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Abstract Chemical drugs sign ed a revol u tion in
public health activities and in medicine pra ctice,
reached hegemony in the contemporary therapeu-
tic and, symbolically, went beyond the boundary
of a therapeutic instrument. Presently, they are
consumed with the purpose of shaping the body
or the beh avior to esthetic and condu ct rigid pa t-
terns settled in the contemporary culture. The
analysis of 237 articles from mass circulation
newspaper and magazines, concerning some of
the more merchandised pharmaceutics industry
drugs in Brazil, revealed a distantness tendency
betwe en drugs consumption and medical culture.
In these articles, the discourse which favors the
drugs consumption was characterized for the as-
sociation of scientific information’s with power,
beauty, youth and strength symbols, sustainedon
and in the same time re-forcing dominants values
in culture, as individualism, competition and
consumption. Drugs risks were emphasized in
55% of the artides, in a discou rse accenting indi-
vidual autonomy and responsibly in the drugs
consumption and its risks. The ask to dominant
esthetic and conduct patterns plus the increase
risks divulgation tends to dislocate drugs from the
field of cure and health to the control and risks,
signalizing its re-signification in the therapeutic
and culture.

Key words Drugs, Therapeutic, Risks, Commu-
nication, Culture

Resumo Medicamentos de base quimica assina-
laram uma revolugio nas atividades de satide pii-
blica e no exercicio da mediana, alcangando lu-
gar hegemonico na terapéutica contempordnea. A
andlise de 237 reportagens veiculadas nas déca-
das de 1980 e 1990, em jo rnais e revistas de larga
circulagdo, sobre alguns dos medicamentos mais
consumidos no pais, demonstrou que, simbolica-
mente, estdo ultrapassando as fronteiras de um
recurso terapéutico. Sdo consumidos cada vez
mais com o objetivo de moldar o corpo ou o com-
portamento a padraes estéti cos e de con duta rigi-
damente estabel e cidos na cultura. O discurso que
favorece o consumo se caracterizou pela associa-
¢do de informagdes cientificas a simbolos de po-
der, beleza, juventude e forga, sustentados em e ao
mesmo tempo reforcando valores dominantes na
cultura atual, tais como o individualismo, a com-
peticdo acirrada e o consumismo. A abordagem
de riscos prewaleceu em 55% das reportagens
analisadas, em discurso acentuando a autonomia
e a responsabilizag¢io do individuo no consumo
de medicamentos e seus riscos. O conjunto das re-
portagens apontou uma tendéncia ao descola-
men to entre consumo e culturamédica, apoiado
na automedicagdo, e ao deslocamento do medica-
mento do campo de cura e satide para o de con-
trole e risco, sinalizando sua re-significa¢do na te-
rapéutica e na cultura.

Palavras-chave Medicamentos, Terapéutica, Ris-
cos, Comunicagdo, Cultura
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Satuide em pilulas

A descoberta do antibi6tico, no inicio do sécu-
lo 20, ¢ um marco inicial no desenvolvimento
da farmacologia atual. Nela, a quimica ocupa
um papel central e os medicamentos sdo con-
cebidos em laboratdrios para ter uma agao di-
reta con tra doengas especificas em populagdes.

O éxito inconteste obtido com o emprego
de medicamentos no tratamento de doencas
infeciosas, que encabe¢avam as taxas de mor-
talidade na populagdo, encontra-se na base da
construcao da hegem onia farmacolégica na te-
rapéutica con tem poranea(Almeida, 1996; Sayd,
1998).

Ap6s a 1T Guerra Mundial, a industria far-
macéutica con h eceu um periodo de grande ex-
pansdo. Integrada aos novos mecanismos de
produgdo e mercado que se consolidavam sob
a direc¢do dos Estados Unidos, tornou-se um
dos segmen tos mais lucrativos da produgio in-
dustrial contempordnea.

O incremento do consumo refletiu as su-
cessivas vitérias de antibidticos cada vez mais
poderosos na corrida con tra bactérias resista-
tes, a crescente diversificagdo nos produtos da
industria, mas também o desenvolvimento
econdmicoe a formacio de sistemas de previ-
déncia social. H4d que se considerar ainda a
pressdo de fabricantes, cujos interesses passa-
ram a influenciar autoridades de Estado na
area da saide, médicos, usudrios e pesquisado-
res, influenciandoa demanda por medicamen-
tos e, até certo ponto, produzindo-a (Lexchin,
1995; Barros, 1995; Chetley, 1990).

Estu dos sobre os efei tos nocivos da merca-
dizagdo no campo da satide e dos medicamen-
tos, e sobre a iatrogenia médica e farmacoldgi-
ca, emergi ram particularmen tea partir de 1970
(Dupuy & Karsenty, 1974; Illich, 1975; Fou-
cault, 1977; Clavreul, 1978). Com eles se for-
mulou a critica a medicalizacio social, como
tendéncia a considerar as dificuldades da vida
probl emas médicos ou instincia de dominagao
politica e con trole dos cidaddos.

Na atualidade, o reconhecimento da con tri-
buic¢do dos laboratdrios farmacéuti cos no con-
trole de doencas convive com intimeros aspec-
tos que colocam em questdo a credibilidadeno
setor de medicamentos: multiplicagdo de simi-
lares, que ndo con tribuem para a melhoria dos
recursos terapéuti cos disponiveis; propaganda
intensiva e omissa ou enganosa; apresentagao
cientifica inadequada de efeitos indesejados e
contra-indicagdes; aumentos abu s ivos nos pre-

¢os; fraudes; proliferagio excessiva no nimero
de farmadcias; auséncia de farmacéutico de
plantdo nestes estabel ecimentos; comercializa-
¢30 de medicamentos de uso restrito; conven-
cimen to do consumidor no balcao da faimadcia
— a chamada “empurro terapia”, entre outros
exemplos (Nascimento, 2003).

A estrutura quase monopdlica da inddstria
farmacéutica, com gran de con cen tragio e cara-
ter intemacional, tem se constituido um en tra-
ve ao cumprimento das leis que regulamentam
a propaganda e a comercializagdo de medica-
mentos, especialmente em paises pobres e em
de s envo lvimento.

O uso indevido de medicamentose a proli-
feragdo de reagdes adversas sio desdobramen-
tos perversos deste quadro. A autom edicagdo e
a prescri¢do indevida assumem indices alar-
mantes. Seg un doBermu dez (2000), citandoes-
timativas da OMS, até 75% das prescri¢oes de
antibidticos, por exemplo, sdo inadequadas, e
apenas metade das pessoa que toma este e ou-
tros medicamen tos o faz de modo adequado.
Limita¢des na formacgdo médica e na organiza-
¢30 da assisténcia a satide também con tribuem
naconfiguragiodesteperfil.

No Brasil, mesmo haven do subnotificagéo,
os medicamentos ocupam a primeira posi¢ao
entre os agen tes que mais causam intoxicagoes
(Bortoletto & Bochner, 1999). A ocorréncia de
reagOes adversas a medicamentos atinge cerca
de 30% dos pacientes hospitalizados, sendo
que até 21% dos casos de morte hospitalar po-
dem estar relacionados a elas (Oliveira, 1998).

Estudo publicado no Journal of Americam
Medical Association (Lazarou et al.,1998) esti-
mou que, no ano de 1994, a incidéncia de sé-
rias reagOes adversas a medicamentos atingiu
mais de 2 milhdes de pacientes hospitalizados
nos EUA, resultando em mais de 100 mil mor-
tes. Tais ndmeros colocaram estas reagdes en tre
a quarta e a quinta maiores causas de morte
naquele pais. No Canada, estudo publicado em
Ann Pharmacother (Einarson, 1993) estimou os
nimeros de internagdes hospitalares decorren-
tes de reagdes adversas a medicamentos nos
paises desemvolvi dos em aproximadamente 5%
s obre o total de admissoes.

Na década de 1980, as criticas a terap éutica
farmacoldgica vieram a extrapolar os meios
académicos e intelectuais, com dentdncias de
crescen tes efei tos indesejados, entre outros as-
pectos. Tais criticas alcangaram setores urba-
nos da populagio, assumindo a forma de de-
manda por outras formas de bens e servicos de



saude. Prdticas naturistas, medicamentos fito-
terdpicos, culturas médicas orientais, s obretu-
do da IndiaedaChina, com suas visdes de sati-
de ditas holistas ou integrais, emergiram, en-
tdo, obtendo sua dficializacio, tanto no Brasil
quantono ex teri or (Luz, 1996; 2003).

Os medicamentos farmoquimicos, legiti-
mados pela ciéncia e identificados ao progres-
$0, passaran a conviver com outras modalida-
des terapéuticas, como a acupuntura, cujas rai-
zes se en con tram na China anti gae tradicional.
De maneira similar, o valor das ervas medici-
nais e da hom eop a tia foi recu perado e atualiza-
do. Esta coexisténcia ex pressa e altera, ao mes-
mo tempo, as maneiras de se pensar a satde e
as estratégias sociais para manté-la, recupera-la
ou mesmo amplid-la.

Produgao discursiva
e construcio de sentidos

Reconhecendo a hegemonia da biomedicina e
sua terapéutica fundada na quimica e na far-
macologia, que sustentam a ampla medicaliza-
¢do social em cursodesde met ade do século 20,
este estudo tem como objeto os medicamentos
elaborados pela grande industria farmacéutica,
e tematiza os con tex tos simbolicos, socialmen-
te construidos, em que se dd o seu con sumo.

O termo biomedicina é adotado segundo
CGamargo Jr. (1993), ao considerar que esta de-
nominagao reflete mais adequadamente a vin-
culagdo desta racionalidade (médica) com o co-
nhecimento produzido por disciplinas cientificas
do campo da Biologia. A categoria racionalida-
de médica é utilizada de acordo com a defini-
¢d0 operacional proposta por Luz (1995).

O obj etivo geral do estudo se localiza na di-
m ensio simbdlica dos significados e dos sen ti-
dos atribuidos aos medicamentos na cultura, e
sua justificagdo como elemento fundamental
da terapéutica. O objetivo especifico é o de
identificar os principais discursos e sentidos
que circulam e impregnam o imagindrio cole-
tivo, nos grandes centros urbanos, acerca des-
tes produtos.

Para isto, optamos por analisar o discurso
s obre medicamentos veiculado através da gran-
de imprensa escrita. Consideramos inegdvel a
importincia da imprensa escrita como pratica
discursiva, ndo apenas pela circulacdo de idéias,
argumentos, in terpretacdes e posicionamentos,
mas, principalmentepela influéncia que exerce
no co tidiano de grande faixa da populagao. Ao

ampliar os discursos disponiveis as pessoas,
possibilita-lhes tanto a eleicdo de novos senti-
dos quanto a desqualificacdo de outros, e a
construcao de versdes diversas sobre si mesmas
e o mundo a sua volta (Medrado, 1999).

Reunimos 237 reportagens, publicadas em
jornais e revistas (figura 1), ao longo das déca-
das de 1980 (34,2% das reportagens) e 1990
(65,8%). Pri orizamos veiculos de largo alcance
nas camadas urbanas, que tratam de temas va-
riados de interesse geral e dedicam espacos re-
gulares ao tema especifico da satide. As publi-
cagdes selecionadas para a andlise tematizam
algumas categorias de medicamen tos da gran-
de industria farmacéutica, dentre as mais con-
sumidas pela populagdo: os analgésicos, os an-
tiinflamatérios e os antipiréticos (con tra a dor,
a inflamacéo e a febre), os antibiéti cos (con tra
a infec¢do), as vitaminas e os suplementos ali-
mentares.

A leitura das reportagens revelou dois bl o-
cos temati cos bastante demarcados, um deles
enfatizandoos beneficios dos medicamentos, e
outro destacando os possiveis riscos envo lvidos
no seu consumo. Seguindo esta organizagao, os
resultados da pesquisa apresentados a seguir
trazem os principais argumentos favoraveis,
contrdrios ou resistentes ao consumo dos me-
dicamentos.

Figura 1

Percen tual de reportagens por veiculo impresso pesquisado.
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O que buscamos nas reportagens foi princi-
palmente iden tificar as linhas e os contex tos ar-
gumentatvos em que tais informagdes en con-
tram-se inseridas. O que nos interessou nesses
discursos foi sobretu do seu cardter argumenta-
tivo, que busca a persuasao. Nesta perspectiva,
buscamos identificar a natureza polissémica das
reportagens, que abriga ndo apenas a regulari-
dade e o consenso, mas a oposi¢io e a contradi-
¢do. Os diferentes discursos harmonizam ou
competem entre si, e criam versdes variadas dos
mesmos fendmenos sociais.

E importante ressaltar ainda que, embora se
trate de uma pesquisa empirica de reportagens
da grandeimprensa escrita, embasadana andli-
se de arti gos e bibliografia especializados, o es-
tudo também traz uma aproximagdo ética do
tema. Afinal, em nossa socied ade, os medica-
mentos estao diretamente ligados a preservacio
da vida, ou a decretacdo da morte das pessoas,
neste caso por falta deles ou por seu excesso.

Na hora da dor

Reunimos 82 reportagens sobre medicamentos
com agdes analgésica, antiinflamatoéria e anti-
pirética. O dcido acetilsalicilico, a dipirona e o
paracetamol foram as substincias mais men-
cionadas nas reportagens pesquisadas, seja di-
retamente e/ou através de seus diferen tes rétu-
los comerciais. Cada uma destas substincias
compareceu, re s pectivamente, em 56,1%, 12,2%
e 11% das reportagens. Por esta razdo, tais
substincias terdo maior destaque nas observa-
¢Oes que se seguem.

A acdo analgésica foi a mais mencionada,
sendo relacionada principalmente as dores de
cabeca; seguida da agdo antiinflamatéria, vin-
culada principalmente as dores musculares, a
artritee ao reumatismo, e depois a a¢do antipi-
rética, associada principalmentea gripes e res-
friados.

No conjunto das 82 reportagens pesquisa-
das (figura 2), 34% enfatizaram os beneficios
do consumo destes medicamentos, enquanto
55% deram maior destaqueaos possiveis riscos
envo lvidos. Apenas 4% destas reportagens tra-
taram o tema atribuindo énfase similar aos be-
n eficios e aos riscos. Sete por cen to delas ndo se
posicionaran ares pei to.

Figura 2

Analgésicos-antiinflamatérios-antipiréticos. Percen tual

de reportagens enfatizandoben eficios e/ou riscos.
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O incen tivo ao con sumo

O discurso das reportagens que estimula o
consumo destes medicamentos tendeu a indi-
cé-los a males diversos considerados de pouca
gravidade, “corriqueiros” ou “passageiros”. Sdo
males definidos principalmente pela sensagdo
de dor, como sintomabiolégico.

Para estes males, pouco definidos, as repor-
tagens ndo prometeram a cura, mas um alivio
répidodo descon forto. A eficicia destes medi-
camentos estaria centrada na possibilidade de
um bem-estar momentaneo, através da elimi-
nag¢do rdpida, mesmo que provisoria, de sinto-
mas de males ti dos como banais. Possiveis efei-
tos adversos ndo foram mencionados ou o fo-
ram de manei ra minimizada.

O crescimento do consumo de remédios mos-
tra que o brasileiro jd se acostumou ao conceito
de que as dores de cabeca mais leves ndo tém cu-
ra e que o mal passageiro pode ser contornado
com o uso de algum analgésico. “Nada hd de mal
em tomar um analgésico pa ra uma dor de cabega
eventual’, recomenda o médico C. L., do Centro
Integrado da Dor. “Mas isso ndo é aconselhdvel
quando a dor setorna aonica” (Isto E, 6.11.85).

De cada 100 pessoas que por qualquer moti-
vo sen tem dores, num determinado momento, 99
padecem de uma indisposi¢io passageira ou de
uma irritagdo dos nervos provocada por alguma
doenga possivd de ser debelada por meio de me-



dicagao convendonal. Parades, com primidos de
aspirina e remédios eficientes sdo o que basta
(Veja, 20.10.82, p. 76).

Assim como os males a que se destinam, os
medicamentos sdo igualmen te apresentados de
maneira pouco definida, como algo banal, “ro-
tineiro”, “rem edinho popular”.

A Nowalgina faz parte do histérico familiar
das pessoas, de tdo usada rotineiramente para
tudo, define o imundlogista F. S. Os outros anal-
gésicos e também os antiinflamatorios pod em ser
indicados igualmente para um sem-niimero de
complicagées (Jo rnal do Brasil, 4.3.91).

O que é 0 que é: que os americanos preferem
em pastilhas para chupar, os ingeses no formato
efervescen te e os italianos na versio soltivel? E a
aspirima (...) o rem edinho mais popular do mun-
do completou 100 anos (Isto E, 20.8.97, p. 14).

A pouca defini¢do dos medicamen tos e dos
males aos quais sdo indicados, com a promessa
de resultados rdpidos, foi explorada freqtien te-
men te através de con cepgdes mdagicas ou mira-
culosas, como sugerem os titulos de reporta-
gens abaixo relacionados:

“Velha aspirina é droga mdgica para o futu-
ro” (Jo rnal do Brasil, 12.9.88, 12 p.)

“Droga milagrosa” (Jornal do Brasil, 5.12.88,
secdo Cartas).

“Santo remédio. A forca da aspirina” (Isto E
Senhor, 8.1.92, p. 37).

O alerta aos riscos

A énfase aos riscoscompareceu em 55% das re-
portagens analisadas, relacionados a cada agdo
(analgésica, antiinflamatéria e antipirética) e a
cadasubstincia medicamentosa.

As reportagens informaram que o acimulo
de substancias analgésicas no or ganismo pode
aumentar a dor com o passar do tem po. No co-
meco, o analgésico inibe o processo de dor, mas
com o uso freqiiente aumenta a sensibilidade
da pessoa para esta sensa¢do. A dor eventual
pode se transformar em cronica: trata-se do
efei to inverso ou rebote.

Mais de 80% das pessoas que sentem dores de
cabeca apelam diretamen te para medicamentos
analgésicos, antes de tentarem outros métodos pa-
liatwos. (...) 0 uso indiscriminado dos remédios pa-
ra dores de cabega pode surtir um efei toinverso. Ou
seja, em vez de curar, acaba intensificando as dores
(Jornal do Brasil, 24.12.89, 1¢ Caderno, p. 14).

O uso de analgésicos por conta prépria e em
grandes quantidades pode tornar uma dor even-

tual na temida dor de cabeca crénica didria.
“Mais do que dois co m primidos por semana jd sio
preocupantes...” (Jornaldo Brasil,20.4.97, p. 20).

Com relagdo a agdo antipirética, as reporta-
gens analisadas alertaram que o combate a fe-
bre baixa a moderada, através de medicamen-
tos, pode contribuir para a evolugdo da doen-
¢a, ao invés de con trolé-la ou curd-la. As febres
moderadas ajudam o organismo a mobilizar
suas defesas naturais, provocam a formacao de
anti corpos, colaboram para conter uma infec-
¢do e diminuir do tem po da doenc¢a.

Informaram que a decisao de utilizar um
antipirético deve levar em consideragdo, além
da temperatura que o termometro revela, o
histérico da pessoa, seu estado de disposi¢do
geral e a presenca de outros sintomas. Em si-
tuagdes de febre alta, continua ou muito fre-
qtiente, o melhor mesmo é procurar os cuida-
dos de um médico.

Um estudo com voluntdrios — que foram in-
fectados com virus da gripe— revel ou que o gru-
po que comba teu a febre com aspirina ficou mais
vulnerdvel a doenga, assim como a transmitiu
mais, do que o grupo tratado com placebo (Jor-
nal do Busil, 23.1.83).

O primeiro impulso dos pais, quando o filho
tem feb re é re co rrer a um antitérmico (...) Alguns
pesquisadores acreditam, porém, que dar remédios
parabaixar a febre, especialm entequando a feb re
éfraca, é pior do que esperar que ela desga por si
s6. Os médicos que participaram da pe squisa re co-
mendam que os pais devem evitar o recurso ao
tylenol, a menos que as criangas estejam com dor e
muito desconforto (Jornal do Brasil, 2.10.89).

Com referéncia a acdo antiinflamatdria, os
riscos foram mencionados segundo substan-
cias especificas ou grupos de substancias (an-
tiinflamatérios hormonais e nao hormonais).
De uma maneira geral, problemas no sistema
dige s tivo, como azia, dor, gastrite, Glcera e san-
gramento, foram os mais men cionados.

O acido acetilsalicilico apresenta agao anal-
gésica e antipirética, além de ser um potente
antiinflamatério. Segundo as reportagens, o
uso abu s ivo de dcido acetilsalicilico e as tlcera s
decorrentes do consumo deste medicamen to
levam a um ndmero elevado de internagdes e
mortes:

O Governo britdnicodecidiu controlar a ven-
da de aspirina e para cetamolemtoda a Gra-Bre-
tanha. (...) A overdose de aspirina mata por ano
60 pessoas, e cinco mil sdo internadas com sinto-
mas de intoxicagio no mesmo periodo (O Globo,
28.8.97).
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A aspirina e outros analgésicos semelhantes
causam por ano quase tantas mortes quanto a
Aids nos Estados Unidos. Segundo estudo publi-
cado hoje na revista americana New England
Journal of Medicine, as tilceras provocadas pelo
150 excessivo desses medicamen tos sdo responsd-
veis por 16.500 mortes por ano somente nos EUA.
O virus HIV causou 16.685 6bitos no pais em
1987 (O Globo, 17.6.99, p. 34).

A dipirona também combina as trés agoes
mencionadas. Em varios paises do mundoa co-
mercializacdo desta substancia é proibida ou
restrita, sob a alegacdo de que seus beneficios
ndo su peram osriscos assoc iadosao seu uso. Es-
td entre as drogas que apresentam os maiores in-
dices de alergia a medicamentos caracterizada
por reacdes de urticdria na pele. Entretanto, o
efei to mais temido da dipirona, segundo as re-
port a gens analisadas, é achamada agranulocito-
se — redu¢do no nimero de glébulos bran cos no
sangue — cujo de s dobramen to pode ser fatal.

Também as dipironas, proibidas em diversos
paises, sdo aqui vendidas em qualquer farmdda,
sob a forma de Novalgina, Commel, Bezerol ou
Dorflex, sem que se tomeconhecimento de que se
trata de uma droga perigosa, que jd causou inii-
meros casos de anemia e agranulocitose fatal
(Jornal do Brasil, 25.9.79).

A maior pesquisa sobre riscos hematoldgicos
da dipirona e outros analgésicos — conhedda co-
mo Estudo de Boston — afirma que fato res como
subnutrigdo e atendimento médico inadequado
pod em tornar mais co muns as conseqiiéncias fa-
tais da agranuloditose, d oenga (...) provocada pe-
lo uso dos analgésico s (Jo rnal do Brsil, 8.12.90).

O paracetamol, também den ominadoacet a-
minophen ou acetaminofeno, tem principal-
mente acdo analgésica e antipirética. Segundo as
reportagens analisadas, os riscos de intoxica¢ao,
relacionados adosagem, sdo os mais freqiientes
entre seus consumidores. O uso desta substan-
cia de maneira regular e por periodo de tempo
prolongado pode des en c adear crises renais cro-
nicas e moléstias no figado. E el evado o nimero
de internagdes hospitalares e mortes decorren-
tes do excesso do seu consumo. As criangas e as
pessoas que consomem bebida alcodlica sdo as
mais ex postas a estes ri s cos.

Um estudo publicado no Journal of Pedia-
trics mostra que doses excessivas de medicamen-
tos contra dor e febre podem trazer sérios prejui-
zos ao figado das criangas e até levar a morte. O
risco estd no acetaminophen, principio ativo de
vdrios analgésicos e antitérmicos (Revista Man-
chete, 21.1.98).

Um grupo de pesquisadores americanos des-
cobriu que o uso regular e prolongado de uma
substancia conhecida como acetaminofen o, pre-
sente em vdrios analgésicos, aumenta o risco de
doengas renais. O acetaminofeno é o principal
composto do Tylenol, um dos analgésicos mais
populares e consumidos no Estados Unidos (Jor-
nal do Brasil, 11.5.89).

O remédio para os antibiéticos

Reunimos 83 reportagens sobre antibidticos.
Verificamos que a maioria fez referéncia aos
antibioti cos de uma maneira geral, s em distin-
guir substincias ativas ou marcas com erciais.

Oitenta e dois por cen to destas reportagens
enfatizaran os riscos do con sumo de antibié t+
cos, enquanto apenas 8% delas destacaram os
seus beneficios (figura 3). O percentual de re-
portagens que dedicou énfase similar a riscose
beneficios foi igual a 2%. O item “outros” na
figura se refere a reportagens em que foram
mencionadas fraudes, aspectos relacionados a
regulamertagdo ou ao mercado destes medica-
mentos.

Observamos um grau elevado de consenso
nestas reportagens quantoa percep¢ao do con-
sumo indiscriminado e abusivo de antibiéticos
e sua relacdo com a resisténcia bacteriana e a
in fecgdo hospitalar.

Figura 3

Percentual de reportagens enfatizandoben eficios e/ou riscos.
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O incentivo ao consumo

As reportagens que enfatizaram os beneficios
do consumo de antibiéticos noticiaran o lan-
¢amento de novos medicamentos ou novas
combinagdes de antibidticos para um fim es-
pecifico.

O cerco a agentes ba cterianos estd agora pra-
ticamente fechado. A ciprofloxacina, uma subs-
tdncia produzida sinteticamente e que ataca por
completo o centro vital das bactérias causadoras
de infec¢ies, é a nova arma dos antibiéticos. No
Brasil, ela comegard a ser comercializada ainda
estemés (Isto E Senhor, 12.7.89, p. 59).

Misturade trés antibidticos jd cura linfomas
de estémago (Jo rnal do Brasil, 12.5.94).

Destacamos a referéncia a auséncia de efei-
tos colaterais, freqiiente nas reportagens que
anunciaram novos produtos. Ao lado destear-
gumento, a men¢ao a expectativa de controle
da resisténcia bacteriana.

Um novo antibiético capaz de atuar contra
intimeras bactérias, que ndo provoca efei tos cola-
terais e que pode diminuir as visitas de pacientes
a hospitais acaba de chegar ao Brasil (Jornal do
Brasil, 24.4.90. se¢do Satde).

A descoberta de dois ti pos de antibiéticos (...)
revela um continuo esfor¢o dos cientistas, preo-
cupados em dar um passo a fren te dos micrébios
que se to rnam cada vez mais resistentes ao trata-
mento (Jornal do Brsil, 8.8.87).

O alerta aos riscos

Segundo as reportagens estudadas, en tre os ris-
cos mais comuns, estdo aqu eles decorren tes da
acdo toéxica dos antibidticos no organismo, e
estdo relacionados as doses de administragdo
do medicamento. As rea¢des toxicas mais fre-
qlientes consistem em irritagao no trato gas-
trintestinal. Outra classe de riscos sdo as rea-
¢oes alérgicas, atribuidas a idiossincrasia ou a
sensibiliza¢do do enfermo ao antibidtico. Os
sintomas alérgi cos mais comuns sdo febre, sen-
sibilidade a luz, rinitee manifestagdes cutdneas
como coceira, verm elhiddo da pele e urticara.

Porém, a resisténcia bacteriana foi o risco
mais mencionado, sendo associado ao uso in-
devi do de s tess medicamentos.

Abuso de antibidticos no Brasil reforca bact é-
rias (Jornal do Busil, 14.3.87, p. 7).

Uso abusiw de anti biético cria a su perbactéria
(Jormal do Brasil,4.10.92, Satide e Medicina, p. 4).

O uso indevi do de antibi6ti cos foi descrito

como uso excessivo ou reduzido ou ainda ina-
dequ ado a en fermidade tratada.

O uso excessivo de antibiético é o principal,
porque expde as bactérias aos medicamentos des-
necessariamente, facilitando a sele¢do natural
(Jornal da Tarde, 28.9.97).

Muitos pacientes param de tomar a medica-
¢do muito ced o, assim que os sintomas desapa re-
cem. A doenga ainda ndo estd curada e o anti bi 6-
tico s6 eliminou as bactérias mais ‘fraquinhas,
deixando uma linhagem de bactérias “fortes” se
reprodu zirem (Jornal do Tarde, 28.9.97).

A maioria destas infecgoes respiratérias é
provocada por virus, que ndo sdo mortos por an-
tibidticos. (...) Ficamos surpresos ao constatar
que um a cada cinco antibidticos é receitado nes-
ses casos, quando eles nem sequer ajudam (Jor-
nal do Busil, 18.9.97).

O uso excessivo foi também associado ao
em prego de antibidticos na criagdo de animais
para con sumo humano.

O relatério da Organizagio Mundial de Saii-
de info rma que (...) mais da metade da produg¢ao
total de antibiéticos é ministrada em animais.
Com os bichos, o processo de selegao das cepas é o
mesmo do ser humano (Isto E, 5.6.96, p. 40).

A automedicagdo, facilitada pela chamada
empurro terapia praticadanasfarmécias, soma-
da a prescrigao médica indevida foram as cau-
sas mais mencionadas para explicar o uso in-
discriminado de antibiéticos.

Apesar de embalados em caixinhas de rétulo
vermelho, 80% dos antibidticos vendidos no pais
sdo consumidos por pacien tes que nao passaram
por um consultério médico. E a automedicagdo
ou a “empu rroterapia’... (Veja, 21.9.94, p. 102).

... muitos médicos estdo re ceitando antibi t-
cos de ltimagera ¢do, mais poderosos, para co m-
bater doengas simples como o resfriado e infec-
¢oes de pele. Como resultado, os micrébios aca-
bam ficando resistentes e as pessoas mais vulne-
rdveis a infeccoes (O Globo, 5.2.95, p. 46).

A prescrido indevida, por sua vez, foi vin-
culada a diversos fatores: a md prética, a quali-
dade da formagdo médica, as politicas de saud-
de, a grande variedade de antibidti cos existen-
tes no mercado e ainda a pressdo exercida por
laborat6rios farm acéuticos.

Também a infec¢do hospitalar foi apontada
como um riscoimportante associado ao uso de
antibiéticos.

.. 0 mau uso de antibiéticos leva alguns mi-
crébios que nem eram muito importantes ou
agressivos a se tornarem temidos agentes de in-
fecgdes hospitalares (...) a profilaxia com anti-
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biéticos (quando um paciente de grande cirurgia
toma esse tipo de medicamen to antes, durantee
depois da intervengdo) é outra prdtica que, usa-
da em excessg agrava o problema da resisténcia
ba cteriana (Jo rnal do Brasil, 4.10.92, p. 4).

Ao lado do uso excessivo e indevido de an-
tibi6ticos, a infec¢do hospitalar foi associada a
outros fatores, como a assepsia e a infra-estru-
tura hospitalar e do setor de saude, além das
condigdes sociais em que vive a populac¢ao.

Além do abuso dos antibiéticos, hd ainda a
falta de estrutura e condigdes de assepsia da
maioria dos hospitais — muitos deles nio pos-
suem sequer laboratérios, e a desnutrigdo de
grande pa rte dos pacientes (Veja, 23.6.82).

Para finalizar as citagdes de reportagens
nestetema, reproduzimos parte da carta de um
leitor expressando sua perplexidade diante do
tema.

Li perplexo no noticidrio deste jornal que o
uso de anti bié ticos por criangas estd aumentando
vertiginosamente. Se as mdes soubessem o mal
que estdo fazendo a seus filhos estimulando este
procedimento morreriam de vergonha. Na verda-
de, estdo intoxicando as criangas e diminuindo-
lhes aresisténciaa novas infecgoes. (...) Na verd a-

de, 0 Brasil precisa de um remédio chamado cul-
tura, para dei xar de ser um pais cdonizado, quin-
tal dos americanos, que aqui desovam suas drogas
indiscriminadamente, porque ndo hd lei nem fis-
calizagao (O Globo,22.1.96, Carta do Leitor).

Quantoas explica¢oes encontradas nas re-
portagens sobre o uso indevi do de antibidticos,
a responsabilizacdo de consumidores (pela au-
tomedicagdo ou ndo cumprimen to da prescri-
¢do) e de médicos (pela mé prescri¢do e/ou
pouca assepsia) compareceu em 42 delas. Pre-
cédria infra-estrutura hospitalar e politicas de
satde inadequadas foram mencionadas em 24
reportagens, principalmente naquelas em que
foi abordado o risco de infec¢ao hospitalar. A
presenca de antibi6ti cos em ragdo animal com-
pareceu como explicacdo em sete reportagens.
A atribui¢do de responsabilidade a industria
e/ou ao mercado de medicamen tos foi mencio-
nada em duas reportagens (figura 4).

Sublinhamos que a responsabiliza¢do de
consumidores e médicos na figura 4 estd referi-
da a prética de individuos. As reportagens em
que esta prética foi associada a politcas publi-
cas foram computadas no item dois (infra-es-
trutura hospitalar e politicas de saide).

Figura4
Causas atribuidas ao uso indevi do de antibi6ticos.
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O que queremos destacar é a tendéncia a
focalizar no individuo a responsabilizacdo pe-
los riscos. Seja o individuo consumidor, seja o
individuo que tem no campo da saude sua pré-
tica profissional.

Vitaminas e suplemen tos alimentares:
fon tes portateis de satide?

Reunimos 72 reportagens sobre vitaminas e su-
plemen tos alimentares. Considerando as subs-
tancias tematizadas, verificamos que 72% des-
tas reportagens destacaram as vitaminas; 17%,
os minerais; 5%, vitaminas e minerais, e 6%
enfatizaram outras substancias (aminodcidos,
isotdnicos, proteinicos etc.). No total de repor-
tagens pesquisadas, 53% trouxeram a palavra
vitamina no titulo.

Trinta e oito por cento do conjunto de re-
portagens enfatizaram os beneficios do con su-
mo de vitaminas e suplementos produ zidos pe-
la industria farmacéutica, enquanto 28% de-
ram maior destaque aos possiveis riscos envol-
vidos. Apenas 8% delas trataram o tema atri-
buindo énfase similar aos beneficios e aos ris-
cos da utiliza¢ao destes produtos. O item “ou-
tros” da figura 5 retine reportagens que nio se
posicionaram daramen te sobre estes aspectos
ou abord a ram outras substincias.

O incentivo ao con sumo

Os argumentos visando justificar e estimular o
con sumo de complementos alimen tares indus-
trializados transitaram entre alguns temas cen-
trais, envo Iven do um ou mais alvos a serem al-
cangados: correcdo de deficiéncia nutricional,
prevengao e/ou cura de doengas, ret a rdo do en-
velhecimento e maior longevidade, aumento
da disposigdo fisica e da beleza corporal, com-
pensacdo de habi tos de vida pouco saudéveis.

Quando a énfase do argumen to focalizou a
deficiéncia nutricional, afirmou-se que a escas-
sez de vitaminas nao se reduz a limitagdes no
acesso aos alimentos. Desinformacdo e maus
habi tos também podem provocar a deficiéncia:
o estresse do dia a dia, refei¢des inadequ adas e
apressadas, polui¢do, consumo de cigarros e
bebidas alcoodlicas e o uso regular de medica-
men tos podem afetar o equilibrio vitaminico
no or ganismo.

Na pesquisa o médico diz que o uso regular
de medicamentos pode afetar o equilibrio vita-
minico ... Também o consumo regular de dlcool
diminui a absor¢do e utilizacdo de vitaminas ...
(O Globo, 17.4.94, reportagem de titulo “Vita-
minas exigem cuidados” ).

Ao lado disto, as reportagens informaram
que os alimen tos perdem parte significatva do
seu poder nutritivo com o uso de agrotéxicos,

Figura 5

Vitaminas e suplementos alimentares. Percen tual de reportagens enfatizandoben eficios e/ou riscos.
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de processos quimicos na industrializagdo, de
fervurae congelamento.

Temos seguranga para recomendar a suple-
mentagdo alimentar com vitaminas ... Ndo basta
ingerir alimentos que contenham essas vitaminas.
Eles perdem o poder nu tritivo com a industriali-
zagdo, a fervura e o congelamento. Ainda estio
sujeitos aos agrotéxicos (Isto E,10.4.96, p. 103).

Foi freqiiente a recomendacio de comple-
mentos alimentares a grupos considerados
mais expostos ao probl ema da deficiéncia: ges-
tante e lactantes, criancas, adolescentes, prati-
cantes de esportes, mulheres que tomam pilu-
las anti concepcionais, pessoas submetidas ao
estresse ou a dietas ou ainda ao uso prolonga-
do de medicagio, fumantes, consumidores ha-
bituais de dlcool e idosos. Hd alguém que ndo
se en quad re nesta classificacdo?

Quando o argumento enfatizou a curae a
prevencao de doengas, a vitamina C foi a mais
mencionada, recom en d ada principalmentepa-
ra ajudar o organismo a combater infec¢des e
atenuar sintomas de estresse e fadiga. O uso de
vitaminas também foi indicado para a preven-
¢do de cardiopatias e outras doencas croénico-
degen era tivas.

Vitamina C. E a rainha das vitaminas. Aju-
da o organismo a combater infec¢oes. Hd indicios
de que atenua os sintomas do resfriado comum.
Pode aumentar a elasticidade dos vasos periféri-
cos (Veja, 19.2.86, p. 53).

Megadoses de vitaminas sio necessdrias? Sim.
(...) A implicagdo dos radicais livres estd compro-
vada nao apenas no processo de envelhecimenta,
mas também nas doengas degenerativas como
cdncer, aterosderose e doengas cardiowasculares.
Se os radicais livres produ zem doengas pela oxi-
dagdo, podemos preveni-las por substdncias an-
tioidantes (Isto E, 10.4.96, p. 103).

Adiar o envelhecimento e alcan¢ar maior
longevidade foi outro apelo freqiiente nos ar-
gumen tos favoraveis ao consumo de comple-
men tos alimentares industrializados, real¢an-
do-se ben eficios para a memoria, a pele e a se-
xualidade.

De aco rdo com o estudo, um homem que co n-
some diariamente 300 mg de vitamina C, na for-
ma natural e em suplementos, pode viver até seis
anos a mais do que um individuo que ingere me-
nos de 50 mg por dia (Veja, 20.5.92, p. 53).

A geriatria preven tiva promete a seusclientes
adiar o maior tempo possivel os sintomas atri-
buidos a snilidade, como a perda da capa cidade
de memorizagdo, o endurecimento das articula-
¢oes e a inapeténcia sexual (...) aconselha o mé-

dicopaulista W. F., um cardiologista que vestiu a
camisa de geriatra e re ceita (...) além de vitami-
nas eenzimas (Veja, 17.7.91, p. 55).

As promessas de juventude e longevidade
seapre s entaran muitas ve zes de forma integra-
da, em discurso onde a satide é associada a ju-
ventudee a bdeza.

A atriz N. P. também ndo con cebe comegar o
dia sem a ajuda de vitaminas (...) ela estd co nven-
cida de que pa ra manter a forma e adiar a flaci-
dez nada melhor do que uma cdpsula de (...) “Es-
ses suplementos sdo bons para o corpo, para as
unhas e os cabelos’, acredita (Veja, 19.2.86, p. 55).

Outro fator de motivagdo para o consumo
compareceu com freqiiéncia nas reportagens
analisadas: o estimulo para se compensar ou
pelo menos minimizar possiveis conseqiiéncias
indesejadas de praticas e habi tos de vida reco-
nhecides na cultura como danosos a satide .

A fumaca de um cigarro, por exemplo, destrdi
25 mg de vitamina C e o organismo precisa de
uma reserva de 60 mg. Ndo parece logico que se
tome 2 gr por dia? Pode ser, mas melhor mesmo é
parar de fumar (Manchete, 29.11.97, p. 60).

Suplementos nultivitaminicossio (...) coque-
téis que mistu ram sais minerais e vitaminas (...)
Os médicos co n ti nuam re ceitando-os para pessoas
de vida agitada que ndo se alimentam direi to, pois
podem su prir even tuais caréncias e ndo ofere cem
ri scos de intoxicagdo (Veja, 28.2.96, p. 76).

O discurso incentivador do consumo de-
fendeu que, para o organismo, ndo haveria di-
ferenga entre as formas de como as vitaminas
sao produzidas: as sintéticas sdo idénticas na
estrutura quimica as en contradas nos alimen-
tos. Suas aplica¢des médicas com obj etivos pre-
ven tivos s30 mu i toimportante e apenas quan-
tidades exageradas e por periodos muito lon-
gos podem provocar efei tos colaterais.

De acordo com um trabalho publicado pela
Produtos Roche ... os complemen tos vitaminicos
em fo rma de drdgeas e comprimidos ndo tém va-
lor calérico. As vitaminas sintéticas sio idénticas
na estru tu ra quimica as en con trdas nos alimen-
tos. Para o organismo ndo faz diferenca como fo-
ram produzidas (O Globo, 17.4.94, reportagem
de titulo “Vitaminas exigem cuidados”).

Bem gilicados, vitaminas e sais minerais nao
apresentam praticamen te nenhum efeito colate-
ral (...) O que se sabe ao certo é que ndo existe
nenhum caso de pa ci en te que tenha sido interna-
do por intoxicagio de vitaminas. Ninguém tenta
se suicidar ingerindo cdpsulas de vitaminas (Isto
E, maio 98, p. 70, reportagem de titulo “Vita-
minas. Mania Nacional”).



Este discurso, entretanto, nao se utilizou
apenas de argumentos técnicos, apoiados em
evidéncias, teorias ou hipdteses da ciéncia.
Misturou a isto o apelo a simbolos e imagens
associados a forca, poder, juventude, beleza e
sucesso. A meng¢do a personagens famosos,
quase sem pre ligados ao esporte ou as artes, foi
um recurso permanente na simbolizacio des-
tes con tetidos.

Garda, 43 anos, trata nove entre dez artistas
da Rede Globo que o procuram com freqiiéncia a
base de vitaminas e sais minerais. Boni, Tarcisio,
ddria Menezes, Yond Ma galhdes e Tonia Carre-
ro sairam de seu el egante consultério sobragando
re ceitas quilométricas (Veja, 19.2.86, p. 56).

O alerta aos riscos

A abordagem dos riscos e efeitos indesejados
destes produtos apareceu principalmente em
reportagens veiculadas a partir de 1995. Os ti-
tulos e subtitulos destas reportagens ilustram a
crescente preocupagao com possiveis danos as-
sociados ao consumo de suplemen tos alimen-
tares.

Estudo contesta eficdcia de vitaminas (O Glo-
bo, 14.4.94, p. 19).

Minérios milagreiros. Vendidos como novo
dixir da longa vida, os minerais pod em ser peri-
gosos para a saiide (Veja, 2.11.94, p. 116).

Prateleira suspeita. Novos estudos langcam
duvidas sobre eficdcia das vitaminas e outras
cdpsulas co nsunidas por milhoes de pessoas (Ve-
ja, 31.1.96, p. 74).

Vitaminas em perigo. Novas pesquisas poem
em duvida a eficdcu das vitaminas na prevengao
de doengas e alertam sobre eventuais riscos a sati-
de. A miliondria indistria dos suplementos ali-
mentares estd sob suspeita (Veja, 28.2.96, p. 72).

Overdose de vitaminas. O mercado mundial
movimenta bilhdes, as pessoas acham que elas sdo
solugio para todos os males, mas os médicos aler-
tam: a empol gagio com as pilulas coloridas pode
acabar em doengas (Manchete, 29.11.97, p. 58).

Vitamina C pode causar cincer (Manchete,
2.5.98).

As reportagens trouxeram argumentos de
profissionais de satide afirmando que uma ali-
mentac¢ao balanceada combinada a hébitos de
vida sauddveis e exercicios fisicos regulares sao
suficientes para garantir a obtencdo das vita-
minas essenciais ao or ganismo e prevenir a de-
ficiéncia nutricional. Afirmaram que ndo ha
evidéncias cientificas suficientes para que se re-

comende a ingestdao de complementos vitami-
nicos além dos alimentos, com exce¢ao de
quando hd deficiéncia com provada.

Meédicos preferem que pacientes obtenham vi-
taminas em alimen tos e ndo em produ tos farm a-
céuticos (Folha de S. Paulo, 3.5.98, Mais, p. 15).

Ambas as insti tui¢bes (Associagio Cardiol -
gica Americana e Instituto Nacional do Cancer
dos Estados Unidos) recomendam aos médicos
que alertem seus pacientes para o simples fato de
que cdpsulas de vitaminas ndo substitu em uma
dieta rica em vitaminas (Veja, 31.1.96, p. 75).

O foco das pesquisas estaria mudando. A
énfase recente da maioria dos pesquisadores
estaria se deslocando da descoberta de possi-
veis beneficios produzidos pelos suplementos
alimentares, para o tipo de risco que acarre-
tam. Estes estudos atribu em efei tos oxidantes e
até cancerigenos ao con sumo de altas doses de
vitaminas.

O caso do betacaroteno, que se transforma
em vitamina A no organismeo, € intrigante. Sua
classificagao mudou rapidamen te de um saudd-
vel complemen to alimentar para a de uma dro ga
sob séria suspeita. “O minimo que se pode dizer
sobre o betacaroteno é que, por ter sido tratado
como alimento, seus beneficios foram su peresti-
mados e seus riscos, subestimados ou simples-
mente ndo investigados” diz a pesquisadora B.
(Veja, 31.1.96, p. 74).

Um estudo de cientistas americanos e finlan-
deses mostrou que as vitaminas néo previnem o
cancer do pulmdo. Ao contrdrio, podem, em al-
guns casos, aumentar a freqiiéncia desse tipo de
tumor e de derrame cerebral. (...) Elas tém um
papel importante no metabolismo, mas ndo de-
vem ser usadas em quantidades adicionais as jd
existentes nos alimentos (O Globo, 14.4.94, O
Mundo/Ciéncia Viva, p. 19).

... artigo na revista cientifica Nature de 9 de
abril passado, mostrando que a vitamina C pro-
vo cou lesdo no material gen éti co de linfdci tos, cé-
lulas do sistema de defesa do organismo — isto é,
as altas doses tiveram efei tos oxid antes em vez de
antioxidantes (Folha de S. Paulo, 3.5.98, Mais,
p- 14).

Além da su posta capacidade dos suplemen-
tos alimentares em prevenir doencas, também
foi questionada sua possivel acdo contra o en-
velhecimento.

Nao hd qualquer prova conclusiva sobre a ca-
pacidade das vitaminas e demais antioxidantes
de parar o processo de envelhecimen to, como de-
fendem centenas de especialistas no Brasil e no
mundo (...) Isso é mais uma dessas ondas que
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acabam se cristalizando a custa da desinforma-
¢do das pessoas (O Globo, 10.7.96).

Entre as teorias que destacaram os riscos e
prejuizos associados aos suplementos alimen-
tares, afirmou-se que o consumo de minerais
pode ameagar o equilibrio bioquimico do or-
ganismo.

O primeiro sendo é o potencial de intoxica-
¢do. (...). O segundo perigo é o desequilibrio que
0 consumo excessivo de minerais pode provocar.
Isso acontece po rque alguns minerais competem
pelos mesmos re cepto res no organismo. Assim, se
uma pessoa ingerir muito cdlcio, pode provocar
uma deficiéncia de magnésio O mesmo acontece
com outros pares, como fésforo-ferro, zinco-co-
bre, sédio-potdssio (Veja, 2.11.94, p. 117).

O crescimento do consumo de comple-
men tos alimentares industrializados foi asso-
ciado ao empenho dos fabricantes em vender
seus produtos. Haveria uma insuficiéncia de
critérios cientifics fundamentados, combina-
da a uma agressiva campanha de marketing e
publicidade.

Vitaminas e minerais. Uma pitada de cién-
da, alguma propa ganda e doses macicas na espe-
ranga de ven cer o tempo (Veja, 2.11.94, p. 116).

Como resistir ao rei Pelé, o atleta do século,
dizendo candidamente no video depois de execu-
tar uma “bicicleta” certeira: “Seja vocé também
um campedo de saiide. Tome Vitasay”? Certa-
mente, o produto (...) ndo fez de ninguém um
campedo a ndo ser o dono do laboratério (Veja,
19.2.86, p. 56).

As reportagens mencionaram ainda algu-
mas propostas visando reduzir os riscos, entre
elas um maior controle do governo sobre a in-
dustria.

Cientistas querem que 0 governo americano
impega a indiistria de suplementos a continuar a
fazer alegagées sem prova (O Globo, 4.2.96).

Os suplemen tos deverdo vir a ser tratados co-
mo medicagio e, portantg vendidos apenas sob a
apresentagdo de receita médica (Didrio Catari-
nense, Revista DC, 19.10.97).

No faturamen to gl obal dos gran des labora-
torios, as vitaminas e os suplem en tos alimen ta-
res estdo en tre os produtos mais vendidos, jun-
to dos analgésicos e antibiéticos. Hd multvita-
minas indicadas a cada sexo, con cebidas para
as criangas (em formato de personagens infan-
tis), para adultos e paraidosos.

Comunicagao e cultura

No conjunto de reportagens analisadas, obser-
vamos o recurso a ciéncia como fon te e instan-
cia legitimadora de informagdes. Os atores des-
ses discursos foram principalmente especialis-
tas e estudiosos vinculados a pratica médica,
aos laborat rios farmacé uti cos ou ainda as ins-
ti tui¢des politicas e administra tivas no campo
da satde .

Entretanto, ao lado de informacdes extrai-
das de estudos dentificos, en contramos nas re-
portagens elementos simbdlicos, quase sempre
voltados a induzir ao con sumo de medicamen-
tos. Trata-se principalmente de simbolos de
status, poder, sucesso, for¢a, beleza e juventude,
através da mencdo a artistas, atletas e politicos
famosos; mas também de simbolos religiosos,
em que se vincula 0 medicamento a uma a¢ao
madgica, milagrosa ou santificada.

Caso formassen uma escola de samba seriam
imbativeis na avenida. A comissdo de fren te teria
como lider ninguém menos que o presidente José
Sarney em pessoa. Entre os destaques femininos
figurariam atrizes lindas e famosas como Yond
Magalhaes, Cldudia Raia e Ni cole Puzzi. O po n-
ta Renato, do Grémio de Porto Alegre e da Sele-
¢do Brasileira, formaria na mesma ala de José
Bonifdcio de Oliveira Sobrinho, o “Boni’, todo-
poderoso vice-presidente de operagdes da Rede
Globo. A unir este bloco imagindrio estd uma
paixdo co mum: o hdbito de complementar as re-
feigcdes com doses didrias de vitaminas e sais mi-
n erais em drdgeas (Veja, 19.2.86).

Entendemos que a eficdcia deste processo
de simbolizagdo se en contra, em grande medi-
da, em sua adequagdo a crencas, valores e an-
seios vivenciados no imagindrio coletivo. E se
traduz em sua capacidade de intervir na subje-
tividade coletiva, dando lu gar a procedimentos
e modos de vida quase sem pre sustentados no
consumo de mercadorias. A articula¢do dina-
mica da autoridade moral da ciéncia a con tex-
tos simbolicos socialmente construidos e parti-
lhados, s ob o cardter macigo e massivo da gran-
de imprensa escrita e da midia, imprime ao
discurso veiculado caracteristicas particulares.
Além de um produto da cultura atual, adquire
também a condi¢do de produtor de crencas, va-
lores, desejos e padrdes coletivos de procedi-
mentos.

Ao traduzir con cepgdes especificas de sau-
de, en fermidade e cura, em articulagio a valo-
res fortemente estabelecidos na cultura, o dis-
curso veiculado con tri bui ainda para reforcar e



ampliar tais con cep¢oes e valores. Ilustra isto a
énfase a solu¢des heterondmicas, instanténeas,
de concepe¢iao bioldgica, associadas ao indivi-
dualismo e ao consumismo.

Vale também ressaltar que, ao combinar
ciéncia, misticismo, simbolos, metédforas e ale-
gorias, parte das reportagens veiculou publici-
dade comercial travestida de jornalismo. Nes-
tes casos, elemen tos da ciéncia foram utiliza-
dos como mais uma estratégia de persuasao,
em que a ldgica de mercado esteve claramen te
s obreposta a l6gica da terapéutica e da satde.

Quanto as motivagdes para o consumo de
medicamentos, destacamos um argumen to fre-
qliente no discurso analisado: a adequagdo a
valores estéticos e de conduta considerados
ideais na sociedade contemporanea. Desta for-
ma, as pessoas sdo estimuladas a buscar, em
f6 rmulas farmawlégicas, solugdo para emagre-
cer ou en gordar, obter massa muscular, driblar
sinais de envelhecimentg aumentar a auto-es-
tima ou en con trar mais estimulo para o traba-
lho, o lazer e o prazer. O que sugere uma ten-
déncia ao comando do préprio metabolismo,
visando con trolar e moldar o corpo, sentimen-
tos, emogdes, desejos e personalidade a formas
e obj etivos fortemente estabelecidos na cultura
atual (Luz, 2003).

Desta maneira, além de ser apresentado co-
mo uma resposta imediata a condi¢des que re-
querem agdes individuais e sociais de fundo
parasuare s o lugio (Fefer, 1999), o medicamen-
to é valorizado como instrumento de adequa-
¢30 a padrdes cultu rais impositivos.

Outro fator de motivagio para o consumo
bastante presente nas reportagens foi a pro-
messa de compensar ou, pelo menos minimi-
zar possiveis con s eqiiéncias inde s ejadas de pré-
ticas e habi tos de vida reconhecidos na cultura
como danosos a saide. Entendemos que a vei-
culacdo desta légica de compensagdo, sem o
corresponden te alerta sobre os riscos associa-
dos ao uso dos medicamentos indicados, repre-
senta nao apenas um continuo processo de de-
seducacdo da populagdo, mas também uma
agressdo a saude publica.

Noc¢oes de prevengdo e promog¢do em sat-
de, estilo de vida, riscoe responsabiiza¢do in-
dividual pela saide estiveram combinadas no
discursoem favor do con sumo de medicamen-
tos, como uma forma de cuidado aut 6 n omodo
corpo e da saide. O que ddlugar a umaradica-
lizagdo no processo de “medicamentaliza¢do”
social, como tendéncia a se considerar as difi-
culdacks da vida probl emas solucionédveis pelo

consumo de medicamentos, a gora sob o signo
da auton omia e do cuidado do corpo.

Deve ser ressaltado, neste con texto, o des-
colamento entre consumo de medicamentos e
cultura médica, sustentado na automedicagao,
com responsabilizacdo do individuo pela saide
e seus riscos. Através da divulga¢do de dados
que estimulam o con sumoaut6nomo, alerta-se
os leitores-consumidores dos riscos do medi-
camentoe das maneiras de evitd-los, responsa-
bilizando-os por efei tos indesejados através do
argumen to do uso indevido. A discussio sobre
politicas de satide, mercado de medicamentos
ou pressupostos da medicina e da terapéutica
medicamentosa ocuparam um espago reduzi-
do no discurso analisado.

Chamou-nos a aten¢do ainda a parcialida-
de do argumento, como uma caracter istica pre-
ponderante do discurso veiculado. Em apenas
5% das reportagens analisadas observamos pe-
so similar a informagdes retratando os benefi-
cios do consumo e os riscos dele decorrentes,
limitando-se assim a possibilidade do lei tor se
defrontar com os diferen tes aspectos presentes
no medicamento.

Finalizandg destacamos a predominéncia
na abordagem dos riscos em 55% das reporta-
gens analisadas, contrastando com a énfase aos
beneficios do consumo de medicamen tos em
27% ddas. Em 13% das reportagens, o discur-
so se referiu a a¢des de 6rgdos de fiscalizagdo e
controle, como a Vigilancia Sanitdria.

A énfase aos riscos na imprensa escrita po-
de ser ex pressdo do papel decisivo do processo
de auton omia e individualizagdo na sociedade
pos-industrial, e seu proj eto de socializagao de
riscos (antes obj eto de peri tos da socied ade in-
dustrial), em que o consumidor tende a am-
pliar sua parcela de responsabilidade com base
nas informagdes a que tem acesso.

Tal fato reforga a questdo ja mencionada da
parcialidade da informacéo veiculada. Espera-
se que os individuos dominem situa¢des arris-
cadas, s emserem capaze s, em razdo dacomple-
xidade envo lvida e dos limites nas informag¢des
que lhessdoacessiveis, de tomar as decisdes ne-
cessdrias em uma base fundamen t ada e re s pon-
sével, ou seja, considerando as possiveis conse-
quéncias.

De manei ra complexa, o grave problema de
saudepublica colocado pelo con sumo indiscri-
minado de medicamentes é, a0 mesmo tem po,
sustentado e denunciado pela imprensa escita.
Sendo enfrentado pela via da autonomia e da
responsabilizagdo do individuo, mas também
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através de denuncias e esclarecimen tos com-
prom etidos com uma ética deresponsabilidade
com o social.

Por fim, embora sem esgotar as possibilida-
des de leitura, o destaqueaos riscosde medica-
mentos nas paginas da imprensa escrita evoca
ainda uma crescente dissonancia en tre medica-
men tos e saide no imaginario coletivo. Consti-
tui o medicamen to como obj eto de de s confian-
¢a no poder de cura da medicina hegemonica,
em seu projeto terapéutico e em seu aparato
tecnologi co.
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