Adivinhite, uma nova bactéria
contamina boletins médicos

Wilson da Costa Bueno

Com certeza, os leitores do Jornal da Tarde ficaram surpresos
naquela manhi de terca-feira, dia 26 de margo de 1985,

O Presidente, exatamente naguele momento, estava sendo ope-
rado pela terceira vez e sua satide afravessava a pior crise desde o
fatidico 14 de marco.

QO que havia acontecido com o jormal? Ou melhor, o que havia
acontecido com toda a imprensa brasileira que seguia o mesmo tom
do Jornal da Tarde e preconizava, inclusive, a posse de Tancredo
Neves para dei a trés dias (“TANCREDO PODE TOMAR POSSE NA
SEXTA" — O Estado de S. Paulo)?

O desencontro entre o noticidrio da imprensa e a realidade nio
se restringuiu, no entanto, aquela tergafeira e chegou a se aprofun-
dar tanto, que a credibilidade dos jornais foi posta em risco.

A imprensa certamente ndao havia mentido voluntariamente. Pior:
estava mal-informada e contribuiza para aumentar o festival de bos-
tos que percorria todo o pais (cdncer no intestino, tiro?).

Preocupados em dar todas as informacdes aos seus leitores e
envolvidos com a prdpria coberturs (afinal de contas, cada jorna-
lista &, antes de tudo, um cidadiao), os profissionais de imprensa nio
hesitaram em “pér os carros 4 frente dos bois”,

Porque nao dispunham de maiores informagfes e porque néo
estavam preparados para uma “cobertura de emergéncia”, 0os jorna-
listas adiantaram-se aos fatos.

A purta do Instituto do Coragéo, esbarrando em clinicos gerais,
cardiologistas, anestesistas, montoros e boletins do Antbnio Britto,
os jormalistas resolveram fazer um curso intensivo de medicina.

Nunca g imprensa brasileira empenhou-se tanto na cobertura de
drea médica. Diagndsticos e terapéuticas passaram a fazer parte
do quotidiano dos jornais e, em poucas semanas, & maioria dos lei-
tores havia assimilado mails informagbes sobre doencas, equipamen-
tos e técnica cimirgicas que em toda sua vida,

Diverticulite, cénulas, tubo tragueal, traqueostomia, infiltracéo
intersticial, além de intmeras familias de bacterérias incorporaram.
-se ao vocabuldrio do homem brasileiro,

Nio se pode negar que o cuidsdo e a dedicagio dos profissio-
nais de imprensa foram exemplares.

As matérias que tinham como fungio exp]jcar a doenga, suas cau-
sas e as formas de combater 0 mal receberam atencfio especial. Nio
raro, assumiram um cardter enciclopédico e exibiram gréficos e ilus-
tragoes detalhadas.

Os médicos especialistas de todo o pafs foram cagados & unha
pela imprensa e se constituiram na principal fohte de informagtes
dos nossos periddicos.
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A andlise desta cobertura revela slguns dados interessantes:

1) Fica confirmado que, desde gque haja um gancho jornalisti-
co, é possivel despertar o interesse do leitor para informag¢des cien.
tificas. Nesse caso, ele as consumiu avidamente e utilizou-as nas
discussdes, anélises e projegbes sobre a recuperacic ou nio do Pre
sidente.

Este fato demonstra que a ciéncia e a tecnaclogia, desde que in-
tegradas as preocupacoes dos leitores, podem se constituir em im-
portante drea de cobertura.

2) Os profissionais de imprensa, embora nfic sejam habitual-
mente especializados em medicina, conseguiram, com o apoio de es-
pecialistas, transmitir, com riqueza de detalhes e razodvel preciséo,
volume considerdvel de informacdes médicas. -

Com isso, fica patente que, desde que necessdrio, e desde que
existam fontes de informacdo boas e acessivels, os jornalistas elabo-
ram matérias especializadas com indiscutivel competéncia.

3) As fontes de informagio oficieis, sobretudo. os meédicos da

equipe que cuidou do Presidente e que elaborou os boletins, carac-

terizaram-se pels ambigiiidade e imprecisdo, dificultando o trabalho
dos jornalistas.

De qulaquer forma, embora tenham adotado um tom compuil-
soriamente positivo e otimista, os boleting permitiam uma leitura
nas entrelinhas, que muitos jornalistas nao quiseram ou n#o sou-
beram fazer. Pelo contrdrio, a imprensa incorporou o. vocabuldrio
impreciso utilizado para defender o estado do presidente.

Provavelmente, muitos leitores se confundiram com o verdadei-
ro sentido dos termos delicado, grave e critico, e suas inimeras gra-
dagbes, utilizados 4 vontade nos boletins médicos e nas matérias dos
jornais. Seria realmente significativa a diferenga entre muito dell-
cado, gravissimo ou critico?

Uma observegdo deve ser feita, ainda, sobre o comportamento
da imprensa durante a cobertura.

A maioria dos jornalistas fol envolvida no clima emocional que
se estabeleceu emn todo o pafs e, As vezes, escreveram mais sobre o
que gostariam, estivesse acontecendo que sobre o que realmente es-
tava ocorrendo,

Isso explica as chamadas e manchetes otimistas gue se mostra-
ram, em pouco tempo, completamente falsas. E nos faz entender,
também, as explicagdes detalhadas sobre situsgSes que jamais se
confirmaram.

A conclusédo geral que se tira da cobertura &, porém, no mini-
mo surreslista: os jornalistas, face A4 visio fragmentada que tinham
do quadro geral do Presidente e das questSes médicas, conseguiram
descrever com detalhes cada nove fato (doenca, técnicas, causas de
alteracGes na salide de Tancredo) mas jamais transmitiram aos lei-
tores uma visfo real do que estava ocorrendo. Alguns se especiali-
zaram em doengas que niao chegaram a acometer o Presidente e a
maioria nfo p6de, em nenhum momento, prever os fatos futuros.

Muitos jornais ficaram superados no caminho entre a redacio
e as mdquinas e se tornaram imiteis, como meio de informagio, quan-
do nas bancas, Pior: desinformados, descobriram e cultivaram uma
nova bactéria —a quichutis na Imprensa — contraindo uma terrivel in-
feccfo, ainda ndo debelada; a advinhite. Deus queira isso tenha cura!
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