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RESUMO

Moura, Reinaldo dos Santos. O Movimento da Reforma Sanitaria Brasileira em
Alagoas e a Participacdo de Trabalhadores da Saude de Alagoas (1975 A 1986).
Dissertacdo (Mestrado Académico em Enfermagem) — Escola de Enfermagem,
Universidade Federal de Alagoas, Maceio. 2024. 142f.

Este estudo teve como objeto a Participacdo de Trabalhadores da Saide em Alagoas no
Movimento da Reforma Sanitéria no Brasil. Traz como objetivos descrever o contexto de
desenvolvimento do Movimento da Reforma Sanitaria no Brasil em Alagoas e analisar a
participagdo dos trabalhadores da saude de Alagoas nesse movimento. Como percurso
tedrico e metodoldgico se caracteriza de abordagem qualitativa de cunho histérico-social.
O recorte social foi o Estado de Alagoas, tendo como marco temporal inicial 1975, ano
de encerramento do Programa Nacional de Servicos Basicos de Salde, e como marco
temporal final 1986, ano da V111 Conferéncia Nacional de Saude. Possui fontes historicas
diretas e indiretas. As diretas foram constituidas de documentos escritos e orais, sendo
estes obtidos através do método da historia oral. As fontes indiretas foram compostas por
literatura existente sobre a referida tematica. Os achados foram classificados,
contextualizados e analisados sob a égide da teoria do filésofo italiano Antdnio Gramsci,
valendo-se dos conceitos de classes, hegemonia cultural, estado e cultura. Foram
utilizados quinze documentos orais, dentre esses, trés foram recolhidos no Laboratorio de
Pesquisa em Histdria de Enfermagem. A analise das informacg6es permitiu verificar que
o0 Estado se utilizava das relagdes de forcas e exercia a hegemonia cultural nos recortes
geograficos propostos; que o sistema de saude vigente era reflexo deste Estado como um
dos aparelhos governativos e coercitivos que permitiam realizar as fun¢es de dominio e
exclusdo do povo a assisténcia de salude; que as Conferéncias Nacionais de Saude foram
consideradas espagos de poder e 0s movimentos atuantes como contra hegemaonicos; e
que a participacdo dos trabalhadores da salde se deu pela atuacdo na contribuicdo para a
redemocratizacdo do Brasil e democratizacdo da salde, pela participacdo das
organizag0es civis e 0 Movimento Unificado dos Trabalhadores da Saude, pela atuacédo
dos intelectuais organicos e por ultimo a presenca na V111 Conferéncia Nacional de Saude
uma ocupacdo do espaco de poder. Portanto como considerac@es finais 0 movimento
sanitario em Alagoas foi uma mola propulsora que comungou da ideologia politica e
partidaria da vertente esquerdista, compartilnando pautas com todos 0os movimentos e
lutas sociais da época, contra a opressdo do Estado. Os integrantes do movimento eram
politizados e debatiam a problematica socioeconémica e politica do Brasil. Percebeu-se
também que a participacdo de uns integrantes no movimento sanitarista, reconheciam as
suas potencialidades e fragilidades, ou seja, tinha-se aqueles que realizavam o
enfrentamento de forma direta, mas também se tinha os que trabalhavam nos bastidores.

Descritores: Historia da Enfermagem. Saude Publica. Ativismo Politico. Reforma dos
Servigos de Saude. Capitalismo.



ABSTRACT

Moura, Reinaldo dos Santos. The Health Reform Movement in Brazil and the
Participation of Health Workers in Alagoas (1975 to 1986). Dissertation (Academic
Master's in Nursing) — School of Nursing, Federal University of Alagoas, Macei6. 2024.
142 pages.

This study focused on the Participation of Health Workers in Alagoas in the Health
Reform Movement in Brazil. Its objectives are to describe the context of the development
of the Health Reform Movement in Brazil in Alagoas and to analyze the participation of
health workers from Alagoas in this movement. The theoretical and methodological
approach is characterized as a qualitative study with a historical-social focus. The social
scope was the State of Alagoas, with the initial timeframe being 1975, the year the
National Program of Basic Health Services ended, and the final timeframe being 1986,
the year of the VIII National Health Conference. It includes both direct and indirect
historical sources. The direct sources consisted of written and oral documents, obtained
through the method of oral history. The indirect sources were composed of existing
literature on the subject. The findings were classified, contextualized, and analyzed under
the aegis of the theory of the Italian philosopher Antonio Gramsci, using concepts of
class, cultural hegemony, state, and culture. Fifteen oral documents were used, three of
which were collected from the Research Laboratory on Nursing History. The analysis of
the information revealed that the State utilized power relations and exercised cultural
hegemony in the proposed geographical contexts; that the prevailing health system
reflected this State as one of the governing and coercive apparatuses that enabled the
functions of domination and exclusion of the people from health care; that the National
Health Conferences were considered spaces of power and the active movements as
counter-hegemonic; and that the participation of health workers was evident in their
contribution to the re-democratization of Brazil and the democratization of health,
through the participation of civil organizations and the Unified Movement of Health
Workers, the role of organic intellectuals, and finally, the occupation of the space of
power in the VIII National Health Conference. Therefore, as final considerations, the
health movement in Alagoas was a driving force that aligned with the political and party
ideology of the left-wing perspective, sharing agendas with all the social movements and
struggles of the time, against the oppression of the State. The members of the movement
were politicized and debated the socioeconomic and political issues of Brazil. It was also
noted that some members in the health movement recognized its strengths and
weaknesses, meaning there were those who confronted the issues directly, but there were
also those who worked behind the scenes.

Descriptors: History of Nursing. Public Health. Political Activism. Health Services
Reform. Capitalism.
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1 CONSIDERACOES INICIAIS

Todos os homens do mundo na medida em que se

unem entre si em sociedade, trabalham, lutam e melhoram a si
mesmos.

Antbnio Gramsci

Este é um estudo de carater historico social que teve como objeto a Participacdo
de Trabalhadores da Saude de Alagoas no Movimento da Reforma Sanitaria Brasileiro
(MRSB) no periodo de 1975 a 1986. Inspirado nos conceitos de Gramsci (1978) pode-se
dizer que os trabalhadores da salde em Alagoas representaram uma forga social ativa,
construida por lutas e embates entre o poder politico (dominante) e outros grupos sociais.

Ao aplicar os conceitos gramscianos na atuacdo de tais profissionais, verifica-se
o impulso para emancipacdo da manipulacdo da classe dominante, organizados por meio
da cultura, recebida no bojo da MRSB para a promoc¢do de um novo imaginario social
(Heidemann; Gomes; Sanchez, 2008).

Como enfermeiro e trabalhador da area da salde, apresento dois interesses para
a realizacdo deste estudo: um direto e o outro indireto. Todavia, ambos sdo
interdependentes. O interesse direto se da por consequéncia de minha participagdo em
duas pesquisas de iniciacdo cientificas durante o processo de graduacdo. Em tais estudos,
foi possivel desvelar a inquietacdo de auxiliares e técnicos de enfermagem na década de
1980 em relacdo ao sistema de salde a época e seu envolvimento no Movimento
Unificado dos Trabalhadores da Saude em Alagoas (MUTS/AL), o qual se constituiu
como um espaco proficuo para questionamentos a ordem vigente.

O interesse indireto surgiu devido a minha atividade no Grupo de Estudo D. Isabel
Macintyre (GEDIM), vinculado a Escola de Enfermagem (EENF) da Universidade
Federal de Alagoas (UFAL) e no Grupo de Estudos e Pesquisa Noraci Pedrosa (GENPE),
vinculado a Universidade Estadual de Ciéncias da Saude de Alagoas (Uncisal), onde
estive participe na linha de pesquisa em comum entre ambos relacionada a historia de
enfermagem brasileira e alagoana (HEB/AL) e em histdria da salde brasileira (HSB).

Desde 2015, venho atuando como pesquisador nas linhas de pesquisas
supracitadas, justificando assim a busca por aprofundar, através do mestrado académico,
meu conhecimento na area da pesquisa historica, tanto do ponto de vista metodolédgico

como pela riqueza de aprendizado para minha formag&o politica, a qual se manifesta no
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recorte temporal estabelecido por este estudo, tdo significativo para a compreensao da
necessidade de luta pela manutencdo do Estado de Direito no Brasil.

Na década de 1950, a sociedade brasileira vivenciava uma dicotomia ideoldgica
entre blocos a favor e contra o governo brasileiro vigente. Sob influéncias de uma
perspectiva esquerdista, o Partido Trabalhista Brasileiro (PTB) iniciou, de forma
incipiente, uma discussdo acerca de um conjunto de propostas que visavam diminuir o
subdesenvolvimento do pais e promover alteracdes nas estruturas de desigualdades
econdmicas e socais (Brasil, 2002).

De maneira intensa a partir de setembro de 1961, durante o governo
parlamentarista do presidente da Republica do Brasil, Jodo Belchior Marques Goulart
(conhecido também por Jango) foram propostas reformas de base, paradoxais a sociedade
politica da época. Sobretudo essa gestdo herdou do governo anterior miasmas
inflacionérios exorbitantes (Brasil, 2002) e, mesmo assim, Jango — em seu governo —
vislumbrava a diminui¢do das disparidades econémicas e socais brasileiras, hasteando
bandeiras reformistas (Almeida, 2013).

Consequentemente, uma crescente radicalizacdo contraria ao governo de Jango
foi iniciada, que resultou num golpe militar (1964), mas que estranhamente foi saudado
por alguns como uma “Revolu¢do Democratica”, que tinha desde sua concepgdo, a
finalidade de manter o desenvolvimento econémico no passo que vinha, evitar o avango
das organizacdes populares e a cessacdo das reformas propostas por Jango (Almeida,
2013).

Nesse interim apareceram, nas décadas de 1970/1980, dois importantes
movimentos sociais de salde (MSS), que se confundem ao longo da histéria por
compartilhar semelhantes raizes e diretrizes contra a hegemonia cultural e por solidificar
a histdria da saude publica brasileira: o primeiro, 0 Movimento Popular de Saide (MOPS)
e, 0 segundo, o MRSB, ambos em busca de uma medicina social (Doimo; Rodrigues,
2003; Brasil, 2006).

Desde sua concepcdo ideologica italiana, 0 MRSB foi considerado um motor que
produziu mecanismos nas rela¢des de construcdo para uma contra hegemonia, oferecendo
subsidios para o enfrentamento do Estado autoritario e base para discussdo nas
Conferéncias Nacionais de Saude (CNS) (Araujo; Nascimento, 2014; Guimaraes, 2024).
Assim, as CNS, principalmente a V, V1 e VII foram sinalizadoras intelectuais discursivos,
acerca do direito a salde para todos e a responsabilidade do Estado como mantenedor
(Paiva; Teixeira, 2014).
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O MOPS e 0 MRSB articularam um importante alianca para mobiliza¢éo nacional
sanitéria e as Diretas Ja, considerando que ap0s 0 apoio desses movimentos o setor satde
teve voz e reconhecimento em 1986 na VIII CNS, fortalecidos pela participagéo de
profissionais de saude nessa luta em prol da saude coletiva (Brasil, 2006; Paiva; Teixeira,
2014).

N&o obstante, a alianga construida entre os dois movimentos ndo aconteceu apenas
no ambito nacional. Para os autores Doimo e Rodrigues (2003) e Aradjo e Nascimento
(2014), cada estado brasileiro desenvolveu sua luta em contextos especificos, a depender
da correlacdo de forcas entre o poder governamental local e os interesses das classes
dominadas, sendo essas representadas pelos profissionais de salde e pelas entidades de
classe, coincidindo em algumas situacbes com a luta pela isonomia salarial entre
profissionais de niveis de formacao semelhante, como foi o caso do MUTS/AL (Mourg;
Rocha; Santos, 2017; Moura et al., 2018).

Neste conjunto de direitos, ao se referir a saude, os MSS, em especial 0 MRSB,
defendiam a criagdo de um sistema universalizado e descentralizado de salde, prevendo
que, entre 0s seus principios doutrindrios e organizacionais fossem estabelecidas
instancias de controle social, igualmente descentralizadas (Brasil, 2006) finalmente
concretizando a participacdo social nas decisGes em salde em instancias oficialmente
deliberativas.

A partir da proposta da descentralizacdo, seria necessario que o sistema de salde
se organizasse também como 6rgdo fiscalizador para cumprimento do arcabouco juridico
a ser criado, com poder de propor, acompanhar e avaliar o cumprimento de politicas
publicas através deste sistema, mantendo o controle sobre a aplicacdo dos recursos da
salide e evitando abusos por terceiros, e essa efervescéncia aconteceu no bojo do Regime
Militar (RM) (Brasil, 2006).

O interesse naquele momento unia todas as forgas sociais e era a reconquista da
democracia considerando maior movimento o das “Diretas J4” e, posteriormente, a
inscricdo de direitos na Constituicdo Brasileira, entre os quais o direito & saude como
direito de todos e dever do Estado (Villa, 2014).

As bandeiras do sistema de salde e da inscricdo de direitos na constituicdo eram
valores e interesses comuns as classes subalternas e foram defendidas com intensidade e
forca em diferentes situacdes entre os estados brasileiros, a depender da politizacdo das
classes trabalhadoras e de profissionais de salde mais progressistas ocupando cargos nas

esferas governamentais (Moura et al., 2023).
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Ainda ndo ha estudos que investiguem como se deu a participacdo de cada estado
brasileiro no MRSB. Portanto, desanuviar a participacdo dos trabalhadores de satde no
MRSB em Alagoas se justifica por si s6 0 desenvolvimento da pesquisa.

E necessario enfatizar que a participacdo do MOPS e da MRSB nos espagos de
poder foi primordial para a criacio do Sistema Unico de Sadde (SUS), porque para isso
houve uma ruptura com todos os principios hegeménicos e culturais da politica de saude
excludente da época, em ambito socioeconémico da época, em funcdo da concepgédo
gravada pelo SUS na Constituicdo Federal Brasileira (CFB) de 1988 (Arouca, 2003;
Paiva, 2013).

Os militantes do MRSB enfrentaram batalhas contra o Estado e a classe dominante
e, como consequéncia desta luta, houve o direcionamento da meta na década de 1980:
“Satde como um direito de todos € um dever do Estado”, na tentativa de combater o
sistema de capitalizacdo de assisténcia a salde e a desigualdade salarial entre os
profissionais de salde (Xavier; Garcia; Nascimento, 1988; Paiva; Teixeira, 2014).

Estudos nesta temética oportunizam a compreensdo das condi¢Ges objetivas
relacionadas a conjuntura sociopolitica e econdmica de um fenémeno histérico, como foi
0 caso do MRSB no recorte geografico alagoano, junto com as condicdes subjetivas nas
representacdes coletivas (Lessa; Araujo, 2013), sendo considerado uma abordagem
essencial para a escrita da HSB mormente no cenério alagoano.

No entanto, até este momento ndo foram encontradas fontes literarias que
elucidassem como os trabalhadores da enfermagem participaram do MRSB em Alagoas
e no que diz respeito a0 movimento dos trabalhadores da satde, nada se tem acerca do
contexto do MRSB em Alagoas (Silva et al., 2015; Costa et al., 2016; Moura et al., 2023;
Moura et al., 2023).

Entre os meses de abril e maio de 2024 foram cruzados descritores em salde
articulados com operadores booleanos como estratégia de busca de literatura relacionada
ao objeto em estudo, sendo “Historia AND/OR com Reforma dos Servigos de Satude”,
“Historia AND/OR Saude Publica”, “Historia AND/OR Sociedades”, “Historia AND/OR
Organizacdo Social” e “Historia AND/OR Controles Informais da Sociedade”. Neste
sentido, verificou-se que no cendrio nacional ha lacunas na producdo cientifica,
destacando assim a relevancia deste estudo.

Baseado no que foi expresso, surgiram as inquietacdes sobre o fenémeno historico
em apreco, elaborando-se assim dois questionamentos que conduziram o historiador,

quais sejam:
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a) Qual o contexto de desenvolvimento do MRSB no Brasil e no Estado de Alagoas?

b) Como os trabalhadores da salude de Alagoas participaram do MRSB?

Tendo entendido que 0 MRSB era uma organizacao contra a hegemonia cultural,
baseados nas inquietacOes propostas e associadas as pistas nos estudos até entdo
realizados, elaborou-se como pressuposto: que a participacao de trabalhadores da saude
militantes no MRSB em Alagoas foi contra a coercéo politico-econémica e cooptacgéo
ideologica imposta pela classe dominante e que os envolvidos nesses conflitos receberam
o0 subsidio da cultura que Ihes foi propicio para a construcdo de uma contra hegemonia
nas areas da saude e social, representadas aqui pelo MRSB.

Na tentativa de responder as inquietacdes que se propds para conduzir o estudo e

ratificar ou refutar o pressuposto, elaboraram-se como objetivos:

I.Descrever o contexto de desenvolvimento do MRSB em Alagoas.
I.Analisar a participacéo dos trabalhadores da saude de Alagoas no MRSB.

Em virtude de toda a contextualizacdo apresentada acerca do MRSB e por todo o
seu historico de luta como mola propulsora num periodo critico, onde a voz popular tinha
sido reprimida por circunstancia do RM, assim qualquer estudo que pretenda de forma
ética preencher a lacuna de conhecimento acerca de tal objeto em Alagoas, por si s6

demonstra o seu grau de importancia e a relevancia para a escrita da HSB.
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2 PERCURSO TEORICO E METODOLOGICO

O homem é um sujeito social e, por isso, autor da prépria
histéria.
José de Assumpcao Barros

De acordo com Bruyne, Herman e Schoutheete (1977), para se produzir conhecimento
cientifico com rigor tedrico e epistemoldgico, € necessario ordenar o campo de objetivacdo do
fendmeno a ser estudado. E que se ancoram no espaco quadripolar da pesquisa e se tem esse
espaco como 0 campo coerente para producdo de conhecimento, que aqui influenciou o
ambiente societal da pesquisa, segundo Van der sand et al. (2013).

Bruyne, Herman e Schoutheete (1977) propdem que a pratica cientifica seja
dimensionada em quatro polos metodoldgicos, aplicados as pesquisas, quais sejam: teorico,
epistemoldgico, morfoldgico e técnico, os quais garantem a coeréncia interna da pesquisa. A
Figura I, elaborada para melhor compreensao, apresenta o conjunto de decisdes metodoldgicas

que orientaram a realizacdo da pesquisa:

Figura I. Elaboracéo visual do espago quadripolar da pesquisa conforme Bruyne, Herman e Schoutheete
(1977).

O Espaco Quadripolar da Pesquisa

POLO .
EPISTEMOLOGICO

Materialismo Histérico Dialético

R

7
poLo TECNICO
Entrevistas semiestruturadas
Andlise Critica Interna e exte
fontes

p6Lo TEORICO

Conceitos de Antonio Gramsci

POLO

MORFOLOGICO

Estudo Histérico Social

28/02/2024 16

Fonte: Adaptada de Santos; Oliveira; Santos; Moreira. Espago quadripolar da pesquisa e 0s estudos
experimentais. Desenvolvimento em questéo, v. 22, p. e14660, 2024.
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2.1 Polo Epistemoldgico

Para Bruyner (1977) o polo epistemologico indica o lugar de onde o pesquisador fala e
de que ponto de vista enxerga o0 objeto da pesquisa. Neste polo, o pesquisador indica a corrente
filosofica na qual ampara suas ideias e luta para garantir que as decisdes metodoldgicas
guardem coeréncia entre si e pugnem pela confiabilidade dos resultados. Nesse caso, 0s
resultados constituem uma nova historia para ser agregada a histéria do MRSB.

Dentro das teorias epistemoldgicas, a corrente marxista pondera que o produto das
contradicGes entre as classes sociais gera conflitos entre estas e tais choques movimentam as
suas transformacdes (Brandao; Dias, 2012). O método dialético, ou simplesmente dialética, é o
modo de debate entre duas ou mais pessoas acerca de um mesmo assunto, sem intencdo de
vencer ou persuadir o opositor e sim discutir com argumentos e outros angulos, porém de forma
fundamentada numa abordagem que respeite as leis socioldgicas (Lombardi; Magalhaes;
Santos, 2013).

Para Coelho (2023), o materialismo histérico é uma corrente cientifica marxista que se
debruca sobre essas leis e considera que a vida em sociedade parte da perspectiva da sua
evolugdo histdrica e prética social dos homens, no intuito de se obter o desenvolvimento da
humanidade (Coelho, 2023). O materialismo histérico-dialético (MHD) é desenhado por meio
da materialidade histérica da vida dos homens em sociedade, ou seja, pela mobilidade do
pensamento. Trata-se de desvelar as leis fundamentais com base na historia, que é a forma de
organizacdo dos homens em sociedade (Coelho, 2023).

O MRSB foi um fendmeno historico e social dentro da sociedade civil, que é desenhado
através da materialidade histdria e sob forte agitacdo entre classes, cabendo assim uma anélise
sob a 6tica do MHD (Mota; Marques; Brasileiro, 2021). Em consequéncia, é nesta vertente de
pensamento que se constrdi este estudo, considerando o caminho mais adequado de se escrever
estudos histdrico-social referendado pelo pensamento de Anténio Gramsci (Mota; Marques;
Brasileiro, 2021).

2.2 Polo Tedrico
Sustentando a analise do homem como ator nos processos sociais, 0s pensadores se

baseiam em teorias epistemoldgicas que, ao observar a evolu¢do do conhecimento humano,

revela a habilidade em explicar alguns fenémenos em determinadas conjunturas, de maneiras
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divergentes ou até mesmo concorrentes, a partir de uma abordagem estrutural-funcionalista ou
através da perspectiva dialética (Santos; Santos, 2018).

A ideologia de Gramsci é uma construcao de forca para intervencéo na sociedade civil.
E uma situacao real em um determinado tipo de sociedade dominante. Esta visdo de mundo é
um fragmento de uma expressao coletiva, também chamada de “ideologias organicas”. Sa0
ideologias historicamente necessarias para organizar as massas sociais para lutarem em prol
dos seus beneficios (Brandéo; Dias, 2012).

Em virtude do seu pensamento, Ramos (2005) aponta que Anténio Gramsci habita o
bloco do materialismo histérico-dialético (MHD). Contudo, no momento que ele se posiciona
nos seus escritos, observa-se um conservadorismo com uma renovagdo em sua base marxista e
leniana, porque foi de Karl Marx que se constituiram as suas bases epistemologicas reflexivas,
apontando a teoria do modo de producdo capitalista, de suas relaces centrais e de suas tensdes
especificas (Albuquerque, 2001).

Embora componha o bloco do MHD, a sua ascendéncia de pensamento € em Lénin,
justamente por ampliar as suas reflex6es em direcédo a esfera de cultura, isto é, por perceber a
necessidade de cooptacdo ideoldgica e de coercdo politico-econémica no convencimento da
classe que buscava uma contra hegemonia (Albuquerque, 2001; Simionatto, 2011).

Foi trazida uma breve narrativa biogréafica: Anténio Gramsci nasceu em 22 de janeiro
de 1891, na Sardenha, uma das regides mais pobres da Italia; foi estudar na Universidade de
Turim, mas precisou abandonar os estudos por falta de recursos e por graves problemas de
salde. Gramsci iniciou a sua aprendizagem politica e educativa durante a Primeira Guerra
Mundial, pois fora jornalista e critico de teatro (Aggio, 2010).

Foi membro fundador e secretario geral do Partido Comunista da Italia, deputado pelo
estado Véneto e preso pelo regime fascista de Benito Mussolini em 08 de novembro de 1926.
As obras de Gramsci possuem dois marcos: pré-prisdo e prisional (Heidemann; Gomes;
Sanchez, 2008; Monasta, 2010). Foi politico, filésofo, cientista politico, comunista e
antifascista (Aggio, 2010).

Aderiu ao socialismo em 1915 e dirigiu o jornal socialista da cidade de Turim, que
passava por um processo de industrializagcdo, com contratacdo de trabalhadores de vérias
regibes pobres da Itdlia (Aggio, 2010; Simionatto, 2011). Foram criados sindicatos e
comecaram a surgir conflitos sociais motivados pelas relagdes trabalhistas, nos quais Gramsci
estava sempre envolvido diretamente (Aggio, 2010).

Em 1917, organizou e liderou a primeira greve dos operarios de Turim contra a

continuacdo da Primeira Guerra Mundial. Logo apés essa greve, Gramsci foi eleito secretario



28

do Partido Socialista com a responsabilidade de reorganizar o movimento socialista; apesar da
fama de grande jornalista, sua situacdo financeira ndo era boa e provavelmente suas dificuldades
moldaram sua visdo do mundo e foram relevantes para a sua decisdo de filiar-se ao Partido
Socialista Italiano (Simionatto, 2011).

Em janeiro de 1921, liderou a ala mais radical que constituiu o Partido Comunista
Italiano durante o Congresso do Partido Socialista Italiano, em Livorno (Gramsci, 1986). Em
1924, foi eleito deputado pelo Partido, mesmo ano em que fundou o seu 6rgéo jornalistico, o
diario L"Unita; enquanto isso, fortalecia-se cada vez mais a ditadura fascista (Gramsci, 1986;
Simionatto, 2011).

Em 16 de maio de 1924, foi encaminhado por Mussolini, j& presidente do Conselho de
Ministros da Italia, um projeto de lei apontando a atividade das associagdes e institutos;
Gramsci, entdo deputado, denunciou o carater antidemocratico do projeto e as manobras
fascistas no sentido de implantar um regime ditatorial no pais (Gramsci, 2011). Em 08 de
novembro de 1926, as palavras aguerridas de Gramsci provocaram Mussolini a tal ponto que
ele foi preso apds a implantacdo da ditadura fascista.

Nesse processo que o Estado fascista lhe moveu, o promotor pediu aos juizes que
Gramsci fosse condenado, alegando: “E preciso impedir este cérebro de funcionar” (Gramsci,
2011). Assim, primeiramente Gramsci foi sentenciado a 05 anos de confinamento e encarcerado
na remota Ilha de Ustica. Mas, no ano seguinte a sua prisao, este foi condenado a vinte anos e
depois levado para Turi, proximo de Bari, na Apulia (Heidemann, Gomes, Sanchez, 2008).

Foram escolhidos 06 conceitos de acordo com a base conceitual gramsciano: classe,
cultura, hegemonia cultural, intelectual organico e Estado, a saber:

1) As classes sdo compostos estruturantes para as lutas na sociedade civil, sendo dividas
em classe proletaria e dominante. A classe proletaria é definida como aquela que sofre
por acdes dos grupos dominantes, para melhor na pesquisa, sdo os trabalhadores da
enfermagem, ja como classe dominante é aquele grupo dominador que impde a sua
hegemonia cultural acirradamente contra os direitos da classe proletaria (Estado e
burguesia) (Grasmci, 2011);

2) A cultura é o aparelho de emancipagéo politica das classes subalternas; uma liga dos
que vivem nas mesmas condi¢fes e quer construir uma contra hegemonia (Grasmci,
2011), considerado aqui a consciéncia adquirida pelos trabalhadores de satde dentro do
MRSB;

3) A hegemonia cultural mecanismo utilizado pela classe dominante de coerg&o politico-

econdmica pelo cooptacdo ideoldgica, para construcdo e manutengdo do seu monopélio
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intelectual (Grasmci, 2011), aqui serdo consideradas toda forma de ideias que tenta
aprisionar a classe proletéria;

4) O intelectual organico provindo ou gerado por determinada classe, tornando-se um
especialista articulador, que organiza e matem uma ideologia homogenia representando
uma massa (Gramsci, 2002).

5) A sociedade civil é a arena das eternas lutas de classes, compdem o Estado ampliado de
Gramsci (2002) e seus aparelhos governativos;

6) O Estado seria uma forca consensual que presta servico a classe dominante e mantém-
se apenas pela coercdo e cooptacdo com legitimidade, aqui reconhecido por aqueles que
exercem a hegemonia cultural com seus aparelhos governativos (Gramsci, 2002). O
Estado ampliado no sentido mais complexo para Gramsci (1986 p. 23) “é um 0 conjunto
de instituicdes da sociedade civil e da sociedade politica, unificando, desse modo, as
funcdes de direcdo (hegemonia), préprias da sociedade civil, e de dominagéo,
caracteristicas da sociedade politica”.

2.3 Polo Morfologico

Esse é um estudo do tipo qualitativo de cunho histdrico-social. No campo da histéria
social da saude emergem as investigacdes relacionadas diretamente ou indiretamente as
instituicbes que podem ser formadores, organizacionais, fiscalizadores, movimentos
associativos ou quaisquer espagos que a enfermagem atuou ou atue nos processos histdricos
(Oguisso; Campos; Gonzalez, 2016).

Para melhor situar este objeto no tempo e no espaco, foram estabelecidos alguns recortes
importantes que configuram o espaco social em que o fendmeno histérico ocorreu que foram
os recortes: geogréafico, institucional, temporal e o social (Barros, 2019). Para o recorte
geogréfico foi eleito o Estado de Alagoas pela existéncia do MRSB na sociedade alagoana e,
como recorte temporal e social, o periodo da década de 1975 a 1986.

Adotou-se como razdo para 0 marco temporal e social para o inicio, o fracasso do ensaio
de um sistema de saude brasileiro vigente, com a Lei n®.6.229 que néo saiu do papel e (Programa
Nacional de Servicos Basicos de Saude — Prev-Saude), como o marco final, 0 ano da VIl CNS.

Para definicdo do recorte institucional, basearam-se em dois motivos para se buscar
possiveis participantes do estudo — depoentes e documentos, a saber: 0 primeiro, que nos
resultados de outras pesquisas produzidas no Gedim, de Moura, Rocha e Santos (2017) e Moura

et al. (2018), que ratificou no recorte temporal em aprego, uma politizacdo dos enfermeiros e
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profissionais de enfermagem do nivel médio e considerando ainda que no MRSB estavam 0s
trabalhadores de enfermagem, decidiu-se ter como o recorte institucional as organizacgdes civis
da enfermagem alagoana.

E o0 segundo motivo remete ao MRSB vinculado as institui¢cbes que abrigavam em suas
lutas os trabalhadores de saude. Portanto, serdo consideradas neste estudo todas aquelas que
abrigaram os trabalhadores de enfermagem (associacOes profissionais, sindicatos e a Central
Unica dos Trabalhadores (CUT). Enquanto trabalhadores do nivel médio, se tem pelo Sindicato
dos Auxiliares e Técnicos de Enfermagem (SATEAL)! e na categoria do nivel superior pelo
Sindicato dos Enfermeiros de Alagoas (SINEAL)Z.

Desde a década de 1934 até os dias atuais, o Jornal Gazeta de Alagoas escrito reproduz
informacBes de cunho local e nacional que evidenciou a sociedade civil alagoana e as
transformacdes dos espacos de poder (Jornal Gazeta de Alagoas)®. Através desse veiculo de
informagdes, Alagoas — por iniciativa do jornalista Luiz Magalhdes da Silveira e o senador
Arnon de Mello, tornou-se o principal colaborador como correspondente na cidade do Rio de

Janeiro, entdo capital federal.

2.4 Polo Técnico

2.4.1 Fontes Historicas

Para a busca e andlise das fontes historicas foi considerada a Taxonomia de Barros
(2019), por se enquadrar nesta proposta de pesquisa e compreender os diversos subsidios da
classificagéo das fontes diretas e indiretas.
Esse tipo de tipologia foi adaptado para a histdria nova e se mostra bastante operacional por
compreender novas classificacdes e possibilidades de diferentes tipos (Barros, 2020).
E considerada mais completa que as demais, pois segundo Barros (2019, p. 79): “a0 mesmo
tempo em que ele pode elaborar uma reflex&o de profundidade acerca das diversas modalidades
e géneros de fontes historicas disponiveis nos dias de hoje, foi feita ligacbes as respectivas

metodologias possiveis”.

! Dados do SATEAL: Endereco: Rua Dr. Pedro Monteiro, 288, Centro. CEP: 57020-380. Maceié — AL; CNPJ:
24.312.647/0001-17. E-mail: sateal@sateal.org.br. Fone: (82) 3326-1400.

2 Dados do SINEAL: Endereco: Rua 1° de Maio, 194 — Prado, Maceié — AL. CEP: 57010-369, CNPJ:
24.245.011/0001-08. E-mail: sinealenfermeiros@gmail.com. Fone: (82) 3221-7942.

3 Jornal Gazeta de Alagoas: Endereco: Av. Aristeu de Andrade, 534, Macei6 — AL, 57051-090. Fone: (82) 3326-
1604.
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Para a realizacdo do estudo historico tem-se como maior desafio a capacidade do
historiador em conseguir acesso a um conjunto de fontes e organizé-las, com a capacidade de
conter informacdes precisas sobre um tema estipulado, bem como ter acesso as fontes de um
determinado fenbmeno em questdo. Este conjunto se compde universo do corpus documental
da pesquisa (Barros, 2015). O corpus documental de uma pesquisa histdrica define-se como:
“o conjunto de fontes que serdo submetidas a analise do historiador com vistas a lhe fornecer
evidéncias, informagdes e materiais passiveis de interpretagao historiografica” (Barros, 2015,
p. 57).

Nesta pesquisa foi observada a proposta descrita na Figura Il e, de acordo com o que foi
surgindo, o corpus documental conta de forma direta com 41 documentos escritos. Dentre estes
recortes de jornais, fotografias, recortes de revistas e 15 documentos orais, serdo retratados logo

mais, respeitando os principios da fidedignidade e respeito a vontade dos depoentes. Tem-se,

entdo:

Figura Il. Tipos de fontes histéricas com relacdo a sua qualidade, natureza ou suporte.

QUADRO 2: Tipos de Fontes Histéricas
com relagdo a sua qualidade,
naturezaousuporte.

|| 2.FonTEs bE conteUDO |
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Livros
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Entrevistas
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Modos de Fazer
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| 1.ronTes materiAls ||

Paisagens

[ Lugares
Fontes Naturais Materialidade Urbana InscrigBes

Fosseis

Fontes da Cultura Material

Utensilios

Cerdmica

Artefatos
Objetos

Fonte: Barros, 2019.

Utilizou-se, neste estudo, fontes de conteido que de acordo com Barros (2020, p. 12):
“de um lado existem as ‘fontes verbais’, amplamente utilizadas pelos historiadores de todas as
épocas, e de outro lado as ‘fontes ndo-verbais’, cujo uso historiografico tem crescido muito nos
tempos recentes”, como exemplo se tem: documentos de arquivos, mapas, manuscritos,

entrevistas, documentos resultantes da transcrigdo de fontes orais entre outros (Barros, 2020).
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Jé as fontes virtuais constam todo material gerado pela internet e aqui vale citar: livros, artigos
de revistas da época, totalmente disponiveis nos acervos virtuais (Barros, 2020).

Deve-se considerar também, segundo Barros (2021), os meios de comunicacdo como
jornais, revistas e panfletos informativos que séo considerados como fonte historica, justamente
por estarem presentes na vida urbana nos ultimos trés séculos e serem capazes de oferecer
inimeras informacdes, discursos e indicios para a analise das sociedades que 0s produziram e
dos meios nos quais eles circularam numa época.

Para selecdo das fontes de conteudo foram adotados alguns critérios, especificados
como inclusdo: documentos disponiveis nos locais de estudos (aqui sdo 0s recortes
institucionais) ou os sites correspondentes de dominio publico — que segundo a Taxonomia de
Barros (2020) séo as fontes virtuais, e aqueles em posse de algum depoente. Como critério de
exclusdo: documentos ilegiveis ou que estdo com sua fidedignidade comprometida.

Este estudo também produziu fontes orais de acordo no concerte com Alberti (2005),
ouvindo os depoentes identificados nos documentos escritos ou citados, a quem se solicitou o
depoimento. Depoente é todo aquele participante do estudo que testemunhou o fenbmeno
histérico e cedeu o seu depoimento através de entrevista concedida e conduzida pelo
historiador, porque essa fonte oral na historia nova pode complementar ou substituir as demais
fontes (Barros, 2019).

Foi trabalhado com um ndmero minimo de 15 depoentes, tendo como base outros
estudos historicos produzidos no Gedim/UFAL por Moura, Rocha e Santos (2017), Santos e
Santos (2018) e Moura et al. (2018). Para a selecdo dos depoentes foram adotados também
alguns critérios de inclusao: ter estado envolvidos nos recortes temporais e institucionais desta
pesquisa, priorizando os que assinaram documentos, conduziram atividades publicas ou que
tenham sido fotografados ou citados em noticias jornalisticas, e aqueles que indicavam outros
depoentes; exclusdo: pessoas com enderecos inacessiveis, com algum problema de sadde que
0 impeca de ser entrevistado ou que se declare desconfortavel para falar.

A questdo da participacdo do estudo foi uma grande dificuldade encontrada, pois devido
a Ultima polarizacéo politica do pais, alguns destes depoentes ndo apoiavam 0s pensamentos
gramscianos e se declararam atualmente contra as ideias do MRSB, mesmo tendo sido ativista
no passado. Dos 15 documentos orais citados acima, foram utilizados 03 dos arquivos do
Laboratdrio de Documentacéo e Pesquisa em Historia da Enfermagem (LADOPHE/UFAL) e
néo foi utilizado como base o ponto de saturagdo proposto por Turato (2013), pois pesquisas

deste cunho cada depoente expressa uma visdo da histéria.
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2.4.2 Producao das Informagoes

A busca pelas fontes histéricas levou em consideracdo os recortes desta pesquisa e
seguiu duas etapas utilizadas noutros estudos de Macedo (2013) e Moura et al. (2018): a
primeira digitalizou-se os documentos no local de origem com o aplicativo do Smartfone
Motorola Hope Duo Cam Scanner®; e, a segunda fonte fotocopiou-se quando as instituicdes
permitiram. Todavia, nos dois casos, ambas foram transportadas para andlise no
LADOPHE/UFAL.

O instrumento para a producdo das fontes orais foi elaborado pela equipe do estudo
como sendo um roteiro semiestruturado (Apéndice 1) para ser utilizado nas entrevistas
semiestruturadas, construido para que nao houvesse dispersdo no foco das informacGes
necessarias a elucidacdo do fendmeno social em estudo. Neste roteiro, constaram perguntas que
caracterizaram o sujeito social entrevistado, perguntas diretamente ligadas ao acontecimento e
perguntas finais, levando o individuo a acrescentar informacdes que julgasse importantes,
apontando outros possiveis depoentes e indicando outros documentos relevantes para a pesquisa
(Minayo, 2014).

Na tentativa de producéo dessas informac6es, foram elaboradas quatro etapas:

1. Pesquisa no LADOPHE/UFAL.: a busca nos arquivos do laboratério supracitado por
transcricdes doadas e devidamente arquivadas para ser utilizadas como fontes histéricas
e, tendo sido necessario para o esclarecimento do objeto de estudo, foi passado para a
proxima etapa;

2. Contato Inicial: nos casos necessarios foi realizado um contato inicial com personagens
citados nas fontes diretas escritas, levando em consideracdo os recortes da pesquisa
historicos e os arquivos do LADOPHE/UFAL, solicitando a quem os conhecia 0s
contatos dos possiveis depoentes (e-mail e telefones) para serem marcadas as
entrevistas;

3. Entrevista: uma vez concedidas, foram gravadas por um gravador profissional de voz
SonyR e guiadas por um roteiro semiestruturado. Nesta etapa, 0s proprios depoentes
indicaram como encontrar os outros ligados ao fendmeno social historico;

4. Transcricdo: apos cada entrevista, o depoimento foi transcrito na integra transformando
0s arquivos de vozes em um Documento de Transcrigdo, sendo respeitados todas as

pausas e emoc0es registradas na gravacao.
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2.4.3 Andlise das InformacGes

Foi necessario adotar os principios de Barros (2020) para o uso de fontes como jornais,
revistas e periodicos, pois o historiador deve possuir uma centralidade de analise ao se debrucar
em tais fontes, ja que a informagao transmitida “mescla-se com a elaboracdo de um discurso,
com a comunicagdo de valores e ideias, com 0s projetos de agir sobre a sociedade, com a
necessidade de interagir com fatores politicos e economicos” (Barros, 2021).

Esta pesquisa trabalhou com a andlise histérico-documental de fontes de conteudo e
jornalisticas, mais especificamente fontes verbais, meios de comunicacdo, textuais e
iconogréaficas. As fontes textuais foram: 1) recortes de jornais do periodo estabelecido para a
pesquisa, relacionados a reportagens sobre as acdes dos sindicatos da &rea de salde atuantes e
criados a época, bem como sobre noticias do governo sobre questbes salariais, condicdes de
trabalho e problemas de saude veiculadas no recorte temporal definido; 2) panfletos e outros
documentos arquivados nas entidades envolvidas no recorte institucional. Foi mantida a
linguagem original dos documentos, apesar da atual reforma ortografica, respeitando o sentido
do discurso.

Desse modo, o corpus documental desta pesquisa compds um banco de informacdes que
foi sistematizado e agrupado da seguinte maneira:

e Grupo | — fontes diretas: documentos virtuais (Revista Saude e Debate — RSD,
relatérios da CNS, reportagens de jornais da época, panfletos encontrados nas
organizagOes civis dos trabalhadores da saude e fotografias) e arquivos escritos
correlacionados diretamente ao objeto em estudo, incluindo os documentos resultantes
da transcricdo de depoimentos considerados como fontes orais;

e Grupo Il — fontes indiretas: livros, artigos cientificos, teses e dissertacdes que versam
sobre a HSB e da HEB, para compor e discutir o cendario social e politico do

acontecimento histérico em estudo.

A segunda fase, correspondeu a caracterizacdo documental, se assentou em trés
momentos sucessivos e complementares, sendo: [1] a critica interna, em que se efetuou uma
leitura atenta do texto para fins de interpretacdo (credibilidade); [2] a critica externa, em que se
buscou examinar o texto, ndo a sua mensagem, com 0 proposito de elucidar os seus aspectos
materiais (autenticidade); e, [3] a critica do testemunho em que, de maneira justapostas as
informacdes obtidas com outros testemunhos independentes do primeiro, foram em busca do

valor de prova da nova histéria escrita (Aleluia; Santos, 2005; Barros, 2020).
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Nesta perspectiva, os resultados desta pesquisa estdo sendo fruto da analise e discussao
das distintas fontes de dados do corpus documental — ap6s sua leitura exaustiva e submisséo a
critica interna e externa, triangulados com os depoimentos dos sujeitos que participaram e
testemunharam o acontecimento em estudo e com o pensamento de Antdnio Gramsci como

fundamentacéo tedrica que melhor elucidara o objeto de estudo em questéo.

2.4.4 Aspectos Eticos

Antes da submissdo do projeto de pesquisa ao Comité de Etica e Pesquisa (CEP) através
da Plataforma Brasil (PLATBR) para realizacdo desta pesquisa, foram ratificados os aspectos
éticos fundamentais conforme as Resolucdes n°.466/2012 e n°.510/2016, através da assinatura
do responsavel legal do Termo de Anuéncia para Realizacdo da Pesquisa (TARP) ap6s a equipe
de pesquisa ter entregado uma copia do projeto e a Carta para Solicitacdo de Autorizacdo da
Pesquisa.

De forma direta, tém-se as autorizacGes das organizaces civis da enfermagem alagoana
— Sateal e Sineal e a Aben — AL e da Sociedade de Medicina de Alagoas, pois se acreditou que
nesses espacos sociais foram encontradas muitas fontes historicas e as demais descritas no
recorte institucional. Foram acessados via oficios, ja que nestas ndo houve depoentes acessiveis,
mas foi encontrado no acervo de documentos de dominio publico, como foi o caso do Jornal
Gazeta de Alagoas e o Jornal Tribuna de Alagoas.

Para submissdo na PLATBR foram novamente respeitados as a Resolucgéo n°.466/2012
e da n°510/2016, necessarios outros documentos que foram adotados, como: abordando o
principio de autonomia, com os participantes da pesquisa, que foram respeitadas a anuéncia
destes na pesquisa ap6s aprovacdo do CEP, assinando o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) (Anexo A), comum para qualquer pesquisa que tenham participes no
estudo.

Cabe ressaltar que no TCLE possuiam outras questdes importantes para estudos deste
cunho, que anteriormente eram trazidas em documentos separados, mas que para melhor
visualizacdo e aceitacdo dos depoentes, todos foram trazidos neste documento. Onde todos 0s
depoentes marcaram a assertiva sim para a concessdo de sua entrevista, a doagdo desta
entrevista para ser arquivada no LADOPHE/EENF/UFAL para ser utilizadas em pesquisas
futuras, e a exposicdo do seu nome como ser social nas publicacdes cientificas e quebraram os
principios de confidencialidade.

E interessante registrar que os beneficios esperados foram alcangados com as fontes

idoneas histdricas sobre a HSB produzidas e a (re)escrita da trajetéria histérica do MRSB em
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Alagoas. O projeto foi aprovado pelo CEP/UFAL no dia 17/04/2023 sob o Parecer n°.6.007.859
através da PLATBR e o CAEE: 67120022.1.0000.5013.

2.4.5 Organizacao das Informacdes

Para melhor visualizagdo do leitor, todas as caracteristicas dos depoentes foram
agrupadas num quadro, em ordem alfabética crescente, destacando seus nomes no &mbito social
da época, profissdo, género, vinculo com uma organizacdo civil, ano da entrevista e

especializacdo em saude publica.

Quadro I. Caracterizagdo dos Depoentes. Macei0, Alagoas, Brasil (2024).

Nome social Profissao Género Orga{u'zag:ao Ano da entrevista EsPe?lahZ%Qa? e
civil Saude Publica
Elizete dos Auxiliar de Feminino Sateal LADOPHE |
Santos enfermagem 2018 — Armario 04
G iy | CSSREIE | i 2024 Sim
Social Comunista
Ligia Sobral Enfermeira | Feminino - 2024 Sim
Dr. Julio L - . Sindicato dos .
Bandeira Médico Masculino Médicos 2024 Sim
Lenira Wanderlei | Enfermeira | Feminino SIHELC:IEO ¢ 2024 Sim
. Auxiliar de . LADOPHE
Mario Jorge . Masculino Sateal 2018 — Amario 04 | T
Rejane Rocha Enfermeira | Feminino Aben 2024 Sim
Sineal
Ruth Franca Enfermeira | Feminino - 2024 Sim
Socorro Franca Enfermeira | Feminino Sineal 2024 Sim
Solange Auxiliar de Feminino Sateal LADOPHE |
Rodrigues enfermagem 2018 — Armario 04
Téinia Kdtia Enfermeira | Feminino Aben 2024 Sim
e d_e Enfermeira | Feminino Sineal 2024 Sim
Jesus — Tecdo
Ubiratan .y . Partido .
Pedrosa — Bira Médico Masculino Comunista 2024 Sim
Dr.“ Vera Elias Médica Feminino - 2024 Sim
Welmgzjon Enfermeiro | Masculino Sateal 2024 Nao
Monteiro

Fonte: Dados do pesquisador, 2024.

Logo apos a visualizagdo das caracteristicas dos depoentes, para Barros (2015 e 2019)
a pesquisa histdrica segue um roteiro que permite a escrita da nova histéria estruturada através
de um corpo de argumentacGes por capitulos (Cap.), trazendo nesses seus resultados e
discussOes o respeito a lente do filésofo descrito no polo tedrico. Segundo Oguisso, Freitas e
Gonzélez (2016), apontam que desde a sintese dos titulos dos capitulos, a tessitura e a exposicao

do conteudo total, foi sob a lente do pensamento de “Antdnio Gramsci”:
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O primeiro capitulo — A Hegemonia do Estado durante o Regime Militar — abordou-
se a medida em que as relacdes de forcas de producgéo estédo exercendo a hegemonia em
ambito nacional e estadual durante o periodo antidemocratico;

O segundo capitulo — A Coercao e o0 Cooptacao do Estado no Sistema de Sadde como
um Reflexo do Regime Antidemocratico — exibiu-se como continuagdo e
complemento do primeiro Cap. e expressa 0 Estado designando a sociedade politica
como um conjunto dos aparelhos governativos e coercitivos que permitem realizar as
funcBes de dominio e exclusdo da populacéo a assisténcia de saude;

O terceiro capitulo — As Conferéncias Nacionais de Saude como Espacos de Poder e
0s Movimentos Contra Hegeménicos — expde-se um breve resumo em dois topicos; o
primeiro, aborda 0s movimentos sociais de salde como mecanismo de construcdo para
uma contra hegemonia; e o outro, linha do tempo das CNS: de um mecanismo de
coercdo e cooptacdo do Estado, a transformacdo em espacos democraticos e de
mobilizagdo social.

O quarto capitulo — A Participacdo dos Trabalhadores da Salde de Alagoas no
Movimento Contra Hegemonico da Reforma Sanitéria Brasileira — apresenta-se
seis blocos que revelam a participagdo dos trabalhadores da saide no MRSB: o primeiro,
abordou a formacéo critica do trabalhador da saude de alagoas através de cursos
relacionados a saude publica; o segundo, o PIASS como estratégia precursora para a
Reforma da Saude Publica Brasileira; o terceiro,b, MRSB fortalecendo a
redemocratizacdo do Brasil; o quarto, as organizacdes civis e 0 MUTS em Solo
Alagoano; o quinto, a intelectual organica: Noraci Pedrosa Moreira; e, por ultimo,
Alagoas na VIII CNS: uma ocupacao do espaco de poder
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CAPITULO I. AHEGEMONIA DO ESTADO DURANTE O REGIME MILITAR

O Estado ¢ a organizacdo econdmico-politico da classe
burguesa. O Estado é a classe burguesa

na sua forca atual.

Antdnio Gramsci

A necessidade de construir esse tépico foi no intuito de compreender, dentro da
perspectiva colocada por Gramsci (2011), que as relacdes de forcas de producgéo e o exercicio
da hegemonia cultural sobre a classe subalterna, favoreceu a classe dominante a perpetuacéo
das suas pseudoverdades, iniciando aqui a contextualizacdo de desenvolvimento do MRSB no
Brasil e no Estado de Alagoas.

Na investigacdo do objeto de estudo se buscou compreender a sua relacdo com 0s
recortes espacial e temporal definidos nesta. Destaca-se a sua insercdo no campo social da
salde, reconhecendo-o como um fenbmeno que necessita ser elucidado no contexto nacional e
local nos recortes propostos. Para Oguisso, Campos e Freitas (2011, p. 271) “a escolha de um
periodo do fendmeno é explicada na perspectiva que nada acontece de maneira subita e sim
gradativa, tecida por algo que impulsiona o fendémeno estudado”.

Abordando o pensamento do tedrico Gramsci (1975) de que 0 “Estado ¢ 0 mesmo que
a sociedade politica propriamente dita esta constituida pelos 6rgdos das superestruturas
encarregados de programar a fun¢do de coer¢do e dominio”, para o autor “a sociedade civil é
conformada pelo conjunto de organismos, dentro do Estado, usualmente considerados
“privados”, que possibilitam a dire¢do intelectual e moral da sociedade, mediante a formagao
do consenso e a adesdo das massas” (Gramsci, 2011).

Antes do golpe militar de 1964 o presidente da republica era Jodo Belchior Marques
Goulart, ou popularmente conhecido como “Jango”, o primeiro politico brasileiro a ser reeleito
para um segundo mandato consecutivo de um mesmo cargo na esfera do Poder Executivo
(Almeida, 2013).

O famoso Jango em seu governo vislumbrava a diminuicdo das disparidades econémicas
e sociais brasileiras, propondo reformas necessarias: a agraria, urbana, educacional, fiscal e a
reforma eleitoral. Essa ultima pretendia a legalizacdo além de estender o direito de voto aos
analfabetos e aos militares de baixa patente, propunha a legalizagdo do Partido Comunista
Brasileiro (Almeida, 2013). Na noite do dia 31 de marco de 1964, com a deposic¢ao de Jango, 0
golpe militar de Estado foi saudado como uma “Revolu¢ao Democratica”, desde sua concepgao

0 movimento tinha como principal caracteristica o fato de manter muita institucionalizagao.
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O golpe antidemocrético fora instituido pelo Comando Supremo da Revolucéo,
composto pelo comandante-em-chefe do Exército Artur da Costa e Silva, o Brigadeiro
Francisco de Assis Correia de Melo e o vice-almirante Augusto Rademaker. Este, com o auxilio
do autor da “Polaca” (1937), Francisco Campos, langou o primeiro Ato Institucional (AI-1),
sendo concedido o direito de cassar os mandatos legislativos e convocava, de maneira indireta,
um presidente para o pais (Almeida, 2013).

O periodo ditatorial no pais foi marcado por uma forte repressao aos direitos sociais e
as ideias contrarias ao regime, ora pelo uso direto da for¢a militar, ora pela repressao ideoldgica,
com todos os constrangimentos que vieram acompanhados pelo aprofundamento das injusticas
sociais onde os pobres, cada vez ficavam mais pobres, e a casta burguesa acumulava capital,
pois, apesar de ndo assumir o poder da nacdo o concedeu aos militares para sufocar a
participacdo popular e manter as bases materiais de sua hegemonia (Santos; Santos, 2018).

De acordo com os depoimentos de duas pessoas distintas, o inicio do golpe em Alagoas
foi marcado por uma onda de violéncia e cessacdo das vozes, ao se comunicar
democraticamente e assim a perpetuacdo da imposicao daquilo que o Estado achava que era

correto:

Durante o inicio do golpe militar de 1964, cessou a vida de muita gente, a liberdade
e, ali, muitas liderangas foram mortas, torturadas, principalmente, particularmente do
movimento sindical, do movimento estudantil e do movimento popular (Dr. Jalio
Bandeira, 2024).

Imagina nos anos de 64 até 80 vocé era proibido de falar, proibido de conversar,
proibido de se agrupar, proibido até de estar nas ruas, se estivesse vocé ndo confiava
em ninguém. Uma pessoa estranha quando chegar vocé se calava, porque vocé tinha
medo. Havia um agodamento coletivo (Genilda Ledo, 2024).

Em Alagoas, durante o RM, as forcas democréticas enfrentavam fortes pressdes pela
representacdo politica do Estado ditatorial, mesmo assim existia 0 bloco de oposicdo, porém
este foi fragilizado pela perda de Pedro Marinho Muniz Falcdo, ou simplesmente como era
reconhecido pelas massas, “Muniz Falcao”, considerado o maior lider popular alagoano pelo
fechamento do Jornal Diario de Alagoas a ele vinculado, restando alguns atores politicos sem
forca ou influéncia (Carvalho, 2015).

Em 1965, o estado de Alagoas sobre reflexo do RM eliminou o sistema partidario
vigente e impds o bipartidarismo (elei¢Ges indiretas para presidente, governadores e prefeitos
das capitais) (Pinto, 2015). Nessa fuligem de democracia foram consentidos apenas dois

partidos, o de apoio ao regime ditatorial — Arena, e 0 de oposi¢do 0 Movimento Democratico
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Brasileiro (MDB), cabe destacar que ambos eram vigiados fortemente pelos militares (Pinto,
2015).

Um panfleto (Figura I11) disponibilizado no site do pesquisador e jornalista Edberto
Ticianeli Pinto, configurado pelos militares, considerado na época como um dos meios de
comunicacédo informal que apoiavam o regime antidemocréatico, demonstra sob andlise da lente
gramsciana (1986) o uso da coercdo e cooptacdo dos militares como forma de manter a sua

hegemonia cultural e enfraquecer a classe subalterna:

Figura 111. Documento Virtual: panfleto do novo ato que deu plenos poderes ao governo.

1: AD GOVERNO

NOVO ATO DA PLENOS PODERES AQ GOVERRU
Parlidos exfinios,
garanfias suspensas

e eleicao mdlrela

CASTELO ANUNCIOU
AS110 NOVO A'I'O

: --.b'-;\

Fonte: Site histéria de Alagoas, 2015.
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O primeiro conflito que o MDB enfrentou foi sobre a sua génese, pois 0 RM 0 nomeou
como Movimento Democrético Brasileiro (MODEBRA), nome ndo muito aceito pelos seus
componentes, membros esses que foram derivados dos extintos partidos: Partido Trabalhista
Brasileiro (PTB), cria de Getulio Vargas e do Partido Social Democratico (PSD), de Tancredo
Neves, de Ulysses Guimardes e cabe destacar dos grupos esquerdistas nessa legenda
oposicionista (Carvalho, 2015; Pinto, 2015).

Potencializando o que foi citado acima, a Figura IV € um documento virtual para fins
ilustrativos, e foi publicada no Livro Os Presidentes e a Ditadura Militar disponivel no arquivo
nacional em Brasilia, em 2002, retratando de forma classica 0 RM nacional e observa-se o
exército de forma acintosa nas ruas do Rio de Janeiro, impondo a sua forca ditatorial.

Figura IV. Documento Virtual do Arquivo Nacional.

Fonte: Brasil, 2002.

Ainda abordando a conjuntura nacional, no Rio de Janeiro, outro excerto trouxe outras
ideias de coercdo e cooptacdo do Estado e que influenciaram a conjuntura local citadas

anteriormente:

Nos participamos em 1968 de uma manifestacéo é... importante, quando a morte de...
no calabouco... de Edson Luiz... estudante no Rio de Janeiro, e fizemos ai... fizemos
uma grande passeata e que juntou o Cepa (Moreira e Silva) com... com o Liceu
Alagoano... eu estudava no Liceu Alagoano... Entdo, concluimos... encontramos 0s
dois grupos imensos, fazendo protesto, e a gente foi criando uma consciéncia a partir
desse momento, desse questionamento: Por que 0s estudantes estavam sendo
massacrados? Por que os estudantes estavam sendo perseguidos? Reprimidos? (Dr.
Julio Bandeira, 2024).
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Assim o ato de se manifestar contra o Estado, para Gramsci (1966), é um manifesto que
resultou num conflito civil para enfrentamento e por entender que o Estado reprime por ser uma
sociedade politica, situado na esfera acima da sociedade civil, esse enfrentamento € sabedoria
de compreender que o alcance do poder cultural se da por meio dos chamados intelectuais
organicos.

Retornando a narrativa dos livros de historia brasileira, Almeida (2013) cita que os
presidentes indiretos a governar o pais de acordo com o Governo Castelo Branco e a
Institucionalizacdo do Regime Autoritario. Durante todo 0 RM a brutalidade e a violéncia eram
marcas fixas em Alagoas, sob articulacdo do Estado que tinha poder nas maos e o sistema
policial com uma estrutura ilegal privada de pistoleiros que realizavam a “justi¢a” (Pinto, 2015).

A repercussdo deste lamacento periodo ocasionava medo nas cidades pequenas
coronelistas, a ponto de influenciar a tradicdo familiar politica e 0s seus adversarios eram
acometidos nas emboscadas, nos diversos crimes de politicos (Carvalho, 2015). Em contexto
nacional entre o final da década de 1970 (novembro de 1979) e o inicio da 1980, houve alguns
fatos importantes para o Brasil, na gestdo do General Figueiredo, como a aprovacao da lei

organica dos partidos que extinguia o bipartidarismo:

Com o fim da Arena e do MDB, formaram-se o Partido Democratico Social (PDS),
que congregava a maior parte dos ex-arenistas; o Partido do Movimento Democratico
Brasileiro (PMDB), constituido sobretudo pelos antigos emedebistas; o Partido
Popular (PP), fundado pelo senador emedebista Tancredo Neves e dissidentes da
antiga Arena; o Partido Trabalhista Brasileiro (PTB), liderado pela ex-deputada Ivete
Vargas; o Partido Democratico Trabalhista (PDT), liderado pelo ex-governador
gadcho Leonel Brizola e o Partido dos Trabalhadores (PT), fundado pelo lider sindical
Luis Inacio Lula da Silva. Ainda em novembro, foi aprovado o projeto do governo
que previa eleigdes diretas de governadores e extinguia a figura do senador eleito
indiretamente (BRASIL, 2002, p. 52).

Em solo alagoano, a conjuntura nacional influenciava a local, pois de acordo com Pinto
(2015), sob a lideranca nacional de Ulysses Guimaraes, 0 MDB é extinto e, em 1980, surgiu o
Partido do Movimento Democrético Brasileiro (PMDB), tendo seu ato de fundacdo no Teatro
Deodoro, com a presenca de seu representante nacional, Paulo Brossar e Teotonio Vilela.
Registrado numa Foto de Adailson Calheiros (Figura V). Nota-se na fotografia a presenca
macica do patriarcado e ndo foram citados os demais autores nas imagens (Figuras V e VI)

justamente pela inexisténcia desta informacao.
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Figura V. Documento Virtual: Foto de Adailson Calheiros de Nascimento do PMDB/AL.

- . J

t

i

Fonte: Site Historia de Alagoas, 2015.

Em 1982, houve vitéria macica do PMDB na capital, a Camara Municipal de

Maceid recebeu 13 vereadores da legenda, das 21 vagas ofertadas, foi organizado os homes do

mais ao menos votados: Pedro Marinho Muniz Falcdo, Jarede Viana, Edberto Ticianeli, Freitas

Neto, Braulio Cavalcante, Jorge Lamenha Lins Marreco, Guilherme Falcdo, Fernando

Costa, Tito Guimardes, Mauro Guedes, Luiz Carlos da Silva, Kétia Born e, por ltimo, o Mério

Melo (1.742). Assim, numa fotografia (Figura V1) disponibilizado novamente no site Histéria

de Alagoas, visualiza-se os vereadores eleitos em 1982 em manifestacéo pelas ruas de Maceio,

contra 0 RM.

Figura V1. Documento Virtual: vereadores eleitos em 1982 em manifestacdo pelas ruas de Maceid
contra 0 RM.
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Ainda na década de 1980, sob a dire¢do do novo General-Presidente, era desafiador as
ramificagdes internacionais: 0 movimento pela anistia. Houve um esvaziamento do pleito de
oposicao através da execucdo e aprovacao da Lei da Anistia (Fausto, 2012). Sobre essa lei, nos
arquivos do LADOPHE, o depoimento de Solange, mantém consonancia com as fontes orais

de Dr. Jalio Bandeira e Genilda Ledo e com a Figuras IV e V:

Olha, foi uma coisa que efervescia com uma coisa que eu acho que néo foi 0 momento;
ndo era um momento bom; mas, foi de sofrimento, antes disso... depois do golpe... 70
e 75... primeiro dia de terror. Mas, quando nés conseguimos — enfermeiros, auxiliares,
trabalhadores rurais, todo segmento da sociedade civil organizada a querer que viesse
a construir uma constituicdo cidada através dos movimentos sindicais (Solange
Rodrigues, 2018).

Em &mbito nacional houve ainda no final dos anos 1980 reacdes pela abertura do regime
militar, quando foram bombardeadas bancas que vendiam jornais de esquerdas, a Camara
Municipal do Rio de Janeiro e a Ordem dos Advogados do Brasil (Brasil, 2002), dentre estes

sdo descritos ainda:

[...] a paralisagdo dos metaldrgicos do ABC em 1980 paulista, sendo considerada
como a primeira grande greve, mantida por 41 dias, e que resultou em demissdes,
choques com as tropas da policia e do Exército, intervencdo em sindicatos, sob a Lei
de Seguranca Nacional (LSN) (Fausto, 2015, p. 473).

O presidente declarou que o aumento exigido pelos trabalhadores afetava a politica
anti-inflacionéria que ele estava adotando e que s6 beneficiava um pequeno grupo de
trabalhadores, sendo, no seu entender, “elitista”. O ministro do Trabalho, Murilo
Macedo, foi mais direto. Deu um ultimato aos grevistas, exigindo o fim da greve e
ameacando intervir nos sindicatos e destituir as diretorias. E cumpriu a ameaga: a 23
de marc¢o foi decretada a intervencdo no Sindicato dos Metallrgicos do ABC, e a
presidéncia e suas diretorias foram destituidas (Villa, 2014, p. 184).

Na paralisacdo dos metallrgicos do ABC, observou-se um conflito que resultou no
enfrentamento do Estado com a sociedade civil, que segundo os conceitos Gramsciano, 0
Estado reprime por ser uma sociedade politica, situado na esfera acima da sociedade civil,
porém ator desta e esta € composta por diversos tipos organizagdes civis (sindicatos,
associacoes, igreja, escola, meios de comunicacdo e partidos) (Simionatto, 2011). Tanto é que
a Igreja Catolica apoiou os sindicalistas novamente e estes ap6s enfraquecidos retornam no
declinio ditatorial (Villa, 2014).

Além disso, se observou a supremacia intelectual e moral da classe dominante
“hegemonia”, subtendida como o Estado, dentro do recorte temporal de 20 anos de ditadura,
gue analisadas sob a lente gramsciana estdo contidas no conceito de hegemonia exercida na

sociedade civil brasileira no periodo de diversas lutas de classes.
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A hegemonia do Estado no regime militar pode ser percebida quando um grupo de
militares exerceu influéncia dentro da politica para a sociedade civil. Gramsci (1986) cita que
a hegemonia é: “condigdo ou capacidade de influéncia ¢ de dire¢do politica e cultural que, por
intermédio de organismos sociais voluntarios (aparelhos privados de hegemonia), um grupo
social exerce sobre a sociedade civil, em que o Estado ¢ a Sociedade Politica”.

Dentro do regime militar as manifestacdes culturais artisticas talvez fossem da esquerda
apos o golpe, na tentativa de se estabelecer uma contra hegemonia. Fausto ressalta (2012) que
tais manifestacOes artisticas como um esfor¢o para ter uma aparéncia fajuta de “democracia”,
pois a censura do periodo ditador cessou de forma violenta as exposi¢des contrérias a
administragdo militar.

A Figura VII se mostra como outro documento de fonte virtual para fins ilustrativos,
que foi publicada no mesmo livro da Figura 1V, disponiveis no arquivo nacional em Brasilia
2002, retratando de forma classica o Regime Militar e a manifestacdo dos artistas como uma
das primeiras classes a se rebelar contra o periodo opressor.

Fonte: Brasil, 2002.

Em 1981, com o aumento da divida externa associada ao crescimento negativo do
produto interno bruto (PIB) com os elevados indices inflacionarios referenciados pelos
economistas especializados no assunto de estagflacdo, ou seja, estagnacdo das atividades
econdmicas e produtivas aliada a inflagdo dos precos (Brasil, 2002).
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Em 1° de maio do corrente ano houve outra explosdo durante uma manifestacdo pacifica
em comemoracdo ao Dia do Trabalhador, que resultou na morte de algumas pessoas (Brasil,
2002).

Em 1981, reuniu-se a primeira Conferéncia Nacional das Classes Trabalhadoras
(Conclat) e dois anos depois foi criada a Central Unica dos Trabalhadores (CUT) (Brasil, 2002,
p. 47):

Agosto de 1983 — Sindicalismo classista e de massas, combativo. Classista porque ndo
reduz o trabalhador a um vendedor da forca de trabalho, ainda que parta desta
condicdo imposta pelas relagdes capitalistas de trabalho para desenvolver sua acéo
sindical (Fausto, 2015, p. 433).

A CUT ¢ definida em sua atuacdo em prol dos trabalhadores como praticante de um
sindicalismo classista e de massas, com duas caracteristicas basicas: a luta por atrair a maior
participagdo possivel de trabalhadores e a possibilidade de se organizar em oposicdo a classe
burguesa para enfrentar os conflitos com lutas (Diniz; Boschi, 2016).

O carater classista da CUT implica em articular as lutas imediatas e, nesta condicao,
assumir o socialismo como perspectiva geral (Diniz; Boschi, 2016). Tais greves fervilhavam a
classe proletaria e estd apresentava novos padrfes de organizacdo que favoreceram a
mobilizacdo dos trabalhadores, buscando uma dimensdo importante ao processo de

(re)democratizacdo da sociedade civil (Diniz; Boschi, 2016), garantido direito a greve:

Que se expressa como sendo um direito de resisténcia ao que ndo se pode exigir do
trabalhador, como que viva em condi¢des de pendria para alimentar o buraco negro
que € a acumulagdo patrimonial de um grupo que se restringe. A positivacao do direito
de greve, nos moldes em que se realizou no Brasil, significa seu cerceamento, porque
materialmente acontece fora e apesar da existéncia de uma ordem normativa que
legitima e protege a exploracéo de que é vitima o operério, e ndo a partir dela (Duarte,
2007).

O que o caracteriza &, antes, uma consciéncia clara da necessidade de redemocratizacao
em nivel politico mais amplo, tendo como ponto de partida a propria consecucao da democracia
no ambito das associacOes representativas. Conforme os conceitos de Gramsci (2011), a
consideracdo que tal ideologia é a necessidade tdo sufocada da sociedade civil que a
organizacdo da CUT com a classe subalterna era o favorecimento da cultura para o0s
trabalhadores, que percebiam a necessidade de tomada da prépria consciéncia, enfrentando os
conflitos com lutas e cada beneficio adquirido era o exercicio da contra hegemonia (Monasta,
2010), contra a classe dominante.
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No ano de 1983, foi formada uma frente Unica que reuniu partidos e entidades de
oposicdo numa campanha nacional, reivindicando eleicdes diretas para a presidéncia da
Republica, era a campanha das “Diretas ja”. Tal emenda constitucional foi de autoria do
deputado peemedebista Dante de Oliveira, derrotado na Camara em abril de 1984 (Fausto,
2015). No ano de 1985, em janeiro, “Tancredo Neves e José Sarney foram eleitos indiretamente
pelo Colégio Eleitoral, respectivamente, presidente e vice-presidente da Republica, derrotando
os candidatos governistas Paulo Maluf e Flavio Marcilio” (Brasil, 2002, p. 47).

Além do golpe militar de 1964 que perdurou até o ano de 1985, constata-se que mais
uma vez a democracia ndo foi respeitada, porque o movimento solicitado pela sociedade civil
era de Diretas Ja, mas, mais uma vez, a classe dominante fez valer a sua hegemonia. Segundo
0s conceitos de Gramsci (1978), a sociedade civil sofreu mais uma vez a iniciativa dos grupos
dominantes, aqui caracterizadas como o Estado ou sociedade politica, que mesmo ao se
rebelarem, insurgem.

Refletindo o RM em Alagoas, na Gltima elei¢do no regime militar para os cargos federais
e municipais, voltando logo em seguida a modalidade de Diretas Ja, a maquina estatal
situacionista sentiu-se prejudicada pelo voto do povo, e a oposicdo ndo se manifestava,
justamente por ndo ter candidatos (manipulacdo) (Carvalho, 2015). Diante destes votos,
Divaldo Suruagy foi eleito, mas por tras de tal resultado havia a tessitura do regime militar
(Carvalho, 2015).

O balango da gestdo ditatorial alagoana apontou um investimento desenfreado no setor
da agroindustria, de estradas e hoteleiros, todavia neste mesmo periodo Alagoas refletia os
piores indicadores sociais, trabalhistas e de satude (Carvalho, 2015). Em conformidade com
Pires (1989) o espaco geografico de Alagoas na década de 1980 nao houve instalacfes de novas
fabricas, porém na visdo hospitalocéntrica a capital possuia diversos hospitais, que no

fragmento do depoimento de Elizete, pode-se visualizar a expansao da rede hospitalar privada:

Macei6 era muito bem servida de hospital, por exemplo, os de grande porte que era a
Santa Casa, o do Ac¢ucar “Usineiros”, que era os dois hospitais pesados daqui, depois
vinha o Sanat6rio que s ia para o sanatdrio paciente com tuberculose, por isso que
tem esse nome de sanatorio... N@s tinhamos ainda aqui a Nossa Senhora de Fatima,
naquela década de 80 eu acho que tinha a casa de salde Doutor Neves Pinto, que era
no centro da cidade, onde é a loja C&A... A Paulo Neto j4 existia naquele lugar, a
Santo Antdnio veio depois, mais tinha a Santa Lcia (Elizete dos Santos, 2018).

O Brasil vivia um fortalecimento do empresariado industrial brasileiro nos anos 1980,
que nas redes hospitalares a visdo hospitalocéntrica era evidente, com a capacidade de

exteriorizar e organizar seus recursos de poder com a acéo intrinseca de seus instrumentos de
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influéncia politica (Boschi; Diniz, 2016). O setor cresceu e 0s seus mecanismos de exploracdo
do trabalhador com seus lideres tradicionais e substituindo por segmentos mais dinamicos,
identificados com uma proposta de revitalizacdo do capitalismo brasileiro, onde a presenca das
freiras chefiando a enfermagem faz referéncia a essa nova atuagdo dentro do capital (Pires,
1989; Boschi; Diniz, 2016).

Em se tratando de uma dissertacdo acerca da HSB, cabe destacar que se visualizou
claramente a hegemonia do Estado durante o0 RM, apresentado sob a coercdo e cooptacdo do
Estado e o uso da forca e violéncia em ambito nacional e local, porém € necessario apresentar

os reflexos deste fendbmeno antidemocratico no sistema de satde da época.
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CAPITULO II. A COERCAO E A COOPTACAO DO ESTADO NO SISTEMA DE
SAUDE COMO UM REFLEXO DO REGIME ANTIDEMOCRATICO

Para a manutencao do Estado é necessario que os aparelhos
governativos e coercitivos consintam a efetivacdo do dominio.
Antdnio Gramsci

Esse capitulo surgiu dentro da perspectiva da hegemonia do Estado durante o RM, vista
no capitulo anterior, levando em consideragdo que o sistema de salde vigente no recorte
temporal proposto no estudo, servia, de acordo com o pensamento gramsciano (1978), como
um dos aparelhos governativos e coercitivos que permitiam a efetivacdo das funcdes de dominio
de uma classe sobre outra.

Para Gramsci (1966), nos escritos do Cadernos do Carcere, na primeira acepcao sobre
o0 Estado, ele cita que este criava na sociedade politica, um conjunto dos aparelhos ou células
governativos e coercitivos que consentem a efetivacdo das fungbes de dominio, tornando-se
uma relacdo tdo intrinseca que representa os interesses da classe dominante. Assim, a criacdo
deste capitulo, é para além de aproximar o leitor ao escrito de conjuntura, mas para demonstrar
o funcionamento da hegemonia do Estado no RM sobre o sistema de salde e demonstrar uma
sutil analise da participacao dos trabalhadores da satde no bojo do MRSB.

Neste sentido, é valido salientar que no século XX houveram evolug@es institucionais
importantes no setor sade. Em 1953, de “poliministério” para um ministério duplo (Educagao
e Saude) e depois para um ministério Unico denominado Ministério da Saude (Lima et al.,
2005). Desde sua origem, o Ministério da Salude se instituiu de forma tradicional campanhista
e direcionava as suas acGes para controle de doencas e o saneamento, preocupando-se
principalmente com cidades em lenta evolugdo, com as endemias ditas rurais, a alta mortalidade
infantil por doencas infecciosas, parasitoses e diarreias, porque eram precarias as condi¢des
sociais e de salde daquele recorte temporal (Lima et al., 2005).

Assim, os grandes centros prestam assisténcia de salde (assisténcia ambulatorial e
hospitalar) aos segurados em pouguissima rede publica, mas em grande escala na rede privada.

A classe trabalhadora que era coberta pela previdéncia recebia atendimento, mas 0s
demais, a grande massa da populacéo, o Estado excluia e ficavam a critério de um atendimento
caritativo oferecido pelas Misericordias e Beneficéncias (Chinelli et al., 1990).

Observando dois depoimentos, verifica-se sinais do que foi citado por Chinelli e
colaboradores (1990):
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Os pobres, naquela época, eram considerados indigentes, e existiam alguns hospitais
que tinham a ala dos indigentes, que eram as pessoas que ndo tinham condicdes de
pagar, porque se vocé trabalhava e tinha carteira assinada vocé tinha direito a ser
atendido (Genilda Ledo, 2024).

Sé era atendido quem tinha carteira assinada, quem ndo tinha era praticamente
considerado indigente, e era atendido em Santas Casas, nds viamos muitos doentes na
rua, sentados na calgcada, com tumores, braco quebrado e essas pessoas eram
condenadas a pedir esmola porque néo tinha como tratar (Socorro Franga, 2024).

Foi um tempo de muito desafio, porque tinha o INAMPS que era dos ricos,
considerados um povo diferenciado e os postos de bairros eram para os pobres (Tania
Katia, 2024).

Em um dos artigos do Jornal Gazeta de Alagoas (Figura VI1II), n°.65 — Maio/1980 — a
matéria de capa mostra o atendimento da populacdo mais pobre nos postos de salde e com

medicamentos gratuitos, destacando o entdo prefeito da cidade, que também é um dos donos do

jornal supracitado, como o “salvador” daquele momento.

Figura VIII. Reportagem do Jornal Gazeta de Alagoas de 1980.

Fonte: Jornal Gazeta de Alagoas, 1980.

Para Menicucci (2024), num estudo historico que analisou a politica de assisténcia a
salde desenvolvida durante 0 RM brasileiro, com foco principal na relacdo do setor publico
com o privado na producédo de servicos de salde, citou que a assisténcia de salude durante o
periodo antidemocratico era apenas curativa e excludente, por cobrir como segurados 0s
trabalhadores formais, informacdes essas que corroboram com as fontes acima.

Segundo Gramsci (1986), os aparelhos governativos e coercitivos consentem a
efetivacdo das funcGes de dominio, analisa-se o Ministério da Saude e do atual jornal, ambos
como células oriundas da sociedade politica que exercem fielmente os interesses da classe
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dominante, aqui representada também pelos donos dos hospitais privados, empresarios,
usineiros, politicos e os militares.

Durante o RM o Estado empregou a forca militar para conter e reprimir as organizagoes
populares, comunistas e religiosas, contrarias a sua ideologia. Os trabalhadores de uma forma
geral tiveram uma degradac&o salarial e foram ampliados a carga horaria semanal e a exploragdo
da mao de obra pelo processo de acumulagédo do capital pela classe dominante, para favorecer
0 Milagre Brasileiro (Coelho; Lucena; Silva, 2000).

A mercadologizacdo da satde foi um dos fatores marcantes entre as décadas 1960, 1970
e 1980, dando sustentagdo ao setor econdmico-dindmico, com servigos hospitalares
especializados e com tecnologia de alta complexidade. A ascensédo da previdéncia social nesse
periodo foi notdria, pois precisou abrigar a excludente forma de atendimento de salde, tendo
como pano de fundo a industria de medicamentos e equipamentos, a expansdo do ensino médico
e de outros profissionais da salde (Possas; Marques, 1984).

Na década de 1980, o Conselho Nacional de Satde (CNS) passou por um processo de
reformulacdo que teve como principal atribuicdo examinar e emitir pareceres e propostas sobre
questdes da saude, dando opinido por forca legislativa, tendo como base estrutural instituicdes
e entidades de classe ligadas a satde (Silva; Silva; Souza, 2013).

O Prev-Saude surgiu na década de 1980 em pratica, mas no papel em 1975, com a Lei
n°. 6.229 que nao se efetivou devido ao RM (Silva; Silva; Souza, 2013). Fato que reforga o que
mostram o documento oral de Ligia Sobral, que além de citar a origem do Prev-saude, nota a

construcdo de uma ideologia que contraria a hegemonia cultural:

O prev-saude foi langado em 1975, ano que comecei a me alertar pra que deviria ser
feito alguma coisa pelo sistema de salde incipiente. Quanto ao ensino superior, a
gente ja ndo sabia mais o que ensinar. Tinha a necessidade de lutar por um sistema
publico brasileiro, pois o que tinha que eram um servigo para 0s pobres de indigente
e de caridade (Ligia Sobral, 2024).

Em 1976, o debate em torno do sistema de salude vigente brasileiro foi fortalecido com
a criacdo do Centro Brasileiro de Estudos em Saude (Cebes) e da Associacao Brasileira de Pds-
Graduagdo em Saude Coletiva (Abrasco) em 1979, que sistematizou e ampliou a critica politico-
ideoldgico nesse campo do conhecimento e ratificou essas entidades como espagos de poder
(Silva; Silva; Souza, 2013). O Cebes foi criado por um grupo de trabalhadores da sadde que
durante o I Curso de Especializacdo em Saude Pablica de nivel local — da Faculdade de Saude
Publica da Universidade de Sdo Paulo (USP), ambos como militantes ou simpatizantes do

Partido Comunista Brasileiro (PCB) ou da A¢do Popular (Stralen; Bomfim, 2016).
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Logo apos a sua criagdo em 1976, o Cebes lanca um periddico nacional com o titulo de
Saude em Debate, de N.1 — out./nov./dez., e com o titulo O Instituto Nacional de Previdéncia
Social (INPS) e a seguridade Social no Brasil, que ao observar a tal imagem num periodo
opressor (Figura IX) e a foto da matéria capa (Figura X), verifica-se uma tentativa contra
hegemonica ao trazer um 6rgdo governamental como um monstro devorando a seguridade
social brasileira por incentivar a privatizagdo dos servigos, pois a imagem traz um

orgao/monstro devorando o povo brasileiro, os hospitais e, sobretudo, o dinheiro pablico:

Figura IX. Capa da | Salde em Debate.

Fonte: Satde em Debate, 1976.

De forma mais ampla, a Figura X foi extraida de uma matéria do pesquisador Eduardo
Soares, do Instituto Brasileiro de Desenvolvimento Sustentavel (IBRADES), que originou a
capa (Figura IX) e demonstra um 6rgdo/monstro devorando o povo brasileiro, os hospitais e
sobretudo o dinheiro pablico. Dentro da perspectiva gramsciana, a oferta do subsidio de cultura
com intuito direto de despertar o maior numero de pessoas na sociedade civil e demonstrar a

repressao politica sobre a classe subalterna.
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Figura X. Matéria de Capa: vendendo salde o INPS e a seguridade social.

Fonte: Satde em Debate, 1976.

A Figura XI trata de um recorte textual substancial desta reportagem, que corrobora com
a imagem de capa e a da matéria disponivel, levando o leitor a compreender o polo excludente
do INPS e o interesse do Estado por uma determinada classe (p. 66). Tal fragmento textual
expOe que o INPS obedece a dindmica do capital, que o sistema de salde expulsa um ou outro
trabalhador e explicitou ainda que se o provento do trabalhador for ilusério, este ficard numa
posicdo de indulgéncia humana:
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Figura XI. Fragmento da Matéria de Capa: vendendo salde o INPS e a seguridade social.

Fonte: Satude em Debate, 1976.

Observa-se uma percepcdo de consciéncia neste periddico, uma tentativa de construcao
de uma contra hegemonia em tempos opressores, que segundo Gramsci (2011), quando uma
classe na posicao de dominada no palco da sociedade civil, reconhece na sua conjuntura social
a exploracéo e a degradacdo de seus direitos, este se encontra no estado de assumir o controle
social, que se visualiza no documento acima, a busca por uma completa unicidade o despertar
por meio dos niveis educacionais a imposi¢do do Estado (Gramsci, 1966).

Na mesma revista supracitada, em contexto alagoano, foi apresentado um trabalho no
VIII Encontro dos Estudantes de Medicina (ECEM), pelo médico sanitarista Carlos Gentile de
Mello, evento esse patrocinado pela Sociedade Alagoana de Medicina e que publicou o trabalho
nesse primeiro exemplar.

A matéria esta localizada na pagina 24 e que complementa o que ja foi citado nos
fragmentos dos depoimentos de Genilda Le&o, Socorro Franga e noutras fontes: Figuras 1X, X
e Xl. Observar o recorte textual a seguir (Figura XII), porque traz a baila a discusséo ja
mencionada por Menicucci (2024) e que ressalta que o sistema de salde deveria evitar a
modalidade por pagamento por pessoa, ja que ocorrem distor¢Oes e corrupgdo na prestacdo de
servicos. Sobretudo traz como perspectiva otimista a praticidade da Lei n®.6229 de 1975 (Prev-

saude).
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Figura XIl. Fragmento do Trabalho do VIII ECEM: o sistema de salide, proposicoes e perspectivas.

Fonte: Satude em Debate, 1976.

Costa e outros (2020), aponta que o surgimento do Cebes com a estratégia de
comunicagdo da Revista Saude em Debate em diversos paises latino-americanos, possuiu como
meta propagacdo de informacdes, noticias e reflexdes acerca da salde e do atual projeto
politico. J& no primeiro fasciculo alavancou a bandeira contra hegemonica de defesa ao direito
a saude, e no seu segundo namero, os alicerces da proposta da Reforma Sanitéria.

Menicucci (2024), aponta que no regime antidemocréatico (1967 a 1985) possuia como
destaque a medicina na medicina previdenciaria, centrada apenas no atendimento hospitalar
individual, assistencialista, recuperativo e desigual socialmente.

Ainda em 1976, Chinelli e outros (1990), apontam que foi criado um Programa de
Interiorizacdo das Ac¢des de Saude e Saneamento (PIASS), num bojo coercitivo que resultou
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em um amplo espacgo de debate e construcdo da RSB. Ao interpelar alguns depoentes sobre o

PIASS, as respostas foram que esse programa foi de suma importancia para o0 MRSB:

Era um programa de extensdo de cobertura. Pra vocé ter uma ideia, eu comecei a
trabalhar na Secretaria em 78 e 0 PIASS ja existia... ele vinha para o Nordeste, a regido
mais pobre do pais, para expandir cobertura de saide. Montar um posto de salide em
zona rural, 0 agente comunitério de hoje é originario disso ai (Bira, 2024).

Com o PIASS comecou ser implantado e construido postinhos de salde, da atencao
primaria de salde, uma tentativa de atencdo béasica, que na época era composta por
curiosos e atendentes de enfermagem, pois ndo existia auxiliar de enfermagem
(Socorro Francga, 2024).

Corroborando com o fragmento textual de Socorro Franga sobre o corpo de enfermagem

ser composto majoritariamente por atendentes de enfermagem, os estudos de Vilella et al.

(2011) e Pires (1989), citam que existia a escassez de enfermeiros no Estado, a assisténcia de

enfermagem era exercida em grande nimero por atendentes, em menor nimero por auxiliares

e quase inexistiam escalas com técnicos em enfermagem.

Retornando para o PIASS, citado por Chinelli e outros (1990) e nos depoimentos de

Bira e Socorro Franca anteriormente, outro recorte textual publicado na primeira publicacdo da

RSD — 1976 (Figura XIII), outro recorte textual intitulado: para uma andlise da conjuntura

politica em salde, expbe que o PIASS foi considerado um campo de luta e que abriu debate

para 0s questionamentos acerca das politicas de satde.

Figura XII1. Fragmento de um Artigo: para uma analise da conjuntura politica de salde.

Para uma Andlise

a Conjuntura Politica
em Sailde

Carmen Fontes Teixeira (+ +)
Ronaldo Ribeiro Jacobina (+)
Abnoel Leal de Souza (+)

Apesar disso, o PIASS desde o inicio foi
considerado um campo de luta que ndo se devia
subestimar e a experiéncia vivida no processo de
implantagdo favoreceu a abertura do debate e a
mobilizagdo de muitas profissionais em torno
das questdes centrais da politica de satde. Co-
mo referido por Arouca (9), talvez o PIASS te-
nha contribtido para o fortalecimento das opo-
sicOes na area de saGde, principalmente por re-
velar a impossibilidade de uma solugdo mera-
mente técnica, ou melhor, por tornar claro o
carater politico desta técnica racionalizadora
que se afirma neutra.

Fonte: Saude em Debate, 1976.

Para compreender a proposi¢éo do que foi citado na Figura XIl11, vale destacar que para

Gramsci (2011), a luta & um conflito ou uma batalha entre as classes na sociedade civil, uma
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batalha no campo ideoldgico, com projetos politicos em disputa e que assumem uma
importancia central na batalha pelo poder do Estado.

No RM a populacéo brasileira experimentava o dissabor da ruina do Prev-Salde e sob
forte interesse do Estado, no ano de 1977 pela Lei n°.6.439, foi criado o Instituto Nacional de
Assisténcia Médica da Previdéncia Social (INAMPS) (Conh, 1989). O INAMPS era uma
autarquia federal, que instituiu o Sistema Nacional de Previdéncia e Assisténcia Social
(SINPAS), definindo que o INPS seria um 6rgdo apenas previdenciario administrativo —
aposentadorias e pensdes — e o INAMPS, tornou-se responsavel pela assisténcia de saude
previdenciéria: contratantes, contratados e conveniados (Possas; Marques, 1984).

Dentro do campo de visualiza¢do de quem viveu e conviveu com INAMPS a época, foi
trazido algumas partes dos documentos orais e escritos das Figuras XIV e XV ratificam a
precariedade do atendimento de salde para a populacdo e o desejo de mudanca com uma

lideranca local:

Quem tinha assisténcia para essa rede de salide, materno infantil de Pediatria no PAM
salgadinho, era para quem tinha carteira assinada. Carteira assinada se vocé era
trabalhador, se ndo era trabalhador de carteira assinada ndo tinha acesso e nem a
carteirazinha do Inamps (Dr. Jalio Bandeira, 2024).

Me chamaram para dirigir o INAMPS aqui. Como era um 6rgéo federal, tinha relacéo
com o Estado, eu vim para assumir. Aqui tive a experiencia com um cirurgido, famoso.
Esse homem ndo tinha espirito publico nenhum. Ele chegou para mim no INAMPS,
dizendo: “Olha, eu sou um médico renomado, oncologista, com mestrado em Londres,
etc., ficar no PAM Salgadinho fazendo pequena cirurgia? Eu disse: O fulano, vocé fez
um concurso para ser cirurgido geral. N6s ndo temos um hospital aqui. O que nés
temos sdo aquelas 2 salas de pequenas cirurgias do PAM, que sdo bastante Gteis pra
populagdo e tal. E 0 que eu tenho para Ihe oferecer. Eu disse: Olhe, eu tenho uma
solucdo para vocé. Ele se adiantou: esse negdcio ndo é pra mim néo, pd... Esse homem
virou meu inimigo e saiu exonerado (Bira, 2024).

Solidificando através dos depoimentos acima citados, Kujawa e Carbonari (2004)
organizaram uma producdo literaria que visou descrever a luta pelo direito humano a saude e
citam gue o sistema de saude durante o0 RM possuia como principal caracteristica a repressao
dos MS. Ainda como fator negativo, a permissibilidade das fraudes com o dinheiro publico e a
omissdo da situacdo real da saude publica brasileira (Kujawa; Carbonari, 2004). Sobretudo
nesse bojo, apoiado por ideais socialistas, um grupo de estudantes, docentes universitarios,
trabalhadores da sadde e intelectuais formavam o MRSB (Cohn, 1989).

Ainda trazendo a Revista Saude em Debate de n. 9 — jan./fev./mar. 1980 — a questao
democratica da salude — capa e editorial, demonstra uma imagem (Figura X1V) que reflete um
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usuario sendo atendido num lugar com bastante maquinario especializado de saude, preocupado

apenas com o processo curativo, destacando assim a impressao de salde é apenas recuperacao.

Figura X1V. Revista Salude em Debate — a questdo democrética da salide — capa.

Fonte: Satde em Debate, 1980.

Nessa mesma Figura XIV, logo acima, se tem o informe da VII Semana de Saude
Comunitéaria — Espirito Santo (ES) e no proximo assunto é destacada a preocupacdo de
estudantes em movimentos estudantis que traziam a baila assuntos como: condi¢des de vida e
salde, ensino e prestagdo de servicos e, sobretudo, éxodo rural.

Em se tratando do modelo tecnista e curativo, Lima (2005) aponta que 0 modelo vigente
a época da publicacdo da Figura XIV era 0 modelo biomédico, que negava as ciéncias sociais
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e a saude publica como pauta, incentivava a hospitalocentria e centralizava a préatica de satde
no profissional médico.

Quanto a VIl Semana de Saude Comunitaria — Espirito Santo (ES), durante um periodo
tdo repressivo para assuntos desta natureza, Soler (2017) cita que através de eventos como esse,
alguns intelectuais organicos surgem como forma de enfrentamento com o subsidio da cultura,
na tentativa de se buscar uma sociedade mais equanime e igualitaria.

O editorial (Figura XV) do fasciculo acima demonstrou ideias gramsciana acerca da
revista, destacando-a como uma importante ferramenta para a construcao de intelectuais para
agir dentro do Estado politico e ainda aqui explicita que o seu intuito ndo é de apenas produzir

conhecimento para os intelectuais de academia e sim para o publico em geral.

~ Figura XV. Fragmento do Editorial.

E preciso que este passo seja dado, este elo
construido. E esta atividade que possibilita a
transmuta¢do do trabalho intelectual do

especialista em dirigente (especialista + politico -
Gramsci).

Fonte: Satde em Debate, 1980.

Coelho (2023) aponta que estudo com o0 MHD busca entender a realidade do mundo
através de sua totalidade, numa existéncia material e entre as disputas de classes, pois de acordo
com a Figura XV é necessario transformar o especialista (professor, estudante, trabalhador e
demais membros do meio) em dirigente.

Assim, a aproximacao com Gramsci (1966), cita que essa producdo de um intelectual é
justamente para se organizar entre movimentos da sociedade civil, para se agrupar e tomar 0s
espacos de poder, para formacdo de aliangas no intuito de promover a construcdo de novos
valores, pois o saber coletivo dirigido visa orientar as lutas no tocante a satde e justica social.

Em 1978, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) organiza e desenvolve a Conferéncia
Internacional sobre Atengéo Primaria a Saude — Alma-Ata, que ratificou a saide como direito
do ser humano e estabelece a Atencdo Primaria como tatica para operacionalizar as metas
langadas desde 1977 pela Assembleia Mundial de Salde, demarcando densamente as escolas
médicas e de saude publica (Mota; Marques; Brasileiro, 2021).

Quanto ao documento “A questdo democratica na area de Saude”, apresentado em

Brasilia (DF) (1979) durante o | Simposio sobre Politica Nacional de Saude, o Cebes o seu
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construtor, inspirado na Alma-Ata, explicitou esse documento com um tema contrario ao Estado
hegemdnico, dando base para reforma do sistema de salde e que enfatizava a democratizacdo
da sociedade civil (Silva; Silva; Souza, 2013).

O preambulo da questdo democratica na area de Saude (Figura XV1), corrobora com a
Figura XV, a medida em que se denuncia as trincheiras impostas pelo Estado atraves da
hegemonia cultural e destaca a exclusédo da populagcdo marginalizada das decisdes sobre as

politicas de saude, sendo paradoxal a eles como financiadores.

Figura XVI. Fragmento e PreAmbulo da questdo democrética na area de Saude.

Face a esta politica de carater essencial-
mente anti-democratico, a grande maioria dos
profissionais de saude encontra-se hoje colocada
na trincheira de uma batalha ingloria a tentar
remediar os males de um planejamento ineficaz
para uma populacdo carente e subnutrida, com
tecnicas as vezes tdo ou mais perigosas que as
proprias doengas que deseja eliminar .

Por outro lado, a populacdo marginalizada
das decisdes sobre a politica de Saude da mes-
ma forma que da maioria das decisbes sobre a
vida nacional financia um sistema que muito
pouco ou nada lhe oferece em troca .

R Fonte: Satde em Debate, 1980.

De acordo com Stralen e Bonfim (2016): “ha de se realcar que a referéncia a democracia
1a muito além do discurso dominante da ‘transi¢@o politica’, pois expressava uma concepcao ao
MRSB e que somente com 0 avanco da democracia, o direito social a saide e um sistema de
salde publico poderiam consolidar-se”. Diante disso, tal publicagdo ocorrera nos conceitos
gramscianos das trincheiras impostas pela classe dominante na tentativa de impedir o
crescimento revolucionario se fez necessaria para perpetuacdo da hegemonia cultural
(Coutinho, 2002).

Tendo inicio no final da década de 1970 e se consolidando a partir de 1980, sob o fim
do milagre econdmico, o INAMPS mergulhou-se numa crise previdenciaria declinavel, com
problemas financeiros devido ao crescente nimero de beneficiarios e com o estacionamento de
suas receitas, pelos miasmas da deploravel gestdo do regime antidemocratico (Brasil, 2006).

Dentre os problemas apresentados, pode-se elencar: servigos prestados ndo conforme
com a realidade, insuficiéncia dos prestadores, calculos imprevistos gerando insuficientes
recursos, desintegracao e ineficiéncia da rede de saude, superproducéo dos servicos contratados

e a falta de fiscalizacdo nos servicos de saude (Brasil, 2006).
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Trazendo a crise do INAMPS para o contexto alagoano, uma das publica¢des do Jornal
Gazeta de Alagoas (Figura XVII), n. 65 — Maio/1981 da sessdo “Medicina e Comércio”, que
anunciou informacoes (p. 02), do médico — Dr. Fernando Aradujo, ao referir que os hospitais e
a classe medica estdo gritando contra o ultimo corte do seguro previdenciario, mas destaca que
a maioria dos prestadores de servicos hospitalares locais estavam preocupados apenas com seus
lucros e nunca com a melhoria da qualidade prestada. Ainda nessa publica¢do foram suspensos
o0s atendimentos menos graves e ha relatos de que os usuarios do servico estdo deixando de ser

pacientes para objetar como matéria-prima do arsenal médico-industrial.

Figura XVII. Jornal Gazeta de Alagoas, n.65 — Maio/1981 — Medicina e Comércio.

Fonte: Gazeta de Alagoas, 1981.

Observando a situagdo da época sob otica do Presidente da Associacdo dos
Estabelecimentos de Servicos de Saude do Estado de Alagoas (AESSEAL), Dr. Humberto
Gomes de Barros aborda a crise do INAMPS numa das publicagdes do Jornal Gazeta de
Alagoas (Figura XVII), n. 65 — Maio/1981 — Mateéria de capa — Hospitais em crise culpam o
governo.

Demonstra que a defasagem da assisténcia médica de qualidade, a caréncia de 2.500
leitos hospitalares e o desinteresse da previdéncia social — Unica compradora dos servigos, em
pagar pelos servigos —, sdo responsaveis pela assisténcia médica prestada no momento.



Figura XVIII. Jornal Gazeta de Alagoas, n.65 — Maio/1981 — Matéria de capa — Hospitais em crise culpam o governo.

Fonte: Gazeta de Alagoas, 1980.
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A Figura XVIII abordou a existéncia de diversos processos fraudulentos de
superfaturamento, tais informacdes corroboram com o que foi citado pelo depoimento do Bira
(2024) e com a corrupcdo do INAMPS citada por Brasil (2006) e Menicucci (2024),
visualizados também nas Figuras: X, XI, XII, XIII, X1V e XV.

Informacdes contrarias ao sistema de satide hegemdonico, apresentam o reflexo principal
de que uma determinada classe busca através de reunides, publicacdes e depoimentos a vontade
de romper com a hegemonia cultural, porque a histdria dentro do pensamento gramsciano pode
ser construida tanto na passividade das massas, que ndo é o caso acima até agora mencionado
nas fontes histdricas, quanto na vontade coletiva que leva um grupo a agdo (Fortunato, 2009).

Esta ultima é o resultado de uma simples somatoria de desejos e comportamentos
individuais orientados por um determinado interesse. O alicerce que se constrdi tal tentativa de
represalia a ideologia da classe dominante, deve possuir um conjunto de percepcdes, de praticas
e vivéncias coletivas (Fortunato, 2009).

Outros noticiamentos do Jornal Gazeta de Alagoas, novamente da voz na matéria de
capa ao Presidente da AESSEAL — Dr. Humberto Gomes de Barros, que traz o INAMPS como
ndo pagador aos hospitais credenciados de Alagoas, mas mantém fielmente 0s seus recursos
repassados as instituigdes hospitalares do Rio Grande do Sul (RS) (Figura X1X). Nesse mesmo
exemplar do Jornal Gazeta de Alagoas, o Diretor da Casa de Saude Dr. Paulo Netto — Dr.
Marcos Paulo Netto, explica que a crise se d& pela méa administragdo do INAMPS e pelo excesso
de beneficios e aposentadorias pagas pelo érgdo (Figura XX).

Esse modelo médico-industrial abordado no periodo ditatorial é hegeménico, com
caracteristicas positivistas, fragmentados (cada especialidade fica com determinada parte do
corpo), mecanicista, biologicista, tecnicista, individualista, curativista e hospitalocéntrico. Esse
tipo de modelo mantém uma posicdo autoritaria, unidisciplinar e com intenso uso do aparato

que lucra com a doenca (Lima et al., 2005).



Figura X1X. Jornal Gazeta de Alagoas, n.269 — Jan./1982 — Matéria de Capa.

Fonte: Gazeta de Alagoas, 1982.




Figura XX. Jornal Gazeta de Alagoas, n.269 — Jan./1982.

Fonte: Gazeta de Alagoas, 1982.
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Para Gramsci (1986), o jornal é o veiculo na sociedade capitalista que publica
informagdes para a manutengdo de uma determinada classe de seu interesse, que visualmente
pode-se na preocupacao de destacar (Figura XVII, XVIII, XIX e XX) que o atendimento de
salde esta precarizado, devido ao ndo repasse das verbas. Para Gramsci (1966), através desta
hegemonia cultural se tendencia a coer¢do e a cooptacdo com os ideais burgueses, aqui
reconhecidos como os donos de hospitais.

No entanto, um jornal que aborde ideias que fomentam a contra hegemonia, como fiel
ao programa partidario, a tatica da luta de classes e que se importe como uma tribuna aderente
a chegar as amplas massas, esse diario € um intérprete e um meio de difusdo das reivindicacdes
populares (Gramsci, 2011), considerando-0 como um conscientizador das massas, com a
finalidade de vencer o capitalismo, que é a forma mais vil de exploracdo do homem pelo homem
(Gramsci, 1978). Aqui se considerou a revista SD conscientizador das massas.

Deve-se pensar que a Cebes e seu periddico — SD nasceram com a tentativa de querer
construir uma contra hegemonia dentro do pensamento gramsciano, que para Stralen e Bomfim
(2016), desde a sua primeira publicacdo (Figura IX, X, XI, XII, XIII, XIV, XV e XVI),
denunciava as iniquidades e perversidades do sistema de salde e apelava a necessidade de
reformas.

Isso conformou como uma alianga em defesa do MRSB, que foi se ampliando na década
de 1980 com a participagdo de trabalhadores da salde — sanitaristas e organizagdes civis destes
profissionais, estudantes, docentes, partidos de esquerdas e os demais membros dos MSS
(Stralen; Bomfim, 2016).

Baseados no que foi expresso até entdo, observa-se a descricdo do contexto de
desenvolvimento do MRSB em Alagoas e os indicios de ratificacdo do pressuposto, o Capitulo
I11 trara uma breve das CNS como espacos de poder e a importancia dos MSS como molas para

o desenvolvimento do MRSB.
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CAPITULO IIl. AS CONFERENCIAS NACIONAIS DE SAUDE COMO ESPACOS DE
PODER E OS MOVIMENTOS CONTRA HEGEMONICOS

A crise consiste precisamente no fato de que o velho esta
morrendo e 0 novo ainda ndo pode nascer. Nesse interregno, uma
grande variedade de sintomas morbidos aparece.

Antbnio Gramsci

Enfatiza-se que a redacédo deste capitulo foi elaborada desde o projeto de pesquisa, como
uma revisdo de literatura inicial para submissdo deste projeto ao CEP/UFAL, no intuito de
despertar e aproximar o pesquisador com o objeto de estudo proposto nas consideracgdes iniciais
antes dos resultados apresentados. Sobretudo depois do processo de defesa desta dissertagéo,
ratificou-se a sugestdo da banca em deixa-lo como terceiro capitulo e ao reler o texto hoje se
nota a clareza e fluidez textual apds essa realocacao.

No entanto, na medida em que o fio condutor da escrita da nova histéria foi sendo
delineado, o conteldo tomou a forma de um capitulo esclarecedor que foi dividido em dois
topicos, a saber: o primeiro, as CNS: de um mecanismo de coer¢do e cooptacdo do Estado a
transformacdo em espacos democraticos e de mobilizacao social, e o segundo, os MSS como

mecanismo de construcdo para uma contra hegemonia.

3.1 As Conferéncias Nacionais de Saude: de um mecanismo de coercédo e cooptacdo do

Estado a transformacdo em espacos democraticos e de mobilizacéo social

Observa-se na trajetoria das CNS que até entdo havia se constituido mais como um
mecanismo de coer¢do e cooptacdo do Estado, a sua transformacao em espacos democraticos e
de mobilizacdo social, o que ocorreu na vigéncia da médo de ferro do governo militar num
processo de resisténcia e enfrentamento, o que para Gramsci (1986) vem significar a quebra de
hegemonia cultural que permitiu a realizagdo de criticas e a formulacdo de novos valores
pautados nos principios de melhorias igualitarias para as classes.

As CNS representam um importante momento de avaliagdo da situacdo da saude no pais
e de formulacdo de diretrizes para as politicas publicas no setor, reunindo cidadaos pela defesa
da garantia de direitos, em atencdo as necessidades da populacdo. Essas conferéncias foram
configuradas em distintas conjunturas politico-sociais, tendo a priori o Estado como seu
mecanismo de coercdo, todavia com a participagdo dos MSS como ferramentas norteadoras

para a construcao das politicas de satde do Brasil (Brasil, 2022a).
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Antes de construir a linha do tempo das CNS, é necessario trazer um fato
importante acerca de seu surgimento, com a Proclamacdo da Republica em 15 de novembro de
1889, o governo do Brasil ficou nas méaos do alagoano Marechal Floriano Peixoto de forma
provisoria, e em 24 de fevereiro de 1891 foi convocada uma Assembleia Constituinte. Assim,
houve a promulgacéo da nova Constituicdo Brasileira (Fausto, 2019). Essa nova Constituicao,
tecida sob inspiragéo da Carta Magna norte-americana, foi redigida por Rui Barbosa e Prudente
de Moraes, definindo que era de responsabilidade do Estado as acdes de salde, saneamento e
educacdo como politicas sociais (Paim, 2013; Fausto, 2019).

Para melhor situar o leitor na trajetéria histérica das CNS do Brasil, disponibilizou-se
uma fonte histdrica oriunda da internet do site da Fundagdo Oswaldo Cruz (FIOCRUZ). Tal
fonte virtual retrata desde a primeira CNS até a 142, trazendo dois marcos importantes: um, o
recorte temporal das CNS de 1941 a 2011; e o outro, a concepcdo do SUS a partir da VIII CNS,

aqui sera nomeada como Figura XXI e constituird como um eixo norteador:

Figura XXI. Linha do Tempo: Conferéncias Nacionais de Salde.
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Fonte: Brasil (2022b).

Durante o governo de Getulio Vargas, na década de 1930, as politicas publicas
comecaram a ganhar importancia e notoriedade com a concepcao do Ministério da Educacéo e
Saude Publica (MESP), tendo a frente Gustavo Capanema, que demonstrou ao presidente
Vargas a necessidade de se criar um espaco de discussdo do Estado para a saude e educacéo
(Fausto, 2015). Essa proposicdo do Ministro Capanema demandou sete anos para ser
oficializada.

De acordo com a Lei n°.378, de 13 de janeiro de 1937, preconizou-se a criagdo das CNS
e a sua periodicidade segundo a observacédo do Estado, baseado nos problemas de satde publica
da época, destacando-se que 0s espacos criados com as CNS eram estritamente
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intergovernamentais e apenas se permitia a participacéo de autoridades do Ministério da Salude
e representantes governamentais dos estados brasileiros (Brasil, 2009).

A | CNS ocorreu durante o governo varguista, no Rio de Janeiro no ano de 1941, e
trouxe na pauta questbes relacionadas a organizacdo sanitaria dos estados e municipios,
destacando também ““a ampliagdo e sistematiza¢ao das campanhas nacionais contra hanseniase
e tuberculose; a determinacdo do desenvolvimento dos servi¢os béasicos de saneamento;
desenvolvimento da obra nacional de protecdo a maternidade, a infancia e a adolescéncia”
(Fausto, 2015; Brasil, 2022b).

Ap06s nove anos durante o governo do presidente Eurico Gaspar Dutra e ministro da
Saude e Educacdo Pedro Calmon M. de Bittencour, com uma pauta reduzida, ocorreu no final
dos anos de 1950 a I CNS, pouco se sabe sobre essa, pois ndo se tem relatorio disponivel e 0s
principais pontos elencados foram acerca da legislacdo referente a higiene e a segurancga do
trabalho: “malaria, seguranca do trabalho, condi¢Ges de prestacdo de assisténcia médica
sanitaria e preventiva para trabalhadores e gestantes” (Brasil, 2009, p. 13).

A década de 1950 foi um importante marco de desenvolvimento para a saude por dois
motivos: o primeiro, porque apesar desta iniciativa ndo ser baseada nos problemas sanitarios da
época, se enxergou a necessidade de ruptura do Ministério da Salde e Educacgdo, para
Ministério da Saude, em 25 de julho de 1953; e o segundo, Ministério da Educacdo, com a
aprovacao da Lei n®.2.312 de 03 setembro de 1954, cujo interesse era de organizar sucintamente
uma politica sanitaria, que deu base para instituir, apenas em 1961, o Codigo Nacional de Saude
(Brasil, 2009), pelo Decreto n.°49.974-A, mais especificamente em 31 de janeiro de 1961, na
curtissima gestdo de Janio Quadros.

Depois de 13 anos da tltima conferéncia, no governo de Jodo Belchior Goulart (Jango)
em 1963, no Estado do Rio de Janeiro, sob a supervisdo do ministro da saude Wilson Fadul,
houve a Il1 CNS, que teve como temario a situacdo sanitaria do povo brasileiro e com a proposta
de desenvolver nos niveis federal, estadual e municipal a fixacdo do plano nacional de saude,
de forma descentralizada e reorganizada (Brasil, 2022b).

Cabe ainda enfatizar destas conferéncias trés pontos importantes: o primeiro, é que
apesar de néo ter tido a participacdo popular nessa, os debates ocorridos foram influenciados
pelos MS da corrente década e isso foi possivel porque o governo de Jango ja explicitava a sua
inclinacdo democratica; o segundo, é por ter sido desenvolvida em meados de ocorrer 0 golpe
militar em 1964, e o terceiro, é que s6 depois de ¥ de século o Ministério da Salde publicou 0s
seus anais (Brasil, 1992; 2022b).
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Devido a instauracéo da ditadura militar as CNS durante esse periodo tiveram carater
técnico, sem levar em consideracdo os interesses da populacdo e as medidas tomadas pelo
governo em relacdo a satde publica eram de repressdo e com isso aflorou a insatisfacdo popular
através da organizacdo em MS de carater reivindicatério contra o sistema de salde publica
vigente (Menicucci, 2014; Botaro, 2015).

A 1V CNS foi desenvolvida no ano de 1967, sob o ministério gerido pelo militar Leonel
Tavares Miranda de Albuquerque e teve como presidente da republica o general Arthur da Costa
e Silva (Brasil, 2002). Para Brasil (2009) foram retornados “o carater de espaco de debate
técnico, com a participacdo de especialistas nos temas debatidos e das autoridades do Ministério
da Saude, do Ministério da Previdéncia Social e Assisténcia Social (MPAS) e dos estados e
territorios”, focando nos recursos humanos para as atividades de salde e contou com a
influéncia do “painel internacional sobre a politica e realizagdes da Organizagdo Pan-americana
de Saude (Opas) e as experiéncias sanitarias da Venezuela e da Colémbia” (Brasil, 2009).

Em 1974, houve a criacdo do Ministério da Previdéncia e Assisténcia Social (MPAS),
com a incorporacao ao sistema previdenciario dos trabalhadores rurais, empregados domesticos
e outras categorias de trabalhadores (Brasil, 2009). Depois de 08 anos da Ultima conferéncia
nacional de salde, em 1975, ainda na gestdo militar, no governo do presidente Ernesto Geisel
e com o ministro da satde Paulo de Almeida Machado, realizou-se a VV CNS (Brasil, 2009).

A V CNS teve como tematica a implementagdo: “do Sistema Nacional de Saude; do
Programa de Saude Materno — Infantil; do Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica; do
Programa de Controle das Grandes Endemias; do Programa de Extensdo das AcBes de Salde
as Populag¢des Rurais” com a criagdo da a Lei n°.6.229 e que ndo passou do papel (Brasil, 2009;
2022D).

Nos anos subsequentes, algumas instituicdes de carater civil foram sendo construidas
no ambito dos estudos em satde, como espa¢os suprapartidario e democratico de producéo e
difusdo de conhecimentos, de articulacdo e mobilizacdo da sociedade (Brasil, 2009). Em 1976,
foi criado o Centro Brasileiro de Estudos de Saude (Cebes) e a sua revista Saude e Debate, com
a finalidade de lutar para redemocratizacéo do Brasil e pela consolida¢ao do SUS (Brasil 2006).

Em 1979, houve a criacdo de outros espagos importantes para a luta do MRSB:
Associacdo Brasileira de Saude Coletiva (ABRASCO), Associacdo dos Médicos Sanitaristas
(AMS) e a Associagéo Paulista de Saude Publica (APSP), ambos tendo como objetivo a luta
por um sistema de satde mais justo e equanime e articulado com os MOPS/MRSB (Paim, 2013;
Menicucci, 2014; Botaro, 2015).
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Aindaem 1979, o Cebes, inspirado na Conferéncia Internacional de Saude de Alma-Ata
— cuidados na atencdo priméria para todos, ampliagdo sistematica do acesso, participacdo da
comunidade, organizou um documento de trés paginas e apresentou no 1° Simpdsio sobre
Politica Nacional de Saude na Camara Federal, cujo titulo era “A questdo democratica na area
da saude” (Brasil, 2009; Costa et al., 2020).

Esse documento discorreu propondo resolutividade acerca da situacdo cadtica, tanto em
termos epidemioldgicos, quanto aos aspectos relacionados a organizacao do sistema de salde e
politica, cujas ideias se disseminaram entre politicos, partido de oposicdo, trabalhadores da
salde, professores e estudantes, que teve como ponto de partida de maneira emblemaética o
MRSB (Paim, 2013; Brasil, 2009; Costa et al., 2020).

Retomando a trajetdria histérica das CNS, devido as reivindicagcdes dos MSS, a VI CNS
foi desenvolvida no ano de 1977, ainda na gestdo militar do presidente Ernesto Geisel e de
Paulo de Almeida Machado no ministério da satde, discutido sobre a situacdo do controle das
grandes endemias o Brasil, a operacionalizacdo dos novos diplomas legais basicos aprovados
pelo governo federal, a interiorizacdo dos servigos de salde, e teve como principal contribuicdo
as propostas de organizacao da Politica Nacional de Saude (Brasil, 2009).

Em 1980, houve a VII CNS, em Brasilia, no governo militar de Jodo Batista Figueiredo
e presidida pelo ministro Waldir Mendes Arcoverde, e pela primeira vez o Cebes foi convidado
a participar. Apresentou uma proposta sobre o0 Programa Nacional de Servicos Basicos de Saude
(Prev-Saude) (Brasil, 2010). Na VII CNS a discussao foi discorrida sobre a tematica: a extensao
das acdes de salde por meio dos servigos basicos, sendo destaque a participacdo comunitaria e
a formulagdo e implantacdo de um Programa Nacional de Servigos Basicos de Saude (Prev-
Saude) (Brasil, 2010).

Segundo Brasil (2009, p. 14), também foi objeto de discussdo durante a VII CNS “uma
proposta do entdo presidente do Instituto Nacional de Assisténcia Médica da Previdéncia Social
(INAMPS) de se criar um seguro-saude, uma contribuicdo previdenciaria adicional destinada a
financiar a instituicdo”. Para Brasil (2010, p. 35) essa proposta “criou uma porta de entrada (os
postos de saude) com alta resolutividade, uma lista de medicamentos prioritarios/basicos e
salarios para os profissionais de saude”.

A partir da VII CNS, levando em consideragdo a exposi¢cdo do documento “A questdo
democratica na area da satide” pelo Cebes em 1979, destacando o fortalecimento do MRSB
dentro da perspectiva de mola propulsora para a luta pela redemocratizacdo do pais e a
construcdo do SUS. Aqui ja se anunciava a necessidade de mudangas no sistema de salde,

quanto nas conferéncias de saude, o Sistema Unificado e Descentralizado de Saude (SUDS) e
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0 Conselho Consultivo de Administracdo da Saude Previdenciaria (CONASP) foi criado neste
momento, com a fungéo de analisar os gastos na tentativa de buscar uma melhoria da assisténcia
médica (Brasil, 2022a).

De acordo com um material produzido em comum acordo com a Universidade Federal
de Santa Catarina (UFSC), para uma especializacdo em Saude da Familia pela Universidade
Aberta do SUS, que referiu um fato importante ocorrido durante a VVII CNS:

O presidente do Inamps vai aos jornais denunciar que a proposta do PREV-Salde era
estatizante, estragava a profissdo médica e era coisa de comunistas. Ato continuo, é
publicada uma lista de funcionérios de ambos os ministérios com supostas ligac6es
com partidos de esquerda clandestinos e sdo expurgados mais de cem funcionéarios
dos ministérios. Como efeito cascata, varios funcionarios estaduais e municipais
ligados a0 movimento sanitério sofrem perseguices politicas (Brasil, 2010, p. 44).

Apds seis anos da ultima CNS e de todo esse debate e luta na sociedade civil, em 1986
ocorreu a tdo esperada VIII CNS, durante o governo do presidente José Sarney e sob a gestao
do Ministério da Satde do ministro Roberto Figueira Santos, no gindsio Nilson Nelson, em
Brasilia e teve sua Comissdo Organizadora presidida por Sergio Arouca, uma das principais
liderancas do MRSB (Brasil, 2022b). Brasil (2009, p. 17), aponta como temario 0s seguintes
itens: “1) satide como direito; 2) reformulacdo do Sistema Nacional de Saude; e 3)
financiamento do setor”.

A conjuntura do pais na época era favoravel para todas essas mudancas, a participacdo
da sociedade civil organizada em movimentos sociais no geral, no MOPS e no MRSB num
amplo processo de mobilizagdo social articulou o nicleo mais “militante” das proposi¢oes da

VIII CNS, a resolucdo de nimero 13, do tema 1, que propunha:

[...] ampla mobilizacdo popular para garantir [...] que se inscrevam na futura
Constituicdo: A caracterizagdo da saude de cada individuo como de interesse coletivo,
como dever do Estado, a ser contemplado de forma prioritaria por parte das politicas
sociais; A garantia da extenséo do direito a saide e do acesso igualitario as agdes de
servigos de promocgdo, protecdo e recuperacdo da sadde... A caracterizagdo dos
servicos de salde como publicos e essenciais (Brasil, 1986, p. 32).

Analisando a trajetoria historica das CNS desde sua concepcao, observa-se que de um
mecanismo de coercao e cooptacdo do Estado em um dado momento, assim atraves das fontes
até entdo apresentadas, deram indicios da hegemonia do Estado durante 0 RM e uso dos seus
mecanismos repressivos. Contudo os MS em geral e os MSS foram importantes no periodo

antidemocratico, momento em que os direitos sociais e de saude ndo eram enaltecidos e nem
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reconhecidos. Assim vale a configuracdo da descricao do préximo topico sob a génese e atuacao
do MOPS e do MRSB no RM como movimentos contra hegemonicos.

3.2 Os Movimentos Sociais de Saude como Mecanismo de Construgdo para uma Contra

Hegemonia

A fim de apresentar um contexto sobre os MS no geral, antes de adentrar na tematica
dos movimentos populares de salude, foi trazido como destaque, que antes do golpe militar em
1964 efervescia no cenario brasileiro um MS que atuava pela reforma agraria, cujos principais
objetivos eram de promover a distribuicdo de terras, sob uma reorganizagdo do campo — 0
Movimento dos Trabalhadores Sem Terra (MST) e 0 Movimento dos Trabalhadores Sem Teto
(MTST) (Bonetti; Pedrosa; Siqueira, 2011).

Além do movimento pela reforma agraria, vale ressaltar que segundo Duriguetto (2008),
a existéncia de outros movimentos que vinham ativos na proposicao da luta de classes que, a
depender do seu recorte geografico e da necessidade daquela populacdo, poderiam ser
chamados conforme sua localizacao.

Ainda com Duriguetto (2008), aponta que o Movimento de Mulheres Camponesas
(MMC), o Movimento dos Atingidos por Barragem (MAB), Movimento Estudantil (ME) e
dentre tantos que surgiram contra a repressdo estatal e a burguesia. Durante o governo do
presidente Jango foi iniciada a discussdo acerca das tematicas propostas pelos MS e cessou com
a solidificacdo do golpe militar de 1964 (Bonetti; Pedrosa; Siqueira, 2011; Rezende, 2013).

Ao longo da trajetoria histdrica brasileira o direito & satide e a outros direitos sociais de
alguma forma foi atacado porque para o capital a saide como um direito de todos e dever do
Estado ndo é viavel para o interesse da classe dominante, ja que o foco da burguesia é o lucro
com a privatizacdo e a instabilidade das politicas publicas de salde e de seguridade social
(Santos, 2013).

Diante deste bojo, no epicentro da esfera repressiva das décadas de 1960/1970, surgiu e
atuou o MOPS e um movimento discreto sanitarista como uma vasta rede popular da Igreja
Catolica (leigo, freiras, padres e até mesmo bispos), com componentes de diferentes niveis e
instancias denominados na época pela Teologia da Libertagdo e as Comunidades Eclesiais de
Base (CEBSs) publica (Doimo; Rodrigues, 2003).

A criacdo do MOPS foi oficializada apenas em 1981, segundo Doimo e Rodrigues
(2003), mesmo tendo entendido que esse ja tenha atuado desde década de 1960/1970, pois foi

no berco de Frei Betto, durante o Il Encontro Nacional de Experiéncias em Medicina
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Comunitéria (ENEMEC), que o MOPS foi formalizado o seu nascimento como fruto do
empenho do Centro de Educacdo Popular do Instituto Sedes Sapientae (CEPIS) (Doimo;
Rodrigues, 2003).

Tendo como a finalidade basilar da medicina comunitaria, a tentativa de buscar o
progresso das condi¢des de salde da populacdo, os melhores equipamentos para o atendimento
de saude, postos de saude, melhorias no atendimento médico e o incentivo para a criacdo de
“conselhos de saude”, como forma de fiscalizar os servicos de saude publica (Doimo;
Rodrigues, 2003).

O MOPS foi de suma importancia nos conflitos que buscavam o direito & saude e a
construcdo do SUS, porque as suas a¢Oes demonstravam relevantes contribuicfes para a
prevencdo, promocao e atencdo a saude. Sobretudo, isto foi demonstrado a partir do momento
em que tal movimento se prop0s a discutir, construir, praticar e sociabilizar através de educacéo
social para a populacéo a reflexdo e préatica do fazer em saide com equidade social (Chaves et
al., 2014).

De acordo com Cohn (1989), o MRSB teve como fonte inspiradora a Italia, designando
a reformulacdo da assisténcia da salde, 0 movimento sanitarista € um processo dinamico em
constante construcdo, que para delimitar a sua génese € uma tarefa dificil e complexa.

Em pleno século XX, o cientista social, politico, bioeticista e médico italiano Giovanni
Berlinquer, participou de eventos brasileiros na area da saude, com a penetracdo de seus estudos
nos meios universitarios e profissional, levantando a bandeira de uma medicina e saide mais
equanime e social (Conh, 1989).

Enquanto o MOPS tinha sido configurado nas CEBs brasileiras, 0 MRSB manteve a sua
raiz de nascimento, concebido por profissionais, trabalhadores no setor da saude, junto com
intelectuais e militantes partidarios, estudantes e professores universitarios, associacdes
profissionais e sindicatos destas categorias, com forcas politicas vinculadas ao Partido
Comunista Brasileiro (Doimo; Rodrigues, 2003; Brasil, 2006). Tinha como objetivos: a
concretizacdo da medicina preventiva e melhores condicbes de trabalho e salarios para os
trabalhadores da satde (Doimo; Rodrigues, 2003).

O MRSB néo aparece isolado do contexto histérico vivenciado nos anos de 1970 no
Brasil. Segundo Santos (2013, p. 03), paralelamente ap6s a crise do milagre econdmico permitiu
o surgimento no cenario politico de alguns “atores sociais (sindicalismo operario, 0S
trabalhadores rurais, um percentual da Igreja, alinhando-se a certos grupos de trabalhadores, e,

também, a outros movimentos sociais urbanos)”.
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A divida externa, a desaceleracdo econémica e crise na salde publica brasileira durante
0 RM ocasionaram em alguns setores da classe media, combustivel para o fortalecimento dos
MSS (Santos, 2013). O MRSB ou movimento sanitarista defendia como tematica “a
democracia, universalizacdo, participacao social e a descentralizacdo na agenda de debates e
intengdes politicas” (Pires-Alves; Paiva; Lima, 2018, p. 04).

O fracasso do Prev-Salde proposto pela VV CNS abriu debate para o questionamento da
estatizacdo dos servicos de saude (Pires-Alves; Paiva; Lima, 2018), dando fortalecimento para
0 movimento sanitarista em buscar a tdo sonhada consolidacao das politicas publicas de saude.

Todavia, de acordo com os resultados de uma revisdo sistematica, demonstrou-se o
interesse do capital em impugnar o movimento sanitarista. Virgem e Teixeira (2022) analisaram
estudos sobre o MRSB e ratificaram caracteristica singular nos artigos, ao trazer que o
movimento supracitado estava atrelado principalmente aos trabalhadores de salde e que a luta
deste foi contra a hegemonia cultural do Estado.

Trouxe ainda que a sua base de luta era contra 0 mecanismo de cooptacdo ideoldgica e
econbmica do Estado, com o referencial teérico marxista mais abordado nos artigos e
apresentou as CNS como importantes locais de difusdo de conhecimento e debate (Virgem;
Teixeira, 2022).

A partir do debate estabelecido na VIl CNS que assumiu um grande papel politico com
relacdo intrinseca com a democracia, em 1984 ocorreram eventos importantes que segundo
Alves (2013, p. 04), “como o seminario realizado pelas Secretarias de Saude dos estados de
Minas Gerais (MG), Rio de Janeiro (RJ) e Séo Paulo (SP) e reunides de trabalho sobre as A¢des
Integradas de Saude, entre outros”.

Essas reunides serviram como base para o V Simposio sobre Politica Nacional de Saude,
gue teve como meta apontar propostas e estimular o fomento de varios féruns de debate sobre
a questdo da saude no Brasil, no qual tanto o MOPS quanto o0 MRSB se fizeram presentes com
outros segmentos de MS (Alves, 2013; Souto; Oliveira, 2016).

A competéncia que o MRSB tinha em se contrapor ao projeto hegemonico neoliberal
burgués das 1970/1980, promovendo amplas contendas na agenda da saude publica brasileira,
foi devido ao seu carater intelectual sociopolitico e pela poténcia de um pensamento critico
(Souto; Oliveira, 2016). Dentro do @mbito do Estado de direito o MRSB consolidou a
participacao popular na discussao acerca da saude brasileira e obteve como recompensa, para a
sociedade em geral, o Direito a salde como uma conquista popular (Aradjo; Nascimento, 2014).

Para o Brasil (2010), o MRSB aprofundou criticas a privatizacdo da saude, reunindo

elementos para defender um modelo integrado de prestacdo de servicos de saude universal e
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abrangente, que adicionou e aderiu a participacdo de varios movimentos que, autonomamente,

iniciavam uma contraposicao hegemonia cultural:

I — reivindicou recursos para reiniciar uma medicina preventiva e denunciando 0s
gastos com a atencéo curativa;

Il — os “publicistas” do INAMPS, conclamando que os recursos do governo deveriam
ser usados para a construcdo de hospitais e compra de equipamentos publicos.
Denunciavam também a forma de pagamento por unidades de servico (US), como
fonte incontrolavel de corrupcdo. Por exemplo: se pagava mais US por parto cesareo
que por parto normal, com isto, nessa época, 0 Brasil foi campedo mundial de
cesarianas (Brasil, 2010, p. 44).

Il — a Igreja se organiza nas pastorais de saude, cria 0s ENEMECs (Encontros
Nacionais de Experiéncias em Medicina Comunitaria) e defende o uso de fitoterapia;

IV — os antigos militantes da UNE, hoje profissionais e professores universitarios,
organizam-se em experiéncias de integracdo docente assistencial. Criam resisténcias
ao movimento médico privatista, como, por exemplo, 0 Movimento de Renovacédo
Médica (REME) e o Centro Brasileiro de Estudos de Salide (CEBES), que passa a ter
vinculo de discusséo da situacdo da saude brasileira e a editar uma revista intitulada
Saude em Debate, publicada até hoje (Brasil, 2010, p. 45).

Durante a V CNS, em 1975, baseado na crise de satde do pais houve o ensaio de se criar
um Sistema Nacional de Saude (SNS) e cria a Lei n°.6.229, que ndo saiu do papel (Virgens;
Teixeira, 2022). Em 1976, logo depois desta CNS, foi criado o Cebes e a primeira residéncia
médica brasileira em Satude Comunitéria em Santa Catarina.

Existiu um encontro dos profissionais de saide com énfase em salde coletiva, e
perceberam que toda e qualquer forma de movimento social lutava contra causas comuns e
contra a hegemonia cultural: o fim do RM, pela consolidacdo do SUS, pela redemocratizacao e
contra o complexo médico-industrial (Mota; Marques; Brasileiro, 2021).

Mesmo tendo notoriedade com a participacdo na trajetoria de luta no cenario brasileiro
desde a década de 1960/1970, o MRSB para Mota, Marques e Brasileiro (2021, p. 09), afirma
que apenas em 1976, durante “a 32* Reunido Anual da Sociedade Brasileira para o Progresso
da Ciéncia (SBPC), com intensa participacdo dos médicos-sanitaristas, de profissionais ligados
a Secretaria da Satide de Sao Paulo, com a criagdo do Cebes” (Souto; Oliveira, 2016; Lacaz et
al., 2019. O movimento sanitarista foi oficializado no seio cultural dos intelectuais organicos
gue eram configurados por médicos em sua esséncia, demais classes da salde, estudantes e
trabalhadores da satde (Costa et al., 2020; Mota; Marques; Brasileiro, 2021).

Desde a decada de 1950, antes mesmo do golpe militar, se iniciou o procedimento de
desenvolvimento dos atores e instituicdes identificados para mudancgas radicais no sistema

nacional de salde entdo vigente (Souto; Oliveira, 2016). Também se relaciona com um
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conjugado de aspectos que vao desde o desenvolvimento dos cursos de medicina preventiva ao
fortalecimento de uma visdo contréria ao regime autoritario que via, na sua derrocada, a Unica
forma de construcdo de um sistema de saude eficiente e democrético (Paiva; Teixeira, 2014).

Destacando ainda a producéo de Mota, Marques e Brasileiro (2021), com delineamento
metodoldgico historico-social, que analisou e discutiu o projeto de formacdo do MRSB no
Estado de S&o Paulo e a estruturacdo da Saude Coletiva, refere que 0 movimento sanitarista
teve uma abordagem especial, com metas bastante singulares, que além de buscar a
consolidacdo do SUS, nédo dissociava a luta pela redemocratizacdo e ratifica o forte subsidio da
cultura pela forte influéncia do marxismo italiano, pelo ativismo politico do Partido Comunista
paulista (Lacaz et al., 2019).

Conforme Virgens e Teixeira (2022), para o desenvolvimento do MRSB ter tido dentre
0s outros MSS um maior fator de impacto para construgcdo de uma contra hegemonia, aconteceu
devido a conjuntura brasileira por causa de cinco fatores: o primeiro, pela criagdo do termo
salde coletiva e com isso crescente interesse dos profissionais de salde para as devidas
especializacGes; 0 segundo, pela associa¢do com outros MS e principalmente como o MOPS; e
o terceiro, pela proposicdo da populacdo no campo da discussdo nas CNS.

Cabe destacar uma producéo literaria da Fiocruz, que analisou a génese sécio-histérica
da saude coletiva no Brasil e os seus 35 anos de existéncia, dirigida por Vieira-da-Silva (2015)
sobre a origem baiana do termo salde coletiva e a proposta da Abrasco em 1978:

A origem do nome “Satde Coletiva” como expressdo voltada a designar um projeto
transformador de saberes e praticas é baiana e surgiu quando da organizacdo do
primeiro Seminario que formulou a proposta de criacdo da Abrasco, realizado em
Salvador, em 1978, que denominou-se | Encontro Nacional de Pés-Graduagdo em
Saude Coletiva — Salvador (BA). Esta expressdo, contudo, ja tinha sido usada, como
substantivo genérico, para designar a area, a matéria dos Departamentos de Medicina
Preventiva, criados pela Reforma Universitaria de 1968, do curriculo minimo de
Medicina. Ja estava também na apostila do Curso Experimental da Faculdade de
Medicina da Universidade de Séo Paulo (USP) em 1971 e em artigo de Guilherme
Rodrigues da Silva de 1973 (Vieira-Da-Silva, 2015, p. 18).

Com isso, € notoria a realizacdo de acdes de educacdo social e politica no MRSB que
contribuiu efetivamente na producdo de conhecimento, na troca de saberes e nas discussoes,
formulacdo, producéo e apresentacdo de demandas pelo direito a satde, em consonancia com
Vieira-da-Silva (2015) (Chaves et al., 2014). Borges e Baptista (2019, p. 78), refere que a Cebes
e a Abrasco eram “institui¢des articuladas e engajadas no debate da saude, contudo o Cebes
voltado para o campo de articulagcdo politica com a Revista Saude e Debate, e a Abrasco

dedicada ao projeto académico-formativo”.
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O quarto fator de impacto para consolidagdo do MRSB como movimento politico,
constituiu-se por agregar os trabalhadores da salde e, com isso, a juncdo do movimento
sindical; e 0 quinto, talvez seja 0 de maior expertise, esteve com o destague com a sua
politizacdo na base nos partidos esquerdistas, obtendo mecanismos para se lutar contra
hegemonia cultural da classe dominante, onde o Estado no periodo do RM representou 0s
interesses da burguesia — classe dominante (Mota; Marques; Brasileiro, 2021; Virgens;
Teixeira, 2022).

Historicamente, a participacdo do MRSB nos interesses do dominio social do SUS
recebe influéncia do neossindicalismo classista ou até mesmo das federages/centrais dos
trabalhadores da saude que lutam, na maioria das vezes, por prop6sitos precisos acerca dos
problemas ocorridos no processo de trabalho, de carater averiguador e contra a hegemonia
biomédica-assistencial (Lacaz et al., 2019).

De acordo com Santos (2013), o movimento sanitarista sequiu na linha paradoxal da
ideologia do Estado durante o RM brasileiro e tinha como principal objetivo a criagdo de uma

nova cultura politica para a populacdo na sociedade civil:

O movimento sanitario ndo aparece isolado do contexto histérico vivenciado nos anos
de 1970 no Brasil. Paralelamente, evidencia-se a crise do milagre econdmico no pais,
que permitiu o surgimento no cenario politico de alguns atores sociais, como 0
sindicalismo operario, os trabalhadores rurais, um percentual da Igreja, alinhando-se
a certos grupos de trabalhadores, outros movimentos sociais urbanos e institui¢oes
civis (Santos, 2013, p. 235).

Em 1979, com o lancamento pelo Cebes do documento ‘A questdo democratica na area
da satde”, durante o I Simpdsio de Politica Nacional de Satide da Camara dos Deputados, com
nuances voltadas contra hegemonia cultural vigente, as ideias se espalharam e de certa forma
os partidos de esquerda que faziam oposi¢do ao governo militar ganharam forga e aliangas
consideraveis com o intuito de promover mudancas no sistema de salde e no sistema coercitivo
politico da época (Costa et al., 2020).

Essa antecipacdo de proposta para a saude como uma questdo democratica se
caracterizou de suma importancia e reverberou na Assembleia Constituinte (1986-1988). Vale
ressaltar que além da importancia do Cebes para 0 MRSB, cabe outra énfase naquele contexto,
a atuacdo dos partidos politicos com ideacdo marxista (Costa et al., 2020).

Pensar que a VIII CNS nasceu nos pds-RM, sob uma democracia em construcao, tendo
como base os MS, MOPS e como principal ator o MRSB, representando um divisor de aguas

na HSB e do processo de redemocratizacdo do Brasil, € compreender que foram as ideias



79

marxistas que serviram de combustivel para o alicerce da medicina social (Murtinho, 2016). O
projeto da VIII CNS levou o SUS para ser cravado na Constituicdo Federal de 1988, baseada
em principios como universalidade, integralidade e equidade. A saude € concebida como um
direito de cidadania, num discurso histérico proferido por Sergio Arouca durante a conferéncia
supracitada (Murtinho, 2016).

Durante a efervescéncia pré-VI1I CNS a revista Satde e Debate da Cebes teve seu papel
difusor em construir o debate acerca da saide como um direito e, com isso, a edificacdo de
propostas para um novo sistema de saude para o Brasil (Amarante; Rizotto; Costa, 2015).

No volume 17 que continha na capa a chamada “Por uma politica democratica de
saude”, foi reeditado para se constituir em encarte emblematico da VIII CNS em 1986
(Amarante; Rizotto; Costa, 2015).

Com os oOculos de Gramsci (1986), a VIII CNS significou a quebra de hegemonia
cultural que permitiu a realizacdo de criticas e a formulacdo de novos valores pautados nos
principios de melhorias igualitarias para as classes.

A necessidade de criacdo do proximo capitulo foi com a finalidade de situar os leitores
com a participacdo dos trabalhadores de satde em Alagoas no bojo do MRSB e que a repressao
e exclusdo dos direitos sociais fizeram eclodir uma luta por resisténcia no movimento em solo

alagoano.
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CAPITULO IV. A PARTICIPACAO DOS TRABALHADORES DA SAUDE DE
ALAGOAS NO MOVIMENTO CONTRA HEGEMONICO DA REFORMA
SANITARIA BRASILEIRA

A classe trabalhadora deve se unir com outras
classes oprimidas contra a opresséo capitalista.
Antbnio Gramsci

O Capitulo IV surgiu dentro da necessidade dos leitores visualizarem a participa¢do dos
trabalhadores da salde de Alagoas no MRSB e destacar levando em consideragdo o caminho
até aqui percorrido, a notoria historicidade que o consagra como um movimento contra
hegeménico.

Este capitulo, para melhor compreensdo foi dividido em 06 blocos que revelam a
participagdo dos trabalhadores da salide no MRSB: o primeiro, abordou a formacéo critica do
trabalhador da salde de alagoas através de cursos relacionados a saude publica; o segundo, o
PIASS como estratégia precursora para a Reforma da Salde Publica Brasileira; o terceiro,
MRSB fortalecendo a redemocratiza¢do do Brasil; 0 quarto, as organizacdes civis e 0 MUTS
em Solo Alagoano; o quinto, a intelectual organica: Noraci Pedrosa Moreira; e, por ultimo,
Alagoas na VIII CNS: uma ocupacao do espaco de poder.

Apesar de ter apresentado o capitulo sobre a hegemonia do Estado durante o RM, faz-
se necessario trazer a baila informacdes introdutorias para o texto a seguir, de Souto e Oliveira
(2016) sobre o mito do milagre econémico, a crise do petréleo, a censura sobre a epidemia de
meningite, a cassacdo dos direitos politicos daqueles que tinham ideologias contrarias a0 RM,
0 emblematico massacre de Manguinhos e aposentadorias compulsorias de dez pesquisadores
da Fundacdo Oswaldo Cruz.

Uma fonte jornalistica da época — Jornal Gazeta de Alagoas (Figura XXII), n. 65 —
Maio/1980 — Resumo de capa — alega diversas informacfes importantes para o periodo
alagoano e nessa descri¢do ao analisar as informagdes do estudo de Souto e Oliveira (2016)
ocorridas em ambito nacional, verifica-se que Alagoas possuia certa consonancia com a
conjuntura brasileira.

Ao citar a prorrogacao do mandato eleitoral sem elei¢cdes diretas, pelo senador Sarney,
demissdes na financeira Produban, suspensdo de mandato eleitoral de deputado opositor, a
tentativa de manutencdo de combustiveis mais baratos e a explicitacdo de que a crise financeira

ndo ameacara as questdes democraticas (Figura XXII).
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Entre o final da década de 1970 e o inicio da 1980, o Brasil, devido ao declinio do regime
ditatorial, efervescia na sociedade brasileira uma emisséo sutil de sinais de resisténcia e, com
iSso, iniciou-se a criacdo de varias frentes opositoras, mobilizando o povo a lutar por melhores
condicdes financeiras, por direitos sociais e principalmente por melhores condic¢des de saude
(Paiva; Teixeira, 2014).

Quanto as condicdes financeiras locais, de acordo com os historiadores nativos Carvalho
(2015) e Pinto (2022) apontam que o Estado de Alagoas vivia, durante o inicio da década de
1980, o colapso financeiro instaurado no pais pela ma administracdo do RM, sobretudo um
documento oficial (Figura XXIII) elaborado pelo governo do Estado a época — Secretaria de
Estado do Planejamento, Gestdo e Patrimonio (SEPLAG), retratando exatamente o contrério e
ratificando ainda a ascensdo dos empregos celetistas, pode ser uma forma de manutencéo do
dominio do regime.

Dentro dos principios gramsciano a classe dominante utiliza-se do monopdlio legal e
policial da repressdo na sociedade civil, ja que a sociedade civil, aglutina os organismos ditos
privados e operacionalizadores para perpetuacdo de sua hegemonia ou nao (sindicatos, meios
de comunicacdo, escolas, igrejas, partidos politicos, entre outros) (Gramsci, 1986; Fortunato,
2009). Visualizados claramente a tentativa de monopolio na descri¢cdo acima da reportagem
(Figura XXII), pois o jornal ¢ um meio de comunicacéo e de perpetuacdo de uma hegemonia e
no conteudo de conjuntura alagoana (Figura XXII1):



Figura XXII. O Jornal Gazeta de Alagoas, n.65 — Maio/1980 — Resumo de capa — InformagGes
importantes para o periodo alagoano.

Fonte: Gazeta de Alagoas, 1980.
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Figura XXIII. Dados da SEPLAG de Alagoas.

j. Emprego

0 mercado de trabalho do
Estado de Alagoas nao apresentou alteragoes subs
tanciaie no seu comportamento durante o 19 semes
tre de 1982, e¢m relacao ao 19 semestre de 1981,

As admissﬁes cresceram '

13,3% ¢ as demissoes 19,4% indicendo uma maior ro

tatividade de mao=de-obra,

Do total dos admitidos ,
22,17 se engcjaram pela la. vez no mercado deflra
balho, relagao esta, semelhante i observada em
1951,

Foram expedidos no 19 se
mestre de 1932, 49,580 carteiras profissionais .
Daste contigente de mao-de-obra efetuada, apends
15,71 fol incorporado no mercado de trabalho, re
tratando assim, a fraca capacidade de absorgao de
mao=de=obra, o que nao difere do ocorrido no i-

gual periodo de 1961,

Comparando-se as resci =
soes de contrato de trabalho homologados com o to
tal de demitidos,constata-se que apenas 6,62 dos
demitidos, estavam trabalhando hd mais de um ano
nas respectivas empresas. 0 que reforga a ideia'

da rotatividade de mao-de-obra na economia alago

ana.

Fonte: SEPLAG, 1982.

Dentro dos conceitos de Gramsci (1978 e 1986) a operacionalizagdo da hegemonia
cultural na sociedade capitalista acontece por meio dos seus aparelhos de Estado no momento
da superestrutura, levando em consideracdo que o Estado no seu sentido ampliado se caracteriza
na diferenciacdo de sociedade politica e ditadura. Nota-se que talvez essa forma de noticiar
monopolista e a publicacdo destes dados pela SEPLAG (1982), seja para manutengdo da
pseudoverdade e pelo jornal e o 6rgdo do Estado de Alagoas, sejam operacionalizadores da
casta dirigente.

Trazer a tona dados econémicos especificos da época, é justamente por compreender
que o MRSB além de sua ideologia de melhorias pela saide da populacgdo brasileira, era um
fendmeno que desejava uma evolucdo inter-relacionada entre a politico-social, economia e as
politicas de saude (Stralen; Bomfim, 2016).

Neste bojo de cooptacdo ideoldgica surge o MRSB, que em sua composicdo de base,
era mesclado majoritariamente por trabalhadores da saude e suas organizaces civis, estudantes
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(do ensino médio, do ensino superior, das especializacBes lato sensu e de outras pos-
graduac0es), por outros MS e por partidos da linha de esquerda (Amarante; Rizzotto; Costa,
2015).

4.1 A Formacdo Critica do Trabalhador da Saude de Alagoas através de Cursos
Relacionados a Saude Publica

Alguns dos atores sociais que participaram do MRSB em solo alagoano, desde a sua
vida estudantil, j& davam indicios de aversdo ao sistema antidemocréatico, demonstrando que o
ambiente estudantil era propicio para os debates, mesmo num periodo ditatorial, tais discussdes

foi a base para fornecimento de cultura e Ihe deram a garra de querer modificar aquela situacéo:

Durante a minha graduagdo médica pela antiga Escola de Ciéncias Médica de
Alagoas, a gente participava de reunides clandestinas nos conventos, com alguns
docentes que discutiam conosco a situa¢do do pais, movimento esse estudantil que
fora importante como base para despertar outras pessoas. Em outra ocasido nesses
encontros de estudantes de medicina, eu e Bira ja formados trouxemos o “E sem
Brasil” — movimento estudantil contra o RM (Dr. Julio Bandeira, 2024).

Quando eu cursei servico social na UFAL n6s ndo tinhamos um formato de seriado,
hoje eu poderia estar estudando com vocé e amanha ja estaria com outras pessoas,
essa era a formatag&o dentro das universidades, para ndo surgir liderancas. E isso tudo
era por conta da ditadura militar nas escolas, no setor educagéo e assim se iniciou o
debate sobre os conceitos de saude (Genilda Ledo, 2024).

Quando eu conheci Noraci Pedrosa, ela era estudante de enfermagem, sempre a
admirei muito, pois ela tinha coragem, que iam para a frente. Eu ja era um pouco
comedida, ndo gostava de me expor, mas tudo que eu podia fazer nos bastidores para
uma melhor saude publica eu fazia (Dr.2 Vera Elias, 2024).

Eu participei muito do movimento dos estudantes. Fui presidente do diretorio e tal,
tinha ligagdo muito forte com o PCdoB, nessa época, e 14 pelo quinto ano eu comecei
a olhar a pratica médica, e a me desencantar (Bira, 2024).

Para Cavalcante e outros colaboradores (2022), através de uma revisao integrativa,
refletiram acerca das contribui¢cdes do movimento estudantil para a reforma sanitéria brasileira
(RSB), pressupondo seus aspectos historico-dialéticos e o0s tracos da contemporaneidade,
alegando que desde 1937 a Unido Nacional dos Estudantes (UNE) impulsiona as lutas por
avancos das politicas publicas e que o apoio dos docentes universitarios serve de base para uma
construcdo contra hegemonica, podendo ser uma das explicacbes da atuacdo estudantil nos
movimentos contra hegemonicos.

No decorrer do MRSB em Alagoas, alguns dos trabalhadores, mesmo ja graduados na
area escolhida, como mostra a caracterizagao dos depoentes (Quadro 1) e tendo participado dos
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movimentos estudantis anteriormente, preocupavam-se também com uma formacdao especifica
em salde publica, segundos eles, esse desenvolvimento académico foi essencial para solidificar
0S seus conhecimentos como sanitarista, ver fragmentos textuais do Bira, Dr. Jalio Bandeira,
Tania Katia e Dr.2 Vera Elias.

De acordo com o Quadro A de caracterizagcdo dos depoentes, a maioria destes cursaram
a especializacdo supracitada e destacaram que o Bira, como superintendente da satde no Estado
de Alagoas, trouxe através da Fundagdo Osvaldo Cruz (Fiocruz) o curso configurado pelo
Cebes. Os relatos orais citados a seguir, enfatizam que o modelo do curso utilizado (teoria e

pratica concomitante) era sublime para o desenvolvimento do senso critico.

Nesse, nesse, nesse periodo surgiu que a Fiocruz, com os cursos de saide publica,
comegou a fazer cursos descentralizado. Fui um dos responsaveis em trazer a
especializacdo para cd. Nos fizemos curso, salde publica, que surgiu o CEBES que
era o centro prazer de estudo da sadde que tinha uma revista muito importante: satde
em debate. Isso for fermentando as ideias. Ai é que nds precisdvamos repensar 0
modelo de salde do Brasil (Bira, 2024).

Noraci Pedrosa fez seu curso de saiide publica em S&o Paulo e assim que retornou fez
0 estagio em Alagoas e comecou a militar durante os seus estagios nos postos de salde
(Ligia Sobral, 2024).

Foi a primeira turma que eu fiz, a Genilda, Julio Bandeira e Bira também cursaram
nessa turma. Posteriormente tiveram diversas turmas, finalmente nés fizemos o curso
de salde publica e foi assim que comegou a minha vontade de querer lutar pela RSB,
depois disso desisti da cirurgia geral e ndo me arrependi (Dr.2 Vera Elias, 2024).

O Bira na época era superintendente da salde e trouxe para ca 0 primeiro curso
especializacdo em salde publica da Fiocruz, fiz o processo seletivo e passei. Abriu
meu horizonte de enxergar a situacdo da época e me fez uma enfermeira diferenciada
como sanitarista. Conviver com outras pessoas, como Julio Bandeira, como Selma
Bandeira, Genilda e Bira, foi uma experiencia impar (Tania Katia, 2024).

O MRSB foi extremamente importante por uma série de razfes. Primeiro porque
formou gente. Gente com visdo critica da salde etc. A escola nacional de salde
publica da Fiocruz cumpriu papel extremamente importante, entdo voceé tinha o curso
da ESP Fiocruz e o da Universidade de Sdo Paulo que formavam sanitaristas.
Sobretudo na época a Fiocruz como forma de alcancar a todos, descentralizou e
sinalizou para varios estados (Dr. Jalio Bandeira, 2024).

Vale destacar que durante as aulas de especializa¢cdo em satde publica (ESP) lato sensu,
pela Escola de Saude Pdblica da Universidade de Sdo Paulo (ESP/USP) foram concebidos o
Cebes e a Revista Saude em Debate, abrindo espaco e ocupando locais de poder para a
concretizacdo da RSB (Stralen; Bonfim, 2016). J& no seu primeiro exemplar destacou a
importancia de intelectuais organicos em ocupar determinados lugares, principalmente para
despertar o senso critico para a atual situacdo brasileira (Figura X) (Stralen; Bonfim, 2016;
Soler, 2017).
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O estudante por ser um ser social que ocupa um lugar de cidaddo e como tal momento
construtivo, reafirma a inexisténcia da neutralidade e que todos nds somos seres politicos
(Cavalcante et al., 2022). Os encontros secretos era uma forma de resisténcia e de se articular
contra o regime repressivo (Cavalcante et al., 2022).

Abordando o pensamento gramsciano em relacéo ao processo formativo do trabalhador,
é de suma importancia que a classe trabalhadora frequente lugares de formagéo que permitam
reconhecer a hegemonia cultural da casta dominante e reconhecer as suas desvantagens
relacionadas a burguesia opressora, para que com esse subsidio possibilite crescimento
intelectual e cultural (Silveira, 2021).

O pensamento gramsciano colabora para a analise da coletividade humana e das suas
acOes, considerando suas complexidades como um ser social e que se encarrega de trazer o
entendimento do homem, como um sujeito que possui uma historicidade, que raciocina, sente
e relaciona-se numa sociedade hegemonica de organizagéo (Simionatto, 2011).

Antes da tdo sonhada RSB, os atores que atuaram neste movimento experenciaram
situacbes importantes com o enfraquecimento do INAMPS, tendo um indicio de ruptura no

periodo antidemocratico e atribuiram isso ao nascimento do PIASS.

4.2 O Programa de Interiorizacdo das Acdes de Saude e Saneamento como estratégia

precursora para a Reforma da Sadde Publica Brasileira

Seguindo o percurso histérico durante a VV CNS (1975), foi configurado o PIASS e suas
metas, com programacao prépria e sua evolucdo para o Pre-Ssalude (Moura et al., 2023).
Contudo, de acordo com o Brasil (1976), através do Decreto n.°78.307, de 24 de agosto de 1976,
foi aprovada a aplicacdo de 40 bilhdes de cruzeiros para a salude e saneamento na regido
nordeste.

Nessa mesma publicacdo de Brasil (1976), o0 governo cita que é de grande interesse para
a ABEN e para o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) o PIASS, como um instrumento
valioso de trabalho para o corpo de enfermagem da época, oportunizando um programa de

atendimento de salide e com algumas diretrizes basicas:

I — Ampla utilizacdo de pessoal de nivel auxiliar, recrutado nas préprias comunidades
a serem beneficiadas — Para este ponto é importante o planejamento, uma vez que
verbas do proprio programa talvez possam ser utilizadas para a formacéo, na Capital
de cada Estado do nordeste (NE), de auxiliares de enfermagem e técnicos de
enfermagem, inclusive com preparo para assisténcia ao parto normal e a salde da
crianca. Resumo das diretrizes Il, Ill, IV e VI: énfase no combate as doencas
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transmissiveis e encaminhamentos de doentes; desenvolvimento de acdes de salde de
baixo custo, e disseminacéo de unidades de satide tipo miniposto; e ampla participagédo
da comunidade. H& muito o que fazer. As enfermeiras e todo o pessoal de enfermagem
que tenham possibilidade deverdo por mdos a obra. Quanto mais cedo iniciarem
organizacdo de bons projetos integrados, mais oportunidades terdo de os ver
aprovados para execucdo. Tudo deve ser feito para o bem da salde das populagdes
carentes desse vasto NE brasileiro (Brasil, 1976).

Para alguns depoentes o PIASS foi um ensaio mais proximo daquilo que foi denominado
como RSB, porque segundo as fontes orais, iniciou-se o processo de regionalizacdo da
assisténcia de salde, de uma maneira incipiente, que foi desde ambito da educacdo em saude,
a prevencdo e em alguns casos a primeira assisténcia de salde.

Nota-se nos documentos a participacdo de alguns trabalhadores no processo assistencial.
Pode-se também perceber que o processo de regionalizacdo de Alagoas estava semelhante ao
projeto de Montes Claros, em Minas Gerais (MG), pois esse, de acordo com Lima e outros
(2005), era um modelo a ser seguido:

Implantamos postos de sadde com as colegas enfermeiras, recebi curso de atendente
de enfermagem e faziamos educacdo em salde para todos, desenhando de maneira
incipiente a RSB em Santana do Ipanema. Fazia atendimento as mulheres em questdo
de vulnerabilidades sociais (Solange Rodrigues, 2018).

Geralmente os postinhos eram em grupos, os prefeitos seguiam as salas ou instancias.
Até as casas dos fazendeiros, que eles desocupavam, passavam a ser 0 postinho, e a
gente implantava o postinho, organizava, tirava mesmo o motorista do caminhao,
tirava os moveis, as atendentes que ja tinham sido capacitadas ou que iam ser lideres,
arrumava aqui, tirava os maéveis do caminhdo, a gente organizava, e deixava la
(Socorro Franca, 2024).

O Ministério da Saude criou o PIASS. Foi uma parte de que eu considero assim da
reforma sanitéaria que ajudou muito a desenvolver e deu forca aos pdsteros do MRSB
(Mario Jorge, 2018).

Todos os postinhos que a gente implantava eram em lugares estratégicos, eram em
fazendas, eram em dreas rurais distantes das sedes municipais. E a gente, aquelas
atendentes que tinham sido capacitadas, a gente ia em busca delas, E 0os municipios
que tinha postinho para implantar, que ndo tinham ainda essas atendentes, eram esses
municipios que a gente ia procurar (Tania Katia, 2024).

Montes Claros foi um exemplo com o PIASS, porque foi o primeiro projeto do Brasil
e tinha uma disputa com Vitéria de Santo Antdo, em Pernambuco. Sobretudo de
Montes Claros tinha uma dimensdo muito maior. Eu passei um més em Montes
Claros, fui para 14 pela secretaria, passei um més |4 dentro, nada muito diferente do
que a gente vinha fazendo aqui (Bira, 2024).

Para o bom funcionamento do PIASS no Brasil, o governo federal criou o Programa de
Preparacdo Estratégica de Pessoal de Satde (PPREPS), que logo assumiu a sua magnitude como
contemporaneo do PIASS, com intuito de descentralizar as agbes de saude brasileira e a

formagéo de pessoal para as novas demandas (Paiva; Teixeira, 2014).



88

Uma matéria jornalistica cedida pelo Sineal, do Jornal Gazeta de Alagoas (Figura
XXI1V), que estava na pasta dos arquivos de Janeiro/1984, consolida com a expansao do PIASS
no municipio de Atalaia (AL) e, de acordo com essa cobertura midiatica, esses postos e 0

saneamento local foi construido pela prefeitura.

Figura XXIV. O Jornal Gazeta de Alagoas — Janeiro/1984 — Prefeitura Constroi Posto de Salde —
Cedido pelo Sineal.
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Ao considerar tal reportagem e confrontar com os depoimentos citados acima, ha uma
divergéncia de informacao, pois de acordo com os relatos orais (Socorro Franga, Tania Katia,
e Mario Jorge), os postos de saude eram ambientes sem estrutura especifica, doados por
terceiros com a finalidade da assisténcia de salide, mas para Ligia Sobral era local também de
educacdo e militdncia em salde, onde Noraci Pedrosa atuava.

Ainda analisando o depoimento de Bira, esse referiu ter conhecido o Projeto de Montes
Claros, em Minas Gerais (MG), e comparou com o de Pernambuco (PE), prontamente chegou
a conclusdo de que a expansdo alagoana estava em consonancia com ambos. Deve-se enfatizar
gue os demais depoentes ndo tiveram a oportunidade de experenciar pessoalmente, sobretudo
na secdo 4.1 a depoente Tania Katia revelou que o Bira foi superintendente de saude em Maceio
(AL).

Moura e colaboradores (2023), em seu construto, analisou a trajetoria historica das CNS

sob a égide do pensamento de Anténio Gramsci, referiu algo importante sobre a casta dominada,
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gue para a massa conseguir as suas conquistas na sociedade capitalista se faz necessario ocupar

0s espacos de poder, como foi o caso do Bira.

Nos implantamos o projeto piloto do Ministério da Salde em Maceid e discutimos
sobre a clientela. Entdo, quem mora no Vergel vai ser atendido na unidade “x” la do
nosso projeto, no Vergel e, assim, sucessivamente. Dividimos a cidade em 5 distritos,
ia descrevendo em cada sede do distrito, uma unidade intermediaria, e 0 PAM
Salgadinho era uma unidade terciaria, no ambito ambulatorial. Porque nédo tinha
facilidade (Bira, 2024).

Vera disse que ficava mais recuada porque o Sérgio Barroso, o Julio Bandeira, foram
pra regional de Palmeira, por ai vai. A Nora da primeira regido. Porque o pessoal mais
a esquerda fazia o “rolo compressor”, né, entendeu? (Rss) E... intimidava (entre aspas)
quem ndo era muito tal, entendeu? Entdo, quando a Vera diz isso é porque a Vera, na
dela, e tal (Bira, 2024).

No comando de descentralizagdo da salde fui chamada para compor a primeira, das
cinco regies de salde. Ai, imediatamente, esse processo foi sendo fortalecido no
sentido de empoderar o processo de regionalizacdo e tendo o Bira na lideranca (Tania
Katia, 2024).

O Bira teve boa experiéncia na gestdo, era muito técnico e teve uma equipe técnica
com ele, além de ser uma pessoa muito inteligente, ele contou com uma equipe
(Rejane Rocha, 2024).

Eu terminei sendo chefe da regido de salide com a criagdo do PIASS, houve também
a divisdo do estado em cinco regides de salde e ai me convidaram, ali&s os dois
grupos, disseram que o meu nome era 0 melhor nome para assumir. O Bira me deu a
mao e disse seja bem-vinda ao trabalho! (Dr?. Vera Elias, 2024).

Ao observar as participacfes dos trabalhadores no MRSB no contexto alagoano,
compreende-se que alguns participaram apenas atuando no ambito assistencial (Solange
Rodrigues e Mario Jorge), outros participaram da gestdo das unidades locais (Socorro Franca,
Tania Kétia, Rejane Rocha e Dr.2 Vera Elias). J& 0 Bira, participou tecendo a interiorizacao das
acOes de salde e Nora como delegada de saude, ambos irmdos em posicdo de destaque
desenvolvendo a base da RSB em Alagoas.

Para Gramsci (1986) a camada dominante mantém a sua hegemonia sobre 0s outros,
através de sua base conceitual — a hegemonia cultural. Entretanto, essa base conceitual se
constitui sobre duas defini¢Oes: a primeira, relacionada diretamente sob coercédo e a forca; e a
segunda, com a ideia de consentimento por intermedio de uma direcdo moral e intelectual
(Gramsci, 1975). Para a classe dominada chegar a construir sua contra hegemonia se faz
necessario ocupar posicoes que propiciem o desenvolvimento de suas a¢fes contra hegemdnica
(Gramsci, 2011) e isso se observou nos atos de Bira e Nora.

Alguns depoimentos deram indicios que em terra alagoana 0 MRSB também contribuiu

para a redemocratizacdo do pais, com envolvimento na luta pela anistia plena e pelas Diretas



90

J&! Mesmo ndo encontrando nenhum documento no sistema jornalistico local noticiando o
movimento de anistia local, foi redigido o préximo capitulo levando em consideracdo os
documentos orais e 0s demais cedidos pelo site de dominio pablico, do jornalista e pesquisador

alagoano Edberto Ticianelli Pinto.

4.3 O Movimento da Reforma Sanitéria Brasileira Fortalecendo a Redemocratiza¢do do

Brasil

Para Costa e colaboradores (2020), a pauta da democratizacdo da satde vai muito além
da democracia participativa e da influéncia social, porque trata o direito ao cuidado, implica em
considerar uma vida saudavel com o direito com equidade equanime e universal. Na luta pela
democratizacdo da salde, 0 MRSB possuia no contexto politico carater contra hegemdnico e a
todo momento foram construidas aliangas importantes e partidarias (Costa et al., 2020).

A juncéo de ativistas na luta contra o estado ditatorial com os membros do MRSB,
encontraram-se por pensamentos semelhantes para lutar contra a democratizacdo da saude e a
redemocratizacdo do pais (Costa et al., 2020). Nessa conexdo houve momentos reflexivos e
questionadores sobre a conjuntura e a politica nacional, mesmo sabendo que a sociedade da
época era reflexo da prépria elite militar (Amarante; Rizzotto; Costa, 2015). De tal modo que
questionar apenas a politica de satde ndo era o problema central e sim romper e cessar 0 Estado
burocratico autoritario (Amarante; Rizzotto; Costa, 2015; Costa et al., 2020).

Nesse interim, outro impresso jornalistico foi encontrado nos arquivos do Satel (Figura
XXV), na pasta das reportagens de abril de 1983 — Jornal Gazeta de Alagoas — Janeiro/1984,
que ao analisar a imagem observou grande aglomeragéo de pessoas no centro da cidade de
Macei6 (AL) em frente a Assembleia Legislativa, com diversas faixas solicitando as Diretas Ja,

mas uma delas se destacou que foi a do Sindicato dos Médicos.
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Figura XXV. O Jornal Gazeta de Alagoas — Abril/1983 — Todos pelas Diretas Ja.

Fonte: Sateal, 2023.

Intensificando com o que foi citado por Amarante, Rizzotto e Costa (2015) e Costa e
outros (2020) acerca do compromisso do MRSB com a melhora do pais, alguns depoentes
ratificaram a indissociabilidade do MRSB em Alagoas com as questdes da democratizacdo do
pais e as Diretas Ja! e outros destacaram o movimento de anistia como um marco para o declinio
do RM.

Depois teve 0 movimento da direta j4, tudo isso eu estava envolvida, e hoje eu vejo
que ja era fruto de todos os movimentos sociais e da satde. O movimento sanitarista
foi um dentro do texto da redemocratizagdo do pais e todos nds que compusemos 0
MRSB éramos a favor (Ligia Sobral, 2024).

O movimento da reforma sanitaria no Brasil, teve seu inicio na década de 70, em plena
ditadura, emergiu de articulacdo nacional por grandes lideres, que defendiam a
redemocratizacdo do pais e democratizagdo da Salde, que tinha como esséncia de
propor novo conceito de Saude (atengdo a salde de forma mais ampla para 0s
cidaddos) que afastasse o pensamento erroneo de “satide apenas com auséncia de
doenga” (Lenira Wanderley, 2024).

Nosso grupo tinha a visao politica, de harmonia sobre a questdo de economia, sobre a
questdo do custo de vida, sobre o problema o problema nacional e internacional da
divida externa. Essa compreensdo politizava 0 movimento sanitario, ndo era um
movimento de alienado, 0 movimento sabia para onde ir. Todos sabiam que ndo iamos
mudar 0 mundo, mas a gente iria ajudar a avancar para outro estagio melhor de
organizacdo da sociedade de forma democréatica e sabiamos que nés ndo somos
éramos o motor da maior transformacdo ideolégica (Dr. Julio Bandeira, 2024).

Nessa época eu tinha uma filha de anos e ela ia para todos 0s cantos comigo, tinha que
ir distribuir panfleto para a movimentacdo na rua, foi um tempo muito dificil,
panfletos esse em prol do movimento sindical, pela redemocratizacdo da salde e
democracia brasileira (Tecdo, 2024).
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Em relagdo a participacdo no movimento de Diretas J&!, compreende-se de acordo com
os relatos citados acima (Ligia Sobral, Lenira Wanderley e Dr. Jdlio Bandeira) que o MRSB
em Alagoas possuia carater politizado, embasados pela cultura dos debates encontrados nos
préprios espacos de preparacdo. A outra depoente (Tecdo), cita que junto com sua filha,
entregava os panfletos e demonstrou também o carater sindical no bojo do movimento
sanitarista.

Sob a lente de Gramsci (2001), a cultura é vista como ponto central de estratégias para
a organizacao, ela faz parte da reforma moral e intelectual, formando uma unidade contraditoria
para construcdo de um Estado moderno, visto isso nos depoimentos acima citados e
principalmente sob a forte ponte construida no MRSB pela luta na redemocratizagdo do pais.
Outra bandeira levantada pelo MRSB dentro do processo de redemocratizacao do pais, foi o
Movimento pela Anistia (MA), citada em alguns documentos orais e que tinha na sua ideologia
uma estabilizacdo com o movimento sanitarista.

De acordo com um documento produzido pelos Comités Brasileiros pela Anistia
(CBAs), com apoio da Pontificia Universidade Catdlica de Sdo Paulo (PUC/SP) e apresentado
no | Encontro Nacional de Movimentos pela Anistia em 1978 e escrito na cidade de Salvador —
Bahia, refere consonancia com a ideologia do MRSB e solicita 0 habeas corpus para 0s presos
politicos do RM (PUC/SP, 2024). Esse documento de cobrangas ao governo atual possui 05
partes e serd apresentado em formatos de Figuras (XXV1 e XVII), para logo depois apresentar

o0s depoimentos que citam a importancia da anistia naquele periodo ditatorial.
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Figura XXVI. Anistia pela qual lutamos (PUC/SP, 1978).
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Figura XXVII. Anistia pela qual lutamos (PUC/SP, 1978).
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De acordo com a PUC/SP (1978) foi formada uma rede de apoio unificado com a CBAs,
pela campanha de Luta por uma Anistia Ampla Geral e Irrestrita, que em seu alicerce se
concretiza com algumas instituicdes e grupos importantes como: a Ordem dos Advogados do
Brasil (OAB), as Comissdes de Justica e Paz, os Diretdrios Estudantis (UNE), 0s presos
politicos de todo o Brasil, principalmente via mobilizagdes nos presidios e realizacdo de
inimeras greves de fome, os partidos de esquerdas e a Conferéncia Nacional dos Bispos do

Brasil (CNBB). Houve momentos importantes na luta pela anistia:

O | Congresso Nacional pela Anistia — Sdo Paulo — TUCA-novembro/1978, o Il
Encontro Nacional pela Anistia- Rio — junho/1979, Congresso de Anistia de Roma —
junho/1979, A Greve Nacional de Fome dos Presos Politicos pela Anistia —
julho/agosto1979, o IV Encontro Nacional pela Anistia — Piracicaba — julho/1979, o
Grande Comicio da Praca da Sé — setembro/1979 e o 1l Congresso Nacional pela
Anistia — Salvador — novembro/1979 (PUC/SP, 2024).

Um folder explicativo (Figura XXVIII) foi criado durante 111 Encontro Nacional pela
Anistia — Rio — junho/1979, que rodou o pais inteiro e impulsionou a luta pela anistia e
despertou na sociedade civil o interesse pelo assunto. O folder traz um rosto com metade

escondido, destacando a tentativa de inexisténcia dos seres socais que se opuseram ao RM.

Figura XXVIII. Panfleto Encontro Nacional pela Anistia — Rio — junho/1979.

== —_——

'NAO
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METADE

11l Encontro Nacional das Entidades de Anistia - 1979

Fonte: PUC/SP, 1979.
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Em 1979, o Congresso Nacional (CN) brasileiro fez algumas ressalvas no projeto de lei
elaborado pelos CBAs e em agosto do corrente ano apoia o General Presidente Jodo Batista
Figueiredo, promulga a Lei n°6.683 (Almeida, 2013). Mesmo a luta ndo tendo alcancado
macicamente a proposta principal, 0 movimento causa uma ruptura no concreto da ditadura
miliar (PUC/SP, 2018).

Analisando o movimento de anistia nas imagens anteriores (Figura XXVI, XVII,
XXVIII e XXIX) com o estudo mencionado anteriormente, de Cavalcante e outros
colaboradores (2022) e pelos depoentes no bloco 4.1, 0 movimento estudantil sempre estiveram
na bases das revolucdes contra hegemonicas e 0 apoio das universidades de ensino com seus
docentes, impulsionam os estudantes na luta por melhores condigdes sociais e por direitos
universais para todos.

Em rede jornalistica local ndo foram encontrados documentos que demonstrassem o
engajamento na Luta pela Anistia, porém os depoentes citam tal conjuntura importante e
expuseram as suas participacfes e um site de Histdria de Alagoas de Edberto Ticianeli cedeu
03 fotografias (Figura XXIX) de movimentacdo pelo centro de Maceio (AL) na luta pela anistia

local:

O siléncio imposto durante vinte e um anos era desesperador, quando veio a anistia,
que iniciou o processo de redemocratizacdo do pais e de democratizacdo da sadde, 0s
movimentos todos de categoria de trabalhadores e 0s movimentos sociais de base,
associacdo de moradores, organizagdes civis e 0s trabalhadores rurais ficaram téo
coesos, que quase em todas as lutas estdvamos juntos (Solange Rodrigues, 2018).

J& tinha vozes clamando por anistia no pais e essas vozes pediam o fim da ditadura.
Noés queriamos as diretas ja! Faziamos reunides, debates, seminarios e um dos locais
era na Sociedade de Medicina de Alagoas, em associacfes dos
trabalhadores/sindicatos e outros encontros mais sociais, todavia ndo deixavam de ser
importantes, era no famoso Bar do Alipio — nos protegiam contra ditadura militar
(Bira, 2024).

Estavamos na luta da anistia, nos organizamos em debates em locais diversos e
estratégicos devido a ditadura. Foi uma luta que ajudou na criagdo da sociedade
alagoana, dos direitos humano. Contribuimos também fortemente para o0 movimento
sindical, movimento popular de salde e para 0 movimento partidario, elencando os
partidos politicos e de esquerdas principalmente como forga para a anistia (Dr. Jalio
Bandeira, 2024).

Nessa época presenciei 0s presos politicos voltarem para Alagoas e nesse contexto da
salde e observei 0s movimentos que 0 pessoal estava desenvolvendo na satde por
essa questdo e continuamos lutando pelo pais mais justo e por uma enfermagem com
melhor alocagdo na satide. Lembro de uma secretaria formadas com anistiados (Tecéo,
2024).
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A RSB era um projeto do pais, era um projeto geral para todas as politicas, para um
pais mais justo, e nds trouxemos para a salde, se pegou toda sua filosofia, toda a sua
concepgdo e trouxemos para ca, entdo veja que a questdo é a vida, isso que nos
debatemos, entdo eu considero que a politica de salde ela foi protagonista do debate
democratico nesse pais junto inclusive aos partidos de esquerda (Genilda Ledo, 2024).
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Figura XXIX. Anistia pela qual lutamos em Maceio.
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Analisando as fontes orais explicitadas, observa-se em todas elas a base ideologica
do MRSB em solo alagoano, e no depoimento da Solange Rodrigues o “grito por uma
afonia repressiva” e a participacdo das entidades de classe civil dos trabalhadores e os
demais MS brasileiros. Confirmando e explicando o que foi mencionado por Solange

Rodrigues, o fragmento de Genilda Ledo refere que:

Sim, porque veja, a partir de quando vocé proibido de falar, quando vocé tem
uma proibicdo no seu olhar e na sua fala, na sua voz, um dia esse caldeirdo ele
explode, e foi isso que aconteceu foi essa explosdo eu me lembro a gente
brincava naquela época, no inicio dos anos 80 final dos anos 70, nos anos 80
que muita gente representava uma entidade, porque todo mundo queria
participar todo mundo queria falar e a vitdria parcial da Anistia ecoou como
uma liberdade (Genilda Leéo, 2024).

Outra coisa destacdvel nessa luta por anistia em Alagoas, foi que o grupo
sanitarista local, mesmo durante 0 RM, manteve as suas reunides e debates acerca do
movimento em questdo com a ajuda dos partidos de esquerda (Bira e Dr. Jalio Bandeira).
A visualizacdo por Tecdo, do retorno dos presos politicos alagoanos para o Estado, presos
injustamente por se contraporem ao regime antidemocratico e a sua lembranga de uma
secretaria composta por esses presos politicos.

Mais uma vez acessando o depoimento da Genilda Ledo, fez-se por esclarecer esse

feito:

Naquela época nés éramos muito radicais e a gente ndo queria aceitar essa
“peixa”, mas hoje com o meu amadurecimento, visualizo o que José Bernardes
fez como secretario de salde e o Bira como superintendente. Formou-se uma
secretaria com todos os ex-presos politicos contemplados pela Lei de Anistia.
A Selma Bandeira e o seu cunhado, o Deni Menezes, Fernando ndo lembro o
sobrenome e Valmir Costa. Eu fui convidada por me destacar em discussfes
publicas contra a fome e da miséria alagoana, mas ndo fui uma anistiada
(Genilda Ledo, 2024).

Visualizando sob lentes gramsciana a politica e a luta ideoldgica combinam o
querer da coletividade (as bases conceituais do MRSB, do Movimento pela Anistia e pela
redemocratizacdo do Brasil) em transformar em crenca de disputa no &mbito do senso
comum. E, para isso, é vidvel a somatdria dessa micropolitica com a vontade dos
militantes (Gramsci, 2001).

E sobre os espagos utilizados para os encontros de debates e discussdes para
democratizagcdo da saude e a redemocratizacdo do pais, sdo considerados sob a lente

gramsciana ambientes compreendidos como sociedade civil (sistema escolar, igrejas,



100

partidos politicos, sindicatos, as organizacfes profissionais e organizacdo material da
cultura) (Gramsci, 2001).
Noutros estudos ja citados nas consideracdes iniciais desta dissertacdo, de Moura

e outros (2017 e 2018) acerca do processo de sindicalizacdo dos profissionais de

enfermagem de Alagoas, também citaram o Bar do Alipio (Figura XXX) como ambientes

fomentadores para uma contra hegemonia e destacou também os ambientes domésticos

dos trabalhadores como também ambientes de crescimento em debates, por causa da

repressao e da violéncia do RM em Alagoas. Tal citacdo corrobora com o que foi citado

acima por Bira e logo abaixo por Rejane Rocha e Dr. Julio Bandeira depois da imagem

do Bar a seguir.

Figura XXX. Bar do Alipio em Macei6 (AL).

Fonte: Site Histéria de Alagoas, 2015.

O Bar do Alipio era no trapiche. Eu tinha algumas fotos |4, uma de Noraci
Pedrosa rindo e se ndo me engano tem até uma placa do bar. O bar foi muito
importante, Ali era o point das reunides e debates acerca da democratizacéo da
salde e da redemocratizagdo do Brasil (Rejane Rocha, 2024).

Para o bar do Alipio, a gente ia toda sexta-feira, existia até uma mesa la
chamada mesa da diretoria, que era a mesma da esquerda, dai surgiram outros
bares, mas ali que eu como Ticianeli falou era isso mesmo a gente se
encontrava ali, naquela época, durante as reunibes no Bar, eu conheci 0s
representantes do Partido Comunista do Brasil (Dr. Julio Bandeira, 2024).

A gente recebia muitos estudantes que vinham para Macei6 de Sdo Paulo, do
Rio, de véarios estados e ficavam |4 em casa, todas as pessoas de esquerda, iam
jovens assim de 18, 20 anos e eu me lembro que 14 em casa a sala ficava cheia,
a gente conseguia colchdo e todos se acomodavam, discutiamos sobretudo e
famos para os ambientes de cursos, auditdrios e tantos outros (Genilda Ledo,
2024).
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Observou-se nas redacdes de construtos cientificos de Paiva e Teixeira (2014),
Mota, Marques e Brasileiro (2021), Cavalcante e outros (2022) e Moura e outros (2023),
a influéncia dos partidos de esquerda no MRSB, porém em Alagoas h& depoentes que
concordam e ha o que discorda. Prezando o outro caminho percorrido do movimento
sanitario alagoano, foi elaborada o proximo paragrafo e a influéncia dos partidos de
esquerda.

Levando em consideracdo as literaturas j& lidas para essa dissertacdo, tendo
debrucado sobre alguns documentos anteriores (Figuras XXV a XXX) e tendo lido
algumas fontes orais (Genilda Ledo, Rejane Rocha e Dr. Julio Bandeira) que conduziram

a redacdo deste topico e aqui foram apresentados novos excertos destacando a influéncia.

A gente tinha uma grande influéncia do PC do B no movimento de massa, no
movimento estudantil, nos movimentos de bairro e com eles fomos construindo
senso critico para 0 MRSB (Dr. Jalio Bandeira, 2024).

O Bira e a Noraci eu ndo lembro se eram filiados, mas Genilda e Selma
Bandeira eram muito ligadas e ambas eram do PCdoB. Nas assembleias a gente
tinha acesso livre, sempre tinha alguém ali pra receber a gente, eu fui ligada ao
partido (Rejane Rocha, 2024).

No MRSB em Alagoas Sempre foi na linha de esquerda, eu ndo era exatamente
um filiado ao PCdoB, pois nunca tive saco para militdncia. Mas sempre fui
fechado com o PCdoB e todo mundo me considerava como membro do partido.
E n6s sempre estavamos juntos (Bira, 2024).

N&o é uma coisa restrita para nés. Havia me aproximado muito e convergia
com os ideais do PCdoB. Lutdvamos pela anistia, pelas diretas e constituinte.
Fizemos até um semindrio no auditério da antiga Reitoria na Praga Sinimbu,
com o tema da “Constituinte livre e soberana (Dr. Julio Bandeira, 2024).

No Estado de Alagoas, de acordo com as fontes orais, 0 partido que mais esteve
presente no bojo do movimento sanitario foi o Partido Comunista do Brasil (PCdoB) e
esse alavancou momentos discursivos acerca da inércia repressiva do regime
antidemocratico, levando seus influenciados a tracar estratégias de ruptura contra a
hegemonia cultural do Estado ampliado.

Em Gramsci (2001) um partido politico € conceituado como derivado do Estado
ampliado e possui formas diferentes para se fundar um novo Estado. Esse representa ou
expressa um determinado grupo social, de diferentes classes, mas ao lado da casta
trabalhadora representa a sua forma de se organizar e formular uma ruptura social
remodeladora de seus interesses (Gramsci 2001), como foi visualizado naqueles

vinculados de forma direta ou indireta ao PCdoB em solo alagoano e no bojo do MRSB.
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O movimento dos trabalhadores e suas organizacgdes civis da profissdo tambeém
confabularam da ideologia do MRSB, como visto nas metas do CBAs no documento da
PUC/SP (1978) e nas literaturas de Amarante, Rizzotto e Costa (2015), Cavalcante e
outros (2022) e Moura e outros (2023). De tal modo que o proximo topico analisara a
participacdo dos trabalhadores da salde sob a Otica das organizacbes civis no solo

alagoano — sindicatos e associag¢Ges profissionais e do MUTS.

4.4 As Organizacdes Civis e 0 Movimento dos Trabalhadores da Saude em Solo

Alagoano

O sindicato é um agrupamento de trabalhadores representantes dos interesses da
coletividade, através das cinco funcdes basicas: negociacdo, assisténcia, arrecadacao,
colaboracéo e representacdo, buscando melhorar as condi¢des de trabalho de um grupo
especifico de pessoas atraves das lutas trabalhistas (Ferreira, 2015).

Depois da criacdo da CUT, em 1981, se iniciou em territério nacional um
sindicalismo classista e de massas, com caracteristicas basicas, de que a luta pode atrair
a maior participacdo possivel de trabalhadores e que com essa possibilidade pode-se
organizar uma oposic¢do a classe dominante (Costa, 2014).

O caréter classista da CUT implica em articular as lutas imediatas e nesta
condicdo, assumir o socialismo como perspectiva geral (Costa, 2014; Diniz, Boschi,
2016). Na década de 1980 as greves fervilhavam a classe proletaria e esta apresentava
novos padrbes de organizagcdo que favoreceram a mobilizagdo dos trabalhadores,
buscando uma dimensé&o importante ao processo de (re)democratizacéo da sociedade civil
(Diniz; Boschi, 2016).

Diante deste momento, 0 MRSB no que concerne em sua composi¢do além da sua
ideologia de lutar pelas questdes de salde, ainda alavancava a bandeira de melhores
condicdes de salarios e trabalhos para atores da area da saude por todo territério nacional
(Costa et al., 2020). No recorte geografico alagoano, alguns depoentes participaram

ativamente de associagdes profissionais, sindicatos e até mesmo do MUTS:

Vivenciei enquanto membro da Apenal a luta por concursos publicos e
contratagdo de enfermeiro nos hospitais privados que negligenciavam as
melhorias na organizacdo dos servigos de enfermagem (algum tinha como
“coordenadores de enfermagem”, a figura do médico). A caréncia de
profissionais era marcante nessas décadas e 0 MUTS encabecava as lutas sobre
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essa tematica e sobre a RSB, sempre na presenca de Nora (Wellington
Monteiro, 2024).

O MUTS foi iniciado no bojo da ditadura militar, e foi muito importante para
o sindicalismo alagoana e neste falavamos sobre democratizacdo da sadde, pois
fui uma das que compuseram o movimento sindical de Alagoas (Socorro
Franga, 2024).

Eu tinha mais facilidade nessa época no MRSB porque eu fiz parte da comissdo
que criou o sindicado dos enfermeiros aqui em alagoas, junto com a Noraci
Pedrosa. A primeira reunido foi na minha casa, sem saber de muita coisa e
sendo guiada por um papel (Tecéo, 2024).

Apesar do MUTS esta diretamente ligado ao movimento de sindicalizagdo dos
profissionais, enfermeiros, técnicos, médicos e assistentes sociais, esse
movimento ele se confundiu também com o MRSB, pois essa unido de
profissionais de satde lutando em prol de alguma coisa, lutavam também pela
democratizacéo da salde e pela redemocratizagdo do pais (Tania Katia, 2024).

Observa-se que o MUTS, os sindicatos vigentes e que a Associacdo Profissional
dos Enfermeiros no Estado de Alagoas (Apenal) lutavam por uma causa especifica, mas
também entendia que a melhoria das condi¢cfes politicas e de salde da época eram
importantes para classe a qual representava. Esse movimento existiu em Alagoas, porém
sua fidedignidade é apresentada somente através dos documentos orais, pois ndo houve
uma concretizacdo cartorial e midiatica, todavia noutras pesquisas ja houve mencao
(Moura et al., 2017 e 2018).

O MUTS foi uma coisa extremamente importante e sui generis, porque vocé
juntar em torno e construir uma pauta comum, de médico, enfermeiro, dentista,
psicélogo, é... terapeuta, farmacéutico... Era umas 12 categorias profissionais
gue se juntavam nisso... €, na area de salde, elas encaminhavam as pautas e
era muito forte. Tanto as pautas salariais, apesar de ja existir alguns sindicatos,
é... mas o movimento Unificado era quem encaminhava essas coisas todas. Eu
virei secretario de salde é€... no bojo deste movimento. O Collor, em 1986 na
campanha, 0 movimento resolveu uma grande assembleia... alids, duas grandes
assembleias, chamando o Guilherme (foi o Guilherme? Foi!) e o Collor para
um debate com os trabalhadores da salde. Guilherme ndo foi... agenda...
aquela historia... ndo foi. O Collor foi. E essa Assembleia colocava a gente
colocava qual era a nossa pauta, nossas propostas na area da saude etc., etc., e
Ia no final vinha uma pegadinha que era aquela histéria de questionar o
candidato se ele ouviria 0 MUTS para escolha do secretario de saide (Bira,
2024).

A préxima matéria jornalistica do Jornal Gazeta de Alagoas encontrada na pasta
dos arquivos de 1986 do Sateal (Figura XXXI), demonstra sensacionalismo no titulo do
escrito, pois existem outras categorias no encontro (técnicos de enfermagem, laboratérios
e operadores de equipamentos) e, como fato importante, os dois atores do MRSB no

contexto alagoano se encontram em posic¢des diferentes e discutem propostas.
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Figura XXXI. Médicos alagoanos debatem com o Secretario de Saude de Alagoas.

Fonte: Sateal, 2024.

Analisando sob as lentes gramsciana a atuacdo de Bira na trajetéria do MRSB,
com seus apontamentos bastante pertinentes e nas ocupacgdes dos espacos de poder, esse
na esfera da sociedade civil assumiu o papel de intelectual organico, buscou a libertagdo
das classes dirigidas, buscou e facilitou a cultura para torna-los politizados (Gramsci,
2001).

Desde o primeiro momento com apresentacdo das fontes historicas, um nome é
citado: Noraci Pedrosa Moreira. Téo guerreira citada por alguns e tdo companheira citada
por outros, inspirou alguns e como enfermeiro redigindo uma dissertagéo sobre HSB, ndo

tenho como deixar de realizar um breve relato acerca desta intelectual organica.

4.5 A Intelectual Organica: Noraci Pedrosa Moreira

A Nora mencionada pelas fontes historicas deste estudo e noutras acerca do
processo de sindicalizagdo dos atendentes, auxiliares, parteiras e técnicos em enfermagem
de Alagoas, de Moura e outros (2016 e 2017), é uma mulher como forte militante e
influenciadora no MRSB e dos movimentos sindicais alagoanos.

Conforme Gramsci (1966), uma intelectual orgénica é capaz de organizar

entidades de classe, para formacdo de aliangas, no intuito de promover a construcao de
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novos valores e firmar a quebra da hegemonia cultural na sociedade civil, assim a melhor
descricdo que se enquadra Nora é como uma pessoa que educou, lutou e organizou uma
massa para ruptura numa situacéo atroz.

Utilizou-se de uma publicacdo de Silva e Bomfim (2007) intitulada: Mulheres
Alagoanas Ontem e Hoje, que segundo a descri¢do da propria obra ocorreu a inauguracao
de uma nova perspectiva da histéria de Alagoas, oferecendo a devida visibilidade a
presenca ativa das mulheres, publicado pela Editora da UFAL.

Noraci Pedrosa Moreira foi enfermeira, educadora e sindicalista (1954-1986). Tal
livro esbogou logo no inicio que o Estado havia perdido de maneira tragica uma alagoana
vitima de acidente automobilistico junto com a deputada Selma Bandeira. Retrata ainda
que ela fundou a APENAL, foi membro da Central Geral dos Trabalhadores (CGT) e da
Sociedade Alagoana de Defesa dos Direitos Humanos (Silva; Bomfim, 2007).

Foi apresentada ilustracGes cedidas pela Sineal (Figura XXXII) e a outra
organizada pela produgéo de Silva e Bonfim (2007) (Figura XXXII1) e que demonstram
a atuagdo de Nora como intelectual organica.

Figura XXXII. Noraci Pedrosa ilustracdo do Sineal.

-5

Fonte: Sineal, 2024.



106

Figura XXXIII. Imagens de Noraci Pedrosa Moreira.

Fonte: Silva e Bonfim, 2007.

Explicitando as fontes orais e para se observar a Nora através dos depoimentos de
quem conviveu com ela, somos levados a compreensdo de que a sua trajetoria €

importante para consulta:

Eu convivi com a Noraci... E ai a gente conversou sobre a enfermagem, sobre
a questdo de ser médica, sobre a questdo da enfermagem e ai ela me disse uma
coisa assim que foi fundamental, que sdo duas profissfes distintas, mas se vocé
quer cuidar das pessoas, por isso escolhi enfermagem (Ruth Franca, 2024).

Noraci, inesquecivel, morreu jovem demais e era uma lutadora na reforma
sanitaria (Dr2. Vera Elias).

A Noraci era a lideranca assim mais ousada, do movimento de movimento
Sindical, da enfermagem e da reforma sanitdria, que agora teve uma
caracteristica muito forte em Alagoas. A gente sempre conseguiu, ter acesso
muito bom a midia, a televisdo, radio, jornais e uma coisa que é muito propria
nossa, era 0 MUTS (Dr. Julio Bandeira, 2024).

Minha mée era muito pobre, eu sonhava em fazer uma faculdade que era de
direito, toda vida sonhei por essa classe, para lutar pelos direitos dos que eram
esquecidos, mas sabia que ndo ia fazer nunca que eu era a mais velha de 11
irmados. Quando conheci Noraci Pedrosa fui adotada por ela e ela me ajudou a
enxergar que a nossa situacao na década de 1980 era por falta de luta, que com
essa conseguiriamos melhorar a nossa posicéo (Elizete dos Santos, 2018).
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Noraci fez satde publica em S&o Paulo e assim que retornou fez o estagio em
Alagoas e comegou a militar durante os seus estagios nos postos de salde
(Ligia Sobral, 2024).

Noraci naquela época juntava os profissionais de enfermagem e dava cursos
para ensind-los a ser politizados, tinhamos momentos de descontracéo,
conversas informais, mas sem ddvida a maioria do papéo debatido era de cunho
politico (Lenira Wanderlei, 2024).

Noraci Pedrosa, enfermeira, vocé ja deve ter ouvido falar, que foi uma grande
mulher, foi uma grande lideranga e infelizmente ela morreu no dia 7 de
setembro de 1986 junto com Selma Bandeira, infelizmente as duas faleceram
no acidente de carro. Eram na esséncia de esquerda, mas agora sim foi uma das
grandes liderangas da enfermagem no estado de Alagoas e no Brasil, existe
inclusive uma comenda com o nome dela Nacional, ela era jovem, pela
importancia dela na politica por um mundo justo nesse pais (Genilda Ledo,
2024).

Fiquei muito amiga da Noraci Pedrosa, que era uma enfermeira que trabalhava,
naquela época, na superintendéncia de salde de alagoas e estava em um
momento de expanséo do servico. Ela me deu o prazo de um ano e que iria me
buscar para trazer para Alagoas, no estagio de saide publica nds ficamos “de
um lado s6”, unicamente falando e tecnicamente também, houve uma
coincidéncia com essa aproximagdo e aprendi muito com Noraci (Tecéo,
2024).

Em uma das assembleias tinha o sindicato dos médicos, dos psicélogos, dos
enfermeiros e dos odont6logos, nessa época eu era muito imatura e nédo
entendia o porqué a gente brigava tanto com os médicos e no final de tudo,
Noraci pegava nas méaos deles, levantava ¢ bradava “trabalhadores unidos
jamais serdo vencidos” (Rejane Rocha, 2024).

Em todos os relatos Nora se apresenta como uma figura importante, ndo s6 como
humana, mas como enfermeira, educadora em salde, politizada e apresentava a todo
momento a capacidade de agregar a todos. Para Ruth Franca, ela foi essencial na escolha
pela profissdo; para Genilda Ledo e a Dr.2 Vera Elias, era uma lider por exceléncia; e,
segundo a Rejane Rocha, mesmo apds discussdes em pleitos paradoxais, ela mantinha o
espirito de respeito muatuo. Para Elizete dos Santos e Tecdo, além de todas essas
caracteristicas, Nora ocupou a pseudo funcdo matriarcal.

Segundo Gramsci (2001) o intelectual organico assume as diretrizes basicas de
formacé&o cultural e politica dos trabalhadores, como Nora assumiu, pois o alicerce que
se constroi a tentativa de represar a ideologia da classe dominante, deve possuir um
conjunto de percepcOes, de préaticas e vivéncias coletivas cuja inter-relacdo teca uma
contra hegemonia para os excluidos da casta dirigente (Silveira, 2021).

Trazendo a analise sobre a consciéncia de classe, dois depoentes (Dr. Julio
Bandeira e Bira) que se sentaram ao seu lado nos embates contra a classe dominante

dirigente (Figura XXXIV) e que ambos ocupavam a figura de atores no MRSB, no
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movimento sindical e em tantas lutas pela redemocratizacao do pais e a democratizacao
da satde. Menciona algo bastante importante de Nora, algo que Elizete dos Santos e
Tecdo ja havia introduzido, porém expdem exemplos de sua liderancga e transparéncia
como lider e intelectual organica, pois ela ja compreendia que a midia era partidaria e

excludente.

Estavamos numa Assembleia que foi convocada com 67 sindicatos e Unica
mulher lider sindical era Noraci Pedrosa que era presidente do sindicato dos
enfermeiros. Tivemos uma votagdo e um o Unico voto de abstencdo foi dela,
ndo que ela discordasse, mas o problema mais de pirraga. Porque quem sempre
se destacou nesses momentos era Nora com sua oratoria e lideranga. Eu digo:
Nora. Olha! Eu ndo mando na pauta de jornal. O jornal bota “médicos em
greve”, mas devia botar “trabalhadores da saide em greve” é a questdo da
editoria (Dr. Julio Bandeira, 2024).

Noraci me ajudou a criar a minha consciéncia politica; a gente foi criando
consciéncia politica ideoldgica no curso da luta e como todo iniciante, né?
Vocé quando descobre as verdades, vocé quer que a verdade seja resolvida de
imediato (Dr. Julio Bandeira, 2024).

Agora, nos estados, confrontdvamos o ministério porque a gente tinha uns
programas que a chamava de “programas verticais do ministério”. A Nora
definia as normas todas, ela € muito abusada e tal.. N&o engolia as
determinaces erradas. Em qualquer treinamento ela lia a Constitui¢do para o
exercicio contra a hegemonia (Bira, 2024).



Figura XXXIV. Noraci com Dr. Julio Bandeira nos debates contra hegemonicos.

Fonte: Sineal, 2024.
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As fontes apresentadas acima levam a entender que Noraci, sob a lente
gramsciana, dia a dia se preocupava com a ideologia educacional da casta dirigida, como
forma reformatdria dentro de situagdes reais na sociedade civil e acreditava que atraves
desses momentos de educacdo, despertaria a procura de mais cultura (Silveira, 2021).

Enaltecer a figura de Noraci, como mulher num movimento machista, € manter
viva a sua trajetéria na HSB no &mbito da sociedade alagoana, ressaltando as revolugdes
socio populares em geral e sindicais, para poder se perpassar através do tempo a memaria
da diversidade na formacdo da classe trabalhadora, pois a sociedade da época era
excludente e silenciava a luta feminina (Goettert, 2014).

Tendo apresentado a participacdo dos trabalhadores da saide em Alagoas no bojo
do MRSB e exibido dentro dessas atuacdes o arcabougo motriz nos topicos anteriores
deste capitulo IV, que foram a atuacdo como discente e trabalhador no curso de
especializacdo em salde publica e as fomentacGes como sanitarista, no PIASS como um
ensaio para a RSB, as contribuicbes do MRSB para a redemocratizacdo do Brasil, a
influéncia dos partidos de esquerda nos atores do movimento sanitério, a permanéncia do
movimento sanitario com as organizacdes e associagoes civis dos trabalhadores, a ponte
sutil entre 0 MUTS e a ideologia da RSB e o reconhecimento da intelectual organica:
Noraci Pedrosa.

Analisando todo caminho até aqui percorrido, sobre a participacbes destes
trabalhadores no bojo do movimento sanitario alagoano, sobre as fontes utilizadas na
pesquisa, elencando o objeto do estudo, com os recortes temporal, social e geografico
propostos na abordagem metodoldgica, conduziram o historiador a perceber a
necessidade de criacdo do ultimo topico deste capitulo, pois assim levard o leitor aos
desdobramentos da V111 CNS.

4.6 Alagoas na VIII Conferéncia Nacional de Saude: uma ocupacao do espaco de
poder

Sob miasmas do sistema antidemocratico, a VIII CNS foi convocada pelo decreto
n°.91.466, de 23 de julho de 1985, para ser realizada entre 2 e 6 de dezembro de 1985, em
Brasilia (DF), sob o patrocinio do Ministério da Saude (MS). Todavia, um novo decreto
n°.91.874, de 4 de dezembro de 1985, remarcou o0 evento para o periodo de 17 a 21 de
margo de 1986 (Brasil, 2022b).
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Em agosto de 1985, o ministro da satide Carlos Sant’Anna organizou a comissao
da VIII CNS com intelectuais, parlamentares, representantes de diversas associagdes e
trabalhadores de saude (Brasil, 2022a). Foi eleito como presidente da comisséo, 0 medico
sanitarista Anténio Sérgio da Silva Arouca, também presidente da Fiocruz e, em
novembro de 1985, entregou o relatério determinando que a VIII CNS, teria como
principio norteador a submissdo de dire¢bes sobre saude publica junto & Assembleia
Nacional Constituinte (Brasil, 2022b).

Entre os dias 17 a 21 de marc¢o de 1986, em Brasilia (DF) e reunindo mais de 4000
pessoas de todo o pais, sobretudo destas, 1.000 eram delegados de satde. Definiu-se um
relatério como marco para o SUS: ‘A satde como dever do Estado e direito do cidadao’,
‘A reformulag¢do do Sistema Nacional de Saude’ e ‘O financiamento setorial’, ou seja,
deveria ser implantada um RSB (Brasil, 2020a). Para unificacdo das politicas
governamentais, a desvinculacdo da assisténcia de saude do INAMPS e priorizacdo do
setor publico com a universalidade deste atendimento (Brasil, 2002b).

Antes de adentrar nas exposic¢oes das fontes orais do estudo, vou apresentar uma
sequéncia de fotografias (Figuras XXXV, XXXVI e XXXVII) disponiveis no site da
Fiocruz, como forma de transportar o leitor para o local e favorecer junto com as demais

fontes a visualizacdo do ambiente como espacos de poder.
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Figura XXXV. Foto central da mesa de discusséo da V11l Conferéncia Nacional de Salde.

Fonte: Fiocruz, 2024.
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Figura XXXVII. Foto dos membros da Fundagdo Oswaldo Cruz ovacionados na VI
Conferéncia Nacional de Salde.

Fonte: Fiocruz, 2024.

Segundo algumas fontes orais dos militantes do MRSB em Alagoas, delinearam
situacOes distintas vividas, que vao desde um entusiasmo pelo momento, a observacao do

cenario e suas proposi¢ées como um todo.

Eu estive na 82 conferéncia de salde a gente entrou 8 horas da manha e nao
tinha hora para sair, essa conferéncia foi histérica. Depois dessa conferéncia
eu participei de varias outras, mas nenhuma foi nesse nivel (Rejane Rocha,
2024).

E assim foi concretizado enquanto proposi¢cdo undnime na 82 Conferéncia
Nacional de Salde-1986, na qual participei como observador. Foi um
momento historio para o pais a criacdo do SUS. As mudangas comegaram de
imediato com muitos embates e resisténcias, principalmente do setor privado
(Wellington Monteiro, 2024).

Na VIII CNS a participagdo dos profissionais de satde foi muito efetiva, pois
antes foram feitas diversas reunifes, desde aquelas no &mbito sindical a pauta
da democratizagdo da salde e pela redemocratizacdo do pais (Welington
Monteiro, 2024).

O reconhecimento da historicidade das CNS, pelos depoentes (Welington
Monteiro e Rejane Rocha), segundo Moura e outros (2023), aponta que é pela
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compreensdo de toda a sua trajetdria de lutas no modelo econdmico-capitalista. A VIII
CNS cumpriu o seu papel sinalizador das contradi¢des impostas pela hegemonia cultural
do Estado e toda essa agitacdo obteve o éxito, por causa do reconhecimento dos problemas
de saude e problemas sociais do Brasil, deflagrando-a como fendmeno socio-historico
(Moura et al., 2023).

Os proximos depoimentos mostraram além do entusiasmo dos quem vivenciaram
a 8 CNS, a participagcdo das organizacgdes civis dos trabalhadores — sindicatos e
associacOes profissionais, da igreja, representantes do movimento de hanseniase e
tuberculose, e frisou em salas reservadas os delegados de saude organizando propostas
paraa CFB de 1988:

Eu fui para a 8 conferéncia em Brasilia, e visualizei o movimento dos
trabalhadores. Entdo a reforma sanitaria era algo que a gente buscava, foi a
consagracao, aquele estadio 14 em Brasilia, lotado de profissionais, de pessoas
populares participando, foi realmente histérico. Eu acho que nenhuma
conferéncia teve 0 peso que a 82 conferéncia teve (Ruth Franca, 2024).

Eu estava na 82 conferéncia e o ginasio estava cheio de gente dos movimentos
sociais, sindicalistas, era gente da hanseniase, tuberculose, o pessoal da igreja,
pessoal da saude, todos presentes, foi uma mobilizacdo historica, tudo nas
arquibancadas e no meio havia vérias salinhas onde ficavam os delegados para
discutir a saide e colocar as propostas que fariam parte da constituicdo
(Socorro Franca, 2024).

Menicucci (2014), em sua publicacdo, corrobora com os depoimentos acima, pois
desde inicio do MRSB foi composto por estudantes, trabalhadores da salde e suas
entidades civis da profissdo, MOPS, MS e a Igreja Catolica por meio das CEBs. Para
Gramsci (2011), o espaco da VIII CNS é um espaco de poder, um ambiente das lutas e
das batalhas entre as classes, € aqui que a casta dominante podera exercer a sua hegemonia
consentida, pois através de seus intelectuais sera realizada a manutencéo do exercicio de
cooptacdo e consenso, subjugando as massas, como Visto na propor¢do abordada pela
Ruth Franca e Socorro Franca.

Mesmo a classe dominante perpetuando a ideia de impossibilidade de uma
ruptura, sob a Gtica gramsciana, os trabalhadores que compartilham da cultura e que sdo
capazes de realizar uma andlise critica e autocritica, reconhecendo as formas de
dominacdo impostas, a partir disso se inicia um pensamento contra hegemdnico (Gramsci,
2006).

Noutro excerto foi realizada duas importantes observacfes nessa conferéncia: a

primeira, sobre a participacédo e discussdo do MUTS junto com 0s outros movimentos
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sindicais; e a segunda, paradoxal a ideologia do evento, acerca da privatizacdo da saude
na época do INAMPS, fora percebido a presenca de empresarios e donos de hospitais

brasileiros naquele momento:

O MUTS estava com todos os sindicatos na 8 CNS, entre uma pausa e outra,
todas as entidades de saude se reuniam em locais, eu ndo digo locais secretos,
mas em locais neutros, para discutir algumas pautas, porque dentro das
conferéncias tinham empreséarios e donos de hospitais (Socorro Franca, 2024).

As presencas relatadas por Socorro Franca dos atores sociais foram visualizadas
também por Costa e outros (2020), pois ambos aguardavam decisdes favoraveis para as
respectivas classes. Mas Escorel (1999) aponta que o setor privado da satde havia sido
convidado e houve uma negativa no interesse de comparecimento, fato que diverge do
depoimento acima.

Somente na VIII CNS houve a transformacdo de um espago coercitivo e
hegemdnico, ha espacos democraticos e de mobilizacdo social (Moura et al., 2023).
Entretanto, isso ocorreu por forte influéncia dos MS e do MRSB, reconhecendo-a como
uma importante mola propulsora para a quebra de hegemonia cultural (Moura et al.,
2023).

Noutros fragmentos de Genilda Ledo e Socorro Franga, ambas abordam a
composicdo da mesa por liderancas de esquerda. A depoente Genilda considerou que o
trabalho do MRSB em Alagoas era de exceléncia e ambas ainda citaram que a VIII CNS

foi o ambiente de debates e discussbes da salde que se queria.

Examinando a VIII CNS e as suas proposi¢des, visualizei que aqui em Alagoas
tinha muito para fazer, mas nés éramos considerados o “filé mignon” da satde,
porque nos discutiamos a politica brasileira. Foram momentos interessantes de
debates e discussdes. Os partidos de esquerda comegaram a ressurgir, tinhamos
todo um debate e a sociedade brasileira comegou a discutir o conceito e a saide
que se queria (Genilda Ledo, 2024).

Mas o auge mesmo foi na abertura, quando entrou o Valdir Pires que era
presidente da previdéncia social e era de um partido de esquerda. L4 ja estavam
0 Sérgio Arouca e todo o pessoal esquerdista. Quando formou a mesa, todos
ficaram em pé para cantar o hino nacional de méos dadas, todos defendendo a
saude (Socorro Franca, 2024).

Dantas (2018), cita que houve participacdo de liderancas politicas de todas as
vertentes, firmando o que foi referido pelas depoentes logo acima e, quanto as CNS, como
amplo espaco de debates e discussdes, também houve consonancia. Dois fragmentos

textuais do Bira, que participou do MRSB em Alagoas e foi desde um simples militante,
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a um ser gque incorporou a sociedade politica, como um intelectual orgénico, colocou algo

bastante reflexivo:

Observando trajetéria brasileira do direito a sadde e sociais, consta-se que de
alguma forma houve ataque e perseguicBes, porque para o capital, a
perpetuacdo da salde como um direito de todos e dever do Estado, nédo é viavel
para a burguesia (Bira, 2024).

Participei da oitava CNS, foi o ponto culminante desse processo da reforma
sanitaria, alguns dizem. E ai a luta pela constituinte, 02 anos depois, pra
consagrar o texto constitucional, os principios do SUS etc. e tal. Ai, depois
disso, muitos daqueles que estavam no movimento sanitario, acabaram virando
gestores. Rss! (Bira, 2024).

No primeiro fragmento, Bira abordou a velha luta de classes imposta pelo capital,
destacando que a auséncia de interesse da casta dirigente na promocédo da saude pelo
Estado; no segundo, enalteceu a consagracdo da constituinte e, por ultimo, de forma
sarcastica afirmou que todos que estavam lutando pela saude na VIII CNS tinham se
tornado gestores.

Na publicacdo de Brasil (2002a e 2002b) acerca das CNS e em destaque da VIII,
expds algo que colaborou com o que foi abordado pelo Bira, ao dizer que o Hésio
Cordeiro assumiu a presidéncia do INAMPS e o Sergio Arouca a Secretaria de Estado da
Saude do Rio de Janeiro. Pode-se explicar a incorporacdo de alguns intelectuais organicos
aos cargos de gestdo na sociedade civil, por justamente assumir inimeros papéis no
processo de superacdo social e logo defender o interesse dos seus representados (Gramsci,
2002).
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5 CONSIDERACOES FINAIS

O individuo ndo é um atomo, mas a
individuacdo historica de toda a sociedade.
Antdnio Gramsci

Os objetivos foram alcancados ao passo que se descreveu o contexto hegemonico
de desenvolvimento do MRSB e os seus reflexos em solo alagoano e se visualizou a
participacdo dos trabalhadores da saude de Alagoas no MRSB num momento de repressao
militar e de excluséo social e dos direitos humanos.

Foram evidenciados de acordo com a analise de conjuntura da época que o Brasil
vivenciava um movimento para a sua redemocratizacdo e democratizacdo da saude. As
relacGes de forcas de producdo e o exercicio da hegemonia cultural sobre a classe
subalterna, favoreceram a classe dominante a perpetuagéo das suas pseudoverdades, onde
uma determinada camada da populacéo, principalmente a sociedade politica, encontrava-
se descontente com 0s rumos que o governo militar direcionou o pais, nos aspectos
econdmico e social.

A hegemonia do Estado durante 0 RM, apresentou-se sob a coercéo e cooptacéo
do Estado e o0 uso da forca e violéncia em ambito nacional e local, com reflexos grotescos
no sistema de salde da época. Assim contatou-se que O pressuposto descrito nas
considerac@es iniciais foi ratificado, pois a participacdo de trabalhadores da saude
militantes no MRSB em Alagoas foi contra a coercdo politico-econémica e cooptagdo
ideoldgica imposta pela classe dominante e que os envolvidos nesses conflitos receberam
o0 subsidio da cultura que lhes foi propicio para a constru¢do de uma contra hegemonia
nas areas da salde e social.

No que tange o sistema de salde nacional, num exame conjuntural, a nivel
nacional (1976), com a criagdo do Cebes, o debate foi iniciado em torno do sistema de
salde vigente, sistematizando e ampliaram a critica politico-ideoldgico nesse campo do
conhecimento através de sua RSD.

Cabe ressaltar que o Cebes foi criado por um grupo de trabalhadores da saude,
durante o | Curso de Especializagdo em Saude Pablica de nivel local — da Faculdade de
Saude Publica da USP, ambos como militantes ou simpatizantes dos partidos de esquerda.
Em 1979, com o surgimento da Abrasco o debate em torno do sistema de saude foi
fortalecido, e a expansdo sobre a importancia da Especializacdo em Saude Publica foi

solidificada como estratégia de discusséo e critica ao sistema politico e de saude vigente.
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Na primeira publicacdo da RSD, foi feito uma critica numa tentativa contra
hegemonica, ao trazer um 6rgdo governamental — INPS, como um monstro devorando a
seguridade social brasileira por incentivar a privatizagdo dos servicos e, na maioria das
vezes, com ideias gramscianas de forma direta e indireta. Enquanto a RSD criticava a
situacdo do pais, as reportagens dos jornais locais, poucos criticavam o sistema politico
da época, e quando criticavam eram em notas pequenas e disfonicas pelo periodo
opressor.

O MRSB em solo alagoano foi uma mola propulsora alicercado numa base
ideologica-partidaria dos trabalhadores da saude e as suas organizacfes/associagdes Civis
da profisséo, dos MS de uma maneira geral, do movimento estudantil, do MUTS/AL e de
inclinagéo para os partidos de esquerda.

A andlise de participacdo dos trabalhadores da satde de Alagoas no MRSB se deu
por seis momentos: o primeiro, abordou a formacéo critica do trabalhador da saude de
alagoas através de cursos relacionados a saude publica; o segundo, o PIASS como
estratégia precursora para a reforma da salde publica brasileira; o terceiro, MRSB
fortalecendo a redemocratizacdo do Brasil; o quarto, as organizac6es civis e 0 MUTS em
Solo Alagoano; o quinto, a intelectual organica: Noraci Pedrosa Moreira; e, por ultimo,
Alagoas na VIII CNS: uma ocupacao do espaco de poder.

Quanto ao processo formativo dos atores sociais em Alagoas referem que, desde
a sua vida estudantil, j& davam indicios de aversdo ao sistema antidemocratico, e que
cursando uma especializacdo em saude publica, demonstrou que o ambiente estudantil
era propicio para os debates e fomentacbes como sanitaristas, mesmo num periodo
ditatorial, tais discussdes foram a base para fornecimento de cultura e Ihe deram a garra
de querer modificar aquela situacao.

Uma intelectual organica foi reconhecida, na figura de Noraci Pedrosa Moreira,
em alguns relatos foi tida como guerreira e noutros companheira, inspirando alguns e
como trabalhadores da satde e militante. Foi capaz de organizar entidades de classe, criou
aliangas no intuito de promover a construcdo de novos valores e consolidou a quebra da
hegemonia cultural na sociedade civil alagoana.

E possivel apontar como limitagdes deste estudo a dificuldade de encontrar os
depoentes para o estudo, ja que alguns faleceram, outros se encontram em quadro
demencial e outros negaram a participacdo por mudancas de ideologia partidaria. Outro
fator foi o tempo, o qual foi uma pesquisa de ampla amplitude e apenas dois anos para o

seu desenvolvimento.
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Como potencialidade deste estudo, destaco o uso de fontes virtuais como norte
para redacdo desta dissertacdo e, sobretudo, a disponibilizagéo de forma gratuita da RSD
desde o primeiro exemplar até os Ultimos. Nota-se a grande contribui¢des para HSB e
para a HE alagoana e destaco que mesmo com génese diferente 0 MRSB possui vinculos
intrinsecos com 0 MOPS, que nao desvelado neste estudo e podera ser um novo objetos

de estudo.
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APENDICE A: ROTEIRO DE ENTREVISTA

Roteiro de Entrevista

Explicar os objetivos da pesquisa e solicitar a assinatura do TCLE e agradecer ao

depoente.

Y

YV V.V V V V VY

Parte 1 — Dados para caracterizagdo dos sujeitos:

N° do entrevistado
Identificacdo do participante da pesquisa (a critério deste) /Pseuddnimo:

Idade:

Sexo ou Género:

Estado/Pais de origem

Profissao

Local e ano de formacao

Ocupacéo a época do recorte do estudo:
Lugar social que ocupa nos dias atuais:

Parte 2 — Perguntas Disparadoras:

Como se deu sua vinda para trabalhar como profissional de enfermagem em Alagoas?
Como visualizava o campo do exercicio profissional da enfermagem em Alagoas nas
décadas de 1970/80?

Qual o contexto de desenvolvimento do MRSB no Brasil e em Alagoas?

De acordo com suas lembrangas, o que foi 0 MRSB e quais as suas consequéncias
para a implantacdo do SUS?

De acordo com suas lembrancas, quais os profissionais de saude envolvidos no MRSB

e dentre estes quais eram da enfermagem?

Parte 3 — Fechamento da entrevista e saida do campo

Gostaria de acrescentar alguma coisa ao que ja foi dito até agora?

Deixaria alguma mensagem para os atuais estudantes de Enfermagem?
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ANEXO A: TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

(Em 02 vias, firmado por cada participante-voluntario(a) da pesquisa e pelos responsaveis)

“O respeito devido a dignidade humana exige que toda pesquisa se processe
ap0s consentimento livre e esclarecido dos sujeitos, individuos ou grupos que
por si e/ou por seus representantes legais manifestem a sua anuéncia a
participagdo na pesquisa.” (Resolucdo n°466/12, do Conselho Nacional de
Saude).

Vocé esté sendo convidado(a) a participar como voluntario(a) do estudo intitulado: “A Luta
dos Trabalhadores de Enfermagem em Alagoas no Movimento da Reforma Sanitaria
Brasileira (MRSB) — 1975 a 1988, do Enf.° Reinaldo dos Santos Moura, devidamente
matriculado no Programa de Pds-graduacdo em Enfermagem — Mestrado (PPGEENF) da
Universidade Federal de Alagoas (UFAL) e membro do Grupo de Estudo Dona Isabel
Macintyre (GEDIM/UFAL) — que tem como linha de pesquisa a historia de enfermagem
brasileira e alagoana (HEB/AL), orientado pelo Enf.2 Prof.2 Dr.2 Regina Maria dos Santos
(Docente Permanente do Mestrado — UFAL e vice-lider do GEDIM/UFAL) e que possui um
Laboratério de Documentacdo e Pesquisa em Histéria da Enfermagem — LADOPHE,
localizado na EENF/UFAL.

A seguir, as informac6es do projeto de pesquisa com relacéo a sua participacao neste projeto:

1° O estudo se destina analisar o contexto de desenvolvimento do MRSB em Alagoas
e a participacdo dos trabalhadores de enfermagem de Alagoas no MRSB.

2° A importancia deste estudo reside na tentativa de contribuir para o entendimento de
que é fundamental que se possibilite a individuos pertencentes a enfermagem, o
conhecimento sobre a histéria do desenvolvimento dos movimentos de salde,
contribuindo para fortalecer o vinculo e o sentimento de pertenca entre 0s
profissionais e a profisséo;

3° Os resultados que se desejam alcancar sdo os resgates de informacg6es importantes a
respeito do contexto de desenvolvimento do MRSB em Alagoas, reconhecimento dos
desdobramentos deste movimento para a insercdo do Sistema Unico de Salde,
informacdes sobre a influéncia na politizacdo da enfermagem alagoana, a sua relacao
com a melhoria das condicGes de trabalho e salario e a identificacdo, arquivamento
e producdo de fontes para serem usados pela sociedade cientifica;

4° A coleta das informagcbes comecard em 30 de Maio/2023 e terminara em
Agosto/2023;

5° O estudo sera feito da seguinte maneira: € estudo do tipo qualitativo de abordagem
histérico-social, norteado por trés passos importantes: levantamento de informages
que tem relacdo com as lutas dos trabalhadores da enfermagem no MRSB no
contexto da enfermagem alagoana, analise critica destas informacdes para busca de
nexos com a conjuntura social e a escrita de textos elucidativos do acontecimento em
estudo;

6° A sua participacdo neste estudo serdo em quatro etapas, a saber: a primeira, com a
concessdao de uma ou mais entrevistas que serdo gravadas com um aparelho
eletrbnico (gravador), orientadas por um roteiro semiestruturado, onde vocé
escolhera o local, o dia e a hora, a segunda, na validacéo desta entrevista transcrita e
se vocé PERMITIR, doando-a para ser arquivada no LADOPHE, sob a forma de
registro escrito, tendo a mesma sido apresentado a vocé para devida apreciacao/
autorizacdo e a quarta, disponibilizando qualquer documento, inclusive fotografias,
que voceé considere importante para esta pesquisa. Sobretudo ao doar as fotografias
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como como fonte histdérica ndo temos como garantir o anonimato dos participantes
deste estudo;

Caso vocé consinta em doar a sua entrevista para este estudo, 0s pesquisadores
solicitam que seu depoimento possa ser utilizado posteriormente como fonte
historica futura de outros estudos da HEB/AL, cabendo a vocé aqui marcar com um
“X” a assertiva seguinte em se: pronunciar se ( ) PERMITE ou que ( ) NAO
PERMITE, a equipe desta pesquisa (supracitada) e que ressalta se isso ocorrer, que
serdo adotados como critérios decisivos que vocé serd novamente consultado e a
pesquisa devera estar registrada e aprovada por um Comité de Etica em Pesquisa;
Os incdmodos e possiveis riscos a sua saude fisica e/ou mental, devido a participagdo
na pesquisa, sao: desconforto, emocdo, cansago, impaciéncia por relembrar o passado
e resgatar fatos e circunstancias da memoria, irritacdo pela perda de tempo ou atraso
em outros Compromissos mesmo que ndo estejam previstos;

Para minimizagdo dos incomodos produzidos a vocé nesse estudo, as entrevistas
serdao interrompidas quando lhe convier e respeitado o seu tempo de pausa nesses
momentos, ou sera retomada em outro momento se assim for sua opc¢ao. VVocé podera
resolver ndo continuar participando da pesquisa e esta decisdo sera respeitada, nada
acontecendo com vocé por causa disso. Os pesquisadores ficardo com vocé pelo
tempo que for necessario para se recompor se vocé ficar emocionado e, caso
necessario, vocé sera encaminhado para ajuda profissional no Servico de Apoio
Psicoldgico da EENF/UFAL;

Para minimizar os riscos, 0s pesquisadores apresentardo previamente o roteiro da
entrevista, o equipamento de gravacdo de voz e fardo uma gravacdo prévia para
demonstracdo. A duracdo da entrevista sera definida por vocé e se algum imprevisto
acontecer a suspensdo sera garantida;

Nesta pesquisa € muito importante que vocé fale como a pessoa que viveu 0s

acontecimentos que narra em sua entrevista, tendo ocupado um lugar social que se
refletird nas informacgdes que forem disponibilizadas, no entanto, vocé podera
informar como quer ser chamado, marcando com um “X” a assertiva seguinte se:

( ) PERMITO A MINHA IDENTIFICACAO ou ( ) PREFIRO USAR UM
PSEUDONIMO DE MINHA ESCOLHA, que informarei no roteiro
semiestruturado. Também fica a garantia de que a divulgacdo dos resultados da
pesquisa sera através de publicacdo de artigos em revistas indexadas e apresentacdo
em eventos cientificos da area de Enfermagem ou da Histéria;

Os beneficios esperados neste estudo serdo de forma indireta, por trés tipos, a saber:
o primeiro de forma indireta para os participantes da pesquisa (depoentes), pois as
informacdes coletadas serdo importantes para (re)escrever a trajetéria histérica do
MRSB em Alagoas e o segundo com a sociedade académica e cientifica, por
produzirmos fontes id6neas historicas sobre a HEB/AL,;

Vocé poderd contar com a assisténcia profissional da instituicdo proponente e do
pesquisador principal, em caso de algum dano ocasionado por esta pesquisa;

Vocé sera informado(a) do resultado final do projeto e sempre que desejar, serdo
fornecidos esclarecimentos sobre cada uma das etapas do estudo. Para ser informado
do resultado final do estudo solicitamos que se possivel forneca e-mail, whatsaap,
caixa postal ou endereco fixo, pois a equipe se compromete no final repassar essas
informagdes caso vocé queira;

A qualquer momento, vocé podera recusar a continuar participando do estudo e,
também podera retirar o seu CONSENTIMENTO, sem que isso lhe traga qualquer
penalidade ou prejuizo;
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16° O estudo ndo acarretara nenhuma despesa para vocé, tampouco ird gerar qualquer
pagamento por sua participacdo, porem se existir alguma despesa vocé teré direito
ao ressarcimento, o qual é de responsabilidade desta equipe de pesquisadores;

17° Vocé sera indenizado(a) por qualgquer dano que venha a sofrer com a sua participacédo na
pesquisa e para esta despesa 0s pesquisadores garantem 0s recursos necessarios, mesmo
que a pesquisa nédo seja financiada;

18° VVocé receberd uma via de igual teor (assinado por vocé e a equipe deste estudo) do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

.................. ,tendo compreendido perfeitamente tudo o que me foi informado sobre a minha
participacdo no mencionado estudo e estando consciente dos meus direitos, das minhas
responsabilidades, dos riscos e dos beneficios que a minha participacdo implicam, concordo
em dele participar e para isso eu DOU O MEU CONSENTIMENTO SEM QUE PARA
ISSO EU TENHA SIDO FORCADO OU OBRIGADO.

Endereco dos responsaveis da pesquisa:

Regina Maria dos Santos — orientadora. Instituicdo: PPGEENF/UFAL, Av.
Lourival de Melo Mota, s/n,Campus A.C. Simdes - BR 104 - Norte Km 97, Tabuleiro
do Martins - Macei6 —AL.CEP 57072-970. Fone: (82) 3214 1154. E-mail:
relpesantos@gmail.com

Reinaldo dos Santos Moura — orientando. Instituicdo: PPGEENF/UFAL, Av.
Lourival de Melo Mota, s/n,Campus A.C. Simdes - BR 104 - Norte Km 97, Tabuleiro
do Martins - Macei6 —-AL.CEP 57072-970. Fone: (82) 999178906. E-mail:
reinaldo.moura@ufal.com.br

Contato de urgéncia:

Sr(a).

Endereco: Complemento:

Cidade/CEP/Caixa Postal: Telefone:
Ponto de referéncia: E-mail:

ATENCAO: O Comité de Etica da UFAL analisou e aprovou este projeto de pesquisa. Para
obter mais informacdes a respeito deste projeto de pesquisa, informar ocorréncias irregulares
ou danosas durante a sua participacio no estudo, dirija-se ao: Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal de Alagoas. Prédio do Centro de Interesse Comunitario (CIC), Térreo,
Campus A. C. Simdes, Cidade Universitaria Telefone: 3214-1041 — Horario de Atendimento:
das 8:00 as 12:00h e das 14 as 18h. E-mail: cep@ufal.br

Macei6 — AL, [ 1202
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Enf.° Reinaldo dos Santos Moura
Mestrando do PPGEENF/UFAL — Mestrado
Integrante do GEDIM/EENF/UFAL
Orientando
(Rubricar as demais péaginas)

Assinatura ou impresséo datiloscopica
d(0,a) voluntéri(o,a) ou responsavel legal
(Rubricar as demais paginas)

Enf.2Prof.2Dr.2 Regina Maria dos Santos
Docente Permanente do PPGENF-Mestrado/UFAL
Vice-Lider do GEDIM/EENF/UFAL
Orientadora e responsavel pelo Estudo
(Rubricar as demais paginas)

ANEXO B: INSTRUMENTO PARA ANALISE INTERNA E EXTERNA DE
DOCUMENTOS - PROPOSTO POR ALELUIA SANTOS (2005)
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INSTRUMENTO PARA ANALISE INTERNA E EXTERNA DE
DOCUMENTOS - PROPOSTO POR ALELUIA E SANTQOS, 2005.

N° do Documento: 01

Data: 05/05/1975

Tipo de Local Onde O Assunto do Documento Quem Assina
Documento Documento Foi
Encontrado
A Quem é Resumo Observagbes

Dirigido




