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RESUMO

A presente monografia analisou a articulacdo da assessoria de imprensa do
Ministério da Saude diante da primeira suspeita da ocorréncia da doenca Ebola no
Brasil. O trabalho também identificou quais ferramentas foram utilizadas para
informar o publico externo e quais foram as estratégias de comunica¢édo adotadas no
enfrentamento da crise pela assessoria de comunicagao social para que, de forma
clara e rdpida, esclarecesse as duvidas sobre a doenca para a populacdo. Além do
levantamento bibliogréafico, foi feita uma analise das notas divulgadas pelo Ministério
da Saude, dias 09, 11 e 13 de outubro de 2014, durante o surgimento do primeiro
caso suspeito de Ebola no Brasil, e da atuacédo dos profissionais da assessoria de
imprensa em gerenciamento de crise. Os resultados mostraram que a instituicao se
comunicou com a sociedade, por meio da imprensa, utilizando informacdes
verdadeiras com base em dados comprovados, de forma transparente, por meio de
porta-vozes capacitados tecnicamente. Mesmo com uma situacdo de temor por
parte da populagdo, as estratégias de comunicacdo adotadas pelo Ministério da
Saude podem ter contribuido para que os conteudos dos materiais tenham sido mais
factuais e menos alarmistas .

Palavras-chave: Gerenciamento de crise. Assessoria de imprensa. Porta-vozes.
Ebola.



ABSTRACT

This study analyzed the articulation of press office and Ministry of Health at
the first Ebola suspicious case in Brazil. It identified which information tools were
used to notify the population. It also identified which communication strategies were
adopted in order to deal with the crisis, with the purpose of solving the population
doubts about the disease in a fast and open way. Besides bibliographic survey,
analyses of notes released by the Ministr%/ of Health were performed. These notes
were released on October 9™, 11" and 13™, during the first Ebola suspicious case in
Brazil, in 2014. The performance of the Ministry of Health’s press advisory committee
when dealing with this crisis management was evaluated as well. The results showed
that communication between Ministry of Health and the population was established
through the media, based on true information and data, which were released in a
clear manner by well-trained spokesmen. Despite the alarm situation and the fear of
the population, the communication strategies adopted by the Ministry of Health were
efficient enough to calm down the population.

Key-words: Crisis management. Press office. Spokesmen. Ebola.



SUMARIO

INTRODUCAO 06
1 ASSESSORIA DE COMUNICA(;AO 10
2 FERRAMENTAS DE ASSESSORIA 14
2.1 Comité de Crise 14
2.2 Porta-voz 15
2.3 Media Training 16
2.4 Entrevista Coletiva 17
2.5 Mensagem-chave 18
2.6 Nota Oficial 18
3 GERENCIAMENTO DE CRISE 20
4 COMUNICAGAO E O MINISTERIO DA SAUDE 23
4.1 Educacao e Saude 23
4.2 Perfil da Ascom do Ministério da Saude 24
4.3 Plano de Contingéncia do Virus Ebola 24
4.4 Primeiro Caso de Suspeita de Ebola no Brasil 26
5 METODO E ANALISE DE DADOS 28
6 LICOES DA CRISE 35
CONCLUSAO 37
REFERENCIAS 38




INTRODUCAO

Noticias relacionadas ao campo da saude publica, como doencas
emergentes associadas a grandes riscos pandémicos e suas consequéncias,
tém colocado os complexos de saude em alerta. Um exemplo recente de crise
na saude publica foi a epidemia causada pelo virus Ebola. Atualmente, a
epidemia configura uma real preocupacédo em termos mundiais, devido ao risco
de propagacdo de agentes etiolégicos novos, desconhecidos e pouco

conhecidos, de alta letalidade, podendo se tornar eventos pandémicos.

Uma crise de salde publica como o Ebola exige muita
responsabilidade por parte da midia, pois € por meio da comunicacédo precisa e
confiavel que as informacdes sobre a doenca, disseminacdo, prevencao e
controle serdo amplamente difundidas na sociedade, repercutindo na formacéo
de opinido e na educacédo do publico.

7

Assim, o0 objetivo deste trabalho é identificar a articulagdo da
assessoria de imprensa do Ministério da Saude diante da primeira suspeita da
ocorréncia da doenca Ebola no Brasil. Paralelamente, o trabalho também ira
identificar quais ferramentas foram utilizadas para informar o publico externo e
ainda quais foram as melhorias propostas nas estratégias de comunicagdo no

enfrentamento de crises.

A epidemia da doenca Ebola pode ser entendida como uma situacao
de crise mundial. O Ebola é causado por um virus da familia Filoviridae, do
género Ebolavirus. Foi identificado pela primeira vez em 1976, no Zaire (atual
Republica Democratica do Congo). Por causar a letalidade em
aproximadamente 68% dos casos, esta doenca tem assustado pessoas do
mundo inteiro. De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), o surto
da doenca esta acometido em paises ocidentais da Africa, Libéria, Guine e
Serra Leoa.

O primeiro caso de suspeita da doenga no Brasil foi notificado no dia 9
de outubro de 2014, na cidade de Cascavel, no Parana. O suspeito era um
homem de 47 anos que esteve em Guiné, pais de origem da doenca, e que
apresentou os principais sintomas: febre, vomitos e hemorragia. Imediatamente

apos a identificacdo da suspeita, o paciente foi isolado na unidade de saude e



o caso foi acompanhado pelas equipes de vigilancia em salde do Ministério da
Saude e do Parana.

A doenca Ebola é transmitida pelo contato direto com sangue,
secrecdes, 0rgaos e outros fluidos corporais de pessoas ou animais infectados.
A doenca é caracterizada pelo aparecimento subito de febre, seguido de
sintomas inespecificos, como: mal-estar, dor de cabeca, dor muscular, dor de
garganta, dor abdominal, vomitos e diarreia e apresentar erupcdes cutaneas no
do 5°dia e manifestacdes hemorragicas. O virus Ebola s6 é transmitido quando
os individuos doentes apresentam os primeiros sintomas. N&o h& risco de

contaminacgao durante o periodo de incubacao, que pode variar de 2 a 21 dias.

Mesmo que a OMS considere baixo o risco do virus Ebola ser
transmitido no Brasil e no mundo, até porque ndo existem voos diretos do
Brasil com destino aos paises a area afetada, esta doenca tem assustado
pessoas do mundo inteiro. O Ministério da Saude recebe, diariamente,
informacBes da OMS sobre a situacdo de circulacdo do virus no mundo. Com-
base nessas informacfes, o Ministério possui a capacidade para identificar,
investigar e responder oportunamente aos casos de suspeita de Ebola,
direcionando a sua tomada de deciséo.

Desde 2013, a Secretaria de Vigilancia em Saude do Ministério da
Saude desenvolve e publica planos de preparacédo e resposta com o objetivo
de dar uma maior eficiéncia na resposta institucional frente aos principais
problemas de saude publica. O Plano de Contingéncia para Doencga pelo Virus
Ebola possui 0 objetivo de orientar as acfes e atividades frente a uma eventual
introducéo do virus ebola no territério nacional. No documento séo definidas as
aclOes e as responsabilidades no ambito federal para o controle da doenca,
atendendo as situacdes de emergéncia. A detec¢cdo de casos em tempo habil e
a resposta rapida e apropriada, com participacao ativa de todos os setores
responsaveis, sdo fundamentais para evitar a sustentabilidade de transmissao

da doenca no Brasil.

Com o intuito de informar a populacdo sobre a suspeita do primeiro

caso de Ebola no Pais, o Ministério da Saude utilizou estratégias de



comunicacdo com informagdes sobre a doencga para que, de forma clara e

rapida, esclarecesse as duvidas e 0s anseios da populacao.

A comunicacdo precisa ser eficaz para manter a populacéo preparada
e informada sobre a circulacdo do virus, formas de contagio e sintomas da
doenca. Além disso, 0 uso de estratégias distintas para atingir um maior
namero de pessoas e a continuidade de acdes educativas, sdo essenciais para
manter uma populacdo bem informada, evitar a disseminacdo da doenca e

amenizar crises.

O trabalho inicia com um apanhado geral da historia e dos conceitos de
assessoria de imprensa no Brasil. No primeiro capitulo lembramos da origem
da assessoria e o trabalho adotado no Brasil. No segundo capitulo trazemos
as ferramentas que sao utilizadas por uma assessoria de imprensa. No terceiro
capitulo vamos estudar a gestdo de crise, 0 momento mais critico vivido por
uma assessoria de imprensa. A intencdo foi sugerir, a partir da analise do
conteudo, quais mecanismos, acdes e atitudes podem ajudar, ou até mesmo
ser decisivos para reverter um quadro de imagem negativa, um momento de
crise em uma empresa. A partir disso, identificamos qual deve ser a postura de
uma assessoria de imprensa frente a uma crise para reverter essa posicao e
consequentemente a cobertura negativa desenvolvida a partir dela e seus

efeitos nocivos a populacéo.

Academicamente, nosso propoésito foi oferecer aos estudantes de
comunicacdo e para 0s profissionais de assessoria de imprensa uma Vvisdo
sobre gestdo de crise e alguns instrumentos para reverter uma noticia

desfavoravel na midia.

No capitulo quatro mostraremos como funciona a comunicacdo do
Ministério da Saude, sua estrutura. Também falaremos sobre comunicacéo e
saude e sobre o Plano de Contingéncia criado pelo Ministério da Saude

especialmente para o Ebola.

No capitulo cinco faremos a analise dos dados. Mostraremos a pesquisa
a partir da experiéncia dos envolvidos no gerenciamento pela assessoria de
comunicacdo, o que foi positivo no trabalho, o que devera ser repetido em

futura situacdo de crise e o que talvez pudesse ter sido feito de mais efetivo no



esforco de reverter a situagdo negativa. Para encerrarmos a pesquisa, no

altimo capitulo, o seis, deixaremos algumas licdes de crise.

Portanto, esta reflexdo contribuird para esclarecer como deve agir o
gestor de comunicacdo frente as crises e/ou situacdes de fragilidade que
merecem atengcdo como, por exemplo, a suspeita do caso da doenca Ebola no
Brasil.
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1 ASSESSORIA DE COMUNICACAO

A utilizacdo de uma comunicacao eficiente é ferramenta fundamental
para manter a populacdo informada sobre os assuntos de interesse da
sociedade. A capacidade da midia influenciar a opinido publica através da
projecdo dos acontecimentos confirma a sua importancia na configuragdo da
nossa realidade social (TRAQUINA, 2005).

Uma assessoria de imprensa trabalha com eficiéncia as informacdes
que serdo divulgadas aos veiculos de comunicacdo. E importante fazer o
planejamento das suas a¢cfes em sintonia com 0s objetivos a serem atingidos.
AcBes bem pensadas e feitas podem economizar milhfes de reais as
empresas (DUARTE, 2011).

De acordo com o autor, o assessor de imprensa é um profissional que
estimula a circulagdo de informagcdo qualificada ao aproximar fontes e
imprensa, recusando a manipulacdo, a persuasdo e 0 controle dessas
informacdes em seu trabalho. Assim, o papel do assessor é sustentar a
transparéncia entre a organizacdo que assessora e a sociedade. Para ele, o
assessor de imprensa tem duas tarefas: fornecer aos jornalistas informagdes
confidveis, faciltando o acesso a elas, e fazer com que as fontes
compreendam o trabalho da imprensa e enxerguem nele a necessidade e as
vantagens de uma relacdo transparente, bem como capacitar essas fontes a

aproveitarem, sempre que possivel, oportunidades de interesse jornalistico.

Por lidar com interesses que na quase totalidade dos casos
desembocam na busca pelo lucro, seja ele financeiro, politico ou mesmo social,
0 assessor de imprensa € alguém que precisa ter clareza da perigosa fronteira
dos limites éticos. Viera (1979) apud Duarte (2011) lembra que o assessor
deve agir como instrumento da sociedade e que néo pode ser confundido com
“agentes fabricadores da imagem das empresas, das instituicbes e seus

dirigentes.

Realizar o trabalho de assessoria de imprensa € gerenciar 0
relacionamento e os fluxos de informacdo entre fontes de informacdo e
imprensa. Para Duarte (2011), a atividade de assessor de imprensa atende as

demandas por informacao relacionadas a uma organizacao ou fonte particular.
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De um modo geral, a funcdo de assessoria de imprensa no Brasil € exercida
por profissionais com experiéncia em jornalismo e/ou graduados nesta
habilitacdo oferecida pela faculdade de comunicacdo. N&ao existe lei
determinando que a atividade de assessoria de imprensa deva ser exercida

apenas por jornalistas e nao por outro profissional de comunicacao social.

Para Kopplin e Ferraretto (2001), uma situacéo ideal para a instituicao
gue possui uma assessoria de comunicacdo social € possuir politicas bem
definidas. Segundo os autores, as atividades de assessoria de imprensa néo
devem ser realizadas com base no improviso, e sim ter como norma a

organizagéo e a constante avaliagao dos resultados.

O autor afirma ainda que a criacdo das assessorias de imprensa possui
uma funcdo moralizadora e ética. A vinculacdo desses 6rgaos ao nivel maximo
da gestdo das empresas e instituicdes, em varios casos bem documentados,
ajudou a transformar a mentalidade dos administradores, levando-os a
considerar a informacdo do publico como tema sério, que ndo pode ser mera
expansdo da publicidade comercial nem algo que se deva ou possa se

controlar inteiramente.

A migracéo dos profissionais do mercado tradicional das redagées, mais
especificamente dos veiculos de comunicacdo para éareas diversificadas
ocorreu pela acdo competente em assessorias ha década de 80. Nessa época
0 uso da informacdo e o estabelecimento de relacionamentos adequados
passaram a ser estratégicos para as organizacbes brasileiras. As
possibilidades éticas e técnicas de uma assessoria de imprensa passam a ser

um suporte ativo para a informacado da sociedade (DUARTE, 2002).

O surgimento das assessorias contribuiu decisivamente para a
profissionalizacdo do setor de informacéo publica, com delimitacdo clara de
posicoes, tanto do lado de quem fornece a informacao quanto de quem coleta.
Como a atuacdo da assessoria sera a propria atuacéo do assessor, fica, entéo,
consolidada a definicdo de quem é e de como deve atuar este profissional
(DUARTE, 2011).

Para o autor, € recente a valorizacdo do profissional de jornalismo para

areas diversificadas. Com essa migracao tornou-se fundamental dialogar com o
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conjunto da sociedade e com 0S novos atores sociais, como por exemplo,
ONGs, sindicatos, consumidores e a opinido publica em geral. O resultado
disso é que, atualmente, o mercado de trabalho dos assessores ampliou para
uma variedade de funcées como: edicdo de publicacdes, gestdo e producao de
conteddo na Internet, divulgacdo, marketing politico, publicidade, inclusive

comunicacao interna.

No Brasil, a assessoria de imprensa iniciou-se na iniciativa privada e
esta vinculado ao estado. Na metade do século passado, todas as acdes do
governo, tanto federal como estadual, eram divulgadas por esses profissionais
por meio de notas para serem veiculados em jornais e radios. E importante
destacar que a maioria desses profissionais exerciam dupla atividade. Isso
porque em um periodo do dia trabalhavam nas reparticbes publicas para
divulgar o trabalho do governo e na outra metade ficavam nas redacgbes
(GIUSTI, 2014).

A necessidade de se criar a profissdo de assessor de imprensa nao foi
apenas de interesse do jornalista, mas a ideia partiu principalmente por parte
das empresas que sentiram a necessidade de profissionalizar o relacionamento
com a imprensa (DUARTE, 2001).

A primeira atividade de assessoria de imprensa no Brasil foi no século
XX quando o jornalista Tobias Monteiro, do Jornal do Commercio viajou a
Europa para acompanhar o Presidente da Republica Campos Sales (1898-
1902). Na época Tobias foi contratado por Sales como seu secretério particular
com o objetivo de enviar para a imprensa os relatos da viagem (DUARTE,
2002). Segundo o autor, na area governamental, a primeira Guerra Mundial fez
com gque os paises envolvidos na guerra criassem setores especificos para a

divulgacéo de informacdes.

Para os veiculos de comunicagdo, as assessorias de imprensa, por
contar com jornalistas bem experientes na é&rea, se tornaram fontes
importantes de informacg&o e apoio. E importante mencionar outro exemplo que
marca o inicio da assessoria de imprensa no Brasil, em 1964, com o trabalho
do jornalista Antbnio Brito. Ele prestou assessoria para o primeiro presidente

civil eleito, apos o golpe militar. Anténio Brito forneceu informagdes do governo
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e facilitava o relacionamento dos jornalistas com as fontes oficiais (ROSSI,
1996).
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2 FERRAMENTAS DE ASSESSORIA

Tanto em situacdes de crise quanto em situagfes cotidianas, 0s
assessores de imprensa se utilizam de ferramentas proprias para resolver cada
situacdo. E importante que as empresas tenham consciéncia de que nenhuma
instituicdo estd imune a uma crise. Quanto mais uma instituicdo publica ou
privada esta sujeita ao controle da sociedade — mais é imprescindivel que ela
saiba reconhecer que possui pontos fracos (LUCAS, 2007). Frente a uma
situacdo de gerenciamento de crise, 0s gestores terdo mais facilidades para

trabalhar, usando os seguintes instrumentos:
2.1 Comité de Crise

Quando uma instituicdo define os integrantes de um comité de crise ela
ja estd pensando nas respostas para a crise. A criacdo do comité ja sinaliza a
sensibilidade da empresa para com o problema. O ideal é que a
empresa/instituicdo ja tenha o comité de crise como uma célula pré-existente,
gue tenha membros escolhidos e que para estes seja bem claro como sera o
funcionamento do comité quando precisar ser acionado. E interessante que a
empresa também ja tenha decidido, inclusive, a quem cabera a palavra final,
havendo consenso entre os integrantes do comité (ROSA, 2001; VIANA, 2001
apud DUARTE, 2002)

Forni (2013) explica que, embora esse comité precise existir
formalmente, ndo h& necessidade que a instituicAo possua uma estrutura
formal (uma sala, por exemplo) nem horérios fixos para se reunir, bem como
uma remuneracdo especifica para os integrantes. O fundamental € que o
comité exista, que tenha os componentes certos e que estes saibam executar
no momento certo as responsabilidades pré-determinadas. O autor enumera
principais fungbes do comité como: saber formular, revisar, aprovar e divulgar
internamente o plano de gerenciamento de crise da organizacao, determinar 0os
objetivos, estratégicos e taticos, de gestdo de crise das organizacdes, bem
como saber tomar decisdes, assumindo responsabilidades com o
consentimento da diretoria com rapidez e transparéncia. E por ultimo, treinar

um coordenador como porta-voz para agir na crise.
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O comité de crise deve possuir de cinco a dez integrantes,
contemplando &reas estratégicas da instituicdo, inclusive a diretoria. Além
disso, Forni (2013) também considera fundamental a participacdo do 6rgéo
comunicacdo social. E como a assessoria de comunicacdo de um Orgao
federal € um dos objetos desta monografia, podemos dizer que as assessorias
de governo tém largo conhecimento e grande expertise no planejamento de
suas midias. Elas também precisam ter maior agilidade e rapidez na atuacéao,
no discurso e a fala das autoridades deve ser cuidadosamente planejada e
articulada, bem como quando e como divulgar. Para o autor, 0 assessor lida
mais com um carater politico da comunicacdo, uma vez que a atuacado dos
orgaos federais € de discussdo e definicho com os diversos segmentos da
sociedade, de medidas e politicas de alto grau de interferéncia sobre os mais

diversos grupos e publicos.

Um comité bem afinado e uma diretoria bem atenta certamente iréo
detectar as vulnerabilidades da empresa, tendo a certeza que néo existe a total

vulnerabilidade ou imunidade a qualquer tipo de crise (DUARTE, 2002).
2.2 Porta-voz

E muito importante fazer a escolha certa do porta-voz em um momento
de crise. Ele sera o elemento chave numa situacao dificil, e precisa transmitir
credibilidade, ser treinado para lidar com a imprensa e conhecer
profundamente a prépria instituicdo, além de dominar todos os aspectos da
crise. Também precisa ter habilidade para ouvir e se expressar, manter-se
calmo sob a pressdo da imprensa e transmitir, antes de tudo, credibilidade no
que esta dizendo Forni (2011). E fundamental escolher uma porta-voz
experiente, informado, que fale com clareza e diante do publico ndo se sinta
intimidade (SUSSKIND, FIELD, 1997).

Para Duarte (2002), ndo existe uma regra para indicar o porta-voz. Essa
escolha depende muito do tipo de crise. Sem dulvidas, sob pressao e forte
tensdo, um porta-voz fica mais vulneravel, por mais que ele tenha pleno
dominio do assunto. O autor reafirma que diante de uma situacdo de crise 0

porta-voz € um dos elementos-chave no desenlace da crise. Uma entrevista
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mal organizada, declaracdes pouco convincentes ou equivocadas nao irdo
resolver o problema. E extremamente importante que o porta-voz seja bem
treinando pela instituicdo/empresa, que ele tenha disponibilidade e boa vontade
com a midia. Isso porque em momentos de crise a imprensa fica ainda mais

critica e busca as respostas em nome do cidadao.

Forni (2011) acredita que a existéncia de um unico porta-voz pode néo
ser a melhor alternativa. O autor admite que a organizacdo precisa de dois
porta-vozes, ndo para atuarem ao mesmo tempo, mas para que haja um
substituto em caso de impedimento do titular, ou mesmo para aquelas
situacdes em que a demanda por informacdes se d& 24 horas por dia.

2.3 Media Training

Media training ou treinamento de midia é uma ferramenta de
comunicacdo designada para preparar as pessoas para entrevistas de TV,
radio e jornal. O media training comecou nos Estados Unidos entre os anos
1970 e 1980 porque diversas empresas do pais se envolveram em crises
graves ou desastres ambientais de grandes propor¢cdes. Hoje, esta ferramenta

consiste em uma prética usual nas organizag6es (FORNI, 2013).

Relatérios equivocados e as limitacbes em se trabalhar com a midia
desencorajam porta-vozes com bom potencial, apesar da publicidade em geral
ter trabalhado e gerado beneficios significativos. E por isso que o governo, o

comeércio e a industria investem tanto em media training (IIMAN, 2006).

Enfrentar a midia em um momento de crise requer muito treinamento por
parte das fontes, bem como controle emocional e conhecimento da instituicdo e
do assunto que originou a situacdo delicada. A falta de um treinamento
adequado pode fazer com que até autoridades experientes no contato com
jornalistas, cameras e microfones, cometam deslizes e prejudiquem — as vezes,
muito — sua imagem perante a sociedade (FORNI, 2013). Muitas organizacoes,
por se preocuparem com sua imagem, montam treinamentos internos. Quase
sempre sao os profissionais de comunicagdo que dao as dicas de como se

portar com a imprensa.
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Em algumas empresas, o treinamento de midia tornou-se pré-requisito
para o executivo desempenhar bem sua funcdo. Primeiro, é aplicada a parte
tedrica, com uma ideia geral de como funciona a imprensa e perfil dos
jornalistas, além de dicas sobre postura e modo de falar de acordo com a
fonoaudiologia. Uma segunda parte consiste em mddulos préaticos, com
entrevistas simuladas de midia impressa, televisdo, radio e internet, em que 0s
executivos, candidatos a porta-voz, sdo avaliados sobre seu desempenho nas
respostas dadas ao aplicador de midia training (FORNI, 2013). Para o autor, 0s
primeiros a serem treinados em uma organizagdo devem ser 0S executivos,
ndo apenas porque nela estdo os primeiros a serem procurados pela midia,
mas também para que o exemplo seja passado a quem ocupa 0S cargos

abaixo na hierarquia.
2.4 Entrevista Coletiva

Rabaca e Barbosa (2002) apud Kopplin e Ferraretto (2001) definem a
entrevista coletiva como um tipo de entrevista em que a personalidade — em
Nnosso caso, porta-voz — atende a imprensa em conjunto, respondendo as
perguntas de jornalistas de diversos veiculos. E comum, segundo os autores,
gue uma coletiva comece com um breve depoimento do entrevistado, seguido
das perguntas dos reporteres. Acrescentam que uma coletiva proporciona
oportunidades iguais a todos os 6rgaos de imprensa. Além disso, a coletiva é
um recurso importante para o assessor de imprensa porque divulga os fatos,
opinides relacionadas a instituicdo de forma dindmica e com resultados

abrangentes.

Para Duarte (2011), uma coletiva deve ser convocada quando ha
necessidade de se reunir jornalistas de diversos veiculos ao mesmo tempo
para divulgar um assunto extraordinario. A coletiva é muito importante,
particularmente, em momentos de crise e em situacdes de risco e emergéncia.
Dependendo, inclusive, da situacdo, no caso de a crise ser tdo grave, podem
até ser convocadas coletivas diariamente. O autor ressalta que uma coletiva
precisa ser bem organizada, principalmente quando sua finalidade &

comunicacao de crise.
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Duarte (2002) menciona a importancia da coletiva ocorrer em um local
adequado, de se ter organizacéo, simplicidade e coeréncia com a imagem que
se quer transmitir e horario compativel com a rotina de produc¢éo dos jornais e

noticiarios para transmitir com mais eficiéncia e eficacia a mensagem.
2.5 Mensagem-chave

Em um momento de crise e contato direto com a imprensa € preciso ter
bem claro ndo apenas o que vai se dizer, mas também como isso sera dito
para os jornalistas. E fundamental que a mensagem que vai ser usada para
amenizar ou neutralizar o impacto da crise seja forte e cercada de argumentos

e informacdes que a sustentem.

Mensagens-chave sdo conceitos ou afirmacbes determinadas
previamente para o posicionamento com o publico e que a fonte — porta-voz —
enfatizard durante a entrevista. A palavra-chave deve ser clara, relevante,
consistente e memorizavel, de modo que ndo sejam esquecidas na hora da
entrevista (DUARTE, 2011). Para ele, a construcdo da palavra-chave é um
diferencial para a empresal/instituicdo que esta exposta a uma situacdo de
crise. E importante que os envolvidos na crise estejam bem preparados,

munidos de possibilidades para sair da crise.

Segundo o autor, as mensagens-chave devem ser no maximo trés, isso
em caso de entrevistas mais longas. No caso de uma coletiva, que nem
sempre transcorre em clima de tranquilidade, ainda mais numa situacao de
crise, o ideal é que exista apenas uma mensagem-chave. Além de palavras
gue a caracterize, ela precisa de informacfes de suporte, tais como fatos,
dados, casos, exemplos e podem ser ditas apoiadas por frases de efeito. O
autor delimita que para cada mensagem-chave pode existir até trés

argumentos e um conjunto de trés ados, casos e exemplos.
2.6 Nota Oficial

A nota € distribuida em situagbes criticas que requerem um

posicionamento forte e definido do assessorado. Mesmo n&o sendo um texto
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jornalistico, a nota oficial deve ser escrita sem chavdes, cliques e com frases
objetivas (KOPPLIN, FERRARETTO, 2001).

Para Forni (2013) a nota em um comunicado de crise ndo deve ter mais
do que 80 segundos ou de uma pagina de computador, em espaco duplo e
fonte 12 de tipo padrdo. Ela deve tentar responder ao maximo as perguntas
que formam o lead jornalistico (quem, quando, onde, como, por qué?) e
informar que providéncias estdo sendo tomadas, os resultados ja obtidos e em

quanto tempo outros serdo alcancados.

Apesar de Duarte (2002) lembrar que uma nota oficial pode ser
veiculada por meio da compra de um espaco no jornal, radio ou TV, Forni
(2011) ndo considera a nota oficial paga, veiculada por meio da compra de um
espaco no jornal, radio ou TV, um bom instrumento de crise. Segundo o autor,
uma nota paga tem baixa credibilidade. Para ele, uma nota € um instrumento
de comunicacédo de crise que pode ser muito eficaz dependendo do momento
ou da situacdo. Além disso, é importante que a nota contenha uma declaracéo,
posicionamento oficial ou esclarecimento por parte da instituicdo sobre assunto

importante, de interesse publico urgente.

Duarte (2011) destaca que a distribuicdo de uma nota oficial a imprensa
reduz a chance de boatos, duvidas e pressdes por informacdo e acrescenta
gue a nota oficial pode servir para evitar a exposicdo de um representante da

organizacao e mesmo limitar a repercussao do assunto.
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3 GERENCIAMENTO DE CRISE

A crise em qualquer que seja sua dimensdo é a pauta predileta dos
jornalistas. A midia alimenta-se da crise. As grandes crises geralmente tem um
comeco discreto. As empresas por mais solidas que sejam nunca estdo imunes
as crises (FORNI, 2013).

Qualquer tipo de informagéo que apresenta um acontecimento novo ou
que divulga uma novidade sobre uma situacdo ja existente, ou a quebra da
rotina, ou ainda fatos que interferem na vida das pessoas e que possuem

algum significado, podem ser considerados uma noticia.

As crises e as noticias sempre fizeram parte do mundo empresarial.
Porém, uma noticia pode ser algo bom, como por exemplo, a descoberta da
cura de uma doenca ou de um novo medicamento. A crise nunca é algo bom
para a instituicdo. Podemos entender o significado de crise a partir da ruptura
da normalidade da organiza¢do, uma ameaca real ao negdécio, a reputacdo e
ao futuro de uma corporacdo ou de um governo, além de uma situacdo que
ameaca ou pode ameacar a integridade de pessoas ou propriedades,
interromper um negocio, arranhar reputagdes ou impactar negativamente o
valor do mercado (FORNI, 2013).

A crise ndo apenas ocorre guando acontecem calamidades ou eventos
de grande porte. Atualmente, a administracdo de crises preocupa-se também
com fatos simples. Estas, inclusive, podem assumir dimensdes maiores que as
empresas imaginem porque a pauta dos jornalistas estd cada vez mais

veiculada as demandas sociais do cidadao e do contribuinte (DUARTE, 2002).

N&o existe uma regra para dizer como a crise aparece numa empresa.
A caracteristica mais perigosa € a surpresa. A origem de uma crise institucional
pode ser a mais curiosa e inusitada. Forni (2013) enumera as principais
caracteristicas de uma crise: acontecimento nao planejado; repentino; envolve
muitas pessoas; causa confuséo, e, as vezes, panico; € ameagadora; desperta
0 interesse da sociedade; gera mas noticias e informac¢des desencontradas;
necessita de atencdo imediata; espalha-se com facilidade e sai ou pode sair do

controle.
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lan Mitroff, autor de Managing Crises Before Happen (2001), define
crise como um evento que afeta ou tem potencial de afetar uma
organizacao inteira. Para ele a crise € algo negativo, que nunca fica restrita
ao ambiente da corporacédo. Ela se espalha de forma muito rapida e as
informacdes negativas chegam ao publico denegrindo a imagem da
empresa. Segundo o autor, ndo € possivel dar uma definicdo geral e precisa
de crise, bem como néo é possivel prever quando uma crise vai acontecer
em uma instituicAo, mas mesmo nao sendo prevista ela pode ser

administrada.

A partir dessa consciéncia sobre sua vulnerabilidade, é importante
gue a instituicdo elabore seu plano de crise, com func¢des, instrumentos e
acOes definidas. Entretanto, segundo indicam diversos autores, ndo é
apenas saber o que fazer. E, sobretudo, saber o que ndo fazer numa
situacao de crise (LUCAS, 2007).

Em uma situacdo de crise € muito importante a empresa fazer contato
com a imprensa o0 quanto antes e, consequentemente, com a sociedade. E
essencial contar tudo e depressa porque em uma situacdo de crise é preciso
andar a frente da versdo do fato. Forni ressalta que a agilidade nessa
comunicacdo nao significa falar com a imprensa sem ter informacdes
completas. Para o autor, mesmo que ainda ndo se tenha clareza dos fatos,
nem o que serd feito para reverté-los, a conduta da empresa € ndo deixar o
jornalista sem respostas. Nesse caso, € comum a instituicdo dizer que ainda
estd tomando pé da situacdo e assim que tiver um posicionamento entrara em
contato com o veiculo (FORNI, 2011).

N&o se pronunciar pode ser o caminho mais rapido para a distor¢éo ou
ampliacdo dos fatos. Cada vez que uma informacao é retirada, maiores sdo as
chances da noticia ser publicada de qualquer forma, sem a informacé&o correta
(LUCAS, 2007). O departamento de comunicacdo das organizacdes tem papel
fundamental durante o processo de administracdo de crises. Por conta desse
aspecto as instituicbes publicas e privadas devem preparar um plano de
administracdo de crises, que permita informar todos os publicos envolvidos em
tempo real (RODRIGUEZ, 2014).
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Duarte (2011) traz algumas dicas de gerenciamento de crise. Segundo
ele, se o fato negativo ja foi publicado, ndo adianta se precipitar na resposta. E
melhor que a resposta seja clara e objetiva, completa e esclarecedora para nao
dar chance a tréplica do jornalista. A resposta deve ter a dimensdo da matéria
do jornalista para evitar que a noticia ainda ganhe mais propor¢do. Duarte
acredita que nao se pode partir para a retaliacdo do profissional caso ele tenha
dado uma matéria negativa sobre a instituicdo. Nesse caso o ideal & conversar
com o reporter que fez a matéria. O melhor caminho € aproximar o jornalista
dos técnicos da instituicdo e da propria assessoria para reverter ou minimizar a

noticia j& publicada que n&o agradou a instituicao.

E importante monitorar a midia e corrigir eventuais erros para evitar
gue a crise ganhe uma repercussdo maior. Os publicos como os grupos de
pressédo, sociedade em geral e governo, devem ser mantidos informados e
suas reagOes, acompanhadas. As situacdes de crise tém causado cada vez
mais preocupacdes para 0s gestores de comunicacdo e tém exigido uma

atencao especial nas organizac6es em geral (DUARTE, 2001).

Para o autor, a relagcéo transparente com a midia, o bom desempenho
da equipe de crise, sdo fatores determinantes para uma empresa preservar o
seu negdcio e a marca. E importante a instituicio ter uma estratégica da gest&o
de riscos e do gerenciamento de crise. Se uma empresa incorporar 0
planejamento contingencial, baseada em uma andlise detalhada de todos os
seus processos, ela reduz a incidéncia de uma crise e se prepara para lidar
com ela de acordo com principios de uma gestdo socialmente responsavel. Na
administracdo de uma crise, a estratégica de como comunicar durante e depois
de uma crise é uma das mais importantes decisbes que o0 gestor deve tomar.
Ele também deve saber a importancia da velocidade da comunicacao. Isso
porque atualmente, por causa do grande numero de fontes de informacéo para
os leitores espectadores e ouvintes as noticias estdo mais diluidas. Para evitar
situagcdes como esta, € essencial que a empresa se organize e esteja disposta

a criar mecanismos de prevencgao de crise.

E é por isso que a comunicacao exerce um papel essencial na troca e
na disseminacdo de informagbes na sociedade e na mudanca de
comportamentos (SOUSA, 2008).
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4 COMUNICACAO E O MINISTERIO DA SAUDE
4.1 Educacao e Saude

Educacdo e informacdo sdo fundamentais para a manutencdo da
salude publica de qualquer cidade, estado ou pais. A gestdo de comunicacdo
de 6rgdos que atuam diretamente com crises de salde publica precisa saber
comunicar de forma eficaz as ameacas representadas por tais emergéncias e
as acdes necessarias a serem tomadas. E muito importante que a
comunicacdo seja cuidadosamente planejada, implementada e integrada as
atividades e operacbes de controle de emergéncias. Nos Ultimos anos,
percebemos que houve um avanco nos 6rgaos de salde publica frente a suas
habilidades de rapidamente detectar e responder uma emergéncia
(ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE, 2009).

Tal organizagédo afirma que, para se comunicar de maneira eficiente
durante uma emergéncia de saude publica com a midia, 0s gestores precisam
planejar suas estratégias de comunicacao, integrar os comunicadores aos mais
altos niveis de decisdo, oferecer mensagens transparentes e escutar as
preocupacdes do publico. Mesmo sabendo que situacdes de crise sao dificeis
de serem previstas, as estratégias de comunicacdo com a midia precisam ser
planejadas antecipadamente. Uma comunicacdo bem feita pode alcancar mais

pessoas com uma mensagem de saude publica clara e confiavel.

Uma comunicacdo bem feita, eficaz e que consiga atender uma
emergéncia requer confianca e entendimento entre os agentes de saude
publica e a midia. A midia depende dos agentes de saude publica para produzir
informacBes precisas e no tempo certo e 0s agentes de saude publica
dependem da midia para transmitir suas mensagens antes, durante e depois
de uma emergéncia. Por essas razbes, cada lado depende do outro para ter
éxito. A midia deve ser vista como um meio crucial de repasse de informacoes
e como um componente de vigilancia de surtos (ORGANIZACAO MUNDIAL DE
SAUDE, 2009).

Em situacdes de risco, o planejamento imediato da comunicagao é de

extrema importancia. Os meios de comunicacdo exercem um papel de
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importancia em eventos de risco porque possuem a capacidade de informar um

publico amplo e influenciar na opinido publica (BRASIL, 2008).

4.2 Perfil da Ascom do Ministério da Saude

A assessoria de Comunicacao Social do Ministério da Saude (Ascom)
trabalha, diariamente, com pautas delicadas de extremo interesse da imprensa
brasileira. Por isso, € necessario a Ascom planejar e avaliar tudo o que esta
sendo executado. A assessoria possui parte da equipe trabalhando no
atendimento a imprensa e na producao de conteudo para o site do Ministério. O
conteddo para o site é baseado em anuncios realizados pelo Ministro da
Saude, como por exemplo, inauguracdo de uma Unidade de Pronto

Atendimento (UPA), de um hospital, oferta de uma nova vacina.

Outra parte da equipe cuida da TV (Canal Saude), radio (Webradio),
que além da transmissdo pela web e de veicular conteddo na pagina do
Ministério, também distribui material para diversas radios espalhadas pelo
Brasil. A Ascom conta ainda com a producdo de conteudo para o blog e para
as redes sociais, que, especificamente, tem o objetivo de atender o publico,

tirando duvidas e trazendo esclarecimentos aos internautas.

Um exemplo de estratégia de comunica¢cdo adotada pelo Ministério da
Saude foi a elaboragcdo de um plano de contingéncia especifico para a doenca
pelo virus Ebola (DVE), com orientacdes sobre as responsabilidades de cada
orgdo envolvido no processo, frente a uma eventual introdugéo do virus Ebola

no territorio nacional.
4.3 Plano de Contingéncia do Virus Ebola

Em marco de 2014, comecaram o0s primeiros relatos de casos da DVE
na Africa Ocidental. Identificada pela primeira vez em 1976, na Republica do
Congo, a doenga comecgou a fazer vitimas em trés paises — Libéria, Guiné e
Serra Leoa — porém, a rapidez como se alastrou e o grande numero de vitimas

fatais, despertou a preocupacao do mundo, especialmente da imprensa.

Cinco meses depois, em agosto daquele ano, a OMS declarou a

epidemia como emergéncia internacional de satde publica. A época, mais de
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mil pessoas j& haviam morrido em decorréncia da doenca. Entre as principais
conclusées do Comité Gestor da OMS para a declaracdo de risco a saude
publica estava a previsdo de uma eventual propagacao internacional do virus,
tendo em vista sua letalidade, os padrées de transmissao e o fragil sistema de
saude dos paises acometidos. Soma-se a isso, a alta mobilidade das
populacdes entre as fronteiras e o risco da doenca se espalhar em viagens

internacionais.

A partir dessas informacdes, o Ministério da Saude comecou a se
preparar para a ocorréncia de um possivel caso no Brasil. Foram refor¢adas as
medidas de prevencdo e preparagdo para deteccdo e respostas as
emergéncias de saude publica. Além disso, foi elaborado um Plano de
Contingéncias especificamente para o virus Ebola, pois o cenario da
Emergéncia em Saude exigia um reforco na necessidade de preparacao
antecipada de todas as esferas de governo para o enfrentamento da ameaca

de introducao do virus no pais.

O Plano de Contingéncia para a Doenca pelo Virus Ebola tem como
objetivo sistematizar as acdes e procedimentos sob responsabilidade da esfera
federal, apoiando os estados e municipios, como estratégia de resposta
coordenada a emergéncia em saude publica. Neste documento, sdo definidas
as responsabilidades no ambito federal e estabelecida a organizacéo
necesséaria, de modo a atender as situacées de emergéncia relacionadas a
esta doenca no Brasil, visando a integralidade das a¢Bes de prevencdo e
controle (BRASIL, 2014).

O documento contém todas as orientacfes para identificar e monitorar
0s contactantes, frente a um possivel caso suspeito, provavel ou confirmado de
Ebola, bem como define a estratégia de atuacdo do Ministério da Salude em
alinhamento com as definicbes constantes do Plano de Resposta as
Emergéncias em Saude Publica e estabelece uma resposta coordenada no
ambito das trés esferas de gestdo do Sistema Unico de Salde (SUS),
adotando as medidas necessarias para evitar a disseminagédo do virus. Além
disso, estabelece a utilizacdo de protocolos e procedimentos padronizados

para a resposta a doenca (BRASIL, 2014).
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A deteccédo de casos suspeitos de Ebola em tempo habil € fundamental
para os servigos de saude darem uma resposta rapida, efetiva e principalmente
para interromper a cadeia de transmissdo na eventualidade da introducédo do
virus Ebola no pais. Por isso, € muito importante preparar os profissionais de
assisténcia em saude e da vigilancia em saude para a identificacdo de casos
suspeitos para garantir uma resposta ampla, coordenada e que contemple
todos os eixos de atuacdo estabelecidos no Plano de contingéncia para

emergéncia em saude publica.

Frente ao problema, em um primeiro momento, a Ascom do Ministério da
Saude optou por responder sob demandas, com esclarecimentos sobre a
doenca, informacdes com relagdo ao preparo do Brasil e, sobretudo,
explicando que o risco de introducdo da doenca pelo virus Ebola no Brasil era
muito baixo. Inexistiam voos diretos do Brasil com destino aos paises da area
afetada, nem a partir destes diretamente para o Brasil. Além disso, o fluxo
internacional de embarcacdes e de viajantes por via aérea ou maritima é
limitado. Deste modo, a possibilidade de um viajante internacional, infectado
pela doenga, chegar ao pais seria “extremamente” remota. Para reforgar esta
tese, 0 porta-voz — que no inicio era o Secretario de Vigilancia em Saude —
tinha como argumento o fato de que um passageiro com 0s sintomas de uma
doenca tdo grave, ndo teria como sobreviver a uma viagem até o Brasil, ou

seja, iria a Obito antes.

Todo este preparo foi colocado a prova em outubro daquele mesmo ano,
guando, 0 que parecia pouco provavel aconteceu: o surgimento do primeiro
caso suspeito de ebola no Brasil. Assim que o Ministério da Saude foi
informado, a Ascom tinha pela frente um grande desafio: preparar uma equipe
de crise e escolher a melhor maneira de informar a populagdo sem criar um

panico nacional.

4.4 Primeiro Caso de Suspeita de Ebola no Brasil

No dia 9 de outubro de 2014, o primeiro e Unico caso suspeito de Ebola
no pais aparecia na Unidade de Pronto Atendimento Brasilia (UPA) do
municipio de Cascavel (PR). O Ministério da Saude foi notificado no final da
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tarde e, a noite, uma equipe técnica viajou a cidade. Um assessor de imprensa
do Ministério da Saude acompanhou a equipe técnica para apurar as
informacgdes in loco e fazer a interlocugdo com a imprensa. Na noite do mesmo
dia, a Ascom divulgou uma nota comunicando o ocorrido e convidou 0s
jornalistas para uma coletiva de imprensa no dia seguinte. Como o0 caso ainda
nao tinha sido vazado para a imprensa, a iniciativa da Ascom, em conjunto com

o Gabinete do Ministro, reforgou a transparéncia de informacdes.

Ainda na mesma noite, foi criada uma equipe de assessores para cuidar
especialmente do caso suspeito. Apos o deslocamento do paciente para o
Instituto Nacional de Infectologia Evandro Chagas (Fiocruz), no Rio de Janeiro,
na madrugada do dia 10 de outubro, o assessor de imprensa deslocado para o
Parand acompanhou coletivas local e auxiliou os jornalistas com informacdes
nacionais do Ministério da Saude. No Rio de Janeiro, outro assessor de

imprensa acompanhava os jornalistas na Fiocruz.

Em Brasilia, na manhd do dia 10 de outubro, o Ministro da Saude
concedia a primeira de uma série de coletivas de imprensa organizadas pela
equipe da Ascom, para prestar informagdes sobre o caso suspeito. No dia
seguinte, em entrevista coletiva, 0 ministro anunciava que o primeiro exame
para diagnostico de infeccdo pelo virus ebola apresentou resultado negativo.
Outro exame seria realizado no domingo (12). Ja no dia 13 de outubro, em
entrevista coletiva em Brasilia, o0 ministro descartou o caso suspeito de ebola
com base no segundo exame que também apresentou resultado negativo. No
total, quatro coletivas de imprensa foram realizadas em trés dias (10, 11 e 13

de outubro) para divulgacéo das informacdes sobre o caso suspeito de ebola.

A atuacao do governo brasileiro, em especial o Ministério da Saude,
frente ao episédio, com a adocdo de todos os procedimentos sanitarios
internacionais, mostrando que o pais estaria preparado para receber um caso
suspeito da doenca, rendeu uma imagem positiva ao Brasil. O trabalho da
assessoria de imprensa, que utilizou todas as suas ferramentas e disponibilizou

porta-vozes para levar a populacdo os esclarecimentos sobre a doenca foi

fundamental para impedir que o episédio causasse panico dentro do pais.
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5 METODO E ANALISE DE DADOS

As estratégias metodoldgicas incluiram o cruzamento de informacgdes
entre as notas produzidas pela assessoria de imprensa e reportagens
publicadas por veiculos impressos. Trata-se aqui de um estudo de caso, que
evidencia as perguntas de pesquisa: ‘0 qué” e “‘como”, a fim de fornecer

instrumental para observagéo do conteddo. Foram itens analisados:

a) Valor informativo ou de alarmismo das notas
b) Valor informativo ou de alarmismo das noticias

c) Elementos em comum encontrados nos dois textos

Foram excluidos das analises os processos de distribuicdo do contetdo,
interacbes por redes sociais ou outras formas de producdo e recepcdo do
conteudo. O estudo se restringiu aos textos das notas veiculadas pela
assessoria de comunicacdo nos dias 9, 11 e 13 de outubro, e noticias ligadas a
esses temas (encontradas de forma aleatdria e provenientes de veiculos

impressos) publicadas nessas mesmas datas.
Observacdes

De posse de que esta previsto no método seguem observacdes sobre as
notas selecionadas do site do Ministério da Saude.

No dia 09 de outubro surgiu a suspeita de um paciente com infec¢éo
Ebola em Cascavel, no Parana. A partir disso, no mesmo dia, o0 Ministério da
Saude divulgou sua primeira nota sobre o caso com informacdes conjuntas
com a Secretaria de Estado da Saude do Parana (BRASIL, 2014b). O objetivo
da primeira nota era tranquilizar a populacdo sobre o caso suspeito e
mencionar as acées que o Ministério da Saude estava tomando frente ao caso,
bem como anunciar que o Ministro da Saude, Arthur Chioro, e o secretario de
Vigilancia em Saude, Jarbas Barbosa, iriam conceder uma entrevista coletiva
no Ministério da Saude para esclarecer as duvidas da populagéo. A suspeita da
entrada do virus Ebola no Pais apresentou um acontecimento novo, uma
novidade sobre uma situacdo totalmente desconhecida por parte da midia, o
gue gerou uma crise para a instituicdo. De acordo com Forni (2013), mesmo

gue a instituicdo ndo consiga prever uma crise, ela precisa estar preparada,
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pois mesmo ndo sendo prevista, uma crise pode ser administrada. E para a
administracdo de uma crise, é fundamental a instituicdo ter uma boa relagédo
com a midia (DUARTE, 2011).

A nota trazia também informacdes sobre o paciente, como sexo, idade,
além dos sintomas que apresentava e a sua origem “homem, de 47 anos, vindo
da Guiné (escala em Marrocos), pais de origem, que chegou ao Brasil, no dia

19 de setembro. Ele relatou que ontem (8) e nesta manha (9) teve febre”.

As informacdes apresentavam conteddo educativo para a populacéo
quando explica a forma de transmissdo do Ebola, dizendo que somente é
transmitido através do contato com o sangue, tecidos ou fluidos corporais de

individuos doentes, ou pelo contato com superficies e objetos contaminados.

Além disso, apontava os préximos passos do Ministério da Saude para
desvendar a suspeita e os cuidados para com 0 caso, uma maneira de
tranquilizar a populagdo e mostrar que o Ministério possuia controle da
situacdo. A esse respeito, Lucas (2007) lembra o quanto é importante a
instituicio elaborar seu plano de crise, com acdes bem definidas. E

fundamental frente a uma crise a empresa saber quais medidas deve tomar.

Dia 11 de outubro, o Ministério da Saude divulgou a segunda nota a
imprensa com o objetivo de informar o resultado do primeiro exame realizado
no homem com a suspeita da doenca (BRASIL, 2014c). A nota informava que o
exame para diagnéstico etioldgico do paciente suspeito de infeccao pelo virus
Ebola teve resultado negativo. Porém, a confirmacdo s6 ocorreria apls a
realizacdo de um segundo exame, que seria coletado 48 horas ap0s a primeira

amostra.

A nota também trazia informacdes do estado de saude do paciente,
dizendo que ele passava bem, ndo apresentava febre e estava mantido em
isolamento total no Instituto Nacional de Infectologia Evandro Chagas, no Rio
de Janeiro (RJ).

Respostas claras, objetivas e esclarecedoras sao de grande importancia
no enfrentamento de uma crise, como aponta Duarte (2001). A terceira nota,
publicada no dia 13 de outubro, cumpriu esse papel ndo s6 ao tratar do

resultado do segundo exame, mas também ao fornecer mais informacdes
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sobre a conducdo e encerramento do caso (BRASIL, 2014d). O Ministério da
Saude informava que o segundo exame para diagndstico etiol6gico do paciente
suspeito de infeccdo pelo virus Ebola também apresentou resultado negativo.
Com isso, tranquilizava a populacdo porgque o caso havia sido descartado. Esta
nota informava que a resposta do exame seria notificada a Organizacao
Mundial da Saude, por meio da Organizacdo Pan-Americana da Saude
(OPAS), segundo previsto no Regulamento Sanitario Internacional (RSI).
Ressaltava também que o SUS seguiu todos os procedimentos previstos no
Regulamento Sanitério Internacional e que medidas de vigilancia e prevencao

para casos suspeitos da doenca seriam mantidas.

As informacdes acima ndo sdo consideradas alarmistas porque o
Ministério da Saude mostrou para a populacdo que todas as medidas
necessérias foram tomadas e que a situagcdo estava sob controle. Reforcou e
exaltou continuamente a conduta exemplar dos profissionais seguindo o0s
protocolos, mais uma tatica para acalmar a populacdo. Mais uma vez, o
Ministério da Saude atuou de forma educativa posicionando-se contra 0s
comentarios racistas e preconceituosos que foram publicados em redes
sociais. Através desta nota, o Ministério mostrou repudio a tais atitudes,
afirmando que o Ebola ndo tem nenhuma relacdo com dimensao social. Nesse
caso, ficou evidente que a comunicacdo foi um instrumento fundamental na
troca de informacdes e exerceu um papel essencial na sociedade e na
mudanca de comportamentos, influenciando a opinido publica (CHIAVENATO,
2002).

O Jornal Estadao divulgou reportagem no dia 9 de outubro com o titulo
“Autoridades investigam primeiro caso suspeito de Ebola no Brasil”
(REOLOM et al., 2014). A matéria explicava que o Ministério da Saude estava
investigando o primeiro caso suspeito de Ebola no Pais. Se compararmos essa
matéria com a primeira nota que o Ministério da Saude divulgou, também no
dia 09 de outubro, percebemos que os conteudos sdo semelhantes, que a
matéria do Estaddo utilizou as mensagens-chave que estavam na nota do
Ministério. Da mesma forma que a nota do Ministério da Saude, a matéria
tranquilizava a populacao explicando que se tratava somente de uma suspeita,

gue a transmissdo do Ebola ocorria somente com contato com o0 sangue,
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tecidos ou fluidos corporais de individuos doentes e que o indice de
contaminagdo por Ebola era baixo, em comparacdo com outras doencas

infecciosas.

A noticia do site G1 “Primeiro exame de Africano internado no Rio
descarta Ebola”, do dia 11 de outubro tratou do resultado do primeiro exame
para diagnostico etioldogico de forma objetiva e explicativa (CARVALHO,
2014a). Esta matéria teve como base a segunda nota que o Ministério da
Saude divulgou no dia 10 de outubro. A matéria trouxe informacdes
semelhantes as da nota quando falou que o Ministério da Saude, mesmo com o
resultado negativo do primeiro exame, continuaria com 0 seu conjunto de
acOes de vigilancia para averiguar o caso até que tivessem o resultado do
segundo exame e que a populacdo estivesse segura, sem riscos de

contaminagao.

Jornal O Globo do dia 13 de outubro, “Ministério da Saude descarta
Ebola no segundo exame”, trouxe a noticia de que o segundo exame
realizado no paciente suspeito de Ebola deu negativo (CARVALHO, 2014b).
Segundo as informag¢Bes da matéria, estava descartada a possibilidade de
doenca e que estava suspenso 0 monitoramento das pessoas que tiveram
contato com o paciente. Percebe-se que a nota da assessoria de imprensa do
Ministério da Saude ajudou os jornalistas a entender o assunto e a escrever
suas matérias de forma clara e de facil entendimento para a sociedade. Do
mesmo modo, a matéria publicada no G1 no dia 13 de outubro, “Novo exame
de suspeito de ter ebola da negativo, diz ministro da saude” (MORAIS,
2014), mostrou a importancia da divulgacdo das notas do Ministério da Saude
gue serviram como base para a elaboracdo das matérias informativas a

populacao.

Apesar de o Ministério da Saude ter confirmado a inexisténcia de um
caso de Ebola no Brasil em sua terceira nota, algumas pessoas ainda
permaneceram temerosas. Isso fica evidenciado na matéria do Jornal O Globo
do dia 11 de outubro, “Apesar do primeiro resultado negativo para o Ebola
no Brasil, populacdo de cascavel esta temerosa” (BARROS, 2014). A
reportagem mostra que mesmo depois de todas as agbOes e cuidados do

Ministério da Saude com o conteuddo das notas divulgadas, as pessoas
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continuavam apreensivas com a possivel chegada do virus Ebola ao Brasil. Da
mesma forma, podemos perceber na matéria do site Uol “Teste negativo para
ebola é alivio para populagcao de Cascavel, diz prefeito” que a populacéo
permanecia com receio da introducao do virus Ebola no Brasil, mesmo estando

aliviada com o resultado negativo dos exames (MAGALHAES, 2014).

Mesmo com a repercussao da midia sobre o medo da populagdo com
uma possivel introducdo do virus Ebola no Brasil, o Ministério da Saude
continuou atuando de forma firme, educativa, reforcou suas acfes, mostrando
que foram tomadas todas as medidas necessarias e que a situacdo estava sob
controle. O Ministério, por meio de suas notas a imprensa e redes sociais,
deixou claro para a populacdo que o risco de introducdo da doenca no Brasil

seria muito pequeno, tranquilizando assim a populacao.

Nos materiais selecionados, é possivel perceber que houve cuidado
para que fosse reduzido o alarmismo. Entende-se aqui esse termo relacionado
a informacBes que ndo contextualizam as percepcdes de seu risco, e que
necessitem ser mais precisas e confiaveis, para que fossem realmente eficazes
e capazes de formar opinido e educar a populacdo. Caso contrario, poderiam
aumentar a confusdo e gerar panico (SANCHEZ, 1999; CARDOSO,
NAVARRO, 2014). Observa-se que a assessoria de imprensa do Ministério da
Saude conseguiu fazer com que os jornais utilizassem argumentos presentes
nas notas. Desta forma, percebemos que o planejamento das acdes esteve em
sintonia com os objetivos a serem atingidos, como sugere Duarte (2011).

As trés notas divulgadas na época pelo Ministério da Saude apresentam
informacBes que incluiam o acontecimento, as razfes desse fato e quais as
providéncias necessarias, sem a utilizacdo de termos técnicos que possam
atrapalhar o entendimento. As informa¢Bes também estdo dentro dos
parametros de que prevé um gerenciamento de crise na exatiddo e agilidade

das informacoes.

Desde que iniciaram os primeiros relatos da doenca na Africa, o
Ministério da Saude ja estava se preparando para a ocorréncia de um possivel
caso no pais. Reforcou as medidas de prevencao e preparacao para deteccao

by

e respostas as emergéncias de saude publica, com refor¢co a vigilancia de
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portos, aeroportos e fronteiras. O Centro de Operacdes de Emergéncia em
Saude Publica (COES) foi acionado, com a mobilizacdo de estados e
municipios nos trabalhos de vigilancia e prevencdo. Também foi elaborado um
plano de contingéncia especifico para a Doenca do Virus Ebola, com
orientacdes sobre as responsabilidades de cada 6rgdo envolvido no processo.
Além disso, passou a realizar videoconferéncias semanais com as secretarias
estaduais de saude de todos os estados brasileiros, para orientar e tirar

duvidas de gestores locais sobre as medidas a serem adotadas.

Vale ressaltar que o Ministério da Saude preocupou-se em administrar a
versdo da midia que, independentemente da intensidade da crise, poderia

causar desgastes devastadores na imagem da empresa.
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Titulo da Conteldo da nota
) Reportagem
reportagem Argumentos da nota aproveitado na
esclareceu?
reportagem
“Autoridades O objetivo da nota A matéria utlizou as Sim. Os contetdos
|nyest_|gam dlvulga}da p_elo er_ulsterlo mensagens-chaves aue 4o nota divulgada
primeiro caso da Saude foi tranquilizar a  estavam na nota do
suspeito de populacdo sobre o caso Ministério. Da mesmaforma pelo Ministério da

Ebola no Brasil”

“Primeiro
exame de
Africano
internado no
Rio descarta
Ebola”

“Ministério da
Saude descarta
Ebola no
segundo
exame”

“Novo exame
de suspeito de
ter ebola da

suspeito de Ebola e
mostrar as acdes que o
Ministério estava tomando
frente ao caso. Ficou
evidenciado que a nota
trouxe informacdes
educativas para a
populacdo quando explica
a transmissao da doenca e
traz informacdes sobre o

paciente, como Ssexo e
idade. A nota também
apontou os  préoximos

passos do Ministério da
Salude para com 0O caso
suspeito.

A segunda nota informou
gue o primeiro exame para
diagnéstico etiologico do
paciente com suspeita de
Ebola deu negativo.
Porém, a confirmagéo so
ocorreria com a realizagéo
do segundo exame. O
conteddo da nota nao
trouxe informacdes
alarmistas porque o]
Ministério mostrou para a
populacdo quer todas as
medidas para desvendar o
caso estavam  sendo
tomadas.

A terceira nota divulgada
pelo Ministério da Saude
trouxe o resultado negativo
do segundo exame para
diagnostico etioloégico do
paciente com suspeita de
Ebola. Além disso,
forneceu mais informacdes
sobre a conducdo e
encerramento do caso.

Além de divulgar o
resultado negativo do
exame, a nota forneceu

da nota, a reportagem
tranquilizava a populacéo
explicando que se tratava
apenas de uma suspeita.

A matéria trouxe
informacdes semelhantes
as da nota do Ministério da
Salde quando disse que
mesmo com o resultado
negativo do primeiro exame
da suspeita do Ebola no

Brasil, o] Ministério
continuava com O Seu
conjunto de agbes de

vigilancia para averiguar o
caso até que tivesse o

resultado do  segundo
exame, até que a
populacao estivesse
segura, sem riscos de

contaminagéo.

A matéria divulgou que o
segundo exame realizado
no paciente com suspeita
de Ebola também deu
negativo. Percebeu-se que
a nota que a assessoria de
imprensa do Ministério da
Saude divulgou ajudou o
jornalista a escrever de
forma clara e de facil

entendimento para a
sociedade.
A matéria mostrou a

importédncia da divulgacdo
das notas do Ministério da

Saude e as

informacdes da
reportagem séo
semelhantes.

Sim. A matéria
trouxe informacgdes
objetivas e
explicativas
baseadas na nota
divulgada pelo
Ministério da
Saude.

Sim. A matéria
conseguiu
esclarecer as
davidas da
populacéo e
baseou-se nas
informacdes da

nota do Ministério
da Saulde.
Sim, a matéria foi

explicativa e de
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negativo, diz
ministro da
saude”.

“Apesar do
primeiro
resultado
negativo para o
Ebola no Brasil,
populacao de
cascavel esta
temerosa”

“Teste negativo
para ebola é
alivio para
populacdo de
Cascavel, diz
prefeito”

mais informacdes sobre a
conducdo e encerramento
do caso.

O Ministério da Saude por
meio de suas notas a
imprensa e redes sociais
deixou claro que o risco de
introducdo da doenca no
Brasil seria pequena.

A assessoria de imprensa
do Ministério trabalhou
com eficiéncia as
informacdes que foram
divulgadas aos veiculos de
comunicagéo. 0]
planejamento das acbes
esteve em sintonia com 0s
objetivos a serem
atingidos.

Saude sobre o0 caso
suspeito  que  serviram
como base para a

elaboracdo das matérias
informativas a populacao.

A reportagem mostrou que
mesmo depois das notas
divulgadas, as pessoas
ainda continuavam
apreensivas com a possivel
chegada do virus. Mesmo
com repercussao da
matéria sobre o0 medo da
populagdo, 0 Ministério
mostrou que foram
tomadas todas as medidas
necessarias para evitar a

chegada do virus,
tranquilizando assim a
populacéo.

O conteddo da matéria
mostra que apesar do teste
ter dado negativo a
populacdo permanecia com
receio da chegada do virus.
Mais uma vez, o Ministério
da Saude atuou de forma
firme, educativa e reforgou
suas ac¢bes, mostrando que
todas as medidas
necessarias foram tomadas
e gue a situagéo estava sob
controle.

facil entendimento

a populacao.

A informacdes da
matéria foram de
qualidade,

relacionadas as
percepcbes de seu
risco, precisas e
confiaveis. Caso
contrario, a noticia

poderia aumentar o

medo da
populacao.
A noticia traz

informacéo factual

sobre teste do
ebola, e quanto
mais rapida for
essa  divulgacao,

menor é o impacto

e alarmismo

Fonte: Vera Lacia Stumm (autora)
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6 LICOES DA CRISE

Apds uma situagdo de crise sempre ficam os aprendizados e as li¢ées.
Segundo Forni (2011), ndo ha muita variacdo de itens nesse aprendizado, mas
o que fica é importante e devera ser usado na préxima crise. Segundo o autor,
o ditado popular “Prevenir € melhor do que remediar” é o ensinamento

imediato, a primeira licdo a ganhar clareza depois que a poeira da crise baixa.

Forni (2011) garante que € possivel superar uma crise desde que a
sociedade reconheca na instituicdo ética e responsabilidade, e que esta adote
uma relacdo consistente e permanente com 0s meios de comunicacdo. Vale
ressaltar que a verdade e a transparéncia sao fundamentais. Pelo que
estudamos, o Ministério da Saude agiu dessa forma, pois por meio de sua
assessoria de comunicacdo comprovou a eficacia dos principais instrumentos
da gestdo de crise: foi rapido, pro-ativo, cercou-se de dados e informacdes
relevantes e verdadeiras, ndo escondeu nada, respondeu a imprensa 0 tempo
todo. O Ministério foi gestor da crise e o principal porta-voz, mostrando
conhecimento técnico e a experiéncia ho manejo do assunto por meio de um
discurso seguro, incisivo, claro e objetivo. O Ministério da Saude, inclusive,
antecipou em seus canais de comunicacdo Facebook e Twitter, todas as
informacdes sobre o Ebola com a intencdo de esclarecer a duvidas da
sociedade. Inclusive, isso foi feito antes mesmo de os jornalistas procurarem a
assessoria. O Ministério foi transparente, sustentando a verdade com dados e
informacdes obtidos através dos especialistas em saude. Mesmo diante de
uma situacdo de alarme e temor por parte da populacdo, as estratégias de
comunicacdo adotadas pelo Ministério da Saude podem ser consideradas
“eficientes” a ponto de ndo se criar uma situacdo de panico e caos sobre as

medidas a serem adotadas.

Em uma situacdo de crise percebe-se que, para o gerenciamento de
crise feito pelo Ministério da Saude, foi muito importante a articulagdo com os
gestores em niveis estadual e municipal, inclusive no a&mbito da comunicacao
social e assessoria de imprensa. Essa interagdo é importante porque assim
existe um alinhamento das informa¢des. Podemos citar uma providéncia que

fez parte das ferramentas de trabalho: as videoconferéncias semanais com as
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secretarias estaduais de saude de todos os estados brasileiros. Tais
videoconferéncias tinham como propdésito orientar e tirar dividas de gestores
locais, é muito importante o0 assessor de imprensa conversar com a area
técnica para obter cada vez mais conhecimento do problema a ser tratado. E
papel do assessor de imprensa repassar esse conhecimento para 0s
jornalistas. Isso foi observado no caso especifico de suspeita de Ebola em
Cascavel, no Parana. Neste caso, os assessores de imprensa do Ministério da
Saude trabalharam em conjunto com os técnicos em busca das informacdes
sobre a doenca e conseguiram transmitir esse conhecimento aos jornalistas.
Estes, por sua vez, através de notas detalhadas, altamente informativas,
atuaram de maneira ndo alarmista, informando a sociedade sobre a evolucéo
do caso, sobre os possiveis riscos da doenca, assim como todas as medidas
gue estavam sendo tomadas para diagnosticar o paciente e para evitar um

surto de Ebola no pais.

Acreditamos que, com essa atitude, o Ministério deixou claro o seu
discurso (mensagem-chave) e a forma de se atuar junto aos veiculos de
comunicacdo no plano local e nacional. Assim, todas as secretarias de saude
dos estados respondiam as questfes da doenca Ebola com o que foi tracado
pelo Ministério para aplicagcao imediata.
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CONCLUSAO

Este trabalho identificou a articulagdo da assessoria de imprensa do
Ministério da Saude diante da primeira suspeita da ocorréncia da doenca Ebola
no Brasil. Também identificou quais estratégias de comunica¢do o Ministério da
Saude utilizou com informacdes sobre a doenca para que, de forma clara e

rapida, esclarecesse as duvidas e 0s anseios da populacao.

A assessoria de comunicacdo social, apds levantar dados sobre a
doenca e seus riscos, por meio de discurso técnico mostrou a populacdo que
todas as medidas necessarias foram tomadas e que a situacdo estava sob

controle, passando assim a executar seu plano de crise.

Ao restringir o olhar apenas as notas e noticias veiculadas em uma
amostragem definida, as estratégias de comunicacédo adotadas pelo Ministério
da Saude foram eficientes a ponto de ndo se criar uma situacdo de panico,
mesmo quando a situagcdo era de alarme por parte da populagdo. As notas
divulgadas a imprensa mostraram que o Ministério atuava de forma firme,
educativa, responsavel e conseguiu tranquilizar a populacdo. A assessoria de
imprensa trabalhou com eficiéncia as informagdes que foram divulgadas na
midia. Todas as matérias selecionadas provaram que as informacdes utilizadas
foram baseadas nas notas do Ministério da Saude. O conteudo claro e objetivo
das notas auxiliou os jornalistas para que as matérias fossem escritas com
qualidade, de forma precisa e confiavel, com o intuito de formar opinido e
educar a populacdo. Assim, percebe-se que o planejamento das acdes do

Ministério da Saude atingiu o seu objetivo.

Outro ponto relevante que vale destacar foi a escolha certa do porta-voz
pelo Ministério as Saude. Ele foi o elemento chave, teve papel fundamental,
soube transmitir credibilidade, conhecimento do assunto e sabia lidar com a

imprensa, além de conhecer a instituigdo muito bem.

Portanto, podemos concluir a partir das notas divulgadas no periodo da
suspeita do caso de Ebola no Brasil (10 a 13 de outubro de 2015) e das

matérias publicadas por veiculos de comunicacéo de credibilidade, que a acéo
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de gerenciamento de crise da assessoria foi eficaz: rapida, pro-ativa,
informativa e, acima de tudo, transparente em sua comunicagdo com a

sociedade.
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