Coronavirus, o pedagogo implacavel
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Ao contrario do que tem sido dito por analistas de ocasido, pela grande midia corporativa, pelo
empresariado em geral, pela classe politica e também pelo senso comum, a crise econdmica global,
em sua esséncia, ndo pode ser debitada na conta da pandemia. O que temos visto ¢ a agudizacao
forgada de uma retragdo econdmica que ja se apresentava com cabega, corpo € membros, fruto do
ocaso do ultimo ciclo de expansdo global do capital, de 2008 pra c4a. A queda acentuada nos pregos
das acdoes em Wall Street, notada na virada de fevereiro pra margco, combinada com a forte
desaceleragdo econdmica, ja em curso, de outras poténcias como Alemanha, Japdo e China',
revelam a dimensdao do problema. Mas se o diagnostico tergiversa e confunde, o dilema para o
mundo dos negdcios, no entanto, ¢ real: como pausar o sistema e absorver os seus impactos sem
produzir o colapso? Isso porque, seja em defesa do isolamento horizontal, seja relativizando-o, o
centro da questdo ¢ o mesmo: sem exploracdo da forga de trabalho ndo tem capital, sem circulagao
de mercadorias ndo tem realizagdo de mais-valor. Nao por outra razdo, com mais ou menos ciéncia,
fragdes do capital bancario, industrial e comercial, setores médios, midia e governos t€ém debatido
intensamente sobre a melhor régua para medir a extensdo da crise sistémica e reagir a ela® * *. As
diferentes posicdes expressam também diferentes interesses em jogo, além de diferentes avaliagdes
no médio e no longo prazo, mais ou menos sustentadas, nao por acaso, por distintas capacidades de
suportar a sedacdo prolongada. Dramaticamente, sem qualquer pretensdo, um virus, esse ndo-ser-
social por exceléncia, danifica o véu das relacdes de dominagdo numa sociedade de classes.
Vejamos alguns dados bastante objetivos de uma crise que ja era potente e agora se anuncia
colossal.

Segundo o PNUD (Programa das Nagdes Unidas para o Desenvolvimento), o custo econdmico da
pandemia para os paises mais pobres pode chegar a cifra de 220 bilhdes de dolares®. Projecdes
divulgadas pelo Financial Times apontam para uma reducdo entre 25 e 30% nos PIBs dos paises
desenvolvidos®. A OIT (Organizagdo Internacional do Trabalho) estima que mais de 1 bilhdao de
trabalhadores no mundo sofrerdo as consequéncias do agravamento da crise econdmica, com sério
risco de redugao de salario e perda de emprego’. A consequente perda de renda (e consumo) deve
oscilar entre 860 bilhdes e 3,4 trilhdes de dodlares.® No Brasil a situagdo ¢ especialmente dramatica.
Associado ao quadro de estagnacao econdmica que ja dura seis anos, com PIBs negativos (como em
2015 e 2016) ou proximos de zero’, e previsao de queda de 5% para esse ano'’, o ajuste fiscal e as
reformas trabalhista e previdencidria aprofundaram ainda mais a vulnerabilidade dos trabalhadores
em meio a pandemia. Com um grau de obviedade consideravel, sabemos que os trabalhadores
informais tém sido mais diretamente penalizados. E ndo por coincidéncia, o pais tem batido
recordes de informalidade, como uma das consequéncias diretas da desregulamentacao das relacdes
trabalhistas. Segundo o IBGE (Instituto Brasileiros de Geografia e Estatistica), em 2019, entre os
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trabalhadores ocupados, a cifra dos informais alcangou a casa dos 41,1% - o equivalente a 38,4
milhdes de pessoas''. Na outra ponta, a Emenda Constitucional 95, aprovada em dezembro de 2016,
congelou por 20 anos as despesas primarias do Estado brasileiro, atingindo diretamente as politicas
sociais, embora preservando, claro, o pagamento dos juros da divida interna.

Nesse cendrio dantesco, despontam com particular notoriedade as relagcdes sempre contraditorias
entre capital e trabalho. Ou foram pouco expressivas as manifestagcdes publicas de empresarios,
pelas redes sociais, a relativizar a necessidade da quarentena em nome da satide da economia?'> Ou
nao foi esta a razao central da queda do ministro da Satde que defendia os protocolos de isolamento
social conforme as orientagdes da OMS (Organizacdo Mundial da Satde)"? Ou ndo resultam da
pressdo social sobre a classe politica, com forte participacdo do empresariado'®, os movimentos de
relaxamento da quarentena que tem sido ensaiados pelo governo federal e por parte dos estados e
municipios?'® '* Mas é no que tange as relagdes entre publico e privado - também reveladoras - que
queremos nos deter um pouco.

O Sistema Unico de Saude (SUS) carrega no nome a marca das intengdes politicas que governaram
a sua construcdo: um sistema de saude, integrado, Unico, gratuito, publico e universal. Assim se
apresenta formalmente, na letra da lei, embora também na letra da lei se faca presente a sua
particdo, a sua negagdo em termos: a complementaridade privada. Nao por acaso, Antonio Gramsci
nos dird que as leis nada mais sdo do que a expressao continua de formagdo e superagdao de
equilibrios instaveis resultantes das lutas entre as classes fundamentais. Essa rapida sentenca nos
permite compreender o SUS que ndo foi e o SUS realmente existente. Entre o projeto e o concreto
esteve e estd a luta de classes. E ¢ ela que se revela por inteiro quando sobre esse sistema combalido
- historicamente subfinanciado desde a sua criacao e, desde 2016 com a aprovagdo da EC9S5,
flagrantemente desfinanciado - se concentram as expectativas e as agdes estruturais de combate a
pandemia que a satde privada ndo quer e nao poderia dar, nem mesmo de forma suplementar. Essa
mesma saude privada, no entanto, através de todos os governos federais das ultimas trés décadas,
foi beneficiaria direta e indireta do grosso dos recursos publicos que deveriam ter sustentado
dignamente a politica social de maior envergadura da América Latina dos anos 1980 pra c4'’. Se por
aqui os percentuais do PIB correspondentes ao gasto publico em Satide nunca se aproximaram dos
indices despendidos nos paises europeus onde ha sistemas universais de saude (3,9% em 2019
contra 8%, em média, por 14), o mesmo ndo tem se dado com os gastos privados, em termos
proporcionais e, quase ao longo de todo o periodo aferido, também absolutos: se em 1993, o gasto
publico atingiu a marca de 2,8% contra 1,4% de gasto privado, a partir dos governos FHC essa
gangorra ndo cessou de produzir o seu sentido inverso: em 2002 a proporcao ja era 3,2% contra
3,9%; em 2015 o gasto publico atingia 3,9% contra 5,2% de gastos privados'®; e os dados mais
recentes apontam para uma estagnacdo dos gastos publicos no mesmo patamar e uma ligeira subida
dos gastos privados para 5,4%'. Paulatinamente, e legalmente, sem que se alterasse uma linha da
Constituicdo, o publico foi sendo minguado, drenado, para estimular e financiar, direta e
indiretamente, o mercado privado de saude.

Mas para desespero dos liberais enciclopédicos e contrariedade dos cinicos, hd conjunturas em que
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o mantra do mercado sem Estado, do Estado minimo, ndo s6 ndo se sustenta a partir de um exame
atento da realidade como se torna ainda mais dificil torcer a realidade dos fatos para produzi-lo e
sustentd-lo. Em se tratando de Brasil e de questdes de saude, em que pese o desfinanciamento, tem
sido o SUS unico, gratuito e universal a apresentar respostas e assumir responsabilidades. Tem sido
notada, inclusive, por estudiosos da area, as substanciais diferencas na capacidade das respostas dos
Estados as mazelas causadas pela pandemia nos paises em que ha e nos que ndo ha sistemas
universais de saude, com larga vantagem para os primeiros®. As contradi¢des, porém, ndo param.
No Brasil, 0 mesmo no qual os gastos publicos em saude perdem de lavada para os gastos privados,
e onde o “sistema” privado ¢ financiado largamente com vultuosos recursos publicos, atualmente
162 milhdes de pessoas dependem exclusivamente do SUS para quaisquer atendimentos, da atencao
primaria a alta complexidade. Na outra ponta, 47 milhdes de brasileiros t€ém planos de satde
privados, embora também utilizem o SUS (indiretamente no que diz respeito a politica e as agdes da
vigilancia sanitaria, por exemplo; e diretamente quando sdo beneficarias de campanhas de
vacinagdo em massa ou dos programas publicos de transplante).”! Nesse cenario, o caso da
disponbilidade insuficiente e desigual de leitos de UTI, no SUS e na satide suplementar, para os
pacientes de Covid-19, que ndo cessam de se multiplicar diariamente, ¢ muito ilustrativo.

Os numeros nacionais, de estudo atualissimo, sdo gritantes. Sem entrar no debate das disparidades
regionais, que mostraria as regides Sul e Sudeste com a maior concentragdo de leitos, o caso ¢ que a
capacidade instalada da satide suplementar, para atender a um universo de pessoas 3,4 vezes menor
¢, no entanto, 4 vezes maior; enquanto o SUS possui 1,8 leitos por 10 mil habitantes, o setor
privado possui 7,3 leitos para o mesmo contingente populacional”. Tém sido fartos os antincios na
grande imprensa do colapso em curso dos servigos de saude em varios estados, face o esgotamento
dos leitos disponiveis e falta de equipamentos (como ventiladores pulmonares)® #*. Diante da
situacao calamitosa ¢ evidentemente contraditoria com a ideia de um sistema tnico e universal de
saude, entidades, pesquisadores e militantes do movimento sanitario t€ém se mobilizado em torno da
bandeira “Leitos para todos”, que apenas por precisar ser empunhada revela a impossibilidade de
harmonizar direitos sociais com a sua mercadorizacdo e também a improcedéncia politica dos que
relativizaram, por tatica ou adesao, num passado distante ou recente, a ideia de um sistema de satude
integralmente publico e gratuito.”” A proposta ¢ de uma importdncia e simplicidade
constrangedoras: que o SUS assuma a administracao da fila de leitos de todo o sistema - ainda que
contratando junto a rede privada os leitos que historicamente ajudou a financiar -, racionalizando a
demanda, impedindo que convivam uma possivel capacidade ociosa da saude suplementar com a
explosdo de doentes sem acolhimento, entre os que sdo exclusivamente usuarios do SUS e que
perecem pela acdo de um virus, claro, mas combinada em muitos casos a debilidades fisicas,
organicas, a comorbidades, que resultam das determinagdes sociais da saude e de relagdes de
dominacao historicamente construidas.

Por fim, sobre a pedagogia da catastrofe ¢ bom que se diga que ela ndo deve ser comemorada, seja
porque pode redundar apenas em mais barbarie, pelas mesmas determinacdes de classe que pode
fazé-la pedagogica, seja porque, em si mesma, ndo ¢ suficiente para transformar as relagdes e o
modo dominante da vida em sociedade. Mas situagdes de opressdo relativamente estabilizadas
quando levadas ao extremo, como estamos vendo, podem desnublar o que parecia oculto e acelerar
a roda da luta social, que ¢ o motor da historia. Por necessidade de sobrevivéncia e, por vezes, por
impossibilidade pratica de aderir ao isolamento social, temos visto cair o apoio popular a
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quarentena?®. A pequena burguesia tem feito a parte suja e patrocinado carreatas para manifestar a
sua recusa as medidas restritivas*’, em nome da defesa do emprego ¢ do mercado. Em suma, o
cendrio ¢ dramdtico e muito incerto para todos os lados. Recorramos entdo a historia. Em prefécio a
edicao inglesa d’O Capital (de Marx), em novembro de 1886, analisando a conjuntura da primeira
grande crise ciclica europeia do sistema capitalissta, Engels captou o tom de uma época vindoura de
fortes convulsdes sociais, crescimento organizativo da classe trabalhadora e processos
revoluciondrios: “cada novo inverno recoloca a questdo: ‘que fazer com os desempregados?’. Mas,
ao mesmo tempo que o numero de desempregados continua a aumentar a cada ano, ninguém se
habilita a responder a essa pergunta, e quase podemos calcular o momento em que os
desempregados, perdendo a paciéncia, tomardo seu destino em suas proprias maos”.*®
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