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RESUMO

O presente trabalho retrata os efeitos psicolégicos dura
douros do acidente radioativo de Goiania, com base em 1.126 entre
vistas. Compara quatro grupos de diferentes niveis de envolvimento
com o acidente, no que se refere a vivencia do evento, incluindo as
modificagoes na organizacao de vida e os efeites psicolégicos das
situagoes vividas. A pesquisa nao sO permitiu concluir que toda a
populacao de Goiania foi de algum modo atingida psicoclogicamente pe
lo acidente, como tambem permitiu analisar a atuagao dos profissio

nais da "Operagao Cesio-137".



o

Em meados de setembro ae 1487, dois rapazes desocupados
descobriram uma unidade de tele-terapia instalada em um imovel de
sabitade, no centroc da cidade. Tnadvertidamente, apropriaram-se de
aigumas partes do eguipamento, dentre clas a cépsula com o cloreto
de Césio-137. Seguiu-se dai wuma teia de acontecimentos gque  se
consistiu na '"via crucis" do po radiocativo. Este € o inicio do acl
dente radioativo de Goiania do qual resultou a comprovada contami
nagzo r=lioativa de cerca de 200 pessoas.

A divulgacao dos fatos rapidamente adguiriu grande wvulto
e alcangou niveis realmente alarmantes. As reacoes emocionais e os
sentimentos gerados atingiram proporgoes que iam alem da normalida
de. O medo foi um dos primeiros efeitos do acidente, recaindo in
clusive sobre a populagao em geral. Sob alguns aspectos, OS efei
tos do acidente de Goiania se assemelharam ao gue ocorreu em Hirc
shima e Nagasaki (Japéo)h, Three Mile Island (USA)2 e no desastre
provocado pela erupgao do vulcio Nevado del Ruiz, em Armero (Colom
bia)’.

Tais efeit

S, sua propria significagéo e singularidsa

o] or
de, provocaram indagacoes para as guails restava buscar respostas
nZ@c s0 no ambito das ciéncias exatas e biolodgicas, como também no
das ciencias humanas, em cujo contesto se destacavam o0s aspectos
psicossocials decorrentes, Para a Psicologia, importava,entéo, ave
riguar entre os principais niveis de envolvimentoc quals reacoes e

se2ntimentos foram vivenciados durante a fase critica deo acidente e

[t

s vieram a se manifestar tempcs depois, vez gque, decorricao um

a
certTe periodo. pressumia-se que os efeites psicologices duraaouros

=gte raczo, quando ds reflexaoc e anzlise dos dados estatisticos ¢
ouvalitltatives agui apresentades, ac 1nves de se diferencizarer a an
gusiia. & depressao, = an

C
iedade ou mesmo O medo & & tristezs -
u

re perquiatricz - o mais importants

sencats sera considerar:a 1ncigencia de tais emogoes na vida dos



diferenies scgmenios da amusira e correlaciona—-la com LOF S D VE= e I
efeitos do acidente.

F1om do meic, ¢ importsnte lemprar anue, por e fraisr de

0 acidente, conforme recomendam os critérios da Psicologia Aplica

da. A intengac, de fato, era identificar como cada entrevistado te

ria interpretado nao so o acidente, como tambem as suas proprias
rcagoes perante tal circunstancia. Com base nos resultados obti

dos, pretendia-se melhor interpretar as reagSes psicossociais veril
Ticadas apos ¢ acidente nos diferentes grupos de envolvimento, bus
“ondo identificar, inclusive, os aspectos gue condicionaram © pa

-

Grzo (e qualideoe da “Operagac Cosio-137".

KETODO

Os dados do presente trabalho foram obtidos através de
uma pesguisa de opiniao publica, mediante & utilizagao de entrevis
tas individuais.

O questionério utilizado constou de 17 questaés, sendo b
5

fechadas, 6 semi-abertas e & abertas. Alem da obtencao ge dado

e

pessoais (idade e profissao) e 6o nivel de envolvimento com o ac
e

dente. as perguntas visavam ¢ levantamento das opinices, emogoes €

sentimontos reliativos ao acidente, Foram abordadas as causas; as
providencias tomadas pelo Governo - inclusive a descontaminacac da
cidade; os sentimentos vivenciados pelo entrevistadce a epoca dc

acidenle e no momento da entrevista, face a sua rememoragéo. A

i
d¢ieso, vodos os grupos foram interrogados scobre os sentimentos por

eles nutridos em relagao aos radioacidentados. Tamber foram explo
raiZas as mudancas de vida decorrentes dc acidente e verificadas na
viZe uwegscal do enirsvisiade, bem comc as mudantas por ele perceb:
des ne populacao gerai: d& ciazade; &5 suss expecitativas ne vice
apﬁs o aclaoente as situacgoes dz discrimlnagéo pcr ele wvividas.

Os guestionariocs foram aplicados por 10 p53¢6logos e 2
acsistentes socials, p2ruencentes ao quadrc da Fundsgac Leide as
Meveg Ferreira - Funleide, e umz nutricionista, 1

o
zlizado de Saude - SUDS - GO e colocadz a

& =quipe trabalhou durante 6 meses {ern

55
TrioJunnhe 2 novembre de 128%5,;, ou sejz, re periocdo compreendido en
Ire ¢ 85t e o 4T meg apes a oforrencla ao atidente radioativo.

£ aplicacac nos au-sticnarios foi individual e de forma



n

adores fo PmblquW as perguntas e registro
are

45 respostas. Apos identific _se como funcionarios da Funleide,
ooocnerevisiadores informaovam o entrevistado sobvre o naturoers 3
trabziho, dizendo-lhe quL suas respostas seriam utilizadas numz peg
cuisz de oplhiﬁo plbilCa sobre o acidente radiocstive de Goinnisa.

As recusac em participar da pesguisa foram computadas na
contagem da amostra, uma vez que havia interesse em assoclar este
dado com as possiveis perturbagoes emocionais verificadas em cada
grupo como decorréncie da dificuldade em lidar com as circunsta an
cias geradas peio acidente.

Nao foram estabelecidos criteriocs no gue se refere as con

digoes ambientais pars a aplicacao dos cu=st jonarios, havendo no
entanto, a preocupagéo de gue o entrevisizdso rizo tivesse conheci

mento previc do conteudo da entrevista.
A amostra do presente trabalho foi constituida por 1126
residentes em Goiania e distribuida em guatro grupos, segundo 0s

diferentes niveis de envolvimento com ¢© acidente radicative, guais

sejam:
1?) Radioacidentados - 48 entrevistados, escolhidos aleatoriamente
dentre as 118 pessoas diretamente envolvidas pelo acidente e

que, a época, estavam recebendc acompanhamento da Funleide. Es
te contingente foi entrevistado na prépria instituigéo;
2¢) vizinhos de focos - 130 entrevistados, escolhidos alealoriamen
te entre a populacao cue, a é¢poca do acidente, residia ou tra
balhava num raio de ate 300 metros dos "focos primarios", clas
sificados pela Comissao Nacional de EnergialNuclear. Populagao-
alvo estimada em 10.000 pessoas. 0Os questionérios foram aplica
dos dentro da referida area;
3¢) Profissionais da "Operacao Cesio-137" - 123 entrevistados, d2n
tre os cerca de 1000 profissionais gque atuaram na "Oper géo o
8i0~137", criada para atender as necessidades emergencigls do
acidente. Os profissionais foran erntzrevistados nes s=sus locals

de trabalho;

4%) Grupo controle - B2% entrevistuados escolihidos aleatoriamente
entre a populagac de Goianiz, 08 nguzaisniZec se incliuiax em  ne
nhum dos outrcs tres grupos. NWNesie czso, 08 questionér1os o
ram aplicados em vias = lﬂgraaouros,péblzcos, Dem COomc em bz

res, hoteis, comeércics

-

Apo= terem sido a s, 0s questionarios foram agrupa

o
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to com o acigente & enumerados Sseguen
postas foram levaniadas de zcordec com

-
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conta gus Aas queszE:s cram precominantemsante abertas e semi-aber



tac, houve necessidade do se observar o campo semantico das respos

tag fornecidas, buscando-s2 COm 1SS0 agrupé—las sob  termos mais
v seriatives. O torwo “"negligeneiz", por cremplo, abrangs LX
nrecscoes como Y'erro de', "irresponsabilidade de', "culpa de", "in
"'wrutéwcia ce', ' —=cuiac oeb, ete.

Feite isso, buscou-se identificar as resposias mzais frz
quentes, ficando agrupadas sob o termo "outros' aquelas gue percen
tuzlmente nao foram significativas, vez que na maioria dos cases
nao atingiram 19%. Enm scguida foram montadas as respectivas tabelas

e, com base nelas, procedeu-se a avaliacac quantitativa e qualita
tiva dos dados, buscando-se sempre comparé—los entre si e correla
cionaz-los segundo 0S grupos e oS niveis de envolvimento com © acil
dente. 79 rercentuais foram aproximados para numeros inteiros.

5 analise dos resultados da presente pesquisa nao esteve
condicionada apenas pelos percentuais obtidos. A autora considerou
tambem & sua atuacao profissional durante a "Operagao Césio-137" e
no Departamento de Psicologia da Funleide, o que 1lhe permitiu pri
melramente associar as suas préprias observacoes com as de demails
tecnicos de eguipes multipfofissionals atuantes nos dois contex
tes para, depois, associa-las com os resultados obtidos nesta pes

quisa.

RESULTADOS

Mzis da metade das 1126 pessoas entrevistadas relatou ter

sentidc medo no periodo critico do acidente radicative de Goiania

(entre outubro e dezembro de 1987). 0s dois extremos da amosStra-
radioacidentados 2 grupo controls - disseram-se igualmente atingl

dos pelo medo por epoca do acidente (60% e 57%, respectivamente) o

.

mesmoe se dando em relacao a 51% dos vizinhos de focos e 52% Gos

prolissionais gue atuaram na ”Gperagéo Cesio-137", Ssgundo relatlos

[

de alg

ns dos radioacidentados, o medc foi por gies vIivenc.adc com

u
muita dramaticidade, sobretudo durante o desenrcliar Ga I=z32  Cu

[
3
1

rnacs pelos obitos das guatro vitimas fataxs, durante & ulitimz s

It
A
o

e do outubro de 1987,

Em meados de 1688, epocz em que s= realil
n u

guisa, o medo atingia apenas Y% da pop Ge, embc
ra ste tenhe =ido, dentre TOGOSE Cs grupos,., O gue mals preservou o
centimentc ae meac ae longoe do o 1empo. Ja entre os prefigsionzl s,
mesa2s apos © acidente. & incicéncie do mecoc calu para 6%, enguanio
cus enstre og vizinhos de focos este mesme sentimento atinglia 2%. O
grupoe de radicacidentados, ao contraric, no momento aa entrevista,



nao maic expressava mcdo algum.

Enguanto gue no grupo controle apenas 18% dos  contrevista
dog iisiram ol Loni100 tristezs durante o perionc criticco o aci
dente radicativo, mais da metade (56%) dos radiozcidentados se dis
57 Ltumelics por ofts sTntimento nagueles meses. Lentre todos oS
grupcs, os vizinhog de fecos foram os gue, no periodo critice do

acidente, menos vivenciaram a tristeza (17%). Ja os profissionais
da "Operacao Cesio-137", no tocante a este sentimento, situaram-se
loge depois dos radiocacidentados, com um percentual de 24%.

Com ¢ passar dos meses, a tristeza fol, dentre todos cs
sentimentos despertados pelo acidente, 0 que mais se presservou em
todos os grupos, embora sua incidencia tenha se reduzido a guase
~atade dos irdicce relativos ao periodo critico do acidente. Curio
samente, © grupo controle constituiu uma excegaoc nesses resulta
dos. Justamente o grupo mencs enveolvide pelo acidente apresentou
um aumento no indice relativo a tristeza, indo de 19% para 27%, no
decorrer dos meses compreendidos entre o periodo critico do aciden
te e a realizacao da entrevista. Inclusive, dentre as 58 pesscas
do grupo controle que se recusaram a participar da pesquisa, 40%
delas disseram evitar o assunto por se tratar de um tema triste.

Nove meses apGs o acidente, apenas 17% dos radiocacidenta
dos diziam-se tristes, ou seja, um tergo deles conservava a triste
za vivencilada por ocasiao do acidente. Mesmo assim, depois da popu
lacao geral, este foi o grupoc gque malis preservou este sentimento
a0 longo do tempo. A mesma época, o indice de tristeza entre oS

profissionais era de 11%, menos da metade do indice referente a es

te grupo durante o periodo critico do acidente. A populacao vizi
nha dos focos continucu sendo, por epoca da entrevista, ) grupo
que, com 9%, apresentou-se menos afetado pela tristezsz, apesar de

ser este 0 sentimento mais vivenciado pelo mesmo grupo no  periode
critico do acidente. Ka mesma proporcao (9%), vizinhos de focous v
rem na entrevista umea oportunidade de desabafo e, consegaentemer
1e. af aiivice das tersdes geradas pelc evento.

Come Ja era de se esperar, ¢ grupe controie foi o qus
ALTESENTOU MENCOr numero de pessoas gue se disseram acometitidas Qo

anpgustia durante o p=sriodo critice do acidente (7%). Ao coniraric,
c

portanto, do gue accniteceu com o grupce de radiocacidentados, ujc
percentual relativo ac mesmo sentimento e periodo atingiuvu 52%. Vi
zinhcs de focos e prefissionais da "Operagao Cesio-137" foram, £
mesma epocta, relativamente afetades pela angﬁstia e guase se equl
pararar na incidenciz do numere de respostas afirmativas & este
respeite (159 € 14%, respectivamente).

5
C grupo’ controle nao foi realmente atingido pels depres



cZo, durante o periodeo critico do acidente. Apenas 3% f1rmosran

a

- . R B S I S
¢poca. 08 radicezcloentadns

ter vivenclado estes zentimento aquel

.
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2argiimintc. A2 14063188 suafidas (incoUslGwe DU el OF atel

g

contre & propria vida) tambem acompanham cs estados gepressiv
razao pela gual 6% dos radicacidentados entrevistados declara
s

I rl

s
r
eritido vontade de morrer durante o periodo critico do aciden
. Embora o percentual tenha sido baixo, e inegavel a relevancia
c item "morte" pela gqualidade da resposta e por ter aparecido ex
clusivamente neste grupo. Segundo declararam os vizinhos de focos
e constaminacac, 7% deles foram acometidos de depressac no momento
o zaidente, »nquanto que entre os profissionais & reacao depressi
va recaiu scbre 11% dos entrevistadoes.

0 grupo controle fol o Gnico em que se verificou o aumen
to da incidencia do estado depressivo (de 3% para 5%), se compara
dos os indices relativos aos meses transcorridos entre a divulgsa
cao do acidente radioativo e reazlizacac das entrevistas. Embora os
percentuais nao se jam muito expressivos, este aumento poderé ter
decorrido da frustragao que o grupo controle experimentou em rela
cao as suas expectativas quanto a provid§n01as mals abrangentes e
que o incluissem nas medidas de seguranca adotadas em fungéo do
acidente. Entre os radioacidentados o percentual de depressao foi
reduzido sete vezes, cailndo de 42% para 6%, meses apés ¢ acidente.

Tambem nce que se refere a ansiedade, © nivel ae envolvi

—y

ienioe com 0 acidente radioativo € proporcional aco numero de respos

“ag obtidas. 0O grupo controle fol o gue menos se disse ansioso por

ocesizo do evento, sendo gue apenas 4% dos sS£us componentes mencio

Nnarzr & ansiedade em suas respostas. Ja no grupe de radicacidenta
aos 21% se viram tomados pela ansiedade naguela mesma ocasliac. Len
tre os vizinhos de focos, 11% se disseram ansiosos duranie © mo8ac

rericdo, tal como aconteceu com 20% dos profissionais gque atuzram

racac Cesic-137".

Dentre os entrevistacos d¢ grupc controle, 19% reliatarar
teren gide tomador pe=ic sentirento de revolia quandc © gecicinte
aconteceu, bem como 6% dos radivcacidentados e 18% dos vizinhcos de
Incocz. Efte Toi o grupo que, percentualments, &presentou-se  meEnos
eXETessive nesse item. enguanto gue o de profissicnais, com 244,
€. logc apée o ds radicacidentados, ¢ segundo £rupc na escala per
c s

&l relaTtiva aguelie sentimento.

Verificou-se que, com ¢ pass.r do tempo, grande parte dos
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icadc & epoca do aciaente. C grupo controle fol o que



Lals precervou este sentimento, apesar de o indicc ter se reduzide
= guase metads de incidencia anterior (10%), enguanto que os demzis
CTApTs redard Dali-NnG Deva Cerca de um guario.

O sontimento de revoltas especificamente dirigido aos ra
zparaccy em um cutre momento ds entrevista, guando,
enir< tocdos ¢g grupcs, foram explorados os sentimentos regervados
amente atingidas pelo acidente. Neste caso, guanto

e
de envoivimento do grupe tanto menor tambem foi a in

cidfncia de respostas. Apenas 2% do grupo controle disse ter senti
d¢ reziva dos radicacidentados, @o passo que, entre os proprios ra
dicacidentados, 15% deles nutriam este sentimento mutuamente. 0Os

vizinhos dos focos e os profissionais que trabalharam no acidente
Tizeram em posicac intermediaria - com 11% e 8%, respectivamente -
nc gue se referiv & incidéncia do sentimento de revolta dirigido
acs radioacidentados.

0 grupo controle fol o menos prejudicado em termos materiais,
vez gue apenas 4% dos seus componentes referiram-se a mudancas nes
te campo de suas vidas. Ja entre os radicacidentados, 6¢% dos entre
vistados sentiram-se maberlalmente lesados, enquanto que 15% dcs vi
zinhos e 9% dos profissionais fizeram a mesma alegacao.

Apenas 3% do grupe controle afirmaram ter percebido inter
feréncias do acidente radicativo sobre sua atuacao profissional.
Em compensacao, 65% dos radicacidentados confirmaram modificagoes

nesse campo, o0 mesmo acontecendo com 19% dos vizinhos-de foces e

N

6% dos profissionals gque atuaram no acidente radiocative.

No campo afetivo, o acidente nao chegou a exercar irfguég
cis sobre a populaczo em geral: apenas 1% desse grupo afirmou ter
solfrido mudanga desta natureza. Apesar disso, o sentimentic de pe

para com as vitimas foi manifestado por 71% dessa mesma DOPUI&CAD
Os radioacidentados foram os que mais sofreram este tipo de zlters
gée, comparecendo ceom 56% de afirmativas, fundamentalms

tude dos limites nas relagoes interpesssoaiz, Curicsam

M

3
rt
m

radioacidentados afirmaram gue as mudangas ocorridas em suas videas

afetivas implicaram tanto erm perdas quanto em ganhos. Quanto aos
profissionals da "Operacao Cesio-137", 35% reconheceram MUCEanNgas
em suas vigas afetivas, dentre cs quais 815% tambem sdmitiram gue

taigs mudenceas representaram um ganho, conlirmandc & existencia de

ranae ao5e vizinhos de focos, 17% deles zfirmaram ter sofrido mu



as (A0%)

tados, obviamente, apresentaram o maior rnamero de pesso

jue perceberam mudaﬁgas no seu papel social apos ¢ acldenie. Os pro
flssicnais Que stusran nz "Operagac Cegio-137" passaram z ser VGE
srofissionals das vitimas" e, de certa forma, foram estigmatizados
como tal,. Taiver istc tenha sidc o bastante pare gue 18% Cos pr
Iisgignais percsbessen mudangas em seus papeis sociais. Afinal, den

tre todos os grfpos, este foil o que mais alegou ter sofrido discri
minagao por parte dos seus colegas de trabalho (36%). Os vizinhos
de focos foram oS gue menos alteragaes perceberam no aspecto soci
2l de suas vidas (8%).

No grupo controle os abalos de toda especie nao chegaram
z constituir gqualquer ameagsa a sua identidade. Em se tratando dos
vizinhos de foocosz e dos profissiocnais que atuaram nce acidente, aps
nas 7% e 8%, respectivamente, afirmaram ter percebido perturbagSes
neste aspecto. 0 grupo de radicacidentados foi, portante, o© anico
que, com 31%, revelou ter percebido alteracoes no reconhecimento
de susa identidade, porquanto nenhum outro grupo houvera sofrido
tantas preesaes sobre praticamente toda =z sua estrutura psiquica.

A expectativa de um futuro coroado de ocorréncias agradé
vels, compensatérias de todo o mal sofrido, apareceu, guase que
com exclusividade, entre os radicacidentados, atingindo 18% deles,
Somando-se a isso, o grupo de radicacidentados e o que menos ali

menta & expectativa de ser acometido por alguma enfermidade em de
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apenas 4% dos seus integrantes acredita-
rossibilidage. Embora o otimismo tenha sido predominante
tativas dos redioacidentados, o mede das consequencias de
sagradéveis pode ser detectado entre 12% deles. Ao contrario deste
gruapo, og prefissionais que atuaram nc acidente foram, a época da
zntrevista, o0s que mais acreditavam na possibilidade de haver, nun
futuro préximo, uma maior incidéncia ge doencas, em virtude do aci
dente {26%). Quanto as expectativas do grupc controle, 20% dos en
irevigtados tambem acreditavam que o acidente com o Césio-137 au

mentaria a incidencis de doencas entre os goianienses, Os vizinhos

| e

¢e {020%, situando-se imediatamente apos og profissionais do  aci
res

gernite, congtituiram o ssgundoe grupc gue mais ap

f=
[ )

entou a expects

d= doengas como consaguencia da contaminacgao pe

A ausencie total de expectativas em relagéo ao futuro sc

correu entire oz redicacidentades, atingindo 12% deles. A ausencie

esperange aparece, tambem com exlusividade, entre 4% dos radiosz
cidentados, ao mesmo tempe em que B% deles temem & possipiiidade
de m acigentie.
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gue as modificagoss do vida provocadas pelo acidents ja esteavam em

vias de normelizzgso. Mas, em se tratando do grupo controle, essc
pumooc dobra, 2fquirindo preqominancia nesta QuesTan: £7% ©os geus
entrevistados alimentaveam a cxpectativa de que tude voltara zo nor
rzl, E-tre of vizirnos 2o fraccsg, 219 acrediltavenr na NOrTalizagal
de suas vidas - um resultado, por suas vez, intermediaric entre pro
fissionais e populacac em geral - grupc em que 21% dos entreviste

dos manifestaram a expectativa de gque o acidente sirva de alerta
para o ;ais 2 para o mundco., Em se tretando dos profissionzis da
"Operacao Césio-137", 23% também esperavam que © acidente servisse
de alerta. Ao mesmo tempo, 9% deles manifestaram o desejo de gque
sSUas e;peri@ncias se revertam em conhecimento e aprimoramento tég
rnicc-cL-iifico.

Depois do acidente, parte da populaczo em geral ainda se
sentia exposta aos perigos da radicatividade certamente por ainda
persistir a falta de amplas e adequadas medidas de seguranca: 8%
do grupo controle acreditavam que novos acidentes radioativos irao
ocerrer. Quanto zocs grupos de profissionais e de vizinhos de focos,
apenas 2% de ambos os grupos cogitavam desta possibilidade, o que
nao aconteceu com nenhum dos radioacidentados entrevistados.

Entre a grande maioria das pessoas que participaram da
presente pesquisa, era evidente a necessicdade de identificar os cul
pados pela ocorrencia do acidente radioativo. Tanto assim que &
”negllgéncia” comoe causa do acldente atingiu 82% do total de reg
postas do grupo controls, 72% das do grupo de vitlmas, 74% das do
grupo de vizinhos de focos e 77% das do grupo de profissionais que
atuaram na "Operacao Cesio-137".

A "responsabilidade" do acidente foi atribuida predominan
temente aos medicos do Instituto Goianc ae Radiologia - TRG, pro
prietar:ios da bomba de Césio—lS?, e ao Govarne. Em proporcac bern

mener tambem foram apontsdes como responsaveis pelo acidente os r

cloaciasntades € & Comissao Nacional de Energisa Nuclear - CLEN.
Nc Tocante z avaliacao das prov.dsncias tomadas peic o

verne irente a¢ ocorridoe. ¢ grupo controls sobressaiu-se peor ser
¢ mals Insal:isielto. Dentre os entrevistados deste grupc, 43% 2e

consiaeraram ineficientes, enaquanto que outros 329% as juigaranm ef

4]

cizntes. Para 31% do grupc controle as providenciacs foram tardilas

enguanto gue outros 11% acreditam terem sido elas tomadas =2 mpo.
ace?

e

Forooutre lade. as providencize que o Governo tomou foram bem
€

rtados. Pare & meaioria deles, as medidas forar

b

icientes (403%! ¢ a tempc (42%.. Nao obstante isso, outros 33%
s ¢consideraram ineficientes ¢

a
g G& focos. as providencias forar,



sobretudo, eficientes (46%) e tardias (37%), apecsar de a difcrengsa
antre os percentuais relativos a providéncias tomadas a tempo ¢ tar

diamente ter atingidc 2%. Durante a fase emergoncial GO &Clinonle,

~rs prafissionais da "OpeTEcEs Cesio-137" constituiam & linhe de
Tienie na luTe poils supcregzo dos preblemas. Elsg e aproseniarar
nz pr=sente pescuisa com o maior numsrc de pesscas que Gproevarsain
' jencias adotzdas, Para mais da metade deles, as medidas fo

c

tes (54%) e a tempo (56%).
Em se tratando da presente pesaquisa, © descredito em rela

c20 2o trabalho de descontaminagao da cidade foi predominante  em

todcs os grupos de amostra. Dentre os entrevistados, 48% do grupo

controle naoc acreditavam que, por epoca da entrevista, Goiania es

tivezae realmante dezoontaminada, apesar d¢e transcorridos nove me
ses do acidente. O mesmo aconteceu com 56% das vitimas, 47% dos vi
zinhos de focos e 58% dos profissionais da "Operagao Cesio-137".

ANALISE

Se necessario fosse definir o acidente radicativo de Goié
nia com uma unica palavra, esta seria, com certeza, ”desprebaro“.
Do ponto de vista psicolégico, o despreparc manifestado por muités
ac sofrerem ¢ impacto dessa experiéncia ameagadora deu mosiras do
que acabou atingindo todos os segmentos da sociedade. Nenhum dos
prupos que constituiram a amostrsa da pressnte posquisa esteve, em

verdade, isento dos efeitos emocicnais do acidente com o Cesio-

te o despreparo dos profissionais da ecuipe de

Il
mada as pressas para atender a populagéo diretamente atin
€

gica., A maioria deles, com rerissimas excessoes, nac dispunhsz de
formacac tecnica espacializada o suficiente parz atuar em cesas
trez ou atidentes de gualguer natureza, muito menos nos ds naturs
=) r:d1913glca

imediatamente apés z identificagao da fonte radioativa =
reconnecimento dos efeitos mais imediztos do acidente, evidenciou
5¢ o o=sDreparc dia Uniac., A precariedade das medidas entao adotz
Lax parz reveter os probvlemas d2ixou Transparscer & ineficiencia

1 r
dimentc de emergencia provocada por um aci

, & ausencia de criterics para &as varias si
posteriores ac acidente € a dubiedade de res
=, contribuiram pars reforgar o esta

&
d¢s de confusao e de desiguilibric gue se abateu sobre todas &S pes



z0as com maior ou menor nivel de envolvimento com ¢ aoiderite.

4 falta de criteriosas condutas ne atendimento acs radioa
.

cidenvanaios node tern LG0T dnconscientemsnie uti Len
gz area tecnica e/ou aaministrativa e institucionzl como %Siraté
fizovmre ovitar um contato plano ¢ intsgovnl com & p“Gbleméfiﬁe G0s
radicacidentados. Afinal, nao houve come evi<tar a suscetibiliidale
dos profigsionais aos problemas de ordem emocional, muitos deies
decorrentes do prolongadoe convivio com a dor e o sofrimento
altheios.

A ang&stia vivida pelo profissional mal informado sobre

radicatividade durante a “Operagéo Césio—137”, transpareceu, aqui,

crincipalmente na forma de um anseio por informagoes pertinentes

2o cssunto ¢ no desejo de ver iransformadsa em conhecimentos cien
tificos a sua propria experiencia vivida durante o acidente, de
forma tal que melhor possa respaldar nao s¢ o socorro a futuros

acontecimentos semelhantes, mas tambem a adogéo de critérios e pro
cedimentos preventivos.

0 acidente radicativo de Goiania levou o cidadao goianien
se a confrontar-se brutalménte com a sua propria vulnerabilidade e
com o& seus conceitos de vida e morte, cuidadosamente resguarda
dos, como se nunca antes houvesse contactade sua realidade de sér

perecivel. Sua vulnerabilidade foi flagrada, bem como sua fragili

dade em resistir as pressoes da casualidade gue sempre o afeta e
determina. Sua estrutura emocional esteve, assim, fortemente abala
dz. Sus nogéo de mortalidade - remontada do inconsciente pela ines
peraca ameaga de aniquilamento ~ dificilmente poderia deixar-se en
ccbrir pelos caomplicados mecanismes inconsciéntes que defendem e}

individuo da ancustla de morte.

Se a vivencia do '"outro" pode ser utilizada como referen

opria existencia, podendo inclusive encurtar a distancia
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& entre & nOﬁao dge vide e de morte, entac, nads malis oL
v1ig ¢ natural gue ¢ acidente radioative de Goiania tenhz mobiliza
e emoroes muito zlem do previsivel pels cituagéo em si

oy o

nismente nac dispunham de motivogs reais
Dr

e
a, & falta de conhecimentc sobre a si

tuacac vivenciada por Goiania favoreceu a inseguranca © a angustis

irente ac gesconhecido, bem como ¢s sentimentos de %tristezz e ae
revolta. £ contradicac das informacoss provenientes de profissio

- -,

neis da Saude da Fisica difipcultaram sensivelmente, por exemplo,



a atuagéo dos psicologoes do Hospital Geral de Golania - HGG, impos

bilitando-1h¢s trabalhar satisfatoriamente = prob]emética vivencia
45 pOr SeULS pacienies: 6 medo, a INSeguriie . & & BENSHCLs O eFio
rer cende pressicnados ¢ explorados.

A 0CPUlagdac de um modo geral - e difirontis niveis de
conscizncia - provavelmente tenha se sentido menosprezada peles £
toridades responsaveis pela solugao dos problemas. E bem possivel
que os cidadaos golanienses esperassem das autoridades a disposi
c2o em conceder confianca e credibilidads & suas capacidades de com
preender e colaborar, participativamente, em todo o processo de su
peracao do problemz, do gual sentiam-se partes integrantes. Em ng

i

a coruribuiu o fato de terem sido preservados das preocupagoes e

i A, Ao contreric, melhor seriz se ihes tivesse sido conicedido

g
ot

o dirzito de assumir o préprio medo e a prépria angﬁstia, com base
rna realidade e nao na fantasia ou na intuigao.

A necessidade de adaptagao a nova realidade criada pelo
acidente contribuiu para acentuar os quadros emocionais das pessg'
as direta ou indiretamente envolvidas pelo evento. Obviamente, to
do o processo de readaptacao as perdas sofridas esfeve atrelado as
caracteristicas especificas dos diferentes grupos, em razao dos con
dicionamentos sociais e das necessidades préprias de subsisténcia,
em amplo aspecto, somadog a influéncia de um inconsciente coleti
VO,

Quando ¢ sistema ds equilibrio - sedimentado no decorrer
de todo o processo de individuagaoc e de socializacaoc - & ameagado
por alpgum acontecimento ou circunsténcia, 0O grupo ou o individuc
resiste as ameagcas de desintégragéo, tentand¢ sobreviver atraves
da reconstrugéo de novas formas de vida. Portanto, a tendéncia oa
rz negar ou suprimir os problemas relativos ao acidente nada mais
foi gque um deos mecanismos utilizados deflensivamente contra ¢ medo
a angustia, a ansiedade... Comc bem disss Bakerl, "encarar ¢

nNhecicd & gempre assustador; enfrenta-1¢ € examina-lo, aterr

rova disso € © asssjo expiricito de esguecer o acidants,
o8 durantite & entrevistsa,
ias agradaveis. Mo entantc

ivas contrapoem~-s¢ CCom Crises emocicnais mui

1 t
as. Segunio Anna Freud?, a "inversao dos fatos reais nos
s v

€5 em Qque e impossivel evi
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no entanto, perturbe-I-u.

Entre alpune do
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ge g7 consliderar™ & recoery - adb s

<
Suers rzcusas em rosponder 0 guéstionario da presente pesquisa. Meg
u n

RO oLl afal em geral reagiu defencivamenie 2ontras 4l &avTafes Qac
inciciran sobre a identidade. Entre os jornalistas, por exemplo, &
tentativa de preservar a imagem da cidade, em artigos e declara

e a defendiam dos "atagues" externos, sugeria a projecao da
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Em se travando dos profissionals gue atuaram no acidente,
tudo indica que a solidariedade, a impulsao de ajuda, o desejo de
colaborar participativamente na remocao dos problemas e na busca

de g3 .7 -2 teriam s1do estrategias por elies utilizadas parez min

mizar = angﬁstla e a ansiedade geradas pela circunstancia. Expor a
prépria vida aos perigos vigentes provavelmente estivesse propor
cionando alivio a angﬁstia de morte, na medida em que alimentava a
fantasia de imortalidade. Viver em perigo e safar-se ileso & como
diblar a prépria morte,

A perda do profissionalismo foi mais uma das evidéncias
do despreparo de varios dos profissionais do acidente em t{rabalha
rem juntoc a situacoes de angﬁstia, expondo—-se a uma convivencia,

quase que sem tregua, com o sofrimento do "outro". Prova disso foi

o envolvimanto efetivo que muitas vezes prevaleceu entre pessoas
deste grupo ¢ os pacientes radicacidentados. Isto, inclusive,. che
gou & ser expresso como fonte de gratificacao para a atuacao tes
nicea.
CONCLUSAO

Mais gue gratificacao, a predisposicac afetiva verificana
na relacao profissional-paciente tera Promovido a CcomMpensacac ao

sentimento de culpe, ds frustragéo e de fracassc diante ao préprlo
padrac de desempenho profissional, em funcioc dz impossibilidade de
E¢ removerem av seguelas do acidente,

ocante a questoes afetivas, radicaci

a
Erupos. sS¢ aproXimaram nos rsu

sma nistoria. Afinal, uma v
consrisnte Ioram sobremaneira mobilizados., s
rnac roderiam deixar de ser particularmente "tocad

t or & circunstancia incontrolaveil € diante do ¢

perado con’ os arraigados conceitos de viaa e de morrte, a sSstruturs



psiguica posca a cxilglr, instintivamente, ume medida de segurancea
Parz a sus PreLErvacao.

I o218 que 2m melo a08 escombros do acidente SGrgilarn i
nrimeiroe sinais ae vida, na forma de manifestagoes afetivac. Tan

¢npos 2% internacac hespilTalar, houve um aumany o COn

it

sicderavel na predisposicao dos radicacidentados para vivenciar e}
zfeto e o sentimento amoroso de um modo geral, tanto entre si guan

m relacao aos profissionais da saude.

b
O
4

0 confinamento prolongzado, a solidao forgada, as relacgoes

ivas ccoartadas resultaram para os radioacidentados em vazio
existencial. Ser humano algum poderé experienciar tal pobreza de
vivencias sem sofrer abales incisivos e profundos sobre a organiza

T2 cstruatural de sua persornalidade. 08 grupos a gue pertencilam O=

raGioacidentados foram desfeitos. A propria familia forz esfa ela
da, guando nao pela perda afetiva de um de seus membros, peloe me
nos pela perda do lar e/ou dos objetos e utensilios que comparti
lThavam.

Ao individuc nada restou de sua organizacgao de vida com

gue pudesse se 1dentificar. Nada restou-ihe, dentre todos os seus
guardados, gue pudesse remontar-lhe na memoria momentos sobre oS5
qusis alicercou-se como pessoa € que fizeram dele um individuc éni
co. Seu passado foi destruido. Sua historia de vida foi desmonta

da. As atividades que exercia foram paralisadas e, junto com elas,

05 wmals diversificados papéis soclais desapareceram. Dispunham da
vida & - com &S proprias mAcs, inconsclentemente - cavaram & morte
disfarcada em tecnologia a servigo da ciencia. Desapercebidamente,
naviam se deparado com o milagre da morte transmutada em vida. Mui
to avango tecnologico para tao pouco conhecimento. Era & ignoran

cia contrapondo-se ao progresso.

Tao profundas e incisivas modi ;icagSes de vidsa, exigirar
corpliicados € exaustivos processos na luta pelz reestruturagéc =
r.z necessidade premente, constantemerte urgents, Je readapTaCac,
retomada de SeU Processo evelutionaric rumc & ndividuatic. Entrs
muitos, esse processo de adaptacac as mudangas 4d¢ Vviaga parece Ler
contribuido para aumentar ainda mals o0s quadros smocionals, & exem
rlo do que aconteceu zos sobreviventes Go GesasSire om Armero (T
16mp1a’® e do acidente ocorrido em Three lile Zslanc (EUA)? por con
Tarinecas radioativa peis "Crippled power plan““

(i estreitamentc da existéncia, o sertimen<to de impoténcia
frente = nova situacaoc podera ter contribuido pare gue houvesse um

zbzracns dos proprios interesses e uma renunciz das perspectivas
8¢ futuro. Iste guadrd posgivelments tera motivadc ¢ aparecimento
L4

igs suiciacas er szlguns radiozcidentados, bem como © aumento



ne consumo de alcool.

Como se ve, as seguelas emocionais deixadas pelo Cesio-
137 o suas vitimaz de Goianiz, de faio, nac pode=ric scr {so D
te removidas. Nzo poderia ser de outra forma, uma Vez gue &g cau
=35 ae tois efeitcs emocionsis - o estiomatizagoo, A dlsoriming

cac, ¢ papel social nao recuperado, = incerteza em relacac zou fut

1c

ro - resistem ao tempo e sao, em certa medida, reflexo do contexto
socio-economico e cultural em que se insere o acidente de Goizania.
£lem de tais dificuldades, os profissionais da  FunLeide

ainda enfrentam limitagGes tecnicas, cientificas e profissicnais

gue inibem © aprimcramento de toda a equipe multiprofissional. A
experi%noj: acunulada por grande parte de seus tecnicos em decor

szcZ0 num zcidente considerade inedito em todo o mun
do, permanece ssm qualqguer respaldo cientificeo: nenhuma especiall
zagao formal foi providenciada para os seus ainda despreparados
tecnicos; o fomento a pesquisa ainda é mera pretensac e nem tampou
co se efetivou o acesso desses profissionais as instituigdes cultu
rais e/ou cientificas, nacionais e internacionais, com vistas ao

aprimoramento da gqualidade do trabalho ali realizado.
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