29mail985, p. 75

A multiplicacdo do mal: a aids se espalha

Revista Veja, 884, 14ago1985, p. 56-
61.

As indagagfes da aids — nenhuma outra doenga
havia suscitado tantas davidas e crencas infundadas
a seu respeito

Revista Veja, 884, 14ago1985, p. 62 e
63.

Um né nos costumes — o medo do virus comega a
alterar comportamentos e a contaminar a sociedade
como um todo

Revista Veja, 884, 14agol1985, p. 64-
67.

A peste e a culpa — a aids comeca fazer voltar a um
tempo de trevas em que mais do que as doencas se
combatiam os doentes.

Revista Veja, 884, 14agol1985, p. 68 e
69.

A aids divide — cientista faz um desafio ao Ministério
da Saulde.

Revista Veja, 885, 21ago1985, p. 64 e
65.

A revanche do desenho — a mesma geracdo que
mudou a pintura mostra no Rio que o desenho
também ganhou nova expressao.

Revista Veja, 886, 28ago1985, p. 148-
150.

Cartas do leitor.

Revista Veja, 887, 04set1985, p. 11.

Primeira vitima — suspeita de aids leva a populacéo
de Araguari, em Minas, a expulsar cabelereiro.

Revista Veja, 887, 04set1985, p. 109 e
110.

Cartas do leitor.

Revista Veja, 888, 11set1985, p. 21.

Na ante sala da morte — experiéncias e conclusfes
de uma psicéloga paulista que j& acompanhou 38
pacientes terminais vitimados pela aids.

Revista Veja, 889, 18set1985, p. 05.

Os médicos evitam falar na morte;
A vitima da aids evita o espelho;
Também enfrento preconceitos.

Revista Veja, 889, 18set1985, p. 06 e
08.

A sindrome na ribalta — a morte do cendgrafo Flavio
Império leva o debate em torno da aids para a classe
teatral.

Revista Veja, 889, 18set1985, p. 84-86.

Carta do leitor.

Revista Veja, 890, 25set1985, p. 14.

Carta do leitor.

Revista Veja, 892, 090ut1985, p. 21.

Carta do leitor.

Revista Veja, 892, 090ut1985, p. 21.

O gigante abatido — depois de impor trés anos de
agonia a Rock Hudson, a aids mata sua vitima mais
célebre.

Revista Veja, 892, 090ut1985, p. 100-
104.

Paixao doentia — gadcho com aids marca a data de
casamento.

Revista Veja, 893, 160ut1985, p. 95.

Ponto de vista — o governo subestima a aids por
Ricardo Veronesi.

Revista Veja, 893, 160ut1985, p. 154.

Sinal de alento — anunciado o primeiro caso de
regressao da aids.

Revista Veja, 894, 230ut1985, p. 62.




Receita incerta — a ciclosporina entra na luta contra
a aids.

Revista Veja, 896, 06nov1985, p. 75.

Doenca em cena — medo e gastos com a aids
aumentam nos EUA.

Revista Veja, 897, 13nov1985, p. 73.

Radar — Sécrates em campanha contra a aids.

Revista Veja, 898, 20nov1985, p. 66.

Saudavel negoécio — a corrida da cura da aids tem
cifras milionérias.

Revista Veja, 898, 20nov1985, p. 132.

Ponto de vista — aids ndo é castigo de Deus por Dom
Avelar Brandéo Vilela.

Revista Veja, 900, 04dez1985, p. 178.

Teatro — Doenca fatal — em Séo Paulo espetaculo é
vitima da aids.

Revista Veja, 901, 11dez1985, p. 153.

Cartas do leitor.

Revista Veja, 901, 18dez1985, p. 14.
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Publicacéo

Um atalho para o passado - a aids se multiplica, da
um nd nos costumes e ameaga reviver a tradicdo de
combater o doente, e ndo a doenca.

Revista Veja, 904, 01jan1986, p. 158-
162.

Servigco de bordo — turistas vao responder a um
guestionario sobre aids.

Revista Veja, 908, 29jan1986, p. 47.

Morte no tinel — romance com travesti acaba em
tiros e morte.

Revista Veja, 910, 12fev1986, p. 51.

Cartas do leitor.

Revista Veja, 912, 26fev1986, p. 12 e
16.

Briga de virus — médicos da Franga e dos EUA
anunciam ao mesmo tempo a descoberta de um
segundo agente da aids.

Revista Veja, 917, 02abr1986, p. 68.

Os rumos da luta para quem ja contraiu a aids.

Revista Veja, 917, 02abr1986, p. 69.

Picada mortal — mulher é contaminada com o virus
da aids em laboratério.

Revista Veja, 921, 30abr1986, p. 78 e
79.

Alerta geral no Brasil — catorze Estados j& estéo
infestados pelo Aedes Aegypti, ha uma epidemia de
dengue no Rio e a febre amarela volta a rondar as
cidades.

Revista Veja, 922, 07maio1986, p. 116;
117 e 1109.

As dlvidas do medo.

Revista Veja, 922, 07maio1986, p. 120-
122.

Arma nacional — FIOCRUZ desenvolve teste para
detectar a aids.

Revista Veja, 926, 04jun1986, p. 75.

Datas.

Revista Veja, 926, 04jun1986, p. 130.

Os donos do espetaculo — no Ano do Juiz de Futebol
os arbitros da Copa do México atraem mais a
atencdo do que os jogadores.

Revista Veja, 927, 11jun1986, p. 68-70.

Achado a venda - lancado no Brasil creme que
combate a herpes.

Revista Veja, 927, 11jun1986, p. 83.

Diario de uma agonia — o dramético relato dos
sombrios Ultimos anos de vida de Rock Hudson e de
sua luta contra a aids. Nada resta do idolo roméantico
de Hollywood.

Revista Veja, 929, 25jun1986, p. 05;
06; 08; 10 e 11.

Aposta no futuro — nova méaquina vai acelerar
pesquisa genética.

Revista Veja, 929, 25jun1986, p. 93.

Jornada de Esperanca — Conferéncia Internacional
sobre aids discute os avancos obtidos no combate a
doenca.

Revista Veja, 930, 02jul1986, p. 61 e
62.

Voto explicito — justica reitera ilegalidade das
relacbes homossexuais.

Revista Veja, 931, 09jul1986, p. 40.

Doce novidade — ciclosporina pode curar o diabetes
juvenil.

Revista Veja, 932, 17jul1986, p. 77.

Vitéria dupla — engenharia genética faz vacina para
hepatite.

Revista Veja, 934, 30jul1986, p. 69.




Datas.

Revista Veja, 936, 16ag1986, p. 95.

Datas.

Revista Veja, 937, 20ag1986, p. 91.

O império sob ataque — a sociedade e 0s 0 governos
comecgam a se arregimentar para um ataque mortal
contra um inimigo cada vez mais incontrolavel: a
droga.

Revista Veja, 937, 20ag1986, p. 92-98.

aids na mira — melhoram os testes no Brasil e nos
EUA.

Revista Veja, 940, 10set1986, p. 83.

Sinal de alivio — AZT: um novo sucesso na rota da
aids.

Revista Veja, 942, 24set1986, p. 115.

Livros — Vida Secreta de Rock Hudson

Revista Veja, 942, 24set1986, p. 135.

Datas. Revista Veja, 945, 150ut1986, p. 123.
Virada de mesa — Princesa Michael critica os | Revista Veja, 946, 220ut1986, p. 66.
ingleses.

Perigo a menos — governo interdita fabricas de
bolsas para sangue.

Revista Veja, 947, 290ut1986, p. 79.

Polémica aberta — cientistas creem que aids veio do
laboratério.

Revista Veja, 948, 05nov1986, p. 81.

A terceira onda - batizada primeiro de “peste gay” a
aids saltou do circulo homossexual e ja é vista como
“catastrofe”.

Revista Veja, 949, 12nov1986, p. 102-
105.

Cartas do leitor.

Revista Veja, 950, 19n0ov1986, p. 19.

Doente adormecido — enquanto o mundo se arma, o
Brasil vacila em tomar medidas para conter o0 avango
da aids.

Revista Veja, 954, 17dez1986, p. 76.

Datas.

Revista Veja, 954, 17dez1986, p. 99.

Ponto de vista — A luta contra a aids é timida por
Vicente Amato Neto.

Revista Veja, 955, 24dez1986, p. 122.
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Publicacéo

Na fronteira do medo — os governos dos paises
atingidos pela aids tentam, com companhas
publicas, impedir que a moléstia avance sobre os
heterossexuais.

Revista Veja, 960, 28jan1987, p. 56 e
57.

As boas novas que acabam nao sendo tdo boas.

Revista Veja, 960, 28jan1987, p. 58-62.

A vacina de balcdo — aids faz com que as mulheres
se tornem cada vez mais compradoras dos
preservativos masculinos.

Revista Veja, 960, 28jan1987, p. 64-66.

Briga a vista — lucro das multinacionais sera um alvo
facil.

Revista Veja, 961, 04fev1987, p. 27.

Ritmo de risco — carnaval aciona medida contra a
aids.

Revista Veja, 963, 18fev1987, p. 83.

Radar.

Revista Veja, 964, 25fev1987, p. 43.

Dengue na pista — avides que chegam ao pais serdo
pulverizados.

Revista Veja, 964, 25fev1987, p. 86 e
87.

Debate vivo — inovacBes nas entrevistas do
programa Roda Viva.

Revista Veja, 964, 25fev1987, p. 113.

Na luta contra a aids vista essa camisa.

Revista Veja, 965, 04mar1987, p. 60.

Sinal negativo — OMS rechaca testes de HIV em
massa.

Revista Veja, 966, 11marl1987, p. 71.

Datas.

Revista Veja, 967, 18mar1987, p. 111.

Cobaia da pesquisa — o primeiro a fazer
experiéncias em seres humanos, cientista francés
testa em si mesmo vacina contra a aids.

Revista Veja, 967, 25mar1987, p. 90 e
91.

Estudo dirigido — 45.000 alunos ja tem prova sobre
aids.

Revista Veja, 969, 01abr1987, p. 59.

Urgente — as Ultimas informacdes sobre a aids.

Revista Veja, 969, 01abr1987, p. 116 e
120.




Datas.

Revista Veja, 970, 08abr1987, p. 95.

Otima repulsa — em A Mosca, 0 horror € 0 nojo em
estado bruto.

Revista Veja, 971, 15abr1987, p. 125.

Datas.

Revista Veja, 975, 13maio1987, p. 91.

Encruzilhada da aids — a morte do pintor Jorge
Guinle Filho e a chacina promovida por um
comerciante em Sao Paulo exp&e toda a brutalidade
da doenca.

Revista Veja, 977, 27maio1987, p. 88-
93.

O virus no ataque — americanos descobrem nova
forma de contagio e aumenta no mundo o cerco a

Revista Veja, 977, 27maiol987, p. 94 e
95.

doenca.
Datas. Revista Veja, 977, 27maiol1987, p. 97.
Gente. Revista Veja, 978, 03jun1987, p. 82.

Livre do mal — filho do portador do virus da aids
nasce sadio.

Revista Veja, 978, 03jun1987, p. 84 e
85.

Datas.

Revista Veja, 978, 03jun1987, p. 108.

Entrevista com Brunetto Chiarelli - um macaco
sapiens por Manuela Paixdo Redmont.

Revista Veja, 979, 10jun1987, p. 05; 06
e 08.

Cartas do leitor.

Revista Veja, 979, 10jun1987, p. 13.

Mobilizagdo global — a aids entra na agenda da
reunido de cupula de Veneza movida pelo seu poder
de contaminacéo: 100 milhdes de pessoas até o ano
de 1997.

Revista Veja, 979, 10jun1987, p. 46-49.

Picada escassa — seringas descartaveis somem do
mercado.

Revista Veja, 979, 10jun1987, p. 71.

Heranca partida — dois testamentos para o espolio
de Guinle.

Revista Veja, 979, 10jun1987, p. 108.

Tempo de alto-astral — longe do alcool e das drogas,
a atriz Elizabeth Taylor revive a beleza da juventude,
espalha charme e defende causas humanitarias;
Com lideres, para lutar contra a aids.

Revista Veja, 980, 17jun1987, p. 84-88.

Guerra interna — campanha contra a aids chega as
empresas.

Revista Veja, 982, 01jul1987, p. 56.

Datas.

Revista Veja, 983, 08jul1987, p. 81.

Ataque pelo ar — emissoras de TV falam claro contra
a aids.

Revista Veja, 984, 15jul1987, p. 55.

Guia completo — aids a epidemia.

Revista Veja, 985, 22jul1987, p. 110.

Dose de perigo — aumenta o0 medo da aids entre os
hemofilicos.

Revista Veja, 986, 29jul1987, p. 76.

Exame federal — funcionarios do Planalto tém teste
de aids.

Revista Veja, 988, 12ag1987, p.90.

Aperta o cerco — liberados os testes de vacinas
contra a aids.

Revista Veja, 990, 26ag1987, p.67.

Cacada humana — Anapolis persegue uma prostituta
doente.

Revista Veja, 990, 26ag1987, p.103.

AIDS x AYDS - fabricantes de remédios temem
coincidéncia.

Revista Veja, 991, 02set1987, p.21.

Mal castigado — URSS tem a lei mais dura contra a
aids.

Revista Veja, 991, 02set1987, p.50.

Caserna alerta — exército lan¢ca campanha para
combater a aids.

Revista Veja, 992, 09set1987, p.91.

Tragédia familiar — sangue contaminado leva aids a
Henfil e a seus dois irméos, revelando o drama dos
hemofilicos no pais.

Revista Veja, 994, 23set1987, p.84-87.

A cor do perigo — com um controle frouxo do governo
sobre os bancos de sangue cresce 0 numero de
moléstias transmitidas em transfusfes no pais.

Revista Veja, 996, 070ut1987, p.68-72.

Falsos positivos, um tormento para os doadores.

Revista Veja, 996, 070ut1987, p.73 e
74.
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Datas. Revista Veja, 996, 070ut1987, p.83.
Datas. Revista Veja, 998, 210ut1987, p.101.
Radar. Revista Veja, 999, 280ut1987, p.51.

Viagens de alto risco — em Floriandpolis, a policia
denuncia que um casal de viciados fez um pacto
para disseminar a aids.

Revista Veja, 999, 280ut1987, p.102 e
103.

Radar. Revista Veja, 1001, 11nov1987, p.43.
Gente. Revista Veja, 1003, 25n0v1987, p.93.
Radar. Revista Veja, 1005, 09dez1987, p.55.
Datas. Revista Veja, 1005, 09dez1987, p.115.

A voz da intolerdncia — o espancamento de dois
roqueiros da banda Lobdo, em S&o Joao del-Rei,
aponta para uma velha doenca do pais.

Revista Veja, 1006, 16dez1987, p.20.

Revista Veja, 1006, 16dez1987, p.20 e
21.
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Henfil e seus irm&os — na morte do humorista, o
drama de uma familia atacada pela aids e que
simboliza trés geracdes de brasileiros.

Revista Veja, 1010, 13jan1988, p.42-
45,

As trapacas do mal — CIA diz que todos os
infectados pela aids vao morrer, e o0 novo virus da
doenca se instala no pais.

Revista Veja, 1010, 13jan1988, p.46-
48.

Mudancas nos habitos do jovem — pesquisa revela
conservadorismo.

Revista Veja, 1010, 13jan1988, p.49.

Ponto de vista — o virus do preconceito por Paulo
Roberto de Almeida.

Revista Veja, 1010, 13jan1988, p.98.

O inferno da traicdo — atracdo fatal joga na tela o
pecado do adultério e chega no Brasil dividindo as
opinides sobre a questéo da fidelidade conjugal.

Revista Veja, 1011, 20jan1988, p.54-
61.

Cartas do leitor.

Revista Veja, 1013, 03fev1988, p.11.

Radar.

Revista Veja, 1013, 03fev1988, p.32.

Teoria do exilio — fui derrubado pela aids, diz Baby
Doc.

Revista Veja, 1015, 17fev1988, p.15.

By by Rio — violéncia e aids afastam estrangeiros da
folia.

Revista Veja, 1015, 17fev1988, p.54.

Entrevista com Roy Vagelos: um remédio para o
Brasil — o Presidente da Merck, o maior laboratdrio
do mundo, diz que o pais s6é se modernizara quando
proteger patentes e aceitar o capital estrangeiro por
Daniela Chiaretti.

Revista Veja, 1016, 24fev1988, p.05;
06 e 08.

No controle da dor — 0 mais famoso anestesiologista
do pais fala de sua especialidade, dos acidentes
anestésicos, da aids e de seu paciente Tancredo
Neves.

Revista Veja, 1017, 02mar1988, p.03-
05.

Cuidado inutil — detectado bactéria em toalhas | Revista Veja, 1018, 09mar1988, p.88;
descartaveis. 89 e 91.
Datas. Revista Veja, 1019, 16mar1988, p.65.

Teses alarmantes — ao defender a teoria de que a
aids pode ser transmitida pelo beijo, o novo livro de
Masters e Johnson gera um maremoto de criticas.

Revista Veja, 1019, 16mar1988, p.66-
70.

Datas.

Revista Veja, 1020, 23mar1988, p.109.

Gente. Revista Veja, 1022, 06abr1988, p.66.
Datas. Revista Veja, 1022, 06abr1988, p.80.
Datas. Revista Veja, 1023, 13abr1988, p.81.

Idade da incerteza — com a aids em todas as
conversas, as criangas crivam os pais de perguntas

Revista Veja, 1025, 27abr1988, p.68-
75.




gue geram mais perplexidades do que boas
respostas.

O fator humano — pesquisa mostra que o contagio
da AIDS em relagbes heterossexuais € mais dificil
do que se pensava.

Revista Veja, 1026, 04maio1988, p.92-
97.

Droga de fora — novidades terapéuticas que nao
chegam ao Brasil.

Revista Veja, 1026, 04maio1988, p.998
e 99.

Datas.

Revista Veja, 1027, 11maio1988, p.83.

Datas.

Revista Veja, 1030, 01jun1988, p.95.

Cartas do leitor.

Revista Veja, 1031, 08jun1988, p.12.

Coagulo burocratico — homoterapeutas condenam a
estatizacdo dos bancos de sangue aprovada pela
constituinte.

Revista Veja, 1032, 15jun1988, p.66-
68.

Colheita sinistra — heroina multiplica os casos de
aids, crime e morte entre os viciados italianos.

Revista Veja, 1033, 22jun1988, p.58 e
59.

Luz na sindrome — Congresso mostra avangos na
pesquisa da aids.

Revista Veja, 1033, 22jun1988, p.70.

Portas cerradas — aidéticos morrem sem receber
assisténcia.

Revista Veja, 1036, 13jul1988, p.81.

Legado de morte — aidético diz que padre o
contaminou.

Revista Veja, 1038, 27jul1988, p.87.

Datas.

Revista Veja, 1039, 03ag01988, p.101.

Capa: Constituinte — a vitdria dos direitos individuais.
aids — os que vao morrer contam sua agonia.

Revista Veja, 1040, 10ago1988, p.01.

Carta ao leitor.

Revista Veja, 1040, 10ago1988, p.37.

Morrendo aos poucos a cada dia — uma comovente
incursdo no cotidiano de pacientes e médicos nas
enfermarias de hospitais de aids do pais.

Revista Veja, 1040, 10ago1988, p.66-
70.

“Morrer deve ser frio como o parto”.

Revista Veja, 1040, 10ago1988, p.72 e
73.

“Nossa vida esta no fim. E nossos filhos?”.

Revista Veja, 1040, 10ago1988, p.74.

“A doenca é um castigo de Deus”.

Revista Veja, 1040, 10ago1988, p.75.

“Eu pensei que ‘positivo’ era bom”.

Revista Veja, 1040, 10ago1988, p.76.

Datas.

Revista Veja, 1041, 17ago1988, p.94.

Sexualidade didatica — com sexo para adolescentes,
Marta Suplicy desvenda os mistérios de um assunto
polémico.

Revista Veja, 1042, 24ago1988, p.68-
70.

Cartas.

Revista Veja, 1043, 31ago1988, p.10;
11 e 13.

Tela quente demais — bispos dizem aos catélicos
para virarem as costas ao filme sobre a vida de
Cristo.

Revista Veja, 1043, 31ago1988, p.30.

Cerco a semente — célula-mée do sangue é isolada
nos EUA.

Revista Veja, 1043, 31ago1988, p.71.

Datas.

Revista Veja, 1043, 31ago1988, p.77.

Cartas.

Revista Veja, 1045, 14set1988, p.18.

Virus da intolerancia — suspeita de estar com aids,
uma mulher é intimidada e perseguida no interior do
Estado do Rio.

Revista Veja, 1045, 14set1988, p.52 e
53.

A baderna no poder — Sargentos dao Golpe de
Estado no Haiti, chamam General para governar, e
desencadeiam onda de linchamento e insubmissao
nos quartéis.

Revista Veja, 1047, 28set1988, p.68 e
69.

Nova ordem no video — com o fim da censura, as
emissoras de televisdo preparam mecanismos para
conter a onda de nudez e palavrées em sua

Revista Veja, 1047, 28set1988, p.70-
74.

programacao.
Datas. Revista Veja, 1049, 120ut1988, p.106.
Cartas. Revista Veja, 1050, 190ut1988, p.23.
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Datas.

Revista Veja, 1050, 190ut1988, p.103.

Os frutos da ciéncia.

Revista Veja, 1051, 260ut1988, p.102-
104.

Cartas.

Revista Veja, 1054, 16nov1988, p. 18 e
19.

Fora do alcance — aidéticos tém dificuldades em
comprar 0 AZT.

Revista Veja, 1054, 16nov1988, p. 93.

Datas.

Revista Veja, 1054, 16nov1988, p. 97.

Perfil da fatalidade — pesquisa mostra como morrem
os brasileiros e diz que o homicidio lidera as
estatisticas entre operarios.

Revista Veja, 1055, 23nov1988, p. 66-
68.

Crédito na enfermaria — avolumam-se as criticas de
usuarios de planos de salde, a medicina por carné
gue 15 milhdes de brasileiros preferem ao Inamps.

Revista Veja, 1057, 07dez1988, p. 88-
96.

Ao abrigo da lei — Juiz decide que a herancga do
pintor Jorge Guinle Filho deve ficar com seu
namorado.

Revista Veja, 1058, 14dez1988, p. 109
e 110.
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Datas.

Revista Veja, 1063, 18jan1989, p. 79.

Umailha planetaria — ndo perguntes porgue 0s sinos
ecolégicos dobram: eles dobram pelas focas, pelas
fraldas, mas também pelo homem.

Revista Veja, 1065, 01fev1989, p. 30 e
31.

A sindrome revista — a aids cresce menos do que o
previsto entre os heterossexuais, mas explode no
grupo de viciados.

Revista Veja, 1065, 01fev1989, p. 46 e
47.

Datas.

Revista Veja, 1067, 15fev1989, p. 94.

Picadas a mais — aumenta 0 nimero de picadas no
pais.

Revista Veja, 1068, 22fev1989, p. 69.

Flanco aberto — desvendada enzima que da for¢a ao
virus da aids.

Revista Veja, 1068, 22fev1989, p. 79.

Sem confisséo — igreja se cala diante do escandalo
de dois padres.

Revista Veja, 1068, 22fev1989, p. 81.

Datas.

Revista Veja, 1068, 22fev1989, p. 83.

Germe de fora — malaria de Angola assusta comitiva
de Sarney.

Revista Veja, 1069, 01mar1989, p. 61.

Livros — Visdes do Mago — “Nostradamus e o
Milénio”, de John Hogue.

Revista Veja, 1069, 01mar1989, p. 92.

Picadas seguras — cresce no pais o consumo de
seringas descartaveis.

Revista Veja, 1070, 08mar1989, p. 68.

Atalho para o futuro — a engenharia genética salta
dos laboratérios para o cotidiano, transforma a vida
de milhdes de pessoas, mas seus melhores
resultados ainda estdo por vir.

Revista Veja, 1071, 15mar1989, p. 58-
67.

A luta em publico contra a aids — abatido aos poucos
com a doenga, o compositor Cazuza conta como
resiste em nome da vida e da carreira.

Revista Veja, 1077, 26abr1989, p. 80-
87.

Datas. Revista Veja, 1078, 10mail989, p. 15.

Cartas. Revista Veja, 1078, 10mail1989, p. 15;
17; 19; 20; 21; 24 e 28.

Show de intolerdncia — artistas e intelectuais | Revista Veja, 1078, 10mail989, p. 74 e

encenam um espetaculo estridente para contestar
reportagem de Veja sobre Cazuza.

75.

Era uma vez no Oeste — com a morte de Sergio
Leone, o criador de western-spaguetti, o cinema
perde um de seus maiores criadores.

Revista Veja, 1078, 10mail989, p. 123.

Cartas.

Revista Veja, 1079, 17mail989, p. 12.

Datas.

Revista Veja, 1079, 17mail989, p. 101.




Medicina — congresso Gigante — conferéncia mostra
0S avangos ha pesquisa sobre a aids e anuncia que
0s casos da doenca irdo triplicar em dez anos.

Revista Veja, 1083, 14jun1989, p. 80 e
81.

Datas.

Revista Veja, 1084, 21jun1989, p. 97.

Livros: Guerra ao medo — “Aids e suas metaforas”,
de Suzan Sontag.

Revista Veja, 1084, 21jun1989, p. 131.

O virus dobra o astro — com um quadro clinico que
aponta para a aids, morre no Rio o ator de TV Lauro
Corona.

Revista Veja, 1089, 26jul1989, p. 88-
91.

Radar. Revista Veja, 1090, 02ago1989, p. 31.
Datas. Revista Veja, 1090, 02ago1989, p. 81.
Cartas. Revista Veja, 1091, 09ag01989, p. 14.

Disco exagerado — Cazuza lanca o album duplo
Burguesia.

Revista Veja, 1093, 23ago1989, p. 121.

O homem deve mudar — a sexo6loga americana
garante que a aids néo trouxe de volta a monogamia
e da sua receita para o casamento democratico e
feliz.

Revista Veja, 1100, 110ut1989, p. 05e
06.

Risco multiplo — estudo detecta contgio de aids por
sexo oral.

Revista Veja, 1100, 110ut1989, p. 85.

Datas.

Revista Veja, 1100, 110ut1989, p. 111.

Cinema - Vidas em choque — em sexo, mentiras e
videotape, uma histéria de amor com personagens
em luta com a prépria sexualidade.

Revista Veja, 1103, 01nov1989, p. 122
e 123.

O mal absolvido — Vaticano perdoa aidéticos e
discute a sindrome.

Revista Veja, 1106, 22nov1989, p. 102.

Freio quimico — americanos anunciam nova droga
contra o Parkinson.

Revista Veja, 1107, 29nov1989, p. 115.

A troca pela vida — Santos, onde 1 em cada 1.500
habitantes tem aids, tenta diminuir a incidéncia da
doenca distribuindo seringas descartaveis a
drogados.

Revista Veja, 1108, 06dez1989, p. 84.

Cartas.

Revista Veja, 1111, 31dez1989, p. 32 e
36.

Foi tdo bom ter estilo.

Revista Veja, 1111, 31dez1989, p. 180;
182 e 183.
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A falsa epidemia — numa rigorosa investigacéo, o
americano Fumento destréi o mito da aids entre
heterossexuais.

Revista Veja, 1113, 17jan1990, p. 52 e
53.

As vitérias contra o mal — a eficacia de terapias
contra a aids.

Revista Veja, 1113, 17jan1990, p. 54.

Cartas. Revista Veja, 1115, 31jan1990, p. 11.
Datas. Revista Veja, 1116, 07fev1990, p. 65.
Datas. Revista Veja, 1118, 21fev1990, p. 78.
Datas. Revista Veja, 1123, 28mar1990, p. 76.
Datas. Revista Veja, 1124, 04 abr1990, p. 62.
Em resumao. Revista Veja, 1126, 18abr1990, p. 59.
Datas. Revista Veja, 1126, 18abr1990, p. 72.

Choque moral — obra de Robert Mapplethorpe volta
a causar polémica nos EUA e o caso chega aos
tribunais.

Revista Veja, 1126, 18abr1990, p. 84 e
85.

O boato fere Liz — onda de fofocas faz Elizabeth
Taylor desmentir que esteja com aids.

Revista Veja, 1127, 25abr1990, p. 42 e
43.




Nova promessa — pesquisador usa interferon para
tratar aids.

Revista Veja, 1131, 23mail1990, p. 63.

Entrevista com Luc Montagnier — vamos vencer a
aids — o cientista francés descobridor do virus da
aids diz que a ciéncia fechou o cerco ao inimigo e
prepara ataque final a moléstia “A aids néo é a peste
do século. Ela é uma doenca grave sobre a qual ja
se conhece muita coisa e que acabara controlada”
por Cristina Lopes de Medeiros.

Revista Veja, 1134, 13jun1990, p. 05-
07.

Em resumo. Revista Veja, 1136, 27jun1990, p. 63.

Em resumo. Revista Veja, 1137, 04jul1990, p. 61.

Datas. Revista Veja, 1137, 04jul1990, p. 72;
78.

Radar. Revista Veja, 1141, 01ago1990, p. 41.

Em resumo. Revista Veja, 1143, 15ag01990, p. 75.

O anestesiologista holandés, pioneiro mundial da
eutandsia, diz que ajudar um paciente terminal a
morrer é um ato medico tdo natural guanto um parto.

Revista Veja, 1144, 22ago1990, p. 05-
07.

Em resumo.

Revista Veja, 1147,12set1990, p. 71.

Notas econdmicas.

Revista Veja, 1148,19set1990, p. 105.

Flanco aberto — cai a venda de preservativos no
pais.

Revista Veja, 1154,310ut1990, p. 64.

O novo félego de Liz Taylor.

Revista Veja, 1155, 07nov1990, p. 67.

Em resumo. Revista Veja, 1155, 07nov1990, p. 81.
Notas internacionais. Revista Veja, 1159, 05dez1990, p. 51.
Em resumo. Revista Veja, 1159, 05dez1990, p. 87.
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Em resumo.

Revista Veja, 1163, 02jan1991 p. 53.

Cobaias humanos — trinta grupos de cientistas
pesquisam vacinas, mas esbarram no problema
ético da selecdo de voluntérios para os testes.

Revista Veja, 1176, 03abr1991, p. 52 e
53.

Cartas.

Revista Veja, 1177, 10abr1991, p. 11.

Em resumo. Revista Veja, 1178, 17abr1991, p. 71.

Livro — bula abulica - “vocé pode curar sua vida” de | Revista Veja, 1180, 01mail991, p. 87.

Louise L. Hay.

Gente. Revista Veja, 1181, 08mail991, p. 64 e
65.

Datas. Revista Veja, 1184, 29mail1991, p. 91.

As portas da fraude — o americano Gallo admite que
isolou o virus da aids depois do francés Montagnier
e pde fim a uma controvérsia de seis anos.

Revista Veja, 1185, 05jun1991, p. 42.

Datas.

Revista Veja, 1185, 05jun1991, p. 93.

Em resumo.

Revista Veja, 1186, 12jun1991, p. 67.

A nova face da aids — com um arsenal de remédios
que detém o avango do virus, 0s cientistas
prolongam a vida dos aidéticos e ajudam a amenizar
0 estigma da doenca.

Revista Veja, 1187, 19jun1991, p. 73.

Preconceito caro — duas sentencas da justica
americana  determinam que  homossexuais
discriminados recebam indeniza¢6es milionarias.

Revista Veja, 1188, 26jun1991, p. 63.

Gente.

Revista Veja, 1192, 24jul1991, p. 60 e
61.

Ensaio do ano 2000 — o futuro é diferente do
imaginado pelos visionarios, mas a ciéncia do fim do
século testa o0s seus limites em direcdes
inesperadas.

Revista Veja, 1195, 14ago1991, p. 70-
7.

Em resumo.

Revista Veja, 1196, 21ago1991, p. 91.




Em resumao. Revista Veja, 1199, 11set1991, p. 79.
Radar. Revista Veja, 1200, 18set1991, p. 39.
Datas. Revista Veja, 1200, 18set1991, p. 117.

Sangue condenado — juiz sentencia a Unido, a
indenizar a familia de Henfil, infectado com o virus
da aids em uma transfusao.

Revista Veja, 1202, 020ut1991, p. 75 e
76.

Império dos sentidos — antrop6logo americano diz
gue o erotismo grudou na cultura brasileira e que o
maior prazer nacional consiste em transgredir
regras.

Revista Veja, 1203, 090ut1991, p. 07,
08 e 10.

Em resumo.

Revista Veja, 1204, 160ut1991, p. 93.

Notas internacionais.

Revista Veja, 1205, 230ut1991, p. 51.

O idolo marcado — contaminado pelo virus da aids o
superatleta Magic Johnson comove 0s americanos
e levanta a discusséo sobre o contagio fora do grupo
de risco.

Revista Veja, 1208, 13nov1991, p. 36-
44,

AZT de gracga para 0s aidéticos — 0 governo comeca
a distribuir a droga contra a doenca.

Revista Veja, 1208, 13nov1991, p. 66.

Datas.

Revista Veja, 1209, 20nov1991, p. 73.

Dias de aflicdo — a aids espalha medo depois do
caso Magic Johnson, mas 0 contagio entre o0s
heterossexuais ainda esté restrito aos parceiros de
bissexuais e drogados.

Revista Veja, 1210, 27nov1991, p. 62-
64.

Datas.

Revista Veja, 1211, 04dez1991, p. 98.

Radar.

Revista Veja, 1212, 11dez1991, p. 43.

Aids na veia — padre vai se contaminar para testar
vacina.

Revista Veja, 1212, 11dez1991, p. 73.

Gente. Revista Veja, 1212, 11dez1991, p. 74.
Datas. Revista Veja, 1212, 11dez1991, p. 95.
Em resumo. Revista Veja, 1213, 18dez1991, p. 83.
Datas. Revista Veja, 1213, 18dez1991, p. 95.

Entrevista: John Naisbitt — o mundo tem jeito por
Flavia Sekles.

Revista Veja, 1214, 25dez1991, p. 07-
09.

Cartas.

Revista Veja, 1214, 25dez1991, p. 10.

Gente.

Revista Veja, 1214, 25dez1991, p. 60 e
61.
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Cartas.

Revista Veja, 1218, 22jan1992, p. 10.

Datas.

Revista Veja, 1218, 22jan1992, p. 79.

A vida com o virus — o cotidiano dos brasileiros que
carregam no corpo ainda sadio o virus da aids,
sabem que em breve vao adoecer e lutam para
esquecer a morte.

Revista Veja, 1219, 29jan1992, p. 64-
70.

Datas. Revista Veja, 1219, 29jan1992, p. 81.
Datas. Revista Veja, 1221, 05fev1992, p. 82.
Cartas. Revista Veja, 1221, 12fev1992, p. 21.

Funciona mesmo — estudo mostra que AZT atrasa o
inicio da aids.

Revista Veja, 1221, 12fev1992, p. 45.

O susto de Claudia Raia.

Revista Veja, 1221, 12fev1992, p. 51.

Cartas.

Revista Veja, 1222, 19fev1992, p. 10.

Barreira fragil — teste feito na Holanda mostra que
algumas das camisinhas vendidas no pais nao
obedecem ao padrédo de qualidade internacional.

Revista Veja, 1222, 19fev1992, p. 40 e
41.

A fogueira da maldade — o Brasil mergulha numa
onda de boatos que mexe com a vida de artistas,
chega ao Planalto e desaba no pregao da bolsa.

Revista Veja, 1222, 19fev1992, p. 58-
65.

Em resumo.

Revista Veja, 1222, 19fev1992, p. 69.




Cartas. Revista Veja, 1223, 26fev1992, p. 12.
Defesa polémica — Pastor homossexual agita | Revista Veja, 1226, 18mar1992, p. 62.
Harvard.

Quartel-General — descobertas células onde AIDS
se esconde.

Revista Veja, 1228, 01abr1992, p. 55.

Datas.

Revista Veja, 1229, 08abr1992, p. 84.

Um jogo perigoso — cartola gatcho torna publico o
drama do centroavante Gérson e diz que ele é
portador do virus da aids.

Revista Veja, 1230, 15abr1992, p. 68 e
69.

As novas faces do mal — cientistas descobrem que
o virus HIV precisa da ajuda de bactérias e outros
agentes para provocar a aids.

Revista Veja, 1233, 06mail992, p. 49 e
50.

Em resumo.

Revista Veja, 1233, 06mail992, p. 71.

Aula de intolerancia — uma escola em Sao Paulo
rejeita a matricula de uma menina de 5 anos vitima
da aids.

Revista Veja, 1234, 13mail992, p. 54 e
55.

Vitimas inocentes — as licbes de preconceito e
solidariedade que as criangas com aids estédo
aprendendo.

Revista Veja, 1235, 20mail992, p. 68-
70.

Datas.

Revista Veja, 1235, 20mai1992, p. 90.

Entrevista ; Carlos Augusto Strazzer — a opg¢éo pela
vida — o0 ator admite que est4 com aids, e fala sem
rancor do sofrimento com a doencga, do preconceito
e da motivacdo para permanecer vivo.

Revista Veja, 1236, 27mail992, p. 06;
08 e 09.

Em resumo.

Revista Veja, 1237, 03jun1992, p. 129.

Datas.

Revista Veja, 1238, 10jun1992, p. 87.

LicAo de amor — os universitarios redescobrem a
monogamia e desenham um modelo romantico de
relacionamento entre 0s sexos.

Revista Veja, 1240, 24jun1992, p. 48-
54,

Em resumo. Revista Veja, 1240, 24jun1992, p. 81.
Datas. Revista Veja, 1240, 24jun1992, p. 91.
Livre adaptagdo no palacio. Revista Veja, 1244, 22jul1992, p. 67.
Em resumo. Revista Veja, 1245, 29jul1992, p. 77.

Pirataria na guerra das patentes.

Revista Veja, 1248, 19ago1992, p. 42-
47.

Em resumo.

Revista Veja, 1249, 26ago1992, p. 81.

Luz contra o virus da treva — plantonista da vida, a
dermatologista Valéria Petri vai tratando da
intratavel aids.

Revista Veja, 1251, 09set1992, p. 58 e
59.

Datas.

Revista Veja, 1253, 23set1992, p. 89.

Sexo com risco — IPT aprova apenas duas marcas
de camisinha.

Revista Veja, 1256, 070ut1992, p. 71.

Datas. Revista Veja, 1256, 070ut1992, p. 86.
Datas. Revista Veja, 1257, 140ut1992, p. 52.
Datas. Revista Veja, 1258, 210ut1992, p. 112.
Datas. Revista Veja, 1259, 280ut1992, p. 103.

O medo vence — Magic sangra e abandona as
guadras.

Revista Veja, 1261, 11nov1992, p. 74.

O fim da apologia das drogas — a cocaina se
populariza e ninguém mais identifica 0 uso do pé
com projecdo social.

Revista Veja, 1261, 11nov1992, p. 78-
83.

Homens protegidos- infectologista paulista diz que é
quinze vezes mais dificil um homem pegar aids
numa relacéo heterossexual do gue uma mulher.

Revista Veja, 1262, 18nov1992, p.
07;08 e 10.

A salde a crédito.

Revista Veja, 1263, 25n0v1992, p. 78-
81.

A bruxa esta solta.

Revista Veja, 1264, 02dez1992, p. 06-
08 e 09.

Cartas.

Revista Veja, 1264, 02dez1992, p. 13.
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Datas. Revista Veja, 1266, 16dez1992, p. 99.
Cartas. Revista Veja, 1267, 23dez1992, p. 15.
Meninas precoces — pesquisa afirma que as | Revista Veja, 1267, 23dez1992, p. 84.

adolescentes do Rio e do Recife tém vida sexual
mais ativa que as de outras cidades.

As cores da vida — sob o impacto da doenga de um
amigo, o pintor lberé Camargo cria um pungente
série de guaches.

Revista Veja, 1267, 23dez1992, p. 116
e 117.

Datas.

Revista Veja, 1268, 30dez1992, p. 105.
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Datas.

Revista Veja, 1269, 06jan1993, p. 74.

Comportamento.

Revista Veja, 1271, 20jan1993, p. 46-
51.

Fraude na farmacia — Ministério da Salde vai cassar
registro de produtos farmacéuticos que fazem
propaganda enganosa.

Revista Veja, 1273, 03fev1993, p. 58 e
59.

Fabricas de pesadelos — desertores confirmam que
a ex Unido Soviética produziam armas bioldgicas
capazes de destruir populacdes inteiras.

Revista Veja, 1273, 03fev1993, p. 65.

Infancia ceifada — a aids continua a avancar sobre
as criancas que perdem um simbolo contra o
preconceito: a menina Sheila.

Revista Veja, 1275, 17fev1993, p. 68 e
69.

Datas

Revista Veja, 1275, 17fev1993, p. 80.

Cartas.

Revista Veja, 1276, 24fev1993, p. 10.

Minoria é mais maioria — novos estudos reavaliam
para baixo os numeros do relatério Kinsey, que
estimava em de 10% a popula¢do homossexual nos
EUA.

Revista Veja, 1276, 24fev1993, p. 50.

Datas.

Revista Veja, 1277, 03mar1993, p. 67.

Amor pelos nimeros — pesquisas vasculham a
sexualidade e exibem desencontros nas
estatisticas.

Revista Veja, 1278, 10marl993, p. 74 e
75.

Datas. Revista Veja, 1278, 10mar1993, p. 77.
Datas. Revista Veja, 1279, 17mar1993, p. 93.
Gente. Revista Veja, 1282, 07abr1993, p. 64.
Datas. Revista Veja, 1282, 07abr1993, p. 87.

Com tinta e gotas de sangue — aos 36 anos, Lenilson
suporta a aids com muito trabalho e a ajuda de
amigos.

Revista Veja, 1283, 14abr1993, p. 108
e 109.

Datas.

Revista Veja, 1284, 21abr1993, p. 77.

O mundo gay rasga as fantasias — Ibope mostra a
dificil convivéncia da maioria dos brasileiros com os
homossexuais.

Revista Veja, 1287, 12mail993, p. 52-
57.

A dor da descoberta — culpa, medo e soliddo
alimentam o drama que envolve o0 homossexual e
sua familia.

Revista Veja, 1287, 12mail993, p. 58-
65.

Um jeito doce de morrer — cientista suspeita que o
orgasmo possa encurtar a vida do home, relacdo
gue os filmes americanos ja descobriram.

Revista Veja, 1288, 19mail1993, p. 65.

Datas.

Revista Veja, 1290, 02mail1993, p. 91.

Cinema — temporada de virus — “Noites felinas”.

Revista Veja, 1290, 02mail993, p. 98 e
99.

Datas.

Revista Veja, 1296, 14jul1993, p. 89.

A caca aos vampiros — psicologos denunciam que
prostitutas e travestis de Pelotas espalham o virus
da aids.

Revista Veja, 1297, 21jul1993, p. 70.




O plano falhou — associados ganham causas na
justica contra mau servicos das empresas de
medicina de grupos.

Revista Veja, 1297, 21jul1993, p. 78-
81.

As mulheres em busca do prazer — em pesquisas ou
em sessdes terapéuticas elas expressam seu
desejo de mais e melhores relacdes sexuais.

Revista Veja, 1299, 04ago1993, p. 78-
84.

Capa: Mulheres e aids — cresce o nimero de vitimas
femininas da doenca.

Revista Veja, 1302, 25ag01993, p. 01.

O choque da aids na vida da estrela Sandra Bréa.

Revista Veja, 1302, 25ag01993, p. 76-
81.

A barreira masculina — pesquisas mostram que fora
de grupo de risco é muito dificil um homem pegar
aids fazendo sexo com mulheres.

Revista Veja, 1302, 25ag01993, p. 82 e
83.

Cartas. Revista Veja, 1303, 01set1993, p. 12.
Datas. Revista Veja, 1303, 01set1993, p. 89.
Cartas. Revista Veja, 1304, 08set1993, p. 12.
Datas. Revista Veja, 1307, 29set1993, p. 111.
Datas. Revista Veja, 1308, 060ut1993, p. 115.
A lei do susto — panico da aids melhora os bancos | Revista Veja, 1309, 130ut1993, p. 77.
de sangue.

Final infeliz — aids acabou com romance brasileiro
de Michael.

Revista Veja, 1309, 130ut1993, p. 81.

Revolugdo premiada — os notaveis avancos da
genética rendem a quatro pesquisadores 0s prémios
Nobel de Quimica e de Medicina.

Revista Veja, 1310, 130ut1993, p. 84 e
85.

Entrevista com Cristiano Santana — o homem sob
pressdo — o andrologista de executivos e politicos
diz que a cobranca sexual das mulheres aumentou
e mostra como a medicina pode tratar dos distarbios
masculinos por Ricardo Galuppo.

Revista Veja, 1310, 200ut1993, p. 07-
09.

A saga dos que lutaram pelo direito de nascer.

Revista Veja, 1311, 270ut1993, p. 84 e
85.

Dom Heber é gay — acusado de manter um caso
sexual com seu tesoureiro, abade de Olinda
renuncia e foge do pais.

Revista Veja, 1310, 130ut1993, p. 110.

A chave do virus — cientistas descobrem como o HIV
entre na célula.

Revista Veja, 1312, 03nov1993, p. 96 e
97.

Vitéria apertada — co-descobridor do HIV livra-se de
processo.

Revista Veja, 1315, 24nov1993, p. 71.

Datas.

Revista Veja, 1315, 24nov1993, p. 117.

Agua com agucar — campanha contra aids sonega o
essencial.

Revista Veja, 1316, 01dez1993, p. 99.

Datas. Revista Veja, 1316, 01dez1993, p. 110.
Notas internacionais. Revista Veja, 1317, 08dez1993, p. 56.
Cartas. Revista Veja, 1318, 15dez1993, p. 16.

Notas internacionais.

Revista Veja, 1319, 22dez1993, p. 49.

Cidadao Betinho.

Revista Veja, 1320, 29dez1993, p. 68.
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Sombra da aids — a atriz Claudia Magno morre de
pneumonia comumente associada ao virus HIV.

Revista Veja, 1322, 12jan1994, p. 38 e
39.

Cartas.

Revista Veja, 1323, 19jan1994, p. 12.

O virus da discordia — a tese de que o HIV ndo é a
causa da aids gera uma controvérsia que comeca a
ficar séria.

Revista Veja, 1324, 126an1994, p. 66.

O virus do medo — uma cidade vive o péanico do
primeiro caso da aids.

Revista Veja, 1325, 02fev1994, p. 79.




Templo pecaminoso — um ex-pastor acusa a igreja
Universal do Reino de Deus de ser um ambiente
promiscuo, em que se misturam drogas e
homossexualismo.

Revista Veja, 1327, 16fev1994, p. 24 e
25.

Médicos tradicionais que aderiram as terapias
alternativas combinam o melhor dos dois mundos
para dar um tratamento global a seus pacientes.

Revista Veja, 1327, 16fev1994, p. 40-
44,

Camisinha é pecado - na Campanha da
Fraternidade deste ano. a igreja despreza os riscos
da aids e volta a atacar os preservativos.

Revista Veja, 1328, 23fev1994, p. 73.

Datas.

Revista Veja, 1328, 23fev1994, p. 78.

Caminhos tortos — a droga esta na raiz dos crimes
cometidos por jovens de classe média mas néo
explica a extensdo do fenémeno.

Revista Veja, 1329, 02mar1994, p. 60 e
61.

Datas.

Revista Veja, 1329, 02mar1994, p. 76.

O virus em familia — a aids, que dizima Hollywood,
ganha la seu primeiro e envolvente espetaculo.

Revista Veja, 1330, 09mar1994, p. 124-
126.

Em busca da infancia perdida — a verdade sobre a
prostituicdo de criangas e adolescentes de Sul a
Norte do Brssil.

Revista Veja, 1331, 16marl994, p. 66-
75.

Tia Rosa e seus 48 filhos- a luta da enfermeira que
dedica a vida as criancas abandonadas e aidéticas.

Revista Veja, 1331, 16mar1994, p. 80-
84.

Cartas.

Revista Veja, 1333, 30mar1994, p. 16.

Datas. Revista Veja, 1334, 06abr1994, p. 91.
O santo nas aguas de Nilo — o Betinho das causas | Revista Veja, 1335, 13abr1994, p. 30 e
impossiveis... 31.

Datas. Revista Veja, 1335, 13abr1994, p. 87.

Salada das curas — cientistas apontam novos
tratamentos de cancer e confundem a vida dos
paciente.

Revista Veja, 1336, 20abr1994, p. 74 e
75.

Radar.

Revista Veja, 1337, 27abr1994, p. 41.

O virus na firma — em vez de demitir empregados
com aids, algumas empresas ficam com eles e
ajudam no tratamento.

Revista Veja, 1337, 27abr1994, p. 72-
75.

As perversas pedras de pé — em Sao Paulo o crack
alucina quem o fuma, quem o vé e quem o combate
pensando em guerra as drogas.

Revista Veja, 1338, 04mail994, p. 54-
63.

Datas.

Revista Veja, 1339, 11mail994, p. 108.

Apelo explicito — nova campanha de prevencao da
aids usa cenas picantes para tentar propagar 0 uso
da camisinha.

Revista Veja, 1345, 22jun1994, p. 78 e
79.

Tem de reclamar - a advogada diz que planos de
saude tém poder de decidir se uma pessoa vai viver
ou morrer, sao ineficientes e devem ser
guestionados.

Revista Veja, 1346, 29jun1994, p. 06;
08 e 10.

O lobby gay vive dias de alegria — prOsperos e
organizados 0os homossexuais americanos fazem
sua olimpiada e conquistam espaco.

Revista Veja, 1346, 29jun1994, p. 46 e
47.

Comportamento - O termémetro da paixdo — as
pesquisas mostram que o beijo acalma, sinaliza a
salde de uma relagdo e pode ser mais prazeroso
gue o préprio sexo.

Revista Veja, 1350, 27jul1994, p. 83.

Comportamento — a dura opcédo pela morte digna —
cada vez mais médicos e familias de paciente
terminais escolhem encurtar a vida.

Revista Veja, 1352, 10ago1994, p. 80 e
81.

A reengenharia dos pobres — Betinho critica os
mecanismos tradicionais de ajuda ao Terceiro
Mundo e pede a participa¢ao de todos.

Revista Veja, 1355, 31ago1994, p. 53.
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Injecdo de desanimo — cientistas divergem sobre
realizag@o de teste de vacina antiaids em cobaias
humanas no Brasil.

Revista Veja, 1355, 31ago1994, p. 83.

O pico a luz do dia — droga liberada atrai multidées
de viciados a Zurique, que ja pensa em recorrer a
repressao.

Revista Veja, 1356, 07set1994, p. 52 e
53.

Gays promovidos — no cinema e no teatro,
homossexuais deixam de ser tratados como
marginais e sao até glorificados.

Revista Veja, 1357, 14set1994, p. 130
e 131.

Degrau abaixo — ritmo de crescimento da aids se
estabiliza.

Revista Veja, 1359, 28set1994, p. 95.

O gene da crise se multiplica — uma das mais
maiores promessas nos anos 90, a industria da
biotecnologia entra em colapso nos EUA.

Revista Veja, 1361, 120ut1994, p. 108
e 109.

Menos, e melhor — uma pesquisa cheia de surpresas
revela quando e com quem 0S americanos se
dedicam ao sexo hoje em dia.

Revista Veja, 1362, 190ut1994, p. 68 e
69.

Datas.

Revista Veja, 1370, 14dez1994, p. 127.

237

Reportagem - Ano 1995

Publicacéo

A estratégia numero 2 contra a droga — o crescimento
do consumo e do tréfico reacende discussédo sobre
legalizagdo de entorpecentes.

Revista Veja, 1377, 01fev1995, p. 80-
88.

Autocobaia — médico se contamina com o virus HIV.

Revista Veja, 1377, 01fev1995, p. 89.

Datas.

Revista Veja, 1379, 15fev1995, p. 99.

Drama e bisbilhotice — o escritor francés Hervét
Guibert recheou seu livro sobre aids com fofocas
sobre gente famosa e virou best-seller.

Revista Veja, 1379, 15fev1995, p.
103.

Datas.

Revista Veja, 1380, 22fev1995, p. 91.

Datas.

Revista Veja, 1381, 01marl995, p.
71.

Ensaio — a filial do inferno chamada UTI.

Revista Veja, 1381, 01marl995, p.
86.

Cartas.

Revista Veja, 1382, 08marl995, p.
12.

A mulher cobaia — produtora teatral carioca é a
primeira voluntdria brasileira de vacina antiaids.

Revista Veja, 1384, 22marl1995, p. 74
e 75.

O dia em que o virus sumiu — estudo da universidade
da Califérnia inaugura novas esperancas e polémicas
sobre a cura da aids.

Revista Veja, 1386, 05abr1995, p. 91.

Datas.

Revista Veja, 1388, 19abrl1995, p.
128.

Curiosidade sem fim — os alunos levam para a escola
suas duvidas sobre 4lcool, drogas e sexo seguro.

Revista Veja, 1389, 26abr1995, p. 66
e 67.

Talento e drama — atormentado pelo virus da aids e
pelas drogas, morre o violinista Raphael Rabello.

Revista Veja, 1390, 03mail995, p.
107.

O virus do medo — o Ebola, que chega a matar 90%
das pessoas infectadas, aparece no Zaire.

Revista Veja, 1392, 17mail995, p.
88-90.

A revanche da selva — a tragédia provocada pelo
Ebola no Zaire mostra os riscos dos virus que se
escondem nas florestas.

Revista Veja, 1393, 24mail995, p.
92-95.

Solid&o, drogas e fantasia.

Revista Veja, 1395, 07jun1995, p. 96-
111.

De papel passado — Congresso Gay reivindica | Revista Veja, 1398, 28jun1995, p. 100
reconhecimento legal da uni@o entre os |e 101.

homossexuais.

Datas. Revista Veja, 1398, 28junl1995, p.

114.




Erotismo liberado para menores — a escalada sexual
da TV influencia as criancas e preocupa o pais.

Revista Veja, 1402, 26jul1995, p. 86-
92.

O virus da tristeza — pesquisadores alemaes
descobrem que a depressao esta relacionada a uma
virose que ataca o cérebro humano.

Revista Veja, 1407, 30agol1995, p.
83.

Atras do virus — drogas contra aids tem resultado
animador.

Revista Veja, 1409, 13set1995, p. 53.

Grosso, metido e safado — na mais explicita
campanha ja feita no Brasil, a estrela € um pénis
falante.

Revista Veja, 1410, 20set1995, p. 54
e 55.

Cartas.

Revista Veja, 1411, 27set1995, p. 16.

Bréaulio é o gog0.

Revista Veja, 1411, 27set1995, p. 36.

Mito derrubado — pesquisa mostra que orientacdo
contra drogas funciona.

Revista Veja, 1411, 27set1995, p. 66.

aids — o levante dos Braulios — pénis falante da
campanha contra a aids perde nome proprio e ganha
apelidos variados.

Revista Veja, 1411, 27set1995, p. 96.

A capital da aids — Itajai ultrapassa Santos como a
cidade brasileira com o maior indice de infeccdo por
aids.

Revista Veja, 1412, 040ut1995, p. 68
e 69.

Cartas.

Revista Veja, 1413, 100ut1995, p. 66.

Cartas.

Revista Veja, 1414, 180ut1995, p. 18.

Cinema - Eles pegam pesado — com roteiro de um
skatista e atores recrutados na rua, Kids conta uma
histéria de jovens, drogas e muito sexo.

Revista Veja, 1414, 180ut1995, p.
120.

Ponto de vista — a aids ameaca o exeército.

Revista Veja, 1416, 01nov1995, p.
126 e 127.

Cartas.

Revista Veja, 1417, 08nov1995, p. 16.

Datas.

Revista Veja, 1417, 08nov1995, p.
138.

Escudo natural — descobertas moléstias que pbe o
HIV a nocaute.

Revista Veja, 1422, 13dez1995, p.
105.

Entrevista com Dartiu Xavier da Silveira filho — as
drogas sao eternas por Flavia Virella.

Revista Veja, 1423, 20dez1995, p. 07;
08 e 10.

Revista Veja, 1423, 20dez1995, p. 07.
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Comportamento - Paixao na caserna — subtenente do
exército vive romance com um rapaz de catorze anos
mais novo e morre de Aids.

Revista Veja, 1426, 10jan1996, p. 62
e 63.

Poder da seringa — sem resposta para o problema dos
viciados, a Europa hesita entre reprimir e liberar o
consumo.

Revista Veja, 1429, 31jan1996, p. 68-
71.

Datas.

Revista Veja, 1429, 31jan1996, p. 83.

Os filhos do estigma.

Revista Veja, 1430, 07fev1996, p. 04.

Os filhos da davida — como preparar para a vida a
primeira geracdo que nasceu contaminada pelo HIV?

Revista Veja, 1430, 07fev1996, p. 62-
64.

Datas.

Revista Veja, 1430, 07fev1996, p. 92.

Cartas.

Revista Veja, 1431, 14fev1996, p. 10.

Comportamento — guia para pais aflitos.

Revista Veja, 1432, 21fev1996, p. 46-
51.

Datas.

Revista Veja, 1432, 21fev1996, p. 63.

Datas.

Revista Veja, 1434, 06marl996, p.
115.

Sexo e pecado — as teses e lucubracdes, crueldades
e desatinos de 2000 anos de moral sexual catdlica séo
expostas num livro que chega ao Brasil.

Revista Veja, 1436, 20marl1996, p.
56-62.

Datas.

Revista Veja, 1439, 10abr1996, p. 99.




Radar.

Revista Veja, 1442, 01mail996, p. 39.

Operarios na cama — pesquisa nacional indica que o
comportamento sexual tende a mudar de acordo com
a profisséo.

Revista Veja, 1442, 01mail996, p.
90-92.

Olimpiadas.

Revista Veja, 1442, 01mail996, p. 97.

O prego da saude.

Revista Veja, 1443, 08mail996, p.
58-60.

Copias proibidas — com a lei das patentes assinada
na semana passada, novos remédios ficardo mais
caros.

Revista Veja, 1445, 22mail996, p. 54
e 55.

Dr. Carandiru - as segundas-feiras o médico Drauzio
Varella deixa a clientela chique para tratar de presos
com aids.

Revista Veja, 1448, 12jun1996, p. 64-
66.

Capa — Aids mais perto da cura — um coquetel de
drogas revive doentes desenganados.

Revista Veja, 1452, 12jul1996, p. 01.

A grande esperanca.

Revista Veja, 1452, 12jul1996, p. 05.

Enfim, a esperanca.

Revista Veja, 1452, 12jul1996, p. 88-
92.

Salvos pelo gongo — no Brasil, médicos e pacientes
reagem com euforia aos resultados do coquetel
antiaids.

Revista Veja, 1452, 12jul1996, p. 94-
96.

Cartas. Revista Veja, 1453, 17jul1996, p. 16.
Cartas. Revista Veja, 1454, 24jul1996, p. 13.
Caca parasita — anunciada cura da Doenca de | Revista Veja, 1458, 21ago1996, p.
Chagas. 67.

Gente. Revista Veja, 1458, 21agol1996, p.

74.

Ultima esperanca — doentes terminais se tornam
cobaias humanos na busca da cura com remédios em
fase de testes.

Revista Veja, 1459, 28ago1996, p. 90
e 91.

Datas

Revista Veja, 1460, 04set1996, p. 95.

Datas.

Revista Veja, 1461, 11set1996, p. 89.

Entrevista com Robert Gallo — venceremos a aids — o
cientista americano vé com cautela as novas terapias
e apresenta sua estratégia para a busca da cura da
doenca por Ana Imanishi Rogge.

Revista Veja, 1462, 18set1996, p. 09-
11.

Panico da aids - surge uma nova doenca: o medo de
contrair o virus HIV.

Revista Veja, 1466, 160ut1996, p. 72.

O rebelde se vai — com a morte de Renato Russo, 0
rock brasileiro perde um idolo muito talentoso e
sofrido.

Revista Veja, 1466, 160ut1996, p.
108-113.

Cartas.

Revista Veja, 1467, 230ut1996, p. 28.

Os limites praticos da esperanga — o drama de obter
e de usar corretamente as novas drogas contra a aids.

Revista Veja, 1469, 06nov1996, p.
98-103.

Entrevista com Roseli Saydo - Sexo € educacdo —
mas 0s pais ndo devem meter-se nos assuntos de
cama de seus filhos por Arlete Salvador.

Revista Veja, 1473, 04dez1996, p.
09-11.

Armas afetadas — € maior a incidéncia de aids entre
os militares do que na populacéo brasileira.

Revista Veja, 1473, 04dez1996, p. 38.

Cartas.

Revista Veja, 1475, 18dez1996, p. 29.
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Amparo oficial — cidade distribui pilulas para vitimas
de estupro.

Revista Veja, 1482, 12fev1997, p. 44.

Cartas.

Revista Veja, 1486, 12marl997, p.
23.

Briga pela conta — nova lei obriga as empresas de
saude de Sao Paulo a cobrir todo tipo de doenca.

Revista Veja, 1486, 12marl997, p.
93.




Caminho aberto — médicos criam vacina genética
contra aids.

Revista Veja, 1494, 07mail997, p.
111.

Historias reais — Lauro César Muniz leva para a novela
das 7 o drama de seu filho morto pela aids.

Revista Veja, 1496, 21mail997, p.
130 e 131.

Justica cega — o fim da selvageria na cadeia € um dos
remédios contra as rebelides.

Revista Veja, 1497, 28mail997, p. 99
e 100.

Promessa no ar — médicos usam pilula do dia seguinte
contra o virus da aids.

Revista Veja, 1500, 18junl1997, p.
121.

Soldados da fé e da prosperidade - as igrejas
evangélicas crescem com a promessa do paraiso na
terra.

Revista Veja, 1502, 02jul1997, p. 86-
93.

Datas.

Revista Veja, 1508, 13agol997, p.
112.

O articulador do possivel — feliz do pais que pode dizer
“O Betinho é nosso”. Ele animou o Brasil chamando
“fome” de “fome”.

Revista Veja, 1509, 20agol1997, p.
102-104.

Fora do passado — com cinco décadas de atraso,
deputadas tentam regulamentar lei de aborto do
Estado Novo.

Revista Veja, 1510, 27ago1997, p. 88
e 89.

Datas.

Revista Veja, 1511, 03setl1997, p.
119.

Sangue suspeito — dendncias langam duvidas sobre a
gualidade do sangue manipulado nos hospitais.

Revista Veja, 1516, 08out1997, p.
112-114.

Datas.

Revista Veja, 1516, 08out1997, p.
127.

Cartas.

Revista Veja, 1518, 220ut1997, p. 21.

Cenario cinzento — Congresso em Hamburgo pinta um
retrato de otimismo e descrenca na luta contra a aids.

Revista Veja, 1518, 220ut1997, p.
100.

Em busca da cura paga.

Revista Veja, 1518, 220ut1997, p.
102-107.

Cartas.

Revista Veja, 1520, 05nov1997, p. 19.

Cacadores de virus.

Revista Veja, 1520, 05nov1997, p.
62-65.

Vidas em jogo — cresce o nimero de casos de recém-
nascidos com aids.

Revista Veja, 1522, 19nov1997, p. 87.

Datas.

Revista Veja, 1522, 19nov1997, p.
120.

Farsa doentia — descoberta a mentira da militante
portadora do HIV.

Revista Veja, 1524, 03dez1997, p. 45.

O caminho da epidemia no Brasil.

Revista Veja, 1524, 03dez1997, p. 84.

Cartas.

Revista Veja, 1525, 10dez1997, p. 29.

Livro — Relato corajoso “Depois daquela viagem” de
Valéria Piassa Pollizzi.

Revista Veja, 1527, 24dez1997, p.
127.
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Em forma. Revista Veja, 1528, 07jan1998, p. 12.
Datas. Revista Veja, 1528, 07jan1998, p. 72.
Datas, Revista Veja, 1533, 11fev1998, p. 65.

Paciente zero —um Unico caso na Africa pode ter dado
origem a aids.

Revista Veja, 1534, 18fev1998, p. 59.

Vidas em suspenso.

Revista Veja, 1534, 18fev1998, p. 62-
66.

Cartas. Revista Veja, 1536, 04mar1998, p. 18
e 19.
Datas. Revista Veja, 1536, 04marl998, p.

87.

A cura no ventre — descoberta na placenta nova arma
contra a aids.

Revista Veja, 1541, 08abr1998, p. 91.




Sangue e horror — novo virus mata no Brasil e reforga
receios sobre epidemias emergentes, como a aids e 0
Ebola.

Revista Veja, 1545, 06mail998, p.
104 e 105.

Datas.

Revista Veja, 1545, 06mail998, p.
125.

Doenca de rico e doenca de pobre — as doencas que
mais matam no mundo sdo as que tem menos
pesquisa.

Revista Veja, 1548, 27mail998, p. 47.

Hipocrisia mata — falar abertamente de sexo ajuda a
prevenir a aids.

Revista Veja, 1548, 27mail998, p.
107.

O cancer do sexo — crescem no Brasil os casos de
verrugas assassinas no aparelho genital feminino.

Revista Veja, 1548, 27mail998, p.
110.

Mais esperanca.

Revista Veja, 1548, 27mail998, p.
111.

Notas internacionais.

Revista Veja, 1553, 01jul1998, p. 58.

Saude.

Revista Veja, 1555, 15jul1998, p. 31.

Futuro sombrio.

Revista Veja, 1555, 15jul1998, p. 66 e
67.

Holofote.

Revista Veja, 1560, 19ago1998, p.
34.

Geragéo Perigo.

Revista Veja, 1563, 09set1998, p. 88-
97.

Peguei aids do meu marido — histérias draméticas de
mulheres que foram contaminadas pelos homens em
guem confiavam cegamente.

Revista Veja, 1570, 280ut1998, p. 01.

Carta ao leitor — uma licdo de solidariedade.

Revista Veja, 1570, 280ut1998, p. 09.

O consumidor ganha — governo anuncia medidas que
melhoram a vida de quem tem plano de salde.

Revista Veja, 1572, 11nov1998, p.
158 e 159.

Radar.

Revista Veja, 1578, 23dez1998, p. 32.
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A paciente zero — a partir de macaca que resistiu a
infeccdo da aids, cientistas descobrem a origem da
doenca.

Revista Veja, 1584, 10fev1999, p. 58
e 59.

Cartas.

Revista Veja, 1588, 10mar1999, p.
30.

Dragea do medo — pilula do dia seguinte reforca a
prevencao a aids.

Revista Veja, 1590, 24mar1999, p.
68.

“Sou gay e jogo como homem” — o jogador de volei
Lilico conta como enfrentou o preconceito depois que
revelou ser homossexual.

Revista Veja, 1591, 31marl999, p.
70-72.

De novo, néo! Dezesseis pessoas podem ter recebido
sangue com aids.

Revista Veja, 1598, 19mail999, p. 53.

Hipertexto — informacdes sobre aids na rede.

Revista Veja, 1599, 26mail999, p.
108.

Entrevista com Ailton Amélio da Silva — sexo ndo é
tudo por Kiko Nogueira.

Revista Veja, 1607, 21jul1999, p. 11-
13.

Cartas.

Revista Veja, 1607, 21jul1999, p. 27.

Uma terapia simples salva bebés da aids.

Revista Veja, 1607, 21jul1999, p. 90-
92.

Cartas.

Revista Veja, 1608, 28jul1999, p. 29.

Sem camisinha — as contradigbes de uma campanha
contra a aids.

Revista Veja, 1610, 11agol1999, p.
43.

Cartas.

Revista Veja, 1611, 18agol1999, p.
26.

Dieta muito louca.

Revista Veja, 1611, 18agol1999, p.
76.




Amor precoce — pesquisa mostra que os brasileiros
comecgam cedo.

Revista Veja, 1617, 29set1999, p. 71.

Holofote.

Revista Veja, 1619, 130ut1999, p. 35.

Notas internacionais.

Revista Veja, 1620, 200ut1999, p. 65.

Infancia perdida — milhares de meninas séo traficadas
todos os anos para prostibulos na India.

Revista Veja, 1620, 200ut1999, p. 75.

A terceira fase da aids — remédios ja permitem uma
vida quase normal aos infectados, mas estéo longe de
significar a cura da doenca.

Revista Veja, 1621, 270ut1999, p. 84-
86.

Como eu saio dessa?

Revista Veja, 1622, 03nov1999, p.
146 e 147.

O que o brasileiro comia em 1900.

Revista Veja, 1629, 22dez1999, p.
196.

A luz do dia.

Revista Veja, 1629, 22dez1999, p.
230 e 231.
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O gueto do HIV — brasileiros sdo o segundo grupo
mais infectados pelo virus da aids no Japao.

Revista Veja, 1632, 19jan2000, p. 59.

Orféos da aids — o Brasil conta o nimero de criancas
cujas maes foram vitimas do HIV: 30.000.

Revista Veja, 1635, 09fev2000, p. 64-
67.

Lupa — uma atriz corajosa.

Revista Veja, 1648, 10mai2000, p.
143.

Cartas.

Revista Veja, 1649, 17mai2000, p. 31.

Continente condenado — um em cada cinco adultos
sul africanos tem aids, mas o Presidente do pais nada
faz porgue ndo acredita na contaminacgéo pelo HIV.

Revista Veja, 1658, 19jul2000, p. 48-
50.

Cartas.

Revista Veja, 1659, 26jul2000, p. 29.

Cartas. Revista Veja, 1666, 13set2000, p. 28.
Cartas, Revista Veja, 1666, 13set2000, p. 28.
Holofote. Revista Veja, 1668, 27set2000, p. 36.

Uma decis@o corajosa — brasileiros comecam a dar
chance na adocao a criangas ndo brancas, doentes e
mais velhas.

Revista Veja, 1668, 27set2000, p. 104
e 105.

Quem faz mais — pesquisa de fabricantes de
camisinha revela os habitos sexuais da populagéo
mundial.

Revista Veja, 1672, 250ut2000, p. 65.
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Datas,

Revista Veja, 1683, 17jan2001, p. 98.

Pai remunerado — a polémica lei estadual que da
dinheiro a quem adotar um menor abandonado.

Revista Veja, 1687, 14fev2001, p. 64.

O melhor e o pior da vida a dois.

Revista Veja, 1692, 21mar2001, p.
116-123.

Uma conquista ameagada — vitorioso no combate a
aids, o governo controla mal os testes para bancos de

Revista Veja, 1701, 23mai2001, p. 50
e 51.

sangue.
Cartas. Revista Veja, 1702, 29mai2001, p. 29.
Datas. Revista Veja, 1703, 06jun2001, p. 16.

A luta continua — americanos admitem a quebra de
patentes para a producdo de remédios mais baratos
contra a aids. Mas a guerra comercial ndo termina.

Revista Veja, 1707, 04jul2001, p. 120-
122.

Notas internacionais.

Revista Veja, 1710, 25jul2001, p. 66 e
67.

Vicio liberado — novas experiéncias em paises ricos
reacendem debates sobre legalizacdo de
entorpecentes.

Revista Veja, 1710, 25jul2001, p. 75 e
76.




Sangue do meu sangue.

Revista Veja, 1711, 0lago2001, p.
69.

Cadé o gay, cadé o gay? Presos escolhem colega de
cela para ser torturado pelo fato de ser homossexual.

Revista Veja, 1714, 22ago2001, p.
82.

Ponto de vista — a aids no Brasil e na China.

Revista Veja, 1716, 05set2001, p. 22.

Cartas.

Revista Veja, 1720, 03outt2001, p.
24.

Zimbabue: seis ministros com aids. Doenca que se
atribui a pobreza da maioria da populacdo chega a
elite dirigente do pais africano.

Revista Veja, 1728, 28nov2001, p.
115.

Vocé também pode mudar o mundo.

Revista Veja, 1730, 01dez2001, p.
12-16.
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A mentira ao vivo — livro que acusa os telejornais
americanos de distorcer a verdade para agradar ao
lobby politicamente correto vira best-seller nos
Estados Unidos.

Revista Veja, 1736, 30jan2002, p. 58 e
59.

O sexo comeca cedo e com ousadia.

Revista Veja, 1738, 13fev2002, p. 80-
83.

Sexo virou baguncga — o Presidente da CNBB diz que
a camisinha estimula os jovens a manter relacdes
sexuais sem estar preparados.

Revista Veja, 1741, 06mar2002, p. 11-
15.

Holofote. Revista Veja, 1741, 06mar2002, p. 31.

Cartas. Revista Veja, 1742, 13mar2002, p. 22;
26 e 27.

Lupa. Revista Veja, 1744, 27mar2002, p. 105.

Cartas. Revista Veja, 1747, 17abr2002, p. 26.

Radar. Revista Veja, 1749, 01mai2002, p. 32.

Lupa. Revista Veja, 1749, 01mai2002, p. 107.

Tudo o que vocé perguntou — 0 o Psiquiatra Jairo
Bouer facilita a vida de seu publico adolescente
reunindo em livro as respostas para as duvidas que
0s atormentam.

Revista Veja, 1752, 22mai2002, p. 66 e
67.

Até que enfim — ogoverno vai langar uma campanha
contra aids destinada aos homossexuais.

Revista Veja, 1752, 22mai2002, p. 87 e
88.

A grande jogada de Magic Johnson.

Revista Veja, 1756, 19jun2002, p. 69 e
70.

E tome realidade — sexo sem camisinha no Big
Brother Brasil.

Revista Veja, 1756, 19jun2002, p. 125.

A era dos super remédios.

Revista Veja, 1757, 26jun2002, p. 94-
101.

A heroina expande suas fronteiras.

Revista Veja, 1758, 03jul2002, p. 60 e
61.

Holofote.

Revista Veja, 1763, 07ago2002, p. 36.

Alto risco na selva — alerta sobre aids entre os indios
trata da adesao dos ianomamis ao homossexualismo.

Revista Veja, 1763, 07ago2002, p. 81.

Cartas.

Revista Veja, 1764, 14ago2002, p.27.

A roleta russa da aids — nas festas do chamado
barebaching, o risco de contrair a doenca ajuda a
aumentar o prazer.

Revista Veja, 1767, 04set2002, p.76 e
77.

Até onde prolongar a vida. Revista Veja, 1767, 04set2002,
p.82091.

Datas. Revista Veja, 1778, 20nov2002, p.98.

Holofote. Revista Veja, 1780, 04dez2002, p.34.
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Datas.

Revista Veja, 1789, 12fev2003, p.68.

Use, baby, use — o virus de aids infecta mais mocas
do que rapazes. Kelly Key vem para alerta-las dos
riscos do sexo inseguro.

Revista Veja, 1790, 19fev2003, p.81.

Elas ndo pegam aids — africanas imunes ao HIV
podem ter o segredo de uma vacina contra o virus.

Revista Veja, 1791, 26fev2003, p.83.

Ainda ndo é ela — a primeira vacina antiaids
decepciona nos testes.

Revista Veja, 1792, 05mar2003, p.89.

Beijinho, beijinho; tchau, tchau — cada vez mais
mulheres aceitam e buscam o0 sexo sem
compromisso, com amigos e desconhecidos.

Revista Veja, 1793, 12mar2003, p.96 e
97.

Carta ao leitor — de costas para a vida.

Revista Veja, 1797, 09abr2003, p.25.

Datas.

Revista Veja, 1797, 09abr2003, p.85.

A bomba do Vaticano — um dicionario organizado pela
igreja catdlica afirma, entre outras pérolas, que
homossexualidade é doenca.

Revista Veja, 1797, 09abr2003, p.90.

Cartas.

Revista Veja, 1807, 18jun2003, p.31.

A forca do arco-iris.

Revista Veja, 1808, 25jun2003, p.72-
81.

Holofote.

Revista Veja, 1813, 30jul2003, p.34.

Retrato do brasileiro na cama.

Revista Veja, 1818, 03set2003, p.76-
80.

Radar.

Revista Veja, 1821, 24set2003, p.34.

Entrevista com Romildo Ribeiro Soares — as ideias do
Pastor que passa 3 horas por dia pregando na TV pra
la de conservadora da Biblia por Alexandre Secco.

Revista Veja, 1822, 01loutt2003, p.10;
14 e 15.

A cruzada da insensatez — é um escandalo: ha padres
dizendo por ai que o uso de camisinhas ajuda a
espalhar a aids

Revista Veja, 1824, 150utt2003, p.89.

Cartas. Revista Veja, 1826, 220utt2003, p.26 e
27.
Datas. Revista Veja, 1829, 19novt2003, p.90.

A Ultima vitima - indices de novos casos se
estabilizou no Brasil, mas a aids cresce entre homens
heterossexuais.

Revista Veja, 1831, 03dez2003, p.90.

A terapia da prece — uma boa noticia: a fé cura.
Estudos cientificos mostram que ha uma intrigante
coincidéncia entre reac¢des positivas a tratamentos
médicos e o fato de o paciente ter uma crenca
religiosa.

Revista Veja, 1834, 24dez2003, p.120-
122.
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Entrevista com Hugh Hefner — sou um romantico —
Hugh Hefner, o fundador da playboy, comemora os 50
anos da revista com 6 namoradas e festa de arromba.

Revista Veja, 1836, 14jan2004, p.13;
16 e 17.

Decida — seu sucesso depende de suas escolhas.

Revista Veja, 1836, 14jan2004, p.62-
69.

O que torna vocé sexy? Acredita-se que a maior
influéncia esteja relacionada a padrdes culturais, mas
uma série de estudos cientificos pode ajudar a
decifrar os mistérios da atracéo sexual.

Revista Veja, 1837, 21jan2004, p.74-
81.

Depois do apartheid.

Revista Veja, 1841, 18fev2004, p.110 e
111.

Guia.

Revista Veja, 1842, 25fev2004, p.94 e
95.

O pais que devorou a si préprio — engolfado por uma
guerra civil, o Haiti € um exemplo de Na¢&do que nédo
deu certo.

Revista Veja, 1843, 03mar2004, p.58 e
59.




Veja recomenda.

Revista Veja, 1845, 17mar2004, p.112
e 113.

Eles prometem... mas ndo aguentam — campanha
pro-virgindade cresce nos Estados Unidos mas s6 um
em dez cumpre o voto de abstinéncia.

Revista Veja, 1846, 24mar2004, p.74.

A tragédia chinesa — na China, ha lugares em que até
80% da populacdo esta contaminada pelo virus da
aids.

Revista Veja, 1847, 31mar2004, p.60 e
61.

Mentes que aprisionam.

Revista Veja, 1852, 05mai2004, p.130-
139.

Aids em cena: Corta! Crise no cinema pornd
americano que movimenta cerca de 90 bilhdes de
dolares anuais.

Revista Veja, 1853, 12mai2004, p.99.

Aids na india: a tragédia do preconceito — combinag&o
de miséria e ignorancia faz com que a epidemia fuja
do controle no segundo pais mais populoso do
mundo.

Revista Veja, 1860, 30jun2004, p.60-
62.

O avanco do presidente americano entre o eleitorado
feminino, tradicionalmente democrata, expde a
dificuldade de Kerry em transmitir confianca.

Revista Veja, 1872, 22set2004, p.88-
90.

Tales Alvarenga - é a cultura, tolinho.

Revista Veja, 1876, 200ut2004, p.138.

Olhar indiscreto — livro com 400 manuscritos e
autografos mostra o lado humano, fragil, futil, mas
sempre curioso de personagens ilustres de cinco
séculos.

Revista Veja, 1879, 10nov2004, p.140.

Entrevista com Francis Fukuyama - o tedrico
americano diz que para a vitéria definitiva da
democracia s6 falta consertar os EUA por Diogo
Shelp.

Revista Veja, 1880, 17nov2004, p.11;
14 e 15.

Ponto de vista — ruim comparado com quem?

Revista Veja, 1883, 08dez2004, p.22.

Por que o Brasil quer um lugar aqui — projeto de
reforma da ONU reanima o sonho de obter uma vaga
no Conselho de Seguranca.

Revista Veja, 1883, 08dez2004, p.122
e 123.

Um pregador chamado Bono.

Revista Veja, 1884, 15dez2004, p.140-
146.
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Entrevista com Daniel Vasella — o presidente de um
dos 5 maiores laboratérios do mundo diz que sem
respeito ao direito autoral acabam também os
avangos no combate ao cancer e a outras doencas.

Revista Veja, 1886, 05jan2005, p.11;
14 e 15.

O o6dio aos EUA.

Revista Veja, 1886, 05jan2005, p.76.

Um programa bem maduro — a série malhagdo € um
artigo raro na televisdo brasileira.

Revista Veja, 1886, 05jan2005, p.102-
105.

Tsunami de solidariedade.

Revista Veja, 1887, 12jan2005, p.56-
69.

Cartas.

Revista Veja, 1888, 19jan2005, p.30.

Um ataque a pobreza — a ONU quer que os paises
ricos doem 0,5% do PIB para combater a miséria.

Revista Veja, 1890, 26jan2005, p.82 e
83.

Igreja catdlica retratou-se.

Revista Veja, 1890, 26jan2005, p.85.

Carnaval é s6 carnaval.

Revista Veja, 1892, 16fev2005, p.103.

Entrevista com Luc Montagnier — o inimigo é radical —
o descobridor do virus da aids pde o peso de seu
prestigio no combate sem trégua a raiz dos males
cronicos: o efeito oxidante dos radicais livres.

Revista Veja, 1893, 23fev2005, p.11-
15.

Liberou geral para a aids — aumenta a incidéncia da
doenca entre gays.

Revista Veja, 1893, 23fev2005, p.74 e
75.




A nova quimica do sangue — as doengas que 0S Novos
exames apontam.

Revista Veja, 1895, 09mar2005, p.86-
93.

Entrevista com Jeffrey Sachs — a cura da pobreza — o
economista americano diz que, com a ajuda dos
paises ricos, é possivel erradicar a miséria do mundo
em duas décadas.

Revista Veja, 1899, 06abr2005, p.13;
16 e 17.

A ameaca do novo virus — sete milh6es de pessoas
mortas - esse pode ser o saldo terrivel de uma
pandemia da gripe do frango.

Revista Veja, 1900, 13abr2005, p.120-
133.

O enigma da aids.

Revista Veja, 1900, 13abr2005, p.124.

Inimigo intimo HPV.

Revista Veja, 1900, 13abr2005, p.126 e
128.

Cartas. Revista Veja, 1901, 20abr2005, p.30 e
31.
Holofote. Revista Veja, 1902, 27abr2005, p.52.

Entrevista com Condoleezza Rice -
simpatia por Vilma Crysinski.

operacao

Revista Veja, 1903, 04mai2005, p.11;
14 e 15.

Prostituta.

Revista Veja, 1904, 11mai2005, p.103.

Veja essa.

Revista Veja, 1910, 22jun2005, p.42.

Entrevista com Alexandre Kalache — um mundo mais
velho por Tiago Cordeiro.

Revista Veja, 1912, 06jul2005, p.11.

Cada causa, um aro — Contra a corrupgdo? Tem.
Pelas criancinhas do Iraque? Também. Ha
pulseirinhas para tudo.

Revista Veja, 1914, 20jul2005, p.103.

Einstein — 100 anos das teorias que mudaram nosso
modo de ver o mundo.

Revista Veja, 1915, 27jul2005, p.96-
109.

Aonde Dirceu vai... documento em poder da CPI
mostra que ajudante e amigo do ex chefe da Casa
Civil foi autorizado por Marcos Valério a sacar 50.000
Reais no mural.

Revista Veja, 1916, 03ago2005, p.64-
66.

Perda e angustia — a demora do processo de doagao
desperdica 6rgdos e prolonga o sofrimento das
familias dos doadores.

Revista Veja, 1916, 03ago2005, p.106-
108.

Entrevista com James Shikwati - A ajuda atrapalha —
0 economista queniano diz que as doacdes
internacionais s6 atrasam o desenvolvimento da
Africa por Diogo Shelp.

Revista Veja, 1917,
14 e 15.

10ago2005, p.11;

Entrevista com Bill Clinton — 0 mundo € das ONGs —
o ex-presidente dos EUA quer ser campedo do mundo
pés globalizacdo, apostando nas ONGs e descrendo
dos politicos.

Revista Veja, 1918,
14 e 15.

17ago2005, p.11;

Entrevista com James Watson — o radical da genética
— um dos cientistas que descobriram a estrutura do
DNA diz que ndo deve haver restricdo nenhuma a
pesquisa com gene.

Revista Veja, 1919,
14 e 15.

24ago2005, p.11;

O primo das selvas — andlise do genoma do
chipmanzé mostra com precisdo onde estd seu
parentesco com o homem.

Revista Veja, 1921, 07set2005, p.113-
116.
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Trés remédios em um - FDA aprova a primeira pilula
gue combina trés substancias do coquetel antiaids.

Revista Veja, 1965, 19jul2006, p.86.

Entrevista com Christopher Hitchens — com Bush,
contra a fé — polemista inglés afirma que a guerra do
Iraque € justa e diz que a religido s6 consegue piorar
0 mundo.

Revista Veja, 1966, 26jul2006, p.11;14
e 15.




Impresso com sangue — equipe de rughi da Nova
Zelandia: o sangue dos atletas foi misturado a tinta do
cartaz.

Revista Veja, 1976, 040ut2006, p.112-.

A sabedoria em familia — por que tantos premiados
sdo parentes uns dos outros? Os genes explicam,
mas néo tudo.

Revista Veja, 1977, 110ut2006, p.90 e
91.

Entre o azul e o vermelho — a tarefa do novo
presidente sera diminuir o fosso que separa o brasil
moderno do Brasil arcaico.

Revista Veja, 1980, 01nov2006, p.71-
78.

Comportamento - As mais estressadas do mundo —
uma pesquisa inédita revela que as criangas vivem
sitiadas por medos e preocupacdes.

Revista Veja, 1986, 22nov2006, p.96-
99.

O tumulo dos gorilas. Epidemia de Ebola ja& matou
5.000 animais e ameaca a espécie de extingdo.

Revista Veja, 1987, 20dez2006, p.82.
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Publicacéo

Crueldade nas veias — 0 que a ciéncia ja descobriu
sobre 0 mais frio dos criminosos — o psicopata.

Revista Veja, 1990, 10jn2007, p.82 e
83

Cartas.

Revista Veja, 1997, 28fev2007, p.33

Sexo, ndo. Cancer, sim — “E um desvio tipico do
fundamentalismo religioso 1& e c&: eles ndo se
contentam em viver segundo seus dogmas. Precisam
que uma unidade inteira também o faga”

Revista Veja, 1997, 28fev2007, p.87

A medicina revela a mulher de verdade.

Revista Veja, 1998, 07mar2007, p.79-
85

Holofote Revista Veja, 200, 21mar2007, p.42

Datas Revista Veja, 2007, 09mai2007, p.122

Além do HIV, ... — os portadores do virus da aids tem | Revista Veja, 2012, 13jun2007, p.88 e

de enfrentar o colesterol alto, o diabetes e a | 89

osteoporose.

Cartas Revista Veja, 2014, 27jun2007, p.40 e
41

Datas Revista Veja, 2015, 04jul2007, p.88

Cartas Revista Veja, 2019, 01ago2007, p.38

Datas Revista Veja, 2019, 01ago2007, p.98

Esperanca dobrada — duas novas classes de | RevistaVeja, 20121, 15ago2007, p.101

remédios contra a aids deverdo reforgar o coquetel
gue salva vidas

Cartas

Revista Veja, 2018, 030ut2007, p.40

O padre e 0 mogo — Julho Lancellotti anuncia que foi
chantageado por ex-protegido que conheceu como
menor infrator e 0 acuava com acusag¢do do pior dos
crimes: pedofilia

Revista Veja, 2031, 240ut2007, p.102 e
103

O padre e a moga.

Revista Veja, 2032, 31out2007, p.88 e
89

O microscopio sumiu — com a modernizacdo dos
laboratérios de analises clinicas, os exames ficaram
mais rapidos e precisos. Eles também requerem
Menos sangue e menos tempo de jejum.

Revista Veja, 2034, 14nov2007, p.152-
154

(Ensaio de Roberto Pompeu de Toledo) A palavra
como reforgo a doenga — o prejuizo que pode causar
0 recurso ao vocabulario médico em areas que nao
Ihe séo préprias

Revista Veja, 2036, 28nov2007, p.170

Reportagem - Ano 2008
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O coquetel do dia seguinte — Jovens que fazem sexo
sem protecdo agora recorrem ao uso profilatico de
remédios contra aids.

Revista Veja, 2049, 27fev2008, p.100 e
101.

A vida sem ‘muito’ sexo — Como anda a vida sexual
dos brasileiros

Revista Veja, 2052, 19mar2008, p.86 -
93

Cartas

Revista Veja, 2058, 30abr2008, p.45

O passeio que virou calvario — Obama rompe com o
celerado pastor de sua igreja, e deixa uma davida no
ar: por que mesmo o radical foi seu guia espiritual?

Revista Veja, 2059, 07mai2008, p. 124
e 125

Entrevista com David Baltimore — O caminho é longo
— Dono de um Nobel ha 33 anos, o biélogo diz que a
cura da aids ainda esta longe e conclama o Brasil a
pesquisar células tronco (por André Petry, de NY).

Revista Veja, 2062, 28mai2008, p. 11;
14 e 15

Veja.com — HIV 25 anos.

Revista Veja, 2062, 28mai2008, p. 38

A mulher em revista — A evolugdo feminina em quatro
décadas de existéncia de Veja.

Revista Veja, 2052, 28mai2008, p. 212
e 2013

As ONGs do fim do mundo

Revista Veja, 2065, 18jun2008, p. 112
ell4

As alucinantes noites dos camicases — um novo perfil
de paciente chega ao consultério dos infectologistas:
jovens com menos de 25 anos que, embalados por
alcool e droga, deixam a camisinha de lado e se
contaminam com HIV.

Revista Veja, 2080, 010ut2008, p. 96-
98.

Cartas

Revista Veja, 2081, 08out2008, p. 39

Ele tem 100 anos — pesquisadores tragam a arvore
genealdgica do HIV e descobrem que o virus da aids
comecou a circular entre os seres humanos quase um
século antes de a doenca virar epidemia.

Revista Veja, 2081, 08out2008, p. 170

Leitor

Revista Veja, 2082, 150ut2008, p. 41

Porque ganharam o prémio — Montagnire e Frnagoise
pela descoberta do virus da aids

Revista Veja, 2022, 150ut2008, p. 132

Remédios: Sustos dificeis de engolir — A quantidade
de medicamentos retirados do mercado por causa de
efeitos colaterais graves alarma os consumidores e
laca a pergunta: até que ponto se pode confiar nos
laboratérios?

Revista Veja, 2085, 05nov2008, p. 89-
95.

Confissdes de quem saiu do inferno — O crack antes
usado apenas por marginais e menores de ruas,
agora chega a classe média.

Revista Veja, 2087, 19nov2008, p. 114-
117

Uma senhora embaixadora — Carla Bruni abraca sua
causa: a luta contra a aids e lembra o irméo que
morreu da doenca.

Revista Veja, 2090, 10dez2008, p. 120.

Holofote

Revista Veja, 2092, 24dez2008, p. 44
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Holofote

Revista Veja, 2095, 14jan2009, p.30.

Nenhum procedimento influenciou tantas
especialidades médicas quanto os transplantes.

Revista Veja, 2107, 08abr2009, p.102-
103 e 106

Um gene, vérias doencas — Ao buscarem entender as
doencas em sua dimensdo mais profunda, os
pesquisadores encontram algo surpreendente e
revolucionario: varias delas possuem as mesmas
bases genéticas.

Revista Veja, 2109, 22abr2009, p.98-
100

Em estilo Zulu — O populismo de Jacob Zuma, proximo
presidente da Africa do Sul, € do género que faz a
desgraca do continente.

Revista Veja, 2110, 29abr2009, p.96

Trés modelos sexuais - Fernando Lugo possui 0
charme do padre transgressor a moda antiga; Jacob

Revista Veja, 2111,06mai2009, p.158




Zuma o charme da poligamia; Susan Boyle introduziu
o charme do sexo zero.

O berco da humanidade — pesquisa sobre a
diversidade genética chega a conclusdo de que o
homem moderno surgiu ha 200.000 anos onde hoje é
a fronteira entre Angola e Namibia.

Revista Veja, 2112, 13mai2009, p.110-
111.

A licdo da gripe suina — O panico causado pela
epidemia se dissipou, mas serviu de alerta para um
inimigo que a ciéncia esta longe de domar: os virus
responsaveis por doencas que vao do cancer a aids

Revista Veja, 2113, 20mai2009, p.80-
82

Um soldado até o fim.(Livro: Corpo a corpo de 87)

Revista
p.138V725

Veja, 2120, 08jul2009,

Datas

Revista Veja, 2121, 15jul2009, p.38

De passaros e homens — O estudo dos genes, seja
em virus ou animais, redunda em progresso para o
bem estar da humanidade. E caso agora do HIV-1 e
do mandarim.

Revista Veja, 2125, 12ago009, p.128

31% de esperanca — Pela primeira vez, uma vacina
contra a aids conseguiu evitar a infec¢do pelo virus
HIV.

Revista Veja, 2132, 30set2009, p.101

Vocé estd no comando - A matematica da

longevidade.

Revista Veja, 2139, 18nov2009, p.130-
138.
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Categorias Antiguidade Idade Média Moderna e Inicio da AIDS — até ano AIDS: de 2000 a 2015
Contemporanea 2000
Epidemia — Peste de Atenas; Peste Justiniana“Praga Peste; carbunculo; landre; | Peste; Doenca; Mal; Doencga; Doenca gay;
doenca Praga do Egito; inguinalis ou mortalitas peste bubdnica; contagio; | Castigo de Deus; Peste DST; HIV; Virus;
Maléria; Mau ar; inguinalis”; Contagio; Causa moral; pestiléncia; astros; | gay; Catéstrofe; Picada HIV — africanas imunes,
Pragas; Peste; natural e divina; Pestiléncia; clima; fome; guerra; mortal; Atague mortal. Inimigo radical; Mal
Castigo divino; Pastuléncia; Flagelo que atomo da peste; pecado; | Virus no ataque; Livres do | crénico; AIDS; HIV;
Castigo pelos venha dos céus; Astros; causa natural e divina; mal castigado; AIDS; Epidemia; Doenca
pecados; Corrupcao do ar; Humores atomos venenosos e Trapagas do mal; cronica.
Lepra; Chaga de como sangue, melancolia, malignos; corrupgao do Sindrome; Legado de
lepra; Impureza; célera e fleuma; Peste de sangue; humores; peste morte; Mal absolvido; Mal;
Espirito maligno; Navarra (1418); Peste Negra bubbnica; maléaria; colera; | Doenca grave; Inimigo; A
Deusa da peste; (1348); Os terremotos; Praga febre amarela; variola; vida com o virus; HIV;
Desintegracéo dos | Negra; Castigo de Deus; tifo; meningite; encefalite | Virus da treva; Bruxa
valores; Relagdo Influéncia astrol6gica; letargica epidémica; solta; Sombra da AIDS;
‘peste’ e ‘guerra’; Mortifera pestiléncia; Corpos poliomielite aguda Virus da discordia; Virus
Causa divina e superiores; Nossas epidémica; influenza; do medo; Virus da
natural; Pestiléncia; | iniquidades; Cdlera divina; gripe; febres. tristeza; Epidemia;
Peste Antonina; Mortandade; Grande Doenca de pobre.
Mortandade; mortandade; Peste em Sevilla
Violacdo do templo | (1383-4); Companheira da
de Apolo. fome; Filha da noite.
Fragilidade Culpa; Excluido de | Os mais afetados as criangas Fragilidade Espiritual; Homossexual; Culpa; Homossexual;
todos os lugares e os jovens; Culpa dos Judeus | Moral; Marinheiros; Duvida; Cobaia; Cor do Fragilidade;
publicos e e Muculmanos; Bode Soldados; Culpa dos perigo; Fatalidade; Vulnerabilidade;
sagrados; expiatorio; Turcos e Mouros; Profecias; Adoecimento; dificuldade; fragil;
Epidemias se Criangas; Filhos Dos Vitimas inocentes; fraqueza; limitacao;
originavam na Infectados; Mulheres; Inféncia ceifada; Perda da | -----------
Africa; Isolamento; Negros infancia; Virus em familia; | Infancia perdida; Orféos
Origem das pestes Criancas aidéticas; Vidas | da AIDS; Habitos sexuais;
era a Etiopia; Culpa em jogo; Vidas em jogo; Enigma da AIDS; Efeitos
do Farag; Culpa Vidas em suspenso; colaterais
Geracgao perigo.
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dos cristaos;
Origem na Africa

Contaminacéo

Miasma corrupto;
corrupgéo do ar; O
ar vindo de regibes
pantanosas;

Falta de higiene
alimentagdo;  Ar

com

corrupto;

Tristeza; Ocio, Sexo; Contagio;

Corrupcéao do ar; Ratas;

Contaminacgédo do ar;
Contaminacéo de
alimentos; Bafo da peste;
Mudancas climaticas; O
contagio - pelo doente,
por produtos
transportados, por meio
do vbmito, por meio do
sangue, por salivas, por
meio dos insepultos;
Consciéncia da
contaminagéo; Insetos e
ratos como sinais da
peste; Contagio por
roupas, por caes, por
gatos, por uso de
moedas.

Sexo; Homossexual,;
Parceiros; Macaco;
Picada escassa;
Hemofilicos; Pacto;
Transfuséo; Cacada
humana; Prostituta;
Traicdo; Beijo; Contagio;
Heterossexuais; Heroina;
Risco; Sangue
condenado; Erotismo;
Contagio; Contaminacao;
Drogas; Sexo precoce;
Arma biolégica; Mundo
gay; Sangue; Prostitutas;
Travestis; Mulheres;
Drogas; Prostituicéo;
Comportamento; Gays;
Alcool; Erotismo liberado;
Exército; Sangue
suspeito; Amor precoce;
Sangue do meu sangue;
Bagunca; Ousadia;
Heroina; Roleta russa,;

Contaminacéo; Descuido;
descaso; Drogas;
dependéncia; alcool;
Homossexualismo;
Parceiros; Promiscuidade;
Prostituicdo; Sangue;
Transfusdo de sangue;
Sexo; Cama,; Impulso;
Inapeténcia; Relagéo;
traicdo; Abuso; Odio.
Sexo desprotegido; De
costas pra vida; Gays;
Comportamento; Sangue;
Pedofilia; Sexo; Crack

Prevencéo

Purificagdo moral;
Limpeza moral;
Limpeza fisica;
Higiene para a
populagdo; agua
limpa; medidas que
evitassem o mau ar
advindo dos
pantanos; A
vigilancia incluia

Queima de plantas aromaticas;

Fuga;

Prevencéo; Pureza de
consciéncia; Cuidados de
higiene; Alimentacéo;
Sono regular;
Arrependimento dos
pecados; Higienizacao
das ruas; Ervas e vinagre;
Fogo nas ruas e pracgas;
Quarentena; Isolamento
dos infectados; Queimar

Alerta; Pesquisa; Luta;
Vacina de balcéo —
camisinha; Lucro; Estudo;
Teste; Patentes;
Informacéo; Cazuza;
Vitérias contra o mal;
Cura; HIV; Camisinha;
Comportamento;
Campanhas; Camisinha é
pecado; Sexo seguro;

Prevencdao; Informacéao;
Desinformacéo;
Divulgacéo; Educacéo;
Conscientizacao;
Orientagéo; Dialogo;
Ignorancia;
Irresponsabilidade;
Responsabilidade;
Imaturidade;
Preocupac¢édo; Camisinha;
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também os bens de
€consumo;
Inspecionar
alimentos; Atencao
ao comércio;
Funerais fora da
cidade; Agua
potavel; O clima;
Solo; Pequenas
criaturas que
causam doengas;
Agua salgada;

navios contaminados;
Enterrar as pessoas
cuidadosamente; Livrar
dos pecados; Evitar
estrangeiros; Evitar
forasteiros; Queimas
roupas e objetos usados;
Descuido; Comércio de
roupas; Receita de
perfumes; Lazaretos;
Oracao; Quarentena para
navios.

Campanha — Braulio;
Cura no ventre; Terapia;

Preservativo; Cazuza,
Filme; Consciéncia;
Consentimento; Luta;
Prevencéo; Alerta; Perigo;
Protecdo; Anonimato;
Sigilo; Campanha,;
Terapia da prece;
Campanha pré
virgindade.

Tratamento/ Lavar-se no Sangria; Laxantes; | Evacuagdo do humor Teste; AIDS na mira; Cura; Coquetel;

Cura Jord&o; Purgar dos | Administracdo de remédios; venenoso por meio de Briga de virus; Falsos Medicamentos; Adeséo;
humores; Dietas suor, vomito, urina, positivos; Testes; Tratamento; Cuidado;
adequadas; supuracao das feridas; Pesquisa; Luz da Higiene; Corpo; Apoio;
Farmacos; Sangria; Sangria; Conservar as sindrome; Ciéncia; AZT, Saulde; Qualidade;

forcas do enfermo; Enzimas; Engenharia Hospital; Sobrevida;
Alimentar bem os genética; Freio quimico; Renascimento; Coquetel;
empesteados; Tirar fora o | Vacinas Arsenal de Genes; Exames; Coquetel
veneno; Sudorifico; remédios; AZT; de remédios; Longe da
Oracao pedindo cura da Farmacéuticos; Chave do | cura
epidemia; Lazaretos; virus — HIV; Vacina; Cura;
Tratar as feridas; Coquetel; Remédios;

Testes; Vacina; Cura

paga; Paciente zero;

Africa; Paciente zero —

macaca africana;

Remédios; Longe da

cura; Vacina decepciona.

Atitudes Expiacéo dos Evita a palavra ‘peste’; | Cuidar da higiene; Preconceito; Crengas; N6 | Atitudes; Confianca;
pecados; Fatalismo; Morrer é uma | Arrependimento dos nos costumes; Autoestima; Desapego;
Isolamento; recompensa, pois é o céu; | pecados; Fuga; Cuidar Comportamento; Liberdade; Convivéncia;

Desconhecimento

Fuga em massa;, Medo de

dos doentes;

Expulsdo; Tabu;

Discrimina¢éo; Excluséo;
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da enfermidade;
Fatalidade;
Proveito pronto e
prazeroso; Fugir;

contaminacao; Fuga era
praticada  também pelos
proprios  profissionais  de
saude; Os homens se
evitavam; Parentes se

distanciavam; Irmé&o era
esquecido; Pais e méaes houve
gue abandonaram os filhos;
Consciéncia do contagio;

Arrependimento dos
pecados; Vida santa;
Rigor dos responséaveis
pela salde; Fugir e se
manter isolado;
Responsabilidade dos
administradores da
cidade; Cuidado com os
pobres e doentes;
Transparéncia; Nao
ocultar a noticia da peste;
Devocao para ndo pegar
a doenca; Controle dos
navios e avides; Nao
ocultar informacdes;

Costumes; Ritmo de
riscos; Luta; Voz da
intolerancia;
Espancamento;
Mudancas de habitos;
Comportamento
Preconceito; Aidético;
Virus da intolerancia;
Intolerancia; Perdao aos
aidéticos; Choque moral;
Fogueira da maldade;
Faces do mal; Licdes de
preconceito; Licbes de
amor; Direito de nascer;
Filhos do estigma; Filhos
da davida; Pecado;
Esperanca; Soldados da
fé; Gueto do HIV; Adogéo;
Homofobia; Preconceito;
hipocrisia

Desigualdade; Familia;
Preconceito; Esterettipo;
Tabu; Respeito;
fidelidade; Humanizacao;
Tolerancia; Solidariedade;
Ajuda; Amizade;
Compaixao; Pena;
Religido; Moralidade;
Abstinéncia/;Arrependime
nto; Homossexualidade
vista como doenca;
Cruzada da insensatez;
AIDS em cena; Cura da
pobreza;

Sofrimento

Corpos insepultos;
Crise de valores;
Morte, Desespero
diante da iminéncia
da morte;
Isolamento;
Excluséo religiosa;

Pouco faltou para que toda
humanidade desaparecesse;
Fome; Morte; Triunfo da
morte; Vidas ceifadas;
Sofrimento

Dor; morte; Drama da
peste; Terror; Rodeadas
de mortos; Carros cheios
de mortos. .

Medo; Morte; Aflicao;
Duavidas do medo; Diéario
de uma agonia;
Tormento; Tragédia;
Drama; Exilio; Dor; Morrer
aos poucos; Vida no final;
Morte fria como parto;
Morte; Guerra do Medo;
Morte; Medo; Dor; Culpa;
soliddo; Drama; Panico;
Morte; Drama; Medo;
Drama; Terminal; Panico;
Morte; Preocupacao;
Historias reais; Futuro

Sofrimento; Depressao;
imunodeprimido;
desespero; Agonia;
Angustia; Medo; Morte;
Perda/ Inseguranca;
Seguranga; Sofrimento;
Dor; Tristeza; Solidao;
Vergonha; Castigo;
Magreza; Angustia;
Sofrimento; Panico
dissipado.




254

sombrio; Medo; Crencgas;
Luta; Vida.




