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Apresentacao

Em seu terceiro volume, Temas IMESC — Soc. Dir. Sadde divulga artigos, projeto de
pesquisa, ensaios de interpretagdo que ndo apenas perfilam seu prop6sito editorial como
também visam atender as expectativas quer da comunidade cientffica, quer dos trabalha-
dores das chamadas instituicBes de reparacdo social, quer dos profissionais de imprensa,
quer inclusive daqueles avidos por entender o que se passa no mundo da sa(de, da justica
e da seguranca.

Ndo sdo poucas e sequer irrelevantes as contribuigdes que integram o presente volu-
me. Ja de inicio, inaugura-o artigo de experimentado pesquisador que. aborda, com pro-
priedade, como ndo poderia deixar de fazé-lo, as possibilidades oferecidas pela aplica¢do
do método compreensivo de andlise sociolégica ao estudo da assisténcia médica. Ndo bas-
tasse sublinhar-lhe o cardter pioneiro do tratamento conferido ao tema enfocado, o artigo
ressalta importantes questdes a propésito do que se entende por ideal de salide, as tensdes
e conflitos entre as esferas médica e econdmica, o significado da agio do médico como
agente social privilegiado no interior da medicina. Temas IMESC acredita que a publica-
¢do deste artigo estimulard outros pesquisadores ao debate critico e criativo.

Ndo menos instigante é o ensaio que interpreta hospitais e prisdes como espa¢os pa-
radigméticos. Se a inten¢do de seu autor foi instaurar a polémica, ndo é de se suspeitar
que ela seja plenamente alcangada ndo apenas pelo modo como ambas as instituic&es de
sequestro sfo tratadas, mas sobretudo porque elas denunciam a todo o instante suas pro-
prias limitagBes: ndo conseguem se liberar dos poderes e das leis que as fazem funcionar,
ndo obstante se reconhe¢cam como lugares privilegiados da normalidade e da ordem.

O artigo que aborda aspectos epidemiol6gicos da tuberculose pulmonar, na Casa de
Deten¢do de S#o Paulo, trata-se, em verdade, de uma minudente exposi¢cdo da metodolo-
gia empregada em pesquisa verificada no infcio desta década. O rigor cientffico conferido
ao processo de investigagdo torna a leitura obrigatéria quando menos ndo fosse pela rele-
vancia de que se reveste o objeto enfocado.

Criminalidade policial nfo costuma ser objeto sistemédtico de reflexdo cientifica na
sociedade brasileira, RazBes diversas concorrem para explicar a auséncia de tradicdo em
pesquisa sociolbgica nessa drea da vida social, a despeito da longa tradicdo do fendmeno
na historia polftica desta sociedade, alids como atesta a bibliografia referenciada pelos au-
tores do artigo “‘Com a Trave no Olho”, N3o cabe aqui tecer consideragcdes a respeito da
auséncia desta tradicfo. Cabe, porém, ressaltar as virtudes de um trabalho de investigacdo
cientffica que prima pela imparcialidade no tratamento de seu objeto a par de sua irrefu-
tavel demonstragdo empfrica,



Temas IMESC. Soc. Dir. Sadde. S80 Paulo, 3{1): 34, 1986

Apesar de breves, sdo sugestivas as proposi¢Bes contidas no ensaio que cuida de re-
fletir criticamente acerca de modelos de praticas pedagogicas. As regras obsessivas do que
temos de ser tem interlocutor lfquido e certo: contribuem para o conhecimento e enten-
dimento dos impasses que se antepdem as propostas educativas que se busca implementar
nas chamadas instituices de reparagdo social.

O artigo intitulado “’"Homens persistentes, instituicdes obstinadas” constitui projeto
de pesquisa a propo6sito da reincidéncia na Penitencidria de Sdo Paulo. Aqui, também, res-
salta a auséncia de literatura nacional especializada sobre este objeto ce investigacdo so-
ciolbgica, ndo obstante a existéncia de longa tradic8o de denlncias quanto a suspeitados
coeficientes elevados de reincidéncia. Vale destacar que o artigo articula adequadamente
a perspectiva tetrica que norteia o tratamento do objeto com os alvos pretendidos pela
investigagdo empfrica. Original e pioneiro em sua 4rea, sua publica¢do contribuiré para en-
riquecer o acervo bibliogréfico hoje disponfvel.

Na Secfo Tendéncias, publica-se trabalho de reconstitui¢do histbrica sobre o jornal
“Hoje", Trata-se de parte de material prcliminar, coletado com vistas a reconstrucfo da
histéria da imprensa em S3o Paulo. Com sua publicag8o, Temas /IMESC empresta seu espa-
¢o editorial ndo somente & discussdo politica que subjaz aos vefculos de comunicagdo co-
mo porta-vozes de interesses de grupos e classes sociais, como igualmente pSe em desta-
que a importancia que a imprensa exerce como instrumento de pesquisa cientffica.

Finalmente, convém sublinhar o trabalho atualmente exercido por este Instituto
no terreno das toxicomanias e de seu papel como 6rg8o técnico do Conselho Estadual de
Entorpecentes, de acordo com o Decreto n® 25,367, de 12 de junho de 1986, do Exmo.
Governador do Estado Prof. André Franco Montoro,

Carlos Vicari Junior
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Uma analise compreensiva
da assisténcia médica

José Carlos PEREIRA *

RESUMO: O objetivo deste artigo é exemplificar o uso do método compreensivo na andlise saciolo-
gica da assisténcia médica. Sua originalidade decorre, sobretudo, do fato de inexistirem entre nos ten-
tativas de uso dessa metodologia na drea da Medicina Social. Antes de entrar na andlise propriamente
dita, o autor procura apontar alguns pontos bdsicos da Sociologia e da metodologia de Weber. Estabe-
lecido o tipo ideal de assisténcia médica segundo os cdnones da ordem médica, ele examina as condi-
cBes concretas nas quais atua 0 médico, agente social privilegiado responsdvel por essa assisténcia.
Mostra como outros fins, que devem ser alcancados simultaneamente na agdo médica, impedem o
atingimento dos ideais médicos. Analisa a tensdo existente entre as esferas médica e a econmica, bu-
rocrética e politica fundamentalmente. Busca assim compreender os sentidos concretos assumidos
pela atengdo médica, dado que outras motivagdes, nfo-médicas, estdo sempre presentes.

UNITERMOS: assisténcia médica, Medicina Social, Medicina Institucionalizada, Medicina e Economia.

I. Introdugdo

Em 1983 defendi uma tese de livre-docéncia em Medicina Social, na Faculdade de
Medicina de Ribeirdo Preto da USP, e que intitulei A EXPLICAGAQ SOCIOLOGICA NA
MEDICINA SOCIAL. Um dos capitulos constitufa uma exposi¢do da Sociologia e do mé-
todo de interpretagdo de Weber e, um outro, uma tentativa de exemplificar o uso do
método compreensivo na referida disciplina. Seria conveniente esclarecer que entendo a
Medicina Social como a investigagdo dos processos sociais que mantém a saGde ou provo-
cam a doenca e, sobretudo, como o estudo das praticas sociais que procuram curar a
doenca ou conservar a satde. Pois bem, ao buscar os exemplos, dei-me conta da inexistén-
cia, pelo menos na literatura brasileira na drea de trabalhos que fizessem uso do método
da compreensdo. O que é facilmente explicavel, ja que o marxismo e o funcionalismo sdo
predominantes, entre nés, tanto na Sociologia como na Medicina Social. Além do mais, a
obra de Weber é considerada dificil e os que a léem nem sempre se conseguem despir de
suas visdes a respeito de como ocorrem os fendmenos sociais que deveriam ser desvenda-
dos. Essa lacuna foi uma oportunidade, para mim, de tentar compreender a assisténcia
médica a luz das contribuicdes metodolbgicas daquele grande cientista social.

* Departamento de Medicina Social da Faculdade de Medicina de Ribeirio Preto da USP — Professor
Livre-docente. Pesquisador.
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Antes de entrar no tipo de anélise proposto, creio que seria Gtil recordarmos alguns
pontos basicos da Sociologia e da metodologia weberianas. Quanto 3 primeira, Weber
concebe-a como “uma ciéncia que pretende entender, interpretando-a, a acdo social para,
desta maneira, explicd-la causalmente em seu desenvolvimento e efeitos.” Esta acdo é
uma conduta & qual o sujeito ou sujeitos dela enlagam-/he um sentido subjetivo (11). Se
ndo pudermos imputar-lhe tal sentido, ela ndo constituiria um objeto sociologico. Para
serem sociais, por outro lado, as actes devem ser sempre referidas a conduta dos outros.
Ou seja, elas implicam numa relagdo de alteridade. Ndo importa que as agdes dos outros
sejam passadas, presentes ou futuras e esses outros sejam individualizados e conhecidos
ou uma pluralidade indeterminada e desconhecida. E claro que os limites entre agdes
reativas e realmente dotadas de sentido sdo elasticos. Todavia, estd exatamente na mes-
cla, nessas agGes, de elementos compreensiveis e ndo compreensiveis e, mais ainda, na
atribuigdo, pelos sujeitos delas, de sentidos tanto precisos como incorretos, a razdo da
enorme variabilidade do acontecer real. A entidades que, por si mesmas, sdo destituidas
de sentido, a agdo humana Ihes dé significado como “objetivo, meio, obstaculo, conse-
quéncia acessoria’’. De qualquer forma, a atribuicdo de um sentido ou conex&do de senti-
do as acdes sociais constitui, tdo-somente, uma hipotese de trabalho particularmente va-
lida, por mais evidente que seja. Isto significa que devemos enlagar & adequagdo de sentido
imputada, uma determinada probabilidade.

O sentido cientificamente atribuido as a¢des sociais ndo necessariamente é o expres-
so pelos sujeitos delas, os quais podem estar, por exemplo, submetidos a "‘repressdes’’
fntimas. Ha, por outro ladé, ndo sb diversidade de sentidos como variabilidade de moti-
vos. Os homens estdo submetidos, em sua agdo, 8 pugna de impulsos contrarios. Mais do
que em agoes sociais, contudo, a vida em sociedade implica em conduta plural de mualti-
plos agentes. Para expressar tal conduta Weber usa o conceito de relacdo social. Nela, a
conduta dos vérios agentes ‘‘se apresenta reciprocamente referida’’ ao compartilharem um
contetdo de sentido dado por uma norma, um costume, uma ‘‘situacdo de interesses’’; a
regularidade da acdo e relagdo social decorre disso. Em outras palavras, os homens normal-
mente atuam orientando-se por um modelo do que deve ser ou por outras representagoes.
O importante é que haja uma probabilidade de os agentes atuarem obedecendo a um
conte(do de sentido, independentemente daquilo em que ele descansa. O minimo de bila-
teralidade que, por razBes conceptuais, existe na relacdo social ndo implica, porém, em
solidariedade dos agentes. A bilateralidade pode existir pela razdo contréria, ou seja por
conflito.

Metodologicamente o que importa é compreender como as agdes sociais dotadas de
sentido se encadeiam, constituindo um processo em que cada ato parcial € um elo que
“opera como fundamento do ato seguinte’”’. COHN (4). Esta é a compreensdo que Weber
chama de explicativa. H4 que se buscar, como ja se disse, o motivo dessas agdes, desco-
brindo-se a conexdo de sentido em que elas se incluem. Tal desiderato é facilitado pela
utilizagdo do método tipico ideal. O uso dessa ferramenta implica em ter em conta ou-
tras caracteristicas do pensamento weberiano. Por exemplo, a concepgdo de que ndo ha
atributos inerentes aos fendmenos sociais. A realidade social, para o nosso autor, sO nos
é inteligivel porque a ordenamos segundo critérios subjetivos, ditados pelos nossos inte-
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resses culturalmente condicionados. O tipo ideal propriamente dito, por sua vez, obtido
pela acentuagdo unilateral de determinados pontos de vista, pode ou ndo ocorrer na reali-
dade. Ele constitui uma utopia, sem existéncia empirica em sua pureza conceptual. E
um conceito /imite e. de modo algum, um esquema exemp/ar, como muitos supGem.

Fundamentalmente, a construgdo do tipo permite-nos obter uma forma univoca
de desenvolvimento das agOes sociais. Com seu aux(lio determinamos "‘a proximidade
ou o afastamento entre a realidade e o quadro ideal”’. WEBER (21). Dada a inesgotéavel
variedade de elementos existentes no conjunto da vida social, o tipo ideal foi o recurso
metodologico imaginado por Weber para reduzi-los a um nimero finito. Para que qual-
quer acdo social seja estudada de modo cientificamente significativo, pelo menos dois
tipos deverdo ser construidos. Poderdo ser referidos, por exemplo, a diferentes esferas do
social, de modo que melhor se perceba o entrelagamento existente entre elas. Através da
construgdo de tipos ideais percebemos melhor como os sentidos reais das agdes sdo, ao
mesmo tempo, diversos e até mesmo contraditorios; é sb em casos limites que os homens
agem tendo em conta apenas um fim. Elaborando tais tipos obtemos, na verdade, o esta-
belecimento de uma hip6tese causal. Controlada a interpretagdo pela verificagdo de como
se manifesta a realidade concreta, o que realizamos é um "‘experimento ideal”’, verificando
os desvios em relagdo ao curso da acdo "ideal”. As conexdes de sentido “irracionais’’ (em
relagdo ao fim idealmente fixado) serdo as ‘‘causas” do resultado observado. E preciso
considerar, contudo, que, para Weber, a acdo social real, normalmente se desenvolve com
escassa ou nenhuma consciéncia do sentido por parte dos agentes participantes. O investi-
gador é que, através da construgdo logica representada pelo “'tipo ideal’’ procura tornar
claros, isto é, compreensiveis, os objetivos, as conexdes de sentido, as motivacdes envol-
vidas de modo a captar a diversidade, contradicdo e mesmo antagonismo presentes nas
acOes sociais concretas.

E evidente que esta breve incursdo pela Sociologia e pela metodologia sociologica
de Weber é demasiadamente perfunctodria para dar conta de toda a complexidade de seu
pensamento. Nosso (nico propbsito, ao redigir esta ““Introdugdo”, foi relembrar, aos que
ja o estudaram, alguns pontos basicos de suas idéias e fazer, aos que ndo conhecem seu
pensamento socilogico, uma exposi¢gdo sucinta de seu modo de conceber e de interpretar
a vida em sociedade.

Il. O ideal de saGde

A Organizagdo Mundial de Satude oferece uma definicdo de como, idealmente, de-
veria ser entendida a saide: “um completo estado de bem-estar fisico, mental e social e
ndo, apenas, auséncia de enfermidade”., Em termos préticos podemos considerar tal
ideal inatingivel, como todo ideal, o que ndo significa que a Medicina, especificamente,
por ele ndo deva tergar. E bem verdade que, para outros homens, seria ma a possibilidade
de chegar a existir tal estado de coisas, pois isso seria admitir que a humanidade pudesse
vir a atingir um equilibrio estavel, sem mudangas, em que todos os segmentos sociais se
satisfariam com sua pc.cdo relativa. De fato, possivelmente ndo haveria praticamente ne-
nhum dinamismo social, sobretudo porque teria desaparecido qualquer conflito ou desa-
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cordo, quer social quer pessoal. Ou seja, esses outros homens poderiam encarar tal esta-
gio até como prejudicial para a propria humanidade. Os homens seriam sempre h{gidos fi-
sicamente e, do ponto de vista de saide mental, a definicdo poderia ser entendida como
indicando que a uniformidade de atitudes e comportamento seria a tdnica. O ideal pare-
cer-se-ia, neste caso, com o paraiso terrestre. Como se vé, a possibilidade de um tal en-
tendimento do ideal implicito na definigdo de salde por parte da OMS ndo s6 mostra
como muitos poderiam vir a discordar da consecugdo do objetivo proposto como revela
o quanto a formulagdo de um ideal depende dos valores aos quais se apegam aqueles que
o expressam, como sempre afirmou Weber.

Podemos perfeitamente admitir, no entanto, que esse ideal de salde constitui um
objetivo compartilhado pela maioria, pelo atingimento do qual a Medicina, como con-
junto de técnicas mas, fundamentalmente, como instituicdo social, deve lutar. Dado
aquele objetivo, infere-se que o fomento da satde, mantendo-a e promovendo-a de modo
a prevenir a doenga, € mais importante do que sua recuperagdo, curando esta. Tanto é
assim que uma das maximas cardeais da Medicina reza que “‘antes vale prevenir do que
remediar’’. Assim, independentemente da diversidade de agentes e instituigGes que a inte-
gram, a Medicina pode ser vista, idealmente, como uma s6. Também idealmente todos os
seus agentes (principalmente médicos), utilizando os objetos, sociais ou ndo, de que dis-
poem, devem trabalhar, dentro das condigdes sociais dadas (no mais amplo sentido do
termo social), pelos objetivos mencionados: manter e promover a sa(ide, prevenir a doen-
¢a e cura-la quando ela se manifesta. Seus fins ideais supoem que o homem seja encarado
como uma totalidade, ou seja, ‘como entidade biologica, cultural e social, como unidade
ecolbgica, para entendé-lo, integralmente, e 3 sua conduta, como homem s3o ou enfer-
mo’’. A Medicina, portanto, ndo se voltaria apenas para enfermidade e homens enfermos,
mas trataria "de homens, de pessoas e de personalidades, que formam parte de uma socie-
dade’’, com uma cultura determinada. SAN MARTIN (9). Segundo ainda essa imagem
ideal, perante os homens doentes o aparelho médico representaria “‘o lugar privilegiado,
onde, diante da objetividade do saber, as diferen¢as devidas 3 origem familiar, profissio-
nal etc.” desapareceriam. Tratar-se-ia “de um lugar neutro, porque técnico’. SILVA (10).

111. O Médico, agente social privilegiado da Medicina, e seus conflitos

H& um agente social privilegiado que deveria atingir, através de sua atividade profis-
sional, esses objetivos: o médico. Realmente, nas sociedades ocidentais pelo menos, ele
tem o monopodlio legal da prestagdo de servigos médicos. Contudo, para tal agente (res-
tringindo-nos a ele), o problema ndo se pode resolver, concretamente, com essa facilidade.
E fato que a Medicina, enquanto ciéncia e técnica, pode responder & pergunta: “que deve-
remos fazer, se quisermos ser tecnicamente senhores da vida". ldealmente, e de um ponto
de vista estritamente técnico, poderia ser cumprido seu “pressuposto’’ geral: "‘o dever do
médico estad na obrigagdo de conservar a vida, pura e simplesmente e de reduzir, quanto
possivel, o sofrimento”. Gragas aos meios técnicos de que dispde, ele poderia até mesmo
manter vivo o moribundo, ainda que contra a vontade dele e de sua familia. Em termos
ideais ‘‘sd os pressupostos da Medicina e do codigo penal” impedi-lo-iam de atendé-los.
WEBER (17).
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No entanto, nas condi¢des concretas de sua atuagdo, a decisdo quanto a quem seré
atendido, e como, ser4 tomada em nfveis alheios a propria Medicina. Em outras palavras,
em termos societdrios, econdmicos e politicos, umas vidas t8m mais significado do que
outras, Ou porque os homens que as vivem tém condi¢Ges de pagar a assisténcia que rece-
bem; ou porque podem exigi-la, dado o poder de que estdo investidos; ou, ainda, porque
sdo considerados economicamente mais produtivos do que outros em vista dos investi-
mentos sociais neles feitos. Decorre, dai, em grande parte, a diversidade da assisténcia mé-
dica. Conseqlientemente, ha conflitos com objetivos situados em esferas sociais diversas,
mas que se refletem na médica, embora essa parega ser o nivel onde se ddo as decisdes.
Segundo os pressupostos da ordem médica, o objetivo é, de fato, fundamentalmente, di-
minuir o sofrimento e manter a-vida, independentemente de que pessoas se trate, mas
diante, por exemplo, da escassez de recursos, faz-se preciso decidir a quais homens serdo
destinados esses recursos tidos como escassos (de acordo com um determinacio ponto de
vista) de modo a manté-los vivos e sadios. Esta decisdo, como gualguer outra assemelha-
da, é polftica, calcada em valores.

Por qual valor o médico se orientara voluntariamente ou sera obrigado a optar prio-
ritariamente? Nas sociedades capitalistas, em que ha um quase completo dominio dos in-
teresses econdmicos (juntamente com outros) das pessoas pertencentes a umas classes
sociais sobre outras, os valores alheios a ordem médica, de modo geral, orientardo a deci-
sdo no sentido de beneficiar o mais rico, o de “status’’ mais elevado e aquele que possua
mais poder. Portanto, se a Medicina, em virtude do r odelo de conduta pelo qual devem
se pautar os que a exercem, ‘‘ndo se propOe a questdo de saber se aguela vida merece ser
vivida e em que condigdes’’; cf. WEBER (17), outros modelos de orientagdo decidem por
ela e até contra seus ideais. Assim, porque as condigdes de existéncia de uns pais sdo preca-
rias, é possivel que eles e o médico sejam obrigados a aceitar que a vida de seu filho ndo
merece ser vivida, enquanto a outra crian¢a, concebida num "“Gtero privilegiado”, se reser-
va o direito a vida.

Nessas condi¢des, o médico, principal agente social, ao qual incumbe a realizagdo
dos objetivos ideais da Medicina, freqlientemente concebido e que se concebe como
estando sempre voltado para a consecucdo dos mesmos, sO em casos limites dificilmente
encontraveis na vida real, teria possibilidade de atuar de conformidade com aqueles ideais.
Concretamente, ele proprio, como os demais participantes da acdo médico-social, tem,
simultaneamente, outros fins a serem alcancados nessa mesma agdo. A compreensdo do
processo real dependerd, pois, de sabermos captar esses sentidos diversos do ideal médi-
co que os participantes da relagdo social em causa tendem a atribuir a sua agdo. Particu-
larmente quanto ao comportamento desse agente social privilegiado, no caso de agoes
que se ddo na esfera médica, ele terd, para atingir o ideal proposto dentro das condigdes
bem determinadas em que exerce sua atividade, de levar em conta, necessariamente, ndo
sO os fins diversos de outros participantes da relagdo social na qual esta envolvido, e que
usam a esfera médica para realiza-los, como os objetos alheios ao sentido que podem fa-
vorecer ou impedir sua consecucdo.

Assim sendo, pode-se dizer que seu comportamento serd tanto mais racional (em
fungdo dos meios adequados a serem usados para o atingimento metédico do fim de que

g



PEREIRA, J.C. Uma anélise compreensiva da assisténcia médica. Temas IMESC. Soc. Dir. Sadde. Sio Paulo, 31} 523, 1986

estd incumbido) quanto mais seja capaz de escolher a melhor alternativa, dentro da situa-
¢do definida em que se encontra, para realizar o dito fim. E que, como ja se disse, embora
parecendo que o0s participantes dessa relagcdo social especifica, se orientam todos pelo
contedo de sentido da ordem médica e tenham, conseqlientemente, um comportamento
de solidariedade e complementaridade, os interesses envolvidos variam e divergem como
em qualquer outr? relagdo social, Ndo constitui excegdo o fato de se tratar de uma relagao
em que a reciprocidade dos agentes se baseia em contetdos vinculados a3 ordem médica.
Essa regra orientadora ditada pela Medicina e que se imp0e sobretudo por razdes éticas e
legais, é incorporada por eles e aceita como legitima em proporcdes varias, dependentes
dos interesses em jogo, divergentes dos daquela ordem. Ou seja, a acdo pratica podera se
orientar por critérios normativos outros, pertencentes a esferas diversas. A tomada de po-
sicdo, pelos participantes da relacdo, poderd, inclusive, implicar num rechagco implicito
dos valores da ordem médica, embora, explicitamente, eles paregam estar sendo seguidos.

1V. As articulagBes da esfera social médica

MNa verdade, podemos analisar o processo de atencdo médica como se pertencesse
exclusivamente a esfera médica apenas porque nosso interesse estd nela concentrado e
ndo porque, realmente, os participantes da relacdo em causa estejam fundamentalmente
voltados para a consecucdo dos propésitos dela caracter(sticos. E claro que s6 podemos
dar cunho médico a relacdo porque, como ja se indicou, hd um minimo de reciprocidade
entre os seus participantes e porque também obedecem, minimamente, aos preceitos da
ordem médica. As articulacdes que observamos entre essa esfera e a econdmica, polftica
etc., decorrentes 'o fato de os médicos e outros agentes estabelecerem uma conexdo de
sentido entre uma outras, poderiam até mesmo ser invertidas, em termos de analise,
partindo-se dessas outras esferas para a médica. Isto porque, por exemplo, o médico, ao
praticar acdoes médicas, pode estar, ao mesmo tempo, intentando obter saldrios, hono-
rarios, lucros, prestigio, poder etc. Ao agir medicamente, exemplificando ainda, ele pode
estar igualmente atrelado a necessidade de obedecer as normas da ordem econdmica no
caso de ser assalariado de uma empresa. Dependendo da situagdo na qual se veja envol-
vido, a orientagao que acaba prevalecendo nem sempre serd a médica.

A empresa médica, por sua vez, ainda que se distinga de outras empresas capitalistas
pelo fato de ter que se pautar por uma série de normas as quais suas congéneres ndo estdo
obrigadas, se orienta, na prestacdo de seus servicos, obviamente, pela obtengo de lucros.
O Estado, um dos principais responséveis pela prestacdo de servicos desse tipo, da mesma
forma, ndo necessariamente estard voltado unicamente para a consecucg8o dos fins ideais da
Medicina, mas, também, para a manutengdo ou alteragdo de determinadas relagdes de
poder. Mesmo os homens cuja saGde a Medicina busca preservar ou cuja doenca ela pro-
cura curar, certamente, ao participarem de agOes médicas, estardo, fundamentalmente,
atentos & necessidade de ganhar a vida. Desde que, ainda nessa linha de raciocinio, a
atencdo médica é hoje, em grande parte, institucionalizada, ela constitui uma atividade
largamente efetuada sob a égide de normas burocréiticas e com a participacdo de buro-
cratas. ConseqUentemente, é perfeitamente plausivel que esse pessoal paute suas acdes
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pelo conteiido de sentido da ordem burocratica. Muitos dos proprios médicos, funcioné-
rios ou assalariados, terfo, igualmente, uma visdo antes burocrética do que médica de
seus atos.

Por tudo isso, hd uma alta probabilidade de o sanitarista ser o ator mais interessado
na legalidade prépria da esfera médica, por ndo lidar, com tanta freqliéncia, com pacien-
tes individuais, e por se interessar, primordialmente, pelo fomento da saGde e prevengdo
da doenga. Em suma, poderfamos, no caso, por exemplo, de-certas associagOes de carater
econdmico voltadas para a prestacdo de servigos médicos, alterar nosso interesse e orde-
nar a relacdo social investigada mais por seus elementos econdmicos do que propriamente
médicos.

V. A tensfo entre as esferas médica e econdmica

Especificamente, a tensdo entre as esferas médica e econdmica ndo se estabelece
pelo simples fato de os médicos se terem transformado em assalariados ou funcionérios.
Dado o tipo de organizagdo econdmica do mundo ocidental, que se orienta pela troca,
envolvendo pagamento monetério, o cumprimento da ética médica ficard, inevitavel-
mente, adstrito & existéncia de pessoas ou instituicGes que paguem os servi¢os do médico,
ainda que este desejasse sujeitar-se integralment= aquela ética. Ou seja, a situagdo inde-
pende de ndo haver intermediéarios entre médico e paciente, como na medicina dita libe-
ral. Sempre terd o médico de se voltar, no modo de produgdo capitalista, para a necessi-
dade de atender &s suas necessidades de ordem econdmica através de um ganho obtido
no mercado. Mesmo que parte de seu tempo seja dispensado 3 assisténcia médica carita-
tiva, o sentido de sua acdo poderéd ndo ser estritamente médico; através desta, ele poderd
ter em mira o aumento de seu prestigio social, a satisfacdo de ambigQes politicas, a reali-
zacdo de atos que, de acordo com suas crengas, lhe garantam sua salvacdo eterna etc.
Em todo caso, isto sempre constituiria uma situacdo excepcional, porque ninguém, em
tal tipo de regime econdmico, podera se transformar num trabalhador ndo remunerado
semn dispor de outra fonte reqular de rendimentos.

Assim sendo, a efetivagdo dos ideais de Medicina, segundo os quais dever-se-ia
fazer todo o possivel para manter a salde do ser humano, independentemente de qual-
quer caracterfstica desse ser, possa ele pagar ou ndo, seja de um sexo ou outro, tenha
a idade, ocupacdo, religido etc. que tiver, fica limitada pelo fato de que os homens, em
tal tipo de sociedade, lutam num mercado em que seus servigos e bens sdo avaliados em
termos de precos. Uma caracteristica as vezes atribuida a maneira de o médico ganhar
a vida e que a diferenciaria de outros sujeitos econdmicos, mas que ndo lhe tira o cara-
ter essencial de uma atividade econdmica, estd no fato de que sua profissdo foi sacrali-
zada; ainda que, originalmente, essa peculiaridade |he tenha sido dada por razbes de
ordem mégico-religiosa, esse cardter se tem mantido por tradicdo. Isso é compreensivel.
Se freqlentemente, os homens procuraram metamorfosear até mesmo uma orgia num
sacramento, transformando-o num ato religioso e dando-lhe significacdo metafisica por
exemplo WEBER (14), com muito mais razdo podem sacralizar uma profissdo como a
de médico. E que ela, como as demais profissBes individuais, “foram originalmente de
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carater carismatico (mégico), determinando-se logo a seguir o resto da articulacdo profis-
sional por obra da tradicdo'. Dessa origem decorre seu “‘caréter especificamente pessoal
e carisméatico’’ e "o ensino tradicional em associagdes cerradas’’. WEBER (12).

Em face dessas consideragbes, no caso da assisténcia médica dominada por pro-
fissionais independentes, torna-se até inevitavel a hierarquizacdo econdmica da mesma,
jd que os homens (que precisam pagé-la) sdo social e economicamente desiguais. Nessa
forma de assisténcia, o propésito econdmico posto na realizagdo do ato médico fica pa-
tente. Como, na medicina dita liberal, os médicos sdo remunerados principalmente por
servicos prestados a individuos (sobretudo doentes), eles tenderdo a forgar o caminho
também individual de resolucdo dos prohlemas de saide e de doenga, distanciando-se
da Medicina preventiva, que mais se aproxima dos fins ideais que validam a ordem mé-
dica. Além do mais, nela exacerbam-se as caracteristicas corporativas da profissdo (ao
contrario de quando a assisténcia é institucionaliZada), agravando a situagdo em que ela
é prestada. De fato, toda corporagdo tende a limitar o nimero de seus membros, a restrin-
gir as possibilidades de qualificagdo, a estabelecer niveis.elevados de remuneragdo etc.
A respeito dessa questdo, deve-se dizer que, de certa forma, o grupo profissional médico
goza daquilo que Weber chama de “'situagdo estamental”’, em que as possibilidades de
certos grupos sociais alcangarem ‘‘honras sociais sdo determinadas primordialmente pelas
diferencas nos estilos de vida desses grupos e, portanto, principalmente por diferencas
na educagdo". De modo geral, secundaria.e tipicamente, estd associada a esta situagdo a
pretensdo, por parte da camada que a goza, de assegurar o monopodlio legal de oportu-
nidades de obter renda e lucro de um determinado tipo. No caso especifico dos médicos,
tal "situagdo estamental” repercute decididamente em sua “‘situacdo de classe’”, ou seja,
em suas “oportunidades de obter manutencgdo e renda determinadas primordialmente
por situagdes tipicas, economicamente relevantes’”. WEBER (13).

Em tais condigBes, a luta do grupo constituido pelos médicos, no mercado, para
obter um ganho, se diferencia daquela que é travada por outros grupos ocupacionais.
Tal ganho estd assegurado pelo monopélio legal de uma determinada atividade, limi-
tando as possibilidades de outros de com aquele competir. A esse monopolio, além do
mais, os membros da associacdo acrescentam outras limitagGes aos possiveis concorren-
tes, como o estabelecimento de restricdes ao exercicio de especialidades. Por outro lado,
essas caracteristicas corporativas limitam também as possibilidades de os pacientes se re-
belarem contra a n3o obediéncia, por parte dos médicos, as normas da ordem médica.
Realmente, esse tipo de associacio se caracteriza pela “‘autocefalia’”’, governando-se
através de dirigentes internamente escolhidos, e pela ““autonomia”, por meio da qual
ela se impBe & propria ordem. Todas essas facetas protegem os médicos de interferén-
cias externas 3 associacdo. Em virtude delas, pareceria que eles, na maior parte das ve-
zes, estariam voltados apenas para a realizag%o dos fins da Medicina. Como qualquer ou-
tro grupo que procura defender seus interesses, também no caso dos médicos, esse con-
junto de regras é apresentado como meio de proteger os proprios doentes (embora, de
fato, esse aspecto esteja presente). Mas me parece inegével que pretendendo monopoli-
zar a cura dos corpos (como as associagdes hierocraticas procuram monopolizar a cura
das almas), sua associacdo visou, sempre e principalmente, transformar-se no Gnico gru-
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po legitimo capaz de exercer a atividade médica, monopolizando-a e afastando todos os
que ndo obedegam as suas regras de inclusdo nela.

V1. O médico coletivo

As transformacgdes operadas no sistema eccndmico, no sécio-politico e na prépria
Medicina, alteraram, entretanto, o modo de se exercer a profissdo e de se prestar a assis-
téncia médica. Os médicos se tornaram mais e mais profissionais especializados numa
parcela da totalidade de trabalho que tradicionalmente exerciam e passaram a dominar
uma fragdo do conhecimento médico disponivel. Cada vez mais a assisténcia médica se
tornou institucionalizada, especificamente com a intervengdo do Estado. O controle da
mesma se transferiu do prestador individual de servigos para uma organizagdo. Interpu-
seram-se entre o médico e o paciente outros elementos, perdendo, aguele, a autonomia
de que gozava em seu trabalho. Modificaram-se as formas tradicionais de ele obter seu
ganho. Apesar de manter o monopblio legal do exercicio da profissdo, mudou seu modo
de se integrar no mercado, tendo sido levado ao assalariamento. Com isso, a profissdo
foi adquirindo caracteristicas diversas das que possuia no passado, De fato, uma profissdo
se mantém independente enquanto se lhe garanta uma probabilidade duradoura e conti-
nuada de obter ganhos estdveis sem a interferéncia de terceiros. Com a diminuigdo da
“autonomia’’ da associagdo, relacdes diferentes se estabeleceram entre outras esferas so-
ciais e a médica.

Dentro dessas novas condicdes, o afastamento entre o ideal e o real ¢ assisténcia
médica tem sido associado ao fato de que o médico, como profissional auténomo, indi-
vidualmente responsavel pela objetivagdo dos fins da Medicina, estd tendendo a desapa-
recer. Mais e mais ele é substituido pelo médico coletivo, tal como ocorreu no caso dos
oficios, em que o artesdo foi substituido pelo operério coletivo. De fato, a busca de
maior lucro, caracterfstico da economia capitalista, implicou em que a socializac3o dos
homens fosse reorientada pelas novas situacdes existentes no mercado. A probabilidade
de obter uma apropriagdo maior de utilidades econdomicas exigia que os servigos (hu-
manos) fossem coordenados e distribuidos de modo a aumentar a produtividade e, con-
seqlientemente a quantidade de bens e servigos. Isto exigiu a divisdo técnica dos oficios.
Comecando por estes, esta divisdo acabou atingindc as profissdes no presente século. Na
verdade, ndo importa discutir aqui as razdes do avanco dessa divisdo. O aspecto substan-
tivo, no caso do processo em discussdo, € que a especializagdo em atividades determina-
das pode dificultar que se efetive o objetivo da Medicina de tratar o paciente como um
todo. Na assisténcia médica institucionalizada, varios especialistas dela participam sem
que necessariamente um deles tenha a responsabilidade plena e procure conhecer os pro-
blemas de salde e doenga do paciente como totalidade. Nessa forma de atendimento,
produto comum de profissionais parciais, o paciente, freqlentemente, é encarado como
um somatério, sem que ninguém faca a juncdo das partes. O médico, de modo geral,
perde o dominio do processo global, e o paciente de seus servigos parciais, muitissimas
vezes, ndo consegue ser atendido como um homem integral, ndo fragmentado, cf. PEREI-
RA (8), como pretende a Medicina.
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Cabe perguntar, no entanto, se é este o propodsito do paciente comum e se a assis-
téncia médica institucionalizada ndo é capaz de alcangar mais rapidamente e com maior
eficacia outro dos fins da Medicina, que é o de evitar o sofrimento e recuperar a satde
daquele que esteja enfermo. Diante desses dois objetivos complementares, o de atender
o paciente como homem integral e o de evitar-lhe sofrimento e recuperé-lo rapida e efi-
cazmente, é possivel que, ndo sendo possivel alcancar ambos, o proprio doente opte
pelo segundo como o que mais lhe interessa. Se assim for, as modificagdes por que
passou a assisténcia médica, com o avango da especializacdo e a substitui¢do do médico
individual pelo coletivo (com a constituicdo de uma equipe meédica) teria vindo ao en-
contro de objetivos dos principais participantes da relagdo social em causa. E também
certo que outros objetivos, ndo médicos, estiveram presentes no processo e sobre eles
falarei mais adiante. Mas quanto ao objetivo dos homens concretos, a maioria deles se
preocupa primordialmente com o aqui e agora, desejando, procurando e lutando por
salide, vida longa e riqueza”, cf. WEBER (14), de modo que a Medicina institucionalizada
pode perfeitamente estar concorde com esta visdo predominante.

Em face disso, seria racional o comportamento dos prestadores de servigos mé-
dicos, pois estariam utilizando meios técnica, social e culturalmente apropriados para
atingir os objetivos da Medicina (dentro das condicbes vigentes) e dos pacientes. Seriam
meios socialmente aceitaveis, estando de acordo com osvalores dominantes. Realmente, os
homens que vém a se tornar clientes das instituicGes de assisténcia médica, em geral,
esperam des$a assisténcia que, rapidamente, elimine sua dor e faga com que seu corpo
funcione adequadamente, especialmente para a realizacdo do trabalho. E que tais ho-
mens (comuns, das classes populares) usam o corpo principalmente como instrumento
subordinado & fungédo social que exercem no sistema produtivo. BOLTANSKI (1). Para
eles, inclusive, um comportamento voluntéaria e especificamente voltado para a manu-
tengdo da saGde fisica e mental seria um caso limite. E bem verdade que, para tais ho-
mens, o préprio mundo da Medicina, geralmente, é um universo estranho, onde tudo
é possivel. BOLTANSKI (2). Essa estranheza gera uma relagdo com os médicos (autd-
nomos ou ndo) de ambigliidade e, portanto, nem sempre de solidariedade. Dai, por
vezes, tanto a submissdo incondicional ao médico, como queixas dele, fundamentadas
ou ndo. Evidentemente, tal atitude e comportamento correlato sdo, © mais das vezes,
consequéncia, por sua vez, das proprias condi¢cdes em que recebem a atengdo médica,
as quais, entre outras coisas, implicam numa escolha ao acaso do médico ou imposta
em funcdo de critérios ndo vinculados & ordem médica. BOLTANSKI (3). Mas, mesmo
assim, é possivel dizer-se que a Medicina institucionalizada vem ao encontro do dese-
jado por muitos (sendo da maioria) dos que a procuram.

Por outro lado, poder-se-ia julgar que os médicos, membros das organizagdes pres-
tadoras do trabalho de assisténcia médica, buscam através de sua atividade nelas, o atingi-
mento dos mesmos fins que cabiam ao profissional autdbnomo ou que se voltariam sempre,
prioritariamente, para a consecucdo daqueles objetivos. Possivelmente, isso estd distante
da realidade porque, em tais condiges, outros sentidos, diversos e mesmo antagdnicos,
estdo presentes na realizacdo de suas agGes médicas. A complementaridade e a dependén-
cia caracteristicas do trabalho efetuado por especialistas podem dirigir, por exemplo, a
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lealdade de uns para com outros para diregdes que, nem sempre, necessariamente bene-
ficiam o paciente. E certo que a especilizacdo obriga, exemplificando ainda, & realizagdo
de maior nimero de exames complementares. Mas, muitas vezes, é possivel que haja o
intuito de ampliar a clientela do colega ou de aumentar os lucros da organizagdo na qual
o médico trabalha ao lado ou independente do de confirmar ou auxiliar seu diag
nostico. Também ha a conseqiiéncia negativa, inegavel, ja referida, de perda da nocdo de
responsabilidade individual e indivisivel quando o médico trabalha em equipes no seio de
organizacdes. As areas de atuacdo e autoridade podem se repartir de tal forma que ndo so
a relacdo médico-paciente de bom nivel fregiilentemente esta ausente, mas, inclusive, a
eficdcia associada ao atendimento por especialistas. Neste caso, os objetivos maiores da
Medicina tendem a se esfumar no anonimato desse tipo de assisténcia.

VIil. A empresa médica

O que ocorre é que formas de organizagdo, externamente semelhantes, podem pro-
duzir resultados bastante diferentes. WEBER (16). No caso da medicina institucionalizada,
esses resultados sdo benéficos ou negativos para o paciente, dependendo das conexdes de
sentido e da prioridade quanto aos objetivos visados pelos participantes da relacdo social.
Medicina institucionalizada estatal e capitalista, por exemplo, certamente divergem quan-
to a uma coisa e outra. No caso especifico das empresas capitalistas de prestacdo de servi-
¢os médicos, torna-se patente o objetivo econdmico da atividade. Enquanto, em se tratan-
do de profissionais autdnomos, pode-se dar um significado elevado & atividade prosaica de
ganhar a vida, sacralizando-a, a atengdo médica levada a cabo por intermédio delas des-
pe-se da aura do sagrado. De qualquer forma, esse tipo de empresa apresenta caracter(sti-
cas especificas, face as demais empresas capitalistas. Uma delas é de que, dada a monopo-
lizagdo legal da assisténcia médica pelos médicos, elas s6 podem trabalhar usando essa
mao-de-obra. Qutra caracteristica diferencial diz respeito i necessidade de se ajustarem as
normas de outra esfera social (a médica) e ndo apenas as de ordem econdmica. Ou seja,
elas estdo limitadas legalmente quanto ao modo de exercerem sua atividade e de buscarem
lucros. Assim sendo, quando intentamos compreender de um modo atual o sentido das
acoes realizadas através delas, notamos que é o de prestar assisténcia médica aparentemen-
te de acordo com os canones da ordem médica.

S6 quando procuramos compreender os motivos dessas agoes, verificando sua cone-
xdo de sentido, é que percebemos que a obediéncia as normas da ordem meédica (e que da
a essas acOes a possibilidade de serem examinadas da perspectiva socio-médica) visa ou-
tros objetivos, integrando-se nos processos sociais de natureza econdmica. Médicos de
empresas médicas buscam salarios e elas tém como fim a obtencdo de lucros. Uns e ou-
tras, contudo, estdo limitados tanto pelo conteido de sentido da ordem médica como

pela citada monopolizacdo legal. No caso desses médicos assalariados, sdo eles colocados
diante de uma situacio contraditoria: a de terem, na mesma acao social, de obedecerem

a concepcdes diferentes de ordem que dificilmente podem ser integradas: a médica e a
econdmica. Freglientemente ver-se-do obrigados a prestar obediéncia antes a segunda do
que & primeira, se bem que a propria consecu¢do dos objetivos econdmicos exija um mi-
nimo de ajuste entre as duas esferas.
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A contradicdo apontada fica patente se considerarmos que o objetivo primordial
de uma empresa capitalista voltada para a prestagdo de assisténcia médica é igual ao de
qualguer outra empresa: a obtengdo do maior lucro possivel. Ndo importa que suas ativi-
dades (economicas) se estejam realizando num setor diferente daqueles em que atua a
maioria das demais (que se caracterizam por estarem quase sempre integralmente inseri-
das na ordem econodmica). Nestas condigGes, é de se supor que ndo necessariamente os
pacientes que lhe sdo encaminhados sejam tratados segundo normas estritamente médi-
cas. Nada nos pode garantir, desde que haja possibilidade de maior lucro (quando a em-
presa é retribuida pelo nimero de atos médicos praticados), que esses pacientes nao
“sofram’’ assisténcia excessiva de seus médicos assalariados (em termos de tempo e de
atos médicos). Ou, ao contrério, sendo outro o tipo de contrato (o por capitagdo por
exemplo), que o paciente, sofrendo dos mesmos padecimentos, ndo seja devolvido as
suas atividades normais mais rapidamente do que o tempo medicamente desejavel.

Num e noutro caso, considerando-se o objetivo primordial da empresa, servigcos
médicos que ndo lhe rendam algo deixariam de ser realizados; inversamente, outros
que pouco proveito trariam ao paciente, o seriam. A assisténcia médica proporcionada
ndo é, pois, mais do que o objeto sobre o qual se atia para que produza lucros. Haveria,
conforme o caso, aumento ou diminuicdo do nimero de atos médicos em relagdo ao
ideal. Conseqlientemente, seriam deturpados os ideais da Medicina. No entanto, essas
empresas, se forem racionalmente dirigidas, ndo poderdo afastar-se exageradamente
desses ideais porque as agoes levadas a cabo terdo que se conformar (ainda que em grau
varidvel) aos valores sociais correspondentes 3 esfera méuica. Ou seja, como quaisquer
outras, terdo que procurar atingir seus fins econdmicos usando meios que ndo divirjam
acentuadamente daqueles socialmente aceitdveis. Mais ainda, elas, como as demais, te-
riam que atuar de modo que suas acdes do presente ndo repercutam negativamente so-
bre a possibilidade futura de continuarem a alcancar seus fins econdmicos. PEREIRA(8).
Assim sendo, na verdade, a propria necessidade de esse tipo de empresa manter uma si-
tuacdo favoravel a consecugdo desses fins acaba se constituindo, talvez, no principal fa-
tor responsdvel pela sua obediéncia aos modelos de conduta proprios a ordem médica.

VIil. A medicina institucionalizada estatal

No caso da medicina institucionalizada estatal a tensdo maior ocorre entre a esfe-
ra médica e a politica. De fato, sempre que o Estado se volta para a realizagdo de algum
tipo de atividade, as razdes que estdo primacialmente em jogo sdo de natureza bastante
pragmética: manuten¢do ou redistribuicdo do poder. Ndo importa que o fim pareca ser
o bem-estar e a justica social: é o poder que estd norteando a agcdo. WEBER (16). Assim
também em relacdo aos servicos de fomento, preservagdo ou recuperagdo da satde da po-
pulacdo promovidos pelo Estado. Ele estd tentando cumprir uma das tarefas que, moder-
namente, todos os segmentos sociais dele esperam. A ndo satisfagdo da mesma, portanto,
redundaria em conseqiiéncias negativas para os grupos politicamente dominantes. A ndo
prestacdo de tais servicos poderia, por exemplo, elevar as tensdes sociais, a0 passo que
sua execuc¢do poderia evitad-las ou diminul-la:.

16



PEREIRA, J.C. Uma andlise compreensiva da assisténcia médica. Temas IMESC. Soc. Dir. Sadde. S&0 Paulo, 3{1): 5-23, 1986

Nestas condigdes, a ordem médica inevitavelmente sofrerd arranhdes ja que, enquan-
to ela diz que se deve atender as necessidades médicas e promover a salde de todos, inde-
pendentemente de outras consideragdes, as razdes politicas sdo de outra indole. Tanto
assim que se pode dizer que a ética estd ausente da politica, no sentido de que as “‘razoes
de Estado” calcam-se em relagBes de poder e ndo num suposto “direito’’ ético. WEBER (16).
Desse modo, em grande parte, os servicosde satde estatais serdo prestados segundo os ideais
da Medicina apenas na medida em que assim interesse aos grupos governamentais dominan-

tes. Exemplificando: ainda que o fomento da salde e a preven¢do da doenga sejam o objeti-
vo ideal basico da Medicina, a atuagfo do Estado nessadirecdo dependerd muito dos dividen-
dos politicos que dela poderdo advir. Se certas obras de saneamento, por ficarem invisi-
veis, produzirem resultados politicos inferiores a medidas na drea da medicina curativa,
estas, provavelmente, virdo a ser preferidas. Neste caso, os politicos optardo pela méxima
da ordem politica que diz que “obras pGblicas ndo devem ser enterradas’’, -em vez de
seguirem a da Medicina, segundo a qual “é preferivel prevenir do que remediar".

Outro aspecto a ser considerado nas relagdes entre politico e ordem médica é o
fato de que, no Estado moderno, os politicos sdo cada vez mais profissionais da politica.
Muitos deles, em conseqiiéncia, ndo vivem para a politica (como no caso freqiiente da
administracdao estamental, em que os nobres viviam de seus proprios recursos, ainda que
eles se confundissem, muitas vezes, com os do Estado) mas da polf(tica, vendo nela “uma
permanente fonte de renda. WEBER (18). Em face disso, mesmo no caso da politica de
salde, medidas que pouca eficicia tenham em termos de realizacdo dos objetivos da
Medicina, mas que redundem em beneficios econdmicos, para si ou para seu grupo, po-
dem ser tomadas por tais politicos, em detrimento de outras mais consentdneas com
aqueles objetivos. : '

Esse afastamento entre o real e o ideal pode ocorrer também em outros pontos.
Consideremos, por um momento, o fato de que as lutas entre os vérios partidos politi-
cos, em grande parte do mundo ocidental, travam-se sobretudo em torno do poder de
controlar a distribuicio de empregos. WEBER (19). Ora, isto ocorre em todos os nfveis
e setores de administrag8o. Inclusive na rea da salde. Esta faceta dos Estados moder-
nos faz com que possamos distinguir, na administragdo, funciondrios politicos em con-
traposicdo aos funciondrios de carreira. E claro que sempre se espera que 0s primeiros
abandonem seus postos quando outro partido assume o poder. WEBER (20). No entanto,
surgem, inevitavelmente, tentativas, muitas vezes bem sucedidas, de se transformé-los
em funcionérios como se de carreira fossem. Tal prética atinge, evidentemente, todos os
setores estatais, inclusive o de saide. Portanto, a prestagdo de servico de assisténcia mé-
dica pode ser afetada, negativamente de modo geral, porque nem sempre a propria com-
peténcia profissional desses funciondrios é aferida. Além do mais, sob este prisma, a
propria organizacdo de servigos médicos estatais pode vir a se basear em interesses de
funcionérios publicos ligados ao setor, interesses estes nem sempre coerentes com os.
objetivos ideais da Medicina.

No caso especifico dos médicos vinculados ao Estado, sobretudo diretamente
como funcionérios, eles podem se ver frente ao dilema umas vezes, outras diante da
tentagdo por assim dizer, de atender, em sua atuagdo, a objetivos conflitantes com os
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da ordem meédica. E que, como funcionérios, estardo igualmente subordinados ao cum-
primento de muitas regras e regulamentos que poderdo condicionar e mesmo determi-
nar a maneira como se processard a atengdo médica. Realmente, o aparato burocrético
estatal, através dos que dele fazem parte, administra tudo e todos sem 6dio, mas tam-
bém sem amor. WEBER (16). Antes do que atentar para os direitos e deveres pessoais
em jogo, importa o cumprimento de normas impessoais decretadas por autoridades
igualmente impessoais. Isto, evidentemente, pode limitar aliberdade, por vezes alta-
mente necessdria, de o médico solucionar convenientemente, do ponto de vista médico,
os problemas de doenca que cabem a ele atender. Cria-se uma tensdo entre a ordem
médica e a burocréatica. No caso dos funcionarios ndo-médicos, é muito alta a probabi-
lidade de que serdo leais e, portanto, trabalhardo de acordo com a segunda. No caso
dos médicos, também se percebe sua tendéncia a obedecer antes as normas burocraticas
do que médicas. A diminuicdo do empenho, em termos de cumprimento destas, se acen-
tua, inclusive, com o passar do tempo, a medida que se torna patente, para as pessoas
envolvidas, a incapacidade do servigo pUblico de tratar diferencialmente seus proprios
funcionérios, o que, de certa forma, significa uma puni¢ao do mérito.

E bem verdade que, quanto aqueles que recebem essa assisténcia, h4 um aspecto
positivo a ser mencionado: o de que o dominio burocritico da prestagdo de servigos
leva a uma inegdvel democratizacdo, no sentido de que a assisténcia médica se torna
mais igualitaria. E fato que, para alguns, certamente a minoria, caird o nivel da mesma.
Mas a maioria, possivelmente, terd acesso a um servico que estava fora de seu alcance.
Isto em virtude da tendéncia do aparato burocritico de igualar seus procedimentos.
Sob este prisma, pode-se afirmar, seguramente, que a organizagdo burocratica é con-
tréria a todos e quaisquer privilégios, quanto mais ndo seja para fazer com que suas nor-
mas sejam melhor cumpridas. Diz Weber a respeito de tal tema: ““Como ocorre na hie-
rocracia, toda burocracia politica plenamente desenvolvida é necessariamente ... ‘de-
mocréatica’ — ou seja, no senso de nivelamento e da luta contra os privilégios estamen-
tais que competem com seu poder. WEBER (15).

IX. Medicina e reprodu¢do da dominagdo

Ainda em relagdo a posicdo dos médicos (sobretudo funcionérios ou empregados
assalariados) quando confrontados com os interesses dos grupos sociais dominantes nos
sistemas polftico e econdmico, pode-se dizer que, com suas a¢des, mesmo que disso ndo
tomem consciéncia, frequentemente contribuem para reproduzir as condicBes sociais
prevalecentes em sua sociedade. De fato, de um lado, os grupos economicamente domi-
nantes estdo interessados ndo s6, por exemplo, em que a assisténcia médica conserve e
repare, 0 mais rapidamente possivel e aos menores custos, a salde, principalmente daque-
les que constituem a forga de trabalho, mas que tal assisténcia adquira a conotacdo de
um servigo por elas prestado a membros de classes sociais subalternas. De outro lado, aos
grupos politicamente dominantes igualmente interessa que essa assisténcia mantenha as
relagcoes de poder existentes, de modo que surja aos olhos dos dominados como uma
concessdao do poder.
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Evidentemente, seria dificil aos médicos, especialmente quando funcionérios ou
empregados, retirar da assisténcia médica que prestam, conotagBes como as citadas,
mesmo quando delas tivessem plena consciéncia. No entanto, essa assisténcia, indepen-
dentemente das relagtes de trabalho a que se acham submetidos os médicos, de modo
geral tende realmente a reproduzir as relacdes de dominagdo vigentes. Poderiamos até ir
além e dizer que, como grupo e no limite, os médicos, se inteiramente obedientes aos
ideais da Medicina (de fomento, preservacdo e recuperagdo da salde), poderiam consi-
derar que os objetivos deles decorrentes dever-se-iam sobrepor de tal modo aos demais
(que sdo buscados por outros grupos e classes sociais) que se criaria algo assemelhado a
uma “medicocracia’” ou a uma ‘medicarquia”. Segundo esta visdo extremada teriamos
uma procura de alteracdo das ditas relagGes, mas apenas para que os médicos se substitufs-
sem aos grupos dominantes, transformando-se no principal deles.

Exageros a parte, é perfeitamente possivel, entretanto, notar-se na acao dos médicos
em geral uma posturaque, de uma forma ou de outra, acaba reproduzindo as relagBes de do-
minagdo-subordinagdo vigorantes. Com efeito, como grupo profissional que possui um co-
nhecimento superior sobre uma porcdo da realidade geralmente tida como altamente rele-
vante pela maioria dos homens (por se referir a assuntos vitais como a salde, a doencae a
morte), os médicos tendem a reivindicar uma certa superioridade social sobre os demais
homens, especialmente quando doentes e de classes sociais subordinadas. E claro que
esta pretensdo estd alicercada, por sua vez, no fato de que a maior parte dos medicos pro-
vém das classes mais altas e porque, ou quando ndo, a “‘situacdo estamental’” de que go-
zam lhes propicia uma “'situagdo de classe’’ que os situa entre elas. Conseqlientemente,
tenderiam a atuar medicamente como se fossem membros das classes dominantes frente a
membros das classes dominadas e interessados na manutencdo dessa dominacdo, seme-
Ihantemente aos demais participantes dessas classes. Portanto, o freqlente autoritarismo
dos médicos confunde-se com e decorre do poder que a sociedade (pelos seus grupos
social, econdmica e politicamente dominantes) os investiu, do conhecimento especifico
que possuem e do fato de, muitas vezes, pertencerem, por origem ou por situagdo de
classe, as classes sociais superiores (sobretudo no passado recente). Ndo é de estranhar,
pois, que nas acOes médicas estejam também presentes conexdes de sentido como as
indicadas. De qualquer forma, estejam 0s médicos a servico dos interesses de outros ou
porque seus proprios interesses de grupo, de classe e até estamentais o indicam, sua pos-
tura é geralmente autoritdria nas relagbes médico-paciente. Espera-se que este Gltimo
permaneg¢a ‘‘tdo modesto, tdo ingénuo, tdo confiante na presenca do médico”como (al-
terando o sentido dado pelo autor) o fiel diante da autoridade religiosa, um e outra “'re-
dentores de segredos inacessiveis aos profanos. BOLTANSKI (1).

O autoritarismo meédico é bastante perceptivel no caso da hospitalizagdo, em que
é considerado bom paciente (do ponto de vista dos servigos hospitalares) o que nao re-
clama do processo de despersonalizagdo a que geralmente é submetido. Esse autoritaris-
mo, que, certamente, muitos médicos (assim como boa parte do proprio pablico) julgam
intrinseco ao poder médico, e legitimo por derivar de um determinado tipo de conheci-
mento, é ainda mais evidente em instituicdes totais, como no caso de certos estabeleci-
mentos sanatoriais para tratamento de doencas mentais, em que os asilados ficam pratica-
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mente 3 mercé da vontade de médicos e de pessoal paramédico. Poder-se-ia dizer que estes
exemplos ndo constituem a regra e que, em relagdes médico-pacientes normais, ndo se
usaria a acdo social de carater médico para reforgar o processo de dominacao social vi-
gente.

Talvez, de fato, o fendmeno n3o ocorra com essa nitidez mas, dificilmente, essas
relagdes, quando o paciente- € membro de classes sociais subordinadas, ndo reproduzem
e reforgam as relagdes de classe existentes. E sabido que, apesar de os ideais da Medicina
preconizarem uma relagdo entre o médico e seu paciente que ndo leve em consideragdo
a classe social deste, isto permanece ao nivel do ideal, ndo sendo realmente o que ocorreu.
Diz Boltanski (1) a respeito que, “como a confissdo de uma modificagcdo no comporta-
mento do médico conforme a classe social do doente viria contradizer os principios de
uma ética de inspiragdo evangélica . . ., os médicos pretendem adaptar suas atividades
ndo as caracteristicas sociais de seus doentes, mas ao ‘carater’ particular de cada um deles
ou, se preferirmos, a sua ‘natureza’. Tudo se passa no entanto como se a percep¢do que
tem o médico do doente, longe de ser imediata e espontéanea, fosse uma percepcéo sele-
tiva e organizada, que se operasse através de um namero limitado de categorias que o jo-
vem médico adquiriu durante sua formagdo e seus primeiros anos de exercicio da pro-
fissdo, e que Ihe permite catalogar os doentes dentro de um nimero restrito de tipos psi-
cologicos”. Em suma, mesmo através das relagdes médico-pacientes correntes, os médicos,
ainda que inconscientemente, estdo freqlientemente buscando reconhecimento 4 sua au-
toridade e aos de-sua classe (ou com a classe elevada com a qual eles tendem a se identi-
ficar).

X. Conclusdes

As tensdes apontadas no decorrer da exposi¢do entre a esfera médica e outras
esferas sociais ocorrem fundamentalmente no caso da medicina curativa e individual,
a qual, pelas razdes indicadas, tende, freqlientemente, a contrariar a énfase que, em ter-
mos estritamente ideais, a Medicina coloca no fomento da saide e prevengio da doenga.
E sobretudo nesse tipo de medicina que motivagdes outras, nfo médicas, d3o sentido eco-
nomico, polftico, burocrético etc. aos atos médicos. Praticamente s6 nela é que médicos
(como os atores sociais privilegiados das relagdes sociais orientadas pelo contetido de sen-
tido da ordem médica), bem como empresas capitalistas (voltadas para a prestacdo de ser-
vigos nesse setor), o Estado e demais participantes de menor relevincia das relacBes sociais
em pauta, podem buscar a realizacdo de objetivos estranhos aos ideais da Medicina. Mas é
exatamente em decorréncia disso que se criam muitos dos impasses discutidos.

Vistos apenas do angulo médico, os comportamentos dos agentes pareceriam irra-
cionais, ja que ndo estariam visando, primacialmente, atender as necessidades presentes e
futuras da populacﬁu na 4drea da satde e da doenga. SO considerando a consecucdo dos
outros objetivos pretendidos por tais agentes (obtengdo de lucros, salarios, honorérios,
prestigio, obediéncia as normas burocraticas de uma instituicdo, manutencdo das relacoes
de poder existentes etc.) é que poderemos perceber a coeréncia de tais agdes e, portanto,
sua racionalidade. O desencontro entre objetivos se esclarece, adquirindo sentido. Na Ida-
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de Média, em que as relagGes aqui discutidas eram menos complexas e o discurso dos par-
ticipantes menos elaborado e hipbcrita ou mais sincero e espontaneo, os objetivos conec-
tados a acao médica, possivelmente, se patenteavam melhor. A este respeito sdo esclarece-
doras algumas informacdes prestadas por Nogueira (6). Afirma que ‘‘as questdes de hono-
rarios eram tratadas, sem rodeios, pelos médicos medievais”. Seu mote seria /‘cobrar du-
rante a dor”. O autor mencionado cita um certo Mondeville, segundo o qual ““assim como
a preocupagdo principal do paciente é a cura, a do cirurgido deve ser o recebimento de ho-
norarios compensadores”. Portanto, era conseqiiente sua opinido de que “‘o tratamento
preventivo, embora seja o mais Util ao paciente, costuma ser mal remunerado”, donde ndo
ser aconselhdvel. Colocagdes como estas ainda tém plena ou até maior vigéncia quando es-
tamos diante de uma medicina de mercado.

Na verdade, as agdes médicas (na acepgdo ampla do termo) tendem a se aproximar
mais dos ideais da Medicina a medida que se vinculam, também mais estreitamente, a8 Me-
dicina Preventiva e Social. E claro que, mesmo af, podemos nos deparar com conexoes
de sentido que se afastem dos modelos de conduta caracterfsticos da ordem médica
(pode-se estar clorando dgua ou vacinando, visando objetivos diversos daqueles que, se

supde sejam inspirados por tal ordem). Mas me parece fora de dGvida que, nesses atos,
predomina, mais do que naqueles ligados & Medicina dita curativa, a orientagdo pura-
mente médica. Em conseqléncia, no caso deles, seria menor a tensdo com outras esferas
do social.

Contudo, seria conveniente considerar que mesmo havendo condig¢Bes politico-eco-
ndomicas favordveis a Medicina Preventiva e Social, os que a ela se dedicam encontrariam
algumas dificuldades de monta para implementar certas medidas, inclusive partidas da
propria populagdo beneficiada, se esta tivesse que delas participar direta e conscientemen-
te. E que, dadas sobretudo as condictes culturais vigentes, geralmente & no agui eagora
que os homens estdo interessados. Querem coisas bastante sélidas, visiveis de imediato.
Prevenir, em face disso, é algo muito distante e nebuloso. Diz Weber que “‘os virtuosos
viram-se obrigados a ajustar suas exigéncias as possibilidades de religiosidade cotidiana
a fim de conseguir e manter a preferéncia ideal e material das massas. WEBER (15).
Da mesma forma, os que orientam suas agOes tendo em conta os objetivos da Medicina
Preventiva e Social, terdo também de se ajustar aos costumes tradicionais no que diz
respeito a esfera social médica. Seria preciso, em outras palavras, considerar os valores
vigentes em relacdo a Medicina, grandemente ancorados no passado manipulével e inte-
ligfvel. E evidente que esses valores se alteram, mas isso geralmente s6 ocorre @ medida
gue o conjunto dos valores sociais se modifica, com a transformacdo, em especial, das
condi¢cdes de vida, de tal modo que uma porgdo maior da populagdo consiga ser dona de
seu proprio destino. Em geral, s6 planejamos (e, portanto, prevenimos) quando domina-
mos razoavelmente nosso meio ambiente.” Um bom exemplo de tal assercio é a constata-
¢do de que, normalmente, s6 planejam o nimero de filhos aqueles casais que possuem
esse domfnio sobre outros setores de sua existéncia. Dai porque serem fundamental-
mente os casais de renda média e alta os que fazem planejamento familiar. Os pobres, ge-
ralmente, ndo se ddo a essa tarefa, BOLTANSKI, KUBAT (3, 5). O que se quer dizer é
que quem vive ‘‘da méo para a boca’, como é o caso da maior parte dos homens dos pai-
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ses subdesenvolvidos, ndo se preocupara com a possibilidade de, num futuro mais ou me-
nos distante, vir a estar doente se ndo tomar medidas preventivas adequadas. Seria, por-
tanto, um objetivo utopico o dos voltados para essa Medicina se, em tais condig¢des, enten-
dessem ser possivel realizar agdes medicas que se guiassem inteiramente pela ordem médi-
ca. Coseqlientemente, a consecugdo dos objetivos dessa Medicina que se confunde com
os ideais “‘da Medicina’’, dependera, primacialmente, de medidas de carater coletivo pos-
tos em pratica pelo Estado. Este, por sua vez, é de se esperar, s6 procedera assim se for
suficientemente pressionado pela populagdo interessada.

A mudanca no sentido de uma maior preocupacdo desta com o fomento da satde e
prevencdo da doenga possivelmente também sera estimulada se algumas transformagdes se
operassem na medicina curativa e individual. Isso poderia, talvez, exigir uma diminui¢do
dos direitos estamentais dos médicos, especialmente quanto & “autocefalia’ e "‘autono-
mia’’ da associagdo. Ou, entdo, que ela viesse a se organiza- de tal modo que os objetivos
ideais da Medicina predominassem inteiramente sobre fins calcados em outras ordens.
Certamente, isso exigiria uma alteragdo politica interna.de alguma significagdo. De qual-
quer forma, parece claro que as acdes médicas s6 poderiam se aproximar mais do con-
te(do de sentido da ordem médica sobretudo se as relagdes médico-pacientes ndo fossem
mediadas pelo dinheiro. Isso implicaria em que o médico teria que ganhar a vida receben-
do independentemente dos atos médicos que realizasse. Tornado inexistente o elo econd-
mico entre os participantes da relagdo (médico-paciente), ela poderia se tornar mais exclu-
sivamente médica. Dificllmente, no entanto, tal ocorrerda numa sociedade capitalista,
como é evidente.

PEREIRA, J.C. A comprehensive analysis of medical care. Temas IMESC, Soc. Dir. Sadde, Séo
Paulo, 3(1): 5-23, 1986.

ABSTRACT: The aim of this article is to exemplify the use of the comprehensive methods of sociolo-
gical analysis of medical care. Its originality comes mainly from the fact that there have been very
few attempts so far to use this methodology in social medicine in Brazil. Before undertaking the ana-
lysis proper, the author sets out to point out some basic points in sociology and the methodology of
Weber. Having established the ideal type of medical care in accordance with the canons of the medical
order, he examines the concrete conditions under which physicians work, as privileged social agents in
charge of medical care. He shows how other purposes, which, have to be simultaneously achieved
through medical action, obstruct the attainment of medical ideals. He analyzes the tension between
medicine and the economic, bureaucratic and political spheres. He thereby seeks to comprehend the
meanings concretely taken on by medical care, given that other, non-medical, motivations are always
present.

KEY WORDS: medical care, social, medicine, institucionalized medicine, medicine and economy.
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Tuberculose pulmonar em uma prisao*
Casa de Detencédo de Sao Paulo 1976-1980

Rinaldo NIERQ **

RESUMO: O presente trabalho é parte de uma pesquisa que estudou alguns aspectos epidemioldgicos

da tuberculose pulmonar na Casa de Detengdo de Sdo Paulo, Brasil, durante o perfodo de 1976 a 1980;
caracteriza o local quanto 3 estrutura flsica, recursos existentes, quantificacdo de algumas das ativida-
des internas e externas, visitagdo e atendimentos juridicos; distingue a populagdo carcerdria quanto &
distribuicdo nos pavilhBes e celas, rotatividade, escolaridade, religifo e outras particularidades; narra
a estratégia de treinamento de pessoal e 0s aspectos operacionais da pesquisa; descreve a metodologia
empregada na realizagdo dos inquéritos tuberculinico e bactericlégico e na determinagdo da taxa de
transmissibilidade da infecgdo tuberculosa. Enaltece a importéncia do estudo da tuberculose pulmonar
em estabelecimentos penais com caracter/sticas semelhantes.

UNITERMOS: Tuberculose em estabelecimento penal, tuberculose em presidio, inquérito tuberculini-
co e bacterioldgico, material e métodos. S8o Paulo, Brasil,

1. INTRODUCAO

A tuberculose constitui ainda um grave problema de Salide Pablica, especialmente
em palses em desenvolvimento, e de grande importancia em muitos pafses tecnicamente
desenvolvidos (4, 5, 21), ndo obstante a existéncia de recursos eficazes para o seu diag-
nostico e tratamento (9, 35).

No Brasil representa um sério problema de SaGde Piblica (2, 14, 18, 24, 25, 34) e
a idade em que a doenga incide com maior freqUiéncia revela sua gravidade, pois o grupo
etdrio mais atingido'é o de 20 a 40 anos, grupo esse que compreende a camada popula-
cional economicamente mais produtiva (14, 18, 24).

Antes do advento dos quimioterapicos, os coeficientes de mortalidade e morbidade
representavam os principais pardmetros para o conhecimento da magnitude.do problema
da turberculose, sendo a mortalidade o indice mais utilizado em comparagtes inter-
nacionais (3).

A obtengdo de informagdes sobre as taxas de mortalidade e morbidade é prejudica-
da porque a colegdo dos dados para a sua estimagdo depende dos procedimentos aplica-
dos no programa e da intensidade e qualidade com que estes se aplicam (5, 6, 21, 26, 32).

* Parte da tese ""Tuberculose Pulmonar em uma Priso — Estudo de Alguns Aspectos Epidemiold-
gicos como Subsidio para o seu Controle” — apresentada & Faculdade de Sa(de Poblica da USP,
em 1982, para a obtengdo do titulo de Doutor.

** Departamento de Epidemiologia da Faculdade de Salde Plblica da Universidade de Sdo Paulo
{USP) Av. Dr. Arnaldo, 716 — CEP 01265 - Sdo Paulo, SP. - Brasil. Docente

25



MIEROD, R, Tuberculose pulmonar em uma prislo, Temas IMESC. Soe. Dir. Sadde. Sho Paulo, 31} 25-38, 1886

A taxa de prevaléncia de infecgdo tuberculosa revela o nimero global de pessoas j&
infectadas pelo bacilo da tuberculose (BK) numa coletividade, em certo momento (34).
A incidéncia refere-se ao nimero de infecgGes que ocorre em um determinado perio-
do (34). No Brasil praticamente metade da populagdo, ao chegar aos 20 anos, encontra-se
infectada pelo bacilo (24, 25).

Nos palses em desenvolvimento, os indices epidemiologicos.de maior relevancia
usados atualmente para expressar a magnitude do problema da tuberculose e.a sua ten-
déncia na comunidade sdo: a taxa anual de infec¢do tuberculosa e a incidéncia de pacien-
tes tuberculosos que eliminam bacilos demonstraveis no exame direto da expectoragdo
(32, 33).

A OMS — Organizagdo Mundial de Satde — definiu 'no 992 Informe (21), que as
pessoas que se encontram no final da adolescéncia e adultos com sintomas respiratorios
que consultam o médico, constituem o grupo de méxima prioridade na busca de casos
de tuberculose. Outros grupos especialmente expostos seriam constituidos de pessoas
que viveram em estreito contato com um caso indice (microscopia direta positiva), pes-
soal sanitdrio (de hospitais e laboratérios), antigos enfermos tuberculosos que ndo rece-
beram tratamento quimioterapico, ou que tenha sido insuficiente, e pessoas com altera-
¢Oes radiologicas pulmonares do tipn das chamadas lesBes fibroticas. Também estdo mui-
to expostos certos grupos de emigrantes, ancidos que vivem sem famflia, alcoblatras,
doentes tratados com esterbides e possuidores de enfermidades concomitantes (diabetes,
pneumoconioses, sindromes de malabsor¢do gastro-intestinal e outros grupos sociais
especiais).

Embora a OMS ndo saliente a prioridade de busca de casos em grupos especificos
de pessoas que permanecem confinadas por um determinado tempo, estudos efetuados
em prisGes e hospitais para doentes mentais afirmam que esta populacdo estd sujeita a
um alto risco de infecgdo tuberculosa (1, 11, 12, 30, 31, 36).

A taxa de transmissdo da tuberculose numa prisdo é, segundo KING & GEIS (12)
semelhante aquela encontrada em um ambiente familiar, agravada pelo maior niimero de
pessoas e ainda por condigdes de promiscuidade que promovem intensivos contatos
entre elas, podendo ocorrer elevadas taxas de conversdes tuberculfinicas (12, 31), princi-
palmente se os individuos provéem de regides onde a incidéncia da tuberculose é
alta (12).

Existe, de acordo com STEAD (31), uma clara evidéncia da disseminacdo intramu-
ral da doencga nas prises estaduais dos Estados Unidos, onde a morbidade por tuberculose
é 6,5 vezes maior que os dados da populagdo geral, e a incidéncia de infecgdo tuberculosa
¢ 10% maior nos detentos confinados do que nos recém admitidos. O préprio STEAD (31),
constatou tuberculose clinica em detentos que, ao ingressarem numa prisdo de Arkansas-
USA, eram seguramente ndo infectados.

ABELES et col. (1) estudando o comportamento da tuberculose em uma prisdo de
New York concluiram que as taxas de infecgdo sdo 3 vezes maiores que as taxas encon-
tradas no pals, em grupos etarios semelhantes, evidenciando que a prisdo de uma grande
cidade é um reservatorio de tuberculose.
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ABELES et col. (1) salientaram a-necessidade de um bom programa de controle da
tuberculose nas prisSes dos Estados Unidos, em virtude do conhecimento de grande na-
mero de detentos com tuberculose ativa (2/1000 admissGes) e elevado nimero de reatores
fortes & tuberculina (17,4%) sendo este Gltimo, 3 vezes maior que as taxas encontradas
no pails.

STEAD (31) encontrou taxas de morbidade por tuberculose nas prisdes de Ar-
kansas nos Estados Unidos de 670/100.000, quando a taxa nacional era de 15,0 e para
Arkansas de 21,1/100.000 habitantes. Nessa pesquisa ele chama a atengdo também
para a difusdo extramural da doenca, relatando o caso de um detento que infectou a
esposa e dois filhos, tendo um deles (de 1 ano de idade) falecido por ““meningite bacte-
riana’ resistente & antibioticoterapia.

O que ndo se pode esquecer, no entanto, é que os detentos de uma prisdo vivem
sob continua tensdo emocional, freqlientemente em celas pouco ventiladas e em conta-
to intimo com outro ou outros detentos (1), surgindo dai a necessidade de um controle
efetivo dessa populacio, apesar dos entraves encontrados na introducgdo das atividades
do programa, em um sistema correcional onde o interesse primordial é a seguranca (1).

As altas taxas de conversdes tuberculinicas, de prevaléncia de infecgdo e incidéncia
de casos, verificadas nas bibliografias consultadas, sugeriram o interesse para o estudo de
alguns aspectos epidemiol6gicos da tuberculose na Casa de Detencdo de Sdo Paulo (CDSP).

A importancia atual da doen¢a no contexto atual da Salde Piblica, a falta de infor-
mes sobre alguns aspectos epidemiolbgicos da tuberculose em prisGes do nosso meio, rela-
tivos aos dados de infeccdo e morbidade, justificam o interesse de realizar a presente pes-
quisa.

A CDSP apresenta caracteristicas especiais para o estudo da epidemiologia da tuber-
culose, em virtude da promiscuidade e rotatividade dos detentos, onde a transmissdo da
doenga pode propagar-se em condigbes ambientais altamente favoraveis, difundindo-se
intramuros e disseminando-se na comunidade.

1.1. OBJETIVOS DA PESQUISA
Estudar a prevaléncia da infecgdo tuberculosa, o niGmero de fontes bacil(feras exis-

tentes, as conversdes tuberculinicas em detentos ndo reatores e a taxa de transmissibili-
dade da tuberculose naquele Estabelecimento Penal.

2. MATERIAL E METODOS
2.1. DEFINICAO DA AREA DE ESTUDO

A Casa de Detencdo de Sdo Paulo (CDSP), fundada em 1951, pertence ao Departa-
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mento de Institutos Penais do Estado de Sdo Paulo ™ da Secretaria do Estado da Justica.
Situada & Avenida Cruzeiro do Sul n? 2.360 — Vila Guilherme, ocupa uma area de apro-
ximadamente 48.000 mz, sendo 20.437 m2 de 4rea construida.

A CDSP contém cinco pavilhdes, sendo quatro identificados pelos nimeros 2, 5, 8,
e 9, destinados ao alojamento de detentos e um identificado pelo nimero 6, reservado as
atividades administrativas. Esses pavilhGes sdo separados entre si por um muro de aproxi-
madamente 15 metros de altura, havendo um portdo para comunicagdo entre 0s mesmos.
Cada pavilhdo dispde de pétio externo e interno, onde os detentos tém a oportunidade de
convivéncia comum em certas horas do dia.

2.2. CARACTERIZAGAO DO LOCAL DA PESQUISA

Os pavilhdes 2, 5, 8 e 9, que constituem objeto do presente estudo, possuem cinco
pavimentos, sendo o térreo utilizado para servigos comuns de carceragem, ambulatorio
médico e odontologico, enfermagem geral, barbearia e zeladoria. Nos demais pavimentos
localizam-se as celas destinadas ao alojamento dos detentos. O acesso entre um pavimento
e outro de cada pavilhdo é feito por uma escada interna.

Cada pavilhdo possui celas com capacidades diferentes. O pavilhdo 2 possui 67
celas com capacidade unitaria para 7, 9, 15 e 25 detentos, abrigando em média 900 pes-
soas. O pavilhdo 5 possui 489 celas, cada uma delas com capacidade para 2 e 3 detentos,
abrigando em média 700 pessoas. O pavilhdo 8 possui 425 celas, com capacidade para
2 e 4 detentos por cela, abrigagndo em média 1.200 pessoas. O pavilhdo 9 possui 409
celas com capacidade para 1, 2, 3 e 7 detentos por cela, abrigando em média 2.400
pessoas.

Os detentos sdo distribuidos nos pavilhdes de acordo com sua situacdo carceraria
(primérios ou reincidentes para a CDSP), capacidade de trabalho, periculosidade e estado
de salde. De maneira geral, o pavilhdo 2 abriga detentos primarios e reincidentes de me-
lhor comportamento e que possuem alguma habilidade manual. Todos desse pavilhdo,
com exce¢do dos idosos, trabalham. O pavilhdo 5 possui também detentos primérios e
reincidentes, principalmente os de maior periculosidade e os de méa condigcdo de salide
fisica ou mental. O pavilhdo 8B aloja exclusivamente detentos reincidentes e o pavilhdo 9
os detentos primarios.

Os andares térreos dos pavilhGes para detentos possuem dependéncias especificas,
sendo que, no pavilhdo 2, além das salas comuns a todos os pavilhdes, existemn as destina-
das aos advogados, carceragem central, copa e cozinha dos funciondrios e da Diretoria
Geral, biblioteca central, cabine de som, sala de esportes, diversos locais para trabalhos
manuais, oficina mecénica para manutenc¢do de veiculos e uma sala denominada “capela-
nia" que serve para a realizagdo de diversos cultos religiosos.

* Atualmente,Coordenadoria dos Estabelecimentos Penitencidrios do Estado — COESPE (N.E.).
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No pavilhdo 5 localizam-se os servigos de salde, com salas para exames clinicos e
psiquidtricos, salas destinadas a detentos com doencgas infecto-contagiosas e um setor
educacional, com escola preparatéria de supletivos de 19 e 29 graus.

No pavilhdo 8, além das salas com servicos comuns a todos os pavilhGes, hd uma
“capelania’”, tenda de umbanda, alfaiataria geral e algumas secBes de trabalho da Orga-
nizagdo Central de Controle de Patronato. O pavilhdo 9, onde se localiza o maior nu-
mero de detentos, dispSe das mesmas salas para servigos comuns a outros pavilhdes,
além de “‘capelania”, servico de arquivo geral com todos os prontudrios e papéis de
detentos que ja passaram pela CDSP.

No pavilhdo 6, estdo concentradas as atividades relativas aos servigos de cozinha
geral, lavanderia, estoque de alimentos, protocolo, expediente geral, setor de fotografia,
cinema, datiloscopia, mecanografia, se¢do de pessoal, de compras, Diretoria Técnica e
de Planejamento, que contam com a participagdo dos detentos do pavilhdo 2.

Para caracterizar a movimentagdo de pessoas e atividades da CDSP, foi realizado
um levantamento das informagdes contidas nos mapas diérios e relatorios referentes aos
anos de 1976 e 1977 * A partir da utilizagdo da média aritmética aproximada, obtive-
ram-se os seguintes dados:

A populacdo de detentos é de aproximadamente 5.000 pessoas. Considerando as
admissBes e saidas mensais que correspondem a, em média, 400 detentos, a rotatividade
anual média é de 4.800 pessoas.

As visitas aos detentos sdo feitas aos domingos, totalizando cerca de 260.000 visi-
tas anuais, sendo 183.000 de mulheres, 48.000 de homens e 29.000 de criangas. Além
destas visitas sdo registradas 8.000 visitas de advogados que prestam aproximadamente
25.000 atendimentos juridicos. As requisi¢des judiciais para julgamento atingem cerca
de 23.000 por ano, com média mensal aproximada de 1.900, referentes a detentos que
se locomovem até o Tribunal de Justica para julgamento e retornam aos seus respectivos
pavilhdes.

Anualmente sdo recebidos na CDSP cerca de 39.000 correspondéncias e expedidas
cerca de 107.000. O protocolo movimenta 12.000 atividades entre atestados de perma-
néncia, acérddos, cpias de processos, revogacgdes etc.

O setor de cozinha geral fornece anualmente cerca de 300.000 refeigGes para de-
tentos alojados no DEIC, DOPS e DEGRAN, 100.000 para policiais e funcionarios,
150.000 refei¢Bes extras, além das refeicGes destinadas aos detentos internos.

O setor de rouparia movimenta 14.000 pecas anuais entre lavagem e consertos.
Sdo confeccionadas aproximadamente 12.000 pecas, entre calgas, japonas, jaquetas e
paletés. A lavanderia geral lava cerca de 600.000 pegas anuais. As barbearias de todos os
pavilhGes realizam 90.000 cortes de cabelos e 400.000 cortes de barba.

Os detentos sdo origindrios praticamente de todos os estados do pais, brasileiros ou

* Relatérios anuais e Mapas didrios da Casa de Detengdo de S&o Paulo, 1976 - 1977.
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naturalizados, havendo cerca de 3% de estrangeiros. A maioria (78%) possui instrugdo
primaria, 13% instrugdo secundaria, 9% sdo analfabetos e menos de 0,5% tem nivel supe-
rior. Quanto a religido, a maioria (98%) é classificada como catélica, apresentando as de-
mais religiGes os seguintes indices: protestante 0,5%, espirita 0,5% e outras 0,5%. Apro-
ximadamente 40% dos detentos tém profissdo definida e classificada segundo o critério
da CDSP e 60% ndo tém profissdo ou n¥o trabalhavam na época de sua reclusdo. De acordo
com os dados obtidos, os motivos que causaram a detenc¢do sdo varios, sendo 35% por
furto, 27% por roubo, 14% por comércio de entorpecentes, 5% por estelionato, 9% por
homicidio e 10% por causas diversas.

2.3. PERIODO DA REALIZAGAO DA PESQUISA

O inquérito tuberculinico compreendeu uma fase preparatéria de fevereiro a margo
de 1976 e uma fase de execucgdo, de abril de 1976 a outubro de 1977.

O inquérito bacteriolégico também foi realizado em duas fases, uma preparatoria
de dezembro de 1975 a janeiro de 1976 e outra de execugdo de abril de 1976 a margo
de 1980.

2.4. ESTRATEGIA E TREINAMENTO DE PESSOAL

A partir de setembro de 1975, foram iniciados os contatos com pessoal administra-
tivo da CDSP, a fim de realizar a pesquisa proposta. Foi elaborado um documento conten-
do procedimentos, atividades e acdes baseadas no subprograma de controle da tuberculose
da Secretaria de Estado da Salde do Estado de Sdo Paulo. Os topicos visavam basicamen-
te 4 protegdo do suscetivel através da identificagcdo dos casos de tuberculose existentes,
com posterior isolamento e tratamento dos mesmos, embora o tratamento ndo consti-
tuisse objeto do presente estudo.

Aceita a proposta, foi realizado o treinamento de dois guardas do presidio e recicla-
gem do técnico de laboratbrio responsavel pela realizagdo dos exames bacteriologicos. Os
mesmos guardas do presidio, treinados para a realizagdo do exame bacteriologico, e o au-
tor deste trabalho, foram treinados, aferidos e considerados aptos para a aplicacdo e leitu-
ra do teste tuberculinico, por Supervisor padrdo/OMS do Departamento de Epidemiologia
da Faculdade de SalGde Plblica, USP — Universidade de Sdo Paulo.

Paralelamente ao preparo da equipe de operadores responsaveis pela aplicagdo e
leitura do teste tuberculinico, foi formada uma equipe composta por doze membros do
local, que ficou reduzida a partir de maio de 1976 a apenas seis membros.

Nédo foi possivel fazer o esclarecimento de toda a populagdo da CDSP sobre os obje-
tivos do trabalho e qual seria a utilidade da aplicagdo do teste tuberculinico. Somente a
equipe de detentos treinada, como também os detentos responsaveis pelas enfermarias de
cada pavilhdo, foram esclarecidos sobre a utilidade do teste tuberculinico para a avaliagdo
da prevaléncia da infecgdo tuberculosa e o significado das conversdes tuberculinicas.
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Por sugestdo dos membros participantes da equipe de aplicagdo do teste, o mesmo
foi denominado “‘vacina’’ para facilitar as atividades operacionais no local de trabalho.

A localizagdo de fontes baciliferas obedece a um critério de selegdo, sendo conside-
rados apenas a presenga e 0 tempo de duragdo dos sintomas de tosse e expectoragdo, ba-
seada nas seguintes atividades:

— busca passiva de casos entre detentos que se apresentavam ao servigo de enferma-
gem de cada pavilhdo manifestando sintomas respiratérios e/ou encaminhados
pelos médicos do proprio estabelecimento.

— busca ativa de casos entre os detentos ingressantes na CDSP, por entrevista reali-
zada na ocasido do primeiro teste tuberculfnico.

2.5. ASPECTOS OPERACIONAIS DA PESQUISA

A pesquisa foi conduzida visando basicamente a populagdo de detentos, sendo reali-
zado na ocasido o levantamenio dos indices de infecgdo tuberculosa, conversdo tuberculi-
nica dos ndo reatores, e a descoberta de casos de tuberculose pelo exame bacteriologico
dos sintomaticos do aparelho respiratorio.

GRUPO 1

O GRUPO 1 compreende os detentos existentes na CDSP no inicio da realizac¢do da
pesquisa, em abril de 1976 (FIGURA 1). Para o conheciemento da situagdo epidemiologi-
ca da tuberculose no mesmo foram realizadas as seguintes atividades:

a) levantamento da prevaléncia da infecgdo tuberculosa;

b) entrevistas individuais para conhecimento dos sintomaticos respiratérios, a fim
de obter o material para a realizagdo do exame bacteriol6gico;

c) selec@o de individuos ndo reatores para aplicacdo do reteste tuberculinico apos
180 dias e verificagdo das conversdes tuberculinicas.

GRUPO 2
O GRUPO 2 abrange as coortes de detentos que ingressaram mensalmente na CDSP
no periodo compreendido entre maio de 1976 e abril de 1977 (FIGURA 1), para as quais
foram realizadas as mesmas atividades especificadas para o GRUPO 1.
2.6. INQUERITO TUBERCULINICO
O teste tuberculinico foi realizado de acordo com a Segunda Recomendagdo da

Comissdo Técnica da Campanha Nacional Contra a Tuberculose (CNCT) (7) utilizando
como antigeno o PPD-Rt 23, na dose 2 UT (0,04 mcg) em 0,1 ml de diluente estabili-
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zante com Tween 80, preparado no Statens Seruminstitut de Copenhagen - Dinamarca,
e dilufda no Laboratério de Referéncia da Divisdo Nacional de Pneumologia Sanitéria
(DNPS).

O teste foi aplicado por via intradérmica, no terco médio da face anterior do ante-
braco esquerdo na dose de 0,1 ml da diluigdo do antigeno.

As leituras foram realizadas conforme estabelecido nas normas recomendadas e
feitas apos 72 horas da aplicagdo do teste, pela medida do didmetro transversal da endu-
racdo local

Foram considerados ndo reatores, os detentos com enduragdo de 0 a 4 milimetros,
reatores fracos, os com enduragdo de 5 a 9 milimetros e reatores fortes, com enduracéio
de 10 milimetros ou mais.

O inquérito foi realizado em 9.532 detentos, totalizando 11.571 aplicagGes e reapli-
cagoes do teste.

Os resultados foram analisados segundo as variaveis idade, cor, estado civil e situa-
¢ao carceraria do detento.

Os dados anotados nas fichas foram transcritos para uma folha de codificagdo, de
acordo com os itens estabelecidos para a pesquisa. Feita a codificacdo, os dados eram
perfurados em cartdes IBM, sendo gravada posteriormente uma fita magnética contendo
os diversos cartdes, utilizando-se o computador Burroughs 6.700 do Centro de Computa-
¢do Eletronica da USP. As tabelas foram elaboradas com o auxilio do Statistical Package
for the Social Science — SPSS.

O inquérito tuberculinico propiciou a obten¢do dos seguintes dados:
a) taxa de prevaléncia de infecgcdo tuberculosa;
b) taxa de conversdo tuberculinica;

c) taxa mensal de incidéncia de infecg¢do tuberculosa segundo metodologia utilizada
por NYBOE & CHRISTENSEN (20);

d) taxa anual de incidéncia de infec¢do tuberculosa, calculada segundo a férmula
utilizada por NYBOE CHRISTENSEN (20), que é a seguinte: R.a = 1 -
(1 -Rm) (12), onde:
R.a = taxa anual de infec¢do tuberculosa;
Rm = taxa mensal de infec¢do tuberculosa;

2.7. INQUERITO BACTERIOLOGICO

O inquérito bacteriologico foi realizado segundo as normas estabelecidas em vérias
publica¢des cientificas (10, 15, 16, 23, 28, 29). A caracterizagcdo dos detentos com sinto-
matologia respiratoria, bem como o tempo de duragdo dos sintomas, foram baseados em
critérios estabelecidos para programas de SaGde Piablica (13, 17, 19, 27), sendo considera-
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dos sintomaticos respiratorios os que apresentam tosse e expectoragdo ou apenas tosse,
por um periodo igual ou superior a 3 semanas.

O inquérito bacteriolégico foi realizado em toda a populagdo carceraria, sem levar
em considerac¢do a separagdo por GRUPOS.

O levantamento dos dados referentes a sintomatologia respiratoria foi feito por uma
equipe treinada de detentos. O total de 2.791 detentos forneceu material para a realizagdo
dos exames bacteriologicos. Para cada detento sintomatico respiratorio foram colhidas
duas amostras de expectoragdo, em dois dias consecutivos, e o material foi examinado a
baciloscopia de cultura.

O exame bacteriologico foi realizado de acordo com as técnicas padronizadas pela
OMS/OPS no “Manual de Bacteriologia de la Tuberculosis — Técnica y Procedimientos
Basicos’ (23), que foram parcialmente transcritos no ‘“Guia para el Diagnostico de la
Tuberculosis por el Examen Microscopico” (22) e na ‘Ac¢do Antituberculose a Nivel
Periférico’” (2) e em publicagdes mais recentes (10, 15, 16, 28, 29, e basicamente resu-
mido nas seguintes atividades: baciloscopia pelo método de Ziehl - Neelsen, descontami-
nacdo do material pelo método de Darzins (8), cultura em meio de Lowenstein-Jensen e
tipificagco das coldnias (pigmentag8o, velocidade de crescimento, morfologia, teste de nia-
cina, catalase & temperatura ambiente e catalase a 68°C).

A rotina bacterioldgica foi realizada no Laboratorio de Bacteriologia da Tuberculo-
se do Departamento de Epidemiologia da Faculdade de Sa(de Pablica da USP (LABAT),
por uma técnica de laboratério, reciclada na ocasido da pesquisa e por dois guardas de
presidios, treinados segundo as normas utilizadas pelo LABAT (19).

Os resultados sdo apresentados segundo os meses e ano em que foram realizados,
independentemente dos GRUPOS a que se referem.

2.8. TAXADE TRANSMISSIBILIDADE

A taxa de transmissibilidade foi estimada nesta pesquisa por duas metodologias: a
primeira, que se baseia na relagdo entre a taxa anual de incidéncia de infecgio tubercu-
losa expressa em porcentagem e a prevaléncia de fontes de infec¢do (taxa por 100.000),
proposta por STYBLO (32) para o célculo do pardmetro de ‘‘contagio’’; a segqunda rela-
ciona os novos infectados transcorrido um determinado tempo t, e as fontes de infecgio
encontradas, ou seja, a relagdo entre as conversdes ocorridas no tempo t e o niGmero ajus-

tado de casos detectados.

A apresentacdo dos resultados é feita em TABELAS e uma FIGURA, analisadas no
decorrer do trabalho.

No inquérito tuberculinico, a populagdo de estudo constitui-se de todo o universo
populacional de detentos existentes no estabelecimento em abril de 1976, e dos que in-
gressaram no periodo compreendido entre maio de 1976 a margo de 1977.

No inquérito bacteriolbgico, a populacdo de estudo constitui-se também de todos
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os detentos, com sintomatologia respiratoria que se apresentaram espontaneamente, ou
que foram encaminhados por entrevista ou indicacdo clinica.

Para o preenchimento de ficha individual, o enderego foi substituido pelo nimero
do prontudrio e respectiva situacdo carceréria (primaria ou reincidente). Os dados relati-
vos a nacionalidade e naturalidade ndo foram utilizados por constarem dos prontuarios
anuais e por ndo constituirem objetos do presente trabalho. Os dados sobre sexo e abreu-
grafia ndo foram utilizados por se tratar de presidio masculino e por ndo haver no local
aparelho de abreugrafia.

Os funcionérios foram excluidos da pesquisa por motivos operacionais.

Os calculos das taxas de conversdo tuberculinica e das taxas mensais e anuais de
incidéncia de infeccdo tuberculosa foram realizados utilizando calculadora manual
Hewlett-Packard 35.

Nos calculos das taxas de transmissibilidade pela metodologia proposta por STY-
BLO (32) foram utilizados dados de todos os pavilhdes e do pavilhdo 9. Para o método
de ajustamento de fontes de infecgdo, foram utilizados apenas os dados do pavilhdo 9,
sendo realizado manualmente o ajustamento das fontes.

Os resultados sdo relatados em porcentagens com uma decimal.

Na elaboragdo das TABELAS, devido & distribuicdo dos nimeros observados no
calculo das porcentagens, nem sempre os arredondamentos permitiram que sua soma
fosse exatamente igual a 100,0%.

NIERO, R. Pulmonary tuberculosis in a prison: S8o Paulo’s Casa de Detencdo, 1976-1980. Te-
mas IMESC, Soc. Dir. Saude, S&o Paulo, 3(1): 25-38, 1986,

ABSTRACT: This article is part of a research project on epidemiological aspects of pulmonary tuber-
culosis at the Casa de Detengdo, Sfo Paulo’s main prison establishment, between 1976 and 1980, The
prison is described, with emphasis on physical structure, resources, quantification of some internal
and external activities, visits and legal services. The prison population is classified in terms of distri-
bution in wings and cells, turnover, educational attainment, religion and other features. There is an
account of the personnel training strategy and of the operational aspects of the research project, The
methodology used for the survey of tuberculosis and bacteriology is described, along with the approach
for determining the transmission rate of tuberculosis infection. The article highlights the importance
of studying pulmonary tuberculosis in prisons with similar characteristics,

KEY WORDS: tuberculosis in a prison, survey of tuberculosis and bacteriology, material and methods.
S&0 Paulo, Brazil.
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Hospital e prisdao: a construcao
de um paradigma

José Leopoldo Ferreira ANTUNES*

“Quando se compara um hotel com uma penitenciaria a diferenga salta aos olhos,
mas ela permanece oculta no caso de servigos, como os de saide, em gue controle
social e prestacdo de servigos se realizam de forma simultanea e condicionada.”

Paul Singer (5)
“Deixai aqui todas as esperangas, 6 vos que entrais.”
Dante (3)

RESUMO: O rexto procura romper as versDes elaboradas pelo sense comum e que envolvern as institui-
¢Bes sociais nomeadas. Utiliza-se da metodologia interpretativa em Ciéncias Humanas, que supBe um
rearranfo formal dos elementos significativos que constam nos contextos analisados. Enfoca hospital e
pris8o do ponto de vista tedrico e virtual, recortando do conceito de hospital a nogdo de seu “modo de
ser”, que o aproxima da prisdo; @ do conceito de prisdo, a nogdo de seu “guerer ser” gue toma o hos-
pital por modelo. A andlise pretende resgatar os saberes clinico e juridico que determinam o interna-
mento e a detengdo, e que se cristalizam na constituicdo de hospitais e prisBes de forma opaca, ndo
imediatamente oferecida & observagdo. A construgcdo do paradigma busca elaborar um modelo abstra-
to de mitua referéncia a partir de preceitos de lbgica formal, e que se surpreende em alguns momen-
tos da andlise como um sintagma, onde a sinonimia é registrada concretamente. A compreensdo do
modelo assim construido favorece a observagfo das cidades nas eras moderna e contemporénea, cons-
tituidas sob a égide da exclusfo e do controle social.

UNITERMOS: hospital, internamento, priso, detengdo, urbanizag8o, controle social, exclusdo social.

Ao instituir o dia 19 de julho para as comemoragtes anuais do "‘Dia da Caridade”,
a Lei 5.063, de 4 de julho de 1966, encarregou os Ministérios da Sa(de e da Educacdo e
Cultura da organizagdo, “‘sem prejuizo de outras iniciativas, de visitas a hospitais, casas
de misericordias, asilos, orfanatos, creches e presidios, e a todos os demais lugares onde
a pobreza e a dor mais se facam sentir’’. (Lex, Coletdnea de Legislagdo Federal, 1966).

Sinal de insensatez, ou indice do mais elevado procedimento filoséfico, a abstra-
¢do; esta reflexdo pretende abordar as condigdes que permitem a identificagdo de elemen-
tos aparentemente tdo dispares: prisdes e hospitais.

Dispondo-os ndo ao acaso nas duas extremidades de sua enumeragdo, o discurso ofi-
cial oferece indicagdes preliminares e significativas da equiparagdo que estabelece. Lugares

i Departamento de Ciéncias Sociais, FFCCH-USP, Departamento de Medicina Social, FM-USP,
pos-graduando. Faculdade S8o Camilo de Administracfo Hospitalar, docente.
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de pobreza, restri¢gdo de possibilidades, lugares da auséncia, lugares da dor. Em tais lugares
se evidenciam os limites fisicos da existéncia humana. A fronteira da intimidade recua
para dentro da propria pele, deixando-a desprotegida. J& ndo se é senhor de seu proprio
corpo, e é muito se ao menos o coragdo se pode manter incolume. Triste paradoxo da ins-
tauragdo social de um lugar para a deficiéncia ao qual se dirige a caridade legalmente insti-
tuida.

Vejamos até onde pode caminhar um paralelo entre hospital e priséo.

A Cooptagdo

Em uma primeira versdo, pristes e hospitais deixam-se ver como absolutamente dis-
tintos. O sistema penitencidrio procura realgar a capacidade regenerativa dos bens que
promove a sociedade e aos individuos, vitimas ou agentes da transgressdo. Em nome disso
quer justificar sua existéncia e acobertar a violéncia que |lhe é inerente sob o titulo de
desvio funcional, quando n3o a consegue legitimar socialmente. Do outro lado, o hospital
conseguiu maior ressonancia na opinido publica ao estatuir-se enquanto entidade presta-
dora de servigos. Sem divida é hoje menos temido adentrar um hospital que uma cadeia.

Neste sentido vem se somar uma série de servicos que o Fundo para a Riqueza Co-
mum sugere que os hospitais oferegam a seus pacientes, desde o péatio de entrada até o
leito: caixa forte para deposito de valores, apresentacdo de lista de encargos, notificagdo
do internamento para a mesa de telefonia, evitar a exposi¢do de questdes financeiras aos
proprios pacientes e, entre outros, a utiliza¢gdo de roupa branca por seu staff, que expde
a sujeira e precisa ser constantemente trocada, e que inspira mais confianga que constran-
gimento. Até mesmo as atividades normativas e de controle médico e biolégico sdo traves-
tidas em servigos, através da notificagdo, ao paciente, de sua temperatura, pulso, pressao,
horario de banho, dietas especiais, a simpatia da enfermeira que serve o comprimido etc.
'Existem, todavia, limites a serem oferecidos pelo préprio hospital, que deveria “evitar
destinar pacientes ‘nove-penny’ a leitos de duas libras”, ou “. . . deveriamos abdicar de
todas as atitudes bruscas e intempestivas, e considerar conforto e conveniéncia apenas na
medida em que se compatibilizam os interesses tanto do paciente como do hospital”.
BACHMEYER, C. e HARTMAN, G. (1). Tais limites, contudo, apenas fazem estimular a
imaginagdo popular, incrementando ainda mais o anseio pelos servigos hospitalares.

O senso comum que faz coro a esta primeira versdo, e que apregoa cadeia para os
criminosos e hospital para os doentes, carece de precisdo terminologica. Atribui caracteres
teratologicos da doenga e do crime as pessoas acometidas por enfermidades e aos trans-
gressores. A isto compactua uma medicina legista que busca alteragGes anatdmicas nos cé-
rebros de criminosos. A exorbitincia das instituicdes punitivas e sanitarias, que mantém
inocentes reclusos e sdos internos, é compreendida como uma espécie de infeliz exceco
que confirma a regra, um mal menor. Por outro lado, o grande nimero de enfermos sem
acesso aos servigos de assisténcia hospitalar, e de criminosos néo cativos, é funcionalmente
debitado a uma inoperancia dos sistemas, a qual gostaria de ver suprida. Em nenhum ins-
tante reconhece imponderabilidade no sorteio de individuos, outrora plenos, para serem
considerados doentes ou criminosos. '
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Para recolocar esta questdo em termos mais rigorosos, diriamos que é o reconheci-
mento institucional, juridico ou clinico, que confere a uma determinada pessoa o status
negativo da condi¢do de criminoso ou doente. E é este status que ira determinar sua de-
tengdo ou internagdo sempre que o saber jurfdico ou clfnico que o institui julgar necessa-
rio retird-lo do convivio social.

A simetria entdo esbogada entre o modo de ser destas duas institui¢gdes instrui mi-
nha primeira hipotese, que reza:

A prisdo é o modo de ser do hospital”.

Para testé-la, é necessario investigar a capacidade de uma disciplina juridica, que diz
a forma de ser da detengdo, em descrever também a forma de ser da hospitalizagdo. Vol-
temos este procedimento para o momento da cooptagdo institucional, embora médicos e
administradores hospitalares tenham-se habituado ao termo “admissdo”, ou entdo “ingres-
so’’, este um pouco mais neutro.

A disciplina juridica prevé a deten¢do de pessoas enquadradas em uma das seguintes
categorias:

a) Flagrante Delituoso:

Deveré ser detido todo o individuo que for flagrado por autoridade competente em
infragdo prevista em coédigo legalmente estipulado e de reconhecimento socialmente di-
fundido. O advento da hospitalizagdo relativo a esse tipo, refere-se ao pronto socorro pres-
tado as vitimas de acidentes que todos percebem como danosos 3 satide. Desastres de
transito, acidentes de trabalho ou traumatismos cardiovasculares. Mesmo uma s(bita que-
da no banheiro ou um passo em falso na escada podem resultar em internagdo. Em ambos
0s casos, a resposta articulada da hospitalizagdo ou do encarceramento ndo é gerada pelo
fendmeno em si, mas depende da mediagdo da agdo policial competente ou da devida as-
sisténcia sanitaria. Em alguns casos, a intervencdo de terceiros constitui outro elo interme-
didrio: a agdo de informantes, ou de cidaddos prestativos, imbuidos pelo dever humanité-
rio do auxilio ou pelo dever social da inspegdo.

As doengas de carater endémico constituem um interessante caso limitrofe a com-
paracdo aqui proposta. Febre amarela, peste bubodnica, maléaria, hanseniase e outras molés-
tias infecciosas devem obrigatoriamente ser notificadas as autoridades sanitarias. A regula-
mentacdo oficial, baixada pelo Ministério da Salde, transfere a todo cidaddo a incumbén-
cia da vigilancia sanitaria. Neste caso, o paradigma ora proposto entre prisdo e hospital
tende ao sintagma, e é criado um corpo de funcionarios especializados, bastante apropria-
damente denominado "“Policia Médica” e ‘“Guarda Sanitaria”, com atuagdo em O6rgdos
como a SUCAM - Superintendéncia de Campanhas de Salde Publica do Ministério da
Salde.

b) Prisdo Preventiva:

Eventualmente o juiz podera requerer a deten¢do de cidadaos sab suspeita de infra-
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¢Oes ou contravengdes, sempre que o julgar necessario para o andamento apropriado de
um processo em fase de julgamento. Em analogia, 0 médico podera requerer internagao
de pessoas que apresentem sintomas patologicos (sintomas que prevém os acidentes antes
mencionados), sempre que o julgar necessario para o andamento apropriado de um pro-
cesso diagnéstico.

Aparte a conclusdo a que chegam, os julgamentos, apenas por si, afetam em maior
ou menor grau as pessoas envolvidas. Depende de sua susceptibilidade, da amenidade das
suspeitas que |lhe recaem, da viruléncia assumida pelos discursos acusatorios etc. Ao ver
sua prisdo requerida, ainda que a titulo preventivo, o processo de julgamento estaré dbvia
e objetivamente afetando ainda mais o réu. Também o processo diagnostico nunca é abso-
lutamente indcuo, varia com a gravidade dos sintomas, e abala ainda mais o paciente se
Ihe requer a internagdo. Tem na anamnese e nos exames clinicos e laboratoriais suas fases
mais amenas. Assume entretanto formas bastante danosas a salde, e que exigem o inter-
namento para sua execucdo. Tal é o exemplo de cirurgias exploratorias, cineangiocardio-
grafias, cateterismo, biopsias de 6rgdos vitais etc. Isto sem mencionar os riscos de iatro-
génese (males que advém da agdo médica), fendmeno mais freqliente que o desejavel, ao
qual o paciente se submete com maior risco tdo logo seja internado, ainda que a titulo
preventivo.

c) Sentenga Condenatéria:

Sem segredos: o processo judicial pode resultar em sentenga condenatéria, o que
ocasiona a captura e reclusdo do infrator.

Também o procedimento diagnéstico pode resultar na decisdo médica da internagdo
do paciente para cumprir a terapéutica que lhe foi prescrita.

Esse tipo também apresenta um caso limite bastante esclarecedor, sendo tragico.
Nas internagdes psiquiatricas, o paradigma entre prisdo e hospital também tende ao sin-
tagma. Nem bem hospital, nem bem prisdo, mas um pouco de ambos, os hospicios reco-
lhem seus pacientes algemados em camisas de forca e seus enfermeiros sdo viris como os
policiais.

A Liberago

Antes de qualquer agulhada, facada ou apalpadela, a atuagdo institucional dos pro-
fissionais de salide prevé uma primeira medida com propodsitos de preparagdo da terapéu-
tica: a expropriacdo do “‘corpo doente do doente’. Este cede lugar aquilo que BICHAT
(2) chamou de "‘corpo doente do médico’’, terreno onde se desenvolve a doenga e objeto
de trabalho do médico. O caréater propedéutico de tal medida reside na necessidade médi-
ca de filtrar o conjunto de sintomas expressos pelo paciente de toda conotagdo subjetiva
que afastasse o diagnostico das alternativas objetivas previsiveis cientificamente. O diag
nostico €, portanto, uma interpretagdo sobre o doente, que interfere em si e que ndo é
de seu proprio cunho, sendo seriamos todos médicos e ninguém o seria. A elaboragdo
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desta interpretagdo se favorece da difusdo social de nogdes higiénicas e do olhar normati-
vo e altaneiro que o médico pode dirigir ao paciente. Esses sdo os instrumentos de sua
validagdo, além do reconhecimento publico de seus resultados, as curas surpreendentes e
os progressos milagrosos. Ao ingressar no hospital, tudo concorre para a superposi¢do do
discurso médico e para a desclassificacdo do discurso desarticulado do paciente. Visitas,
se as ha, asroupas embruihadas numa gaveta, a flor no copo, o santinho debaixo do tra-
vesseiro, a ficha preenchida na portaria. Estes sdo os refligios para onde se dirige sua iden-
tidade expulsa de seu proprio corpo, e com a qual se reencontra, sempre que lhe sdo per-
mitidos alguns momentos, também terapéuticos, de suspensdo da terapéutica.

A terapéutica visa a recuperacdo da salde e esta é funcionalmente definida pela
Organizagdo Mundial de Saide como "‘um completo estado de bem-estar fisico, mental
e social’’. PEREIRA(4).' A terapéutica termina apenas quando 0s corpbs podem ser de-
volvidos a seus proprios donos e estes j4 podem arcar com seu status de plenitude fisi-
ca, mental e social. Tal estado de plenitude, abalado primeiro pela doenca e segundo pela
acdo médica, também é percebido pelo doente. Quem, ao ser preso ou hospitalizado, ndo
tera exclamado: ““— Eu era feliz e ndo sabial”

Essa plenitude ideal e originariamente atribuida ao individuo é perseguida também
pelo sistema oficial de corre¢des e punigdes. Este, ao pretender reeducar para o convivio
social as pessoas afetadas pelos germes do mau comportamento, também promove o pro-
cesso ja descrito da expropriagdo dos corpos, embora de maneira mais dolorosa e drama-
tica. O ideal sanitario inspira também as autoridades judiciarias; o aspecto senhoril do juiz
€ o mesmo de um meédico, a profissdo de ambos é dispor de outras pessoas.

Podemos entdo dizer que apesar do crime e da doenga, e apesar da agdo policial e
médica, as pessoas readquirem as condicdes tidas como necessarias ao livre transito social.
Conquanto a primeira hipotese de estabelecimento do paradigma ora proposto deva regu-
lar também a exposi¢do comparativa das diversas formas de liberagcdo de hospitais e pri-
sdes, ja posso aqui pronunciar minha segunda hipotese, até entdo subliminar:

O hospital é o querer ser da prisdo”.

Pode-se sair de um hospital, ou de uma prisdo, através dos seguintes recursos for-
mais:

a) Instancias de liberagdo durante a fase de julgamento do processo

a.1) Pagamento de fianca:

Algumas transgressdes consideradas ndo muito graves sdo afiangaveis. O réu, se pri-
mario, pode responder ao processo em liberdade, se recolher ao erario piblico determina-
do montante, legalmente estipulado. So ficara detido o réu reincidente ou aquele tdo des-
provido que ndo possa arcar com tal débito.

Quando um paciente apresenta-se aos servigos de salide com uma sintomatologia
considerada nfo muito aguda, o médico declinaré de interna-lo se o seu estado clinico for
satisfatorio e se ele se compromete ao esforgo de cumprir exames e prescrigdes, retornan-
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do para certificar-se de resultados. Também nesse caso havera restrigGes para pacientes ja
comprometidos por passagens problematicas em hospitais ou para aqueles muito pobres,
em cujo caso a internagdo permitird melhores condi¢des sanitarias, quando ndo, ao menos
pelas refeig®es a lhes serem servidas. Costuma-se internar pacientes nestas condigdes mes-
mo quando seus sintomas s3o tidos por ‘‘afiancaveis’” e de seu lado vém mais reclamagGes
quando a internagdo ndo é requerida.

a.2) Pedido de liberdade proviséria:

No caso de acusagdo de crime ndo afiangavel, o advogado de defesa poderé requerer
ao juiz que o réu responda em liberdade ao julgamento, alegando em seu favor e para ins-
truir tal requerimento, os bons antecedentes do réu, seu enderego e ocupacdo fixos, e
toda uma argumentagdo que evidencia sua relevancia social. Como pedido é um direito do
réu. Cabe, entretanto, ao juiz do processo julgar a procedéncia deste pedido, deferindo-o
ou néo.

Também pacientes hospitalizados com sintomas pouco amenos poderdo, eventual-
mente, pedir para esperar o resultado da fase diagnostica ndo internados, argumentando
motivos pessoais e boas condigGes de cuidado com a propria saide. Se o paciente ndo
quer permanecer no hospital durante a fase diagnostica, e sempre ha os que ndo o querem,
tem o direito de pedi-lo ao médico. A este cabe conceder-lhe ou ndo tal prerrogativa, ava-
liando clinicamente, em cada caso, os pros e contras da suspensdo provisoria da hospita-
lizacdo.

a.3) Cessdo de habeas corpus:

Como sugere o proprio nome, trata-se do direito em dispor do proprio corpo. Caso
o juiz do processo recuse o pedido de liberdade proviséria, cabe ao advogado de defesa
apelar a instadncia forense superior, requerendo o habeas corpus a seu cliente. A instrugdo
de tal pedido baseia-se em consideragGes de constrangimentoilegal a que o réu estaria sen-
do submetido. Ou seja, a instancia forense superior ndo cabe, antes do final do processo
de julgamento, argumentar sobre o caso em si, sobre a inocéncia ou culpa do réu. A cessdo
de habeas corpus implica, além da imediata soltura do réu, em julgamento desfavoravel
para a instancia onde o processo corre regularmente, porque qualifica de constrangedora
sua atuacdo legal. Configuram-se como constrangimento ilegal a ndo verificagdo de direitos
constitucionais dos réus, maus tratos na prisdo, eventual pactuagdo entre juiz e promotor,
entre outros.

No caso sanitario, além do recurso a junta médica, o que institui uma instancia
superior ainda sobre o mérito clinico do caso, o debate forense da cessdo de habeas cor-
pus transcorre interiormente e cabe ao paciente apelar ao foro (ntimo de sua consciéncia,
que podera, ao julgar seu proprio caso, compreendé-lo como constrangedor e determinar,
sempre que o paciente tiver forgas fisicas para assim proceder, sua safda do hospital, ar-
cando com o dnus desta decis3o.

Se o habeas corpus é um instrumento raramente concedido nos casos jurfdicos, en-
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tende-se que seja ainda mais raro em sua forma clfnica analoga. Para réus ja condenados
ndo existe a figura do habeas corpus, assim como para pacientes internados em fase tera-
pica. Neste caso, a recusa de hospitalizagdo n3o serd tomada como um uso legitimo da fa-
culdade intima em dispor do préprio corpo, mas sim como agdo contraria ao proprio cor-
po e fuga ao hospital, o que poderé trazer-lhe conseqliéncias desagradaveis, como a recap-
tura no caso de doengas mentais e a reintegragdo compulsoria a quarentena, no caso de
moléstias infecciosas.

b) Instancias de liberagdo apos a condenacdo
b.1) Indultos:

Abrangem vérios casos, sempre a titulo de concessdo juridica. Incluem as licengas
de Natal, diminuicdo da pena por bom comportamento, prisdo domiciliar, por amenidade
do crime, bons antecedentes e superlotagdo do sistema carcerdrio. Além da liberagdo pro-
visoria para tratamento hospitalar, também a liberacdo de moribundos para morrerem em
casa, se assim o desejam o detento e sua familia. Embora sejam varias as figuras do indul-
to juridico, poucos sdo os que podem se beneficiar dele.

Analogamente, alguns doentes s3o liberados do hospital para receber um tratamen-
to domiciliar, quando houver condi¢Bes favoréveis, como é o caso das doengas crdnicas e
degenerativas que afligem principalmente a velhice. Alugam-se camas reclinaveis e contra-
tam-se enfermeiros, reproduzindo em casa algumas vantagens terapéuticas dos hospitais.
Outras vezes, doentes em fase terminal também s&o liberados para morrer em casa; quan-
do ndo ocorre exatamente o inverso e eles sdo internados para terem suas mortes assisti-
das.

b.2) Sentengas cumpridas:

Embora isto nem sempre aconteca, ao ter expirado o prazo que lhe prescrevia a
pena, o detido deve ser imediatamente colocado em liberdade se nao lhe recaem novas
condenagdes. Embora este fosse o Gnico requisito para sua reabilitagdo, o status de sani-
dade comportamental n3do é imediatamente readquirido. Mesmo apos “pagar sua divida
com a sociedade’’ sua reabsorgdo serd traumatica toda vez que venha a tona sua condigdo
de ex-presididrio. O efeito favorece aspiragGes contrarias as que se destinava e muitos, ape-
nas sdo recolocados em novas posicdes de marginalidade, tdo logo se vejam em liberdade.

Também o paciente que atravessou todo um processo terapico e pode sair curado
do hospital, sempre encontrard o concernimento de seus proximos, que procuram aliviar-
-lhe o fardo de suas obrigagOes fisicas, mentais e sociais, como a duvidar de sua satde
recém-readquirida.

c) Casos Omissos

Incluem-se nesta categoria a morte de detentos e pacientes, ou a sua fuga. Erros mé-
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dicos, vingancas pessoais, querelas entre presidiarios, a maior incidéncia de suicidio em
condi¢cGes desprivilegiadas de vida, a pratica ilegal da eutanasia. Reduzir ao minimo possi-
vel o nimero de mortes e fugas é o ideal de eficiéncia e efetividade com que ambos os sis-
temas querem construir sua imagem social.

A Permanéncia na Ndo-Permanéncia
O Jogo da Exclusdo

Num passado remoto, muitas cidades houveram por bem guarnecer muralhas ao re-
dor delas proprias. Devem ter tido suas razGes mas elas também ficaram perdidas no tem-
po. Hoje aventa-se o medo das invasGes por estrangeiros bem armados, a necessidade de
coibir a evasdo as cidades vizinhas em que florescessem melhores condi¢des de vida e ou-
tros motivos. O que se sabe, entretanto, é que uma vez muracdos, esqueceram-se logo dos
vizinhos. Os estrangeiros deixaram de ser atrativo ou ameaga porque simplesmente deixa-
ram de existir. E bastante cedo também, acostumaram-se as pessoas aos limites fixados
pela muralha. Ela era tdo solida quanto o chdo que pisavam e parecia estar ali desde o
inicio dos tempos. Passaram a organizar todo o universo, o conhecido e o desconhecido,
no interior da propria cidade. Os ventos, as nuvens e os astros tdo logo invadiam a cidade
eram capturados pela rede ténue de um pensamento utilitario e classificador. Eventual-
mente alguns cidaddos conseguiam fugir mas eram logo esquecidos. Estrangeiros que con-
seguiam entrar na cidade eram por algum tempo observados com curiosidade, como re-
cém-nascidos. Ao edificar as muralhas os antigos lograram diminuir o mundo, grande de-
mais para ser habitado.

A alegoria relaciona aspectos funcionais de prisdes e hospitais. As cidades modernas
e reais ndo reconhecem seus limites em fronteiras geograficas moveis e facilmente altera-
das pelo esfor¢o humano. A cidade, concebida bastante genericamente como o espago de
constituicdo do ser social, estabeleceu uma outra borda a definir os limites socialmente
reconhecidos da cidadania. Doentes e criminosos, alvos desta restricdo, ao serem tomados
como individuos abalados em sua plenitude fisica, mental ou social, sdo convenientemen-
te deportados para hospitais e cadeias, espago exterior a vida em cidades.

Hospital e prisdo, ao alhearem pessoas do convivio social, constituem espagos de
concentragdo do concernimento, cumprindo papel de relevo na vida social. A despreocu-
pagdo, a seguranc¢a, a garantia em ndo ser assaltado impunemente, a confianga em um bom
atendimento sanitdrio a parentes acometidos pelo mal, em suma, o esquecimento de di-
mensdes da existéncia (por exemplo a fragilidade biolbgica e a agressividade voltada con-
tra os outros, que coexistem com a afetividade e a prodigalidade biologica) parece fazer
parte daquele estado de plenitude ideal tdo importante para o andamento normal da vida
em sociedade. E tal despreocupacgdo apenas é possivel gragas a um espago proprio existen-
te para osuperdimensionamento de uma preocupagdo. Um corpo hierarquico de funciona-
rios especializado no trato de doentes e criminosos, um lugar para onde se possa envia-los;
um saber técnico, juridico ou clinico, para com eles lidar e ao qual nem é necessario se
ter acesso, sdo elementos constituintes e destacados da morfologia social. A opacidade
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destas instituigGes — ninguém sabe direito o que acontece |4, esse saber ndo é partilh: -
do — coaduna com seu empenho cabtico a engendrar o cosmo urbano.

A aversdo ao crime e a doenga, a repugnancia que causam as pessoas normais, é o
signo dessa seguranca desinteressada, dessa auséncia de preocupagdo que caracteriza a or-
ganizacdo social. Doenga e crime lembram a cidade dimensdes da vida que foram exclui-
das em sua constituigdo. Durante o periodo da terapia ou da regeneracdo, processos nor-
matizadores, as pessoas devem permanecer no espago da nio-permanéncia, para ndo ma-
cular a cidade. Sua exclusdo é necessaria para coincidirem com aquilo que representam
e que ja fora excluido do ser social.

A partir de uma igualdade inicial de posi¢des e de regras universalmente estabeleci-
das, o jogo desenvolve-se elegendo alguns para preencher uma cota cotidiana de pessoas a
serem excluidas. Este procedimento é vital para as cidades que temem desagregar-se numa
diversificagdo interna que ndo pudessem suportar. E é ainda mais cruel quando se tenta
legitimar o jogo da constituigdo social — a mais humana das invengdes — com motivos de
ordem divina ou natural.

O jogo da exclusdo favorece a identificagdo m(tua entre os ndo-excluidos e a cons-
tru¢do de uma consciéncia moral que cimenta e consiste a vida urbana. O que ela esque-
ceu? Olhem para as prisdes. Olhem para os hospitais. Ser doente ou ser criminoso: é rejei-
tado porque é mau, ou é mau porque é rejeitado?

ANTUNES, J.L.F. Hospital and prison-constructing a paradigm. Temas IMESC, Soc. Dir. Satide,
S&o Paulo, 3(1): 39-48, 1986,

ABSTRACT. The text seeks to break with commonsense notions involving the social institutions in
question. The interpretative methodology used in social sciences is employed here, with a formal
rearrangement of the significant elements contained in the contexts analyzed. Hospital and prison are
discussed from a theoretical and virtual standpoint, with the concept of hospital broken down from
the angle of its “mode of being”, which approximates it to the prison and that of prison from the
angle of its “becoming”, which takes the hospital as a model. The analysis sets out to reclaim clinical
and legal knowledge determining hospitalization and imprisonment, as crystallized in the constitution
of hospitals and prisons in an opaque form, which is not immediately available to observation. The
construction of a paradigm is aimed at elaborating an abstract model/ of mutual reference based on
formal logic, although at moments of the analysis it surprisingly becomes a syntagm in which syno-
nymy is concretely registered. Comprehension of the model thereby constructed favors observation
of towns and cities in modern and contemporary times, constituted under the aegis of exclusion and
social control.

KEY WORDS: hospital, hospitalization, prison, imprisonment, urbanization, social control, social
exclusion.
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Com a trave no olho: .
a criminalidade policial no Para

Roberto Aradjo de Oliveira SANTOS**
Ricardo Teixeira de BARRQS***
Maria Goretti Guimardes VIEIRA****

“Por que reparas tu no cisco do olho do teu irmdo, e ndo enxergas a trave que esta
em teu olho?".

Evangelho segundo S. Mateus, cap. 7, v. 3.

RESUMO: Com base nos jornais de maior circulag8o no Pard, procedeu-se ao levantamento dos crimes
atribuidos a membros das védrias corporacBes policiais daquele estado, cobrindo o periodo de 1950 a
1982, Verificou-se que nos anos 70 a criminalidade policial acelerou seu crescimento, alids, realizado a
ritmo maior que o da criminalidade comum, também crescente. As vitimas s8o prevalentemente pes-
soas fisicas (91%), a maior parte das quais pertencendo ds *‘classes populares” (95% das pessoas fisicas
com definic8o de classe). Considerando-se o total de pessoas fisicas, 85% sfo individuos respeitdveis
(sern acusac8o de crime), como operdrios, pequenos funciondrios e criangas de familias pobres. Os efei-
tos dessa criminalidade variam da ofensa moral até 8 morte da vitima; em 1982, o nimero de mortos
subiu a 50. O perfil do policial criminoso ficou definido na pesquisa, entre outros tragos, pelo seu bai-
xo status profissional (80%). A elevada participagdo de agentes da policia no crime violento, sabido
que o fenémeno ndo € exclusivo do Pard, requer hipbteses explicativas mais gerais (algumas, sugeridas
no artigo) e pde a necessidade de rever a dose excessiva de autonomia conferida no pafs aos érgfdos de
repressdo, mesmo ou principalmente quando assumem forma militarizada,

UNITERMOS: Criminalidade, classes populares, criminalidade policial, hist6ria social, cidadania, Esta-
do e controle social. Pard, Brasil.

1.  INTRODUGAO

Na data em que este relatério estd sendo concluido, os jornais de Belém noticiam a
demissdo, pelo Governador do Estado, de um delegado e dois investigadores de policia,
‘“a bem do servigo piblico”. Sdo acusados do assassinato de um motorista a quem antes
torturaram e humilharam diante da familia. O chocante da situagdo é que o delegado era
nada menos que professor da Academia de Polfcia e estava prestes a assumir a promotoria
de Justica.

O presente documento € um dos relatorios intermediérios do projeto ‘’Criminalidade urbana e
questdo agraria: o caso de Belém do Pard”, da UFPA, em colab. com a SUDAM e o Museu
Goeldi. A redago esteve a cargo do coordenador.

TRT-8a. Reg.; UFPA; juiz e professor; mestre em Economia; coordenador.

*e* SUDAM; UFPA; FICOM; socitlogo e professor.

+*** Socibloga.
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O fato tem algo de simbolico. Do ponto de vista juridico, a policia é o organismo a
guem esta confiada a sequranga dos cidaddos; no entanto, a ocorréncia do crime e a quase
ostensividade com que foi cometido, subentendendo a expectiva de impunidade por parte
dos autores, pGem a mostra a possibilidade de outros semelhantes, ainda que encobertos
ou mesmo integrando a massa da "‘criminalidade invisivel”, dentro do aparelho policial.
Trata-se agora de saber em que medida a pratica da policia se ajusta em geral ao modelo
juridico. O presente trabalho visa, entre outros objetivos, a contribuir para o esclareci-
mento da questao.

Apesar de seu carater ainda embrionério, o documento pareceu-nos apto para uma
primeira discuss3o e (til para divulgac3o, desde que ressalvada sua provisoriedade. Util,
porque 530 extremamente raros no Brasil os estudos sistematicos sobre o comportamento
da policia; e é chegada a hora, se queremos aprofundar o processo de transigdo democra-
tica, de rever os costumes e valores policiais, o grau extremado de militarizagdo a que che-
garam as instituigOes brasileiras ligadas a seguranga civil, e de compreender em que pontos
essa tarefa se articula com mudancas sociais e econdmicas mais abrangentes.

2. PORQUE PESQUISAR A CRIMINALIDADE POLICIAL

Sob a influéncia de Lombroso, a teoria cientifica dominante em criminologia foi
construida em torno do criminoso, procurando estabelecer-lhe as caracteristicas tipol ogi-
cas, as medidas ffsicas, a aparéncia, as motivagdes, até mesmo as pretendidas determinan-
tes biologicas. A ciéncia positivista, sem se dar conta da tendenciosidade inerente ao seu
método de investigagdo — a restrigdo da pesquisa agueles que o aparelho policial e judicié-
rio condena ou acusa — apontava numa direcdo Unica, dando apoio ““técnico” a um pre-
conceito que hoje as estatisticas oficiais ndo fazem sendo agravar: o criminoso que a socie-
dade prende e conhece é em regra um membro da classe trabalhadora, mais freqlientemen-
te subproletario e-de cor escura, mal adaptado ao sistema de valores prevalecente; portan-
to, alguém anormal, um “marginal”, individuo que vive @ margem das crencas e costumes
da sociedade.

Essa maneira de ver as coisas supoe ou propde que a sociedade esta maniqueistica-
mente dividida em duas porgdes irredutiveis: uma, sa ou boa; a outra, doente ou ma. Uma
vez aceita a polarizag8o, a ‘‘boa consciéncia’ da parte “sd'' elaboraum jufzo narcisista de
si mesma: s6 nela, os bons sentimentos, as virtudes, a aspiragdo ao aperfeigcoamento; a
classe trabalhadora, pelo contrério, fica envolta — quanto ao que concerce a criminalida-
de — num mar de suspeitas permanente.

A policia é considerada um dos orgdos da parte ‘’sd’’. Tanto a civil, como especial-
mente a policia militar, levam ao limite do razoavel essa divisdo ilusoria da sociedade.
Todo o bem estd do lado da policia; todo o mal, do lado do “crime”, isto é, do lado dos
estratos mais baixos da pirdmide social, dos necessitados, do grande exército de suspeitos.
A suspeigdo é tal, que no Brasil o individuo pobre e mal trajado, principalmente negro ou
moreno, que ndo traga ‘‘'documentos’ ou que ndo responda satisfatoriamente, a jufzo dos
policiais, as perguntas que lhe sdo disparadas durante rondas e operagdes “‘pente-fino”, é
pura e simplesmente detido.
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Que critérios a PM usa para deter alguém nessas operacdes?’’, perguntava um repor-
ter ao coronel comandante geral da Policia Militar do Rio de Janeiro. *’A observagao pes-
soal e a falta de documentos’’, esclareceu 'o coronel, “embora este sequndo caso suscite
controvérsias juridicas. O policial aprende a conhecer um bandido. O sujeito baixa os
olhos, fica tenso. Raramente ocorrem equivocos’”. PINHEIRO (6).

Constitui, entretanto, um grave erro, a concepgdo maniqueista da sociedade. Ndo so
a virtude e o bem ndo sdo privilégio de uma dada classe social, como o crime esta longe
de ser um fendmeno operario. Do mesmo modo, a policia ndo esta infensa ao cometimen:-
to de sérias violaches a lei, e vdrios s830 os envolvimentos de seus agentes em crimes e
contravengdes.

Foi uma verdadeira revolugdo na criminologia a descoberta do “‘crime de colarinho
branco’” por SUTHERLAND (12). Ele forjou esse conceito, para representar os crimes
praticados por indiv(duos de respeitabilidade e alto status, no exercicio de sua ocupagdo
profissional. Delitos financeiros, fraudes contra o consumidor, publicidade falsa etc.,
apresentam maior ofensividade do que os crimes contra o patrimdnio cometidos por
pessoas de baixa condigdo. Nossa pesquisa pretende, entre outras coisas, mostrar que
também no Paré4 a criminalidade no.est4 adstrita a membros do subproletariado ou do
proletariado, mas é praticada em escala extremamente ofensiva também por individuos
pertencentes s classes dominantes. O ‘“cisco’” evangélico ndo entrou somente no olho do
proximo.

Por outro lado, ha de constituir um servigo a verdade e & ciéncia ultrapassar o mito
de que a policia é inteiramente boa e o ladrdo inteiramente ruim. No Par4, por exemplo,
quase semanalmente os jornais estampam manchetes como estas™: a) “Seviciado pela Po-
licia, lavrador se suicidou’’; b) “Detengdo disciplinar para investigadores acusados de ex-
torsdo’’; c¢) “Pedreiro metralhado pela Policia”’; d) “PM alcoolizado ameagou disparar’’;
e) ‘‘Soldados da PM cegam colega da Aerondutica”; f) ““Morto de joelhos ao pedir pieda-
de’’; g) “"Polfcia baleou mais um suspeito de roubo’’; h) “’Polfcia mata mais um marginal”;
i) “Delegado ficou com dinheiro dos ndufragos”; j) “Bandido morto era sbsia do acusa-
do'’; I) “’Carro da PM bate no jovem e ndo socorre’’. A criminalidade existe, pois, no inte-
rior da polfcia e precisa ser encarada com coragem. Seus motivos e estilos devem ser
estudados.

*  Ver os jornais a seguir indicados pelas siglas PP (7), FN (2) e LIB (3):

a— PP, 08.11.75,pp.1e8;
b— LIB,01.07.81,p.17;
c— PP, 04,04.82,pp.1e8;
d— FN, 07.03.60, p. 6;

e— PP, 30.01.82,p.7;

f— LIB, 05,0581, p. 20;
g— LIB,25.05.81,p.12;
h— LIB, 09.03.81,p. 12;
i— PP, 09,1081,p.7;

j— LIB, 14.0381,p. 17;
|- LIB, 05.01.81,p.8.
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Os erros em criminologia se revestem de grande gravidade, porque sdo pretextos pa-
ra justificar praticas policiais erradas, politicas criminais erradas e sistemas penitenciarios
mal orientados — todos eles lidando diretamente com a liberdade da pessoa humana e de-
finindo o grau de respeito bésico pelo cidaddo. E, portanto, para prevenir a insisténcia no
velho disparate criminologico positivista, que se acentua a ocorréncia do crime nos estra-
tos altos da sociedade e na propria instituicdo incumbida, por exceléncia, do controle da
criminalidade. Ndo é o gosto de se comprazer com a visdo da ‘‘corrupgdo humana”, mas
a necessidade de verificar a dimensdo efetiva do fendmeno criminal, a fim de melhor com-
preendé-lo e controléd-lo, que nos deve por em guarda contra a estreiteza de s6 perceber o
crime dos pobres e desempregados. E provavel que a mudancga de atitude intelectual na
criminologia contribua para uma tomada de consciéncia sobre o carater determinante do
“espirito capitalista” (Sombart) na formagdo social da criminalidade, tanto de baixo
quanto de alto status. Temos adotado como hipotese de nosso trabalho, ja observada para
certo perfodo no Brasil, que o crime é funcio crescente da desigualdade social. SAN-
TOS et alii (9). Na medida em que o capitalismo brasileiro se tem mostrado francamente
desigualitario e em que se serviu do arbitrio politico para ampliar a desigualdade, a escala
e qualidade do crime acompanharam a falta de freios do sistema. De um lado, a criminali-
dade financeira, de alta periculosidade e dano coletivo, repontando impune em escandalos
ao mesmo tempo explosivos e reveladores; de outro, a polfcia com suas praticas arbitra-
rias, sua violéncia desnecessaria e parte de seus membros em conluio com o crime e a cor-
rupcHo; ou os ladrBes e assaltantes de baixa renda, cada vez mais ousados e agressivos, re-
correndo com muito mais freqligncia ao homicfdio, como se fora em represélia as injusti-
¢as que sua classe de origem tem sofrido ao longo dos séculos.

Uma vez que a tomada de consciéncia assuma expressdo cientifica, poder-se-a ir
além do inconformismo moral balbuciante, ou do protesto exasperado de certas militan-
cias sociais inconseqientes, para o encaminhamento politico, mas racional, das mudangas
basicas que se fazem necessarias no sistema social; mudangas que, além dos aspectos epo-
ndmicos e sociais mais amplos, abranjam os métodos e propbsitos da policia e incluam a
revisdo da organizagdo penitenciaria do Estado.

Dentro desse quadro e conforme as premissas de valor nele implfcitas é que se im-
pbe o estudo da criminalidade policial no Par4, iniciada através deste documento. O crime
de alto status é tratado em outro trabalho cf. SANTOS et alii (10). Quanto ao crime das
classes dominadas, incluindo os pequenos proprietdrios, comegou a ser analisado em rela-
torio jé editados, cf. SANTOS e BARROS (11) e segue sendo estudado pela equipe em
outras frentes de pesquisa.

3. FONTES E PROCEDIMENTOS

Como primeira fonte de informac3o sobre crimes policiais, resolveu-se utilizar o
noticidrio policial da imprensa de maior circulagio na capital do Estado. Sem duvida, a
informacdo é imperfeita, tanto por excesso como as vezes por escassez, Por excesso, por-
que o noticidrio pode atribuir a um policial a pratica de determinada infracdo, e a imputa-
¢3o ndo ser veridica, s6 o juiz poderia, em definitivo, estabelecer a existéncia e autoria de
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crimes. Por escassez, j4 que nem sempre 0s jornais conseguem estar presentes a todas as
arbitrariedades e violagbes a lei cometidas por policiais, tanto no interior das delegacias
e fundos de xadrez, quanto nas ruas ou nos vefculos de detengdo, O vfcio do excesso, po-
rém, é inevitdvel e comum a toda estatistica criminal, baseada que é nos boletins policiais,
salvo a diretamente colhida nos juizados e que mundialmente hoje s6 se utiliza para fins
especiais. O defeito da escassez é inerente a ‘‘criminalidade invisivel’’, que nédo entra nas
estatfsticas comuns nem pode ser integralmente percebida por qualquer que seja o meio.

Os jornais consultados foram ‘A Provincia do Pard”, a ‘'Folha do Norte” (hoje, ex-
tinta) e “O Liberal”. As consultas foram feitas, parte na sede dos préprios jornais e parte
nas cole¢des da Biblioteca e Arquivo Plblico do Para, com base em fichas padronizadas,
cujo preenchimento era feito por estudantes universitarios selecionados e instrufdos pre-
viamente.

Considerou-se policia o conjunto das seguintes corporac¢des:
Pollcia Estadual

— a Policia Civil: Secretaria de Seguranga Publica, Departamento de Trénsito e
Polfcia Rodoviéaria Estadual;
— a Polfcia Militar do Estado;

Policia Federal

— Polfcia Civil da Unido: Delegacia Regional do Departamento de Polfcia Federal
e Pollcia Rodoviéria Federal:

Polfcia Municipal
— Corpo Municipal de Bombeiros, hoje estadual (PME).

A pesquisa cobriu sete anos em cada jornal: 1950, 1960, 1970, 1975, 1980, 1981 e
1982. N%o foi possivel, relativamente a um deles, completar o levantamento de 1960, em
virtude do desaparecimento das colegtes referentes a quatro meses, tanto na Biblioteca,
como na sede do 6rgdo”. A omissdo de levantamento em relag8o aos anos intermedidrios,
de 1979 para trés, se deveu, entretanto, a escassez de tempo e recursos.

4. RESTRICOES TECNICAS

Os resultados adiante apresentados devem ser considerados como provisérios. A
apuracdo inicial comporta revisdes e eventualmente retificagdes que s6 em relatério defi-
nitivo poderdo ser feitas.

5. CARATERPOLICIAL DAS INFRAGOES

O Quadro 1 mostra a soma de infra¢gdes criminais atribufdas pelo noticiario a poli-

* Janeiro, fevereiro, novembro e dezembro de A Provincia do Pard". Felizmente ha esperanca de
virem a ser reencontradas as coleg8es.
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ciais no Par4, durante os anos de 1950, 1960, 1970, 1975, 1980, 1981 e 1982. Embora
sejam anos bastante distanciados entre si, preferimos somar seus resultados, a fim de co-
lher uma idéia estdtica de como se compde a criminalidade policial, conforme a infragéo
tenha sido praticada dentro ou fora do exercicio do cargo. Verifica-se que mais de 80%
dos crimes sdo cometidos no exercicio ou em razdo do cargo, o que ndo deixa margem
a davidas quanto a essa criminalidade ter relagdo direta com a prépria condic#o policial.

QUADRO 1: PARA - Infrag8es criminais atribufdas 3 Policia na imprensa local, conforme vinculadas
ou n#o ao exercfcio funcional - Total dos anos de 1950, 1960, 1970, 1975, 1980, 1981

e 1982.
Provincia Liberal
Caracterlstica
Infragtes % Infragdes %
No exercfcio ou em razo do cargo 648 82,2 635 81,8
Fora do exercicio funcional 140 17.8 141 18,2
Soma nos 7 anos® . 788 100,0 776 100,0

Fonte: Tabelas 1 e 2, anexas.

* N&o foram levantados os anos intermediérios.

As tabelas anexas 1 e 2, em que o Quadro 1 se baseia, revelam que, a partir de 1975,
a criminalidade no exercfcio funcional passou a crescer. Em resumo, a evolugdo das infra
¢cdes foi a seguinte, conforme os dois jornais:

Anos Provincia Liberal
1950 14 41
1960 39 29
1970 32 27
1975 120 39
1980 152 113
1981 154 191
1982 137 195

6. RAPIDO AUMENTO DA INCIDENCIA CRIMINAL

Esses nimeros, porém, alertam para algo mais: além de crescer, a criminalidade po-
licial na década de setenta acelerou tanto sua expans3o, que quase se poderia falar de
uma explos3o. C o ritmo de seu crescimento foi maior do que o da criminalidade comum
apurada pela policia estadual.
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De fato, somando-se todas as infragBes que foram objeto de inquérito na Secretaria
de Seguranca do Estado, dentro da regifo metropolitana de Belém (exclusive os chamados
delitos politicos), verifica-se que elas cairam do indice 100 em 1970 para o fndice 60,7
em 1975, subindo para 194,9 em 1980. Em comparagdo, as infragdes atribufdas a poli-
ciais no exercicio do cargo aumentaram do fndice 100 para 144,4 e depois 418,5 no mes-
mo perfodo (Quadro 2). Por conseguinte, em 1980 havia o quadruplo dos crimes poli-
ciais de 1970.

QUADRO 2: Comparac8o entre infragBes objeto de inquérito na Secretaria de Seguranga* e as atri-
bufdas pela imprensa a policiais no exercicio do cargo** - 1970, 1975 e 1980,

1970 1975 1980

Discriminagdo
NO absoluto | Indice | N© absoluto| Indice | N© absolute | Indice

Infrag®es objeto de inquérito
na Segup 1.210 100,0 735 €0,7 2.358 194,9

Infractes atribuldas a policiais 27 100.0 39 144.,4 113 418,5

Fontes: Inquéritos policiais realizados na Segup, cf, nosso relatério Criminalidade Urbana em Belém:
caracterizacfo preliminar’. As infracBes atriburdas a policiais foram apuradas no noticidrio dos jornais
*Q Liberal” e seu antecessor "Folha do Norte”. Ver Tabela 2,

A Na Regidn Metropolitana de Belém,

. No Estado do Paré.

Se considerarmos como taxa de criminalidade ‘‘geral’’ (2 falta de melhores dados) a
razdo entre o nimero de prisdes efetuadas anualmente e a populagdo residente, observa-
remos que essa taxa experimentou um declinio entre 1970 e 1975, s6 vindo a subir no
quingliénio seguinte; ao passo que a taxa de criminalidade policial (= crimes de policiais:
populacdo) subiu persistentemente nos dois intervalos (Quadro 3).

O Gnico aspecto menos grave a ressalvar é que a rapidez de crescimento da criminali-
dade “'geral”’, medida pelo nGmero de prisdes, teria sido, na década, um pouco superior a
da criminalidade policial (Quadro 4); note-se, contudo, que nas prisdes efetuadas anual-
mente devem estar inclufdas as detencdes por motive pol1tico — motivo esse que, na qua-
se totalidade das vezes, era falso ou irrelevante.

7. QUEMSAO AS VITIMAS
As v(itimas dos crimes policiais s3o tipicamente pessoas f(sicas, em vez de pessoas ju-

ridicas. A constituicdo de uma pessoa juridica exige ordinariamente recursos e denota cer-
to grau de acesso a posiches sociais mais elevadas. Diante dessa realidade, o policial se
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QUADRO 3: PARA - Evoluglio comparada do nimero de prisdes por 100.000 habitantes e das infra-
cOes atribufdas a policiais por 100.000 habitantes, no Estado do Pard - 1970, 1975 e

1980,
. . Populagio Taxa de Taxa de
Anos Pris0es Infru?ﬁlas. oe (1.000 criminalidade | "criminalidade
efetuadas policiais s
residentes) “‘geral’” ** policial™***
1970 968" 27 2.167,0 447 1,25
1975 608 39 271356 224 1,44
1980 4,265 113 3.410,1 1251 3.31

Fontes: IBGE, Anudrio Estatfstico do Brasil, diversos anos; Censos Demogrdficos. Para infragBes atri-

bufdas a policiais, levantou-se o noticidrio jornalfstico da antiga *'Folha do Norte" e o do atual "0 Li-

beral”. Ver Tabela 2,

*  Calculado por interpolag8o, a partir de ajustamento parabdlico.

** A falta de melhor indicador, usa-se o nimero de prisBes realizadas como substituto do niamero de
crimes, dividindo-o pela populacfo, para obter a taxa por 100.000 habitantes.

**=* Estimativa provisdria, baseada no nGmero de infrag8es levantado a partir do noticidrio jornal(stico,
dividido pela populagdo, para chegar a taxa por 100.000 habitantes.

QUADRO 4: Evolugo do fndice de “criminalidade geral”” e de “criminalidade policial’” no Pard —
1970, 1975 e 1980.

“Criminalidade geral™ "Criminalidade policial’

Anos
Taxa* Indice Taxa* Indice
1970 447 100,0 1,25 100,0
1975 224 50,1 1,44 115,2
1980 125,1 2799 3,31 2648

Fonte: Quadro 3.
* Taxas por 100.000 habitantes

detém e parece adotar uma postura respeitosa. S6 cerca de 3 a 6% das vitimas s&o pessoas
jurfdicas, ao passo que uns 90% sdo pessoas fsicas (Quadro 5). Entretanto, em nimeros
absolutos, tem aumentado a violagdo de pessoas jurfdicas. De acordo com ‘O Liberal”,
em 1980 foram v(timas da violéncia policial 5 pessoas juridicas; em 1981, 7; em 1982, 15
(Tabela 2). As pessoas flsicas vitimadas foram 233 nesse ultimo ano.
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QUADRO 5: PARA — Natureza das vitimas de infragdes atribufdas a policiais na imprensa local, Soma
dos anosde 1950, 1960, 1970, 1975, 1980, 1981 e 1982,

Provincia Liberal
Natureza da vitima
Vitimas % Vitimas %
Pessoa fisica 903 88,3 867 91,3
Pessoa jurfdica 66 6,4 N 33
Indeterminada ou ignorada 54 5,3 51 54

Soma nos 7 anos* 1.023 100,0 949 100,0

Fonte: Tabelas 1 e 2, anexas
* Né&o foram levantados os anos intermediérios.

A classe social das pessoas fisicas, vitimas da criminalidade policial, é relativamente
facil de estabelecer na maioria dos casos.

Para simplificar, adotou-se a seguinte divisdo de classes na. sociedade paraense:
Classes dominantes:

— o capital — fracdo composta dos grandes proprietéarios, industriais de porte, mul-
tinacionais em acdo no Para etc.;

— aelite politica, tanto estadual ou municipal, como a federal;

— 0s autdnomos prestadores de servicos ao capital, como grandes advogados de em-
presas e profissionais liberais assemelhados;

Classes “populares’’

— o proletariado, composto dos operarios urbanos, assalariados rurais, funciondrios
de renda baixa, e o subproletariado (criminosos pobres, prostitutas, mendigos e
necessitados);

— 0s pequenos proprietdrios, tanto da inddstria e servigos, como da agricultura
(camponeses, posseiros, pequenos empresarios agricolas).

Tomando-se basicamente a profissdo como indicador, mas combinando-a a outras
informag®es do noticiario — local de moradia, grau de instrugdo etc. — tornou-se impos-
sivel determinar a classe social de mais de 65% das vitimas, quando pessoas fisicas. Para
estas, o Quadro 6 retrata que 93 e 3s vezes mais de 95% pertencem as classes ‘‘populares”.
As classes dominantes contribuem com nimero que oscila entre 4,6 e 6,6% do conjunto.

E note-se que os abusos policiais ndo atingem, nas classes ‘‘populares”, somente
bandidos e membros do subproletariado. Pelo contrério, sdo proletarios honestos e peque-
nos proprietérios respeitaveis, sequndo a concepc¢do de honestidade corrente, gue sofrem
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QUADRO 6: Estimativa de criminalidade policial conforme uma avaliagc8io preliminar da classe social
das pessoas ffsicas vitimadas — Soma dos anos de 1950, 1960, 1970, 1975, 1980, 1981

e 1982,
Provincia Liberal
Classe social da vitima
Passoas % Pessoas %

Dominante 27 4.6 38 6,6

Capital 3 0,5 3 0,5

Elite polftica 1 02 9 1,6

Autbnomos*® 23 39 26 45
“Popular’”’ 562 96 4 538 93,4

Proletariado™* 423 71,8 405 70,3

Pequenos proprietérios 138 23,6 133 231
Somados 7 anpg*** — ®*** 589 100,0 576 100,0

Fonta Tabelas anexas 3 e 4, Ver as restricdes de ordem técnica constantes dessas fontes,
Autdnomos prestadores de servigos ao capital,

e Inclusive o subproletariado.

***  Exclusive as v(timas cuja classificacdo foi impossivel determinar: 314 pelo noticidrio de "' A Pro-
vincia do Parad", e 291 pelo noticiario de 'O Liberal”,

##** N&o foram levantados os anos intermedidrios,

os excessos e arbitrariedades da policia em maior grau. Apesar da extrema severidade no
trato com os chamados “‘marginais’’ (criminosos de baixa renda), em que o espancamento
e a tortura constituem rotina, para cada 15 ““marginais” vitimados ha 85 vitimas honestas
entre cidad3os, jovens e criangas (Quadro 7). Ndo admira que a policia paraense tenha de
vir por vezes a publico para, através dos meios de comunicagdo de massa, tentar reduzir
ondas de insatisfacdo que surgem intermitentemente contra os métodos de seus agentes.

Por outro lado, bem se vé&, pelo Quadro 7, a fungdo claramente repressora das clas-
ses ‘‘populares’’, exercida pela policia. A pretexto de atuar contra criminosos, ela atinge
85 pessoas respeitdveis em cada 100 cujo direito viola, pessoas essas que na quase totali-
dade sdo operarios, pequenos funcionérios, pais de familia desempregados, criancas de fa-
milias pobres. Se violar a dignidade de um ‘‘marginal”’ é contrario ao direito e as garan-
tias minimas da cidadania, como admitir que tais garantias possam faltar ao cidaddo que,
pelos valores prevalecentes na opinido, é irrecusavelmente honrado?

Dir-se-4 que a estatfstica é tendenciosa, porque se refere apenas a uma amostra redu-
zida de contatos da policia com o pablico, amostra essa em que os agentes agiram de mo-
do criminoso, porém atfpico. Mas nosso propésito ndo € provar que a policia € uma orga-
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QUADRO 7: PARA — Condigdo de idade e respeitabilidade social das vftimas de infragbes atribuldas
a policiais pela imprensa local. Soma dos anos de 1950, 1960, 1970, 1975, 1980, 1981 e

1982.
Provincia Liberal
Condic8o da vitima
Pessoa flsica % Passoa fisica %
‘Respeitével’’ na concepg¢io correnta 766 848 694 80,0
Cidad8o * 700 11,6 613 70,7
Jovem ** 52 5,8 58 6,7
Crianga®*** 14 1,5 23 26
“Marginal’’, conforme a notlcia 137 15,2 173 20,0
Maior**** 93 10,3 148 17.1
Menor***** 27 3.0 9 1,0
Idade ndo mencionada 17 1,9 16 19
Soma nos 7 anos** **** 903 100,0 867 100,0
Fonte: Tabelas 5 e 6, anexas.
* Pessoa de 18 anos ou mais, sem antecedente criminal referido na noticia.
L Idem, entre 13 e 17 anos.
s Pessoa entre O e 12 anos e que presumidamente nunca delinguiu.
#*=*  Com 18 anos ou mais.
bk e Ll Até 17 anos.

#wwwe* N3o foram levantados os anos intermedidrios.

nizacdo tipicamente criminosa, e sim que o policial criminoso é tipicamente um policial,
toda vez que pratica o crime no exercicio do cargo ou em razdo dele. A expectativa justa
a respeito do exercicio de uma fungdo policial & que ele fosse ndo-criminoso, regular, legal.

Parece que o problema tem uma de suas bases na formagéo haurida na policia, que
n%o se orienta para a destruic3o de preconceitos contra as classes “populares’’ e continua
insensivelmente impregnada pela velha inspiracdo positivista, talvez mesmo lombrosiana.
A essa luz, o criminoso deve ser alguém de baixa renda e que se enquadre em certo este-
re6tipo. Ha que dar-lhe guerra sem trégua, ainda que a custa do desconforto das familias
dos bairros pobres, da invas3o sem licenca, de domicilios, e do terror nas caladas da noite.

E sobretudo nas ‘‘batidas” — ac#o policial coletiva rdpida, fora da rotina e feita de
improviso — que parece ocorrer maior dose de criminalidade e arb(trio: cerca de 35%
das infracdes policiais, a julgar pelos dados de uma das fontes, ocorre durante as “’bati-
das”’. Uns 26%, durante diligéncias individuais; e o restante, por ocasido de rondas e ativi-
dades de escritério (Quadro 8).
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QUADRO 8: PARA — Atividade funcional em que o policial cometeu a infragfio, de acordo com a
imprensa local — Soma dos anos de 1950, 1960, 1970, 1975, 1980, 1981 e 1982.

Provincia Liberal
Tipo de atividade funcional
Infrages % Infragtes %

Diligéncia individual 186 28,7 162 25,5
Ronda 75 11,6 121 19,1
Batida 227 35,0 220 34,6
Atividade de escritério® 160 24,7 132 20,8
Somados 7 anos** 648 100,0 635 100,0

Fonte: Tabelas 7 e 8, anexas.

* Inclufram-se as ocorréncias havidas dentro de delegacias, penitencidria ou presfdio, p. ex., espanca-
mento de presos.

** N8o foram levantados os anos intermediérios.

Os efeitos sobre as vitimas vdo desde pequenas ofensas morais até a lesdo corporal
grave e mesmo a morte. O Quadro 9 revela a situagdo nos sete anos ja referidos.

QUADRO 9: PARA — Efeitos das infragBes* atriburdas a policiais na imprensa local. Soma dos anos
de 1950, 1960, 1970, 1975, 1980, 1981 e 1982.

Provincia Liberal
Efeitos provocados na vitima
NO absoluto % N© absoluto %

LesAo corporal leve 169 16,5 166 16,2
Lesdo corporal grave 342 33,4 317 30,9
Lesdo corporal sequida de morte 45 44 60 59
Morte 100 98 95 9,3
Ofensa moral 143 14,0 159 15,6
Efeito patrimonial 121 11,8 164 16,0
Indeterminado 104 10,1 64 6,2
Soma nos 7 anos** 1.024 100,0 1.025 100,0

Fonte: Tabelas 9 e 10, anexas.

* Inclui efeitos de infragbes cometidas fora do exerclicio funcional. Eles podem se superpor numa
mesma vitima,

** N#o foram levantados os anos intermediérios.
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Tomemos, entretanto, o ano de 1982, isolado, para uma idéia da ofensividade anual
das infracdes:

Efeito das infrages, 1982 Provincia  Liberal
LtNOCODOTM IOV - i i bl vl o0l e i as 5 34 52
Lesdo corporal grave . ......... = R R R 61 76
Les3o corporal seguidademorte ................... 11 23
MDD, .o T 22 27
CHENEE TATHE] om0 cosimtn e aee. 60 o b wow e i 8 26 29
ETeito patrimondal . ..o voem v nie e sminey sm e b s 26 40
Efentondeterminadt: < vusenan o e SedeiE 15 30 30
TR i oy e R i L R e - 210 277

A morte, precedida ou n3o de lesdo de efeito letal retardado, foi anotada 50 vezes
pelo jornal /O Liberal"”, E como se a policia se estivesse atribuindo direito de vida sobre
0s criminosos e passasse a executa-los por conta propria. Fendmeno idéntico Paulo Sérgio
Pinheiro observou em relagdo a outras policias do pafs. O ano de 1982 se encerrou, co-
mo o an*erior, com o mesmo espanto diante das mortes provocadas pela Policia Militar,
especialmente em Sdo Paulo”, diz aquele autor. “’De janeiro a setembro, 432 cidad3dos
foram mortos, e, desses, até setembro pelo menos, 212 haviam sido liquidados pela ROTA
(Rondas Ostensivas Tobias de Aguiar), composta por 830 homens, sendo os efetivos da
PM paulista 60.000 homens”. PINHEIRO (5)*.

E freqiiente nos jornais a desculpa de que o “marginal’* reagiu com arma na mio,
desculpa também notoria no Rio e Sdo Paulo. Como as ““batidas” nem sempre s3@o teste-
munhadas pela reportagem, e sobretudo porque ndo sdo instaurados os processos de apu-
ragdo de responsabilidade que a lei prescreve, a hipbtese mais plausivel é a de assassinato
puro e simples. No dia 5 de maio de 1981, 'O Liberal’’ noticiou que um estudante acusa
do de roubar gasolina fora ““morto de joelhos ao pedir piedade”, e ndo porque estivesse
reagindo 2 m3do armada. O proprio delegado comentou: ""Este rapaz ndo é marginal, isto
vai dar bronca’’ — o que significa que, nesse caso, como tinha havido equivoco por ndo
se tratar de “marginal’’, a famflia do morto exigiria processo e puni¢do dos policiais res-
ponséaveis. Mas nos casos de famflias muito pobres e que n3o podem fazer valer seus direi-
tos, nem mesmo o ritual de apuracdo de responsabilidades é iniciado, ficando elas somen-
te com seus mortos para enterrar.

8. QUEM SAO OS AUTORES

O perfil do agente policial que comete crime da espécie aqui descrita ndo pode ser

* Acrescenta o autor: “Um levantamento pormenorizado de 330 dessas mortes apontou que 128 des-
sas vitimas sfo negros, 48 menores de idade, 5 mulheres e em muitos cosos trabalhadores e sem an-
tecedentes criminais”. Ibid., p. 8.
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ainda tragado com seguranca, Um primeiro passo é possivel dar, porém, através da percep-
¢do de trés elementos: a) a corporacdo a que pertence o policial; b) o local em que come-
teu o crime — se na capital, se no interior; c) seu status profissional.

O status profissional a ser considerado é o nfvel funcional do agente dentro da res-
pectiva corporagdo. Partindo-se de um nivel |, baixo, compreendendo, na Policia Militar,
de soldado a sargento, e na Civil os sinaleiros, motoristas, investigadores e semelhantes;
passando para um nivel |l, médio, compreendendo servidores acima de sargento até ca-
pitdo, escrivdes, delegados de policia sem comando geral, ou equivalente; e um nivel I11,
acima dos precedentes, chegou-se & organizacdo do Quadro 10. Adiante comentaremos
os seus resultados.

QUADRO 10: PARA — Nivel do cargo de policiais envolvidos em criminalidade no exercfcio da fun-
¢do, ou em razéo dela, de acordo com a imprensa local. Soma dos anos de 1950, 1960,
1970, 1975, 1980, 1981 e 1982,

Provincia Liberal
Niveis funcionais*
Infragdes % Infragbes %

I - De soldado a sargento ou

equivalente 512 79,0 511 80,5
Il - Acima de sargento até capitdio

ou equivalente 136 21,0 122 19,2
Il - Acimade capito ou

equivalente - — 2 0,3
Soma nos 7 anos* * 648 100,0 635 100,0

Fonte: Tabelas 1 e 2, anexas.
* Consideram-se trés niveis, qualguer que seja a corporag8o, guardados certos critérios de equivalén-
cia baseados no padriio de remunerag8o e no prestigio de cada posto:
| - compreende, na Polfcia Civil, os funcionérios sinaleiros, motoristas, investigadores e agentes
semelhantes;
Il - inclusive escrivdes, delegados de polfcia (sem comando geral), ou equivalente;
Il - acima das graduag®es anteriores.
** N3o foram levantados os anos intermediarios.

0O Quadro 11 se refere a distribui¢do dos policiais acusados, de conformidade com
a pertingncia a corporacdo. A Policia Militar e a Policia Civil do Estado disputam entre
si a primazia na assiduidade do noticidrio, com percentagens bem altas de membros seus
nas infragdes. A da PM aumentou bastante nos Gltimos aros e, no conjunto, ultrapassou
os 50%. E insignificante a participacio numérica da Policia Federal e dos Bombeiros no
noticidrio criminal,
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QUADRO 11: PARA — Corporagbes dos policiais responsabilizados na imprensa por infracdes crimi-
nais. Soma dos anos de 1950, 1960, 1970, 1975, 1980, 1981 e 1982,

Provincia Libaral
Corporagdo
Infragdes**** % InfragBes*®*** %

Polfcia Civil do Estado* 356 45,6 342 44,2
Polfcia Militar do Estado 396 50,7 " 4200 54,3
Depto. de Policia Federal e

Policia Rodovidria Federal 8 1.0 5 0,6
Corpo Municipal de Bombeiros* * 7 0,9 3 0.4
Ac8o policial conjugada 14 1.8 4 0,5
Soma nos 7 anos*** 781 100,0 774 100,0

Fonte: Tabelas 11 e 12, anexas.

» Inclui a Segup, o Departamento de Transito e a Policia Rodoviaria Estadual (DER-PA).

nE Passado & administragc8o estadual em 1971, pertence agora a PME,

***  Ndo foram levantados os anos intermediérios.

#*** Inclusive as infragcOes cometidas por policiais fora do exercicio funcional. Note-se que os nime-
ros totalizadores divergem dos registrados nas tabelas 1 e 2, bem como no Quadro 1. Por essa re-
zHo, a presente estatistica estd sujeita a retificagfo, devendo usar-se com reserva.

O Quadro 12 retrata uma primeira vista da geografia da criminalidade policial. Tudo
indica que esse crime estd principalmente concentrado em Belém, onde foram praticadas
acima de 70% das infrag®es. E possivel que a dominéncia seja atribufvel ao significado da
populacdo de Belém e dos efetivos da policia da capital no conjunto do Estado. Entretan-
to, ela pode estar influenciada, também, pela dificuldade de obtengdo de informacgao jun-
to as localidades do interior, pela imprensa da cidade.

Voltando ao Quadro 10, observa-se que 79 a 81% das infragdes foram praticadas
por agentes do nfvel |, justamente o mais baixo. Seguem-se os do nfvel Il. Praticamente
nula é a criminalidade policial no nfvel superior. Como explicar que precisamente o indi-
viduo de nfvel funcional inferior, presumivelmente origindrio das classes ‘‘populares”,
seja 0 mais agressivo contra a gente de seu grupo de origem?

9. HIPOTESES EXPLICATIVAS

A quest3o requer pesquisa proépria, observagdo direta das corporagdes policiais, en-
trevistas. Desde logo, poder-se-ia erguer a hip6tese de que a insensibilidade do policial de
baixo nfvel funcional se deve aquilo que SUTHERLAND e CRESSEY (13) chamavam
"associacdo diferencial’’. Se verdadeiramente origindrio de uma classe “‘popular”, o indi-
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QUADRO 12: PARA — DistribuicSio das infragdes criminais atribufdas a policiais, segundo o local de
execucdo. Soma dos anos de 1950, 1960, 1970, 1975, 1980, 1981 e 1982,

Provincia Liberal
Local da infraglio
Infracbes®** % InfragBas™** %
Cidade de Belém* 572 73,2 629 81,3
Demais localidades 209 26,8 145 18,7
Soma nos 7 anos* * 781 100,0 774 100,0

Fonte: Tabelas 11 e 12, anexas.

*  Para efeito desta estat(stica, considerou-se pertencente 3 cidade de Belém o distrito de Val-de-Cées,
ficando, porém, em ""demais localidades'’ os de Mosqueiro e lcoaraci.

** N&o foram levantados os anos intermediérios.

**% Inclusive as infragBes cometidas por policiais fora do exercicio funcional. Note-se que os nime-
ros totalizadores divergem dos registrados nas tabelas 1 e 2, bem como no Quadro 1. Por essa ra-
zH0, a presente estat(stica estd sujeita a retificagdo, devendo usar-se com reserva.

viduo tera passado seus contatos primarios bem mais tempo exposto a conceitos e costu-
mes contrarios a dignificagdo de sua propria classe, do que aos que lhe serviriam para dela
se orgulhar. Uma vez afastado do seu grupo por forga da ocupag¢do policial, o individuo
se sentiria auto-valorizado e superior na medida mesma em que desvalorize o seu grupo de
origem. Tratar superiormente o grupo, feri-lo se possivel, é distinguir-se, & ndo ser mais
“indigno”, E, como sempre viu os policiais desrespeitando, invadindo, espancando sua
gente, precisa agora ‘‘dignificar-se’”’, consagrando na pratica esses valores e sendo violen-
to, invasor e espancador.

A educacdo lombrosiana ou positivista que recebe no quartel e aspira no ambiente
da polfcia n3o ajuda em nada a livrar-se dos determinismos dos contatos primérios infan-
to-juvenis. Ao invés, agrava-os, dado o caréater altamente preconceituoso da doutrinagdo
policial e da prética de seus companheiros e superiores.

N3o basta, contudo, compreender o processo psico-social que conduz o agente a
criminalidade policial. Hip6teses adicionais sdo necessdrias para entender o aumento e
intensificacdo da violéncia policial nos Gltimos anos, sobretudo apbs 1975 — fendmeno
de conjuntura, Dois pontos de partida podem nos ajudar. Um, relacionado com a reorien-
tacdo da policia militar do pafs que, da guerra politica conclufda por volta de 1974, pas-
sou a ‘‘guerra contra o crime comum’’, adaptando a agressiva ideologia da seguranca na
cional e os processos de luta anti-guerrilha usados até entdo — questdo que ninguém tra
tou no Brasil com maior profundidade do que PINHEIRO (6). Outro, a presen¢a ubiqua
e envolvente da crise econdmica, gerando caréncias materiais imprevistas e mirfades de
efeitos psicolégicos, que determinam mudangas de comportamento, desvios de conduta e
aumento da criminalidade geral. A crise repercute igualmente sobre a criminalidade poli-
cial, tendendo a ampli&-la.
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As tr8s hipoteses, se verdadeiras, exprimirdo realidades objetivas solidérias entre si,
ndo isoladas. Mais ainda: essas realidades estario envolvidas e continuamente fecundadas
pela natureza e praticas do sistema sociocultural presente — seu modo de produgdo, seu
regime de classes, sua estrutura proprietaria, seus valores e ideologias, suas formas de par-
ticipagdo no poder politico e de exclusdo social.

A Policia Militar do Estado do Para, por exemplo, sempre foi profundamente asso-
ciada aos grupos dominantes; seus valores e crengas, marcados pela idéia de ordem-a-qual-
quer-custo, foram continuamente postos a servico da forca contra a liberdade e a partici-
pac#o politica das classes populares™. Ainda nos tempos coloniais, antes da adesdo do
Pard & independéncia do Brasil, quando criada a Guarda Militar de Policia, sua tarefa
anti-independéncia era clara e uma das principais fung¢des da milicia consistia em impedir
a evas3o de escravos, a formacgdo de quilombos ou mocambos e toda contestacdo ao domi-
nio portugués e ao regime escravocrata” *,

E assim que esclarecimentos mais completos a respeito dos condicionantes que
agem sobre o policial s6 serdo obtidos a partir de um esquema tedrico amplo e que, a par
de propiciar critérios para reforma das policias, abra rumos também para transformacdes
sociais de maior alcance — das quais, alias, dependeré a profundidade e a eficacia da refor-
ma policial e da reordenagdo do sistema penitenciario.
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* E a conclusdo a que se chega apds a leitura do parco material existente, v.g., CRUZ (1), vol. 19,
pp. 393-403, e principalmente REGO (8). N#o deixa de ser significativo que a Pelfcia Militar do
Paré ainda hoje se orgulhe, sem ressalvas, de sua participa¢o na Guerra de Canudos ao lado do Go-
verno, e de sua posiglo anticonstitucionalista na Revolug8o Paulista de 1932, Dever-se-ia esperar
que, j& ndo sendo contempordneos dagueles acontecimentos, comegasse a se desenhar um sentido
critico em relaglio a eles, na esteira dos trabalhos, por exemplo, de Euclides da Cunha e outros ana-
listas brasileiros. Isso n#o tiraria o0 mérito militar nem a meméria da coragem e espirito de sacriff-
cio dos membros da corporagfio, mas levaria o seu soldado jovern a compreender esses aspectos se-
gundo uma vis8o ponderada e relativa, separando o joio do trigo. N&o se esperaria que um soldado
de 1822 fosse abolicionista. Contudo, seria educativo sublinhar que, coragem e disciplina & parte,
os negros & que tinham razfo, Z

** |sto se depreende das informacties de REGO (8): “Entretanto, com o advento do movimento sepa-
ratista de 1822, a evasfio de escravos tornou-se um hébito contfnuo e incontrolével (, . . ) as fugas
aumentaram e tornaram-se alarmantes, e eles passaram a resistir, em seus quilombos e mocambos,
as escoltas que os iam prander. Em vista desses (iltimos acontecimentos, a nova Junta Proviséria de
Governo, eleita em 12 de margo de 1822 (. . .) oficiou ao Comandante das Armas determinando
que colocasse, & disposigfio da referida Junta de Governo, um Corpo de Policia a ela diretamente
subordinado, destinado 4s rondas e patrulhas, para coibir, mais energicamente, os progressos das
idéias separatistas” (p. 9-10),
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ANEXOS

TABELA 1: PARA — InfragBes criminais atribufdas a policiais na imprensa local, 1950, 1960, 1970,
1975, 1980, 1981 e 1982,

No exer- | Fora do Nivel do cargo nas infra- Parsonalidade das
clciodo | exercl ¢Bes da coluna’a” 1 (d) vitimas
Anos | cargo ou | cio fun- | Total
razdo da | cional Fisica Jurldi- | Indet. ou
fungdo I I i ca ignorada
(a) (b) (e) (e) (f) (g)
1950 14 4 18 12 2 - 22 —
19602 39 13 52 33 6 = 47 8 15
1970 32 10 42 26 6 - 49 5 4
1975 120 28 148 90 30 — 171 25 8
1980 152 24 176 112 40 — 228 11 6
1981 154 23 177 128 26 - 207 6 7
1982 137 38 175 111 26 - 179 n 10
Soma nos
2 anos 648 140 788 512 136 — 203 66 54

Fonte: Colegdes do jornal ‘A Provincia do Pard’’ até 1981 pertencentes 2 Biblioteca e Arquivo Plblico
do Para e consulta aos arquivos da empresa *' A Provincia do Pard"’ para o ano de 1982,
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TABELA 2: PARA — InfragBes criminais atriburdas a policiais na imprensa local, 1950, 1960, 1970,

1975, 1980, 1981 e 1982,

Mo exer- | Fora do Nivel do cargo nas infra- Personalidade das
cicio do | exarcl ¢des da coluna“‘a”1 (d) vitimas
Anos | cargo ou | cio fun- | Total
razdo da | cional Fisica Juridi- | Indet. ou
fungiio I i 1 ca ignorada
(a) (b) (e) (e) (f) lg)
1950 41 4 45 16 23 2 65 - 2
1960 29 22 51 20 9 - 49 1 7
1970 27 7 34 19 8 — 61 1 2
1975 39 15 54 31 8 - 67 2 2
1980 113 28 141 85 28 - 177 5 5
1981 191 32 223 170 21 - 215 7 18
1982 195 33 228 170 25 — 233 15 156
Soma 635 141 776 511 122 2 867 31 51

Fonte: Colegtes do jornal ““Folha do Norte’ até 1970, pertencente 3 Biblioteca e Arquivo Pablico do
Pard; arquivos do jornal 'O Liberal”, sucessor da *’Folha do Norte’, relativos a 1975 (microfil-
mes), 1980, 1981 e 1982 (colegBes do B.A.P.).

1. Consideram-se trés nfveis qualquer que seja a corporacfo, guardados certos critérios de equivalén-
cia baseados no padr8o de remuneragdo e no prestigio de cada posto: 1°) de soldado a sargento ou
equivalente (af compreendidos, na Policia Civil, os funcionérios sinaleiros, motoristas, investigado-
res e agentes semelhantes); 2°) acima de sargento até capitfo ou equivalente (af compreendidos os
escrivdes, delegados de polfcia ou equivalente); 39) acima de capitdo ou equivalente. Quando a in-
fraclo é claramente atribufda a um conjunto de agentes, considera-se apenas responsavel o de car-
go mais alto. Ndo havendo clareza quanto aos cargos, admitir-se-d o seguinte: em ag¢des de vulto,
que dependem do comando superior, reputar-se-d implicado o terceiro nivel; em acBes de menos
vulto mas que exijam consentimento de escrivdo ou equivalente reputar-se-4 implicado o segundo
nivel, nos demais casos a agdo serd atribuida ao nivel primeiro.

. A contagem efetivamente feita para 1960 em " A Provincia do Pard" incluiu na verdade somente
oito meses, face ao desaparecimento das colegbes relativas a janeiro, fevereiro, novembro e dezem-
bro nas fontes. Para estes oito meses o total de crimes foi 35. Admitindo-se que a média mensal
desses meses se acha repetida nagueles para que falta informagdo, chegou-se ao total anual de cin-
quenta e dois (52).
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TABELA 11: PARA — Corporagtes dos policiais responsabilizados na imprensa por infragdes confor-
me o local - 1950, 1960, 1970, 1975, 1980, 1981 e 1982

Corporagbes
Policia Civil Policia Pollcia Paolicia Agilio policial Soma
Ano do Estado Militar Federal Municipal conjugada
Infra- Infra- Infra- Infra- Infra- Infrs-
ghes * ches » ¢Des " chan L chas o gles %
1850 )
Cidade de Belém 10 62,5 4 25,0 - - 1 6,2 1 6,2 16 100,0
Outras localidades 1 50,0 1 50,0 - - - - - - 2 100,0
Total 1 61,1 -] 218 - - 1 §5 1 6,5 18 1000
1960 .
Cidade da Belém 21 63,6 12 36,4 — - - - - - a3 100,0
Outras Iocalidades 1 53 18 94,7 - - — - - - 19 100,0
Total 22 423 30 57,7 - - - - - - 52 100,0
1970
Cidade de Belém 10 35,7 15 53,6 - - 2 7.1 1 36 28 100,0
Outras localidades 4 286 9 64,3 - - - - 1 7.1 14 100,0
Total 14 333 571 - - 2 48 4,8 42 100,0
1975
Cidade de Belém 50 50,5 49 48,5 - - - - - - 99 100,0
Qutras localidades 13 373 30 58,8 - - 2 3.9 - - 51 100,0
Total &9 46,0 79 52,7 - - 2 1,3 - - 160 100,0
1980
Cidade de Belém 65 50,8 B3 41,4 2 1,56 1 0.8 7 85 128 100,0
Qutras localidades 15 341 29 65,9 — - - - - — A4 100,0
Total 80 465 a2 47,7 2 11 1 0.6 7 41 172 100,0
1981 s
Cidade de Belém 63 481 60 45,8 -] 3.8 - - 3 2,3 131 100,0
Qutras localid ades g 20,5 3 795 - - - - - - 39 100,0
Total 71 418 L] 5§35 5 29 - - 3 18 170 100,0
1882
Cidade de Belém 70 511 64 46,7 1 0,7 1 0,7 1 0,7 137 100,0
Outras localidades 19 475 21 525 - - - - - - 40 100,0
Total a9 50,3 85 48,0 B | 05 1 05 1 05 177 100,0
Somados 7 anos 388 456 | 396 50,7 a8 1,0 7 0,9 14 1,8 781 100,0

Fonte:Colegéio do jornal ‘A Provincia do Paré”’ até 1981 pertencentes a Biblioteca e Arquivo Plblico
do Par4 e consulta dos arquivos da empresa *’A Provincia do Par&” para o ano de 1982,

Observagdes: '

{1) A Policia Civil do Estado inclui a Segup, o Departamento de Transito e a Policia Rodoviéria Esta-
dual (DER-PA).

(2) A coluna Pollcia Federal inclui também informag&es sobre a Pollcia Rodoviaria Federal.

(3) O Corpo de Bombeiros, inicialmente Polfcia Municipal, passou 3 administragfio estadual em 1971,
pertencendo agora a8 PME.

(4) Para efeito desta estatistica, considerou-se pertencente a cidade de Belém o distrito de Val-de-Cdes,
ficando, porém, em ""demais localidades’’ os de Mosqueiro e Icoaraci.

(5) Nos dados est8o inclufdas as infragBes cometidas por policiais fora do exercicio funcional. Note-se
gue 0s nameros totalizadores divergem dos registrados nas tabelas 1 e 2, bem como no Quadro 1.
Por essa razdio, a presente estatistica estd sujeita 4 retificagfo, devendo usar-se com reserva.

(6) N&o foram levantados os anos intermediérios.

(7) Para 1960, face & perda das colegdes relativas a quatro meses, teve-se que integralizar a contagem pa-
ra o ano completo a partir de suposicdes de proporcionalidade. O resultado que aparece nesse ano,
pois, € o calculado, n8o o efetivo de oito meses.
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TABELA 12 PARA — CorporagBes dos policiais responsabilizados na imprensa por infragdes confor-
me o local - 1950, 1960, 1970, 1975, 1980, 1981 e 1982.

Coporacdas
Pollcia Civil Pollcia Policia Policia Aglo policial R
do Estado Militar " Fedearal Municipal conjugsda

Ano

infra- Infra- Infra- Infra- Infre- Infra-

ghes » clhes % (4.1 * ¢0as % ¢ Das % cOas %
1950
Cidade de Belém 34 844 - - - - 1 28 1 28 36 100,0
Qutras localidades 5 55,6 4 44 .4 - - - - - - 9 100.0
Total 39 86,7 4 89 - - 1 2,2 1 22 45 100,0
1960
Cidade de Belém 28 75,7 8 2186 1 2.7 - - - - 37 100.0
Outras localidades 3 21,4 10 71,4 1 71 i - - - 14 100.0
Total 31 | 608 18 353 2 3.9 - - - - 51 100,0
1970
Cidade de Belém 18 89,2 8 30,8 - - - - - - 26 100,0
Outras localidades 3 33.3 6 66,7 - - - - - - 9 100.0
Total 21 60,0 14 40,0 - - — — - - 35 1000
1975
Cidade de Belém 25 65,8 13 3472 - - - - - - a8 100,0
Outras localidades 1 6,7 14 93,3 - - - - - - 15 100.0
Total 26 49.1 el 509 - - - - - - 53 1000
1980
Cidade de Belém B3 58,3 a1 38,0 2 1.8 - - 2 1.8 108 100,0
Qutras localidades 6 21,4 22 78,6 - - - - - - 28 100,0
Total &9 50,7 63 463 2 15 - - 2 15 136 1000
1881
Cidade de Belém 56 290 | 135 69,9 1 05 - - 1 0.5 183 100.0
Outras localidades 4 133 % 86,7 - - - - - - a0 100.0
Total 60 29| 181 722 1 0.4 - - 1 0,4 223 1000
1982
Cidade de Belém 86 450 | 103 539 - - 2 | 10 - - 191 100,0
Outras localidades 10 25,0 30 75,0 B - - - - - 40 100,0
Total 96 416 | 133 57,6 - - 2 08 - - 23 100,0
Somadoas 7 anos 342 442 | 420 54,3 5 0.6 3 0.4 4 0,5 774 1000

Fonte: Colecfio dos jornais **Folha do Norte' até 1970, pertencentes a Biblioteca e Arquivo Pablico do
Par4, arquivos do jornal “O Liberal’ sucessor da "'Folha do Norte”, relativos a 1975 (microfil-
mes) 1980, 1981 e 1982 (colegBes da B.A.P.).

Observages:

(1) A Policia Civil do Estado inclui a Segup, o Departamento de Transito e a Policia Rodovidria Esta-
dual (DER-PA),

(2) A coluna Policia Federal inclui também informagdes sobre a Policia Rodoviaria Federal.

(3) O Corpo de Bombeiros, inicialmente Pollcia Municipal, passou @ administracdo estadual em 1971,
pertencendo agora a PME, .

(4) Para efeito desta estatistica, considerou-se pertencente & cidade de Belém o distrito de Val-de-Cées,
ficando, porém, em ‘"demais localidades’’ 0os de Mosqueiro e |coaraci.

{5) Nos dados estdo incluidas as infragBes cometidas por policiais fora do exercicio funcional. Note-se
que os nimeros totalizadores divergem dos registrados nas tdbelas 1 e 2, bem como no Quadro 1.
Por essa razd0, a presente estatistica estd sujeita a retificacdo, devendc usar-se com reserva,

(6) N3o foram levantados os anos intermediarios.
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SANTOS, R.A.0.; BARROS, R.T. e VIEIRA, M.G.G. The beam in thine eye; police crimes in
Para. Temas IMESC, Soc. Dir. Saide, Sdo Paulo, 3(1):49-79, 1986.

ABSTRACT: This article is based on a survey of the leading daily newspapers, in Pard, identifying
crimes attributed to members of the state’s various police forces between 1950 and 1982, It was found
that in the 1970s police crimes accelerated in growth, which indeed surpassed that of ordinary crimes,
also increasing. The victims were mainly individuals (91%), most of whom belonged to the “lower
classes” (95% of the class-defined individuals). OFf the total number of individual victims, 85% were
respectable (no criminal charges brought against them), including workers, junior employees and
children of poor families. The effects of these crimes varied from moral offense to the death of the
victim, In 1982, the number of deaths rose to 50. The survey defined the profile of police criminals in
terms, among other features, of their low professional status (80%). The high rate of involvement of
police agents in violent crime (a phenomenon which is not confined to Pard, as is well-known) requires
more general explanatory hypotheses, some of which are suggested in the article. It also raises the need
to review the excessive autonomy with which repressive agencies have been endowed, even or above
all when they take on a militarized form.

KEY WORDS: crime, lower classes, police crimes, social history, citizenship, the state and social con-
trol. Pard, Brazil.
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policial en Par4, Temas IMESC, Soc. Dir. Satde, S8o Paulo, 3(1):49-79, 1986.

RESUMEN: Una averiguacidn efectuada en los periddicos de mayor circulacién en Pard, sobre los cri-
menes que se atribuyen a miembros de las varias corporaciones policiales de aquél estado, en el perio-
do de 1950 a 1882, demostré que en los aflos setenta hubo un incremento de la criminalidad policial
en un ritmo mds acelerado que el de la criminalidad comdn, también creciente. Las victimas son pri-
mordialmente personas fisicas (91%) de las cuales la mayor parte pertenece a las “‘clases populares”
(95% de las personas fisicas con definicién de clase). Tomdndose en consideracién la totalidad de per-
sonas flsicas, el 85% son individuos respetables (sin acusacién de crimen), como obreros, pequefios
funcionarios y nifios de familias pobres. Los efectos de esa criminalidad varian, desde la ofensa moral
hasta la muerte de la victima (en 1982, el numero de muertos ascendié a 50). El perfil del policfa cri-
minal se definié en esa investigacién, entre otros razgos, por su bajo status profesional (80%). Aunque
se sepa que el fenémeno no es una exclusividade de Pard, la gran participacién de agentes de policfa en
el crimen violento requiere hipétesis explicativas mds generales (algunas sugeridas en este articulo) y
muestra la necesidad de revisar la dosis excesiva de autonomia que se confiere en el pais a los organis-
mos de represién, aungue o princicipalmente cuando asumen forma militarizada,

UNITERMINOS: Criminalidad, clases populares, criminalidad policial, historia social, ciudadania,
Estado y control social. Pard, Brasil,
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A educacao ou as regras
obsessivas do que temos de ser*

Irene de Arruda Ribeiro CARDQSQ **

RESUMO: Este artigo procura levantar algumas questdes relativas 4 educagdo, tanto no que se refere 8s
concepgdes tedricas, quanto 8s prdticas pedagdgicas. Enfoca como as nogBes de ordem, reguleridade,
normalidade, disciplina, constituem-se como substratos de uma educagfo para 8 adequagdo. Questions-
se, se a educacio nfo estaria comprometida com uma perspectiva de formalizag8o das relagfes sociais
(os papéis sociais e os modelos), onde responder adequadamente ds situagcBes supBe a mediagdo de
construgBes feitas fora do sufeito. A partir de alguns exemplos concretos procura-se mostrar como as
construcBes (ou modelos) passam a mediar a relacfio ds crianga com o mundo e com o outro, consti-
tuindo um processo obsessivo de incorporagfo de regras. Como, ainda, os modelos, funcionando como
definicéo clara e definitiva de papéis sociais poderiam produzir sensagdes de ndo adequagéo, de incaps-
cidade, de desvio da normalidade, em momentos de confronto entre & situagdo do modelo e as situa-
¢bes concretas. O texto tematiza, finalmente, as fronteiras entre o normal e o patolégico, quando le-
vanta a questdo do rompimento de uma relacdo heterbnoma com o mundo e com o outro.

UNITERMOS: educacdo, ordem, normalidade, disciplind, educagdo moral, loucura, racionalidade,
infancia, cultura, familia.

Este texto é uma reflexdo sobre a situagdo de pessoas que, num determinado mo-
mento de suas existéncias, passam a sentir uma profunda anglstia diante da vida e do
mundo, anglstia essa que passa a ser interpretada por elas proprias como uma imensa
incapacidade de dar respostas adequadas. Situagdes onde a anglstia ndo pode ter lugar
mesmo frente a uma realidade que a merece. Onde a descoberta de que se & um ‘“fanto-
che” deve ser interpretada como uma absoluta incapacidade de viver. Onde as regras
obsessivas do que temos de ser — COOPER (4) —, chegam ao ponto de que ndo seja ‘'nor-
mal’’ que se compreendam tais coisas. E ‘‘que existe um largo nGmero de nomes psiquié-
tricos e tratamentos para quem envereda por tais descobertas’’. LAING (9).

Responder adequadamente as situagdes tem o sentido de uma reagdo segundo
balizamentos de uma construcdo feita fora, que aparece a partir da idéia do dever, onde
“quem considera 0 mundo com espirito sobrio e sem se deixar desviar por coisas esdra-
xulas, ndo pode deixar de reconhecer que tem de se adequar, de se subordinar’’. Onde
“quem deseja atingir algo, ou simplesmente ndo morrer, deve aprender a dar satisfa-
¢Oes aos outros”. ADORNO & HORKHEIMER (2).

* Este texto foi apresentado na ““Semana de Educacgdo”, na Faculdade de Educagio da USP, em
1982 e posteriormente revisto para publicagdo.
*#* Departamento de Ciéncias Sociais da FFLCH-USP; Socibloga, Docente, Pesquisadora.
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Responder adequadamente as situagdes remete, entdo, imediatamente, & nogdo de
ordem e, portanto, de regularidade como nogdes-chaves da concepg¢do contemporanea de
uma educagdo que é fundamentalmente moral. Ndo é por acaso que DURKHEIM (6)
ja fazia da educagdo moral o trago fundamental constitutivo da sociedade, quando afir-
mava que "‘a moral determina, fixa, regulariza as agSes dos homens, sup®e no individuo
certa disposi¢do a viver uma existéncia regular, um certo gosto pela regularidade. O dever
é regular, é sempre o mesmo, uniforme, inclusive monotono. Os deveres ndo consistem de
acoes deslumbrantes, realizadas de vez em quando, em momentos de crises intermitentes.
Os verdadeiros deveres sdo cotidianos e o curso natural da vida os exige periodicamente.
Aqueles, pois, a quem o gosto da mudang¢a e da diversidade os leva até o horror a toda
uniformidade, correm o risco de chegarem a ser deficientes morais”’.

O correspondente ds no¢des de ordem e regularidade em termos de comportamento
seria entdo a disciplina, que desempenharia um papel consideravel na formagao do carater
e da personalidade, pois o essencial na formagdo do carater é a aptiddo para poder domi-
nar-se, é a faculdade de inibigdo, que permite deter nossas paix8es, nossos desejos, e sub-
meteé-los a lei.

No entanto, @ moral ndo consiste em simplesmente cumprir certos atos. E necess4-
rio que a regra que prescreve estes atos seja livremente desejada, livremente aceita; em
outros termos, que haja em relagdo a ela uma aceitag¢do inteligente. Assim, entdo, a aceita-
cdo livre e inteligente que se expressa no gosto por uma existéncia regular, no gosto pela
medida, na necessidade de limitagdo, no dominio de si, constituem a expressdo de uma
mora! racional. DURKHEIM (6).

A idéia de disciplina do comportamento e do préprio pensamento, assentada nas
nogoes de ordem e regularidade, tem uma significagdo muito precisa: a da possibilidade
da previsibilidade dos comportamentos. Dessa maneira, ressalta-se a nogdo de que a orde-
na¢do exclui necessariamente a dimensdo humana da experiéncia. De que a uniformidade
exclui a idéia de multiplicidade e a construcdo de regularidade e de condutas previsiveis
(os papéis sociais e os modelos) passa a ser o substrato da adequacéo.

Nesta dire¢do seria importante indagar sobre até que ponto a educagdo ndo estaria
comprometida com a perspectiva da formalizagdo das relagGes sociais (que pode ser perce-
bida na estrutura de papéis), onde essas relagtes, a relagdo com o mundo, a relagdo com
o outro, sdo mediatizadas por construgdes.

Ainda na mesma diregdo, ter-se-ia uma “‘absolutizagdo do que assim é"’, onde em ne-
nhum momento se deseja ou se pensa o mundo de outro modo, diferente, possuido que se
estd pela vontade de fazer coisas, indiferente ao conte(ido de tal agdo, porque ela é racio-
nal e evidente por si mesma — ADORNO (1). Aqui, racionalidade significa fundamental-
mente utilidade, a ‘‘adequagdo de procedimentos a propositos mais ou menos tidos
como certos e que se presumem auto-explicativos”. HORKHEIMER (7). Enfim, uma con-
cepcdo de racionalidade que pretende se confundir com o proprio ser do mundo.

Até que ponto nog¢Bes como a do dever ou da disciplina, como aptiddo para domi-
nar-se, deter nossas paixdes etc., na submissdo as regras, ndo estariam sustentadas por uma
concep¢do acerca de um funcionamento abstrato do mecanismo do pensamento, onde
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ndo importa o contetdo especifico do que é pensado? HORKHEIMER (8). Onde o pen-
samento é instrumento, ‘‘chave de fenda’, que mantém uma relagdo fria e insensivel com
o mundo? LAING (12). Num processo em que tudo o que ndo cabe na Otica do instru-
mento, as questies sobre o homem, a vida, ou a anglstia diante da existéncia sdo ilusdes
que devam ser cientificamente eliminadas?

Poderfamos pensar, nesse sentido, por que a prética pedagdgica representa a norma-
lizagdo dos individuos, através de uma breve reflexdo sobre alguns temas que permeiam
estas praticas, por exemplo, na infancia.

Comecgando da propria concepcdo do que seja a crianga, € possivel perceber como
aparecem aquelas construcdes que passam a mediar a sua relagdo com o mundo e com o
outro (o adulto). Fundamentalmente a crianga nunca é. Ela é sempre um vir-a-ser, quando
a infancia aparece como um periodo necessario @ humanizacdo do individuo. Trata-se de
uma relagdo, ndo com a crianga concreta, mas com o adulto futuro. Talvez seja este o
momento mais expressivo de um processo que ndo mais termina, da incorporagdo das re-
gras obsessivas do que temos de ser.

Ademais, poder-se-ia perguntar ainda, por exemplo, & teorias sobre o desenvolvi-
mento da inteligéncia, se o termo final do processo, o das operacgdes |ogicas, formais ou
abstratas, que implicaria numa certa capacidade de simbolizagdo, ndo coincidiria com
uma concepcdo cultural de racionalidade, ndo apenas tipica do pensamento cientifico
ocidental, mas que excluiria de imediato outras formas de expressdo simbdlica.

Ao nivel do cotidiano, na infancia, o processo de adequacdo aos papéis sociais,
que comegca dentro da familia, como internalizagcdo de um conjunto de regras abstratas —
que passam a ser a base de uma educagdo formal e informal — pode ser evidenciado em
situacBes como a da educagdo da menina para ser mde, como a sua mae e como todas as
mdes, que foram educadas, nfo para serem elas mesmas, mas para serem '‘cOmo $d0 as
maes’’. COOPER (5).

Ainda nesta direcdo, das abstragcGes cpmo o cerne da construgdo do pensamento, de
um processo que conduz a pensar o mundo eliminando de imediato qualquer davida ou
questdo acerca dele, poderiamos tomar alguns exemplos recorrentes tirados dos primei-
ros livros escolares. A nocdo ‘‘Patria é bandeira’’, associacdo verbal e por imagem, retira
através da simbolizagdo construida, todo o conteldo humano que poderia estar, das
mais diversas formas, ligado 4 nogdo de Patria. Na mesma linha, “coragem é soldado”,
“liberdade é Princesa lsabel’’ sdo construcdes, que numa repeticdo exaustiva, produzem
um pensamento e comportamento profundamente automatizados e arraigados em cada
um. A nocgdo de familia é construida a partir de uma definigdo extremamente clara e
definitiva dos varios papéis: 0 papai que estd sempre saindo para trabalhar, mas que tam-
bém leva aos passeios mais legais; a mamde que fica em casa cuidando das criangas; a
empregada, gorda e preta, que faz as comidas gostosas; a vovd, bem velhinha, que sempre
conta estorias para os netinhos, O modelo de uma existéncia sempre feliz {(modelo da fe-
licidade), onde ndo ha conflito, onde ninguém sente raiva, ninguém grita, ninguém sofre,
completa a construgdo. O modelo de felicidade excluindo sentimentos ambivalentes,
excluindo qualquer dose de ansiedade, exclui também a possibilidade de que se possa
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estar em situagoes dificeis, mas se possa também lidar com elas. A exclusdo desta possibi-
lidade pode algumas vezes levar a um confronto entre a situagdo do modelo e a situagdo
concreta, induzindo a uma consequéncia bastante frequente, da sensagdo de ser “diferen-
te” do normal, de ser “incapaz” de ser feliz, de ser “incapaz’’ de responder, como se deve
responder as situagdes.

Ainda um Gltimo ponto para pensar a respeito da pratica pedagbgica de normaliza-
¢do dos individuos: o da aptiddo intelectual ou capacidade intelectual, conceitos construi-
dos pelas teorias pedagégicas e psicolOgicas. Tais construgdes expressam um comprometi-
mento com uma visdo etnocéntrica da cultura onde se tem, de um lado, estruturas de ap-
tidées complexas e organizadas em uma estrutura hierdrquica (do mais complexo ao
menos complexo) e de outro, a falta de aptiddo. A partir de um parametro de referéncia
ou de um modelo do que seja aptiddo, define-se “‘uma alta capacidade de abstragdo’’ ou a
“auséncia de capacidade de abstracdo’’, o pensamento muito ou pouco elaborado, a matu-
ridade ou imaturidade intelectual. BISSERET (3).

Tais reflexdes é que permitiram efetivamente indagar se o que se pretende transmi-
tir enquanto forma de pensamento ndo estaria identificado, por um lado, com a concep-
¢do do pensamento como instrumento, como ‘‘chave de fenda’ e, por outro, com a ex-
pressdo de uma relagdo fria e insensivel com o mundo (onde frieza e insensibilidade
seriam construgdes ou modelos de “‘sentir”’). Forma de pensamento que estaria identifi-
cada, ainda, com uma concepg¢do que exclui a possibilidade até da imaginagdo como co-
nhecimento, porque a imaginagdo possibilitando um pensamento que ndo absolutiza o
que é, mas indaga sobre o que pode ser, passou a ser identificada como pensamento nao
racional e nédo cientifico, e assim descartada como ilusdo.

E por isso que o questionamento ou o rompimento com o processo de normaliza-
¢do, a descoberta de que se € um “‘fantoche”, descoberta de que ““somos vividos” ou de
que “‘nunca vivemos'’ — LAING (10) —, o acordar que implica na compreensdo de que
"“aquilo que é normalmente real ndo passa de um sonho’’, ou de um pesadelo, acaba sendo
vivido como a sensagdo do enlouquecer. LAING (11).
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CARDOSO, I.A.R. Education or the obsessive rules for what we have to be. Temas IMESC, Soc.
Dir. Saude, Sdo Paulo, 3(1): 81-85, 1986.

ABSTRACT: This article raises a number of issues in connection with education, regarding both
theoretical conceptions and teaching practices. [t focusses on the way in which such notions as order,
regularity, normality and discipline constitute the substrata of education for adaptation. The gques-
tion is asked whether education is not committed to a perspective of formalizing social relations
(social roles and models), in which to provide an adequate response to situations presupposes the
mediation of constructions made outside the subject. Several concrete examples are described as the
basis for an attempt to show how constructions (or models) become mediations for the child’s rela-
tionship with the world and with others, leading to an obsessive process of rule incorporation, and
how models function as a clear, definitive definition of social roles to produce sensations of inade-
quacy, incapacity and abnormality at moments of confrontation between the model situation and
concrete situations, Finally, the article deals with the boundaries between the normal and the patho-
logical by raising the question of a breakdown in heteronomous relations with the world and with
others,

KEY WORDS: education, order, normality, discipline, moral education, madness, rationality, child-
hood, culture, family.
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Homens persistentes, instituicoes obstinadas:
A reincidéncia na penitenciaria de Sao Paulo*

Eliana Blumer Trindade BORDINI **
Sérgio Franga Adorno de ABREU ***

RESUMO: O presente artigo expde projeto de pesquisa cujo objetivo geral consiste no estudo da rein-
cidéncia na Penitencidria de S50 Paulo. Delimitou-se o universo emp/rico de observagio pelos senten-
ciados libertados da Penitencidria de Sdo Paulo nos anos de 1974 a 1976. A concretizagio desse estudo
se fard através de quatro objetivos espec/ficos, a saber: 1°) levantamento do perfil da populacdo consi-
derada, segundo dados pessoais e processuais; 2°) identificagso dos reincidentes mediante apreenséo e
reconstituigho de seu passado penitencidrio, seu reingresso 8 vida civil bem como seu retorno ao estabe-
lecimento penitencidrio; 3°) identificag8io e reconstrugdo da rede de relagBes sociais entre os reinciden-
tes e a equipe dirigente.na instituic8o enfocada, e 4°) identificac8o dos efeitos sociais provocados pelas
prédticas institucionais sobre o perfil e a identidade dos reincidentes. A operacionalizagho do trabalho
serd realizada em 4 (quatro) fases, sendo a primeira constitufda por métode quantitativo e as demais
por métodos qualitativos. O conceito de reincidéncia utilizado serd o de reincidéncia penitencidria, a
saber, serd considerado reincidente o individuo que retna as seguintes condig8es: a) que tenha cumpri-
do pena na Penitencidria do Estado e que tenha obtido liberdade; b) que, em liberdade, tenha cometi-
do novo delito; ¢) que, por forga do novo delito, tenha retornado ao sistema penitencidrio ou cadeias
publicas do Estado de S50 Psulo para cumprir nova pena,

UNITERMOS: projeto de pesquisa, conceito, mensuragdo, reincidéncia penitencidria, perfil e identi-
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1. Introdugdo

As preocupagcdes com a questdo social da criminalidade e do funcionamento e
administracdo das prisGes, na sociedade brasileira, ndo parecem recentes. Pelo menos
em Sdo Paulo, desde a primeira metade do Século XIX, ja se manifestavam as autorida-
des encarregadas da preservacdo da ordem piblica a favor da racionalizagdo dos estabe-
lecimentos prisionais e da recuperagdo dos sentenciados com vistas @ diminuigdo da rein-
cidéncia criminal (24). No mesmo sentido, os relatérios anuais dos presidentes desta pro-
vincia, dirigidos & Assembléia Legislativa, continham apreciagdo sobre a problemaética da
segurancga, inclusive ilustrada com a exposi¢do de estatfstica sobre o movimento policial
registrado (23). O nascimento do proletariado fabril urbano, no Gltimo quartel daquele
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século, veio acentuar estas preocupacdes, sobretudo com o aperfeicoamento dos meca-
nismos e estratégias de controle social. A recém instaurada Republica inaugurou intensos
debates no ambito dos tribunais e das instancias produtoras de saber juridico a proposito
do delito, do delinquente e da delingléncia que culminaram na edigdo do Codigo Penal de
1940 e em sucessivas alteragGes na legislagdo criminal. -

Recente, contudo, é o modo pelo qual vem sendo abordada a situacao social enfo-
cada. Desde a década passada, nos grandes centros urbanos onde a violéncia e a crimina-
lidade se expressam com maior intensidade e visibilidade, discutem-se férmulas para solu-
ciona-las, numa intensa mobilizagdo de porta-vozes da sociedade civil: orgdos de classe,
associa¢des comunitarias, grupos profissionais e entidades religiosas. Tampouco permane-
ceram insensiveis as autoridades policiais, aquelas diretamente comprometidas com a
administragdo penitencidria e as judicidrias haja vista a frequéncia com que os meios de
comunicacdo de massa veiculam propostas e politicas pdblicas visando superar a situa-
¢do social problemética.

Nao basias .ua inser¢gdo nos debates pablicos, a abordagem cientifica da crimi-
nalidade extrapolou o restrito ambito juridico para se situar no terreno das Ciéncias Hu-
manas. Enquanto produtores de conhecimento e localizados, estrategicamente, no apare-
Ilho ideolégico de Estado, os cientistas sociais deslocaram o eixo da reflexdo ao demons-
trarem, em seus estudos e pesquisas, as relagOes entre o recrudescimento da violéncia e
o modelo de desenvolvimento capitalista que se instituiu nesta sociedade agrario-indus-
trial, a par dos efeitos promovidos pelo estilo vigente de exercicio do poder de Estado.
Cf. CASTRO, M.M.P. de et alii. (5). Sob essa perspectiva, os cientistas sociais vém con-
tribuindo para denunciar a “criminalizacdo’” de amplas parcelas da populagdo das cida-
des e mesmo dos campos, sobretudo aqueles segmentos constituidos de trabalhadores
de baixa-renda. Estratégia fmpar de controle social, as praticas policial-judiciario -assis-
tenciais elegeram aqueles segmentos como potencialmente criminégenos, transforman-
do-os em clientes preferenciais da prisdo.

H&, hoje, na sociedade brasileira, um sentimento de que o sistema penitenciario,
atualmente em vigor, ndo atende as finalidades para as quais se destina, quais sejam: a
recupera¢do e a reintegracdo dos sentenciados pela justica penal. Ndo parece prosaico que
as discussdes e debates publicos a respeito do problema enfocado identifiquem o comple-
X0 penitenciario como /ocus privilegiado de atengdo. Nele repousariam as dificuldades de
exercer controle social eficaz, os obstaculos na aplicagdo da justica plena, as incongruén-
cias dos codigos e leis que disciplinam as sangGes e os conflitos inerentes ao sistema peni-
tencidrio, incapaz de manter padrdes humanitarios de tratamento e simultaneamente al-
cancar indicadores de eficiéncia terapéutica.

Em meio a essa justificada celeuma sobre o crime e a violéncia, generaliza-se o pon-
to de vista de que é preciso conhecer o fenomeno, sua intensidade, sua natureza, suas cau-
sas e suas formas de expressdo. O projeto de pesquisa que se propOe insere-se nesse hori-
zonte. Enfocando o universo penitenciario, pretende-se apreender os tragos essenciais que
delineiam o perfil da populacdo penitencidria no contexto da reconstitui¢ao da rede inter-
na de relagGes sociais, tanto sob a perspectiva quantitativa quanto gualitativa.
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2. Objetivo geral e objetivos especificos

No universo penitencidrio e, mais particularmente, no conjunto da populagdo peni-
tencidria, interessa estudar a figura do reincidente penitencidrio, na medida em que ela
permita revelar os limites em que se orientam a pratica penitenciaria. Assim, o objetivo
geral deste projeto consiste no estudo da reincidéncia na Penitencidria do Estado de Sdo
Paulo.

A concretizagdo deste estudo far-se-a através dos seguintes objetivos especificos:

2.1. levantamento do perfil da populacdo carceraria daquele estabelecimento pe-
nitenciario, seqgundo dados pessoais e processuais;

2.2. identificagdo dos sentenciados caracterizados como reincidentes penitencia-
rios, mediante a apreensdo e reconstituicdo de seu passado penitenciario, seu reingresso a
vida civil na condigdo de egresso penitenciario, bem como seu retorno ao estabelecimento
penitenciario;

: 2.3. identificagdo e reconstrugdo da rede de relagdes sociais entre esta categoria
de sentenciados — os reincidentes — e a equipe dirigente na instituicdo penitenciaria
enfocada;

2.4. identificacdo dos efeitos sociais provocados pelas préticas institucionais de
ocupacdo do tempo e do espago dos sentenciados — trabalho, profissionalizagdo, edu-
cagdo formal, lazer e religido — sobre o perfil e identidade social dos reincidentes peni-
tencidrios.

Justificativas

As estatisticas criminais disponfveis (11, 12) indicam alteragdes na distribuigao
do fendmeno criminal no Estado de Sdo Paulo, cuja avaliagdo, no entanto, estd compro-
metida pelo desconhecimento quanto a fidedignidade da fonte de dados e da metodolo-
gia que as orientam. A titulo de ilustracéo, foram registrados, na Grande Sdo Paulo, no
ano de 1981, 53.899 crimes contra a pessoa e 178,738 crimes contra o patrimonio (11).
Para o ano seguinte, foram registrados 54.810 crimes contra a pessoa e 170.028 crimes
contra o patrimbdnio (12). Uma observagdo preliminar desses dados podera sugerir que,
efetivamente, os crimes contra a pessoa estdo crescendo, a0 passo que 0s crimes contra
o patrimdnio estdo decrescendo. Contudo, uma analise adequada desse fendmeno nao
pode prescindir de ponderagGes. Valem aqui as observagdes sublinhadas por PAIXAO
(18) e FAUSTO (7), a propésito da confiabilidade das estatisticas criminais. A princi-
pal questdo diz respeito ao quanto e ao que essas estatisticas medem. E preciso consi-
derar tanto a interferéncia das opgSes repressivas adotadas pelo aparelho policial quanto
a existéncia de comportamentos, legaimente tipificados como crime, porém ndo levados
ao conhecimento da autoridade policial. Tratam-se de variaveis que, certamente, alteram
o movimento de crimes e a intensidade com que se manifestam determinadas préticas
delituosas, em um perfodo historicamente determinado.
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Seja 0 que for, qualquer inventario das razdes explicativas das modifica¢des detec-
taveis no comportamento da criminalidade seguramente identificard no sistema peniten-
cidrio alguns de seus mais poderosos argumentos. Nesse particular, a reincidéncia peni-
tenciaria configura instrumento de expressdo do funcionamento dos estabelecimentos
penitencidrios. Segundo a literatura criminolégica, coeficientes elevados de reincidéncia
penitenciaria poderiam indicar um sistema pouco eficaz no sentido de ndo concretizar as
finalidades para as quais foi criado.

Convém destacar que o levantamento bibliogréfico efetuado revelou que o tema,
objeto dessa pesquisa, ndo somente é muito pouco explorado entre os estudiosos brasi-
leiros, como também carece de pesquisas cientificas. Ademais, os dados estatisticos dis-
poniveis ndo parecem adequados para tratamento cientifico do assunto porquanto sua
natureza tem carater essencialmente administrativo. A tudo isso, acresce notar a exis-
téncia de controvérsias quanto aos valores apontados como coeficiente de reincidéncia,
conforme demonstrado por RODELLO et alii (25), sugerindose uma certa improprie-
dade tedrica no emprego indiferenciado dos conceitos de reincidéncia criminal e reinci-
déncia penitenciéria, cf. PINATEL (19).

Assim, justifica-se o projeto de pesquisa apresentado, na medida em que seus
resultados poderdo oferecer subsidios fidedignos a definicdo de politicas publicas vol-
tadas para a questdo social da violéncia e da criminalidade.

3. Quadro tebrico

Segundo PINATEL (19), o conceito de reincidéncia procura apreender empirica-
mente cinco situagdes distintas. A reincidéncia natural ou genérica refere-se a pratica de
um novo ato criminal, independentemente de condenagdo. A reincidéncia social supde
uma condenag¢do anterior. A reincidéncia legal é aguela anunciada nos codigos e nas le-
gislagcbes penais. A multirreincidéncia pretende explicitar o fendbmeno da reincidéncia
reiterada e a reincidéncia penitencidria se aplica aos casos de anterior permanéncia em
prisdo. Conforme sublinha o mesmo autor, se o conceito, ao expressar fendomenos malti-
plos. permite evitar as limitagdes mais ou menos arbitrarias decorrentes dos parametros
legais, é certo, em contrapartida, que torna dificil um estudo estatistico dotado de
precisdo.

Sobre esse particular, a natureza multifacetada do fendmeno contribui para le-
vantar dividas quanto & fidedignidade dos valores apontados como coeficientes da rein-
cidéncia, tanto quanto para suscitar indagagbes a propésito do que, efetivamente, tais
valores medem e significam. De fato, cada aspecto do conceito, mencionado por PINA-
TEL, apresenta limites e contradi¢des.

Assim, o conceito de reincidéncia natural pode conduzir a uma superestimacdo
do fendmeno, mormente se considerarmos que a deteccdo da reincidéncia resulte ex-
clusivamente da atividade policial. Se muitos crimes e contravengfes, ndo passiveis de
comprovagdo efetiva quanto a sua autoria, figuram nas estatisticas policiais, nada impe-
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de de aventar-se a hipotese de que a reincidéncia natural ou genérica traduza um coe-
ficiente superestimado. Esta observagdo é tanto mais significativa quando se verifica a
acentuada despropor¢do entre ocorréncias policiais e inquéritos instaurados, cf. SEADE
(11), alis, aspecto ja destacado por FAUSTO (7).

De igual modo, a reincidéncia social, ainda que tenha por pressuposto uma con-
denagdo anterior, ndo se encontra isenta de limitagBes. Conforme j4 demonstrado pela
literatura especializada, a delinguéncia geral e a reincidéncia, embora sujeitas as mesmas
condi¢Bes historicamente determinadas de desenvolvimento social, ndo obedecem as
mesmas leis de evolugdo e de transformagdo. As variagbes no comportamento da rein-
cidéncia, sobretudo sua intensidade e caracterizagdo social, dependem da ocorréncia de
crimes e contravengBes penais em espagco de tempo determinado. Todavia, o conceito
de reincidéncia social, por ndo considerar o tempo como variavel interveniente entre a
pratica de um delito anterior e a prdtica de um novo delito, contribui, a seu modo, para
superestimar o coeficiente que o referido conceito pretende indicar.

Contrariamente, o conceito de reincidéncia legal pode contribuir para subestimar o
fendmeno. Os requisitos técnico-jurfdicos — quase sempre contraditorios quando se trata
de comparar o anterior Codigo Penal e a Lei das ContravengGes Penais brasileiros — para
caracterizacdo de sentenciados como primarios ou reincidentes ndo correspondem, neces-
sariamente, a “carreira criminal” de muitos dos condenados pela Justica. Além disso,
leis de anistia e a aplicagdo de penas de multa para certas espécies de delito agem no
sentido de subestimar o coeficiente de reincidéncia. Assim, ndo poucos sentenciados,
caracterizados como reincidentes sob a ética da reincidéncia natural ou da reincidéncia
social, escapam a esta classificagdo quando o conceito em foco é o de reincidéncia legal.

Em estudo recente, RODELLO et alii (25) buscaram estimar o coeficiente de rein-
cidéncia criminal no Estado de Sdo Paulo, apoiandose na definigdo técnico-juridica de
reincidéncia. Os autores demonstraram as limitagBes impostas pela utilizagdo do conceito
de reincidéncia legal, consoante destacamos a seguir:

“O ponto central dessas limita¢c8es reside em que o conceito repousa em uma sen-
tenga condenatdria anterior, transitada em julgado. Na sociedade brasileira, a administra-
¢do da Justica é caracterizada por fundamentos burocréticos, cujo exercicio redunda em
reconhecida morosidade. As agdes criminais transitam pelas instdncias judiciarias por
longo periodo. Quando as decisdes sdo proferidas é freqliente que a definigdo juridica do
pronunciado ndo mais corresponda a sua carreira criminal. Tratase de um fator que pos-
sivelmente subestima o coeficiente da reincidéncia criminal.”(p. 64)

A tudo isso, acrescem os autores, a deficiente integragdo das fontes policiais e judi-
ciarias, dado fundamental para uma adequada avaliacdo do fendmeno, contribui igual-
mente para subestimar o coeficiente alcancado. Ademais, esse estudo apontou questdo re-
levante. Se a pesquisa identificou um coeficiente baixo de reincidéncia criminal, indicou,
em contrapartida, que esse coeficiente € maior nos casos em que a condenagdo incide em
pena de prisdo. Essa observagdo suscita problemas relativos ao conceito de reincidéncia
penitenciaria.

Os estudos, aos quais PINATEL (19) faz mengéo, sugerem que a reincidéncia peni-
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tencidria corresponde ao percentual de reincidentes localizaveis entre a populagdo dos es-
tabelecimentos prisionais, em momento determinado. No entanto, a formula¢do do con-
ceito, nestes termos, impede que ele possa servir de instrumento adequado ao conheci-
mento cientifico daquele coeficiente, na medida em que ndo considera o percentual de
sentenciados que, uma vez cumprido certo estagio da pena, tenham obtido a liberdade
civil e ndo mais retornado ao sistema penitenciadrio. A inexisténcia de grupo-controle para
afericdo do valor corespondente a reincidéncia penitenciaria dificulta qualquer analise
que pretenda eleger esse coeficiente como indicador da eficécia ou ineficacia do “trata-
mento criminiatrico’” a que sdo submetidos os condenados pela Justica e recolhidos aos
estabelecimentos penitenciarios.

Estudos realizados na Europa e nos Estados Unidos privilegiam o enfoque da reinci-
déncia penitenciaria. Conforme sumariou ABREU (1), os principais métodos e técnicas
de prognostico criminolégico “atualmente utilizados nos Estados Unidos, Alemanha, In-
glaterra e paises nordicos nasceram sob a inspiragdo da necessidade de reforma dos estabe-
lecimentos penitencidrios, com vistas & humanizagdo da pena e a possibilidade de manter
em regime fechado, tdo somente aqueles individuos considerados potencialmente perigo-
sos e, portanto, passiveis de reincidéncia rapida, isto é, em curto espago de tempo. Especi-
ficamente, no caso dos Estados Unidos, tratava-se de averiguar a eficacia do instituto juri-
dico da liberdade condicional (parole) ou da suspensdo condicional da pena (probation)".
(p. 57). Segundo o mesmo autor, estes estudos, a despeito de suas particularidades meto-
dolbgicas, mantinham em comum o objetivo de construirem “tabuas de reincidéncia”.
Em linhas gerais, o procedimento adotado consistia em observar, dentro de um periodo
de tempo previamente determinado, o comportamento de sentenciados que, apds o cum-
primento de certo estdgio da pena, eram colocados em liberdade e se encontravam frente
a duas opgOes possiveis: integrarem-se @ vida civil ou retornaram aos estabelecimentos
prisionais. Portanto, concluida esta etapa da observagdo, os egressos penitenciarios eram
estratificados em dois grupos: reincidentes e ndo-reincidentes. A consulta aos respectivos
prontuarios buscava selecionar variaveis, possivelmente associadas & reincidéncia. A cada
classe de varidvel, atribuiam-se pontos favordveis ou desfavordveis, segundo os objetivos
da instituicdo. A tabula¢do dos resultados reclamava nova estratificagdo dos egressos pe-
nitenciarios, observados em trés grupos: grupos de “‘nenhuma reincidéncia’, grupos de
“média reincidéncia’, grupos de "‘alta reincidéncia’. A conclusdo desses estudos identi-
ficava, por conseguinte, areas do comportamento que mantinham maior probabilidade de
reincidéncia.

Neste mesmo artigo, ABREU apresenta o elenco de criticas enderecadas a tais expe-
rimentos cientificos. Em primeiro lugar, argumentavam os criticos que o prognéstico cri-
minologico, baseado nas ““tabuas de reincidéncia”, tinha por referéncia fatos verificados
anteriormente a pratica do delito, tudo levando a crer que as praticas penitenciarias ndo
produziam modificagdes no comportamento dos sentenciados e sequer interferiam na
construcdo de sua ‘‘carreira moral’’, para se reportar ao conceito introduzido por GOF F-
MAN. (14). Neste sentido, as '‘tabuas de reincidéncia’’ ndo podiam traduzir efetivamente
probabilidades de ocorréncia do fenémeno, na medida em que as varidveis selecionadas
como que se abstraiam da experiéncia de trabalho e de vida dos sentenciados no interior
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das prisGes. Ademais, questionaram os criticos que as tabuas ndo conferiam destaque a
gravidade do delito, aspecto relacionado aos interesses dominantes na ordem juridico-
politica de uma sociedade historicamente determinada. A tudo isto, acrescentavam divi-
das quanto 3 fidedignidade dos dados extraidos dos prontuérios, estes considerados regis-
tros construidos segundo a otica da equipe dirigente nas prisBes, bem como dividas
quanto a validade de se elaborar prognéstico criminolégico enfocando a personalidade
do sentenciado sob o argumento de que o fendmeno da reincidéncia penitenciaria man-
tinha associagdo com circunstancias alheias a personalidade e mais diretamente com-
prometidas com as praticas institucionais e com as oportunidades oferecidas aos egres-
sos penitenciarios.

No Brasil, nfo se conferiu atengdo conveniente a problematica, conquanto ndo
sejam poucos os estudiosos que se refiram a reincidéncia. Assim, PAIXAO (18) e FAUS-
TO (7), em que pese tenham abordado o assunto em suas pesquisas, ndo se detiveram
em explicitar o conceito de reincidéncia utilizado. Por exemplo, analisando a reincidén-
cia como uma das caracteristicas sociais dos autores de crimes, em Belo Horizonte, no
periodo compreendido ertre 193278, PAIXAO observa uma tendéncia a estabilidade
da populagdo criminosa, embora reconhe¢a que a contribui¢do dos reincidentes para a
criminalidade tenha diminuido entre 1960-75. A imprecisdo no emprego do conceito
pode, contudo, conduzir a interpretacdes equivocadas. Na medida em que o autor recor-
re a dados coletados em fontes diversas, inclusive para periodos distintos, ndo hé por-
que deixar de suscitar dividas quanto a uniformidade de entendimento entre as diversas
fontes consultadas. Assim, a diminui¢do da propor¢do de reincidentes, entre 1960-75,
pode resultar ndo de uma diminui¢do da reincidéncia real, porém devido a uma catego-
rizagdo diferenciada, nesse periodo, dos autores de crimes considerados reincidentes.

Como se pode concluir, o cardter multifacetado do conceito de reincidéncia difi-
culta o tratamento cientifico de seu coeficiente dadas as diversas implicagdes metodo-
lo6gicas, notadamente no que concerne as fontes de informagdo, ao universo empirico e
ao enfoque adotado. Contudo, sejam quais forem as limitagSes, ndo ha como deixar de
reconhecer a existéncia de relacfes entre o sistema penitenciario e a reincidéncia. Ao
interrogar-se sobre o significado cientifico dessas relacOes, algumas questbes tedricas
relevantes devem ser consideradas. No caso da sociedade brasileira, estas questdes teori-
cas estdo representadas por trés indagagdes.

Em primeiro lugar, cabe indagar em que medida as condi¢des sociais de existéncia,
impostas pelo modelo de desenvolvimento capitalista adotado nesta sociedade, produ-
zem a reincidéncia, regulando seu ritmo e intensidade e determinando suas formas de
expressdo. Em segundo lugar, cabe igualmente indagar que efeitos os aparelhos repressivos
de Estado, entre os quais o complexo policia-justi¢a-priso, exercem sobre a delinqUén-
cia, mais particularmente delimitando o espago possivel de sobrevivéncia e resisténcia dos
reincidentes. A prisdo, afinal, agrava a reincidéncia e produz a delingiiéncia? Em terceiro
lugar, se a reincidéncia penitencidria ndo pode ser investigada independentemente das
condigdes sociais, institucionais ou ndo, a que os sentenciados estdo submetidos, em que
medida a identidade social dos reincidentes constitui materializagdo de um processo de
socializagdo conflituosa? Principalmente considerando-se que esta socializagfo é resul-
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tante de contradicBes que atravessam a estrutura social, elegem os aparelhos repressivos de
Estado como /ocus privilegiado do controle da criminalidade e se cristalizam no compor-
tamento de sentenciados que, impossibilitados de assumir sua condicdo de liberdade civil
em toda plenitude, ndo dispdem de outra oportunidade de sobrevivéncia, que ndo seja
a reincidéncia. Enfim, em que medida a reincidéncia penitenciéria é indicador das tensdes
e conflitos inerentes a ldgica do funcionamento do sistema penitenciaric?

A proposito destas questdes, vem frutificando entre os estudiosos brasileiros que se
ocupam do assunto, a perspectiva que interpreta a criminalidade e a violéncia como di-
mensdes sociais geradas pelo curso do desenvolvimento capitalista nesta sociedade. Embo-
ra ndo se possa afirmar que a literatura a respeito seja ampla, ha em comum, entre os tra-
balhos publicados, a tendéncia em explicitar as diversas modalidades de criminalidade asso-
ciando-as as condig8es materiais de existéncia a que se encontram submetidos contingen-
tes significativos de trabalhadores, do campo e das cidades, de baixa renda (18). Genera-
liza-se a dtica sociologica que supde uma afinidade entre pobreza e crime e que localiza
na intensificagdo das desigualdades entre classes e no ritmo de mudancas sociais, as de-
terminagOes particulares do movimento da criminalidade, sobretudo urbana. Conquanto
carentes de comprovagdo empirica satisfatoria, a despeito das tentativas efetuadas por
CAMPOS (3) e PAIXAO (18), muitos créem que o padrio de acumulagio capitalista e o
processo de modernizagdo conservadora, instaurados nas duas Gltimas décadas na socie-
dade brasileira, exacerbaram os conflitos sociais, elegendo a criminalidade como campo
possivel de imposicdo da ordem e, ao mesmo tempo, de controle social sobre as resistén-
cias e reagOes procedentes das camadas populares.

Em estudo recentemente publicado, CASTRO et alii (5) proporcionaram interpre-
tacOes nesse sentido ac abordarem' a perspectiva de vida dos egressos penitenciarios do
Estado de Sdo Paulo. Segundo os autores, a violéncia ndo é fendmeno estranho a realiza-
¢do problematica do capitalismo na sociedade brasileira, haja vista as visfveis marcas im-
pressas as condigdes de trabalho e de vida da forga de trabalho fabril, dos subemprega-
dos e dos desempregados. Se a pauperizagdo grassou sobre a qualidade de vida, espe-
lhando-se em indicadores socio-economicos, tal significa que as classes trabalhadoras
urbanas ‘‘vém convivendo com o cotidiano da violéncia, que torna fluido o limite que
separa o0 universo da ilegalidade.’”” (p. 105). Todavia, sublinham os autores, ndo é inco-
mum que muitos sejam tentados a reduzir a questdo da violéncia a conflitos entre poli-
cia versus bandido e se insista em situd-la exclusivamente no terreno da criminalidade.
Afirmam os autores, relativamente ao final da década de 60 e curso da década de 70:

“Durante esse perfodo, um grave clima de tensdo, ora latente, ora manifesto, re-
clamou mobilizagdo indefinida e intensa dos 6rgdos encarregados da manuten¢do da
ordem plblica e de repressdo a criminalidade. O estreito controle repressivo, represen-
tado sobremodo pelas operagdes policiais em favelas para averiguagdes, colocou a popu-
lacdo habitante da periferia dos grandes centros urbanos sob permanente suspeita e
debaixo de um rfgido disciplinamento que, se fez emergir a visibilidade da agfo policial,
fez também recrudescer a guerra entre delinqiientes e policiais.” Cf. CASTRO et alii.
(5) (p. 106).
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Consentdneas a esta sdo observagBes_ e interpretacOes contidas nas pesquisas de
RAMALHO (22) e FERREIRA (8). Enquanto RAMALHO reconhece o permanente
estado de suspeigdo a que é colocado e se coloca a classe trabalhadora ao assumir para si
as razdes que fundamentam a representagdo dominante acerca da delinguéncia, FER-
REIRA confirma a observacdo de que "‘morar na favela, na periferia, nos bairros pobres
e ser delinquente, vadio, acomodado e ndo participante, tornou-se uma premissa neces-
saria e natural que fundamenta ndo s6 a visdo popular e institucional, como também al-
gumas abordagens cientificas das popula¢des marginalizadas.” (p. 58).

Se, por um lado, o mérito destas interpretagdes consiste em desautorizar a_oOtica
criminologica que responsabiliza a natureza humana do delinqliente como razdo Gltima
de sua atividade criminosa — de que as teorias lombrosianas do delinqlente nato cons-
tituiram ponto de partida dos posteriores estudos sobre o perverso constitucional e so-
bre a personalidade psicopatica do delingiiente — (19),por outro lado, as investidas socio-
l6gicas macro-estruturais ndo se eximem de problemas. De fato, conquanto CASTRO,
RAMALHO e FERREIRA envidem seus esforgos.tebricos em situar a problemética da
criminalidade no plano das condigBes estruturais da sociedade capitalista e de seu pa-
drdo de realizagdo no Brasil, fica em suspenso responder por que nem toda a classe traba-
Ihadora envereda pelo caminho da criminalidade enquanto opgdo de sobrevivéncia e re-
sisténcia frente a condigBes materiais de existéncia tdo adversas. CASTRO et alii (5) ndo
respondem a questdo, porém reconhecem a heterogeneidade da composi¢cdo social dos
trabalhadores urbanos, nem todos eles diretamente vinculados & forga de trabalho fabril.
De outro modo, FERREIRA passa a largo da questdo ao valer-se do conceito de popula-
¢do marginalizada, esta constituida por extensdo e oposi¢cdo a classe trabalhadora assa-
lariada.

Responder a esta problematica requer, portanto, abordar os determinantes sociais
da criminalidade quanto a caracterizagdo sociologica dos autores de crimes. Abordagens
nesse sentido foram intentadas por FAUSTO (7) e PAIXAO (18}, ja anteriormente cita-
dos.

Em sua obra, FAUSTO busca estabelecer correlagBes entre o crescimento urbano,
a diversificacdo da estrutura de classes sociais e a criminalidade em Sao Paulo, entre 1880
e 1924. Enxergando a prética policial e judicidria como dimensBes produtoras do movi-
mento geral da sociedade e, ao mesmo tempo, produzidas por esse movimento, FAUSTO
poe em destaque a radical intransigéncia das autoridades pablicas para com a desigual-
dade social. A andlise do coeficiente de prisGes segundo a nacionalidade, cor, sexo, idade,
menoridade, imigragdo, instrugdo e ocupacdo indica que a criminalizagdo dos subalternos
constitui mecanismo impar de controle social na medida em que distingue a populagdo
urbana, pobre e miserdvel, como potencialmente criminbdgena e, por conseguinte, objeto
privilegiado de intimidagdo legal e vigilancia policial.

N3o é diferente a perspectiva e trajetoria tedrica adotadas por PAIXAO ao exami-
nar o padrdo emergente de criminalidade em Belo Horizonte. Ao analisar dados relativos
a crimes e criminosos, o autor conclui haver clara associacdo entre marginaldade social
e comportamento criminoso. Em Belo Horizonte, no periodo observado, aduz o autor,
“os autores de crimes sdo — em grande maioria — recrutados nos grupos de jovens, de nf-
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vel educacional mais baixo, nos estratos inferiores da estrutura ocupacional e constituem,
para certos tipos de crime, uma “populagdo’ (ou amostra de uma populacdo) razoavel-
mente estdvel e, portanto, conhecida e acessivel a inspe¢do rotineira da organizagdo poli-
cial”. (p. 40) /... / “Oprimidos pela miséria, experimentando intensas desigualdades e
contidos na realizacdo de suas aspiracdes pelas barreiras de classe, favelados, desemprega-
dos, trabalhadores n3o especializados e outros contingentes da marginalidade urbana sdo
atrafdos pelas atividades criminosas, na medida em que percebem os ganhos do crime
como superiores em relagcdo aos beneficios de atividades legais.”” (p. 41).

No entanto, apesar das evidéncias apontadas e a despeito de haverem seguramente
contribuido para dissipar hipoteses, quase sempre apoiadas -no senso comum a prop6sito
do crescimento vertiginoso da criminalidade nos grandes centros urbanos, tanto FAUSTO
quanto PAIXAO ndo conseguem superar os limites impostos pela propria natureza proble-
matica do objeto enfocado. Persiste, sem resposta, a questdo anteriormente enunciada.
Trata-se de saber por que o mesmo movimento que institui o capitalismo e a sociedade
agrario-industrial no Brasil possibilita o recrutamento, entre os oprimidos e explorados,
tanto da forga de trabalho fabril quanto dos grupos ““marginalizados’’, clientes potenciais
da prisdo. Enfim, como se explica que uma mesma classe social, ainda que constituida de
segmentos distintos da populagdo que se vinculam de modo diferenciado a forca de traba-
Ilho urbana, possa se configurar em objeto de mecanismos de controle tdo contraditérios,
representados quer pelas “classicas’’ estratégias repressivas dirigidas contra o movimento
operario, sindical e partidario, quer por estratégias individualizadoras, materializadas na
vigilancia permanente perpetrada pelos aparelhos policiais e judiciarios?

Tanto FAUSTO quanto PAIXAO reconhecem que as estatisticas criminais oficiais
ndo se |hes parecem instrumento adequado para mensurar a magnitude do fendmeno e
sequer, mais ainda, instrumento de comprovacdo empirica das relacBes causais entre de-
sigualdade social e criminalidade. Tanto um quanto outro, embora enfrentando particu-
laridades relativas ao periodo estudado e as fontes consultadas, ressaltam a duvidosa
fidedignidade das estatfsticas criminais, estas muito mais indicativas da légica de organi-
zacdo e funcionamento dos aparelhos repressivos de Estado — vale dizer dos organismos
policiais e judicidrio — do que do fendmeno que eles pretendem controlar. Tanto um
quanto outro admitem que tais aparelhos representam mediagoes entre a producdo das
desigualdades sociais e a producdo da criminalidade. '

PAIXAOQ sugere a impossibilidade de se pensar a criminalidade como algo indepen-
dente da organizagdo e agdo policiais. A logica “‘em-uso’ do policial, alicergada seja no
senso comum que produz tipificagdes sobre o delito e o delingliente seja no acGmulo de
conhecimento obtido de sua prética institucional, promove a transfiguragdo de eventos e
individuos em categorias do Codigo Penal, elegendo as sindicédncias e inquéritos meios de
suspeita sistematica da populagdo. Dai que, ' na medida em que os policiais véem instru-
mentos legais como obstaculos para sua agdo eficiente, eles tendem a trabalhar “fora do
formalismo"’, o que inclui a inspe¢do cotidiana e metodica de locais e individuos, a sele-
¢do de um elenco permanente de suspeitos, a complacéncia com o pecado ‘venial’ da con-
travencdo como recurso para deteccdo de autores de “‘pecados mortais’’, como o crime
violento contra o patriménio e até o uso, metodico e sistemdtico, da prisdo correcional,
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de maus tratos e tortura como recurso de aplicagdo da lei, que passa a significar mera-
mente a resolucdo de ocorréncias’’.(p. 43). Resultante das frustracdes ocasionadas pela
pratica.da justica formal, transfigura-se a organizacdo policial de executora da lei em pro-
dutora da lei, fazendo do policial juiz que concentra o ato de suspeitar-prender-condenar-
executar. Cf. PAIXAOQ.(18).

FAUSTO, por sua vez, acresce & pratica policial o desempenho das instancias ju-
diciarias. Ao instaurarem um processo de producdo da verdade, transformando autos
em atos, as instancias judicidrias promovem embates entre acusados e acusadores com
vistas a punir, graduar a pena ou absolver, medidas da eficicia de sua agdo. Ao examinar
a criminalidade sob a 6tica de quem julga, pune ou absolve, FAUSTO deixa entrever as
intrincadas relagBes entre as instituigdes judiciarias e a famflia, e os codigos ligados a
honra e a propriedade. Cf. FAUSTO (7).

Se é impossivel explicar o movimento da criminalidade independentemente da
mediagdo dos aparelhos policiais e ‘judiciarios, menos ainda possivel deslinda-la indepen-
dentemente dos efeitos provocados pela prisdo sobre o comportamento de seus tutela-
dos, mormente quando o foco de observagdo repousa na problematica da reincidéncia.
A respeito desse particular, a prisdo e seus mecanismos foram objeto de memoréaveis pes-
quisas, entre as quais se destacam aquelas conduzidas por GOFFMAN e FOUCAULT.

Em seu ja classico, Manicémios, prisGes e conventos (13), GOFFMAN, a partir de
uma conceituacdo tipico-ideal, propds-se a distinguir um tipo especial de instituicBes,
isoladas e consideradas como naturais e produtivas porque seus participantes parecem
reunir muitos pontos em comum, as quais ele nomeia de totais. Sua caracteristica mais
geral residiria no aspecto de “fechamento”, simbolizado pelas barreiras antepostas a co-
munica¢cdo com o mundo externo e por proibi¢des a safda, freqiientemente inclufdas no
seu proprio esquema fisico como portas, paredes altas, arame farpado etc. Suas caracte-
risticas particulares adviriam do modo pelo qual elas organizam suas relagdes sociais
intra-muros. Segundo GOFFMAN, a caracterfstica central das instituicBes totais decorre
da ruptura das barreiras que separam trés esferas da vida: o trabalho, a residénciae o
lazer. Primeiramente, todos os aspectos.da vida sfo realizados no mesmo lugar e sob
Unica autoridade. Em segundo lugar, cada fase da atividade diaria do participante é rea-
lizada na companhia imediata de um grupo de pessoas, todas elas tratadas da mesma
forma e obrigadas a fazer as mesmas coisas em conjunto. Em terceiro lugar, todas as ati-
vidades diérias sdo rigorosamente estabelecidas em horérios, pois uma atividade leva, em
tempo pré-determinado, 3 seguinte e toda a seqiiéncia de atividades é imposta de cima,
por um sistema de regras formais explicitas e por um grupo de funcionérios. Finalmente,
as vérias atividades obrigatérias sdo reunidas num plano racional (nico, supostamente
planejado para atender aos objetivos oficiais da instituigdo.

Tomando como exemplos situacdes extraldas predominantemente de hospitais para
tratamento de sa(de e de prisdes, GOFFMAN sugere que a divisdo de trabalho entre um
grande grupo controlado (internados) e um pequeno grupo de supervisores (dirigentes)
responderia pela existéncia de dois mundos sociais e culturais diferentes, que caminham
juntos com pontos de contato oficial, porém com pouca ou quase nenhuma interpenetra-
¢do. Disto resultariam consequéncias. A primeira, trata-se da enorme distancia entre diri-
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gentes e internados, . reatualizada pelos ritos e cerimonias institucionais, assegurada pela
diregdo burocrética, e responsavel por uma mobilidade social grosseiramente limitada por
forca, quer do controle das informacGes, quer das restrigbes impostas a transmissdo de
informacg8es aos internos. Consequéncias também sdo observaveis nas esferas do trabalho
e da familia. Nas instituigGes totais, qualquer incentivo conferido ao trabalho ndo terd o
mesmo significado que lhe é atribuido no mundo externo, de sorte que existe incompati-
bilidade entre as instituigdes totais e a estrutura de remuneracdo pelo trabalho em nossa
sociedade. De igual modo, hé incompatibilidade entre as instituicGes totais e a vida fami-
liar, na medida em que o requisito basico para sobrevivéncia do internado € o aprendizado
lento e parcimonioso do isolamento. Enfim, como sublinha GOFFMAN, as instituigctes
totais, hibridos sociais porque parcialmente comunidades residenciais e parcialmente orga-
nizacdes formais, revelam, em sua estrutura e funcionamento, um especial interesse socio-
l6gico: em nossa sociedade, “'sdo estufas para mudar pessoas; cada uma é um experimento
natural sobre o que se pode fazer a identidade’’. Cf. GOFFMAN (13).

Perfilhando a trajetéria teérica de GOFFMAN ¢é possivel supor que a reincidéncia
penitenciaria guarde estreita associacdo com a natureza das relacGes sociais estabelecidas
entre 0 mundo dos internados e o mundo da equipe dirigente. Ao estimularem permanen-
temente as tensdes entre 0 mundo exterior e 0 intra-muros, as instituicdes totais promo-
vemn uma tal sorte de deterioragdo da identidade social dos internados que ndo os habilita
ao convivio civil na condigdo de egresso institucional.

N&o obstante a riqueza das sugestdes ofertadas pela obra de GOFFMAN, sua pers-
pectiva tedrica ndo se encontra isenta de objegGes. GUILHON (15) apresenta restricGes
as imagens institucionais elaboradas por GOFFMAN. GUILHON contesta o modo pelo
qual é pensada a distingdo entre instituicdes totalitdrias e outras institui¢Ses. Primeira-
mente, GUILHON acredita que as instituicdes que GOFFMAN enumera como totalita-
rias — manicomios, prisBes, conventos etc. — diferem tanto entre si como em relagdo as
demais institui¢des. Ademais, ainda que se reconhega como presentes nas institui¢des to-
talitdrias tragos tais quais o carater programado das atividades e a centralizagdo da pro-
gramacdo, esses tragos sdo igualmente encontrdveis em qualquer situagcdo social em que
intervenham relagdes de poder. Quanto as caracteristicas secundarias das institui¢des to-
talitarias — controle das informacoes e restricOes @ transmissdo de informac¢des aos inter-
nados (pensionistas na conceituacdo de GUILHON), — verificase que o primeiro trago é
contrapartida logica de qualquer situacdo que implique distanciamento social, ao passo
que o segundo é comum na empresa, na escola, na familia etc.

Sob este prisma, ndo é improvavel aceitar, com GUILHON, que a demarche teorica
utilizada por GOFFMAN parece insubsistente para apreender as especificidades de insti-
tuicdes tdo diferentes, como sejam o hospital para tratamento de saide mental e a pri-
s§o, seja em virtude dos objetos a que se propdem intervir, seja em virtude de suas praticas
discursivas e ndo-discursivas, ou de suas relagBes com outros aparelhos econdmicos, poli-
ticos e ideolbgicos. Se o hospital psiquiatrico é impensavel longe do saber médico, das
praticas clinicas e cirlrgicas, da prevengdo, do tratamento e da cura, ou do aparelho for-
mador de seus especialistas, a prisdo é impensédvel longe do direito, das delegacias poli-
ciais e dos tribunais, do aparelho formador de advogados e jurisconsultos e, inclusive,
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longe da criminologia. Assim, mesmo que se identifiquem relagdes de solidariedade entre
o hospital e a prisdo — expressas, por exemplo, em determinadas praticas médico-peri-
ciais (forenses) requisitadas pelos tribunais, como a cessagdo de periculosidade, cf. QUEI-
ROLO (21) —, ndo se pode desconhecer os efeitos sociais especificos exercidos pela pri-
sdo sobre os sentenciados e pelos hospitais sobre os doentes. Em consegléncia, adotar o
modelo teérico proposto por GOFFMAN pode conduzir a um equivoco insanavel: o mo-
do pelo qual a prisdo produz a reincidéncia ndo difere em nada do modo pelo qual outras
instituicdes produzem seus eternos tutelados, igualmente reincidentes.

Uma alternativa para superar este impasse encontra-se nas investigacBes realizadas
por FOUCAULT. Em seu Vigiar e Punir (9), ele sustenta a tese de que a prisdo ndo dimi-
nui as taxas de criminalidade, provoca a reincidéncia e produz a delingiiéncia, o que leva
a indagar: proclamado hd mais de 150 anos, a que serve afinal o fracasso da prisdo? Como
é possivel que a prisdo tenha-se mantido por tanto tempo, embora condenada como o
grande insucesso da justica penal?

FOUCAULT reconhece que a transi¢do do século XIX elegeu a delingiiéncia como
uma das engrenagens do poder e identificou a prisdo como seu observatorio politico. Este
momento historico corresponde a uma mutagéo radical nas praticas punitivas e na produ-
¢do discursiva sobre a criminalidade; corresponde a uma percepcdo generalizada de que
era mais rentavel vigiar do que punir; corresponde a uma nova mecénica de poder, que
ndo mais diz exclusivamente respeito a lei e a repressdo, porém que dispde de uma riqueza
estratégica por que investe sobre o corpo humano, ndo para suplicia-lo, contudo para
adestré-lo; ndo para expulsa-lo do convivio social, sendo para explorar-lhe o méximo de'
suas potencialidades, tornando-o economicamente produtivo e politicamente décil.

A esta nova mecanica de sujei¢do politica FOUCAULT denominou disciplina ou
poder disciplinar. Tratase de uma mecanica que ndo atua do exterior e nem se concen-
tra unicamente no Estado, mas que, investindo no corpo humano, transforma seus ele-
mentos, produz seu comportamento e fabrica o homem necessério ao funcionamento da
sociedade capitalista. Tratase de uma mecédnica de poder inventada para fazer frente a
explosdo demogréfica do século XVIIl e ao crescimento do aparelho de produgédo e que
apresenta quatro caracterfsticas bdsicas: primeiro, a disciplina requer técnicas de inser-
¢do de corpos humanos em espagos individualizados; segundo, subordina estes corpos
a tempos determinados, numa enlouquecida busca de rapidez e eficacia; terceiro, a disci-
plina repousa em técnicas de vigilancia, continuas e permanentes que desconhecem limi-
tes porquanto penetram nos espagos mais reconditos; quarto, o poder disciplinar reclama
registro continuo de conhecimento, de tudo o que esteja s voltas: comportamentos,
gestos, falas, olhares, circulagdo de pessoas etc.; isto é, ao mesmo tempo em que exerce o
poder, produz saber. Disto resulta que a disciplina nfo é uma estratégia de sujeigdo poli-
tica negativa, todavia positiva; o poder é produtor da individualidade, o individuo é uma
produgdo do poder. Cf. MACHADO (16).

E, portanto, sob esta perspectiva teérica que FOUCAULT aborda o nascimento da
prisdo. Desde sua origem, a prisdo esteve vinculada a um projeto de transformagdo dos
individuos. Ja no século XIX, observou-se que a prisdo, longe de converter os criminosos
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em gente honesta, serve tdo somente para produzir novos criminosos e torna-los irreme-
diaveis e terriveis delinglientes. A partir do momento em que a acumulacgdo capitalista de-
positou nas maos das classes populares uma imensa riqueza sob a forma de matérias-pri-
mas, maquinas, equipamentos etc., impos-se um imperativo politico, qual seja, salvaguar-
dar esta riqueza através de uma moral rigorosa. As campanhas de moralizacdo desencadea-
das no século XVIII tiveram por objeto fazer constituir o povo como sujeito moral, des-
vinculando-o da delinqgliéncia, elegendo os delinglientes como perigosos ndo apenas para
0s ricos como também para os pobres e como fonte de todos os vicios e responsaveis por
todos os perigos. Dai o papel desempenhado pela literatura e pela reportagem policiais,
insistindo em horriveis narrativas de crime. Cf. FOUCAULT (10).

Dai, também, que a prisdo se constituiu no grande aparelho recrutador da delin-
quéncia entre as classes populares. Caido nas malhas da prisdo, diz FOUCAULT, o indivi-
duo se submetia a uma tal sorte de técnicas de adestramento que o tornavam infame e
que, na condicdo de egresso, dele fazia um proxeneta, um policial ou alcagliete. Deste
modo, as praticas de adestramento instauradas na prisdo — entre elas o trabalho penal, a
escolarizagdo e a profissionalizagdo — tém a particularidade de ndo servir para nada. Para
FOUCAULT, "em sua concep¢do primitiva, o trabalho penal ndo é o aprendizado deste
ou daquele oficio, mas o aprendizado da propria virtude do trabalho. Trabalhar sem ob-
jetivo, trabalhar por trabalhar, deveria dar aos individuos a forma ideal do trabalhador.

Posteriormente, a partir dos anos 1835-1840, tornou-se claro que ndo se procurava ree-
ducar os delinglentes, tornd-los virtuosos, mas sim grupa-los num meio bem definido.
O problema entdo ndo era ensinar-lhes alguma coisa, mas ao contrario, nio lhes ensinar
nada para se estar bem seguro de que nada poderdo fazer saindo da prisdo”. Cf. FOU-
CAULT (10).

Ademais, agregou-se a esta nova tecnologia do poder, j4 no século X1X, um discurso
explicativo que comporta, ele préprio, certos perigos. Embora cada vez mais se admita
que o individuo roube porque é pobre, se reconhece igualmente que nem todo individuo
pobre rouba. Para que o pobre roube é necessario aceitar que algo nele ndo funcione ade-
quadamente, ou seja, seu carater, seu psiquismo, seu inconsciente, seu desejo. Por conse-
guinte, submete-se o delinqliente a uma dupla tecnologia, a da prisdo e a médica, esta Glti-
ma permitindo a inser¢do dos peritos providenciais — Cf. CASTEL (4), na justica penal.

A sociedade sem delinqliéncia foi um sonho do século XVIII que se findou por vol-
ta de 1840, isso porque a delingiiéncia revelava uma tal utilidade econdmica e politica
que desautorizava qualquer utopia societdria que imaginasse agrupamentos humanos sem
sua existéncia. O inconveniente — a delingliéncia - era por demais Gtil para ser intolerado,
ou considerado algo perigoso. Cf. FOUCAULT.

Estas concepgdes de FOUCAULT tém encontrado, de um modo ou outro, receptivi-
dade entre estudiosos brasileiros. PINHEIRO (20) admite a fungdo do cédrcere como ma-
quina para criar criminosos e para elevar assustadoramente os nimeros da reincidéncia.
RAMALHO (22) aceita que as formulagdes de Foucault a propésito do fracasso da pri-
sao coincidem com as conclusGes a que se pode chegar partindo do estudo das represen-
tagGes dos presos da Casa de Detengdo de Sdo Paulo sobre a delingliéncia e os mecanismos
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adotados para combaté-la (p. 162). Ao estudar a identidade social de menores institucio-
nalizados na FEBEM-SP, VIOLANTE (26) concluiu que esse aparato repressivo-assisten-
cialista opera mecanismos psico-sociais que produzem individuos adequados para vive-
rem sob suas condi¢gOes anti-sociais de vida, carentes de autoconfian¢a, aparentemente
inafetivos, insensiveis, desprovidos de perspectivas futuras, CASTRO et alii (5) desenvol-
veram interessante hipOtese a proposito dos egressos do sistema penitenciario de Sao Pau-
lo: no seu transito pelos aparelhos policiais e judiciarios, tais individuos adquirem um
novo saber, que se sobrepde aquele decorrente de sua condicdo de subalterno na estrutura
de classes sociais, saber desprovido de legitimidade e somente passfvel de ser transmitido
como experiéncia individualizada, restrita ao universo cultural de seus iguais.

Ndo obstante, todos partem de uma suposi¢do: os elevados nimeros de reincidén-
cia. A caréncia de comprovagdo empirica do fendmeno, quanto a sua magnitude e inten-
sidade, cria dOvidas as relagBes causais entre reincidéncia e prisdo. Nesse particular, a
op¢ado tedrica adotada neste projeto reconhece como sugestivas as.conclusdes oferecidas
por FOUCAULT. Porém, reconhece igualmente que a comprovagdo das relagdes entre
reincidéncia e o sistema prisional, em Sao Paulo, requer que se explicitem as seguintes
questdes: qual é, efetivamente, a magnitude da reincidéncia penitenciaria no estabeleci-
mento enfocado? Quem sdo os reincidentes? Sua identidade social — Cf. GOFFMAN (14) —
difere da identidade social dos ndo reincidentes? A partir do conhecimento dessa iden-
tidade, quais as representagGes sociais desses agentes a respeito dos mecanismos institu-
cionais a que a Tecnologia penal os submete? Enfim, como enfrentaram as alternativas
de sobrevivéncia pbs-soltura?

4. Hipbteses

Em decorréncia dessas questes, podem-se formular as seguintes hipoteses:

4.1. A reincidéncia penitenciaria, na Penitenciaria do Estado de Sdo Paulo, é
elevada (69%). Cf. COESPE (6);

4.2, A identidade social dos reincidentes diferente da identidade social dos
nao-reincidentes;

4.3. A identidade social do reincidente é diferente da identidade social do
ndo-reincidente porque cada um enfrentou e se sujeitou diferentemente @ Tecnologia
penal da prisdo;

4.4, Diferentes formas de enfrentar e se submeter a2 Tecnologia penal na pri-
sdo explicam porque reincidentes e ndo-reincidentes constroem estratégias particulares
de sobrevivéncia pos-soltura, na condigdo de egressos.

5. Referencial de Conceitos e Varidveis

Um conjunto de relagBes sociais diversificadas e complexas reproduz-se no interior
das instituicGes penais. Destas relagbes participam agentes hierarquicamente sobrepostos
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que atravessam o intricado percurso do diretor aos detentos, passando por diferentes ni-
veis de atores intermediarios, direta ou indiretamente relacionados aos polos sociais ex-
tremos do universo penitenciario. No interior desse conjunto de relacOes destaca-se,
entre a populagdo carceraria, a figura do reincidente penitenciario.

Por reincidente penitenciario compreende-se ‘‘quem tendo jé cumprido (tal) pena
ou (tal) medida de seguran¢a, veio a ser novamente recolhido a estabelecimento penal
para cumprir nova pena ou nova medida de segurang¢a’’. Cf. MIOTTO (17)

Nesta pesquisa, com base nesse conceito, serd considerado reincidente penitencia-
rio o sentenciado que relina as seguintes condi¢des:

a — que tenha cumprido pena na Penitencidria do Estado de Séo Paulo e que
tenha obtido liberdade;

b — que, em liberdade, tenha cometido novo delito; e

¢ — que, por for¢a do novo delito, tenha sido reconduzido ao sistema penitencia-
rio ou as cadeias Plblicas do Estado de Sao Paulo para cumprir nova pena.

Sob o prisma adotado nesta pesquisa, a figura do reincidente penitenciario é produ-
zida no interior de relacBes sociais estabelecidas entre diferentes agentes institucionais,
posicionados de modo diferente e perseguindo fins socialmente diversos, quais sejam: a
pura vigildncia da populagdo carceréria, a recuperagdo dos sentenciados, ou 0 mero cum-
primento da pena. A figura do reincidente materializa-se em sua identidade social. Segun-
do GOFFMAN (14) a identidade é construida na trajetoria de vida dos individuos, com-
pde-se de seus dados pessoais, e seus tracos biogréficos, das categorias e atributos que os
outros lhes conferem, dos sentimentos e representacSes que eles constréem a respeito
de si mesmos na interac3o social. A identidade social é histérica, na medida em que repre-
senta o entrecruzamento entre a biografia pessoal e a histéria dos grupos sociais a que
os individuos se vinculam em sua trajetoria de vida, sejam eles a familia, o trabalho, a
classe social. Neste sentido, a identidade social, intersec¢do entre o psicolbgico e o social,
é resultante de um processo de socializagcdo conflituosa. Cf. VIOLANTE (26).

Nesta pesquisa, a operacionalizacdo do conceito de identidade social compreendera
as seguintes variaveis:

5.1. Variaveis biograficas:

a) pessoais;
— idade;
— instrucdo;
— naturalidade;
— procedéncia;
— cor;
— ocupacgdo;

102



BORDINI, E.B.T. @ ABREU, 5.F.A. Homens persistentes, instituigbes obstinadas: a reincidéncla na panitenciaria de Séo Paulo, Temas IMESC.
Soc. Dir. Sedde. S4o Paulo, 3(1): B7-109, 1986

— qualificagdo profissional;
— estado civil;
— religido;

- b) juridico-processuais:

— crimes e contravencdes penais (quantidade, natureza e determi-
nag¢do no tempo);

— antecedentes (primério/reincidente);

— extensdo da pena imposta;

— tempo de cumprimento da pena;

— periculosidade;

c) carreira institucional:

— idade da primeira entrada na priséo;

— instru¢do adquirida;

— profissionaliza¢do adquirida;

— trabalho;

— comportamento disciplinar;

— comportamento religioso;

— idade ao sair da prisdo;

— circunstancias da libertagéo;

— reincidéncia;
5.2. Categorias e atributos que, na prisdo, os outros conferem aos reincidentes;
5.3. Sentimentos experimentados pelos reincidentes e representagdes sobre sua

propria identidade (tanto aquela que os outros lhes atribuem e |hes imp&em quanto ague-
la de que ele julga ser portador);

5.4. Perspectivas de vida societaria em liberdade:
— insercdo no grupo fémiliar;
— inser¢do em grupos comunitarios;
— ocupac¢ao (tempo, forma e mobilidade no mercado de trabalho);

— contato com o aparato policial.

6. Metodologia

6.1. Delimitacdo do universo.
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O universo empirico de observagdo é constituido pelos sentenciados liber-
tados da Penitenciaria do Estado de Sdo Paulo nos anos de 1974, 1975 e 1976.

As razdes que determinaram a escolha desses anos sdo: o tempo meédio
para reincidir (como base no prazo legal em que se caracteriza a reincidéncia, — 5 anos) e
o tempo médio para que seja baixada nova sentenc¢a condenatéria (com base no critério
adotado pela Fundagdo SEADE para julgamento dos processos — 5 anos). Assim, ficou
definido o ano de 1975, como ano base da pesquisa.

Através de levantamento efetuado na Fundagdo SEADE, verificou-se que
nesse ano foram libertados da Penitenciaria do Estado 78 presos. Dado o objetivo desta
pesquisa, julgou-se necessdrio observar mais dois anos para se ter um nimero maior de
libertados, a fim de se evitar tend@ncias a super ou subestimagdo da reincidéncia. Como a
reincidéncia @ medida em fun¢do do tempoe em que o egresso se encontra em liberdade,
optou-se por estender a observagdo para os anos imediatamente anterior e posterira 1975,
ou seja, 1974 e 1976.

Considerandose que, para 1974 e 1976 ndo se dispunha da informagédo
sobre o nimero de libertados da Penitenciaria do Estado, calculou-se a média de liberta-
dos da Penitencidria do Estado nos anos para os quais se dispunha essa informagdo, ou
seja, 70 libertados/ano. Isso permitiu uma estimativa de 210 libertados para os 3 anos
escolhidos.

As razdes pelas quais se optou por essa instituicdo se devem a fatores de
duas ordens. Primeiramente, vale observar que dados fornecidos pela Coordenadoria dos
Estabelecimentos Penitencidrios do Estado (6) indicam elevado coeficiente de reinci-
déncia entre os sentenciados que cumprem pena naquele estabelecimento penitenciério.
Em segundo lugar, é preciso destacar que uma pesquisa, tal como a pretendida neste
projeto, extensiva a todos os estabelecimentos penitenciarios e prisionais, cadeias publi-
cas, manicomio judiciario e casas de custodia e tratamento do Estado de Sio Paulo
implicaria elevado custo financeiro. Seria necessario ndo apenas contar com grande
numero de coordenadores, supervisores, coletores de dados como também despender
recursos em translado e diéarias. Acresce notar que uma pesquisa de tamanha amplitude
certamente requeriria rigido controle, sobretudo no processo de observagao, a fim de
assegurar a fidedignidade dos resultados. Dado que, na sociedade brasileira, poucos sdo os
trabalhos de investigacdo nessa drea da vida social, entende-se que a escolha da Peniten-
cidria do Estado permitira oferecer experiéncia e aperfeicoamento metodolégico, os quais
poderdo ser extensivos a futuras pesquisas, a despeito de impossibilitar inferéncias e
generalizagOes estatisticas para o conjunto do sistema penitenciario.

6.2. Técnicas de levantamento de dados:

Para a 12 fase, quando ser8o levantadas as varidveis biograficas (pessoais e
juridico-processuais) e de carreira institucional, serdo consultados os prontuéarios relativos
aos libertados da Penitencidria do Estado de 1974 a 1976.
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Esses dados serdo complementados através de todas as fontes que possam
oferecer informacdes para caracterizacdo da reincidéncia.

Os dados projetivos serdo coletados mediante entrevista com os reinciden-
tes que cumprem pena novamente na Penitenciaria do Estado. Levando-se em conta que
a reincidéncia é de 70% — COESPE —, mas que nem todos os reincidentes voltam para a
Penitenciaria do Estado, estimam-se 100 entrevistas nessa etapa.

Quanto as perspectivas de vida societaria, em liberdade, elas serdo apreen-
didas em entrevistas com os reincidentes que cumprem pena novamente na Penitenciaria
do Estado e com os ndo reincidentes. Utilizando-se o mesmo critério acima referido, esti-
mam-se 150 entrevistados nessa fase, uma vez que nem todos os ndo-reincidentes serdo
localizados, como se sabe. Os dados obtidos junto ao universo empirico de investigagdo
serdo complementados com informagdes coletadas mediante entrevistas a serem realiza-
das junto a equipe dirigente, preferencialmente entre aqueles que se encontravam aloca-
dos na Penitencidria do Estado, entre 1974 e 1976.

6.3. Instrumentos de observacdo:

Para consulta aos prontudrios, bem como para caracterizar os reinciden-
tes nas diferentes fontes, serdo utilizados formularios. Quanto 3s demais informages,
sera utilizado um questiondrio com perguntas fechadas e abertas, além de entrevistas.
Esse questiondrio sera definido apds conhecimento do perfil da identidade social dos rein-
cidentes e dos ndo reincidentes.

6.4. Técnicas de tabulagdo e processamento de dados:

Diante do volume de informagBes que se pretende coletar e analisar, en-
tende-se que serd indispensavel o processamento eletronico de dados. Ele serd utilizado
no caso dos dados biograficos e no caso de dados extraidos dos questionarios, que possam
ser traduzidos em linguagem quantitativa.

Convém sublinhar que o delineamento do programa de computagéo resul-
tara da construcdo definitiva dos instrumentos de observacdo e, por essa via, requerera
consultas a@ equipe de analistas de sistema a fim de adequar o processo de observacdo ao
processo de classificagdo, catalogacdo e andlise dos resultados obtidos.

Quanto aos dados projetivos, seu tratamento obedecerd aos critérios
usuais em Ciéncias Sociais, mediante andlise das regularidades tematicas que expressam
representacoes coletivas sobre um fenomeno social determinado.

7. Plano de Trabalho

Diante dos procedimentos metodologicos descritos no item anterior, o plano de
trabalho prevé o cumprimento de atividades preliminares e subsidiarias, a saber:

7.1. Primeira Fase
— Estudo para elaboracdo do programa de processamento de dados:
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Y A

1.3.

Construcdo do instrumento de observagdo para essa fase; (F1);
Elaboragdo do programa de treinamento de pessoal (13fase);
Identificagdo das fontes possiveis de detecgédo da reincidéncia;
Sele¢do de pessoal (12 fase);

Treinamento de pessoal para coleta de dados (12 fase);

Levantamento inicial dos sentenciados que foram libertados da Pe-
nitencidria do Estado em 1974, 1975 e 1976.

Pré-teste do instrumento; (F1)

Avaliagdo do instrumento; (F1) .

Aplicagdo do instrumento (F1) na Penitencidria do Estado (P.E.);
Aplicagdo do instrumento (F1) nas fontes de detecgdo da reincidéncia;
Processamento e tabulagdo de dados do instrumento (F1);

Célculo da reincidéncia penitenciaria;

Identidade social dos reincidentes e ndo reincidentes;

Detecgdo dos reincidentes que cumprem pena na Penitencidria do Esta-
do por ocasido da execugdo da pesquisa.

Segunda Fase:

Construgdo do instrumento de observagdo (F2) para a 22 fase (reinci-
dentes), com base na etapa anterior;

Elaboragdo do programa de treinamento (22 fase);
Selegdo de pessoal (22 fase);

Treinamento de pessoal para a coleta de dados (22 fase);
Pré-teste do instrumento; (F2)

Avaliac8o do instrumento; (F2)

— Aplicacdo do instrumento; (F2)

Andlise de [esultados.

Terceira Fase:

Construcdo do instrumento de observa¢do (F3) para a 32 fase (reinci-
dentes e ndo reincidentes);

Localizagdo dos ndo-reincidentes;
Elaboragéo do programa de treinamento (32 fase);
Selecdo de pessoal (32 fase);

— Treinamento de pessoal para a coleta de dados (32 fase);
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7.4,

7.5,

— Pré-teste do instrumento de observagéo; (F3)

— Avaliagdo do instrumento; (F3)

— Aplicacdo do instrumento (F3) aos reincidentes;

— Aplicagdo do instrumento ( F3) aos ndo-reincidentes;
— Analise dos resultados obtidos.

Quarta Fase:

— Construgdo do roteiro de entrevista para equipe dirigente; ( F4)
— Elaboragdo do programa de treinamento (42 fase):

— Selegdo de pessoal (42 fase);

— Treinamento de pessoal para coleta de dados (42 fase);
— Pré-teste do instrumento de observacdo; (F4)

— Avaliagdo do instrumento de observagdo; (F4)

— Aplicagdo do instrumento de observacdo; (F4)

Quinta Fase: -

— Delineamento do modelo final de andlise;

— Andlise e interpretacdo geral dos resultados.

8. Forma de Apresentagdo do Trabalho

8.1.

8.2.

8.3.

Relatorio parcial, contendo:
— Metodologia da 12 fase.
— Instrumento de observagdo (12 fase).

— Resultados referentes ao perfil de identidade social dos reincidentes e
ndo-+eincidentes e calculo do coeficiente de reincidéncia penitenciaria.

Relatério parcial, contendo:
— Metodologia da 22 fase.
— Instrumentos de observacdo (22 fase).

— Resultados referentes as representag¢des sociais.

Relatério parcial, contendo:
— Metodologia da 32 fase.
— Instrumento de observagdo (33 fase).

— Resultados referentes as perspectivas de vida societaria em liberdade.
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8.4, Relatério Final.

— Anélise e interpretacdo dos resultados apresentados nos relatérios
parciais.

BORDINI, E.B.T. e ABREU, S.F.A. Persistent men, obstinate institutions: Recidivism at the
S&o Paulo penitentiary. Temas IMESC, Soc. Dir. Satide, Sdo Paulo, 3(1): 87-109, 1986.

ABSTRACT: This article expounds a research project designed to study recidivism at the S50 Paulo
Penitentiaty. The empirical universe for observation was delimited by the convicts freed from the
S50 Psulo Penitentiary between 1974 and 1976. The study will be conducted with four specific aims:
(1) profile of the population considered using personal and file data; (2) identification of recidivists
by apprehending and reconstituting their prison record, return to civilian life and return to the prison
establishment; (3) identification and reconstruction of the network of social relations between reci-
divists and the management of the institution in question; (4) identification of the social effects
caused by institutional practices on the profile and identity of recidivists. The project will be condu-
cted in four stages, the first of which will consist of a quantitative method and the others of qualita-
tive methods. The concept of recidivism utilized will be that of penitentiary recidivism — that is, a
recidivist individual is one fulfilling the following conditions: (a) sentence served at the state peni-
tentiary, and release obtained; (b) new offence committed while free; (c) return to penitentiary
system or to public prisons on S§o Paulo state to serve sentence as result of fresh crime.

KEY WORDS: research profect, concept, measurement, penitentiary recidivism, profile and social
identity, recidivists, State Penitentiary. Sdo Paulo, Brazil.
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Tendéncias
Hoje: Joral partidario e doutrinario*

Sedi HIRANO**

Jornal diério destinado a divulgacdo da linha doutrinéria do Partido Comunista do
Brasil-PCB —, sendo uma espécie de diario oficial deste 6rgdo partidario. Hoje foi fundado
no dia 5 de outubro de 1945, desfazendo-se nas crises politico-doutrinarias advindas do
XX Congresso do PCUS, realizado em 1956.

O Hoje, antes de ser jornal didrio do PC, era uma revista mensal ilustrada, ''fundada
por Octavio Mendes Cajado (1938) e dirigida por Sylvio Mendes Cajado. Em 1945, foi ad-
quirida por uma sociedade andnima formada por elementos do Partido Comunista do
Brasil. .. “NOBRE, SODRE (23, 25).

O jornal Hoje emerge dentro do quadro histérico que marca a derrota do fascismo
sustentado pelos paises do eixo — Alemanha, Italia e Japdo — e a consequiente vitoria das
forgas aliadas — Estados Unidos, Inglaterra, Franga e Unido Soviética —, e de outro lado,
pelos movimentos que se processaram no Brasil pela volta ao estado de direito, democra-
cia representativa, constituinte e pela recomposicdo do corpo politico: a legalidade e a
legitimidade dos partidos politicos. Os marcos historicos sdo a vitoria das forgas aliadas,
no plano externo e, no plano interno, o Manifesto dos Mineiros, em 1943, a entrevista do
Gal. Gbis Monteiro declarando a um jornal que viera '‘para acabar com o Estado Novo”,
em 1945. Em janeiro de 1945, “os ministros de Getilio Vargas lhe haviam sugerido, por
certo em virtude de pressOes internas e externas, que declarasse aberto o problema poli-
tico do retorno do Pais a verdadeira legitimidade democratica.”” Em seguida, no dia 22 de
fevereiro de 1945, José Américo de Almeida concedeu entrevista ao Correio da Manha,
talvez com anuéncia do Ministro da Guerra, declarando que solicitava e “exigia uma as-
sembléia constituinte para votar uma constituicdo democratica”, E, finalmente, a deposi-
¢do de Vargas por Gbis Monteiro, que havia substituido Dutra no Ministério da Guerra
devido a sua candidatura a Presidéncia da Repablica em agosto, aproveitando o incidente
Jodo Alberto-Benjamin Vargas na chefia de policia, no dia 29 de outubro de 1945, Este
dia marca o fim definitivo do ‘"Estado Novo’'. CRUZ (19).

* Parte do material de pesquisa foi utilizado por Amélia Cohn que publicou em forma de verbete nu-
ma edigdo do CPDQC. (Centro de Pesquisa e Documentacgio de Historia Contemporéanea do Brasil
da Fundagdo Getdlio Vargas - R.J.

*#* Universidade de S3o Paulo, Departamento de Ciéncias Sociais e Pesguisador Bolsista do CNPg, So-
cidlogo e Presidente da Associag8o dos Socitlogos do Estado de S&o Paulo, Consultor técnico-cien-
tifico do IMESC. Membro do Conselho Editorial de Temas IMESC — Soc, Dir, Saade,
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A recomposigdo do corpo politico afastado pelo Estado Novo resultou no surgimento
de vérios partidos polfticos: UDN, PSD, PTB, PCB e outros. Estes partidos mobilizaram a
opinido publica nacional através das figuras do Brigadeiro Eduardo Gomes, do General
Eurico Gaspar Dutra e de Luis Carlos Preste., ap6s a promulgac3o do ‘‘decreto-lei n°
7.586, de 28 de maio de 1945, que regulou, em todo o pafs, o alistamento eleitoral e as
eleicdes’’ para presidente, governador, senador e deputados estaduais e federais. MELO
FRANCO (21). As eleigbes haviam sido marcadas para o dia 2 de dezembro de 1945,

Luis Carlos Prestes, apos ser libertado, transformou a CNOP (Comissdo Nacional
de Organizacdo do Partido), reconhecendo-a como "o nicleo de organizagdo do Partido
Comunista do Brasil”. CHAVES NETO (7). Com o partido reorganizado, Luis Carlos Pres-
tes e seus dirigentes requereram o registro nos termos da “‘lei vigente (Decreto-Lei n®
7.586, de 28/05/1945)"', em setembro de 1945, “sendo-lhe concedido provisoriamente
por decisdn de 10 de novembro daquele mesmo ano”. MELO FRANCO (22).

Organizado o Partido Comunista do Brasil e posteriormente reconhecido pelo Poder
Judiciédrio, os seus dirigentes iniciaram o processo de proselitismo e de catequese doutri-
narios, centralizando o discurso politico-ideolégico em torno do tema da “‘unido nacio-
nal’” — ““unido com os partidos populares”, apregoando a ‘‘unidade da classe operaria’ e a
unido desta com as outras classes, com a finalidade de “criar uma grande organizagao na-
cional popular, que abrangesse comunistas e ndo-comunistas, operarios e classes médias’’.
BASBAUM (5).

Com o objetivo de promover a linha bésica do Partido Comunista do Brasil foram
fundadas, no Rio de Janeiro a ‘’Tribuna Popular Editora S/A’" e em Sdo Paulo a "Hoje
Editora S/A"".

Antes de circular, a partir do dia 5 de outubro de 1945, o jornal O Hoje teve como
o seu predecessor O Comicio, langcado para promover Prestes e o seu discurso no Pa-
caembu, dirigido por Nabor Caires de Brito.

O jornal O Hoje tornou-se viavel apés uma campanha popular de finangas, ‘‘do qual
foram os primeiros diretores, além de Milton Caires de Brito, o dirigente do Partido Co-
munista em Sdo Paulo, seu irm3o Nabor Caires de Brito, jornalista de grande projecao na
imprensa paulista, Caio Prado Jinior e Jorge Amado’’, e na qualidade de redator Elias
Chaves Neto. CHAVES NETO (8).

Devido & orientacdo excessivamente partidaria e portanto sectéria imprimida pelo
dirigente maximo do jornal, Milton Caires de Brito, Caio Prado Junior e Nabor Caires de
Brito se afastaram de O Hoje.

Elias Chaves Neto afirma que O Hoje nunca conseguiu se libertar completamente
desta orientac3o sectéria’’, tornando-se praticamente ‘‘num 6rgdo oficial do Partido, uma
espécie de diario oficial, no qual era publicado o seu expediente’’. CHAVES NETO (9).
O autor de Minha Vida e as Lutas de Meu Tempo, prossegue afirmando: "’Os dirigentes
do Partido nunca souberam estabelecer a distingdo entre tragcar uma linha polftica, bai-
xando palavras de ordem (o que é uma fungdo de diregdo) e o estudo de problemas
‘a luz do marxismo’, em todos os setores do conhecimento, o que é fundamentalmente
uma func3o da intelectualidade que se ocupa profissionalmente de tais problemas. A dire-
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¢do se julgava detentora da verdade marxista e a ela cabia proferir a palavra final sobre
tais assuntos; atitude que importou numa esterilizacdo do pensamento marxista em nos-
so pais, reduzido a repeticdo de chavdes politicos, sem penetracdo alguma na massa po-
pular. E o que explica que Hoje nunca deixou de ser um jornal lido exclusivamente pelos
comunistas e que se desfez nas crises politicas que se sucederam ao XX Congresso do
PCUS" (congresso este, realizado nos primeiros meses de 1956). A linha bésica deste XX
Congresso anunciava a “‘coexisténcia pacifica” entre as nacOes e a politica de autodeter-
minagdo, reconhecendo aos povos o direito de eles mesmos escolherem o regime politico
e social que desejassem, iniciando ao mesmo tempo critica radical ao stalinismo. PERAL-
VA, CHAVES NETO, BASBAUM (24, 18, 4, 6).

Em 1957, de oito jornais diérios sustentados pelo partido Comunista apenas um se-
mandério circulava, isto é: a desagregacdo do PC e a faléncia dos meios de divulgacdo poli-
tico-doutrindria provocada pelas cisdes internas ao movimento comunista brasileiro che-
gava ao seu ponto mais critico e dramético.

A histéria do jornal Hoje de Sdo Paulo é a histéria da ascensdo do Partido Comunis-
ta do Brasil na legalidade que chega a ter quase 200 mil membros, atingindo cerca de
600 mil votos, ou seja, 10% do total de votos nas eleicbes presidenciais de 1945 com
Yedo Fiuza, a elei¢do de um senador pelo Estado do Rio de Janeiro (Luis Carlos Prestes),
uma dizia e meia de deputados federais e varios deputados estaduais em Sdo Pauloe 18
num total de 50 para a Camara Municipal do Rio de Janeiro.

A histéria do jornal Hoje é também a historia da decadéncia do Partido Comunista
na ilegalidade, ilegalidade esta decretada pela cassagdo do registro em maio de 1947 e em
janeiro de 1948 “‘os parlamentares comunistas tiveram cassados seus mandatos’’. LINHA-
RES, BASBAUM (20, 2). No dia 3 de janeiro de 1948, o jornal Hoje recebeu a visita d»
policia. Este fato foi relatado por Elias Chaves Neto do seguinte modo:

“No dia 3 de janeiro de 1948 Prestes completava 50 anos. O Hoje preparava imp: r-
tante edicdo comemorativa. A altas horas da madrugada a policia compareceu diante 'a
oficina da Grafica Hoje, & Rua Conde de Sarzedas, para apreendé-la. Na oficina encont -
vam-se o diretor do jornal Joaquim Camara Ferreira, o secretdrio Noé Gertel e deputac »
federal Estocel de Morais, mais os gréficos. . ."".

"A policia, alegando que do interior da oficina havia sido feito fogo contra ela, des-
fechou o seu ataque atirando contra a porta, que suas balas vararam, e jogando bombas de
gas lacrimogénio pela janela do sobrado. Com a intervengdo dos deputados comunistas
Mario Schemberg e Caio Prado Jlnior que ocorreram, o ataque foi sustado entregando-se
o pessoal da oficina que foi todo preso. Depois de um rumoroso processo que durou dois
meses, foram postos em liberdade por habeas corpus concedido pelo Tribunal de Justica
de S3o Paulo, o qual considerou a diligéncia da policia ilegal, e falsa a alegagdo de que do
interior da oficina se havia atirado contra ela”. CHAVES NETO (10).

Em vista dos acontecimentos ocorridos no dia 3 de janeiro de 1948, o jornal Hoje
deixou de sair, passando a circular o Popular, do qual era diretor Elias Chaves Neto.
Este jornal fora também apreendido pela policia por ter publicado um manifesto contra
0s rumores de que haveria uma interven¢3o em S3o Paulo, voltando a circular posterior-
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mente” e apresentando como manchete que o governador Adhemar de Barros, que foi elei-
to com o apoio dos comunistas, ao ‘‘invés de defender a autonomia do Estado prefere
engraxar as botas de Dutra”. Esta manchete provocou um novo processo contra o diretor
do O Popular. A partir de 1948, o jornal Hoje passou a ter uma circulagdo intermitente:
“Ao sair-se da Gréafica nunca se sabia, antes de se chegar ao alto da Rua Conde de Sarze-
das, se algo aconteceria’’. CHAVES NETO (11). Em 1949, o jornal Hoje reconquistou a
sua liberdade ap6s um entendimento com o governador Adhemar de Barros, realizado
através da Comissdo encarregada dos festejos comemorativos do centendrio de Ruy Bar-
bosa, com a finalidade de lutar contra a violagdo dos direitos de imprensa. CHAVES NE-
TO(12). Naquela ocasido o Hoje preparou um niimero especial e convocou todos os ami-
gos do jornal para fazerem a sua distribuicdo, comparecendo iniimeros intelectuais e até
o deputado Rubens do Amaral. ““A hora aprazada, a porta da Grafica abriu-se e dela
safram em massa os militantes levando os magotes de jornais para serem distribuidos. A
policia, que até aquele momento cercava a gréfica retirou-se pacificamente...””. CHAVES
NETO (12). Mas esta liberdade de circulacfio do jornal Hoje era apenas momenténea, na
medida em que ele representava a linha politico-doutrinaria do PC e da Internacional Co-
munista, o periédico divulgava as decisdes do XIX Congresso do PCUS, que optou progra-
maticamente pela “luta pela paz'’. Este movimento pela paz foi declarado ilegal pelo go-
verno do General Dutra; mesmo assim, o partido enviou uma delegagdo ao Congresso da
Paz em Paris, em 1949. O Hoje que propagava as linhas doutrinérias da Internacional Co-
munista e do PC, noticiando ‘0 movimento pela paz e problemas que seriam debatidos
no Congresso pela Paz”, considerado ilegal pelo Estado, teve algumas de suas edigBes
apreendidas pela policia.

Em agosto de 1950, Luis Carlos Prestes modificava a politica do PCB, deixando de
lado a politica de alian¢a de classe, coexisténcia pacffica, a luta pela paz e a unido nacio-
nal pela democracia etc. O Manifesto de Agosto pregava a derrubada do ““governo qualifi-
cado de ditadura e, este deposto, de organizar as forgas democréticas da nagdo numa
Frente de Libertacdio Nacional, para tanto formando-se um exército popular’’. CHAVES
NETO (13).

O jornal Hoje refletia ‘'a politica do Partido, que nos termos do Manifesto de Agos-
to, tornava-se puramente agitativa’” levantando questdes contra o imperialismo, contra a
convocagio de reservistas para a guerra da Coréia etc. CHAVES NETO (14). Nos primei-
ros meses de 1954 o Partido realizou o seu 4° Congresso, reproduzindo em linhas gerais
o contelddo central do Manifesto de Agosto: ‘‘Tratava-se de derrubar por um movimento
revoluciondrio a Constituicdo qualificada de Codigo de Opressdo, e de se constituir numa
Frente de Libertagdo Nacional que deveria unir todas as classes da sociedade na luta anti-
imperialista, com exce¢do das diretamente ligadas ao imperialismo’’, falando igualmente
na organizagdo ‘‘de um exército de libertagdo nacional’’, na organizagdo dos programas
revolucionérios depois que o Partido tomasse o poder. CHAVES NETO (15).

Em outras palavras, da politica de unido nacional, o Partido Comunista Brasileiro
passa para a politica de oposigdo sistemdtica, de extrema esquerda, rompendo com a
“"burguesia progressista’’, com a qual se associara durante quase ou mais de cinco anos
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— até o Manifesto de Agosto de 1950 —, continuando nesta Gltima posi¢do que se desva-
nece com o suicidio de Vargas em 24 de agosto de 1954.

Em 1951, na sucessdo Dutra-Vargas, o Partido Comunista Brasileiro mudara de no-
me para escapar da acusagdo de ser um Partido Comunista do Brasil e ndo Brasileiro, acio-
nado e alimentado por dinheiro de Moscou, sendo acusado de ser um partido estrangeiro,
ndo apoiou nenhum candidato & presidéncia da replblica, sugerindo aos seus filiados e
simpatizantes ‘’a votar em branco’’. BASBAUM (3).

Com o suicicio de Vargas, ‘de um dia para outro o Hoje teve que fazer uma mudan-
¢a de 90 graus na sua orientagdo politica, e se colocar ao lado das forgas que, herdeiras
da Carta-testamento de Getdlio Vargas, faziam do nacionalismo o seu objetivo politico”.
CHAVES NETO (16).

Encerrado o ciclo Vargas, assomando ao poder da RepiblicaJuscelino com apoio do
PC, inicia-se no Brasil a etapa da Pol/tica Nacional-Desenvolvimentista, finalizando com o
apoio do PC ao candidato derrotado nas eleicdes presidenciais de 1960: Gal. Teixeira Lott.

O jornal Hoje acompanha as marchas e contra-marchas das linhas politico-partidé-
rias do PC, tanto nacionais quanto internacionais. E, estas Gltimas, apds a realizagdo do
XX Congresso do Partido Comunista da Unido Soviética (margo de 1956), modificando
as linhas politicas de todos os partidos comunistas, confirmadas em 1957 por 81 partidos
comunistas, conclusbes estas, formalmente reconhecidas e publicadas em 1960. Entre ou-
tras, afirmava que a etapa historica atual era ‘‘da passagem para o socialismo’’, cabendo a
cada nagdo elaborar a sua prépria politica e reconhecende aos povos “‘o direito de livre-
mente escolherem o proprio regime politico e social que entendessem’’. CHAVES NE-
TO (17).

Esta linha politica provoca cisdes no interior do PC e com as cisdes, o jornal Hoje,
deixa de circular como o 6rgdo representativo da opinido unitdria do Partido Comunista
Brasileiro, desaparecendo com ele outros periédicos do PC:

... o golpe de morte foi dado pelo XX Congresso do Partido Comunista da Unido
Soviética, que iniciou a luta contra o stalinismo. O PCB ndo resistiu ao impacto
provocado pelas resolugBes que tentavam eliminar o culto da personalidade e o mi-
to de Stalin. Para o Brasil isso significava a eliminagdo do culto de Prestes e dos
pequenos prestes que o cercavam e dominavam com mao de ferro o PCB".

““Em 1957 um grupo dirigido por Agildo Barata, membro do Comité Nacional, re-
tira-se do Partido. Esse gesto acelerou o processo de desagregagc@o que comecara em
1948 e se intensificara a partir de 1954, Em 1960, seus 180 mil membros de 1946
se haviam reduzido a dez ou quinze mil. Seus oito didrios substitufdos por um se-
manério”’. BASBAUM (1).
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Informes e Destaques
Grupo de orientagdo para pais de toxicomanos

Ana Stela de ABREU *

O IMESC, com o objetivo de ampliar seu trabalho de atendimento & comunidade,
criou, em junho de 1985, o programa “'Grupo de Orientacdo para Pais de Toxicomanos”.

Formada a equipe técnica, o primeiro passo foi promover a divulga¢do do programa
através de meios de comunicagdo como televisdo, radio, jornais, quando foi mostrada a
proposta bdsica da formag¢do dos grupos, ou seja, proporcionar aos pais um espago para
discussfo das dificuldades encontradas em enfrentar essa problematica.

A pessoa interessada em participar dos grupos, mde, pai ou parente proximo de dro-
gados, deveria telefonar marcando uma entrevista com um dos psicologos do programa.

O interesse da comunidade foi bastante significativo. Fomos procurados tanto por
pais, irm#os, parentes de drogados, como também por técnicos: assistentes sociais, médi-
cos e psicologos, interessados em se inteirar do trabalho que estava sendo desenvolvido.

QUADRO DEMONSTRATIVO DO DESENVOLVIMENTO DO PROGRAMA

N9 de Grupos  perfodo telefonemas entrevistas psicologos
2 junho/85 150 70 2
4 margo/86 200 120 4

O primeiro contato

As entrevistas sdo conduzidas de maneira informal. O interessado faz uma “‘queixa
livre" e é firmado um contrato de comparecimento ds reunides. O programa compreende
doze encontros (sess8es) de uma hora e meia de duragdo, uma vez por semana.

* Psicbloga clinica integrante da equipe do IMESC.
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A primeira sessfio

No primeiro encontro questionou-se a importéncia ou validade da abertura de um
espago para discussdo dos problemas que os trouxeram ao grupo. Percebe-se que, ao terem
a capacidade de procurar ajuda, esses pais demonstram possuir um potencial saudéavel a ser
desenvolvido. A partir de entdo, os temas surgem naturalmente, das préprias colocagdes
do grupo. Notase que o sofrimento ja & minimizado apenas pelo fato de ser comparti-
lhado.

Como se desenvolve o trabalho

Pudemos observar que, de um modo geral, os pais chegam ao grupo buscando uma
solugdo mégica que resolva seus problemas, localizando o filho drogado como centro des-
sa problematica. Nestes relatos, os pais descrevem algumas situa¢des de suas vivéncias fa-
miliares mais freqlientes, tais como: a negacdo do fato (papel de avestruz), acreditando
que “‘essas coisas s6 acontecem na casa dos outros’’; as pressdes sociais: “Dirdo que ndo
soubemos educar nosso filho'’; o papel de investigador, controlando os mnwmentos do
filho, empreendendo verdadeiras buscas nos bolsos das calgas, no carro.

Neste momento, através da troca de experiéncia, se estabelece uma identificagdo
de atitudes. O sentimento bésico expresso pelos pais é o de serem vitimas: “‘Nos ndo me-
recemos isso’’. Na medida em que esses pais percebem que sdo varios os fatores presentes
na relagdo familiar, comecam a entrar em contato com suas proprias dificuldades indi-
viduais.

A partir da percepgdo de que o filho drogado estéd inserido nuina trama de relagdes
familiares, e que os problemas ndo sdo s6 dele, mas de todo um relacionamento, existe a
possibilidade desses pais se perceberem como integrantes desse processo.

Eles comegam assim a diluir o foco que até entdo era centrado totalmente naquele
filho, passando a observar também os outros membros da familia. Inicia-se aqui uma nova
percepcao das relagdes familiares.

Ao se conscientizarem de que ha outros fatores inseridos no processo, ao perceberem
que eles mesmos sdo parte integrante e contribuinte do problema, e que o contato com
essa realidade traz, muitas vezes, sofrimento, os pais fazem uma tentativa para retornar a
fase inicial, ou seja, centrar na droga sua discussao.

A angGstia aumenta e a rea¢do é a de se livrar dela, falando da droga e do filho, “o
lixo da familia".

Alguns pais percebem qué estavam, até entdo, agindo automaticamente, movidos
pela angustia que o problema traz.

Comecam a perceber suas fantasias e projecGes pessoais no que esta ocorrendo den-
tro de suas casas. Dificuldades em lidar com culpas, de estabelecer limites, de lidar com
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seus sentimentos de agressdo, frustragdo, satisfacdo, 6dio e amor, expectativa e traigéo,
sentimentos que também o filho pode ter e ndo saber como lidar com eles.

A atuagdo que até entdo foi movida pela anglstia, nesse momento tem maiores
possibilidades de ser substituida por uma reflexdo do que estd ocorrendo e dos diversos
fatores que estdo interferindo, possibilitando uma mudanca na qualidade dessa atuacgao, o
que se acredita vira facilitar a relagdo com o proprio filho.

Nesta hora, torna-se possivel levar o grupo a entrar em contato consigo proprio,
como pais e individuos.

A droga comega a deixar de ser o foco das atencdes, o que torna mais enfatico o
processo de percepcdo e valorizagdo dos sentimentos envolvidos nessa relagdo. Conse-
glientemente, é aberto um espago maior para que o filho possa atuar junto a famflia.

Avaliagdo

Na avaliacdo do trabalho, levamos em conta a frequéncia as reuniGes e os relatos
dos pais ao final do programa. Foram poucos aqueles que abandonaram o grupo. Os
que desistiram mostraram-se refratarios a idéia de que o problema ndo deveria ser cen-
tralizado apenas no filho drogado. Através de cartas ou depoimentos verbais, de um
modo geral os participantes dos grupos afirmaram que o trabalho desenvolvido muito
os ajudou a encarar o problema e lidar com ele.

Equipe de psicologos do IMESC:
Ana Stela de Abreu
Ernesto Assad Abdalla Filho
Helena Maria Esteves de Almeida
Marly Pildus Singal
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Transcrigdo do decreto publicado no Didrio Oficial do Estado de S3o Paulo do
dia 13/06/86, instituindo o Conselho Estadual de Entorpecentes.

DECRETOS
DECRETO N9 25,367, DE 12 DE JUNHO DE 1986

Institui o Conselho Estadual de Entorpecentes e dd outras providéncias.

FRANCO MONTORO, Governador do Estado de S&o Paulo, no uso de suas atribui-
¢Bes legais, com fundamento no artigo 89 da Lei n® 9.717, de 30 de janeiro de 1967,

Considerando a necessidade do Estado de Sdo Paulo integrar-se ao Sistema Nacional
de Prevencgdo, Fiscalizagio e Repressfo de Entorpecentes, e

Considerando ser imprescindfvel uma ag8o conjunta e articulada de todos os 6rg3os
a nfvel federal, estadual e municipal que integram o referido Sistema de que trata o De-
creto n? 85.110, de 2 de setembro de 1980,

Decreta:

_ Artigo 12 — Fica institufdo, junto a Secretaria da Justica, o Conselho Estadual de
Entorpecentes.

Artigo 2° — S3o objetivos do Conselho Estadual de Entorpecentes:

| — propor a polftica estadual de entorpecentes, compatibilizando-a com o Sistema
Nacional de Prevencfo, Fiscalizagfio e Repressdo de Entorpecentes, bem como acompa-
nhar a respectiva execugdo;

Il — estimular pesquisas visando ao aperfeicoamento dos conhecimentos técnico-
-cientfficos referentes ao uso e tréfico de entorpecentes e substancias que determinem
dependéncia ffsica ou psfquica;

Il — coordenar, desenvolver e estimular programas de prevencfio & disseminag3o
do tréfico e uso indevido de substancias entorpecentes ou que determinem dependéncia
f(sica ou psfquica;

IV — propor ao Governador do Estado a celebrag3o de convénios para os fins pre-
vistos nos incisos anteriores;

V — encaminhar ao Conselho Federal de Entorpecentes propostas fundamentadas
de alteragdo do sistema legal de Prevengdo, Fiscalizac3o e Repressdo ao uso e trafico de
substancias entorpecentes.

Parédgrafo Gnico — O Conselho Estadual de Entorpecentes elaborard, semestralmen-
te, proposta de programa dentro dos objetivos do presente artigo, encaminhando-o ao
Secretério da Justiga, que o submeterd ao Governador do Estado.
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Artigo 3° — O Conselho Estadual de Entorpecentes serd integrado pelos seguintes
membros, designados pelo Governador do Estado:

| — um representante da Secretaria da Justica;

Il — dois representantes da Secretaria da Salde, sendo um da Coordenadoria de
Salde Mental e o outro da Divisdo do Exercfcio Profissional da Coordenadoria de Satde
da Comunidade;

Il — dois representantes da Secretaria da Seguran¢a Pablica, sendo um escolhido
entre os integrantes da Divisdo de Investigag®es sobre Entorpecentes, do Departamento
Estadual de Investigac®es Criminais;

IV — um representante da Secretaria da Educacdo;

V — um representante da Secretaria da Promog3o Social;

VI — um representante da Secretaria de Economia e Planejamento;

VIl —um representante do Instituto de Medicina Social e de Criminologia de S3o
Paulo — IMESC;

VIl — um representante do Ministério Pablico;

IX — trés representantes da comunidade académico-cientffica de notério saber na
drea de atribui¢tes do Conselho;

X — quatro representantes da sociedade civil, de livre escolha do Governador do
Estado;

XI| — a convite do Governador do Estado:

a) um representante do Departamento de Polfcia Federal;

b) um representante da Delegacia Federal de Satde;

¢) um representante do Conselho Regional de Farmécia;

d) um representante do Conselho Regional de Medicina;

e) um representante do Conselho Regional de Psicologia;

f) um representante do Conselho Regional de Assistentes Sociais;

g) um representante da Ordem dos Advogados do Brasil — Sec¢8o de S3o Paulo.

Paréagrafo Gnico — Os membros do Conselho terdo mandato de 2 (dois) anos, permi-
tida a recondugdo. '

Artigo 49 — O Conselho seré presidido por um de seus membros, escolhido e desig-
nado pelo Governador do Estado.

Artigo 59 — O Instituto de Medicina Social e de Criminologia de S3o Paulo —
IMESC dara apoio técnico-cient(fico ao Conselho, cabendo-lhe:

| — centralizar a coleta de dados informativos e estat(sticos fornecidos pelos demais

6rgdos do governo;

Il — proceder a anélise técnica e cient(fica dos dados de que trata o inciso anterior,
elaborando propostas concretas a serem encaminhadas ao Conselho;

Ill — atender, na 4rea de sua especialidade, a consultas formuladas pelos membros

do Conselho;
1V — realizar pesquisas especificas de acordo com requisicdes do Conselho.

Artigo 69 — Os organismos estaduais atuantes em &reas relacionadas com a preven-
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¢do, tratamento e repress#o ao trdfego e uso de entorpecentes fornecerdo dados para os
fins previstos no artigo anterior.

Artigo 79 — As fungBes de membro do Conselho ndo serfo remuneradas, sendo,
porém, consideradas de relevante servigo pablico. '

Artigo 89 — Este decreto entrard em vigor na data de sua publicag3o.
Pal4cio dos Bandeirantes, 12 de junho de 1986.

FRANCO MONTORO

José Carlos Dias, Secretério dé Justica

Luiz Carlos Bresser Pereira, Secretério do Governo

Publicado na Secretaria de Estado do Governo, aos 12 de junho de 1986.
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CENTRO DE ESTUDOS DO IMESC — SOCIEDADE, DIREITO, SAUDE

Semindrios Externos de atualizacdo — 2° Semestre 1986

LOCAL: Ruada Consolagcdo, 2117 - 52 andar Fone: 258-5244 - r. 16.

AGOSTO:
Dia 12 -
14:00 horas

Dia 26 -
14:00 horas

SETEMBRO:
Dia 09 -
14:00 horas

Dia 23 —
14:00 horas

OUTUBRO:
Dia 07 —
14:00 horas

Dia 21 —
20:00 horas

NOVEMBRO:
Dia 04 —
14:00 horas

TEMARIO

ASPECTOS CRIMINAIS DA LEGISLAGCAO ANTI-TOXICOS EM VI--
GOR

Paulo Fernando Fortunato (Delegado Titular da 23 Delegacia de Entorpe-
centes)

VIOLENCIA NA FAMILIA
Maria Amélia Saller Vitale (Terapeuta Familiar)

FEBEM ATUAL
Rui Toledo Joele (Assistente Social)

O ESPELHO DO MUNDO: HOSPITAL DO JUQUERI-1895 ATE 0OS
ANOS 30

Maria Clementina Pereira Cunha (Departamento de Histéria da UNI-
CAMP)

CUBA: VISAO TOTAL
Carlos Antonini (Desembargador)

AUDIO VISUAL: CASO DE FAMILIA

Grupo de Orientagdo para Pais de Toxicdmanos - IMESC
Ana Figueiredo

Ana Stela de Abreu

Ernesto Assad Abdalla Filho

PUBERDADE E ADOLESCENCIA
Igami Tiba (Psicodramatista)

Serdo oferecidos Atestados de Presenca
Ndo ha inscricdo— ENTRADA FRANCA
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Temas IMESC - Soc. Dir. Saude
Normas para apresentacao de originais

Serdo aceitos artigos e resenhas bibliogrédficas, originais e inéditos, preferentemente
redigidos em Ifngua portuguesa.

A Revista se reserva o direito de selecionar os trabalhos com base nos pareceres do
Conselho Editorial.

Os originais deverdo ser encaminhados diretamente ao Conselho Editorial (R. da
Consolagcdo, 2117 — 69 and., CEP 01301, telefone 258-5244, r. 14), em 2 (duas)
vias, com aproximadamente 20 (vinte) pdginas, datilografadas em uma sé face, com
60 (sessenta) espacos e 25 (vinte e cinco) linhas, incluindo Tabelas e Figuras.

Tftulo: com letras mailsculas, na parte superior da primeira pagina.

Autor(es): abaixo do titulo, deslocado para a direita;, por extenso, com iniciais
mailsculas e com o Gltimo sobrenome em CAIXA ALTA. A ordem de apresenta-
¢cdo dos autores serd aguela indicada no texto original. Todos os nomes deverao ser
sequidos de asterisco, indicado em quantidade correspondente ao nimero de auto-
res. O(s) asterisco(s), em seu nimero e ordem correspondentes, possibilitard(do)
identificar o local de trabalho, titulo e cargo ocupado pelo(s) autor(es), consigna-
dos esses dados no rodapé.

RESUMO: Antes do texto propriamente dito, deixar espaco livre de 6 (seis) cm e a
sequir colocar o RESUMO (méximo de 250 palavras) e UNITERMOS.

TEXTO: A distribuicdo da matéria ficard a cargo do autor. Caso necessdrio, poderao
ser observadas as recomendagdes contidas na NB-69 da ABNT quanto a divisdo em
secoes.

CitacGes no texto: deverdo ser feitas com o sobrenome do autor, em maidscula,
sequido do nimero f(ndice, entre parénteses, correspondente ao da enumeracao
bibliografica. No caso de dois autores os sobrenomes deverdo ser separados pelo
simbolo &. Citacbes com mais de dois autores, indicar apenas o sobrenome do
primeiro sequido de et alii e nimero indice.

Tabelas e Figuras: citadas no texto com iniciais mailsculas e numeradas com alga-
rismos ardbicos; no titulo da Tabela ou Figura, com maiGsculas. As figuras, em di-
mensdo mdxima de 12x19 cm, quando gréfico ou desenho, deverdo ser feitas a
nanquim preta em papel vegetal.

AGRADECIMENTOS: Se necessdrios, ao final do texto e antes do ABSTRACT.

ABSTRACT: Elaborado pelo autor e inserido antes de REFERENCIAS BIBLIO-
GRAFICAS, redigido e com titulo em inglés, deixando-se um espago livre de 3 cm
acima e acompanhado de KEY-WORDS. Nos textos que cuidem de assunto afeto a
drea da ciéncia do Direito, recomenda-se a inser¢cao de sGmula em Ifngua espanhola,
observadas as mesmas normas relativas ao ABSTRACT.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS: segundo a NB-66 da ABNT, indicadas por
ordem alfabética de sobrenome do autor e numeradas consecutivamente.

NOTAS DE RODAPE: Se necessarias, assinaladas com asteriscos.

A Revista TEMAS IMESC — Soc. Dir. Satide é uma publicagdo aberta a um campo amplo
do conhecimento cientifico, manifestando diversas tendéncias, razdo por que os artigos e
resenhas sdo de total, exclusiva e Gnica responsabilidade dos autores.

Uma vez publicados os artigos remetidos e aprovados pelo Conselho Editorial, a Revista
se reserva todos os direitos, inclusive os de traduc@o.

A reproducdo total ou parcial dos trabalhos em outros periédicos ou publicactes — com
mencdo obrigatéria da fonte — dependera da prévia autorizacao deste editor.
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