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RESUMO

A presente pesquisa tem como foco a andlise do processo criativo de um roteiro
desenvolvido para uma peca radiofonica, sob a perspectiva do olhar de uma atriz
pesquisadora, geneticista. Os estudos apresentados se baseiam no eixo tedrico-
metodoldgico da critica genética proposto por autores como Biasi (2010), Salles, (2008)
e Grésillon (2007) e nos estudos referentes ao trabalho do ator, desenvolvidos por
Stanislawski (2002), Brecht (1978) e Vargens (2013). O audiolivro nasceu de uma
adaptacdo que teve como ponto de partida a cartilha intitulada Trés vivas para o bebé!
(2016), um guia para mées e pais de criangas com microcefalia e foi desenvolvido pelo
PRO.SOM - Grupo de Pesquisa Traducdo, Processo de Criacdo e Midias Sonoras:
Estudos de Traducdo Interlingual e Interartes, da Universidade Federal da Bahia. Foi
produzido com o intuito de dar acessibilidade ao material para pessoas com baixo nivel
de escolaridade, deficientes visuais ou com baixa visao.

Palavras-chave: Pecas radiofonicas, Critica genetica, Producdo de roteiros, Ator
radiofonico.



ABSTRACT

The present research focuses on the analysis of the creative process of a script developed
for audio drama, from the perspective of an actress who is a geneticist, researcher. This
dissertation is based on the theoretical-methodological perspective of the genetic criticism
proposed by authors, such as Biasi (2010), Salles, (2008) and Grésillon (2007); and also
on studies about the actor’s work developed by Stanislawski (2002), Brecht 1978) and
Vargens (2013). The referred audiobook was developed as an adaptation that had as its
starting point the primer entitled Three cheers for the baby! (2016), a guide for parents of
children with microcephaly and was produced by PRO.SOM. A Research Group of
Translation, Creation Process and Sound Studies: Interlingual and Interarts Studies,
Federal University of Bahia. It was produced with the aim of making the material
accessible to people with low educational level, visually impaired or with low vision,
especially for parents whose children suffer from microcephaly.

Keywords: Audio drama, Genetic criticism, Scripts, Radio actor.
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1. INTRODUCAO

O artista é aquele que toma a dianteira em relacéo ao seu tempo e, como diz Ezra
Pound, seria a antena da raca (POUND, 1995). Sdo seres inquietos, rebeldes e
experimentadores. Os mais inquietos, hoje, estdo explorando as novas possibilidades que
0 processo evolutivo da tecnologia tem proporcionado, através das novas interfaces
cognitivas que surgem e propdem tantas formas de representacdo. Ndo podemos mais
pensar as tecnologias como no filme Tempos Modernos (1936) de Charles Chaplin, que
com a revolucgdo industrial fez os operarios enfrentarem a grande mudanca da producgéo
artesanal para a producdo em série. A tecnologia no filme de Chaplin surge para otimizar
a producdo que visava o0 lucro, fazendo seus funcionarios repetirem 0S mesmos
movimentos e executarem as mesmas fungdes o dia inteiro de trabalho, ndo mais
definindo a producéo a partir das condi¢des fisicas e psicoldgicas dos operarios.

Hoje, as tecnologias estdo relacionadas a inteligéncia digital e em rede. Essas
tecnologias da inteligéncia estdo nos obrigando a repensar que realidade é esta que nos
rodeia, em que medida elas estdo acelerando o processo evolutivo e interferindo em
nossas condutas ou em nossos comportamentos; e, consequentemente, nos processos de
criacdo artistica. Na esteira de um pensamento que repudia o dualismo e busca uma
integracdo sistémica, se coloca a teoria da complexidade, de Edgar Morin (2000), que vai
refletir, também, nos estudos de processo.

A ideia de complexidade levantada por Morin (2000) traz a ordem e a desordem
como uma necessidade de se pensar as questdes analisadas em conjunto, privilegiando a
complementariedade, fazendo com que seus antagonismos e suas coeréncias nos
permitam respeitar a complexidade humana, quer sob o aspecto fisico ou bioldgico.
Servir-se de ambos 0s conceitos para organizar-se em pensamento e em outros momentos

desorganizar-se também.

[...] distinguir e fazer comunicar, em vez de isolar e de disjuntar, a
reconhecer os tragos singulares, originais, histéricos do fenémeno em
vez de liga-los pura e simplesmente a determinagdes ou leis gerais, a
conceber a unidade-multiplicidade de toda a entidade em vez de a
heterogeneizar em categorias separadas ou de homogeneizar numa
totalidade indistinta. Incita a dar conta dos caracteres
multidimensionais de toda a realidade que estudam. (MORIN, 2000, p.
354)
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A partir disso, pensando que 0s processos de criacdo artistica vém sofrendo
diversas modificagcbes e novas possibilidades de realizagdo, pois sdo diretamente
influenciados pelos avancos tecnoldgicos e acreditando que o pensamento artistico
transita entre a ordem e o0 caos, — mesmo que haja uma ordem subjacente sob esse caos —
cabe nos perguntarmos em quais esferas de criacdo os artistas vém se deslocando e
interagindo para dar vida a suas obras. Cecilia Salles (2006, p. 19) diz que: “A criagdo
artistica € marcada por sua dinamicidade que nos pde, portanto, em contato com um
ambiente que se caracteriza pela flexibilidade, ndo fixidez, mobilidade e plasticidade”.
Como ficariam, neste momento de rapidas mudancas, de novos equipamentos que surgem
a cada instante, novas proposicOes e descobertas, as criacbes tecnoldgicas e suas
linguagens artisticas?

Trago um exemplo da questdo levantada no paragrafo anterior falando do radio,
que nos dias atuais tem exercido um papel fundamental em nossa sociedade, ndo sendo
apenas veiculo de transmissdo de noticias e entretenimento, mas ainda sim, um dos
maiores meios de comunicacgdo. Desde os anos 20, quando, na Alemanha, o autor e diretor
Bertolt Brecht escreveu sobre a importancia dos dramas radiofonicos e se utilizou deles
para expor sua opinido sobre a guerra por meio de suas obras, se observa que o que se
apresenta nos radios é de extrema relevancia. Podemos destacar algumas das principais
obras de Brecht: Ascensdo e Queda da Cidade de Mahagonny (1929), Mae Coragem e
seus filhos (1939), Os Fuzis da Senhora Carrar (1937) e a Opera dos Trés Vinténs (1928),
este Ultimo, que viria a se tornar um grande musical nos anos 1920.

Dentro da estética radiofonica, a partir dessa década, temos registro do inicio de
uma linguagem artistica que veio a se difundir bastante com o crescimento da referida
midia sonora, as pecas radiofonicas, que despertaram, a principio, o interesse dos ouvintes
por sua dinamicidade e irreveréncia, tendo marcado a historia da linguagem e da
radiofonia. Esse género evidenciou que a linguagem verbal tem um potencial enorme na
sua producdo e, neste caso, independe dos impulsos imageéticos pictdricos para que a
imaginacdo do ouvinte seja despertada. Dentre os elementos de uma Peca Radiofonica,
destaca-se a voz, que, com a palavra, juntamente com os ruidos, a masica, o siléncio, as
intervencdes técnicas e artisticas do criador constroem um novo universo para o publico

ouvinte:

Para a consolidagdo da estética de uma linguagem essencialmente
sonora, a pega radiofonica e seu desdobramento revelam-se como um
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caminho inspirador em direcdo a um universo novo no qual palavra e
som, ruidos e siléncio, ou mesmo, musica, propdem a partir de efeitos
técnicos e/ou humanos, uma realidade criativa surpreendente, e até
mesmo, transformadora. (PEIXOTO, 1980, p. 7)

Nesse universo, estudar o processo de criagdo de roteiros para audiolivro e pegas
radiofonicas € uma investigacdo instigante, principalmente por entender que a partir dos
avancos tecnoldgicos essa estética ainda tem muito a se desenvolver, e 0S processos
criativos de producdo podem assumir inumeras possibilidades. O que se percebe,
inicialmente, é que os roteiros podem ter um ou mais pontos de partida. Podem surgir de
uma inspiracdo; de uma ideia qualquer, que sirva de gatilho para gerar uma trama; pode-
se escrever até de tras para frente, pois é possivel comecar pelo final da histéria para
depois pensar o resto da trama; ainda, pode-se fazer a adaptacdo de uma obra inspirada
em outra ou outras, que a antecedeu, dentre tantas alternativas. Os mecanismos de criacao
de um autor podem ser diversos, assim como diferentes tipos de roteiro sdo capazes de
gerar formas distintas de criagao.

Diante de todos esses possiveis caminhos, o foco do presente trabalho é a analise
do processo de criacdo de um roteiro para peca radiofonica, sob a perspectiva do olhar de
uma atriz. Especificamente, neste caso, uma adaptacdo que teve como ponto de partida a
cartilha intitulada Trés Vivas para o bebé!. O material foi, originalmente, desenvolvido
pelos grupos Movimento Down e Abrago a Microcefalia, tendo sido publicada a cartilha
em marco de 2016, com distribuicdo gratuita. Ela foi idealizada para servir como um guia
de instrucdes e apoio a maes e pais com filhos portadores de microcefalia. Ja o audiolivro
Trés Vivas para o bebé!!!, foi produzido com o intuito de dar acessibilidade ao material
para pessoas com baixo nivel de escolaridade, deficientes visuais ou com baixa Vvisao.

Todo o material que abrange desde a adaptacdo do texto escrito a direcdo dos
ensaios e gravacao do roteiro criado a partir da cartilha transformada em peca radiofénica
foi arquivado e organizado sob a forma de dossié de criacdo pelo PRO.SOM - Grupo de
Pesquisa Traducdo, Processo de Criacdo e Midias Sonoras: Estudos de Traducao
Interlingual e Interartes, da Universidade Federal da Bahia; o embasamento teorico e
metodologico que fundamenta este trabalho é a Critica Genética.

Por sua vez, ndo s6 os criadores do roteiro Trés Vivas para o bebé!!! Utilizaram-
se dos estudos de processo para auxilid-los na montagem dos documentos, mas também
este trabalho a usou como uma abordagem tedrico-metodoldgica relevante, tendo a tarefa

de tornar disponivel, acessivel e legivel os manuscritos de processo que contribuiram para
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a criacdo do referido roteiro, como indica Almuth Grésillon no livro Eléments de critique
génétique: lire les manuscrits modernes (1994). O dossié genético desta pesquisa foi
constituido da cartilha impressa, 0 seu ponto de partida para a adaptacéo, mais 21 versdes
do roteiro do audiolivro, documentos de critérios de criacdo elaborado pelos autores,
documentos de anotagBes sobre adaptacdes, gravagdes em audio da reacdo de algumas
maes e audios de leitura dramatica de trechos da cartilha, como serd devidamente
apresentado neste trabalho.

O objetivo desta pesquisa foi ao acompanhar o processo de criagdo do roteiro da
peca radiofonica em questdo, buscar entender os recursos utilizados pelos roteiristas para
dar conta da traducdo intermidiatica e atingir o seu publico alvo. A partir disso, interessa
entender a trajetdria de criagdo e as escolhas dos autores durante o processo de escrita do
roteiro. E ainda, especificamente, buscou-se, na presente pesquisa, acompanhar e
entender o processo de adaptacdo do texto da cartilha impressa para a variedade de
elementos que constitui o roteiro de uma peca radiofonica.

Que metodos de preservacao do texto de partida foram utilizados? Que critérios
foram usados para afastar o texto do registro formal da escrita, aproximando-o da
oralidade e do seu publico alvo? Quais os documentos que compdem o dossié genético a
ser estudado quando se analisa 0 processo de criagdo de um roteiro a partir de uma cartilha
informativa? Para alcancar este resultado foi necessario que o trabalho se apoiasse em
outros campos teoricos, principalmente no que diz respeito a aproximacdo com a
oralidade e a construcdo dos dialogos existentes no roteiro, tendo em vista que 0s autores,
em sua maioria, pertencem ao meio artistico e teatral. Trata-se de estudos sobre
interpretacdo do ator, diccdo, voz e dramaturgia cénica. E relevante mencionar que a
pesquisadora também vem de uma formacéo teatral, possuindo o titulo de Bacharela em
Artes Cénicas — Interpretacdo Teatral, pela Universidade Federal da Bahia, e que esse
olhar estara presente em todo o0 processo de interpretacdo dos movimentos genéticos da
adaptacdo.

O PRO.SOM, que se destaca, além de outros fatores, pela producéo de audiolivros
no Brasil, é responsavel pela traducdo intermidiatica em questdo, que consiste na
adaptacdo da cartilha impressa Trés Vivas para o bebé! para a peca radiofénica Trés Vivas
para o bebé!!l. O grupo privilegiou construir esse roteiro por entender a importancia
social do trabalho. Trata-se de dar acesso a pais que, muitas vezes, ndo possuem sequer
letramento para ter contato com um material tdo relevante, que Ihes possa dar apoio para

cuidar da crianga que nasceu com a sindrome.
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Nesta primeira se¢do, intitulada “Introducdo”, foi apresentada a proposta do
presente trabalho, bem como, seus suportes tedricos e sua problematica. Na secdo de
namero 2, intitulada “Critica Genética e Criacdo Compartilhada” sera discutido o eixo
tedrico-metodoldgico desta pesquisa, a Critica Genética, assim como serdo devidamente
apresentados os autores de cada uma das obras em analise e um historico sobre cada um,
além de um breve panorama do processo de criacdo das obras, sob a perspectiva da
criacdo compartilhada.

Na segdo de numero 3, “Cartilha e Roteiro para audio: uma travessia entre
géneros” serdo apresentados 0s conceitos e as principais discussdes sobre 0s géneros
textuais cartilha e roteiro para peca radiofénica, apoiando-se na fortuna critica de autores
como Bacelar, Bakhtin, Moezdenski, Matos, Fyeld e Comparato. A partir da conceituagédo
dos dois géneros sera levantada uma discussdo acerca do tema da adaptacdo, sobretudo
para pecas radiofonicas, apoiando-se nas produgdes do grupo PRO.SOM, da
Universidade Federal da Bahia.

A secdo 4, intitulada “Génese Criativa”, apresentara o dossié genético organizado
para essa pesquisa assim como a analise genética da criacdo do roteiro, a partir do recorte
selecionado. Com base na escolha de uma cena em algumas das versdes do roteiro, sera
proposta uma analise genética da criacdo da obra a partir dos suportes tedricos sobre a
estética radiofonica, tracando um paralelo entre as escolhas na escrita do roteiro e o
trabalho do ator; tudo isso serd pensado levando em conta a questdo da inclusdo e da
insercdo de novos individuos na sociedade. Além disso, na presente analise, serdo
discutidos os desafios da producdo de uma obra intermidiatica e os caminhos utilizados
pelos autores para a construcdo do audiolivro em questdo; serdo consideradas, também,
quais as possiveis relacdes existentes entre as diferentes midias, a cartilha e sua releitura
em audio, de modo a coloca-las em didlogo.

Por fim, a ultima segdo, “Considera¢des finais”, pondera sobre os resultados
obtidos na pesquisa, levando em conta o papel dos mesmos para futuras investigacdes ou
trabalhos na area de estudos de processo de cria¢cdo. Também, serdo comentados oS
avancos da critica genética, que, ao longo do tempo, tem incorporado diversas alternativas

de pesquisa.
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2. CRITICA GENETICA E CRIACAO COMPARTILHADA

Para estudar o processo de criagdo em questdo, a pesquisa teve como base a Critica
Genética, eixo tedrico-metodolégico (espaco critico) que teve seu primeiro registro de
estudo no ano de 1968, na Franca, através dos pesquisadores Louis Hay e Almuth
Grésillon, voltado para os estudos de manuscritos literarios. Grésillon (1991) divide os
estudos genéticos em trés fases: momento germanico-ascético, que compreende o periodo
de inicio dos estudos, de 1968 até 1975; momento associativo-expansivo, quando é criado
um laboratério dedicado exclusivamente aos estudos do manuscrito literario?, de 1975 a
1985; e a terceira fase intitulada pelo autor de momento justificativo-reflexivo, que marca
a expansdo dos estudos genéticos. A partir dos anos 80, outros paises despertaram seus
olhares para esses estudos, inclusive o Brasil, que teve Phillipe Willemart como introdutor
de tais investigacdes (SALLES, 2008).

A partir das incursdes dos estudos genéticos, entende-se que uma obra de arte
nasce a partir de um processo. Para tanto, o geneticista ocupa-se de analisar as
transformacdes progressivas na trajetoria do processo criativo em estudo, observando,
organizando, descrevendo e interpretando as sucessivas alteracGes realizadas pelo
autor/artista. Assim, a Critica Genética nasceu com o intuito de que os pesquisadores
pudessem olhar com mais atencdo aos percursos e caminhos que o artista trilhou durante
Seu processo criativo. Busca evidenciar os rastros e registros deixados intencionalmente
(o que ocorre com muitos criadores, mesmo que nao tenham pretensdes de disponibilizar
esse material para futuros estudos) ou ndo, pois entende-se que “o ato criador é resultado
de um processo” do qual, com frequéncia, nem o artista tem plena consciéncia (SALLES,
2008, p. 25).

A obra de arte é resultado de um trabalho, caracterizado por
transformacdo progressiva, que exige, do artista, investimento de
tempo, dedicacédo e disciplina. A obra é, portanto, precedida por um
complexo processo, feito de ajustes, pesquisas, esbocos, planos, etc. Os
rastros deixados pelo artista de seu percurso criador sdo a concretizacdo
desse processo de continua metamorfose. (SALLES, 2008, p. 25)

A partir do momento em que se decide desvelar as inimeras fases de um processo
criativo, automaticamente, o olhar do pesquisador deixa de privilegiar apenas a versdo

entregue ao publico e que, muitas vezes, pode ndo parecer ter percorrido um caminho

1 Institut des Testes et Manuscrits Moderns (ITEM), localizado no Centre National de la Recherche
Scientifique (CNRS), Paris, Franca.
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longo até a Gltima fase de que se tem conhecimento. Acontece que atraves dos estudos e
analises de cada documento de processo, as escolhas, explicacfes, recorréncias e 0s
métodos pelos quais o artista precisou passar trardo luz a questionamentos sobre o modus
faciendi da obra, dando assim a relevancia que o processo criativo, também, pode ter ao
lado de uma obra de arte considerada como finalizada.

A Critica Genética ndo pretende, assim, revelar formulas ou instrucdes para a
construcdo de uma obra artistica, mas sim, a partir dos estudos da génese de um processo
ter a possibilidade de conhecé-lo melhor. Para tal, é necessario que se tenha acesso a esses
registros.

O objeto dos estudos genéticos é o manuscrito de trabalho, aquele que
porta os tragos de um ato, de uma enunciacdo em marcha, de uma
criacdo que esta sendo feita, com seus avangos e seus bloqueios, seus
acréscimos e seus riscos, seus impulsos frenéticos e suas retomadas,
Seus recomecos e suas hesitagdes, seus excessos e suas faltas, seus
gastos e suas perdas. (GRESILLON, 2007, p. 51)

De modo que, como se pode observar, os estudos genéticos comegcaram com 0S
manuscritos literarios, mas desde seu principio, houve uma inclinagéo as interagdes com
outras linguagens. Considerando que a intensdo dos geneticistas aponta parra 0 percurso
que determinado autor passou para a construcdo de sua obra, ja era possivel, desde os
primordios desses estudos, encontrar documentos de processo oriundos de outras formas
de expressdo, aléem da expressdo literaria escrita. Entdo, é caracteristica da Critica
Genética uma possivel interacdo intermidiatica entre os registros de um processo criativo,
0 que faz com que o campo de possibilidades do uso de tal metodologia seja bastante
amplo. A partir dos anos 90 (SALLES, 2008), sobretudo, muitos pesquisadores se
interessaram em estudar processos de criagdo de outras linguagens, como cadernos de
artistas plasticos, produtos cinematograficos, obras teatrais. Hoje, € comum encontrar
diversos estudos de processos criativos em diferentes linguagens, como cinema, teatro,
pintura, fotografia, masica, dentre outros.

No Brasil, podemos destacar um polo de pesquisa importante e responsavel pela
expansdo dos estudos genéticos com diferentes linguagens: o Centro de Estudos em
Critica Genética, localizado na Pontificia Universidade Catolica de Sao Paulo e
coordenado pela Profe. Dr2 Cecilia Salles. A partir dele, surgiu o Grupo de Pesquisa
PRO.SOM, da Universidade Federal da Bahia, coordenado pela Proft. Dr2 Silvia
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Anastécio, cuja equipe, no ano de 2016, produziu o roteiro da peca radiofénica Trés Vivas
para o bebé!!!, cujos documentos de processo sdo alvo de analise desta pesquisa.
Seguindo os critérios de trabalho da Critica Genética e expostos por Pierre-Marc
de Biasi (2010), sabe-se que o geneticista relne, data, classifica, decifra e transcreve
(quando necessario), além de interpretar, os documentos de processo deixados pelo
autor/artista. O conjunto desses materiais, que faz parte da génese de uma obra, é chamado
de dossié de génese, e o recorte que determinado pesquisador faz de tais documentos de
trabalho, sob o filtro de sua propria percepcdo e interesse, a fim de preencher um
determinado objetivo especifico de analise, chama-se prototexto. Além disso, Biasi

afirma que:

Seu trabalho [o da Critica Genética] é o de dar uma atencéo tdo grande
quanto possivel ao trabalho do escritor, aos seus gestos, as suas
emocdes, as suas incertezas: o que ela propde é redescobrir a obra por
meio da sucessdo dos esbocos e das redagfes que a fizeram nascer e a
levaram até sua forma definitiva. Com que intencdo? A de melhor
compreendé-la: conhecer por dentro a sua composigdo [...],
procedimentos, [...] maneira de criar, os elementos pacientemente
construidos que ele {o autor} acaba eliminando, os que ele conserva e
desenvolve, observar seus momentos de blogueio, seus lapsos, suas
voltas para tras, adivinhar seu método e sua pratica de trabalho, saber
se ele faz planos ou se ele se lanca diretamente na redagéo, reencontrar
0 rastro preciso dos documentos e dos livros que ele usou, etc. A
genética dos textos nos faz penetrar no laboratdrio secreto do escritor,
no espaco intimo de uma escritura que se busca. (BIASI, 2010, p. 11)

Para analisar 0s documentos de processo, sejam manuscritos impressos ou
digitais, registros midiaticos, como gravacdes em audio e video, desenhos, ilustracdes,
fotos, colagens, entrevistas ou qualquer outra materialidade de registro, que componha o
dossié de uma obra, Biasi (1997) sugere a existéncia de 4 fases. Vale ressaltar que o autor
usa o exemplo de uma obra literaria; contudo, ja é sabido que os estudos genéticos podem
ser aplicados a qualquer outra linguagem artistica e até mesmo a qualquer campo de
pesquisa cientifica.

A primeira € intitulada pelo autor de fase pre- redacional e, assim, como 0 nome
jadiz, seria 0 momento que, no caso de uma obra literaria, antecede o trabalho redacional.
Ela pode ter uma variacdo intensa na materialidade dos documentos que a compdem e
registrar, também, algumas “falsas partidas” (BIASI, 1997, p.10). A fase redacional
indica 0 momento na trajetoria de criacdo em que h4, de fato, o inicio da execucdo da
obra. Nessa etapa, hd os registros de rascunhos do que vira a ser a obra entregue ao

publico. Versdes de uma mesma cena, varias opgdes de cores em uma pintura, tomadas
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de uma filmagem, esbocos de desenhos, croquis de danca, dentre outros. Existe a
possibilidade de um acompanhamento de notas documentérias que, a depender da
linguagem, podem, também, variar de suporte material. Em uma descri¢do mais informal,
poderia ser um diario de bordo, um bloco de notas, um gravador de voz, ou registros de
videos, por exemplo; em suma, qualquer forma de se capturar questdes que tenham
passado pelo autor durante seu processo criativo e que o impediram de continua-lo. Nesse
momento, a obra atinge uma determinada forma que, na literatura, vai cumprir uma certa
exigéncia de textualizacdo em que o texto seria reescrito quantas vezes fosse necessario
para se chegar a terceira fase.

Nas artes cénicas, mais especificamente, no &mbito do teatro, poderiamos
relacionar esse segundo nivel do processo criativo aos ensaios do espetaculo. O
aprimoramento de cada cena, a repeticdo exaustiva, 0s novos entendimentos aos quais o
ator pode chegar com tal exercicio, poderiam representar as inimeras versées que um
texto escrito pode ter. A respeito dos resultados obtidos através do exercicio da repeticdo

fisica da cena pelo ator, Salles comenta que:

Nessa perspectiva de analise dos processos teatrais, abordamos o
conceito de ensaio, mas para além de sua dindmica de reunido de
trabalho, revisando a nocdo de laboratdrio, para pensa-lo como
agenciamento gue vincula os materiais cénicos com os modos de
producdo, em uma relacdo de possibilidade e ndo de determinacao.
Nessa perspectiva, revisamos a no¢do historica de ensaio, pensado
como aquele espaco-tempo de teste e experimentacao, que viabiliza a
criacdo de uma obra teatral, vinculado a uma utilidade técnica ou a uma
nocao de laboratdrio. (SALLES, 2017, p.7)

A terceira proposicao de Biasi (1997) seria a fase pré-editorial. Esta se caracteriza
pelo altimo estado autdgrafo do pré-texto, ou seja, um estado mais aproximado do que
vird a se tornar o projeto tornado puablico. Nesta fase, também podem ocorrer
interferéncias externas de um revisor ou alguém que tenha uma visdo externa a obra e,
assim, ela retorna as maos do autor até que ele decida qual seré a versao publicada.

Outra vez, tomando como exemplo as montagens teatrais, poderiamos relacionar
a fase de ensaios gerais em que cada cena ja foi concebida e passou por inldmeras
repetices, descobertas de intencionalidade e movimentacdo. Agora € 0 momento de

firmar o que foi criado, através do que, popularmente, se conhece como ensaio geral.
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Finalmente, a fase editorial é caracterizada pela primeira edi¢do da obra, baseada
na Gltima versdo definida na fase anterior. Em literatura, este ja pode ser considerado o
texto da obra a ser publicado, mas que, ndo necessariamente estara fixo para sempre,
podendo sofrer outras revisoes e edi¢des, posteriormente.

Logo, é a partir dessa organizacdo do dossié de processo, ordenado em uma linha
temporal, que se torna possivel interpretar o processo criativo de um autor, entendendo
sua evolucdo a partir de escolhas feitas e propondo significacbes diante dos rastros
deixados. O geneticista, com frequéncia, ndo analisa o dossié em sua totalidade, mas o
prototexto delimitado busca analisar determinado recorte para ilustrar ou investigar uma
ou mais questdes especificas dentro do processo de criacdo em estudo. O dossié desta
pesquisa, incluindo o prototexto, serdo devidamente apresentados na sessao de nimero 4.

Para entender a trajetoria percorrida pelos autores da adaptacao Trés Vivas para o
bebé!!!, que foi aqui analisada, € necessario conhecer quem sdo 0s autores e Sseus

contextos de criagao.

2.1 AUTORES

O ponto de partida desta analise, a Cartilha Trés vivas para o bebé! Guia para
mées e pais de criancas com microcefalia foi desenvolvida através da unido de dois
importantes projetos sociais: Movimento Down e Abraco a Microcefalia.

O Movimento Down nasceu em 2012, quando a advogada mineira Maria Antonia
Goulart se deparava, ha um ano e meio, idade da sua filha Beatriz, com a escassez de
informacao, de profissionais e aparatos necessarios para o desenvolvimento de seu bebé.
N&o somente em busca do apoio necessario para ela e sua filha, mas também, com o
intuito de divulgar e disseminar informac6es que pudessem ajudar pessoas acometidas
pela Sindrome de Down, Maria Antdnia se uniu a jornalista Patricia Almeida, mée da
Amanda (também, uma crianca acometida pela mesma sindrome) e, juntas, fundaram o
movimento.

Para conseguir executar o projeto de forma que as informacdes fossem acessiveis
a um maior numero de familias, as fundadoras do Movimento Down mobilizaram uma
série de colaboradores, que incluiam empresas, familias e profissionais da Area da Salde.
Ao longo desses quase sete anos de existéncia, ja foram produzidos diversos materiais,

como guias de acolhimento, Cadernos da Salde, cartilhas, videos de estimulagdo, jogos



24

educativos, dentre outros. Hoje, portanto, essas informagoes e as atividades correlatas ndo
se restringem apenas a um canal de divulgacdo pela internet, mas também, envolvem

varios pontos de acolhimento e integracdo no pais, como se pode registrar na figura, a

sequir:
Figura 1: Rede de atendimento Movimento Down
[} 3Vivasparaobebé Guiapararn X [ Redede Atendimento - Movime X 4
C @ Néoseguro | www.movimentodown.org.br/sindrome-de-down/redes-de-atendimento aQ & @

3 Apps [) Cadastre-seereceb: B Editais - SecultBA-5 [ Programa Petrobra myli Periédicos Referencias radiofo Sites divulgagdo Cliping Guitarra » Outr

@
Rede de Atendimento

b

)
ifiiieg
'REDE DE ATIVADORES
MOVIMENTO DOWN

Fonte: Captura de tela produzida pela pesquisadora. Disponivel na Pagina do Movimento Down?.

Quanto as informacdes acerca do Movimento Down, grande parceira do Projeto
Abraco, o qual é objeto de investigacdo da presente pesquisa, elas foram colhidas através
de entrevistas por email (ver documentos em anexo) e incluidas aqui a titulo de
contextualizar ndo apenas o proprio Movimento Down, bem como, as raizes do
Movimento Abracgo a Microcefalia. Servindo de inspiracdo para a Cartilha do Movimento
Abraco, essa parceria tem se mostrado proficua para o Projeto relacionado a microcefalia,
sediado em Salvador, que muito tem se beneficiado com a vasta experiéncia dos
integrantes daquele projeto.

Alguns guias foram produzidos em uma sesséao intitulada Cadernos Down, onde

qualquer pessoa consegue fazer o download através do portal do Movimento, na internet,

2 Link  para  acesso aos  materiais  desenvolvidos  pelo  Movimento  Down:
http://mww.movimentodown.org.br/
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referenciado na nota de rodapé desta pagina. Entre eles, esta o Trés vivas para o bebé!
guia para maes e pais de criancas com microcefalia, que, segundo Patricia Almeida,
cofundadora do Movimento Down e autora da cartilha da microcefalia, surgiu de uma
identificacdo com os pais de criangas que comegaram a nascer a partir do surto da Zika
no pais. Foi entdo, em unido a Mila Anchieta, uma das maes e fundadora do projeto
Abraco a Microcefalia, que a cartilha nasceu, como uma adaptacdo do Guia Trés vivas

para o bebé! Sindrome de Down, como podemos observar no relato de Patricia:

Praticamente todas as familias de pessoas com deficiéncia que encontro
tiveram uma histéria traumatica na hora em que o diagnostico foi
comunicado. Fizemos essa cartilha para acalmar as novas maes e pais,
e dizer que deficiéncia ndo é um bicho de sete cabecas, nem o fim do
mundo. A grande maioria das familias se adaptam a nova realidade e
ndo conseguem imaginar suas vidas sem seus filhos. Quando
comecamos a ver os casos de microcefalia e o desespero das familias,
logo nos identificamos e resolvemos levar até elas palavras que ja
serviram de aconchego para tanta gente, segundo relatos que
recebemos. A funcdo desta publicacdo é acolher principalmente as
mées. (ALMEIDA, P. 2016)°.

Entdo, o Abraco a Microcefalia (daqui para a frente pode ser chamado de Abraco)
surgiu da unido de pais e profissionais da area de saide com o intuito de criar e fortalecer
uma rede de pessoas envolvidas por esse problema que acometeu recentemente o Brasil,
ampliando informacGes sobre cuidados as criangcas com microcefalia. Assim como o
Movimento Down (doravante chamado de MD), o Abrago tem como principal meta
fortalecer a rede de apoio as criangas com microcefalia. Diversas atividades tém sido
desenvolvidas para esse fim, como: palestras com profissionais da Area de Satde; redes
de acolhimento com eventos comemorativos em que 0s pais (embora sejam as maes as
gue mais acompanham as criangas as reuniées do Projeto Abraco) possam interagir e
fortalecer sua autoestima, tirando suas duavidas e se beneficiando de um espaco de
reabilitacdo com atendimento individualizado de um quadro multidisciplinar, que
compreende fonoaudidlogos, terapeutas ocupacionais, nutricionistas, fisioterapeutas,
dentre outros.

Convém registrar que o Abrago mantém suas atividades através de doacgdes, tanto
de pessoas fisicas, quanto de pessoas juridicas. Muitos artistas da capital baiana tém
contribuido de formas diversas, o que fez o projeto ter um crescimento significativo

dentro do estado. Importante ressaltar que a unido das organizagdes, MD e Abrago, na

3 Disponivel em: http://www.movimentodown.org.br/desenvolvimento/3-vivas-para-o-bebe-guia-para-
maes-e-pais-de-criancas-com-microcefalia/
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construcdo da cartilha direcionada para a microcefalia, contribuiu para o desenvolvimento
do projeto, que vem fazendo um trabalho consistente e bem estruturado. Atua,
primordialmente, ndo apenas em Salvador, como também em cidades do interior, como
Serrinha, Camagari, Sim&es Filho, através de parcerias com as prefeituras locais.

Como mencionado anteriormente, surgiu no MD a demanda da criagédo de uma
cartilha, que tratasse da microcefalia, a partir do surto que acometeu o pais no ano de
2015. Nesse ano, quando um numero significativamente grande de criangcas comegou a
nascer com a sindrome, sobretudo na cidade de Recife, organizagdes e secretarias de
salide no pais se uniram em uma missao de vigilancia da salde para investigar as causas
da situacéo alarmante.

Né&o conseguiu se definir, de imediato, o que, de fato, estava acontecendo e como
os profissionais de salde deveriam orientar os pais nesse cuidado. Muitos relatos clinicos
surgiram, transmissdo de exames e documentos clinicos entre a comunidade médica, mas

ainda nesse periodo nada se estabeleceu claramente.

Embora as causas e a extensdo das consequéncias fossem
desconhecidas, ja era possivel dizer que aquelas criangas enfrentariam
muitos obstaculos. Seus cérebros tinham sido atingidos de maneira
intensa por alguma doenga que impediu o desenvolvimento esperado.
A denominacdo técnica de microcefalia significa que o crénio e o
cérebro tém tamanhos muito menores do que o esperado para a idade.
Pelo que se observava em varios bebés, as dificuldades cresceriam com
0 tempo e provavelmente seriam graves. E desnecessario dizer o quanto
de sofrimento as mdes e os familiares teriam pela frente.
(HENRIQUES, 2017, p. 15)

As investigacOes preliminares apontavam para uma possivel relacéo do virus Zika
com a microcefalia, através da infeccdo durante a gestacéo; estas foram aceitas, com certo
ceticismo, pois tal associacdo nunca tinha sido feita anteriormente. Entretanto, foi
comprovada essa relagdo a partir de estudos laboratoriais que, sucessivamente,

detectaram a presenca de material genético do virus em material biologico.

Uma médica e pesquisadora de Campina Grande, na Paraiba, colheu
liqguido amniético de gestantes sob seus cuidados. Ela havia observado
alteracdes em exames de ultrassonografia e obteve respaldo laboratorial
da Fiocruz. Foi identificado material genético do virus Zika em dois
casos. (HENRIQUES, 2017, p. 18)

De acordo com dados do Ministério da Saude, divulgados em 2017 através do
documento Virus Zika no Brasil: a resposta do SUS, depois disso, diversos laboratdrios

no pais também tiveram resultados que comprovaram as investigacGes iniciais, como:
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Laboratdrio do Instituto Evandro Chagas, no Pard, Laboratdrio da Fiocruz, Parana. Assim
como diversos grupos de pesquisa em Universidades do pais e fora dele, como € o caso
da Johns Hopkins University.

Nesse momento de tantas investigacGes e pesquisas, a maior duvida era saber
como o assunto deveria ser tratado. Havia um aumento significativo de casos, isso era
notorio, principalmente, na regido nordeste. Informar sobre as suspeitas, sem causar
panico geral, passou a se tornar o principal desafio dos profissionais que estavam lidando
com a situacéo.

Com o passar do tempo e as confirmacdes das pesquisas sendo divulgadas, 0s
consultérios médicos ficaram superlotados de mdes e pais em busca de respostas e,
principalmente, de informagdes que pudessem orienta-los nos cuidados com seus bebés.
Entretanto, tanto os pais quanto os médicos ainda ndo sabiam ao certo com o que estavam
lidando, quais as consequéncias e possiveis sequelas para a crianga, ou se haveria
tratamento adequado, dentre outras perguntas que continuavam sem resposta.

Quando a Dra. Adriana Melo, de Campina Grande, conseguiu comprovar, através
de coletas do liquido amniotico, a presenca do virus no material bioldgico colhido,
algumas respostas puderam ser dadas, mas muito ainda ficou em suspenso,
principalmente, no que se refere ao trato com as familias e com seus filhos (MINISTERIO
DA SAUDE, 2017).

Percebendo esse panorama, 0 MD entendeu a importancia de criar algum tipo de
conteddo, que pudesse esclarecer davidas, alem de orientar e acolher os pais das criancas
que estavam enfrentando essa condigdo. Surgiu, assim, em parceria com o Abraco a
Microcefalia, a cartilha que é base da presente pesquisa.

A equipe responsavel pela adaptacéo e criacdo do roteiro da peca radiofonica Trés
Vivas para o bebé!, a outra ponta de analise desta pesquisa, € 0 Grupo de Pesquisa
PRO.SOM, da Universidade Federal da Bahia, coordenado pela Profa. Dra. Silvia Maria
Guerra Anastacio. O grupo, que vem desenvolvendo seu trabalho de pesquisa desde 2008,
desenvolve o Projeto Traducdo, Processo de Criacdo e Midias Sonoras (PRO.SOM):
Estudos de Traducdo Interlingual e Interartes. Dentre suas areas de atuacdo, o grupo de
pesquisa, em suas duas reunides semanais, dentre outras coisas, discute estudos criticos
que abordem questdes relacionadas a estética radiofonica, focalizando, principalmente, a
sua historia e as caracteristicas do género. Ao longo de sua trajetoria, o grupo tem
escolhido trabalhar, em particular, com autores de literaturas de lingua inglesa, traduzindo

e adaptando seus textos para o género radiofénico. Dentre eles, nos Gltimos trés anos,
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romances do autor Herbert George Wells, tém sido bastante traduzidos para o portugués
e roteirizados para audiolivro, destacando-se: The War of the Worlds (1898) adaptado
para A guerra dos Mundos (2015), The Time Machine (1895) adaptado para A Maquina
do Tempo (2017) e The Invisible Man (1987) adaptado para A Lenda de Iping (2018). A
obra do referido escritor foi base para a estrutura do projeto da Ultima bolsa de
produtividade em pesquisa da coordenadora do Grupo PRO.SOM.

Além disso, o grupo desenvolve estudos sobre processos de criacdo em diversas
linguagens, apoiando-se, principalmente, na base tedrico-metodoldgica da critica
genética, sempre buscando aprimorar suas producdes, sobretudo quanto a construgdo de
midias sonoras.

O PRO.SOM conta com um estudio de gravacdo e edicdo, localizado no prédio
anexo ao Instituto de Letras da Universidade Federal da Bahia, que proporciona para 0s
integrantes possibilidades de criacdo mais proximas ao meio profissional da area. O
programa para gravagdo usado no estudio chama-se Pro.Tools (figura 2), tendo este
programa sido amplamente usado pelos profissionais do audio, inclusive pela BBC de

Londres.

Figura 2: Pro.Tools - Programa de gravacao e edi¢do usado pelo grupo PRO.SOM

8nn s Edit: Copy of Roteirizacao- Copy of maguina do tempo.
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Fonte: Banco de dados do grupo PRO.SOM

O Grupo de Pesquisa tem se empenhado em desenvolver seus trabalhos
transitando por processos de criacdo interlinguais e interartes, inclusive, possibilitando
realizacbes que utilizam linguagens artisticas midiaticas, o que tem contribuido para o
mercado de midias sonoras. Também, para a Academia, esses estudos voltados para pecas
radiofonicas tém gerado inimeras teses e dissertacdes, como por exemplo as dissertagdes

de Flavio Ferrari (2016) “Do Romance a Pega Radiofonica: Estratégias de adaptacdo no
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processo de criagdo do Audiolivro A Guerra dos Mundos, de H. G. Wells”, de Sirlene
Goes (2013) “Legendando Raccon & Crawfish: proposta de estudo do processo criativo
de uma legendagem filmica e de edigdo genética” e de Raquel Borges (2012) “O Processo
de Criacdo da Peca Um Porto para Elizabeth Bishop, de Marta Gées”.

E necessario ressaltar a importancia dos trabalhos para questdes sociais, pois a
maioria das obras realizadas e publicadas pela Edufba é distribuida e pensada, desde sua
criagdo, para privilegiar o nicho de pessoas cegas de todo o Brasil. De cada tiragem dos
audiolivros publicados — tiragem de 300 ou 400 audiolivros — 100 desses tém sido
distribuidos para Institutos de Cegos e bibliotecas de todo o pais. Todos os trabalhos,
também, passam por testes de recepcdo por pessoas com deficiéncia visual, parceiros do
grupo que, por possuirem uma acuidade auditiva elevada, sdo capazes de distinguir
problemas nas gravacgdes que, normalmente, passariam despercebidos.

Para entender um pouco sobre o historico do audiolivro Trés vivas para o bebé!
interessa saber que a Prof?. Dr2. Silvia Anastacio foi procurada pelas coordenadoras do
Abraco a Microcefalia, que Ihe pediram que gravasse em audiolivro uma cartilha para
orientar pais de criangas com a sindrome. Entéo, iniciou-se o processo de adaptacdo da
cartilha, sendo que todo o material que serviu como fonte para o audiolivro foi entregue
a Profd. Silvia Anastacio por Mila Anchieta e Joana Damasio, que lideram 0 movimento
Abraco.

O grupo contou para a realizagdo do processo de adaptacdo com dois alunos* de
iniciacdo cientifica, na época, estudantes da Escola de Teatro da UFBA e do Instituto de
Letras da mesma Universidade, que foram o0s autores principais da adaptacdo e da

roteirizacao do texto da cartilha para peca radiofonica.

2.3 CRIACAO COMPARTILHADA

Embora os referidos alunos tenham sido os principais autores desse audiolivro,
todo o grupo participou das discusses do processo, ja que a equipe trabalha de forma
colaborativa e participativa, ao longo das etapas de producdo criativa das obras

produzidas.

4 Junior Brito, graduado em Artes Cénicas e Ana Mariano, graduada em Letras — Lingua estrangeira, ambos
alunos da Universidade Federal da Bahia e, na época, membros do PRO.SOM.
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Lévy (2001) alude a essa autoria colaborativa como “inteligéncia
coletiva” e acredita que tal tipo de inteligéncia ¢ motivado por um
processo que chama de “coopera¢do competitiva” [...] A competicdo
tende a gerar uma multiplicidade de formas novas e um tipo de
liberdade que ¢ inerente a “inteligéncia coletiva”. Liberdade para criar,
ousar e aceitar novos desafios (ANASTACIO, 2014, p.3).

Seguindo este pensamento, que coloca competicdo e cooperagdo em consonancia,
pode-se inferir que a liberdade resultante de tal processo proporciona um rico estimulo
criativo. Assim, para o processo de criagdo do Grupo PRO.SOM, tanto na criagdo do
roteiro analisado nesta pesquisa, como em outras producdes, torna-se importante a
liberdade nos momentos de escrita, visto que tais processos partem de adaptacdes de
outras obras, o que por si s0 poderia trazer um risco de aprisionamento a obra de partida.
Contudo, a partir da premissa de uma autoria coletiva e da perspectiva de se encarar a
adaptacdo como uma recriacao, os autores do roteiro Tres vivas para o bebé!!! deram asas
a imaginacao na sua escrita, que fluiu a partir de movimentos de pesquisa sobre o tema
do livro a ser publicado e das discussdes entre 0s integrantes presentes em tal processo.

Para a realizagéo do seu trabalho, o grupo ja vem experimentando diversas formas
de criacdo, a partir de programas que possibilitam uma producédo coletiva. Atualmente,
estd sendo utilizado o pacote de aplicativos de criagdo Google Docs em que os criadores
podem escrever as cenas individualmente ou conjuntamente, no mesmo documento, que

é salvo e guardado online em pastas compartilhadas.

Figura 3: Exemplo de um documento do Google Docs.

Criacao Coletiva [=] ‘;5‘
File Edit View Insert Format Tools Add-ons Help Allchanges saved in Drive
e o A P 100% » Nomaltext v | Arial - 12 -+ BIUAS ccQQBA- =E=Z=E I E~-E~EE ¥ P AR
v 2 EH 4 5 [ -
o

Criacdo Coletiva

Exemplo de documento de texte gerade no Google Docsl [+]

Fonte: Captura de tela elaborada pela pesquisadora.
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A partir de um documento de texto como o exemplo da figura 3, os autores do
roteiro do audiolivro Trés Vivas para o bebé!!! desenvolveram o processo de escrita e
criacdo da referida obra. Assim como o programa Microsoft Word, que foi anteriormente
utilizado pelo grupo, o aplicativo, hoje, usado para suas producdes proporciona a edi¢ao
de textos com muita proximidade as ferramentas encontradas no Word. Uma das
vantagens em relagdo ao modus operandi anterior esta nas formas de funcionamento
sincrona e assincrona do Google Docs; ou seja, online para acessar dados “em Nuvens”
(como é popularmente conhecido o recurso de banco de dados online) e offline, através
de aplicativos de extensdo instalados diretamente do Google. Ali, h4 bancos de dados
criados por essa extensdo para posterior sincronizacdo através de upload instantaneo ao
acessa-los online, diretamente no browser de desktops ou aplicativos de dispositivos

moveis do Android e 10S.

Figura 4: Banco de dados do Google Drive

&, Drive Q  Search Drive v ©@ @ @ OGN
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Folder

File upload

Folder upload
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@ Backups
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UPGRADE STORAGE

[ Andlise Marta.docx B  Artigo Mi.doc BB BIASI, A Critica Genética B8  CECILIA SALLES - CRITIC

Fonte: Captura de tela elaborada pela pesquisadora.

Como vemos na figura 4, o Google Drive proporciona ao usuario a utilizacdo de
bancos de dados ndo so de documentos criados a partir do aplicativo Google Docs, como
também de arquivos de qualquer natureza digital, que possam ser armazenados em tal
plataforma.

Os pesquisadores do PRO.SOM vém utilizando esse editor de textos online nos
processos criativos em curso, sendo um de seus focos de pesquisa o estudo da Critica

Genética Inclusiva prospectiva, em que, segundo Salles; Cardoso (2007, p.46):

Algumas obras, incluindo todo o potencial que as midias digitais
oferecem, parecem exigir novas abordagens. Ao mesmo tempo, muitas
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dessas obras exigem novas metodologias de acompanhamento de seus
processos construtivos e ndo somente a tradicional coleta de
documentos, no momento posterior a apresentagdo da obra
publicamente, isto €, a abertura das gavetas dos artistas para conhecer
0s registros das historias das obras. Muitos criticos de processos
passaram a conviver com o percurso construtivo em ato. Algumas obras
contemporaneas — mas ndo sé — incitam, ou mesmo forcam, a
constituicdo de novas metodologias para abordar seus processos de
criacdo. Ao mesmo tempo, os resultados desses estudos mudam, de
alguma maneira, os modos de aborda-las sob o ponto de vista critico.

Sob essa perspectiva, foi conveniente o uso de tal instrumento de criagdo textual
para 0S processos criativos do grupo, que vem produzindo audiolivros no formato de
pecas radiofonicas desde 2009 no Instituto de Letras da Universidade Federal da Bahia,
sendo que, em sua maioria, esta teve como ponto de partida tradugdes de textos literarios
da lingua inglesa, posteriormente roteirizadas e gravadas no formato de midias sonoras.
Todo esse processo de adaptacdo, tanto da traducdo interlingual, quanto da traducgéo
intermidiatica, € produzido e gerido coletivamente pelos integrantes do PRO.SOM e
arquivado nos bancos de dados virtuais do Google Drive e do Dropbox, assim como em
dispositivos de memdria externa. Por isso, torna-se muito importante que 0s registros
sejam devidamente arquivados em forma de dossiés genéticos (BIASI, 2010) para que 0s
mesmos possam ser cedidos a futuros pesquisadores, que se interessem por estudar tais
processos criativos. Além disso, € importante que 0s avangos técnicos e criativos que tém
sido conquistados, ao longo de tantos anos de pesquisa, possam ser guardados e

disponibilizados para a producéo dos futuros audiolivros.

Toda essa rede de processo criativo gera um vasto dossié genético com
tipos de registros variados: versdes da traducdo interlingual, geralmente
em namero de trés; nos quais esta incluida a revisao final. Ao longo
desse processo, 0s tradutores tém o cuidado de usar operadores
genéticos para que se possa resgatar indices importantes desses
bastidores. Ha também gravacGes em audio das discussfes sobre o
processo realizadas pelo grupo; versdes digitais e impressas de roteiro,
incluindo marcacdes feitas durante a gravacdo por atores e equipe de
gravagdo; audios e videos de “ensaios relampago” realizados no estiidio
pouco antes da gravagdo; fotos e videos de oficinas com atores; trilhas
“sujas” (sem apagar os erros cometidos pelos atores na hora de gravar
e 0s comentarios da sala de gravacdo) do Programa Pro.Tools, utilizado
para gravacao, edicdo e mixagem. Enfim, todo o tipo de documento que
se possa colher é organizado e datado para posterior andlise.
(ANASTACIO, 2016, p.547)

Dentro do processo de trabalho coletivo do PRO.SOM, é de suma relevancia

mencionar que 0 grupo mantem parcerias ndo s6 com outros Institutos e outras Escolas
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da Universidade Federal da Bahia, mas com entidades de apoio a pessoas com deficiéncia,
fora do ambito académico, como a Associacdo Cascavelense de Pessoas com Deficiéncia
Visual (ACADEVI), de Cascavel, Parang; a Associacdo para Inclusdo & Comunicacéo,
Culturae Arte (ARCCA), Salvador, Bahia; e o Centro de Apoio Pedagdgico ao Deficiente
Visual (CAP), também da capital baiana.

Tais entidades participaram de algumas produgdes junto com o grupo do Instituto
de Letras na aplicacdo de testes de recepcdo por deficientes visuais, dos audiolivros
produzidos. Através desses testes foi possivel que a equipe criadora pudesse ter um
feedback direto daqueles que sdo, ndo exclusivamente, seu publico alvo. Alguns dos
participantes do CAP e da ARCCA se interessaram tanto pelo trabalho, que vieram a se
tornar colaboradores do processo criativo, junto com os alunos-pesquisadores.

Nessa parceria os colaboradores, portadores de niveis distintos de deficiéncia
visual, recebem o trabalho de contribuir através de testes de recepcao das gravagdes ainda
em estado de criacdo, a fim de que, a partir de sua sensibilidade agucada, eles possam
sugerir a inclusdo, aperfeicoamento ou até mesmo a retirada de alguma fala ou efeito
sonoro que nao tenha sido considerado adequado ou pertinente a sua percepcao.
Tornando-se assim, verdadeiros balizadores do trabalho de criacéo.

Tal parceria vem sendo bastante benéfica aos processos criativos dos audiolivros,
ndo sé pela estratégia criativa dessa unido, mas também pelo primor na criagcdo de obras
que pretendem demonstrar a capacidade das midias sonoras de produzirem sensacgdes,
emocoes, impressdes no ouvinte atraves de uma ligacdo entre emissor e receptor, em um
verdadeiro Teatro Invisivel (STREET, 1980)°. Sem mencionar como também o trabalho

de incluséo e acessibilidade torna-se um outro braco do grupo PRO.SOM.

5 Podendo ser referenciado, também, uma das formas pedagdgicas do “teatro como discurso” de
Augusto Boal (1977).
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3. CARTILHA E ROTEIRO PARA AUDIO: UMA TRAVESSIA ENTRE
GENEROS

Todas as esferas das atividades sociais humanas estdo relacionadas a linguagem,
a lingua e, consequentemente, a comunicacdo. Sendo tdo amplamente variadas essas
atividades, ndo poderia se esperar que assim, também, ndo fossem as formas de utilizagdo
da triade mencionada a cima. Bakhtin (1997) explica que a utilizacdo da lingua se efetua
em forma de enunciados orais e escritos que refletem as condices especificas e as
finalidades de cada uma das atividades sociais. Apresentado isoladamente, cada um
desses enunciados assume um carater individual, sendo que a lingua disponibiliza aos
falantes uma variedade imensa de formas a serem utilizadas para fins comunicativos,
apresentando, assim, codigos e padrdes coletivamente aceitos. S&o esses diferentes

padrdes, que Bakhtin (1997) chama de géneros do discurso.

A variedade de géneros do discurso é imensa, considerando que o grande leque
de atividades humanas demanda uma multiplicidade de géneros capazes de representa-lo,
sendo esses géneros atualizados segundo a evolugéo e o desenvolvimento de cada epoca,

sempre prontos a assumir novas formas de atuacéo.

Hoje, a linguagem tem de acompanhar, necessariamente, o desenvolvimento
humano e sobretudo, as evolugdes tecnoldgicas atuais. Uma das formas de exteriorizacao
e atualizacdo da linguagem ¢é através da utilizacdo dos géneros textuais, que podem ser
classificados segundo as diferentes formas de seu uso nos diferentes tipos de textos,
promovendo a¢des socialmente reconhecidas e expressando semelhangas comunicativas.
De modo que cada género textual tem um estilo proprio, que pode ser reconhecido a partir
de caracteristicas que lhes sejam especificas. Contudo, deve-se lembrar que essas
caracteristicas possuem natureza mutavel, a partir do momento que novas necessidades

exigem mudangas em cada género.

Os géneros também sdo passiveis de se relacionarem para atender
a determinadas inten¢Ges do enunciador. Isso ocorre devido a
Bakhtin direcionar para a questdo do conteddo tematico que se
quer transmitir e pelo estilo empregado, 0 que aponta para a
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questdo da relativa estabilidade dos géneros. (CRUZ e RIOLO,
2013, p.105)

A preocupacdo com o estudo de géneros advém do fato de que esta pesquisa
focalizou, especialmente, o processo de adaptacdo de um texto que foi transposto de um
género textual a outro, a saber, de uma cartilha educativa para um roteiro de peca
radiofonica, o que gerou, também, discussbes sobre estudos intermidiaticos, que as
adaptacGes costumam abranger. Para tanto, serd apresentado um levantamento do
universo conceitual de cada um dos géneros citados, a fim de que a discusséo seja melhor
compreendida. A partir deste ponto, usaremos as siglas CE para cartilha educativa e RPR

para roteiro de peca radiofonica.
3.1 HISTORICO DO GENERO CARTILHA

Segundo Bazerman (2005), uma das praticas de comunicacdo a distancia mais
utilizadas no mundo, antes da era digital, as cartas, foi responsavel pelo surgimento de
diversos géneros textuais, inclusive a cartilha. Define-se cartilha por “Livro em que se
aprende a ler; carta de a-bé-cé”, assim como, “Tratado elementar de qualquer matéria” e
“REL Compéndio de doutrina cristd” (CARTILHA, 2019).

Entre as mais diversas formas de disseminacdo da educacdo e producdo de
conhecimento, na literatura, contamos com o género textual CE. Este pode ser
considerado um dos principais veiculos de transmissdo de informacgdes usado para

alcancar distintos publicos.

Entre as possibilidades de se promover a educacdo ambiental informal
no local de trabalho, esté a utilizacdo de cartilhas (qualquer compilagéo
elementar que preceitue um padrdo de comportamento por meio de
ilustracBes). O uso de ilustragBes é atil porque: reproduz, em muitos
aspectos a realidade; facilita a percepc¢do de detalhes; reduz ou amplia
0 tamanho real dos objetos representados; torna préximos fatos e
lugares distantes no espago e no tempo e; permite a visualizagdo
imediata de processos muito lentos ou rapidos. (BACELAR, 2009, p.1)

Neste caso, Bacelar (2009), expressa um olhar especifico sobre o uso das CE ao
promover uma metodologia de elaboracdo de CE para o ambito da educacdo ambiental,
focado para micro e pequenas empresas. Deste modo, podemos perceber que uma das
caracteristicas importantes do género em discussdo é a finalidade de servir como veiculo

de comunicacdo para um fim especifico.
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O género CE é, relativamente, novo em relacdo a outros géneros estabelecidos.
Tem seus primeiros registros, com 0 conceito atual, associados a campanhas
governamentais, com o intuito de servir como um meio de comunicagdo onde mais
pessoas, de diferentes niveis socioculturais e diferentes graus de escolaridade, pudessem
ter acesso as informacgbes. Contudo, segundo Moezdenski (2006), o primeiro
aparecimento do que viria a se conceituar como CE, foi no século XVI, através das acGes
catequéticas dos missionarios europeus, durante a conhecida época dos Grandes
descobrimentos®.

O primeiro registro da palavra “cartilha” ocorreu em 1539, no segundo
volume da obra de cunho catequizante Monumenta Missionaria
Africana (Houaiss, 2004:638). A relacdo entre a carta e o entdo género
emergente era direta. Conforme observa Gomes (2003:157), a “cartilha
era um instrumento de comunicacdo entre missionarios e a populacdo
local, que objetivava compartilnar a vivéncia, a cultura e o0s
conhecimentos entre si”. (MOEZDENSKI, 2006, p. 17)

Podemos entender que a primeira finalidade das cartilhas foi sua utilizagdo no
trabalho de alfabetizagéo crista pela igreja catolica, especialmente pelos portugueses, que
sempre mantiveram relagdes muito proximas com essa instituicdo. Com base nessa
informacao, podemos entender o carater intencional e de cunho colonialista dos textos
em questdo, ressaltando-se o grande avango da tipografia portuguesa a partir dos
processos de catequizacao das regides colonizadas. Assim, 0 avango da imprensa tambem
contribuiu para esse exercicio de catequizacdo, de acordo com Matos (1987) em seu
trabalho Humanismo e evangelizacdo no Oriente no século XVI; o autor ainda diz que o
primeiro grande exemplo de cartilha publicada para evangelizacédo foi produzido sob as

ordens do Rei Jodo Il em 1554, intitulada de Cartilha Tamul e Portugués.

Tal como as obras impressas postas ao servico da evangelizacdo (pelos
eclesiasticos portugueses ou de outras nacdes) tal publicagdo tem como
principal objectivo conquistar para o Cristianismo as almas dos
«infiéis», sendo utilizado este termo, aqui, num plano meramente
metaférico. (MATOS, 1987, p. 14)

Neste contexto podemos perceber como o material impresso serviu de agente
motivador e material didatico para que os Hindds — povo que foi colonizado por Portugal

e convertido, em grande parte, ao cristianismo — fossem catequizados pelos eclesiasticos

5 Era dos descobrimentos (ou das Grandes Navegagdes) faz referéncia ao periodo histérico entre o século
XV e o inicio doséculo XVII, durante o qual, portugueses, depois espanhoise, em seguida, alguns
paises europeus exploraram intensivamente o globo terrestre em busca de novas rotas de comércio.


https://pt.wikipedia.org/wiki/Portugal
https://pt.wikipedia.org/wiki/Espanh%C3%B3is
https://pt.wikipedia.org/wiki/Europa
https://pt.wikipedia.org/wiki/Explora%C3%A7%C3%A3o
https://pt.wikipedia.org/wiki/Rota_de_com%C3%A9rcio
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portugueses. Com efeito, 0 uso de textos curtos e com muitas imagens foi Util para serem

passados ensinamentos religiosos e como elemento facilitador no processo de aceitagdo

de um novo credo e, por consequéncia, de um novo Deus.

Tal cartilha traduzia-se, assim, como um ponto de partida (ou saida) dos
credos autdctones, e um ponto de chegada a ideologia religiosa da pa-
tutelarismo de um Deus Unico, justo e Misericordioso. Era, enfim, um
veiculo de despersonalizacdo. (MATOS, 1987, p. 17)

Figura 5: Capa da Cartilha em Tamul e Portugués (1554).
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Fonte: MATOS,1987

Cartilha que contem brevemente ho que todo christdo deve aprender
para sua salvacam. A qual el Rey dom Joham terceiro deste nome nosso
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senhor mandou imprimir em lingoa Tamul e portugues com ha

decraragam do Tamul por cima de vermelho. (MATOS, 1987, p.17)

Figura 6: Um dos folios que integra a Cartilna em Tamul e Portugués (1554).
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A Cartilha em Tamul e Portugués, que foi editada em 1970 pelo estudioso
Fernando de Almeida, é um exemplo de como ocorriam os didlogos de formacéo entre 0s
colonizadores e seus colonizados, durante 0os meados do século XVI. Ainda, de acordo

com Matos (1987), o conteldo dessa cartilha era composto pelos seguintes topicos:

Quadro 1: Sumério da Cartilha em Tamul e Portugués.

Sumario da Cartilha em Tamul e Portugués

Prélogo

Abecedario

Doutrina Crista

Sinal da cruz

Ser cristdo

Pater—Noster (Pai N0sso)

Avé-Maria
Credo

Salve Regina (Salve Rainha)

Oracéo a Nossa Senhora

Credo dos Apostolos
Os 14 artigos da Fé

Os mandamentos da lei de Deus

Os mandamentos da Santa Madre Igreja

Os sacramentos da Santa Madre Igreja

Os sete pecados mortais

As sete virtudes contra os sete pecados mortais

As obras de misericordia

Os inimigos da alma

Os cinco sentidos corporais

LAOS DEU
Fonte: Quadro elaborado pela pesquisadora a partir de MATOS, 1987.

Este € um material bastante utilizado em estudos teoldgicos, socioculturais e

linguisticos. Neste ultimo campo, sobretudo nos estudos de traducdo, como aponta
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Fernando de Almeida (1970) para a dificuldade em ndo existirem caracteres de lingua
latina que representassem sons da lingua Tamul.

No Brasil, temos registros de uma situa¢do semelhante. No final do século X VI,
os livros religiosos tiveram um destaque expressivo no mercado de livros colonial e,
entdo, essas didaticas transitaram bastante. Inclusive, de acordo com Daher (1998) foram
produzidos textos com a doutrina religiosa, oragdes e preces, traduzidos para linguas
indigenas. Em seguimento a esse periodo as cartilhas foram sendo disseminadas e
utilizadas para diversos fins religiosos, como por exemplo nas missas e celebracGes
eclesiasticas.

Entretanto, ndo somente no ambito da religido o género cartilha foi difundido.
Ainda no Brasil Colbnia, a partir dos avancos da imprensa na Europa e da chegada do
Renascimento, pode-se perceber um olhar mais atento e mais abrangente ao pablico leitor,
gque comecou a crescer e ser cada vez mais heterogéneo. Com isso, se tornou mais
necessaria a promocéo de acdes de alfabetizacéao, resultando em um género que sobrevive

até hoje, as cartilhas escolares.

Figura 7: A Cartinha de Jodo de Barros (1540).
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Fonte: Cagliari , 1998.

Figura 8: 32 licdo da cartilha Primeira licdo para criangas de Joviano (séc. XIX)

3* Ligho

Jodo de barro leva no bico uma bola
de barro para fazer o ninho

Jodio leva uma bola de barro

leva uma bola para seu ninho

uma bola vai no seu bico

fazer bola de barro com o bico

vai uma bola no bico de Jodio de
barro

Leva, Jodio, o barro para fazer bola!

com bico uma
comy bico wmay

Fonte: Cagliari (1998)
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As cartilhas escolares de lingua portuguesa eram baseadas no chamado Método
Sintético de ensino, explanado por Barbosa (1994). Segundo o autor, este método de
aprendizagem, que é considerado o mais antigo de todos, com mais de 2000 anos de
existéncia, € baseado nos estudos acerca dos elementos da lingua: fonemas, letras, silabas.
Defende-se a ideia de que a partir dos processos somatorios, ou seja, a soma de fonemas
ou silabas resulta na palavra e a soma de palavras resulta na frase ou texto.

Outro género que influenciou muito no que vem a ser as CE, nos dias de hoje, sdo
os panfletos politicos. Segundo Briggs e Burke (2004) seus primeiros registros foram na
Europa, no século XV, vindo a ser produzido em maiores escalas na Reforma Protestante
da Alemanha, em 1520. Os textos impressos passaram a ter uma enorme forgca nos

movimentos de luta. Outros paises comecaram a produzir panfletos por toda a Europa.

Ao longo da chamada “Guerra dos 80 anos” (1568-1648), a Holanda
publicou mais de 7.000 panfletos, ainda hoje, arquivados em suas
bibliotecas. Da mesma forma, na Inglaterra, durante a primeira metade
do século XVII, os diversos movimentos de protesto editaram varios
panfletos questionando a monarquia inglesa, que passou a enfrentar
uma grave crise de poder com o Parlamento, levando o pais a guerra
civil e culminando com o fim do Absolutismo e da censura sobre os
impressos, exercida peca Companhia de papéis até 1695.
(MOZDZENSKI, 2006, p. 28)

Os panfletos politicos tinham como objetivo conclamar e aproximar 0 povo de
novos ideais politicos e de acdes reformistas, em sua maioria, revolucionarias. No Brasil,
0 aparecimento dos panfletos politicos comecou no inicio do século XIX. O material
costumava fazer analises do momento atual e em sua maioria, suas discussdes circulavam
sobre a Revolucdo Francesa, ideias libertarias e iluministas. Tal material poderia propor,
também, aconselhamentos juridicos, o que se aproxima muito de outro género, que sdo
as cartilhas juridicas.

Na década de 1940 as cartilhas politicas comecaram a ser produzidas em grande
escala, durante o governo do presidente Getulio Vargas. Esta foi uma época de intensas
mudancas nos meios de comunicacao. Radio, televisdo, jornais, revistas, panfletos, livros
e até o cinema eram constantemente utilizados na veiculacdo de informacdes politicas
gue, em sua maioria, eram manipuladas com o intuito de vangloriar e legitimar o governo
do presidente em exercicio. Tais mudancas se tornaram necessérias a partir do inicio do
século XX quando o Brasil passou por instabilidades sociais e econdmicas, como a Crise
do Café, no final da década de 20.
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E necessario destacar também, o surgimento dos movimentos artisticos e culturais
da década de 20, inspirados pelas vanguardas europeias, que pregavam pensamentos de
novas tomadas de consciéncia em relacdo a atual condi¢&o sociopolitica do pais. O marco
desse inicio, que acabou por apresentar o Modernismo brasileiro, foi a Semana de Arte
Moderna de 1922, reunindo diversos artistas, na cidade de S&o Paulo.

Diante de tal cenario, [..] “varias foram as estratégias empregadas pela
propaganda varguista para controlar a crise e neutralizar os conflitos e as forgas sociais
insurgentes, desmobilizando-as politicamente” (MOZDZENSKI, 2006, p.36).
Comecaram a ser veiculadas, cada vez mais, noticias e material midiatico com contetdo
nacionalista extremamente patriético em que Vargas era visto como um grande aliado e
defensor do povo brasileiro, conseguindo, através de textos curtos e diretos, dialogar com
diferentes meios e classes sociais. Essa tendéncia pode ser observada em duas das
cartilhas produzidas por seu governo, intituladas respectivamente, Getulio Vargas para
criangas (figuras 9) de 1942 e A Juventude do Estado Novo (figura 7) de 1940, em que o

publico infantil também foi inserido neste contexto, através do estudo das CE.

Figura 9: Cartilha Getdlio Vargas para criangas (1942).

Fonte: Acervo de imagens do site Pinterest, disponivel em: < https://br.pinterest.com/ > Acesso
em: 06/06/2019, as 18h55)
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Figura 10: Pagina da Cartilha A Juventude do Estado Novo (1940).
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Fonte: Acervo de imagens do site Pinterest, disponivel em: <https://br.pinterest.com/ > Acesso
em 06/06/2019, as 18h55)

Percebe-se, através dos exemplos mencionados, que a partir desse momento, as

cartilhas refletem a preocupacao dos autores com as ilustracfes e a diagramacao das
paginas do material publicado, provavelmente empenhados em conquistar o seu leitor,
Visto que 0s recursos imagéticos, em um texto, agem como grandes ferramentas de

sensibilizacdo. O fato é que se compreende:

[...] a leitura como um processo mais complexo do que a codificagdo de
palavras. A imagem para a leitura ndo deve ser tomada como um
auxilio, mas como um elemento atuante na formacéo do significado do
texto. O préprio texto é constituido de imagens, independente do género
a que pertenga. (SILVA e SANTOS, 2007, p. 217)

No tocante a maioria das cartilhas publicadas durante o mandato de Getulio
Vargas, elas eram produzidas pelo Departamento de Imprensa e Propaganda (DPI), 6rgdo
do governo responsavel pela comunicacdo e propaganda, sendo um de seus mais
relevantes canais diretos de contato com as massas. As imagens pictdricas

complementavam o texto verbal e as cartilhas tinham grande penetracdo no meio do povo.
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A partir desse pequeno recorte da génese do género CE, podemos perceber que
desde sempre as cartilhas tiveram o interesse em dialogar com um publico heterogéneo,
de ampla faixa etéria e distintas classes - apesar de que, no Brasil, os panfletos politicos
visavam a aproximacgdo com as classes sociais menos privilegiadas - aproximando-os do
seu conteido através de um discurso de natureza altamente persuasiva. Essa Ultima
caracteristica estard bastante presente nas cartilhas de promocdo a salde, que

encontramos nos dias atuais.

No género cartilha educativa, especificamente as de promocao da
salde, hd uma tentativa de aproximacéo entre os fatos do mundo da
ciéncia e o publico leigo, por meio de estratégias diversas: a) 0 uso de
imagens e de recursos graficos que permitam, mesmo ao leitor pouco
escolarizado ou com dificuldades de leitura, compreender parte do que
é dito no texto; b) a didatizacdo das informacdes, por meio das frases
curtas, do vocabulario de uso comum e das girias; e c) a juncdo
significativa dos dois itens anteriores: o texto verbal e a imagem,
caracteristica inerente a maioria dos quadrinhos. (MENDONCA, 2008,
p. 86)

De acordo com a autora (MENDONCA, 2008), as cartilhas de promog&o a salude
necessitam considerar alguns fatores socioculturais relativos ao publico leitor, no
momento de desenvolver estratégias de aproximacao com o mesmo. Como por exemplo,
a dificuldade que pessoas com baixa escolaridade encontram no acesso as informacoes
veiculadas em fontes, como artigos de divulgacao cientifica, reportagens, livros técnicos;
considere-se, ainda, a parte da populacdo que demonstra resisténcia ou falta de interesse
as campanhas ja divulgadas.

O objetivo, nesse caso, € incentivar o leitor a atingir uma mudanca de atitude, uma
conscientizacdo em relacdo a algum cuidado ou prevencéo especifico; ou, simplesmente,
informéa-lo sobre algum assunto particular. E o caso da cartilha Trés vivas para o bebé!!!.
Trata-se de um material rico em ilustracdes, fotografias e uso de uma linguagem que se
aproxima da oralidade e do leitor com menor nivel de letramento. Retomando que esse
material foi adaptado a partir de outra cartilha produzida pelo MD para maes, pais e
facilitadores que trabalham com sindrome de down. (como podemos observar na figura
8). E possivel que entendamos a importancia de uma adaptacfo intermidiatica, onde o
produto entregue ao publico, neste caso o audiolivro Trés vivas para o bebé!l!,
proporciona uma maior abrangéncia na efetiva recepcao das informacdes pela parcela de
publico que ainda sim, estaria excluida: deficientes visuais e pessoas sem letramento.

Como discutiremos mais para frente.



46

Figura 11: Pagina da cartilha Trés vivas para o bebé! (2016)

TRES VIVAS PARA O BEBE!!

CCseu filho é igual a
qualquer outro bebé da
maternidade, apenas
levara um pouquinho
mais de tempo para
aprender as coisas, mas
com todo o seu amor,
carinho e estimulo, ele
certamente sera capaz
de fazer tudo nesta vida.))

Fonte: Dossié genético da pesquisa, 2019.
3.2 DESDOBRAMENTOS DE UM ROTEIRO RADIOFONICO

O que é um roteiro? Bem, ndo € um romance e certamente ndo é uma
peca de teatro. [...] Numa peca de teatro, a acdo, ou enredo, ocorre no
palco, sob o arco do proscénio, e a plateia torna-se a quarta parede,
espreitando as vidas dos personagens. Eles falam sobre suas esperancas
e sonhos, passado e planos futuros, discutem suas necessidades e
desejos, medos e conflitos. Neste caso, a acdo da peca ocorre na
linguagem da acdo dramadtica; que ¢ falada, em palavras.” (FIELD,
2001, p.11).

Esta discussdo pode remontar aos primordios histéricos da dramaturgia classica -
possivel ponto de partida de semelhante trajetoria - quando seriam evocadas discussdes

em torno das poéticas de Platdo e Aristoteles. Ou, entdo, pode-se ainda pensar que [...]
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“A dramaturgia comeca com a histoéria da humanidade.” (COMPARATO, 2009, p. 19),
até chegar aos conceitos mais recentes de um roteiro.

O potencial narrativo dos roteiros é indiscutivel, visto que se posiciona como um
elemento central na concepgdo de toda a sorte de obras audiovisuais - “Atualmente o
audiovisual abarca o teatro, o cinema, o video, a televisao e o radio” (COMPARATO,
2009, p. 25) ou qualquer forma de comunicagdo que abarque 0 som e a imagem — e
multimodais como € o caso de obras radiofonicas, de audiolivros.

Mas a sua presenca nos campos de discussdo da teoria literaria demorou a
aparecer, ou se poderia arriscar a dizer que ainda demora. De certa forma, esse género
ndo ganhou tanto alcance nos estudos literarios, quanto nos estudos criticos que transitam
no &mbito das produgdes audiovisuais e multimodais. Sua valorizagdo é mais acentuada
durante os processos de interpretacdo, gravacdo e edicdo das obras, sendo tal material,
muitas vezes, descartado, apds a sua utilizagdo e excluindo-se, com frequéncia, a
possibilidade de publicagdo e ampla circulacéo do referido texto.

Apesar de tudo, tem-se observado um crescente interesse dos estudiosos pelos
bastidores da criacao, cujos registros comecam a ser alvo de publicacdo para que o grande
publico possa ter acesso a eles. Alias, este é o material de trabalho dos geneticistas e
sabemos que autores como Valery, por exemplo, valorizava seus manuscritos, sendo

aquele escritor considerado um geneticista avant la lettre.

Ao contemplar o Unico e proprio de cada autor, encontramos em Paul
Valéry a representacdo de um autor multiplo em que diversas
expressdes de arte inclusive a escrita sdo parte do legado deixado. [...]
As obras publicadas em vida, acrescentam-se os denominados Cahiers,
um conjunto de cadernos, blocos e folhas avulsas contendo fragmentos,
esbocos de poemas, desenhos, pensamentos, comentarios, entre outros,
cuja publicacéo postuma nos coloca em contato com a intensa atividade
intelectual in vivo e no segredo da intimidade. (CORTES, 2016, p. 23)

Também, muitos seriados de TV ja publicam seus roteiros, ou DVDs que exibem
making ofs detalhados do processo criativo de filmes, como por exemplo o longa
metragem escrito por J. K. Rowling Animais fantasticos e onde habitam: o roteiro
original (2017).

Convém refletir sobre o fato de que, como na area académica, acredita-se haver
uma relativa escassez de estudos relacionados a roteiros para radio, os integrantes do
Grupo Pro.Som tém buscado enriquecer esse espaco critico, inclusive adaptando

investigacdes existentes no espectro audiovisual para sua area de interesse.
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Sid Fyeld, autor de um dos mais conceituados manuais para roteiros do mundo,
afirma que um roteiro € “[...] uma historia contada em imagens, dialogos ¢ descrigdes,
localizada no contexto da estrutura dramatica. O roteiro é como um substantivo”
(FYELD, 2001, p.11). Para o autor, ainda pode-se afirmar que todo roteiro vai trazer uma
ou mais pessoas, em um ou mais lugares, vivendo alguma coisa. Alguém assume o papel
de um personagem e vivencia alguma situacéo, que levaria a acdo. Seguindo o padrao
proposto por Fyeld (2001), toda histéria tem em comum a sua estrutura de inicio, meio e
final, mesmo que ndo aparecendo sempre, nessa ordenacdo. Na figura 12, podemos

perceber como ele prop0s essa estrutura:

Figura 12: Estrutura de um roteiro

inicio meio fim
Awl Ato ll Ato 1l
4 B —5%

apresentacho confrontaclo resoluglo
pégs. 1-30 pigs. 30-90 pdgs. 90-120

Ponto de Virada I* Ponto de Virada 1I*
(Plot Point ) (Plot Point II)
pigs. 8590 pigs. 25-27

Fonte: Sid Fyeld, 2001.

A partir de tal estrutura, podemos perceber como o paradigma da construcdo
dramatica se estabelece. A historia perpassa 0s trés principais momentos da acao, acima
representada e 0s pontos em que a historia pode sofrer uma mudanca ou um acréscimo de
informac&o, chamado cada um de Ponto de Virada I e I1.”

O modelo de estrutura proposto por Fyeld, ainda é um dos mais buscados por
roteiristas que buscam entender a génese de um roteiro; contudo, existem caracteristicas

especificas de cada midia, que tem o roteiro como forma escrita de seu projeto.

7 “No original, Plot Point — Ponto de Trama, de Enredo ou de Intriga. Uma das mais importantes
ferramentas da técnica desenvolvida por Syd Field. Em portugués, adotamos a denominacdo de "Ponto
de Virada" por melhor sintetizar o conceito de Plot Point: um incidente, episddio ou evento que
"engancha" na acdo e a reverte noutra direcdo” (FYELD, 2001, p.13).
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Nesse sentido, podemos recorrer a Dionisio (2007) quando define o texto
multimodal como um processo de construgdo textual ancorado na mobilizagdo de
diferentes modos de representacdo. Ou seja, diferentes tipos de materialidade textual
podem ser encontrados na multimodalidade. Local onde o roteiro pode estar inserido.

Assim sendo, cada modelo de roteiro apresenta especificidades comuns as
linguagens que o utilizam, acolhendo cddigos diversos em sua escrita, que resultardo no
produto entregue ao publico, através de informacgdes passadas para 0s textos dramaticos
a que se destinam. E o que se pode observar nas anotacdes de cena de um filme, a seguir,
que detalha entradas e saidas de trilha sonora, ou marcando o siléncio, ou angulos de
camera, até mesmo anotacGes de tempo de cada cena. Como veremos no exemplo da
figura 10, um recorte da primeira cena do roteiro do longa-metragem “E Proibido Fumar”

(2010), um filme escrito e dirigido por Anna Muylaert.
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Figura 13: Roteiro de “E Proibido Fumar”, cena 1. (2010)

Roteiro

PROLOGO - ATROPELAMENTO!

INT. CORPO DE BOMEBEIROQS / NOITE-DIA D
Galpao do corpo de bombeiros. Siléncio. E de
madrugada. Tedio.

Varios bombeiros e motoristas estdo ali, em
siléncio, aguardando uma emergéncia. Som de
pernilongo no ar.

Um dos bombeiros caminha em dire¢do ao por-
tao, onde apoia-se e acende um cigarro, quando,
de repente, o siléncio é interrompido pelo SOM
DO TELEFONE, que toca.

Eombeiro-chefe atende o telefone.
21

CHEFE
Sim. (comeg¢a a anotar enderego) Certo,
certo... Jodo Moura. Altura do 236. Ja
estamos indo pro local.

Chefe desliga. Aciona a sirene do atropelamento.

CHEFE (CONTINUANDO)
Atropelamento. Claudio!

O bombeiro que fuma da uma dltima tragada,
entediado.

MOTORISTA
E muito azar! No meio do cigarro!

Fonte: http://www.roteirodecinema.com.br/roteiros/longas.htm. Acesso em: 17/06/2019 as 18h54.

Neste exemplo, percebemos a apresentacdo da cena através do prélogo, o que no
longa, estaria sendo representado imageticamente. Logo em seguida, na primeira fala do
personagem “Chefe”, percebemos a inser¢do de uma anotacdo de movimento entre
parénteses. A partir desse modelo, voltamos ao que Fyeld (2001) discute sobre o roteiro
estar associado a ideia de haver uma pessoa, em algum lugar, vivendo alguma situacéo.
Neste caso, a partir do prélogo, a situacao ja é instalada.

Contudo, existem outras formas de se organizar um roteiro, que irdo variar

segundo as linguagens para as quais ele ira servir. Nos deteremos, a partir de agora, nos


http://www.roteirodecinema.com.br/roteiros/longas.htm
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formatos de roteiro para audiolivro, em especial, nas discussdes que compreendem a
estetica radiofonica, objeto desta investigacao.

Na peca radiofonica, a palavra, em via de regra, ocupa um lugar de tanta
importancia quantos os outros elementos que a constituem: a voz; o som ou a falta dele,
que pode abranger um universo de manifestacdes, como o ruido, a mdsica, o siléncio;
assim como intervencgdes técnicas e artisticas do artista criador. Por isso, em sua forma
textual, a peca radiofonica, néo privilegia apenas palavra em sua estrutura organizacional,
visto que outros elementos necessitam, também, de um espaco de insercdo na sua
escritura.

A peca radiofonica, ou Hosrpiel, comecou a surgir na Alemanha quando o radio
teve seu momento de expansao e popularizacao, nos anos 20 (SPERBER, 1980). De inicio
as transmissdes eram feitas a partir de pecas teatrais escritas para o radio ou adaptadas
para o formato radiofonico; porém, o género cresceu rapidamente e trouxe consigo a
necessidade de se pensar na producao de roteiros para tais obras.

Um dos principais marcos nas transmissdes de radio ocorreu em 1938, nos Estados
Unidos, quando Orson Welles narrou, a partir da obra de H. G. Wells The War of the
World (1897) — texto que também foi traduzido e adaptado pelo Grupo PRO.SOM, sob o
titulo de A Guerra dos Mundos (2016) - uma invaséo alienigena ao planeta terra. Mesmo
que no inicio da transmissao de Welles pelo radio tenha se informado que se tratava da
leitura de uma obra ficcional, a encenacédo radiofénica causou uma ampla manifestacao
dos ouvintes. Muitas pessoas sairam de suas casas em busca de explica¢fes, caindo,
muitas vezes, no desespero por acharem que se tratava de um fato real. Tal situacdo pode
comprovar, portanto, toda poténcia da producéo radiofonica.

Diante desse cendrio “[...] o rddio atinge seu objetivo comunicativo a partir da sua
aptidao de se relacionar com a capacidade interior da imaginacéo de cada ouvinte, usando
para isso duas ferramentas bdsicas: a palavra e o som” (SPERBER, 1980, p.114).
Envolvido pela producdo que estava sendo feita, na época, e inclinado a produzir obras
que contemplassem questdes sociais e democraticas, o autor e teatrlogo Berthold Brecht
escreve seu primeiro texto para o radio, intitulado e traduzido para o portugués como O
Véo Sobre 0 Oceano (1928).

Durante sua trajetoria, Brecht pensou no radio como um aliado na comunicagéo
com as massas. O autor defendeu a existéncia de um género proprio para a estética da

escrita radiofénica em que a linguagem expressiva fosse uma das evidéncias de tais
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producdes a fim de cumprir, com suas propostas de dialogo e exposicao de fatos sobre a
sociedade, um papel social importante (THOMASSEAU, 2005).

Sobre a escrita voltada para o espaco do réadio, deve-se mencionar A comedy of
danger (1924) de Richard Hughes, considerada uma das primeiras obras criadas
especificamente para o suporte radiofonico. Seu enredo foi construido em torno do
cenario de uma mina de carvao, tendo como elementos de construgdo sonora uma serie
de explosbes, barulhos de rocha, de agua, passos, efeitos de eco, dentre outros. Tal
sonoplastia arriscaria 0s primeiros aparecimentos do que viria a se chamar de Dunkelsitll,
um estilo de efeitos sonoros que provoca a sensagdo dos personagens estarem em uma
situacdo de perda de visdo, ou seja, em um ambiente totalmente escuro (BAUAB, 1990).

Com o avanco tecnoldgico e, sobretudo com novas producdes alemas, a partir da
década de 30, outras perspectivas e técnicas de gravacédo referentes aos processos criativos
de pecas radiofonicas vieram a contribuir para que mais autores se debrugassem sobre a
exclusiva producdo de textos para a radiofonia, fazendo com que esse género “[...] ao
procurar reunir em si 0s elementos do audivel, para além do material musical, busca[sse]
uma gramatica propria que a diferencie[ciasse] de outras linguagens” (MONTAGNARI,
2004, p.147).

Essa gramatica deve ser compreendida, atraves dos elementos que estardo
presentes na obra radiofonica. Assim como vimos que a estrutura de um roteiro
cinematografico segue propostas dramaturgicas de inicio, meio e final; pontos de virada
da histdria; climax e outros possiveis moldes, o roteiro para peca radiofonica, também
pode se basear nesses moldes. Contudo, sabendo que ndo sO a palavra € parte integral

desse texto, uma sequéncia nova de elementos que:

[...] desprezando a l6gica de textos destinados a serem vistos ou
lidos, abandonando a sintaxe do cinema, televisdo ou literatura,
organizam um universo novo, no qual palavra e som, ruidos e
siléncios, ou mesmo musica, propde a partir de efeitos técnicos
e/ou humanos, uma realidade criativa surpreendente, e até
mesmo, transformadora (SPERBER, 1980, p.9).

De modo que a organizacao de tais elementos em um roteiro destinado a gravagéao
de uma obra sonora ndo parte de um modelo Unico e exclusivo. Contudo deve-se levar

em conta que, no momento da escritura, seja destinado, harmonicamente, um espaco para

cada um deles. E, no caso da elaboragéo de um roteiro para audiolivro, observamos que
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ndo sé as intencdes de fala dos atores estardo la, mas também, as indica¢des técnicas para
a gravacéo e edicéo de toda a sorte de elementos sonoros constardo do roteiro escrito.
Como podemos perceber no exemplo da cena 7 do roteiro da peca radiofonica A
Lenda de Iping (2018), texto traduzido e adaptado pelo Grupo PRO.SOM, ali foram
registrados nao sé os textos a serem gravados pelos atores e suas inten¢bes — conhecidas

como rubricas — mas também, recursos sonoros:

Figura 14: Roteiro de publicacdo de A Lenda de Iping (2018)

William: Depois desse episédio, 0s d‘o'né,._
pousada ficaram mais intrigados ainda com
hospede estranho. Mas era dia de festa\na‘ (
a essa altura, a rua estava cheia de gente e M
ocupava dos preparativos da festa, dos clien
nem deu atencao aos varios pedldos de coml’
Frank lhe fez.

.

Transicdo presente-passado’

BG: Grande burburinho de gente.
TEC: Som de campainha do balcdo.

TEC?: Voz de Frank quase no mesmo u
burburmho. -

Frank!: (Praguejando) Maldu;aor g
~ todo mundo se exploda!

32

5 g s NGO
Fonte: Acervo do grupo PRO.SOM, da Universidade Federal da Bahia
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Como observado na figura 14, o Grupo PRO.SOM tem desenvolvido critérios para
a escrita dos roteiros e neles dispor efeitos sonoros, como: os BGs, ou background sounds,
que sdo sons que permanecem durante a cena ou algum trecho dela para contextualiza-la
ou ambienta-la; e os TECs, efeitos sonoros pontuais. No corpo do roteiro foram incluidas
as indicacgdes de efeitos antes das proprias falas destinadas ao ator. Em alguns momentos
os efeitos acontecem ou comegcam no meio de uma fala. Para isso se utilizam os simbolos
BG!, TEC!, TEC? e etc. Este modelo de escrita de roteiro, também chamado de roteiro
técnico, foi utilizado, também, para o processo criativo do objeto de analise desta

pesquisa, o roteiro de Trés vivas para o bebé!!!, como vemos no exemplo a seguir:

Figura 15: Cena 9: roteiro técnico de Trés vivas para o bebé!!! (2017)

E ROTEIRIZACAO #17

Arquivo Editar Ver Inserir Formatar Ferramentas Complementos Ajuda A dltima edicdo foi feita em 18 de janeiro de 2017 por Ana Mariano
e oo A, 100% » Textonorm. w | Arial - 12 + B I UA & o B = === = £~
2 1 v 1 2 3 4 3 6 7 -] 9 10 11 12 13 14 1 - 18
Cena 9 - relato do ponto de vista dos pais

BG”: Musica instrumental/vocalize lenta.

BG®: Musica intrumental/vocalize de suspense.

BGE: Musica instrumental/vocalize triste.

BGP: Batidas de coragéo acelerando e respiragéo ofegante.
BGE: Brahm’s lullaby.

BGF: Musica instrumental/vocalize alegre.

BGE: Burburinho de pessoas felizes.

BG": Musica instrumental/vocalize de vitoria.

TEC': Passos.

TECZ Conversa em blablagéo.

TEC®: Som de maquinas de hospital..

TEC* Som rasgado de violino.

TEC®: Risada de bebé.

TECS: Tatibitate.

TEC™: Sussuro {adulto) “Vem!”

TECE: Primeiros passos de bebé.

TEC®: Risada de bebé e adultos comemorando.

Fonte: Captura de tela elaborada pela pesquisado a partir do banco de dados do PRO.SOM

Os TECs, portanto, entram numerados, no meio do texto verbal. Ja os BGs
costumam ser numerados ou entram com indicacdo de letras do alfabeto, quando em
consonancia com os TECs. Hoje, o inicio e o final da ambiéncia sdo indicados como: Ai
(por exemplo, anotando o inicio do primeiro BG da cena e Af, para marcar o fim desse
BG, e assim por diante). Assim como podemos observar na continuacdo do recorte da

cena 9 da 172 versdo do roteiro de Trés vivas para o bebé!!!, na figura 16:
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Figura 16: Continuacdo da cena 9: roteiro técnico de Trés vivas para o bebé!!!

ROTEIRIZACAQ #17

Formatar Ferramentas Complementos Ajuda A ultima edigéo foi feita em 18 de janeiro de 2017 por Ana Mariano

stonom.. ~  Arial + 12 + BIUASS cQHN- =

1= =~

1 =I 2 3 4 3 3 7 3 g 10 1" 12 13 14 15 + 17 18
TEC®: Risada de bebé e adultos comemorando.

ATudo transcorreu normalmente na gravidez de meu segundo filho. O
quartinho, 0 mesmo da sua irmé de 3 anos, estava arrumado. Ela, por acaso - ou
néo - escolheu o nome do seu novo irméozinho: Gabriel. Muito depois, vim entender
as coisas Inexplicaveis da vida. Por que entre tantos nomes, veio o0 nome de um
anjo? Quando ele nasceu, vivi um dos melhores momentos da minha vida. O filhinho
que tanto esperamos estava ali, em nossa frente — lindo e fofo como imaginamos. O
bebé rosado foi direto para o quarto, sem nem precisar ficar na incubadora. Eu
estava muito felizl Ndo cansava de olhar para o meu filho no bercinho ao lado da
cama. Aguela pequenina crianca com que tanto sonhamos vinha completar nossa
familia. Néo faltava mais nada para eu ser feliz. " Mas minha felicidade durou pouco.
®A pediatra de plantdo entrou no quarte’ O bebé estava dormindo ®# “Eu néo
estava preparada para a noticia da médica. Como na época eu tinha 39 anos e as
chances de ter um bebé com deficiéncia era maior, fiz todos os exames®, que
comprovaram, sem sombra de duvidas, que a crianca que eu esperava nao tinha
deficiéncia. SO que ninguém me contou gue medicina ndo & matematica e que erros
médicos acontecem. A noticia surpreendeu a todos.* Ninguém sabia afirmar ao certo
sobre o futuro do nosso pequeno anjo, como ainda néo podem. Fol ai que o meu
estado de graca se transformou em desgraca® Tive medo, muito medo. "A
possibilidade de ele ndo mamar, de ter convulsfes, de ir para a UTI... Quantos dias
ficaria internado? O que todos iriam pensar do meu pequeno e indefeso Gabriel?
Para muitos, ainda era segredo.”

Fonte: Captura de tela elaborada pela pesquisado a partir do banco de dados do PRO.SOM

E necessario ressaltar que essa foi uma verséo do roteiro técnico que ainda sofreu
modificacdes, porem podemos observar que o trabalho de escrita do texto ja é pensado
em harmonia com as cria¢des de ambientacdo e efeitos sonoros. Todo esse trabalho de
roteiro € essencial para a producdo da adaptacdo de um texto ja existente para uma midia

sonora, que € o caso da investigacdo do presente trabalho.
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4. GENESE CRIATIVA

Adaptar textos para audiolivros, especialmente para o género da peca radiofonica
tem sido um trabalho realizado pelo Grupo PRO.SOM h& cerca de uma década, no
Instituto de Letras da Universidade Federal da Bahia, sob a coordenacdo da Professora
Silvia Anastéacio. Em sua maioria, as producdes sonoras partiram do trabalho da traducéo
interlingual de textos ja publicados em lingua inglesa, seguida de uma respectiva tradugdo
intermidiatica. Vale ressaltar que a dinamica de criacdo do grupo tem passado por
processos de evolugdo constante durante esses 10 anos, visto que em suas obras iniciais,
o0s textos de partida eram traduzidos e gravados em sua integra, como por exemplo o conto
de Elizabeth Bishop Na Vila, publicado em 2011. Este sequer foi roteirizado.

Os avancos do grupo no que diz respeito ao processo de criagdo de audiolivros
foram muito influenciados pela insercdo de profissionais, professores e estudantes das
Artes Cénicas. Inicialmente, esses encontros com 0s atores ocorreram apenas na etapa de
gravacao das pecas, quando artistas consagrados do cenario teatral baiano atuaram em
tais producdes. Destaque seja dado para a contribuicdo do ator e professor Gideon Rosa,
que despertou um novo olhar para os integrantes do PRO.SOM em relacdo a necessidade
de se produzir roteiros, especificamente, destinados para as pecas radiofénicas. Mas com
0 decorrer do tempo, o grupo foi percebendo a necessidade de integrar alunos de
graduacdo da Escola de Teatro da UFBA (ETUFBA) nas atividades de iniciacdo
cientifica; estes, entdo, puderam acompanhar, e contribuir para o enriquecimento de todo
0 processo de criacdo das obras radiofonicas.

O aperfeicoamento na producdo dos espetaculos radiofénicos — termo que é
utilizado e defendido nesta pesquisa — ndo se deu apenas no que diz respeito ao progresso
das interpretacbes cénicas a partir da parceria com a ETUFBA, mas também, nos
entendimentos e nas praticas dos processos de gravacao e, sobretudo, da edicdo das trilhas
sonoras. Tem se investido, portanto, no aperfeicoamento de técnicas e processos
artisticos, grandes responsaveis, na estética radiofonica, por fazerem o ouvinte mergulhar
nas historias.

Eduardo Street, em uma descricdo poética, fala de um “teatro invisivel”, referindo-
se ndo a dramaturgia apresentada em teatros ou nas ruas, mas a um teatro que dialoga

com a imaginagao do ouvinte, como se pode observar, a seguir:

Com o olhar fixo, os ouvidos atentos, a expressdo do rosto sorridente
ou tensa, o espectador do teatro invisivel teve em casa a recriacdo dos
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romances que j& lera, o teatro que nunca vira, a emogdo de novas
histérias que faltavam ao seu dia a dia muitas vezes monotono.
Estimulado pelo som, ele construia o cenario, adivinhava o0s
personagens, vestia-0s, amava-os ou odiava-0s. E, porque esse ato
criativo pertencia ao seu mundo interior, participava da agao, vivia 0s
acontecimentos. Nunca o teatro, nem o cinema, menos ainda a
televisdo, conseguiram oferecer esta interacao entre emissor e receptor.
A voz, a misica e o ruido que chegavam, davam a falsa e deliciosa
ilusdo que era para ele que a historia fora criada. (STREET, 2006, p.
13).

O fato é que o universo de criacdo das adaptacfes desenvolvidas pelo PRO.SOM
foi se tornando cada vez mais focado em produzir obras sonoras que se assemelhassem a
“[...] nogdo do “espetacular” como estratégia de valorizar o olhar estético sobre seus
objetos de estudo” (AMOROSO, 2010, p.2). Ou seja, 0 investimento nas praticas de
criacdo e no aperfeicoamento dessas técnicas foram sendo, cada vez mais, uma
preocupacao dos pesquisadores em questéo.

Assim como evoluiu em relagdo aos cuidados e avangos quanto ao processo de
criacdo e as técnicas para a producdo de midias sonoras, 0 Grupo PRO.SOM, preocupado
em armazenar e tornar disponivel os documentos de processo de cada um de seus
trabalhos, também tem aperfeicoado as formas de armazenamento de seu processo
criativo. Como ja mencionado na se¢do 2, hoje, o grupo trabalha com o conjunto de
aplicativos do Google, tanto para criar e editar seus textos com o aplicativo Google Docs,
quanto para armazena-los — assim como qualquer documento de processo que seja de
natureza digital — em pastas no Google Drive.

Como trataremos aqui de documentos de processo que possuem quase em sua
totalidade uma natureza digital, é necessario que adotemos um conceito mais amplo no
que se diz respeito aos manuscritos de trabalho. Isto porque, a partir do século XXI, com
a efervescéncia da era digital e o advento do uso do computador para a producéo textual,
0S manuscritos produzidos a mdo comecaram a perder espaco para 0S manuscritos
digitais. Segundo Biasi (2014, p. 199)

De fato, entramos numa "idade digital" que se traduz por uma
"revolucdo permanente” em matéria de gestdo de dados e modos de
expressdao, notadamente na comunicacdo escrita. Objetos culturais,
entidades abstratas e praticas intelectuais, que constituem referéncias
estaveis ha mais de quinhentos anos, como o livro impresso, a escrita
manuscrita, o epistolario, a imprensa, a biblioteca, o "texto", o "dossié",
o "fichério" etc., conhecem uma transformacao radical cuja maioria ja
estd pronta para desaparecer fisicamente em proveito de novas
realidades ditas "desmaterializadas".
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Essas novas formas de producdo indicadas por Biasi podem ser ilustradas pelos
arquivos de producdo da peca radiofénica em apreco, da presente pesquisa, € Seus
bastidores repletos de manuscritos digitais. O processo de criagdo de tais obras, com suas
escritas, reescritas e constantes revises ja nascem em meio digital, compondo todo um
leque de versBes de roteiros, ndo sé de gravacdo — também chamado de roteiro técnico-
como também de publicacgdo. O roteiro de publicacdo se assemelha a um texto teatral com
rubricas e apresentacdo dos BGs e TECs no inicio de cada cena, ndo contendo,
evidentemente, nimeros e nem indicaces onde efeitos deverdo entrar ou sair, como
pudemos ver na se¢do anterior. Embora a maioria dos registros em questdo sejam digitais,
o0 dossié genético analisado pode agregar uma série de documentos, de qualquer natureza

(digitais ou ndo), que tenham contribuido com o processo criativo em analise.

4.1 DOSSIE E PROTOTEXTO

Para a critica genética 0 manuscrito (assim como qualquer outro
documento que participe da génese de uma obra) como um objeto
material carrega um conjunto de indices visuais que permitem
ajudar a reconstruir o processo de criacdo. (GRESILLON, 2009,
p.41)

Os documentos de processo da peca radiofénica Trés vivas para o bebé!!! foram
coletados e reunidos pela pesquisadora a fim de montar um dossié genético de tal obra
que, por sua vez, pudesse permitir a investigacao e analise de tais documentos. O acesso
a informacdo da localizacdo de cada documento foi facilitado pelo fato de o Grupo
PRO.SOM ja ter como metodologia de trabalho a pratica de arquivar todos os registros
de processo de cada um dos seus projetos com o maior cuidado possivel. Gentilmente, o
grupo cedeu este material para a pesquisa atraves de uma pasta compartilhada no Google
Drive (Banco de dados virtual ou, popularmente, conhecido por “Nuvem”).

Todo o processo de criacdo de Trés vivas para o bebé!!! aconteceu no gabinete de
pesquisa ocupado pela Professora Silvia Anastacio, bem como, no estudio de gravacgéo,
ambos localizados no Instituto de Letras da Universidade Federal da Bahia; e, a partir do
recurso de trabalho simultdneo promovido pelo Google Docs, também do computador
pessoal de cada um dos pesquisadores, que trabalhou nessa producao.

Tratando-se de documentos digitais, em sua maioria, 0 dossié foi armazenado

tanto na plataforma digital mencionada, como também em uma pasta no disco rigido do
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computador da pesquisadora e em um dispositivo de memoria externa, a fim de evitar
perdas causadas por danos no computador e nos aplicativos de rede. Ainda foram levadas
em conta a “reprodutibilidade, conservagao e transmissibilidade inerente aos documentos
digitais ” (GOES, 2013, p. 57).

Como podemos observar nas figuras a seguir, os documentos recebidos através do
compartilhamento via “Nuvem”, foram organizados e armazenados em uma pasta no
computador da pesquisadora, respeitando-se os titulos, como mostra o printing das

respectivas telas apresentadas a seguir:



Figura 17: Documentos de processo no Google Drive

L Drive Q  Pesquisar no Drive - @ @ @ it a

B

'@

Hiowo Compartilhados comigo > Cartilha Trés Vivas parao bebé ~ 2 B © o

Meu Drive

Computadores

Compartilhados comigo

Recentes

Com estrela

E  ADAPTAGAO DA CARTIL... E]  ADAPTAGAO DA CARTIL... Microcefalia 02-10.mp3 B ROTERIZAGAO #01 B ROTERIZAGAO #02

Lixeira

Backups

Armazenamento

Q ]

Bl ADAPTAGAO DA CARTIL... B ADAPTAGKO DA CARTIL... audio reacao de mae.opus Ml Cian Texto Crianga 2 (1).... B roTERIZAGAO #03 B RoTERIZAGAO #04 B RroTERIZAGAO #05 B RoTEIRIZAGAO #06

M Cian Texto Crianga 2.mpeg @ ci i @ ci i ... @ cian-Texto-criancal.mp3

12,6 GB de 15 GB usados

FAZER UPGRADE DO
ARMAZENAMENTO

B ROTEIRIZAGAO #09 B ROTEIRIZAGAO #10

B CcriTERIOS B Ideias - Cartilha B Junciodostextos1e3

ROTEIRIZAGAO #15 B ROTEIRIZAGAO #15 B ROTEIRIZAGAO #16 B ROTEIRIZAGAO #17

Fonte: Banco de dados virtual da pesquisadora (Google Drive)
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Figura 18: Documentos de processo na memaria do computador

| = | Cartilha Trés Vivas para o bebé — ¥
Inicio Compartilhar Exibir w 0

« v » Este Computador » Documents > Mestrado > PESQUISA @ Dossié Genético » Cartilha Trés Vivas para o bebé O Pesquisar Car... 0
~
Mome Data de modificag...  Tipo Tamanho
7 Acesso rapido . N
I Area de Trabalhc # ROTEIRIZACAD #17 18/01/2017 12:01 Documento do Mi... A1 KB RUFE|RIZA§,EO#@3 23/01/2017 02:08 Documento do Mi... 36 KB
RGTEIRIZAC;&O #19 22/00/2017 0512 Documento do Mi... A1 KB RUFE|RIZA§,EO@[)9 23/01/2017 02:08 Documento do Mi... I5KB
¥ Downloads 3-vivas-para-o-bebé-microcefalia-versio.. 01/08/2016 1228 Arquivo PDF 9.169 KB ROTEIRIZACAD #10 12/12/20161226  Documento do Mi.. 10 KB
Documents * 3-vivas-para-o-bebé-microcefalia-versdo.. 26/10/2016 11116 Documento do Mi... 28KB ROTEIRIZAGAD #11 14/12/2016 12:02 Documento do Mi... A0 KB
Documnentos » ADAPTAgAO DA CARTILHA TVE! PARAP...  21/11/2016 11:32 Documento do Mi.. GKB R(}'ramzngﬂo #12 19/12/2016 12:00 Docurmento do Mi... 0 KB
&= Pictures - ADAPTAGAO DA CARTILHA TVB! PARAP...  21/11/2016 11:32 Documento do Mi... SKB ROTEIRIZAgﬁO#H 21/12/2016 11:46 Documento do Mi... 41 KB
Critica Genética ADAPTAGAO DA CARTILHATVBI PARAP...  21/11/2016 11:33 Documento do Mi.. SKE ROTEIRIZAGAQ #14 09/01/201712:07  Documento do M. 22K8
Dissertagio ADAPTAC;&O DA CARTILHA TVB! PARAP...  21/11/2016 11:30 Documento do Mi... 10KB ROTEIRIZAgﬁO #15(1) 16/01/2017 12:28 Documenteo do Mi... 66 KB
FAS @ audio reacao de mae 03/04/2017 11:25 Arquivo OPUS 29 KB RO‘TEIRIZAQ&O #15 20/06/2017 18:47 Documento do Mi... AT KB
. E Cian Texto Crianga 2 (1) 03/04/2017 11:26 MPEG Video File 2402 KB ROTEIRIZAGAD #16 18/01/2017 02:55 Documento do Mi... 45 KB
Mobilidade 2013 ) Cian Texto Crianca 2 22/03/201710:44  MPEG Videa File 2,402 KB ROTEIRIZACAD #12 17/09/2017 1610 Documento do Mi... 40 KB
@ OneDrive ] Cian-Texto-criangal (1) 03/04/201711:26  Arquivo MP3 265 KB ROTEIRIZAGAD £20 24/00/2017 11:44 Documente do Mi... 42 KB
—— . ] Cian-Texto-criangal 22/03/201710:44  Arquive MP3 365 KB ROTEIRIZAGAD(1) 03/04/201711:25  Documento do M. 66 KB
= Este Computador @ Cian-Texte-crianga-teste 03/04/2017 11:25 Arquivo MP3 1.720 KB RUTElRlZACﬁO 19/10/2017 15:08 Documento do Mi... 42 KB
B Area de Trabalho CRITERIOS 09/01/2017 12:08 Documento de Mi.. TKE roteiro da voz da crianga 03/04/2017 11:25 Decumento do Mi.. 178 KB
Documents Ideias - Cartilha 05/10/2016 11:15 Documento do Mi... 3KB roteiro da voz da crianga 03/04/2017 11:25 Arquiva PDF 195 KB
; Downloads - Jungéo dos textos 1e 3 29/12/2016 15:41 Documento do Mi... 8 KB voz? 03,/04/2017 11:25 Arquivo PDF 156 KB
J, Music Jungﬁo dostextos 2e4 05/10/2016 12:25 Documento do Mi... KB
“J Objetos 3D [&] Microcefalia 02-10 09/10/2017 12:15 Arquive MP3 133.825 KB
= P RO'I'EIRIZAQS.O N 23/01,/2017 02:07 Documento do Mi... 23KB
ictures -
ROTEIRIZACAQ 202 23/01/2017 02:07 Documento do Mi... 24KB
B Videos ROTEIRIZAGAD #03 21/08/201720:35  Documento de Mi. 24KE
‘& Disco Local (C) ROTEIRIZACAQ 04 23/01/201702:07  Documento do Mi.. 25KB
= Disco Local (D:) RO‘TEIRIZAQS.O #05 23/01,/2017 02:08 Documento do Mi... 32 KB
& Red ROTEIRIZACAO 206 23/01/2017 02:08 Documento do Mi... 26 KB
ede . R .
- ROTEIRIZACAQ #07 23/01/2017 02:08 Documenteo de Mi... 39 KB

Fonte: Computador pessoal da pesquisadora.
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Como podemos observar nas figuras 17 e 18, os documentos resultantes do
processo criativo da criacdo do roteiro chegaram até a pesquisadora sem uma organizagao
cronoldgica pré-estabelecida, tampouco organizada em relacéo as fases de criacdo. O que
é totalmente contundente, visto que nos momentos criativos, a preocupagdo primordial
estd, de fato, na criagdo, mesmo que haja “[...] por parte do artista, uma necessidade de
reter informagdes, que podem ser possiveis concretizagGes da obra ou auxiliares dessa
materializagdo” (SALLES, 2008, p.20).

A partir das etapas de coleta e arquivamento de documentos, 0 material passou
por um longo e trabalhoso processo de organizagdo, assim como aponta José Cirillo:

Quando se é posto frente a frente com os documentos remanescentes do
processo de producdo de uma determinada obra, esta-se diante de um
emaranhado de fragmentos, muitas vezes desordenados cronoldgica,
espacial e mesmo formalmente. Esses fragmentos sdo repletos de signos
visuais ou verbais, muitas vezes aparentemente desconexos e
desarticulados como sistema. Essa tessitura de signos que se apresenta
nos documentos de processo pode conter, entdo, desenhos, escritos,
colagens, rasuras, layers e outros arquivos digitais, pedacos de objetos,
maquetes e toda sorte de artefatos pertencentes aos mais diferentes
sistemas semioticos que se colocam agrupados ou avulsos e que tém em
comum o fato de serem marcas do processo de criagdo, momentos
registrados pelo artista durante a acao criadora, que gera a obra. Essa é
a situacdo gquando se depara com paginas de cadernos, anotacdes e
maquetes — e toda sorte de ferramentas utilizadas pelo artista —, que
acompanham o processo de cria¢do nas artes [...]. (CIRILLO, 2009, p.
14)

De sorte que os rastros da génese de Trés vivas para o bebé!!! geraram uma
diversa materialidade de documentos, tanto do processo de adaptacéo e escrita do roteiro,
como da fase de gravacdo e edicao da peca radiofonica.

Como mencionado na secdo 2 os pesquisadores do PRO.SOM se utilizam do
programa chamado Pro.Tools para realizar as gravacoes, e a partir dele sdo arquivados 0s
documentos de processo da fase de criacdo no estudio.

A partir de 2015, quando a pesquisadora deste trabalho também contribuiu como
bolsista de iniciacdo cientifica na producédo da peca radiofonica A Maquina do Tempo, o
grupo comecou a experimentar uma técnica de gravacao interessante: nenhum rascunho
de gravacdo, ou seja, nenhuma fala que tenha sido dada pelo ator e que ndo
correspondesse fielmente ao roteiro, incluindo erros técnicos de gravacao, ou intencdes
distintas da proposta inicial, seria excluido da trilha. Na ocasido, a pesquisadora deu a

essa forma de gravar o nome de “Microfone Aberto”: uma experimentacdo que, desde
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entdo, se estabeleceu como possivel técnica de gravacdo e preservacdo da génese do
processo criativo. As vantagens de se trabalhar desta maneira sdo que tanto o ator se sente
mais confortavel, sabendo que pode gravar quantas vezes por necessario, experimentando
intensdes, ritmos de fala e intensidades diferentes, como para o pesquisador, pois ficam
registradas escolhas de gravacdo diversas. Na hora de salvar essas versdes sonoras, a
editada receberd o nome de “versdo limpa de XxXx”, enquanto a do “Microfone Aberto”,
“versdo suja”, a que contém o rascunho da gravacao e as escolhas que foram descartadas
ou privilegiadas, ao longo do processo.

Como o foco da presente pesquisa é 0 processo de adaptacdo da cartilha através
da criacdo de um roteiro para a peca radiofonica Trés vivas para o bebé!!!, sob a
perspectiva do olhar de uma atriz, os documentos de processo referentes as gravacoes e
edicOes ndo aparecem aqui arquivados e reunidos em forma de dossié, com excecéo dos
testes de gravacdo da cena 15 e da versédo de publicacdo do audiolivro, que contribuiram
para 0 processo de analise em questdo. Assim, puderam ser obtidos e organizados 0s

seguintes documentos de processos.
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Quadro 2: Classificacdo dos documentos de processo

Qnt. Nome do documento Data de Formato Tamanho Breve descricéo
altima
modificacédo
01 3-vivas-para-o0-bebé- 01/08/2016 PDF 9.169 KB Versao de publicacdo da cartilha Trés Vivas para o
microcefalia-versdo-digital- bebé!
final.pdf
01 Ideias — Cartilha 05/10/2016 DOC 8 KB Documento com ideias iniciais (personagens, divisao de
cenas, temas e proposicoes)

01 Juncdo dos textos 2 e 4 05/10/2016 DOC 9 KB Documentos com colagens de textos da cartilha
01 3-vivas-para-o0-bebé- 28 KB Versao de publicacdo da cartilha Trés Vivas para o
microcefalia-verséo-digital- 26/10/2016 DOC beb&! em documento de texto editavel

final
04 ADAPTACAO DA 10 KB, 9KB,
CARTILHA TVB! PARA 9KB, 9KB
PECA RADIOFONICAEM | 21/11/2016 DOC Documentos acerca das resolucdes de adaptacédo
AUDIO LIVRO
(0,#1, #2, #3)
01 ROTEIRIZACAO #10 12/12/2016 DOC 39 KB 102 Versdo do roteiro
01 ROTEIRIZACAO #11 14/12/2016 DOC 40 KB 112 Versdo do roteiro
01 ROTEIRIZACAO #12 19/12/2016 DOC 39 KB 122 Versdo do roteiro
01 ROTEIRIZACAO #13 21/12/2016 DOC 41 KB 132 Versdo do roteiro

Fonte: Elaborado pela pesquisadora



Quadro 2 — Classificacdo dos documentos de processo

Qnt. Nome do documento Data de Formato Tamanho Breve descricéo
altima
modificacéo
01 Juncéo dos textos 1 e 3 29/12/2016 DOC 8 KB Documentos com colagens de textos da cartilha
01 ROTEI RIZAC}AO #14 09/01/2017 DOC 42 KB 142 Versao do roteiro
01 CRITERIOS 09/01/2017 DOC 7 KB Documento com os critérios de producéao do roteiro
01 ROTEIRIZACAO #15(1) 16/01/2017 DOC 66 KB 152 Versdo do roteiro duplicada
01 ROTEIRIZACAO #16 18/01/2017 DOC 45 KB 162 Versdo do roteiro
01 ROTEIRIZACAO #17 18/01/2017 DOC 41 KB 172 Versdo do roteiro
01 ROTEIRIZACAO #02 23/01/2017 DOC 24 KB 2% VVers&o do roteiro
01 ROTEIRIZACAO #01 23/01/2017 DOC 23 KB 12 Verséo do roteiro
01 ROTEIRIZACAO #04 23/01/2017 DOC 25 KB 42 VVerséo do roteiro
01 ROTEIRIZACAO #05 23/01/2017 DOC 32 KB 5% Versdo do roteiro
01 ROTEIRIZACAO #06 23/01/2017 DOC 26 KB 62 Versdo do roteiro
01 ROTEIRIZACAO #07 23/01/2017 DOC 39 KB 72 Versdo do roteiro
01 ROTEIRIZACAO #08 23/01/2017 DOC 36 KB 82 Versdo do roteiro
01 ROTEIRIZACAO #09 23/01/2017 DOC 35 KB 92 Versdo do roteiro
01 Cian-Texto-criancal 22/03/2017 MP3 2.402 KB Teste de gravacdo da cena 15

Fonte: Elaborado pela pesquisadora.
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Quadro 2 — Classificacdo dos documentos de processo

Qnt. Nome do documento Data de Formato Tamanho Breve descricéo
altima
modificacédo
01 Cian Texto Crianca 2 22/03/2017 MPEG 866 KB Teste de gravacdo da cena 15
01 ROTEIRIZACAO(1) 03/04/2017 DOC 89 KB Verséo ndo especificada do roteiro
01 audio reacao de mae 03/04/2017 MP3 66 KB Reacdo de uma mée ao receber um teste de recepcéo
01 roteiro da voz da crianga 03/04/2017 DOC 178 KB Roteiro da cena 15
01 voz2 03/04/2017 PDF 195 KB Captura de tela com texto da cartilha
01 Roteiro da voz da crianca 03/04/2017 PDF 156KB Roteiro da cena 15
01 Cian-Texto-crianca-teste 03/04/2017 MP3 1720 KB Teste de gravacdo da cena 15
01 Cian-Texto-criancal (1) 03/04/2017 MP3 866 KB Teste de gravacdo da cena 15
01 Cian Texto Crianga 2 (1) 03/04/2017 MPEG 2.402 KB Teste de gravacdo da cena 15
01 ROTEIRIZACAO #15 20/06/2017 DOC 47 KB 152 Versdo do roteiro
01 ROTEIRIZACAO #03 21/08/2017 DOC 24 KB 3% Versao do roteiro
01 ROTEIRIZACAO #18 17/09/2017 DOC 40 KB 182 Versdo do roteiro
01 ROTEIRIZACAO #19 22/09/2017 DOC 41 KB 192 Versdo do roteiro
01 ROTEIRIZACAO #20 24/09/2017 DOC 42 KB 202 Verséo do roteiro
01 ROTEIRO FINAL TRES 27/09/2017 DOC 47 KB Versao de publicacdo do roteiro
VIVAS PARA EDUFBA
01 Microcefalia 02-10 09/10/2017 MP3 133.825 KB Versao de publicacdo do audio
01 ROTEIRIZACAO 19/10/2017 DOC 42 KB Versao ndo especificada roteiro

Fonte: Elaborado pela pesquisadora
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Mesmo com todo o cuidado que 0 Grupo PRO.SOM tem em relagdo a preservacdo
e ao arquivamento dos rastros de seus processos, ainda sim, foi necessario um trabalho
de busca e coleta de alguns dos documentos apresentados no quadro 2 que, por ventura,
ndo estavam na pasta compartilhada pelo grupo com a pesquisadora.

No que diz respeito aos documentos digitais, foi necessario que se investigasse
cada um deles para que o dossié pudesse ser organizado cronologicamente e, dessa forma,
se ter uma visdo mais detalhada do processo criativo. Optou-se, assim, por ordenar 0s
documentos a partir das datas em que as diferentes versdes foram sendo modificadas.

A partir dos documentos armazenados no Google Drive, foi possivel obter um
historico das modificacbes dos documentos no Google Docs, assim como quais usuarios

fizeram suas modificagdes. Como podemos ver na figura a seguir:

Figura 19: Historico de modificacGes Google Docs

Historico de versoes

Mostrar apenas versdes nomeadas
JANEIRO DE 2017

» 9 de janeiro de 2017, 18:09
Versdo atual

@ Junior Brito

DEZEMERO DE 2016

19 de dezembro de 2016, 18:02
@ Junior Brito

» 14 de dezembro de 2016, 18:04
® Ana Mariano

12 de dezembro de 2016, 18:26
® Ana Mariano

» 7 dedezembrode 2016, 18:18
@ Junior Brito

» 5dedezembro de 2016, 19:08
@ Junior Brito

Mostrar alteracdes

Fonte: Captura de tela elaborada pela pesquisadora a partir de sua conta no Google Drive.
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A outra opgéo de se obter a datacdo, bem como outros detalhes do processo foi
disponibilizada pelo programa Microsoft Word para registrar os documentos
armazenados no disco rigido do computador. Através de um clique com o botéo direito
do mouse sobre o0 documento que se deseja investigar, o sistema operacional d& uma série
de opgdes, incluindo “Propriedades”. Nesta opg¢do o usuario pode ter acesso as datas de

criacdo e modificacéo do referido documento:

Figura 20: Propriedades do documento Word

@ Propriedades de CRITERIOS x

Geral  Seguranga Detalhes Versdes Anteriores

w] |CHITEHIOS

T'p':'.de_ Documento do Microsoft Weord (.docx)

arquivo:

Abre com: m Word (desktop) Aherar.
Local: CAlUsers'pe 01\Documents' Mestrado '\ PESGLISAM
Tamanhao: 6,78 KB 16.548 bytes)

Tamanho em
disco:

Criado em:

Modificado
em:

Acessado em:

Atribitos:

Seguranca:

12,0 KB (12.288 bytes)

quartafeira, 12 de junho de 2015, 19:51:33

seqgunda-feira, 9 de janeiro de 2017, 12:05:30

quartafeira, 12 de junho de 2015, 19:51:33

[]Somerte letura [ Ocutto Avangados...
Este arquivo veio de outro
computador, e pode ser
blogueado para ajudar a
proteger este computador,

[ ] Desbloquear

Cancelar Aplic

1]

Fonte: Captura de tela elaborada pela pesquisadora a partir do seu computador pessoal

Entretanto, como podemos observar na figura 20, existem algumas informacGes
que parecem ndo coincidir com a fidelidade de criacdo do documento “Critérios”, pois
este ndo poderia ter sido criado em 12 de junho de 2019, como informa o recurso acima

apresentado. Assim, elucida a geneticista Sirlene Goes:
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A diferenca entre essas datas ocorre, pois o item Criado em informa a
data em que o arquivo foi salvo em um determinado computador. [...] E
importante sinalizar que para que as propriedades de um arquivo se
mantenham fidedignas ao periodo no qual ele foi criado, alterado, ou
acessado, o computador do usudrio deve estar devidamente
configurado, com informagdes de data e hora atualizadas. (GOES,
2013, p.59)

Portanto, um dos cuidados que se deve observar é a configuragdo dos
computadores de trabalho, especialmente o seu reldgio, para ndo haver discrepancia nas
informacGes de registro salvas pelo computador.

Estudar um processo de criacdo em sua completude é uma tarefa que demanda um
tempo e trabalho muito grandes, um desafio e tanto, ainda mais com obras que geram um
namero alto de documentos de processo. Como esta dissertacao ndo daria conta de abarcar
0 estudo do processo de elaboracéo do roteiro completo que foi apresentado, a escolha do

recorte da presente pesquisa se deu a partir de 4 versdes de criacdo da cena 2. S&o elas:

Figura 21: Recorte da analise

42 \Jersao
do roteiro

e Cena 2

52 Versao
do roteiro

102 Versao

do roteiro

Versao de

publicacao

Fonte: Elaborado pela pesquisadora, 2019.

Este recorte foi escolhido por apresentar uma cena que sofreu modificacdes
genéticas pertinentes ao desejo de observacéo desta pesquisadora, que € pensar 0 processo
de adaptacéo e criagdo do referido roteiro a partir do olhar de uma atriz. O cotejo dos
documentos produzidos, ao longo do processo de criagdo, revelou, ainda, que as versdes
escolhidas foram as que mais apresentaram distintas mudancas. Além dessas 4 versdes

do roteiro, se somam ao prototexto desta anélise: a versao de publicacéo da cartilha Trés
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vivas para o beb&!; os documentos intitulados “Ideias - Cartilha” ¢ “CRITERIOS”; quatro
documentos com resolucdes sobre adaptagdo, chamados de “ADAPTACAO DA
CARTILHA TVB! PARA PECA RADIOFONICA EM AUDIO LIVRO” #0, #1, #2, #3,
respectivamente. E, também, os documentos em formato de dudio: “audio reagdo de
mae”, “Cian-Texto-crianga-teste” que apesar de ndo ser um teste de gravagdo da cena
analisada, ajudou no processo de analise da criacdo; e o &udio de gravacdo publicado
“Microcefalia 02-10”. A partir da delimitacdo do referido recorte, os documentos foram

organizados da seguinte maneira:

Figura 22: Organizacéo do recorte da andlise

- ..
( ) Redacional — -
eCartilha Editorial
publicada *10°
eldeias - *4? versao do versio Versio de
Cartilha roteiro do i publicagao do
*CRITERIOS *5° "‘:"'55° do roteiro roteiro
Adaptacao ~ B . publicacao do
ptac gravacdo editorial audio
Pré +Audio de \ J
ré- °
. reacao de
redacional \_ uma mae )

Fonte: Elaborado pela pesquisadora, 2019.

Decidiu-se organizar o prototexto analisado nesta pesquisa a partir das quatro
fases de criacdo propostas por Pierre-Marc de Biasi (1997), conceituadas na secao 2 deste
trabalho. Os documentos de processo criados na etapa que antecedeu o inicio da escritura
das cenas do roteiro foram alocados na fase pré-redacional, sendo que todo o material
produzido e reunido serviu de inspiracdo e orientacdo para a fase seguinte.

Na fase redacional, foram reunidas as versdes 4 e 5 do roteiro, que marcam o
inicio de uma estrutura mais proxima ao texto dramatico; também, o audio de reacdo de
uma mée e um teste de gravacdo daquela que viria a se tornar a cena 15. Esses documentos
em formato de &udio foram agregados ao recorte pela sua contribuicdo para o

entendimento das tomadas de decisdes que os autores precisaram tomar em relacdo a
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estética apresentada na obra. Como por exemplo, as influéncias que a reacdo da mae
podem ter tido sobre as escolhas dessa criacao.

Na fase pré-editorial, deu-se destaque a 10? versdo do roteiro, pois a partir desta
versdo, ndo houve movimentos genéticos na cena 2 até a versao posterior a gravacao, o
que poderia estar relacionado ao Ultimo estado autografo dos autores. O que ocorre € que
durante os processos de gravacdo, os atores podem: propor a inser¢do ou supresséo de
alguma palavra; uma sugestdo de mudancga no texto; ou até mesmo ter usado alguma
palavra diferente do roteiro guia para gravacao, 0 que se explicita ao se cotejar esse texto
com o0 que esta sendo preparado para publicacdo, no momento de edicdo. Por isso pode
existir uma outra versao apds o trabalho no estudio.

E assim foi como transcorreu a elaboracdo da sequéncia de versées do roteiro de
Trés vivas para o bebé!!l. As versdes de publicacdo, tanto do roteiro, como do audio
entregue ao publico, foram incluidas na fase editorial, compondo, assim, a primeira
edicdo deste material. Pode-se perceber que as dindmicas da criacdo compartilhada
atravessam todas as etapas do processo criativo, inclusive incorporando os atores com o

seu trabalho de interpretacdo como possiveis colaboradores na escrita do roteiro.

4.2 ANALISE SOB O OLHAR DE UMA ATRIZ, PESQUISADORA, GENETICISTA

Se performance é um evento que ocorre no tempo, que escapa a
apreensao, entdo como poderia um texto controla-la e fixa-1a?
(FERNANDES, 2008, p.1)

Pensar em desvendar os processos criativos, definir os padrdes de escrita de um
autor ou querer definir uma Unica metodologia ou Unico campo tedrico para buscar
entender um processo de criagdo especifico seria pretencioso diante da imensiddo de
possibilidades que o fazer artistico pode proporcionar de leituras. Fixar, fechar, portanto,
ndo sdo verbos propicios para guiar esta analise, mas sim, entender, acompanhar e

interpretar a partir dos rastros de cria¢do deixados, ao longo o processo.

Poderiamos procurar entender quais 0S mecanismos criativos, as escolhas e
tomadas de decisdo perpassaram o roteiro de Trés vivas para o bebé!!l. Assim, para
iniciar os estudos do percurso de criacdo que pdde ser analisado nesta pesquisa, foi
necessario entender de onde partiram os roteiristas no momento em que receberam a

missdo de trabalhar na adaptagdo intermidiatica em apreco. Através da coordenadora do
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Grupo PRO.SOM, foi construida a primeira ponte com as responsaveis pelo Projeto
Abraco & Microcefalia, e com a Escola de Teatro, através de seus bolsistas de iniciagdo
cientifica, que tiveram acesso a cartilha Trés vivas para o bebé!, um material destinado a

mées e pais de filhos com microcefalia, que seria passado a audiolivro.

Figura 23: Capa da cartilha Trés vivas para o bebé! (2016)

00

MOVIMENTO

CADERNOS MOVIMENTO DOWN
v

Fonte: Dossié genético da pesquisa, 2019.

A partir dai, surgiu o primeiro desafio. Em relagdo as experiéncias de adaptacéo e
criacdo de audiolivros, 0 PRO.SOM tem partido, em sua maioria, de romances e textos
dramaticos. Pela primeira vez, um texto do género cartilha seria o ponto de partida de
uma adaptacdo. E quanto a cartilha em questéo, tratava-se de um guia ndo sé educativo,
mas seria um apoio para mées e pais de filhos com microcefalia. Ou seja, desta vez, 0s
integrantes do grupo de pesquisa se depararam com um texto que ndo possuia apenas um

carater narrativo e dramatico, porém trazia também um vasto conteldo técnico e
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explicativo acerca das instruc6es de cuidados tanto para os bebés, como para as proprias
maes e pais. Como podemos observar na figura 24, informagdes de saude e sobre a

condicdo da microcefalia, estdo bastante presentes, ao longo da obra:

Figura 24: Cartilha Trés vivas para o bebé! p. 20 (2016)

“Eu gostaria de ter tido contato com uma familia,
para saber como seria o desenvolvimento, as

expectativas, etc...”

O GUE E A MICROCEFALIA?

A microcefalia é uma malformacao congénita, em que o cérebro da crianga ndo se desenvolve
de maneira adequada. Meste caso, a circunferédncia do cranio & menor do que o considerado
convencional para a idade e sexo do feto ou da crianga (para menino, igual ou inferior a 31,9
cm &, para menina, igual ou inferior a 31,5 cm, no caso de bebés nascidos com mais de 37
semanas de gestacdo). Mo caso de bebés prematuros, a medida levard em conta a idade
gestacional da crianga.

CAUSAS DA MICROCEFALIA

A microcefalia pode ser genética ou causada por outros fatores externos, como exposicao
da mae a substancias tdxicas, radiagcao, consumo de drogas ou alcoolismo, ou ainda diabetes
nac-controlada e desnutricdo. Também pode ser causada por infeccdes que ocorrem durante
a gravidez {congénita), como citomegalovirus, toxoplasmose, sifilis, rubéola e varicela.

Mo surto de casos recente, as maes das criangas com malformacao afirmaram que tiveram
os sintomas da doenca causada pelo virus zika durante a gestacao. Em novembro de 2015,
foi detectada a presenca do virus no liquide amnidtico dos bebés e no cordao umbilical.
Dessa forma, foi confirmada a cadeia de associacao da microcefalia com a zika.

Contudo, cada caso de suspeita de microcefalia deve ser analisado com cuidado, ja que
existermn muitas outras causas para essa malformacao.

Da mesma maneira, hd casos de malformacdo cerebral que ndo configuram microcefalia,
e casos de microcefalia associada a outras questBes, Por isso, alguns pesquisadores estao
chamando os casos recentes de sindrome congénita do virus zika.

Ainda serdo necessarios muitos estudos para os pesquisadores conhecerem melhor a
infeccdo pelo virus zika e sua atuacao em mulheres gravidas,

Fonte: Dossié genético da pesquisa, 2019.

Como o intuito da peca radiofénica era disponibilizar todo esse conteudo, tdo
importante para a parcela do publico que ndo poderia se privilegiar da leitura de uma
cartilha por possuir alguma deficiéncia visual, mas principalmente, por falta de
letramento - muitos desses pais ndo tém a educacdo necesséria para a leitura e
interpretacédo da cartilha -, a insercéo de tais informacdes, de forma leve e clara, na escrita
do roteiro passou a ser uma das premissas iniciais do trabalho.

O fato é que um roteiro de peca radiofénica é de natureza dramética e toda a
construcdo do imaginario despertada pelas trilhas sonoras ocorre, também, provocada
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pelo enredo e pelos diversos recursos estéticos possiveis na criacdo dos dialogos gravados
pelos atores. A esse respeito, como alude Stanislawski (1979), quanto mais se chega a um

estagio de verdade cénica, mais envolvido na obra estaria o publico.

Mas o que pressupde a verdade cénica para alcancar o envolvimento da
plateia? Primeiro, ela é uma realidade paralela criada a partir da
linguagem e que contém cddigos comuns aos dois lados: ator/cena e
espectador/plateia. Depois, existe um sentimento de verdade que
envolve a atmosfera do jogo, um sentimento que se instala nos
jogadores nos seguintes niveis: do ator consigo mesmo na construgdo
da personagem, dos atores entre si nas relacdes de construgéo da cena,
e do grupo de atores — associado ao conjunto dos outros elementos da
construcao do espetaculo — com o espectador. Deseja-se, em especial,
que o espectador se sinta participante de uma outra realidade viva.
(VARGENS, 2013, p. 10)

Da mesma forma, como Constantin Stanislawksi propde o jogo da verdade cénica
para o teatro, 0s pactos entre ator e personagem, ator e o0 conjunto de elementos que
constituem a construcdo radiofénica com o publico ouvinte, podem ser aplicados ao
ambito radiofonico. Para as pecas radiofonicas, o jogo proposto pelo autor torna-se
essencial, visto que, nesse tipo de producdo, ndo se tem o recurso de imagens visuais
concretas, a exemplo das telas do cinema, como aliado na construcdo de tal relagdo com
0 ouvinte. As imagens visuais, bem como o apelo aos demais sentidos, séo ativados pela
imaginacéo.

A partir do cotejo dos primeiros documentos de criacdo do processo em questéo,
pOde-se perceber que esta também foi uma preocupacao dos autores. Sobretudo, pela
dificuldade inicial na resolucdo de quais informacées seriam levadas para o roteiro a ser
criado e de que forma isso ocorreria. Analisando o primeiro documento em que se

encontram registros das proposi¢des iniciais, intitulado “Ideias — Cartilha”, podemos

perceber a preocupacdo dos autores com a definicdo dos conteudos a serem adaptados:
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Figura 25: “Ideias — Cartilha” (2016)

E |deias - Cartilha
A udltima edigdo foi feita em 5 de outubro de 2016 por Junior Brito
- i - 11 - 4 o - == = = = i= -
Arial B I U i . =+ .| = === = i=
|3 1 2 3 4 5 [} 7 3 g 10 11 12 13 4 15 b=~ 7 18

Relatos (p. 9, 22-23, 26-27, 30)
WMlomento de confortar os pais (p. 6-15)
Cuidados medicos e direitos (p. 17-18)
Duvidas sobre microcefalia (p. 20-29)

Ideia de roteiro: Uma mulher em casa & visitada por alguem, comecam a conversar sobre a
microcefalia, sobre a crianca e em algum momento ligam o radio que esta na sala passando
um programa onde as pessoas convidadas falam também sobre a microcefalia. O programa
val ser dividido em blocos separados por propagandas e dialogos na sala que serio
baseados nos momentos de confortar os pais.

Curva dramatica da personagem da mae que comeca triste e abatida e termina
esperancosa e ansiosa pelo nascimento da crianca.

PERSONAGENS

Mae gravida

Amigalo

Apresentador

Wédica

Wae convidada

Advogado/a (Pg. 18)

Pais e mdes que ligam para o programa (Qtde a definir)

RELATOS

R1 - ponto de vista do bebé (p. 9)

R2 - ponto de vista dos pais (p. 22-23)
R3 - ponto de vista do bebé (p. 26-27)
R4 - ponto de vista dos pais (p. 30)

Proposta: manter apenas dois relatos, um do ponto de vista do filhe e outro do ponto de
vista dos pais, resultado de mescla entre os textos 1 com 3 e 2 com 4 Os relatos serdo
utilizados como alivio entre as informagtes mais densas.

DUVIDAS

Proposta: transformar o bloco de dividas num talk-show, onde ¢ apresentador traria uma
medica profissional na area da microcefalia e convidaria uma mae para fazer pergunias.
Depois de cada uma das respostas da medica, o apresentador reitera o que a médica falou
de forma mais sucinta, menos formal, e pode adicionar algum comentario.

*Pode ser um programa de radio que uma mae liga. Qu mesmo de tv, mas inserindo a
ligacdo.

Fonte: Dossié genético da pesquisa, 2019.

Este € um documento rico em indicios da fase inicial de criacdo, o brainstorming.

Trata-se de um registro, que passou por edi¢fes em cinco momentos distintos. Esta é sua
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ualtima versdo com modificagfes. De inicio, 0s autores elencaram trechos da cartilha que
poderiam servir de material para construgdes das cenas: “Relatos (p. 9, 22-23, 26-27, 30)”
e “Duvidas sobre microcefalia (p. 20-29)”, por exemplo. Posteriormente, eles estariam no
mesmo documento sob a organizacdo de “R1, R2, R3, R4” ¢ viriam a ser condensados
em apenas dois, na ultima modificacdo do documento apresentado.

Dentre tantas informacdes desse momento nascente da escritura, dois pontos de
tal documento foram de extrema importancia para o decorrer do processo criativo: a
proposta do argumento para a historia a ser escrita e a primeira descri¢do dos personagens.
A ideia dos autores para essa adaptacdo se baseou em uma personagem principal, que
recebe a noticia de estar esperando um filho com microcefalia e que, por isso, ndo sabe
como agir. Para que a dindmica das cenas pudesse ser estruturada, foi langada a ideia de
um programa de radio dentro da historia, que traria entrevistas com especialistas em casos
de microcefalia. Poderiam, dessa forma, serem inseridas informacdes técnicas relevantes
da cartilha. “O argumento, ou sinopse, € a story line desenvolvida sob a forma de texto.
Uma vez que o conflito matriz se apresenta na story line, 0 segundo passo € conseguir
personagens para viver uma historia, que nao € sendo o conflito matriz desenvolvido”

(COMPARATO, 2009, p.68). Seguem ideias iniciais para a estruturacdo do roteiro:
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Figura 26: Descricdo dos personagens

Ideias - Cartilha

PERSONAGENS

Mae gravida

Amigalo

Apresentador

Médica

M3e convidada

Advogado/a (Pg. 18)

Pais e mdes que ligam para o programa (Qtde a definir)

Roteirizacao #20

PERSONAGENS
Lidia (M&e gravida): 27 anos, casada, tem uma filha de 5 anos. Fala pouco, dona de
casa, tranquila.
Fernanda (amiga). 25 anos, solteira, sem filhos. Fala bastante, recepcionista,
agitada.
Mauro Castro (apresentador): entusiasmado, otimista.
Cinthia Toledo (mé&e convidada): 35 anos, mée de crianga com microcefalia,
acolhedora, psicologa
Sandra Duarte (médica). 41 anos, pediatra, objetiva.
Paulo Bulhdes Neto {advogado): 38 anos, objetivo.
Crianca (narrador da crénica 2)
Mae (narradora da crénica 1)
Luiz (pai)
Roberta (méae)
Beto: 30 anos, marido de Lidia, calmo, afetuoso
Clara: 5 anos, filha de Lidia e Beto, carinhosa
Fonte: Elaborado pela pesquisadora, a partir do dossié genético, 2019.

Na figura 26, podemos perceber como ocorreu a evolucéo da construcdo de cada
personagem, desde sua primeira descri¢do, até a 20% versdo do roteiro em que eles ja
estavam bem estabelecidos. Segundo a investigacdo dos documentos iniciais dessa
criacdo, pode-se perceber que a primeira ideia para o enredo da historia que apareceu nos
registros do dossié foi acatada de imediato, pois ndo houve rastros no processo, que
indicassem algum outro tipo de proposi¢éo.

Seguindo com a analise do processo criativo, percebemos que foram estabelecidos
critérios, que nasceram com o intuito de servir de guia para 0s autores participantes dessa
construcdo. Nesse documento, foi firmado o acordo de que, a cada semana, seria fechada
uma versao do roteiro e uma outra versdo dos documentos em que as adaptacfes dos

trechos da cartilha estariam sendo feitas.
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Figura 27: Critérios de escrita

CRITERIOS

A iltima edicdo foi feita em 9 de janeiro de 2017 por Junior Brito

O processo de roteirizacdo da cartilha “Trés Vivas para o Bebé!” tem sido feito no Google
Docs. Nesse editor de texto, cada alteracdo & salva e o historico de edigdes fica disponivel
de modo detalhado com o horario de cada alteracdo e informando a partir de que conta foi
feita cada alteracdo.

Estabelecemos que a cada semana sera fechada uma versdo do documento. Desse mado,
fem-se as versfes seguintes:

ROTEIRO

Versao 1: 5 de outubro 16:54 (qua)
Versdo 2: 17 de outubro 15:33 (seq)
Versdo 3: 24 de outubro 17:03 (seg)
Versdo 4: 26 de outubro 16:58 (qua)
Versdo 5. 16 de novembro 17:06 (gua)
Versdo 6: 23 de novembro 17:50 (qua)
Versdo 7: 28 de novembro 17:15 (seq)
Versao 8: b de dezembro 17:36 (seg)
Versdo 9 7 de dezembro 17:14 (qua)
Versdo 10: 12 de dezembro 17:22 (seqg)
Versdo 11: 14 de dezembro 16:46 (gua)
Versao 12: 19 de dezembro 16:55 (seq)
Versdo 13: 21 de dezembro 16:47 (qua)
Versdo 14: 9 de janeiro 17:02 (seg)

ADAPTACAO

Versdo 1: 17 de outubro 16:37 (seg)
Versdo 2: 24 de outubro 16:03 (seg)
Versdo 3: 16 de novembro 14:58 (gua)

LEGENDA

Cor de texto roxa - Ana Mariano
Cor de texto verde - Washrizson Junior
Cor de texto vermelho - Os dois juntos

Fonte: Elaborado pela pesquisadora, a partir do dossié genético, 2019.

Contudo, podemos perceber que, de acordo com as datacBes descritas no
documento, o intervalo entre as versdes 3 e 4, bem como, entre as 8 e 14 foram de um
encontro para outro, visto que o Grupo PRO.SOM tem uma rotina de trabalho em que
ocorrem duas reunides semanais presenciais, sempre as segundas-feiras e quartas-feiras a
tarde.

Além disso, ndo foram incluidas, nesse documento, as versdes posteriores a 14 do
roteiro, como também, a Gltima versao da adaptacdo, que totalizam 4 documentos. Quanto
a legenda que se percebe nessas versdes, refere-se as cores dos marcadores de texto do
Google Docs. Por ser um aplicativo que proporciona a edi¢do simultanea de um arquivo

por mais de um autor conjuntamente, para se identificar as modificagdes, é atribuida a
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cada um deles automaticamente uma cor, que aparecera tanto no cursor do mouse no
momento da escrita e nos trechos referentes aos baldes de comentérios, quanto no

historico de modificagdes, que inclui os nomes de cada um. Como o exemplo, a seguir:

Figura 28: Marcadores de cor do Google Docs

E ADAPTACAQ DA CARTILHA TVB! PARA PECA RADIOFONICA EM AUDIO LIVRO

A ltima edic&o foi feita em 16 de novembro de 2016 por Junior Brito

RADIO

I& partir dai comeca o primeiro bloco do programa, que falara sobre a microcefalia.
Idqui sAo utilizadas as informactes da cartilha destinadas ao momento de abertura
do programa. O apresentador anuncia um pegueno intervalo antes de se iniciar de
fato o bloco e a cena volta para a sala

@ Ana Mariano

SALA 24 de out de 2016

Na sala, elas comentam sobre o que acabou de ser escutado. Lidia fala sobre suas A se pensar, tem propagandas que
insegurancas (contar pros parentes, pra outra filha, lidar com a criacédo do novo podem ser colocadas sempre

bebé) enguanto a amiga a consola dizendo que ela deve se preocupar antes ref_em“ﬁ ao assunto de a‘ng_fO’m
consigo mesma. A conversa sera interrompida pela musica que reinicia o bloco do Seja o endereco de um estabelecimento

que da suporte a casos como os de
microcefalia, ou bolar algum tipo de
propaganda para 0s sites em anexo e

programa. Até esse momento Lidia se mostra perdida e preccupada.

RADIO . apresentar os links como produtos.
Quando © programa prossegue, eles falam sobre o momento da noticia e os Tipo: “acesse j&” e tal
sentimentos dos pais. Antes do intervalo, ha um relato. Relato do ponto de vista da
ViaR

Ana Mariano
SALA 24 de out de 2016
IA MaG comeca a se sentir aliviada e surgem duvidas diretamente relacionadas a Adicionar:

Filha lida)

microcefalia. A amiga pode trazer relatos de experiéncias que ja ouviu.

Fonte: Elaborado pela pesquisadora, a partir do dossié genético, 2019.

Esta imagem diz respeito a um dos documentos referentes ao processo de
adaptacdo do género cartilha para o roteiro da peca radiofonica. Percebeu-se, atraveés dele,
e em especial pelos baldes de comentario presentes, como foram resolvidas algumas
situacbes em que o conteldo que seria necessario incluir na nova obra criada nao se
encaixava tdo harmoniosamente dentro da estrutura narrativa da historia a ser contada no
audiolivro.

Por exemplo, a solucdo proposta, como um recurso adaptativo, pela autora Ana
Mariano para a inclusdo dos estabelecimentos onde as mées e pais de criangcas com
microcefalia podem encontrar apoio e suporte, foi criar propagandas exibidas nos
intervalos do programa de radio sobre tais lugares. Uma dessas propagandas foi a da rede
de hospitais Sarah, uma referéncia no tratamento e acompanhamento de casos de criancas

nessa condicdo.
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Figura 29: Propaganda Hospital Sarah

Cena 18
Propaganda 3

Os hospitais da Rede SARAH tém uma ampla rede
de neurorreabilitacao humana. Assim, buscam tra-
tar o seu paciente através de diversas técnicas, para
que ele se torne um sujeito atuante na sociedade, e
com mais autonomia. Trabalhamos aproveitando
a0 maximo o potencial de cada um, com iniciativas
inovadoras e apostando na importancia da troca de
experiéncias, sempre estimulando a criatividade de
pessoas e grupos. Atendendo, também a criancas
com microcefalia, os hospitais SARAH buscam atu-
ar na sociedade, lutando contra a incapacidade e as
limitacoes de cada um de seus pacientes, além de
combater preconceitos quanto as diferencas. Agende
ja uma consulta em uma de nossas unidades através
do site www.sarah.br/consultas/microcefalia. Anote
ai: www.sarah.br/consultas/microcefalia. E viva o
nosso Hospital SARAH!

68 TRES VIVAS PARA O BEBE

Fonte: Elaborado pela pesquisadora, a partir do dossié genético, 2019.

E foi a partir desse recurso de adaptacdo usado pelos autores do roteiro de Trés
vivas para o bebé!!!, o de colar trechos da cartilna em que informacgdes sobre um mesmo
assunto pudessem estar reunidas, servindo de apoio para os dialogos de personagens a
serem escritos, que a cena 2 comecgou a ser criada. A partir desse cotejo, entendeu-se que
para a construcdo da cena, 0s autores se utilizaram dos textos de apresentacdo da cartilha,
que aparecem até a pagina 6, como é possivel ver no registro, em anexo. A partir do
estudo e da leitura de tais trechos, sempre mantendo a ideia inicial da adaptacao de ter um
programa de radio como elemento presente na historia, os roteiristas construiram a

primeira cena em gque ouvimos 0s personagens do programa.
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A primeira vez que esta cena aparece com o inicio de uma estruturacdo narrativa,
pois nas versdes anteriores, ainda se veem rastros da adaptacdo dos trechos da cartilha, é

na 42 versdo do roteiro, que teve sua Ultima edicdo em 21 de novembro de 2016.

Figura 30: Cena 2: 42 versdo do roteiro

ROTEIRIZACAQO #04

A Ultima edicdo foi feita emn 21 de novembro de 2016 por Junior Brito

Cena 2 - Abertura do programa

Ap: Para isso contamos com a presenca da doutora Sandra Duarte e de Cinthia
Toledo, fundadora de um grupo de apoio a mées de criancas com microcefalia.
\Vamos agora ouvir as nossas convidadas. Boa tarde, Cinthial

Cinthia: Ola, Mauro. Ola, pessoal de casa. Parabéns pelo nascimento ou pelo bebé
que esta para nascerl MaG- Os primeiros momentos ferampodem ser dificeis, mas
com o tempo aprendemos que nossos filhos s&o criancas como outras quaisquer,
com um futuro promissor pela frente, e viemos que seu nascimento tregxeaz muitas
alegrias para a familia. Parabénspeloseubebés

Apresentador:

Sandra: Seu filho é igual a qualguer outro bebé& da maternidade, apenas levara um
pouquinho mais de tempo para aprender as coisas, mas com todo o seu amaor,
carinho & estimulo, ele certamente sera capaz de fazer tudo nesta vida.

Me:- Parabéns pele rasciments: e pele bebé gue esla para raseed Embora vocés
possam ter ficado surpresos ao saber que seu filho ou sua filha tem uma deficiéncia,
sabemos por experiéncia propria que, com o tempo, ele(a) sera motivo de grande
alegria para sua familia. A maioria dos pais descobre que seu bebé tem deficiéncia
logo apos o nascimento e a noticia normalmente & um grande susto.

Parabéns pelo seu bebé.

A: Entendemos que sua vida ftomou um rumo inesperado, mas queremaos que
salbam que vocés nao estlo sozinhos e esperamos poder ajuda-los a celebrar a
vida do seu bebé.

BEBE NA BARRIGA

Medica: Pode ser também que vocés tenham sabido, atraves de algum exame
pré-natal, que seu filho tem chances de ter ou foi diagnosticado com uma
deficiéncia.

Apresentador: Este livreto vai tirar muitas de suas duvidas e ajudar a prepara-los
para o filhote que esta por vir.

Fonte: Elaborado pela pesquisadora, a partir do dossié genético, 2019.

Nesta versdo podemos identificar a presenca de dois autores distintos,
representados pelas diferentes cores no texto. Além disso, linhas horizontais cortando as
palavras indicam sua supressao na proxima versao.

Como esta é a cena de abertura do programa de radio, notamos que as insergdes

propostas nas primeiras falas indicam também a apresentacdo de tais personagens.
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Trazendo as discussdes de Comparato (2009) sobre a triade basica na construcdo de um
personagem: veracidade, verossimilhanca e realidade, em que 0s personagens mesmo na
qualidade de seres ficcionais almejam transmitir uma sensacéo de realidade, entende-se
porque os autores escolheram trazer para a historia, justamente, a fundadora de uma rede
de apoio a pais de criancas que nasceram com microcefalia e uma médica especialista no
tema, com todo o peso da autoridade que ela carrega.

Ainda na 42 versdo do roteiro, em relacdo aos movimentos genéticos no texto, uma
das preocupacdes dos autores, no processo de adaptacdo dos textos oriundos da cartilha,
foi na alteracdo dos tempos verbais. Assim, serdo utilizados, a partir desse momento,
operadores genéticos que indicaram supressao de palavra [ ] e acréscimo de palavra < >

para marcar correcoes e revisoes:

Quadro 3: Movimentos genéticos da 4° versdo

[foram] <podem>

tr [ouxe] <az>

[Parabéns pelo seu bebé] | 0 eememeemeeeeeeeee-

[ Parabéns pelo nascimento, ou pelo bebé | —-emmmmmm -
que esta para nascer]
Fonte: Elaborado pela pesquisadora, 2019.

Dessa forma, o texto foi se aproximando da sua versao a ser entregue ao publico,
considerando a personagem “Cinthia”, por exemplo. Conseguiu-se, entdo, fundir as
informac0es técnicas adaptadas da cartilha com as falas da personagem, como se pode
perceber no manuscrito.

Nesse momento da escritura, outras supressdes, também ocorreram, pois mesmo
fazendo parte do texto da cartilha, ao passo que a cena foi se desenvolvendo, percebe-se
que alguns trechos acabaram ndo entrando mais no contexto da adaptagdo, como 0 caso
das felicitacdes pelo nascimento do bebé, suprimidas da versdao em andlise.

A 52 versdo do roteiro teve sua Ultima modificacdo feita no dia 21 de novembro
de 2016. Igualmente, foram usadas linhas horizontais que cortam as palavras para
registrar a supressdo das mesmas e também se registrou a presenca de dois autores no
documento; convém explicar que essa informacdo pode ser confirmada através do
historico de modificagfes do Google Docs. Contudo, pode haver uma margem de erro em

relacdo a tais dados relativos a autoria, visto que existe a possibilidade de mais de um
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autor estar trabalhando na escrita do roteiro através da conta Google de algum deles.
Como as reunides semanais do grupo sao feitas no gabinete de pesquisa da coordenadora
do projeto e todos os integrantes trabalham em computadores, lado a lado, a pesquisadora
ndo descarta tal possibilidade.

Apesar de muito proxima a versdo anterior, esta apresenta alguns acréscimos
significativos nas falas da personagem “Sandra” e do “Apresentador” que ¢ indicado,

também, como “Ap”.

Figura 31: Cena 2: 52 versdo do roteiro

E ROTEIRIZACAO #05

A Ultima edicdo foi feita em 21 de novembro de 2016 por Junior Brito

Cena 2 - Abertura do programa

TRANSIGAO SALA-RADIO

Ap (efeito de radio na voz vai diminuindo gradativamente): Para isso contamos
com a presenca da doutora Sandra Duarte e de Cinthia Toledo, fundadora deo
Abraco a microcefalia, um grupo de apoio a maes de criancas com microcefalia.
Vamos agora ouvir as nossas convidadas. Boa tarde, Cinthial

Cinthia: Ola, Mauro. Ola, pessoal de casa. Parabéns pelo nascimento ou pelo bebé
que esta para nascerl Os primeiros momentos podem ser dificeis, mas com o tempo
aprendemos que nossos filhos séo criancas como outras quaisquer, com um futuro
promissor pela frente, e vemos que seu nascimento traz muitas alegrias para a
familia.

Apresentador— Obrigado, Cinthial Ola, doutora Sandral

Sandra: Boa tarde, Mauro e pessoas de casal A maioria de vocés deve ter
descoberto que seu bebé tem deficiéncia logo apds o nascimento ou sabido, através
de algum exame pré-natal, que seu filho tem chances de ter ou foi diagnosticado
com uma deficiéncia. A noticia normalmente & um grande susto. Entendemos que
sua vida tomou um rumo inesperado, mas queremos gque saibam que vocés nao
estéo sozinhos e esperamos poder ajuda-los a celebrar a vida do seu bebé Seu filho
& igual a qualguer outro bebé da maternidade, apenas levara um pouguinho mais de
tempo para aprender as coisas, mas com todo o seu amor, carinho e estimulo, ele
certamente sera capaz de fazer tudo nesta vida.

B e e e T e e e
e el e i T e
e i T e e
Sesie-

Parabéns pelo seu bebé.

Apresentadoer. Este tivretsprograma vai tirar muitas de suas duvidas e ajudar a
prepara-los para o filhote que esta por vir.

Fonte: Elaborado pela pesquisadora, a partir do dossié genético, 2019.

Com a necessidade de incluir a informagdo sobre como a microcefalia é, muitas
vezes, descoberta na gestagdo - informagdo deduzida pelo fato desse trecho da cartilha
aparecer na versdo de resolugdes sobre adaptagéo - 0 acréscimo do texto adaptado em que

se |é a fala da personagem “Sandra” foi uma escolha dos autores. Tratando-Se de uma
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médica incluida nessa narrativa ficcional, tal tipo de informacdo ganhou a autoridade de

sua voZz.

Deste modo, foram suprimidos e acrescidos 0s seguintes trechos:

Quadro 4: Movimentos genéticos da 5? versdo

[ Embora vocés possam ter ficado surpresos
ao saber que seu filho ou sua filha tem uma
deficiéncia, sabemos por experiéncia propria
que, com o tempo, ele(@) sera motivo de
grande alegria para sua familia. A maioria dos
pais descobre que seu bebé tem deficiéncia
logo ap6s o0 nascimento e a noticia
normalmente é um grande susto. ]

< A maioria de vocés deve ter descoberto que
seu beb& tem deficiéncia logo ap6s o
nascimento ou sabido, através de algum
exame pré-natal, que seu filho tem chances de
ter ou foi diagnosticado com uma deficiéncia.
A noticia normalmente é um grande susto.
Entendemos que sua vida tomou um rumo
inesperado, mas queremos que saibam que

VOCcés ndo estdo sozinhos e esperamos poder
ajuda-los a celebrar a vida do seu bebé. >

[ A: Entendemos que sua vida tomou um rumo
inesperado, mas queremos que saibam que
vocés ndo estdo sozinhos e esperamos poder
ajuda-los a celebrar a vida do seu bebé.

BEBE NA BARRIGA

Médica: Pode ser também que vocés tenham
sabido, através de algum exame pré-natal, que
seu filho tem chances de ter ou foi
diagnosticado com uma deficiéncia.]

< (efeito de radio na voz vai diminuindo

gradativamente) >

d[e]o Abraco a microcefalia
Ap [ resentador ]
[ livreto ]
Fonte: Elaborado pela pesquisadora, a partir do dossié genético, 2019.

Um dado novo que aparece nesta versdo € a insercao de rubricas técnicas, que
posteriormente irdo se transformar em BGs ou TECs. Elas sdo marcadas por letras em
negrito, entre parénteses, seguidas do nome do respectivo personagem. No caso, a fala do
personagem “Ap” recebe tal inser¢éo de recurso sonoro.

As rubricas nos textos dramaticos, sobretudo nos teatrais, possuem uma ampla
poténcia na criacdo da materialidade cénica. Ou seja, tanto na relacdo texto — ator, como
ator — plateia, elas tém um grande poder no que diz respeito a instaurar tempo e espaco,
intensdo e acdo. Luiz Fernando Ramos defende que as rubricas tém “[...] um estilo
particular de engendrar espetaculos (RAMOS, 1999, p. 52). No roteiro de Trés vivas para
0 bebé!!!, tais insercdes textuais sdo responsaveis por contextualizar a cena através da
materialidade do som.

Se analisarmos a indicacdo inserida na fala do personagem “Ap”, podemos pensar

que por ser um efeito sonoro digital, ele ndo tenha nenhuma influéncia na performance
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cénica que o ator vai desenvolver ao gravar tal texto. Contudo, se nos apoiarmos em
Brecht (1978), que apesar de defender o distanciamento como uma técnica necessaria ao
ator, ele admite que antes de se distanciar é preciso aproximar-se, envolver-se e apropriar-
se da experiéncia. Logo, ndo podemos assim pensar que no trabalho radiofénico a
construcdo da materialidade sonora é um elemento necessario no trabalho de cria¢do do
ator?

Esta € uma questdo levantada, pois ao analisar o processo criativo da construcéo
do roteiro, e também pela experiéncia que a pesquisadora teve como bolsista de iniciagcdo
cientifica entre os anos de 2015 e 2016 com o Grupo PRO.SOM, veio a tona a reflexdo
de que o ator ndo tem conhecimento da trilha e dos efeitos sonoros no momento de
gravacdo, a nao ser pela propria indicacéo deles no roteiro.

Sendo um dos autores do objeto de analise desta pesquisa um ator, também, é
possivel que tais questionamentos tenham passado por sua mente e influenciado as formas
de escrever ndo so as indicagdes técnicas relativas ao som, mas a dindmica dos dialogos
e a forma de aproximar o texto da oralidade brasileira, como veremos na 10? versdo do

roteiro:



86

Figura 32: Cena 2: 102 verséo do roteiro

ROTEIRIZACAO #10

A dltima edicdo foi feita em 12 de dezembro de 2016 por Ana Mariano

Cena 2 - Abertura do programa
TRANSICAO SALA-RADIO

Ap (efeito de radio na voz vai diminuindo gradativamente): _ _para isso
contamos com a presenca da doutora Sandra Duarte e de Cinthia Toledo, fundadora
do Abraco & microcefalia, um grupo de apoio a mées de criancas com microcefalia.
Yamos agora ouvir as nossas convidadas. Boa tarde, Cinthial

Cinthia: Ola, Mauro. Ola, pessoal de casa. Antes de qualquer coisa, eu gostaria de
agradecer por esse espaco importantissimo para o grupo Abraco e pras mées e pais
ouvintes. As familias eu desejo parabéns pelo nascimento ou pelo bebé que esta
para nascerl Os primeiros momentos podem ser dificeis, mas com o tempo
aprendemos que nossos filhos sé&o criancas como outras guaisquer, com um futuro
promissor pela frente, & vemos que seu nascimento traz muitas alegrias para a
familia.

Apresentador: Obrigado, Cinthial Eu que te agradeco por ter aceitado prontamente
o convite de nossa eauipe. Comioo e com Cinthia hoie. temos também a doutora
Sandra Duarte, pediatra com especializaco em criancas com deficiéncias
cognitivas e que também chega com tudo para contribuir no nosso papo de hojel
Tudo bem, Sandra?

Sandra: Boa tarde, Maurc e pessoas de casal Espero poder dar uma boa
contribuicdo nesse debate. A maioria de vocés deve ter descoberto que seu bebé
tem deficiéncia logo apds o nascimento ou sabido, através de algum exame
pré-natal, que seu filho tem chances de ter ou foi diagnosticado com uma
deficiéncia. A noticia normalmente € um grande susto. Sua vida tomou um rumo
inesperado, mas saiba que vocés néo estdo sozinhos e esperamos poder ajuda-los
a celebrar a vida do seu bebé.

Ap: Seu filho é igual a qualquer outro bebé& da maternidade, apenas levara um
pouguinho mais de tempo para aprender as coisas, mas com todo o seu amor,
carinho e estimulo, ele com certeza vai poder fazer de tudo nesta vidal Parabens
pelo seu bebé Agora que ja conhecemos as nossas convidadas de hoje, vamos
comecar o nosso Trés Vivas para o Bebé, que vai tirar muitas de suas duvidas e
ajudar a prepara-los para o filhote que ja veio ou esta por vir.

Fonte: Elaborado pela pesquisadora, a partir do dossié genético, 2019.

Esta ¢ a primeira versdao com “cara limpa” em que as marcas da movimentacao
genética ndo aparecem no texto, como nas outras apresentadas. Entretanto, isso ndo quer
dizer que elas ndo existam. Através do histérico de modificacdes do aplicativo Google
Docs, é possivel que sejam encontrados rastros de producdo dos autores, ainda nesse

momento. Porém, na referida versdo em especial, ndo houve tantos movimentos, pois a
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essa altura, a cena 2 ja estaria na fase pré-editorial. Desta versdo até a da publicagdo, s6
véao haver mudancas a partir do roteiro de gravagéo.

Contudo, em relagdo as ultimas duas versbes analisadas, podemos destacar o
acréscimo de falas que vai, agora sim, aproximar as personagens do ouvinte, através do
uso de expressoes e intengdes, cada vez mais perto da oralidade. Por oralidade, entende-
se toda a sorte de atividades materializadas sonoramente: declamar um poema, ouvir
masica, producdo de textos orais, teatro, cinema; em suma, todas as formas de producao
oral (MARCUSCHI, 2010).

Desse modo, as alternativas que 0s autores encontraram para tirar o texto de
partida da formalidade técnica que, naturalmente, uma cartilha possui, foram com base
na premissa de que o texto radiofénico sendo proximo da oralidade, bem como, da
realidade cultural e regional do ouvinte, tem maior poténcia no encontro com o publico

alvo. Como vemos no quadro 4:

Quadro 5: Movimentos genéticos da 10? versao

< Antes de qualquer coisa, eu gostaria de agradecer por esse espago importantissimo para o
grupo Abraco e pras maes e pais ouvintes. >

< Obrigado, Cinthia! Eu que te agradeco por ter aceitado prontamente o convite de nossa
equipe. Comigo e com Cinthia hoje, temos também a doutora Sandra Duarte, pediatra com
especializacdo em criancas com deficiéncias cognitivas e que também chega com tudo para
contribuir no nosso papo de hoje! Tudo bem, Sandra? >

Fonte: Elaborado pela pesquisadora, a partir do dossié genético, 2019.

Além de aproximar o ouvinte de um universo que lhe é mais familiar e podendo
assim, ter a obra proposta mais eficacia na comunicacdo com o ouvinte, as intervencoes
no processo criativo da escrita que aproximaram o texto a oralidade, também acabaram
contribuindo muito para o trabalho do ator, que se sentiu mais confortavel e a vontade
para explorar a verdade cénica.

E é exatamente nesse ponto, quando termina a fase textual e o roteiro esta pronto
para ser gravado, que o trabalho do ator tem a possibilidade de interferir e contribuir na
Gltima etapa de revisdo do texto. A partir do momento em que recebe o texto, seu primeiro
impulso é ler e poder entender o universo criativo da obra, assim como qualquer leitor.
Mas para o ator, sera exigido que aquele personagem se torne “real” em determinado
momento. E, a partir dai, cada um vai desenvolver sua técnica, “[...] o uso da memoria

emotiva, do como se, das acdes fisicas ou da analise ativa” (VARGENS, 2013, p.7) de
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Stanislawski, ou o novo corpo de Artaud (2006), por exemplo. Que foram técnicas

desenvolvidas por tais autores, para indicar certos tipos de metodologia para o trabalho

do ator. O como se, por exemplo, parte da ideia do “faz de conta”, onde qualquer situagdo

pode ser aceitada como verdade e a partir disso vermos o nascimento de um personagem,

por exemplo. Ou quando o profissional se utiliza de sua memaria emotiva particular para

dar voz ao ser ficcional.

Apesar do dossié desta pesquisa ndo abranger os documentos de processo da fase

de gravacao, visto que seu foco foi no processo criativo da fase textual, pode-se perceber

que, entdo, ainda houve movimentos genéticos de natureza textual. O que indica que 0s

autores de Trés vivas para 0 bebé!!! permitiram que seu processo criativo fosse aberto e

interferido pelo trabalho dos atores, assim reforcando o caréter colaborativo de suas

producdes.

Figura 33: Comparativo 10 versdo X versdo de publicagdo

Cena 02

Abertura do programa

Transicdo sala-radio

Apresentador (efeito de radio na voz vai
diminuindo, gradativamente): ... e para isso,
contamos com a presenca, nao s6 da Dra. Sandra
Duarte, mas também, de Cinthia Toledo, que & uma
das fundadoras do Projeto Abrago 4 microcefalia,
um grupo de apoio a maes de criancas com essa
condicdo. Vamos, agora, ouvir nossas convidadas.
Boa tarde, Cinthia!

Cinthia: 04, Mauro, pessoal de casa. Bom, primei-
ro eu quero agradecer o convite do programa; este
espaco € importantissimo para o Grupo Abraco,
pras maes e pais ouvintes. E a cada uma dessas fa-
milias, primeiro de tudo, quero dar os parabéns pelo
nascimento ou pelo bebé que esta para nascer! Os
primeiros momentos podem ser dificeis, mas com o

12 TRES VIVAS PARA O BEBE

ROTEIRIZACAO #10

A dltima edig&o foi feita em 12 de dezembro de 2016 por Ana Mariano

Cena 2 - Abertura do programa
TRANSICAO SALA-RADIO

Ap (efeito de radio na voz vai diminuindo gradativamente): . para isso
contamos com a presenca da doutora Sandra Duarte e de Cinthia Toledo, fundadora
do Abraco a microcefalia, um grupo de apoio a mées de criancas com microcefalia.
Vamos agora ouvir as nossas convidadas. Boa tarde, Cinthial

Cinthia: Ola, Mauro. Ola, pessoal de casa. Antes de gualquer coisa, eu gostaria de
agradecer por esse espaco importantissimo para o grupo Abraco e pras maes e pais
ouvintes. As familias eu desejo parabéns pelo nascimento ou pelo bebé que esta
para nascerl Os primeiros momentos podem ser dificeis, mas com o tempo
aprendemos que nossos filhos séo criancas como outras quaisquer, com um futuro
promissor pela frente, e vemos que seu nascimento fraz muitas alegrias para a
familia.

Fonte: Elaborado pela pesquisadora, a partir do dossié genético, 2019.

Todo o trabalho de adaptacéo e criacdo da equipe de autoria da peca radiofénica

Trés vivas para o bebé!!! pdde ser legitimado mesmo antes de terminarem as gravacoes.

Foram enviados testes de gravacdo para uma das mées do Abraco a Microcefalia a fim de

que pudesse haver um feedback de uma das pessoas mais interessadas na producdo da

referida obra. Como vemos na transcrigdo a seguir:




Quadro 6: Trecho da transcri¢do do “audio reacao mae”

Tempo Transcri¢do do audio

Inicio | Sjlvia, eu to aqui, simplesmente emocionada com o trechinho do piloto do
00min. | aydiolivro. Ta muito, muito, lindo. Eu to aqui, realmente (suspiro),

Final | rrepiada.

0:13min.

Fonte: Elaborado pela pesquisadora, a partir do dossié genético, 2019.
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5. CONSIDERACOES FINAIS

Um estudo divulgado na dltima semana pela University College
London (UCL) em colaboracdo com a Audible, empresa sueca de
audiolivros, descobriu que os audiolivros sdo mais envolventes
emocionalmente do que cinema ou TV. Os cientistas dizem ter
comprovado que o "leitor" de audiolivros consegue se emocionar mais
com a adaptacdo em audio de um romance do que o equivalente no
Netflix. (PUBLISHNEWS, 2018)

O encanto pelas obras de arte é algo inegavel a qualquer ser humano.
Independentemente de suas preferéncias estéticas ou linguagens, somos arrebatados por
algum tipo de intervencdo artistica, em algum momento. O mistério em perscrutar o
caminho do artista e da obra em estado nascente até a sua apresentacao ao publico é ainda
malis envolvente para aqueles que s@o curiosos em estudar 0s processos genéticos.

Seguindo essa logica, as possibilidades de adentrar nos bastidores da criacdo e
conhecer 0 percurso genético de uma obra tém caminhado por diversas teorias, ao longo
dos estudos de processo. De modo que adentrar no universo das producdes radiofonicas
e acompanhar o percurso criativo dos autores de Trés vivas para o bebé!!! fizeram com
que a producédo de espetaculos para o radio pelo Grupo PRO.SOM pudesse ser visitada
pelo leitor deste trabalho, que servira de multiplicador para tantas outras leituras. Assim,
mais contribui¢bes sobre a estética radiofénica e os estudos de processo puderam ser
oferecidas para ampliar a fortuna critica de tais temas, em especial, dos estudos de génese
aliado a tantos outros campos de investigagdo, como foi apresentado na presente
dissertacéo.

O contato com todos os documentos de trabalho das diversas fases do processo
em questdo permitiu a leitura de movimentos de génese que, de outra maneira, ndo
estariam disponiveis a um observador. De modo que esta pesquisa buscou mostrar como
0 eixo tedrico-metodoldgico da Critica Genética foi eficaz na analise aqui apresentada,
podendo ser aplicado as investigacGes de mais diversa natureza. E, neste caso, convém
ressaltar a importancia e o cuidado dos autores na preservacdo de tais documentos de
génese pois, além desta, outras inimeras pesquisas ainda poderdo se debrucar sobre tal
material e sobre todo o dossié genético organizado pela pesquisadora.

De modo que, a partir da vasta possibilidade de analise dos documentos digitais e
rastros de um processo criativo midiatico aqui investigado, esta pesquisa apresentou como

os estudos da critica genética tém contribuido de forma interdisciplinar para o
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enriquecimento dos campos de estudos artisticos, bem como, os mais variados meios de
pesquisa e producao.

Dentre as questOes levantadas, 0 modus operandi de criagdo utilizado pelo grupo,
revela que, a cada dia, 0s processos criativos estdo cada vez mais maltiplos de linguagens
e insercOes tecnologicas. Por isso, a necessidade de se pensar o processo de criagdo como
uma rede de nds de conexdo postos em didlogo, em que cada documento pode ser um
desses nds. Cabe ao geneticista estabelecer esse dialogo e é o que buscamos fazer nesta
dissertacéo.

Ressalta-se, ainda, que os conceitos de rede, tdo discutidos no momento presente
dos estudos de criagdo, fomentaram reflexdes, sobretudo, acerca: de autoria coletiva e
acOes que podem ser realizadas em simultaneidade com o uso das tecnologias, conforme
referenciado neste trabalho; da auséncia de hierarquia no fazer criativo em se tratando
dos documentos de processo; das possibilidades criativas a partir da performance de
escrita em suporte digital; e das novas abordagens que as midias digitais oferecem tanto
para o artista criador, como para quem decide acompanhar 0s processos.

No que tangem as questdes sobre a interacdo ator — roteiro, a partir da dinamica
de analise que foi lancada sob o olhar de uma pesquisadora geneticista, que também
exerce o oficio de atriz, foram levantados questionamentos a respeito da possibilidade da
insercdo do ator nos processos criativos de pecas radiofénicas antes e durante a fase de
gravacao. Nao se propde que este atue, também, como roteirista, mas defende-se a ideia
de que, para uma melhor performance do ator, o0 universo imaginario que as pecas
radiofénicas abrem ao ouvinte, possa ser, também, uma fonte de inspiracéo e ambientacao
espacial, imagética e sensorial para o referido ator.

Por fim, espera-se que esta pesquisa venha a enriquecer o campo de estudos sobre
0s roteiros de pecas radiofonicas, visto que, diferentemente dos produzidos para obras
cinematogréficas, estes ainda ndo foram devidamente estudados e explorados. Buscou-
se, assim, ter contribuido para os estudos e analises dos roteiros para que estes venham a

atingir o estatuto de género.
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ANEXOS

ANEXO A — E-mails com Patricia Almeida. Co-fundadora do MD

=

Mirela Gonzalez <mirelal15@amail.com= seg, 12denovde 2018 16:23 S5 4w
para contato

Ola, boa tarde!

Sou Mirela, estudante do programa de pds-graduacéo em Literatura e Cultura da UFBA. Neste momento estou desenvolvende uma pesquisa em torno de um
material que produzido por vocés e pelo projeto Abraco a Microcefalia. Trata-se da cartilha intitulada: "Trés Vivas para o bebé! guia para maes e pais de criancas
com microcefalia”. Meste sentido gostaria, se possivel, de conhecer um pouco mais da historia do Movimento Down, como surgiu, como se desenvolveu e tambem
um pouco mais sobre a construcBo desta obra.

Agradeco desde ja pela atencdo e me coloco a disposicdo para qualquer informacio.

GGrata,

L




DawM

Contato Movimento Down =contato@movimentodewn.org.br= qua, 14 de nov de 2018 15:46 {‘{ -~ '
paraeu -

Ola Mirela, que bom receber sua mensagem! Sou Patricia Almeida, autora da cartilha e co-fundadora do Movimento Down e do Movimento Zika - que se formou a
partir da cartilha.

O Movimento Down foi uma iniciativa da Maria Antonia Goulart, quando a filha dela, Beatriz, nasceu, que me convidou pra ser co-fundadora. Sou jornalista e mae
da Amanda, que tinha 8 anos na epoca, e uma especie de "wikipedia” da sindrome de Down ;)

Conseguimos patrocinio e desenvolvemos muitos materiais - guia de acolhimento, cadernos de saude, cartilha e videos de estimulacao, jogos para aprender, entre
muitos outros - gue sentimos falta quando nossas filhas nasceram. O primeire deles foi esta cartilha de acelhimento - o tres vivas para o bebe - para receber as
novas familias, acalma-las e informa-las. O 3 vivas foi sendo construido ao lengo de 8 anos. Comecou com uma pagina e foi sendo "engordado e lapidado”, e
recebendo contribuicoes de varias familias. Recentemente fizemes uma revisao. A versao do 3 vivas para sindreme de Down em ingles ja incorporou esta revisao.
Basicamente retiramos a palavra luto e, nas caracteristicas, nao falamos mais em deficiencia intelectual, para que os pais vejam a crianca como uma pagina em
branco, cheia de possibilidades.

Mo caso da zika, quando comecaram as noticias de nascimentos de bebes com microcefalia, ainda antes de se saber ao certo sobre o surte, me identifiquei e senti
uma empatia muito grande pelas maes. Me incomodava ver que so se pensava no mosquito, em vacinas, a imprensa tratando as criancas como monstros (faco
mestrado em estudos da deficiencia e escrevi um paper sobre isso) mas ninguem se importava com os bebes e suas familias - que eu sabia que iriam enfrentar,
alem de preconceito, falta de servicos medicos, de reabilitacao, inclusao escolar, etc. Dai eu vi uma materia na BBC de uma mae que achei muito positiva. Foi a
Mila, do Abraco a Microcefalia. Descobri o contate dela & a convidei para lancar o guia com a gente, que seria adaptado a partir do 3 vivas para o bebe - sindrome
de Down. Ela leu, adorou, colaborou com as fotos e um texto dela.

Depois disso conseguimos patrocinio e lancamos o Movimento Zika, um guia de estimulacac e outre para elaborar os materiais para fazer os exercicios em casa.
0 3 vivas ainda deu mais um filhote este ano - foi 0 3 vivas adocao - para incenfivar as adocoes mais necessarias - de criancas com deficiencia, doencas cronicas,
negras, mais velhas e grupos de irmaos, que sao as qua tem menos chance de ser adotadas e acabam passando a vida em instituicoes. Sao 16 historias muito
legais. O livro vai ser distribuido para todos os tribunais de justica ano que vem.

www.adocoesnecessarias.org

Tem um pouco da histéria do MD aqui:

http:/iwww. movimentodown.org. br/movimento-down/

http:/fwww. movimentodown.org.brimovimento-down/equipe/

E do MZ aqui:

http:/iwww.movimentodown.org,br/2016/05/no-dia-das-maes-movimento-down-da-presente-as-maes-de-criancas-com-microcefalial

hitp:/fwww.movimentodown.org.br/desenvolvimento/3-vivas-para-o-bebe-guia-para-maes-e-pais-de-criancas-com-microcefalia/

https:/imovimentozika.org. brihome/

Caso queria conversar ou tenha mais perguntas, pode mandar por email ou zap - +41-78-923-2141
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ANEXO B — 42 Versdo do Roteiro de Trés vivas para o bebé!!! (2017)

PERSONAGENS

Mae gravida (Ma&Lidia): 27 anos, casada, tem uma filha de 5 anos. Fala pouco, dona
de casa, tranquila.

Amiga (AmFernanda): 25, solteira, sem filhos. Fala bastante, trabatharecepcionista,
agitada.

Apresentador (Ap): entusiasmado, otimista.

Mae convidada (MaC): 35 anos, acolhedora, psicdloga.
Médica (Me): 41 anos, objetiva.

Advogado (Ad): 38 anos, objetivo.

Crianca - relato (C)

Mae - relato (MaR)

Cenal
TEC': Passos.

TEC?: Suspiro de cansaco.

TEC3: Clique de botdo. Chiado de sintonizagdo de radio.

-MaGLidia (em pensamento, aflita): "Meu Deus, e agora?? O que eu vou fazer? Como é
que eu vou contar isso pra todo mundo??

BG: MUsica-euprepaganda (dominio publico).

TEC: Som de campainha.

MagLidia (em voz alta): Ja vai!

TEC: Porta se abrindo.
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TEC": Estalo de beijinho na bochecha.

Fernanda: Menina, t0 super atrasada, fiquei presa no trabalho." Como vocé ta? Ta
melhor?

Lidia: E... Ainda t& um pouco confusa com isso tudo. Também n3o sei como Beto t4, a
gente ndo conversou direito.

Fernanda: Cada um tem uma forma de reagir. As vezes ele ta sentindo a mesma coisa
que vocé mas n3o fala. E bom desabafar, vocé pode falar comigo que sou sua amiga ou
procurar um médico, alguém que entenda mais disso. E normal ficar pensando
besteira.

Lidia: Ai, Nanda, é que eu fico pensando em como vai ser quando essa crianga crescer
e...

Fernanda (interrompendo a amiga): Oxente, menina, ndo fica imaginando o futuro
pra ndo se desesperar, viva um dia de cada vez. Aproveite essa fase tdo gostosa do seu
bebé. A sociedade tad avancando rapido e as possibilidades de vida pro bebé vao
melhorar cada vez mais nos proximos anos.

Lidia: Vocé sempre com resposta pra tudo, né? Eu sé queria ter a certeza de que...

Aberra-depregiaria

Ap (voz com efeito de radio): [Estelivrete}<Boa tarde, queridos ouvintes! Estamos
comegando mais um “Trés Vivas para o Bebé!” com seu companheiro de todas as tardes,
Mauro Castro. O programa de hoje> foi preparado por maes e pais que, como vocé,

tiveram filhos com deficiéncia. [Muites-denésrecebemoest<Muitas vezes> a noticia <é

dada> de maneira inapropriada e com informac¢Ges negativas e desatualizadas. Por isso

vamos compartilhar com vocés informacgdes importantes e guisemes-compartithareeom
voeé-o-guesentimos—e-dizer o que gestariamestoda mae e todo pai gostaria de ter
ouvido nesta hora.

Fernanda: (Irreverente) Olha, amiga! Parece que o rapaz do radio tava escutando nossa
conversal

Lidia: Menina, é verdade...
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Cena 2 - Abertura do programa

Ap: Para isso contamos com a presenca da doutora Sandra Duarte e de Cinthia Toledo,
fundadora de um grupo de apoio a maes de criancas com microcefalia. Vamos agora
ouvir as nossas convidadas. Boa tarde, Cinthia!

Cinthia: Ol3, Mauro. Ol3, pessoal de casa. Parabéns pelo nascimento ou pelo bebé que
esta para nascer! Ma€:-Os primeiros momentos ferampodem ser dificeis, mas com o
tempo aprendemos que nossos filhos sao criangas como outras quaisquer, com um
futuro promissor pela frente, e viemos que seu nascimento treuxeaz muitas alegrias

para a familia. Parabénspeloseu-bebé:

Apresentador:

Sandra: Seu filho é igual a qualquer outro bebé da maternidade, apenas levara um
pouquinho mais de tempo para aprender as coisas, mas com todo o seu amor, carinho
e estimulo, ele certamente sera capaz de fazer tudo nesta vida.

: L_Embora vocés
possam ter ficado surpresos ao saber que seu filho ou sua filha tem uma deficiéncia,
sabemos por experiéncia propria que, com o tempo, ele(a) sera motivo de grande alegria
para sua familia. A maioria dos pais descobre que seu bebé tem deficiéncia logo apds o
nascimento e a noticia normalmente é um grande susto.

Parabéns pelo seu bebé.

A: Entendemos que sua vida tomou um rumo inesperado, mas queremos que saibam
gue vocés ndo estdo sozinhos e esperamos poder ajuda-los a celebrar a vida do seu
bebé.

BEBE NA BARRIGA

Médica: Pode ser também que vocés tenham sabido, através de algum exame pré-natal,
gue seu filho tem chances de ter ou foi diagnosticado com uma deficiéncia.

Apresentador: Este livreto vai tirar muitas de suas duvidas e ajudar a prepara-los para o
filhote que esta por vir.
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Outras pessoas

Contar a novidade para a familia e os amigos pode ser muito dificil. SO vocés sabem
quando e de que forma é melhor contar as outras pessoas. As vezes é melhor falar logo
para os amigos préximos ou familiares, para vocés terem alguém com quem desabafar.
Outras vezes é mais facil contar para um amigo e pedir-lhe para passar a informacao
adiante de modo que as pessoas saibam antes de falarem com vocés. Em algumas
ocasides € melhor esperar até que vocés préprios tenham elaborado melhor a noticia
para poderem ser capazes de lidar com a reagao das outras pessoas. SO vocés podem
decidir o quanto da histdria do seu bebé vocés querem compartilhar com as pessoas e
gue palavras usar. “Assim que eu cheguei em casa mandei um email para todos meus
amigos e familiares dizendo que minha filha tinha nascido com deficiéncia, que ela era
linda e que estdvamos apaixonados por ela. Foi a melhor forma que encontrei de dar a
noticia aos outros e ndo deixar duvidas de que estavamos recebendo aquele bebé de
bragos abertos, e que esperdvamos que todos fizessem o mesmo”. As vezes, a familia,
0S amigos e pessoas que vocés encontram na rua vao dizer coisas muito insensiveis e
ofensivas. Tentem ignorar esses comentarios. Eles sdo muitas vezes baseados na falta
de informacdo. As pessoas vao seguir o seu exemplo se vocés estiverem abertos, forem
honestos e positivos com relacdo a deficiéncia. Deem cdpias deste livreto para a sua
familia e amigos. Quando sairem com o bebé, talvez vocés figuem em duvida se as
outras pessoas percebem que ele tem deficiéncia. Vocés podem escolher se querem ou
nao falar sobre isso.

E SE EU NAO CONSEGUIR ACEITAR O BEBE?

Algumas familias num primeiro impulso dizem que ndo conseguem aceitar o bebé.
Geralmente esse sentimento muda a medida que os pais passam a ver na crianca seu
proprio filho, ao invés de “o bebé com microcefalia, com um futuro desconhecido e
assustador”. Ocasionalmente, os sentimentos de rejeicdao persistem e os pais decidem
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gue o bebé deve ser adotado. A crianca deve entdo ser encaminhada ao Conselho
Tutelar. H4 muitas familias que ficariam felizes em adotar um bebé com deficiéncia.

Mae gravida
Amiga

Sua prépria saude é de vital importancia. Qualquer nascimento traz consigo uma mistura
complexa de reagdes fisicas e emocionais. Além disso, novos sentimentos vao aflorar
com seu novo bebé com deficiéncia. Espere dias bons e dias ruins e se permita chorar,
se tiver vontade. Vocés precisam descansar, como todos os pais novos que tiveram um
bebé. Facam coisas de que gostem. Comam seu prato favorito. Pesquisem. Obtenham
informacgdes. O medo do desconhecido pode dificultar as coisas, levantar dividas, mas
procurem apenas saber aquilo que ajude vocés nesse momento. Seus sentimentos vao
mudando e as coisas vao ficando mais faceis. Conhecam seu bebé. Facam carinho nele,
amamente, deem mamadeira, tirem fotos. Reservem um tempo para si. Falem com
outros pais. Associacdes de pessoas com deficiéncia de sua cidade podem lhe dar
informagdes sobre um grupo de apoio para pais recentes. Procurem outros pais nas
redes sociais. Da primeira vez pode ser muito dificil, mas realmente ajuda falar com
alguém que ja passou pela experiéncia. Vocés podem sentir que ndo querem pensar
sobre a deficiéncia agora. Se for assim, basta colocar este livreto de lado até a hora certa
para voces.

Por mais dificil que seja neste momento, tentem afastar de seus pensamentos as
preocupacdes de longo prazo. Concentrem-se no presente e no que ha para fazer e nao
deixem de aproveitar essa fase tdao importante para vocés e seu bebé, que é a primeira
infancia. Tanto a ciéncia quanto a sociedade vém dando largos passos e as perspectivas
para vida de seu filho sdo cada vez melhores.

Programa

O MOMENTO DA NOTICIA

0O nascimento de um filho € um momento de tensdao e emogao para os pais. Por conta
do desequilibrio hormonal por que passam, as novas maes podem ter sentimentos
contraditorios e as vezes passar por depressdao pos-parto. Nao é de surpreender que,
nesse estado vulneravel, a noticia de que o bebé tem deficiéncia

cause um choque. (Médica)
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Ma3ae convidada
NAO ESCONDA SEUS SENTIMENTOS

As pessoas reagem de maneiras diferentes. Algumas podem sentir uma grande tristeza
ou um sentimento forte de superprotecao em relacdo ao bebé. Podem ainda se sentir
constrangidas ou como que anestesiadas, sem conseguir reagir ao que estd
acontecendo. Sentimentos de rejeicdo ao novo bebé também podem ocorrer. Isso é
natural e a maioria das pessoas se sente assim e depois se da conta de que rejeitou ndo
propriamente a crianca, mas sim a deficiéncia.

EMOCOES

Muitos pais novos ficam bastante abalados na hora em que recebem a noticia de que
seu filho tem deficiéncia. O bebé com que vocés sonharam por nove meses, sem
deficiéncia, ndo estd |4. Mas vocés ainda tém uma crianga precisando do seu amor e
cuidado. Assim, além da tristeza pela perda do filho idealizado, vocés desenvolvem
sentimentos de amor e alegria pelo bebé real que estd em seus bracos. A crianca que foi
o problema torna-se a solucdo. E através dela que vocés vdo encontrar forcas para
superar a tristeza. A decepcdo é uma reacao saudavel a perda e dependera do tamanho
de seu desapontamento. As vezes esse sentimento é adiado (quando seu bebé estd
muito doente, por exemplo, a deficiéncia parece sem importancia), mas raramente
deixa de ser experimentado.

FASES
Nossa experiéncia mostra que existem diversas fases pelas quais os pais passam:

A negagdo é uma reagao que muitas vezes ocorre. Ao ouvir a noticia é comum pensar:
“Nado estd acontecendo comigo”, “Coisas assim sé acontecem com os outros”. Isso
amortece o golpe e os protege por um tempo até que estejam mais preparados para
lidar com a noticia. A raiva do mundo ou de pessoas especificas. “Por que eu?” “Como
isso pode ter acontecido comigo?” Vocés podem ser capazes de canalizar sua raiva para
fazer algo para ajudar seu filho. Isso deve levar a uma mudanga de prioridades na sua
vida. Depressdo é um sentimento intenso de desamparo e tristeza, “Meu mundo esta
desabando”. “Parece que me tiraram o chdo”.

Na fase da aceitagdo, gradualmente vocé comeca a pensar: “Mesmo meu bebé tendo
deficiéncia posso viver com isso”. Em vez de “Por que eu?”, vocé pode passar a se
perguntar “Por que ndo eu?”. Ajudem um ao outro a vencer essa fase. Conversem sobre
sua frustracgdo. Isso permitird elaborar melhor o que esta acontecendo e ter forgas para
sair dessa situagdo. Com isso vocés serdao capazes de comecar a enxergar a luz no fim do
tunel. Aproveitem esse periodo para passar bastante tempo com seu filho e ver que ele
é mais parecido do que diferente das outras criangas. Vocés se dardo conta de que ter
um filho com deficiéncia ndo é nenhum bicho de sete cabegas. Surge entdo o
entendimento. A vida comeca a se acomodar e assumir o curso proprio. Vocés passarao
a olhar seu filho e ver apenas uma crianc¢a que precisa do amor e do estimulo dos pais.
Uma crianga cheia de potencial e que, se tiver oportunidades, certamente ird
surpreendé-los positivamente no futuro. Vocés passardao a ver apenas seu filho. As
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pessoas podem ndo experimentar esses sentimentos nessa ordem. Podem passar por
todos de uma vez e voltar a senti-los em outras ocasides. Poderd haver momentos no
futuro, talvez quando vocés virem uma mulher gravida, quando um amigo tiver um filho
ou quando vocés perceberem que seu bebé faz as coisas um pouco mais devagar, em
gue vocés voltem a ficar tristes. Mas seu amor pela crianca vai superar qualquer outro
sentimento. “Gosto dele do jeitinho que ele é”

DEIXE QUE SEU BEBE OS CONQUISTE

A maioria dos pais supera essa fase inicial a medida que o bebé comeca a interagir, sorrir
e brincar, conquistando aos poucos toda a familia. A partir dai os pais vdo esquecendo
o “rétulo” que impuseram ao seu filho e comecam a conhecer a personalidade da
crianca. Seu bebé se tornard um membro muito querido da sua

familia. Nessa fase, muitos pais dizem que “ndo mudariam seu filho por nada no
mundo”. Eles comegcam a gostar de ver o bebé crescer e aprender. Costumam descobrir
qgue eles proprios dispée de qualidades que ndao pensavam que tinham e que suas
familias e amigos ndo conheciam.

FALANDO DE SEUS SENTIMENTOS PARA OS OUTROS
Irmaos e irmas

Como pai e mde, vocés sdao os mais indicados para decidir quanta informacdo é
adequada para dar aos seus outros filhos, a depender da idade deles, do seu nivel de
compreensado e de sua curiosidade. Ndo tenha medo de contar as criancas mais cedo
possivel. Tudo bem dizer a eles que vocés estdo tristes - eles provavelmente irdo
perceber o clima. Falem de uma forma honesta e aberta. Eles podem n3do entender ou
nao lembrar de todas as informagdes, portanto sigam o ritmo deles. Respondam as
perguntas a medida que elas forem surgindo.

Vocés podem querer esclarecer coisas como:
* [rmaos e irmas sdo muito importantes para um bebé.
e Seu irmdo vai querer participar e fazer as mesmas coisas que vocé gosta de fazer.

e Ele pode levar mais tempo até conseguir fazer algumas atividades porque os bebés
com deficiéncia, em

geral, tém dificuldade para aprender coisas novas.

e Vai ser 6timo ele poder contar com a sua ajuda para aprender!
* N3o é sua culpa o bebé ter deficiéncia, aconteceu por acaso.

* Vocé nao tem deficiéncia.

e N3o é possivel ele passar a deficiéncia para vocé.

® O bebé vai sempre ter deficiéncia.

* Nos te amamos muito e nds amamos o bebé também.
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Seus filhos vdo seguir o seu exemplo. Se vocé tratar a deficiéncia como apenas um
aspecto da vida do seu bebé, as criancas também o farao.

Médica/Mae convidada
Mascara de oxigénio e nossas prioridades

Quando a gente estd no avido, a comissaria de bordo diz: “Em caso de despressurizacdo
da cabine, mascaras de oxigénio cairdo a sua frente. Ponha primeiro a sua e depois ajude
a quem estiver ao seu lado. A mensagem é clara. Numa emergéncia, primeiro vocé tem
gue estar bem para poder socorrer o outro. Muitas vezes deixamos os cuidados com nds
mesmos para o segundo plano. D4 sempre pra esperar um pouco mais pra ir ao médico,
dentista, comer comida sauddvel, fazer ginastica... as vezes a situa¢ao é mais grave
ainda, a gente deixa pra depois os cuidados pessoais mais basicos como escovar os
dentes e até tomar remédios. Parece que tem sempre alguém mais importante que nds
— filhos, maridos/mulheres, trabalho, causas... Nem sempre a gente reconhece esses
sintomas porque eles podem ser sutis e ndo incomodar muita gente — afinal estdo todos
sendo assistidos primeiro, menos vocé, ndo é verdade? O pior é que geralmente nds sé
nos daremos conta dessa descompensacao quando o motor comeca a bater pino. Ai é
uma colecdo de diagndsticos — estresse emocional, depressdo, sindrome do panico e até
derrame, aneurisma, ataque cardiaco, cancer... Por isso, tome cuidado: se a gente ndo
se cuidar direito, pode ndo estar preparado pra quando a mascara de oxigénio cair a
nossa frente.

A faixa etdria entre o nascimento e os 6 anos é privilegiada para o desenvolvimento da
crianga e é muito importante contar com profissionais que possam orientd-los sobre o
que é estimulagdo ou intervengado precoce. A estimulagao precoce, junto com o convivio
natural e, principalmente o carinho familiar, constituem a base ideal para o crescimento
e o progresso de seu filho ou filha. Mesmo seu filho tendo algo em comum com outras
criangas com deficiéncia, cada um tem seu ritmo de desenvolvimento préprio e é
impossivel determinar quais talentos e limitacOes essa crianga podera ter. Os pais sao
os maiores colaboradores para que o desenvolvimento fisico, emocional e psicolégico
de seus filhos tenha bons resultados, sempre sob a orientacdo de profissionais
capacitados para essa atuagao.

O QUE é A MICROCEFALIA?

A microcefalia é uma malformacdao congénita, em que o cérebro da crianca ndo se
desenvolve de maneira adequada. Neste caso, a circunferéncia do cranio é menor do
gue o considerado convencional para a idade e sexo do feto ou da crianca (para menino,
igual ou inferior a 31,9 cm e, para menina, igual ou inferior a 31,5 cm, no caso de bebés
nascidos com mais de 37 semanas de gestacdo). No caso de bebés prematuros, a medida
levara em conta a idade gestacional da crianca.
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CAUSAS DA MICROCEFALIA

A microcefalia pode ser genética ou causada por outros fatores externos, como
exposicdo da mae a substancias toxicas, radiacdo, consumo de drogas ou alcoolismo, ou
ainda diabetes ndo-controlada e desnutricdo. Também pode ser causada por infec¢des
gue ocorrem durante a gravidez (congénita), como citomegalovirus, toxoplasmose,
sifilis, rubéola e varicela. No surto de casos recente, as maes das criangcas com
malformacdo afirmaram que tiveram os sintomas da doenca causada pelo virus zika
durante a gestacdo. Em novembro de 2015, foi detectada a presenca do virus no liquido
amniodtico dos bebés e no corddo umbilical. Dessa forma, foi confirmada a cadeia de
associacao da microcefalia com a zika. Contudo, cada caso de suspeita de microcefalia
deve ser analisado com cuidado, ja que existem muitas outras causas para essa
malformacdo. Da mesma maneira, hd casos de malformacdo cerebral que nao
configuram microcefalia, e casos de microcefalia associada a outras questdes. Por isso,
alguns pesquisadores estdo chamando os casos recentes de sindrome congénita do virus
zika. Ainda serdo necessarios muitos estudos para os pesquisadores conhecerem melhor
a infeccdo pelo virus zika e sua atuacdo em mulheres gravidas.

CARACTERISTICAS DA MICROCEFALIA

A microcefalia pode ser percebida na avaliacdo do bebé logo apds o parto, momento em
gue costuma ser medido o perimetro da cabeca. Mas também existem sinais que
indicam a condicdo no dia a dia da familia, entre eles estdo a dificuldade na
amamentacdo e alimentacdo, a espasticidade (disturbio muscular que causa rigidez nos
membros) e convulsdes. Muitas dessas caracteristicas permanecem nos anos seguintes,
guando também poderd ser notada deficiéncia intelectual e outros comprometimentos
na visao, audicao, fala e locomogdo. Todas essas condi¢des dependem do quanto o
tecido cerebral foi afetado durante o desenvolvimento dentro do Utero. Ndao ha como
dizer qual acometimento cerebral a crianga vai ter. Algumas criangas podem nado ter
nenhum comprometimento, enquanto que outras sao mais atingidas.

COMO é FEITO O DIAGNGSTICO DA MICROCEFALIA?

A forma mais confidvel para avaliar se um bebé tem microcefalia é medir a
circunferéncia da cabe¢a no momento do nascimento e, novamente, 24 horas apds o
nascimento. Porém é preciso observar o momento em que este bebé nasceu, se ele é
prematuro, qual é a relagdo entre a curva do perimetro encefalico, a curva do peso e a
curva da estatura da crianga; e também se existe a propor¢ao entre o rostinho do bebé
e o cranio. No entanto, a confirmacao do diagndstico de microcefalia e da sua associagao
aoutras infecgdes sé pode ser feita apds a realizacdo de exames complementares, como
ultrassonografia transfontanela e tomografia, ja que a medida do cranio nao é um fator
determinante. Ou seja, bebés com o tamanho da cabe¢a um pouco abaixo da medida
de referéncia ndo necessariamente terdao malformacdes. Além disso, é preciso realizar
0 exame neuroldgico e muitas vezes no primeiro exame ja é possivel observar algumas
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alteragdes do desenvolvimento desse bebé. Ele é mais durinho do que deveria ser, as
vezes é um pouco mais alheio.

O QUE DEVE SER FEITO QUANDO UM BEBE NASCE COM MICROCEFALIA?

A crianca diagnosticada com microcefalia serd investigada em relacdo as infec¢des que
podem estar relacionadas. Ela passara por exames de imagem para coletar mais
informacdes e sera submetida a um acompanhamento especifico, com uma equipe
multiprofissional. Dessa forma, sera possivel apontar o tipo de dificuldade que esta
crianca ird apresentar e quais as medidas deverdo ser tomadas para que ela possa ter o
melhor desenvolvimento possivel. Existe um protocolo de atendimento elaborado pelo
Ministério da Saude voltado para as criancas com microcefalia. “Protocolo de atencdo a
saude e resposta a ocorréncia de microcefalia relacionada a infec¢do pelo virus zica”

http://portalsaude.saude.gov.br/images/pdf/2015/dezembro/09/Microcefalia---
Protocolo-de-vigil--ncia-e-resposta---vers--0-1----09dez2015-8h.pdf

Outra publicacdo é voltada para profissionais de saude como terapeutas, mas pode ser
importante para as familias e creches que receberdo bebés com microcefalia. As
“Diretrizes de estimulacdo precoce: criancas de 0 a 3 anos com atraso no
desenvolvimento neuropsicomotor decorrente de microcefalia” trazem exercicios de
estimulacdo que podem ser realizados em casa pelos pais e que, certamente,
contribuirdo muito para o desenvolvimento dos bebés.
http://portalsaude.saude.gov.br/images/pdf/2016/janeiro/13/Diretrizes-de-
Estimulacao-Precoce.pdf

Os hospitais da Rede SARAH, dedicados a reabilitacdo, também atendem criancas com
microcefalia. Agende uma consulta nas Unidades de Belém/PA, Belo Horizonte/MG,
Brasilia/DF (duas unidades), Fortaleza/CE, Macapa/AP, Rio de Janeiro/RJ, Salvador/BA e
Sdo Luis/MA, através do link abaixo. http://www.sarah.br/consultas/microcefalia

Advogado (via telefone)

UMA QUESTAO DE DIREITOS

Pessoas que nascem com qualquer tipo de deficiéncia tém direitos garantidos pela
legislacdo brasileira. Acima de tudo, tém o direito de serem como s3ao, nem mais nem
menos que ninguém, e de conviver com todas as pessoas, na familia, na escola, no
trabalho e na sociedade de modo geral. A creche ou a escola, por exemplo, ndo pode se
negar a receber o seu filho. “Conheg¢am os direitos que assistem a vocés e ao seu filho e
os faca valer de verdade. Entre as leis mais importantes estdao a Constituicdo Federal, a
Convencdo sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia (Decreto n? 6.949/09), que
tem efeito de norma constitucional, e a Lei Brasileira de Inclusdo (Lei n? 13.146). Se
tiverem quaisquer duvidas sobre aspectos legais, consultem as Associacdes e os
Conselhos Municipais e Estaduais de Direitos das Pessoas com Deficiéncia. Vocé pode
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se informar sobre eles no Conselho Nacional dos Direitos das Pessoas com Deficiéncia,
o CONADE. O Ministério Publico é o 6rgdo que zela pelos direitos das pessoas com
deficiéncia. A Secretaria Nacional de Promocdo dos Direitos das Pessoas com Deficiéncia
é o 6rgdo do governo federal responsdvel pela coordenacdo das acdes que envolvem
pessoas com deficiéncia. Ndo fique em duvida. Saiba que vocé n3o estd sozinho. E
possivel encontrar enderecos de associacdes, grupos de Internet, indicacGes
bibliograficas e de sites com informacdes que vao lhe ajudar.

Conselho Nacional dos Direitos das Pessoas com Deficiéncia - CONADE
http://www.pessoacomdeficiencia.gov.br/app/conade
Ministério Publico (Localize a unidade referente ao seu municipio):

http://www.transparencia.mpf.mp.br/atuacao-funcional/localizacao-das-unidades-do-
mpf

Secretaria Nacional de Promocgdo dos Direitos das Pessoas com Deficiéncia

http://www.pessoacomdeficiencia.gov.br

Perguntas via telefone ou whatsapp

COMO O VIRUS ZIKA PODE AFETAR O DESENVOLVIMENTO DO FETO?

O virus passa pela placenta e chega ao tecido cerebral, desacelerando o crescimento dos
neurdnios e outras células. Essa altera¢do do crescimento cerebral causa uma variagao
na taxa de crescimento do osso do cranio.

TODA MAE QUE TEVE ZIkA TERA UM BEBE COM MICROCEFALIA?

Pouco se conhece sobre o virus zika e os fatores que poderiam estar influenciando a
passagem deste virus pela barreira placentdria por enquanto. Por isso, pode haver
outros fatores que estejam relacionados a microcefalia. Contudo, pode-se afirmar que
nenhuma infecgao por zika que ocorra durante a gravidez tem uma taxa de 100% de
transmissdo para o feto. E quando ha a infecgdo do feto, os efeitos ndo se manifestam
da mesma forma. Também por tratar-se de um assunto novo, ndo é possivel afirmar,
até o momento, qual é a taxa de transmissdo e qual a chance do feto desenvolver a
doenca.
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MAES INFECTADAS PELO VIRUS ZIkA DEVEM AMAMENTAR?

As informacdes até agora ndo sdo suficientes para recomendar a suspensdo da
amamentagao para a crianga, se a mae tiver zika. Ainda nao ha estudos e testes que
atestem transmissdo de particulas virais pelo leite materno, capazes de transmitir a
doenca. A recomendacdo do Ministério da Saude é que as lactantes continuem
amamentando.

COMO POSSO SABER QUAL é O GRAU DA MICROCEFALIA DO MEU FILHO?

Uma das caracteristicas da microcefalia pode ser a deficiéncia intelectual, o que quer
dizer que pode ser que seu filho leve mais tempo para processar informacdes, aprender
novas coisas e alcancar as etapas do crescimento. Ele pode precisar de mais apoio para
aprender. N3o se fala em graus com relacdo a deficiéncia intelectual. Pessoas com
microcefalia podem apresentar ou ndo variados niveis de dificuldade de aprendizagem
em uma ou mais areas, mas ndo existe nenhum teste no nascimento que mostre como
seu bebé ird se desenvolver. Com a ajuda certa, muitas pessoas se desenvolvem
naturalmente, embora isso possa levar mais tempo do que o habitual.

QUANDO CHEGAR A HORA DE ESTUDAR: ESCOLA REGULAR OU ESPECIAL?

Varios estudos mostram que diversidade na sala de aula melhora a aprendizagem, vida
e cidadania de todos os alunos. Criancas com deficiéncia se beneficiam das experiéncias
de aprendizagem em escolas inclusivas, junto com alunos sem deficiéncia. E eles tém
esse direito assegurado pela Constituicdo, pela Convengao sobre os Direitos das Pessoas
com Deficiéncias e pela Lei Brasileira de Inclusdo. Nenhum estabelecimento pode
recusar a matricula de seu filho. Isso vale também para creches, cursos, aulas de esporte,
religiosas, etc. As ferramentas necessarias para que ele possa aprender e se desenvolver
junto com criangas de sua idade devem ser providenciadas pela escola.

COMO SERA MEU FILHO QUANDO FOR ADULTO?

Seu bebé vai crescer para se tornar um adulto muito querido na familia, de acordo com
os interesses e valores que |lhe forem passados. Nossos pais dizem que é melhor vocé
lidar com o bebé que tem agora, ao invés de se preocupar com o adolescente ou adulto
gue vocé imagina. As perspectivas para os nossos filhos seguem melhorando em relagao
a gerac¢ao passada, apesar das barreiras e dificuldades de inclusdo e acesso a servigos
impostos pela sociedade. Procure informacdes atualizadas e ndo se baseie nas
experiéncias ou na vida de pessoas mais velhas que tiveram menos condi¢des de salde,
estimulo e oportunidades de inclusao social que vemos hoje. Ha jovens com diferentes
tipos de deficiéncia terminando o Ensino Médio e chegando a universidade. Um nimero
cada vez maior trabalha, namora e se casa, contribuindo como membros participativos
de suas comunidades, com as adaptacdes e os ajustes necessarios. Lembre-se de que
muito da condicao do seu filho no futuro dependera daquilo que vocés fizerem por ele
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no presente. Acreditar que ele pode desenvolver todo seu potencial é essencial para o
seu desenvolvimento.

OUVI FALAR QUE AS PESSOAS COM MICROCEFALIA MORREM CEDO. ISSO ACONTECERA
COM MEU FILHO?

Como qualquer pessoa, é impossivel prever como vai ser a vida e a saude do seu filho.
A boa noticia é que nos ultimos anos os avangos da medicina tém melhorado
significativamente a qualidade e a expectativa de vida de pessoas com deficiéncia. Evite
se preocupar muito com o futuro e curta seu filho agora.

Relatos

Juncdo dos textos 1 e 3

Eu nasci um pouquinho diferente das outras criangas, mas isso ndo é motivo para ninguém ficar
triste! Eu ouvi o médico falando que eu tenho deficiéncia. Ndo sei bem o que é isso, apesar de
ter percebido que ndo é bom. Apesar disso, eu sou um bebé como qualquer bebé! Adoro mamar,
dormir, escutar musica, ver coisas coloridas! Adoro colo e brincadeiras!

Eu estive me olhando e ndo encontrei nada que parecesse estranho. Ndo tenho antenas, nem
parafusos. Mas todo mundo que entra no quarto me olha com cara de espanto e, para vocés
com cara de pena, entdo eu fiquei preocupado. Por isso achei melhor escrever antes que seja
tarde.

Disseram que eu ndo vou conseguir fazer um monte de coisas. Eu ndo tenho nem um dia de vida
e ja estdo me condenando? Quando eu crescer, vou aprender tudo que as outras criangas
aprendem, s6 que no meu proprio ritmo! Ndo, eu ndo gosto de correria! Eu vou me mover, me
comunicar...tudo no meu tempo, vocés ndo precisam se preocupar!

Eu vou precisar de “Estimulag3o Precoce”: E quando vocés terdo que me levar em alguns lugares
para fazer gindstica (fisioterapia), para exercitar a minha boquinha, as bochechas, a lingua
(fonoaudidloga) e mais algumas outras atividades, que eu até vou achar divertido. Tenho certeza
gue, se vocés confiarem que eu vou fazer de tudo, vocés vao me ajudar em cada conquista. Se
eu demorar um pouco mais para fazer as coisas, ndo fiquem

ansiosos. Me déem as maos quando eu precisar, mas ndo me impecam de aprender e conseguir
me virar.

Ainda irdo aparecer muitas duvidas na cabega de vocés, sé que vocés podem esclarecer
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tudo com meu médico, e com as pessoas que trabalham com criangas como eu. Pelo que eu
entendi, tém lugares onde pessoas que nasceram com alguma coisa diferente vao. Até parece
bonito, mas isso quer dizer que ndo vao deixar eu brincar com criangas de todos os tipos? Que
eu ndo vou poder aprender nada além de convivéncia social? Quero ir a escola com todas as
criangas, afinal somos todos diferentes e é na diversidade que aprendemos a nado ter
preconceitos. Eu sei que, se vocé acreditar em mim, e me mandar para uma escola comum, vocé
e a mamae vao ter mais trabalho. Em compensacdo, eu vou ter a chance de ser um adulto de
verdade no futuro e ndo uma preocupacao constante que vocés tenham de carregar para o resto
da vida. Ndo é melhor dar trabalho agora no comeco?

Dizem também que vocés terdo de enfrentar pessoas mal educadas e preconceituosas.

Mas vocés ndo me defenderiam de qualquer forma se eu ndo tivesse o que tenho? Eu acredito
e confio na minha familia. Tudo que eu preciso é que vocés tenham essa mesma confianga em
mim.

Bom, fiquei cansado dessa conversa... acho que vou mamar e tirar um cochilo agora! Amo

vocés!

Beijos do seu mais novo filho.

Juncdo dos textos 2 e 4

Tudo transcorreu normalmente na gravidez de meu segundo filho. O
quartinho, o mesmo da sua irma de 3 anos, estava arrumado. Ela, por acaso - ou
nao - escolheu o nome do seu novo irmaozinho: Gabriel. Muito depois vim
entender as coisas inexplicaveis da vida: entre tantos nomes, veio o nome de um
anjo. Quando ele nasceu, eu vivi um dos melhores momentos da minha vida. O
filhinho que tanto esperamos se materializava ali — lindo e fofo como
imagindvamos. O bebé rosado foi direto para o quarto, sem precisar ficar na
incubadora. Eu estava radiante! N3ao cansava de olhar para o meu filho no
bercinho ao lado da minha cama. Aquela pequenina criangca com que tanto
sonhamos vinha completar nossa familia. Nao faltava mais nada para eu ser feliz.
Mas minha felicidade durou pouco. A pediatra de plantao entrou no quarto. O
bebé estava dormindo. *passos *conversa em blablacdo

Eu ndo estava preparada para a noticia da médica. Como na época eu tinha
39 anos e as chances de ter um bebé com deficiéncia era maior, fiz todos os
exames, inclusive genéticos, que comprovaram sem sombra de duvidas que a
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crianga que eu esperava nao tinha deficiéncia. S6 que ninguém me contou que
medicina ndo é matematica e que erros médicos acontecem. A novidade
surpreendeu a todos. Ninguém sabia afirmar ao certo sobre o futuro do nosso
pequeno anjo, como ainda nao podem afirmar. Foi ai que o meu estado de graca
se transformou em desgraca. Tive medo, muito medo. A possibilidade de ele ndao
mamar, de ter convulsdes, ir para a UTI... Quantos dias ficaria internado? A
expectativa sobre o que todos iriam pensar do meu pequeno e indefeso Gabriel.
Para muitos ainda era segredo.

A pergunta que hoje me intriga é: onde sera que foi parar aquele filho
idealizado, fofinho e saudavel, que se tornou realidade por algumas poucas horas
e acabou se transformando no pior dos pesadelos? Ele continuava ali, quietinho,
dormindo diante de mim, mas, cega pelas lagrimas do meu préprio preconceito,
eu nao conseguia mais vé-lo. Infelizmente, naquele momento, eu, que me achava
uma pessoa informada, que acreditava que nao discriminava ninguém, pensei
que a felicidade da minha familia iria acabar com a chegada de uma crianca com
deficiéncia intelectual.

Foi tudo tdo melhor do que nés esperdvamos. Tivemos muito amor e apoio
dos nossos familiares e amigos, o que consideramos fundamental ao longo de
todo processo. Mais anjos vieram ao seu encontro, toda a equipe médica do
Hospital e todos os profissionais que o acompanham desde entao. Ele estava ali,
vivo, firme e forte e s precisava do nosso amor e do nosso carinho.

Por fim consegui enxergar meu filho como um menino como outro
qualquer. Abraca-lo e sentir o seu cheiro... nada foi mais reconfortante. E sé
entao me dei conta de que fui educada para ter preconceito com relacao a
deficiéncia intelectual. Quando recebemos na familia uma crianca com
deficiéncia é fundamental assumirmos nossos préprios preconceitos e nos
livrarmos deles o mais rapido possivel. N6s ndo nascemos com preconceito. Ele é
um valor adquirido socialmente.

Gritei para o mundo inteiro, sem segredos, que o meu Gabriel Guerreiro
havia nascido. Como fiquei leve! Agora toda batalha é pequena. A vontade de
lutar por ele sé cresce a cada dia. Ver cada minima evolu¢ao, como mamar, dar
um sorriso, levantar a cabeca, sdo gigantes vitdrias para nds e para ele, um
vitorioso!

Sim, meu filho, hoje eu sei que nunca vou duvidar do seu potencial. Vocé
nasceu pra ganhar o mundo! Estaremos do seu lado sempre. Te amo demais.

*efeitos sonoros: quarto de hospital
* efeitos dando ritmo a cena

*batimentos cardiacos marcando gradagao da emogao
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ANEXO C — 52 Versdo do Roteiro de Trés vivas para o bebé!!! (2017)

PERSONAGENS

Mae gravida (Lidia): 27 anos, casada, tem uma filha de 5 anos. Fala pouco, dona de
casa, tranquila.

Amiga (Fernanda): 25, solteira, sem filhos. Fala bastante, recepcionista, agitada.
Apresentador (Ap): entusiasmado, otimista.

Mae convidada (MaC): 35 anos, acolhedora, psicéloga.

Médica (Me): 41 anos, objetiva.

Advogado (Ad): 38 anos, objetivo.

Crianca - relato (C)

Mae - relato (MaR)

ROTEIRO

Cenal

TEC': Passos.

TEC?: Suspiro de cansaco.

TEC3: Clique de botdo. Chiado de sintonizagdo de radio.

Lidia (em pensamento, aflita): '"Meu Deus, e agora?? O que eu vou fazer? Como é que
eu vou contar isso pra todo mundo??

BG: Musica (dominio publico).

TEC: Som de campainha.

Lidia (em voz alta): J4a vai!

TEC: Porta se abrindo.
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TEC": Estalo de beijinho na bochecha.

Fernanda: Menina, t0 super atrasada, fiquei presa no trabalho. Como vocé ta? Ta
melhor?

Lidia: E... Ainda t& um pouco confusa com isso tudo. Também n3o sei como Beto t4, a
gente ndo conversou direito.

Fernanda: Cada um tem uma forma de reagir. As vezes ele ta sentindo a mesma coisa
que vocé mas n3o fala. E bom desabafar, vocé pode falar comigo que sou sua amiga ou
procurar um médico, alguém que entenda mais disso. E normal ficar pensando
besteira.

Lidia: Ai, Nanda, é que eu fico pensando em como vai ser quando essa crianga crescer
e...

Fernanda (interrompendo a amiga): Oxente, menina, ndo fica imaginando o futuro
pra ndo se desesperar, viva um dia de cada vez. Aproveite essa fase tdo gostosa do seu
bebé. A sociedade td avancando rapido e as possibilidades de vida pro bebé vao
melhorar cada vez mais nos préximos anos.

Lidia: Vocé sempre com resposta pra tudo, né? Eu sé queria ter a certeza de que...

Ap (voz com efeito de radio): Boa tarde, queridos ouvintes! Estamos comec¢ando mais
um “Trés Vivas para o Bebé!” com seu companheiro de todas as tardes, Mauro Castro.
O programa de hoje foi preparado por maes e pais que, como vocé, tiveram filhos com
deficiéncia. Muitas vezes a noticia € dada de maneira inapropriada e com informacodes
negativas e desatualizadas. Por isso vamos compartilhar com vocés informacgdes
importantes e dizer o que toda mae e todo pai gostaria de ter ouvido nesta hora.

Fernanda: (lirreverente) Olha, amiga! Parece que o rapaz do radio tava escutando nossa
conversal

Lidia: Menina, é verdade...

Cena 2 - Abertura do programa

TRANSICAO SALA-RADIO

Ap (efeito de radio na voz vai diminuindo gradativamente): Para isso contamos com a
presenca da doutora Sandra Duarte e de Cinthia Toledo, fundadora deo Abraco a
microcefalia, um grupo de apoio a maes de criangcas com microcefalia. Vamos agora
ouvir as nossas convidadas. Boa tarde, Cinthia!
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Cinthia: Ola, Mauro. Ol3, pessoal de casa. Parabéns pelo nascimento ou pelo bebé que
estd para nascer! Os primeiros momentos podem ser dificeis, mas com o tempo
aprendemos que nossos filhos sdo criancas como outras quaisquer, com um futuro
promissor pela frente, e vemos que seu nascimento traz muitas alegrias para a familia.

Apresentador:-: Obrigado, Cinthia! Ol4, doutora Sandra!

Sandra: Boa tarde, Mauro e pessoas de casa! A maioria de vocés deve ter descoberto
que seu bebé tem deficiéncia logo apds o nascimento ou sabido, através de algum
exame pré-natal, que seu filho tem chances de ter ou foi diagnosticado com uma
deficiéncia. A noticia normalmente é um grande susto. Entendemos que sua vida tomou
um rumo inesperado, mas queremos que saibam que vocés ndo estdo sozinhos e
esperamos poder ajuda-los a celebrar a vida do seu bebé.Seu filho é igual a qualquer
outro bebé da maternidade, apenas levara um pouquinho mais de tempo para aprender
as coisas, mas com todo o seu amor, carinho e estimulo, ele certamente sera capaz de
fazer tudo nesta vida.
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Apresentader: Este livreteprograma vai tirar muitas de suas duvidas e ajudar a prepara-
los para o filhote que esta por vir.

Cena 3



117

TRANSICAO RADIO-SALA

Lidia: Ai, amiga. Eles fazem parecer tdo facil quando dizem essas coisas. Mas sé de
pensar em ter que dar essa noticia pro resto da familia ja fico apavorada!

Fernanda: Eu sei que contar esse tipo de novidade pro pessoal de casa e até mesmo
pros amigos pode ser muito dificil, & por isso que eu te digo que vocé tem que respeitar
seu tempo, contar s6 quando estiver preparada. E pra quem vocé sabe que pode
desabafar, como ‘euzinha’ aqui! Eu posso até contar pra eles se vocé preferir.

Lidia: Eu agradeco muito todo o apoio, Nanda. Vocé estd sendo um amor, mas prefiro
esperar, como vocé mesma disse. Falar com minhas préprias palavras, no meu tempo.

Fernanda: Oxente, meu bem. Como vocé se sentir mais a vontade. Lembro que vocé me
contou que teve uma moca que explicou tudo com um e-mail e que correu tudo bem.

Lidia: Correu sim, mas também tem um pouco de receio nisso tudo.

; —As vezes, a propria
familia,—es—amiges, achegados e até pessoas que vecésa gente encontram na rua vae
dizeracabam dizendo coisas muito insensiveis, e ofensivas-s. Ela falou, mas evitou esse
contato direto, entende?

Fernanda: Ignoooooooora, amor! Bando de gente recalcada! Vocé, uma gravida linda e
maravilhosa dessas, cheia de boas inten¢des. Duvidas também, mas ta ai na luta! E de
vez em quando eles sé ndo sabem o que estdo dizendo, ndo tem a informagdo completa.
E s6 ndo dar corda pros comentarios, se ndo quiser.

Lidia (sorrindo): S6 vocé pra me fazer rir numa hora dessas. Eu aqui toda preocupada
em como vai ser a aceitacao de todo mundo, a minha aceitacao, SE eu conseguir
aceitar...

Fernanda: Mas é claro que o primeiro impulso é de desistir, de ndo aceitar. Nao é todo
mundo que consegue aceitar de primeira que seu filho ou filha vai nascer diferente,
especial. S6 que vocé vai ver que essa crianga vai ser muito mais que “o bebé com
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microcefalia, com um futuro desconhecido e assustador”. (Termina essa fala meio que
cacoando, com uma voz fantasmagodrica) Além de tudo, vocé ndo esta sozinha.

Lidia: Isso é verdade. Por mais que eu e Beto ainda ndo tenhamos conversado, eu sei
que ele estd comigo e vocé, ndo tenho nem o que dizer.

Fernanda: N3o diga nada agora, amiga que o programa comecou de novo, 6.

Cena 4

TRANSICAO SALA-RADIO

O nascimento de um filho é sempre um momento de tensdo e emocado para os pais. Por
conta do desequilibrio hormonal por que passam, as novas maes podem ter sentimentos
contraditorios e as vezes passar por depressdo pds-parto. Nao é de surpreender que,
nesse estado vulnerdvel, a noticia de que o bebé tem deficiéncia cause um choque.
Vocés, tanto no grupo como no consultério com certeza lidam com muitos pais e maes
nessa situa¢do, ndo é?

Cinthia: As pessoas reagem de maneiras diferentes. Algumas podem sentir uma grande
tristeza ou um sentimento forte de superprotecdao em relagao ao bebé. Podem ainda se
sentir constrangidas ou como que anestesiadas, sem conseguir reagir ao que esta
acontecendo. Sentimentos de rejeicdo ao novo bebé também podem ocorrer. Isso é
natural e a maioria das pessoas se sente assim e depois se da conta de que rejeitou nao
propriamente a crianca, mas sim a deficiéncia.

Sandra: Muitos pais novos ficam bastante abalados na hora em que recebem a noticia
de que seu filho tem deficiéncia. O bebé com que eles sonharam por nove meses, sem
deficiéncia, ndo esta 1a. Mas existe uma crianga precisando de amor e cuidado. Assim,
além da tristeza pela perda do filho idealizado, os pais desenvolvem sentimentos de
amor e alegria pelo bebé real que esta em seus bracos. A crianca que foi o problema
torna-se a solucdo. E através dela que eles encontram forgas para superar a tristeza. A
decepcdo é uma reacdo saudavel a perda e dependerd do tamanho de seu
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desapontamento. As vezes esse sentimento é adiado (quando seu bebé estd muito
doente, por exemplo, a deficiéncia parece sem importancia), mas raramente deixa de
ser experimentado.

Ap: E comum a familia ndo conseguir aceitar o bebé?

Cinthia: Num primeiro impulso muitas familias dizem que ndao conseguem aceitar o
bebé. Geralmente esse sentimento muda a medida que os pais passam a ver na crianca
seu proéprio filho, ao invés de “o bebé com microcefalia, com um futuro desconhecido e
assustador”. Ocasionalmente, os sentimentos de rejeicdo persistem e os pais decidem
qgue o bebé deve ser adotado. A crianca deve entdo ser encaminhada ao Conselho
Tutelar. H4 muitas familias que ficariam felizes em adotar um bebé com deficiéncia.

Sandra: A maioria dos pais supera essa fase inicial a medida que o bebé comeca a
interagir, sorrir e brincar, conquistando aos poucos toda a familia. A partir dai os pais
vdo esquecendo o “rétulo” que impuseram ao seu filho e comegcam a conhecer a
personalidade da crianca. O bebé se torna um membro muito querido na familia. Nessa
fase, muitos pais dizem que “ndo mudariam seu filho por nada no mundo”. Eles
comecam a gostar de ver o bebé crescer e aprender. Costumam descobrir que eles
proprios dispde de qualidades que ndo pensavam que tinham e que suas familias e
amigos ndo conheciam.

Cinthia: Nossa experiéncia mostra que existem diversas fases pelas quais os pais
passam. A negag¢do é uma reagao que muitas vezes ocorre. Ao ouvir a noticia € comum
pensar: “Ndo esta acontecendo comigo”, “Coisas assim sé acontecem com os outros”.
Isso amortece o golpe e os protege por um tempo até que estejam mais preparados para
lidar com a noticia. A raiva do mundo ou de pessoas especificas. “Por que eu?” “Como
isso pode ter acontecido comigo?” Vocés podem ser capazes de canalizar sua raiva para
fazer algo para ajudar seu filho. Isso deve levar a uma mudanca de prioridades na sua
vida. Depressdo é um sentimento intenso de desamparo e tristeza, “Meu mundo esta
desabando”. “Parece que me tiraram o chdo”. Na fase da aceita¢do, gradualmente vocé
comeca a pensar: “Mesmo meu bebé tendo deficiéncia posso viver com isso”. Em vez
de “Por que eu?”, vocé pode passar a se perguntar “Por que ndo eu?”. Ajudem um ao
outro a vencer essa fase. Conversem sobre sua frustragdo. Isso permitira elaborar
melhor o que esta acontecendo e ter forgas para sair dessa situagao. Com isso vocés
serdo capazes de comecgar a enxergar a luz no fim do tunel. Aproveitem esse periodo
para passar bastante tempo com seu filho e ver que ele é mais parecido do que diferente
das outras criancas. Vocés se darao conta de que ter um filho com deficiéncia ndo é
nenhum bicho de sete cabecas. Surge entdo o entendimento. A vida comeca a se
acomodar e assumir o curso proprio. Vocés passarao a olhar seu filho e ver apenas uma
crianca que precisa do amor e do estimulo dos pais. Uma crianca cheia de potencial e
gue, se tiver oportunidades, certamente ird surpreendé-los positivamente no futuro.
Vocés passardo a ver apenas seu filho. As pessoas podem ndo experimentar esses
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sentimentos nessa ordem. Podem passar por todos de uma vez e voltar a senti-los em
outras ocasides. Poderd haver momentos no futuro, talvez quando vocés virem uma
mulher gravida, quando um amigo tiver um filho ou quando vocés perceberem que seu
bebé faz as coisas um pouco mais devagar, em que vocés voltem a ficar tristes. Mas seu
amor pela criancga vai superar qualquer outro sentimento. “Gosto dele do jeitinho que
ele &”

Ap: Contar a novidade para a familia e os amigos pode ser muito dificil.

S6 vocés sabem quando e de que forma é melhor contar as outras pessoas. As vezes é melhor falar logo
para os amigos proximos ou familiares, para vocés terem alguém com quem desabafar. Outras vezes é
mais facil contar para um amigo e pedir-lhe para passar a informacgdo adiante de modo que as pessoas
saibam antes de falarem com vocés. Em algumas ocasides é melhor esperar até que vocés proprios
tenham elaborado melhor a noticia para poderem ser capazes de lidar com a reagdo das outras pessoas.
S6 vocés podem decidir o quanto da histdria do seu bebé vocés querem compartilhar com as pessoas e
que palavras usar. “Assim que eu cheguei em casa mandei um email para todos meus amigos e familiares
dizendo que minha filha tinha nascido com deficiéncia, que ela era linda e que estdvamos apaixonados
por ela. Foi a melhor forma que encontrei de dar a noticia aos outros e ndo deixar duvidas de que
estavamos recebendo aquele bebé de bragos abertos, e que esperdvamos que todos fizessem o mesmo”.
As vezes, a familia, os amigos e pessoas que vocés encontram na rua vao dizer coisas muito insensiveis e
ofensivas. Tentem ignorar esses comentarios. Eles sdo muitas vezes baseados na falta de informacgdo. As
pessoas vao seguir o seu exemplo se vocés estiverem abertos, forem honestos e positivos com relagdo a
deficiéncia. Deem copias deste livreto para a sua familia e amigos. Quando sairem com o bebé, talvez
vocés fiqguem em duvida se as outras pessoas percebem que ele tem deficiéncia. Vocés podem escolher
se querem ou nao falar sobre isso.

FALANDO DE SEUS SENTIMENTOS PARA OS OUTROS
Irmaos e irmas

Como pai e mde, vocés sdao os mais indicados para decidir quanta informacdo é
adequada para dar aos seus outros filhos, a depender da idade deles, do seu nivel de
compreensdo e de sua curiosidade. Nao tenha medo de contar as criangas mais cedo
possivel. Tudo bem dizer a eles que vocés estdao tristes - eles provavelmente irdo
perceber o clima. Falem de uma forma honesta e aberta. Eles podem n3ao entender ou
nao lembrar de todas as informacgdes, portanto sigam o ritmo deles. Respondam as
perguntas a medida que elas forem surgindo.

Vocés podem querer esclarecer coisas como:
® Irmdos e irmas sdao muito importantes para um bebé.

e Seu irmao vai querer participar e fazer as mesmas coisas que vocé gosta de fazer.
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* Ele pode levar mais tempo até conseguir fazer algumas atividades porque os bebés
com deficiéncia, em

geral, tém dificuldade para aprender coisas novas.

e Vai ser 6timo ele poder contar com a sua ajuda para aprender!
* N3o é sua culpa o bebé ter deficiéncia, aconteceu por acaso.

* Vocé nao tem deficiéncia.

e N3o é possivel ele passar a deficiéncia para vocé.

® O bebé vai sempre ter deficiéncia.

® Nds te amamos muito e nds amamos o bebé também.

Seus filhos vdo seguir o seu exemplo. Se vocé tratar a deficiéncia como apenas um
aspecto da vida do seu bebé, as criancas também o fardo.

Médica/Mae convidada
Mascara de oxigénio e nossas prioridades

Quando a gente estd no avido, a comissaria de bordo diz: “Em caso de despressurizacdo
da cabine, mascaras de oxigénio cairdo a sua frente. Ponha primeiro a sua e depois ajude
a quem estiver ao seu lado. A mensagem é clara. Numa emergéncia, primeiro vocé tem
que estar bem para poder socorrer o outro. Muitas vezes deixamos os cuidados com nds
mesmos para o segundo plano. D4 sempre pra esperar um pouco mais pra ir ao médico,
dentista, comer comida sauddvel, fazer ginastica... as vezes a situacdao é mais grave
ainda, a gente deixa pra depois os cuidados pessoais mais basicos como escovar os
dentes e até tomar remédios. Parece que tem sempre alguém mais importante que nés
— filhos, maridos/mulheres, trabalho, causas... Nem sempre a gente reconhece esses
sintomas porque eles podem ser sutis e ndo incomodar muita gente — afinal estdo todos
sendo assistidos primeiro, menos vocé, ndo é verdade? O pior é que geralmente nds sé
nos daremos conta dessa descompensag¢ao quando o motor comega a bater pino. Ai é
uma colecao de diagndsticos — estresse emocional, depressao, sindrome do panico e até
derrame, aneurisma, ataque cardiaco, cancer... Por isso, tome cuidado: se a gente ndo
se cuidar direito, pode nao estar preparado pra quando a mascara de oxigénio cair a
nossa frente.

A faixa etdria entre o nascimento e os 6 anos é privilegiada para o desenvolvimento da
crianca e é muito importante contar com profissionais que possam orientd-los sobre o
gue é estimulagdo ou intervencgao precoce. A estimulagdo precoce, junto com o convivio
natural e, principalmente o carinho familiar, constituem a base ideal para o crescimento
e o progresso de seu filho ou filha. Mesmo seu filho tendo algo em comum com outras
criancas com deficiéncia, cada um tem seu ritmo de desenvolvimento préprio e é
impossivel determinar quais talentos e limitacdes essa crianca podera ter. Os pais sao
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os maiores colaboradores para que o desenvolvimento fisico, emocional e psicoldgico
de seus filhos tenha bons resultados, sempre sob a orientacdo de profissionais
capacitados para essa atuagdo.

Mae gravida
Amiga

Sua prépria saude é de vital importancia. Qualquer nascimento traz consigo uma mistura
complexa de reacdes fisicas e emocionais. Além disso, novos sentimentos vao aflorar
com seu novo bebé com deficiéncia. Espere dias bons e dias ruins e se permita chorar,
se tiver vontade. Vocés precisam descansar, como todos os pais novos que tiveram um
bebé. Fagam coisas de que gostem. Comam seu prato favorito. Pesquisem. Obtenham
informacgdes. O medo do desconhecido pode dificultar as coisas, levantar dividas, mas
procurem apenas saber aquilo que ajude vocés nesse momento. Seus sentimentos vao
mudando e as coisas vao ficando mais faceis. Conhegam seu bebé. Fagam carinho nele,
amamente, deem mamadeira, tirem fotos. Reservem um tempo para si. Falem com
outros pais. Associacdes de pessoas com deficiéncia de sua cidade podem l|he dar
informacgdes sobre um grupo de apoio para pais recentes. Procurem outros pais nas
redes sociais. Da primeira vez pode ser muito dificil, mas realmente ajuda falar com
alguém que ja passou pela experiéncia. Vocés podem sentir que ndo querem pensar
sobre a deficiéncia agora. Se for assim, basta colocar este livreto de lado até a hora certa
para voces.

Por mais dificil que seja neste momento, tentem afastar de seus pensamentos as
preocupacdes de longo prazo. Concentrem-se no presente e no que ha para fazer e nao
deixem de aproveitar essa fase tdo importante para vocés e seu bebé, que é a primeira
infancia. Tanto a ciéncia quanto a sociedade vém dando largos passos e as perspectivas
para vida de seu filho sdo cada vez melhores.
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O QUE € A MICROCEFALIA?

A microcefalia é uma malformacdo congénita, em que o cérebro da crianca ndo se
desenvolve de maneira adequada. Neste caso, a circunferéncia do cranio é menor do
gue o considerado convencional para a idade e sexo do feto ou da crianga (para menino,
igual ou inferior a 31,9 cm e, para menina, igual ou inferior a 31,5 cm, no caso de bebés
nascidos com mais de 37 semanas de gestacdo). No caso de bebés prematuros, a medida
levard em conta a idade gestacional da crianca.

CAUSAS DA MICROCEFALIA

A microcefalia pode ser genética ou causada por outros fatores externos, como
exposicdo da mae a substancias toxicas, radiacdo, consumo de drogas ou alcoolismo, ou
ainda diabetes ndo-controlada e desnutricdo. Também pode ser causada por infec¢oes
gue ocorrem durante a gravidez (congénita), como citomegalovirus, toxoplasmose,
sifilis, rubéola e varicela. No surto de casos recente, as maes das criancas com
malformacdo afirmaram que tiveram os sintomas da doenca causada pelo virus zika
durante a gestacdo. Em novembro de 2015, foi detectada a presenca do virus no liquido
amnidtico dos bebés e no corddo umbilical. Dessa forma, foi confirmada a cadeia de
associacao da microcefalia com a zika. Contudo, cada caso de suspeita de microcefalia
deve ser analisado com cuidado, ja que existem muitas outras causas para essa
malformagdo. Da mesma maneira, ha casos de malforma¢dao cerebral que nao
configuram microcefalia, e casos de microcefalia associada a outras questdes. Por isso,
alguns pesquisadores estdo chamando os casos recentes de sindrome congénita do virus
zika. Ainda serdo necessarios muitos estudos para os pesquisadores conhecerem melhor
a infecgao pelo virus zika e sua atuagao em mulheres gravidas.

CARACTERISTICAS DA MICROCEFALIA

A microcefalia pode ser percebida na avaliagdo do bebé logo apds o parto, momento em
gue costuma ser medido o perimetro da cabega. Mas também existem sinais que
indicam a condicdo no dia a dia da familia, entre eles estdo a dificuldade na
amamentacao e alimentacdo, a espasticidade (disturbio muscular que causa rigidez nos
membros) e convulsdes. Muitas dessas caracteristicas permanecem nos anos seguintes,
guando também poderd ser notada deficiéncia intelectual e outros comprometimentos
na visao, audicdo, fala e locomocdo. Todas essas condi¢cdes dependem do quanto o
tecido cerebral foi afetado durante o desenvolvimento dentro do utero. Nao ha como
dizer qual acometimento cerebral a crianga vai ter. Algumas criangas podem nao ter
nenhum comprometimento, enquanto que outras sdo mais atingidas.



127

COMO é FEITO O DIAGNGSTICO DA MICROCEFALIA?

A forma mais confidvel para avaliar se um bebé tem microcefalia é medir a
circunferéncia da cabeca no momento do nascimento e, novamente, 24 horas apds o
nascimento. Porém é preciso observar o momento em que este bebé nasceu, se ele é
prematuro, qual é a relacdo entre a curva do perimetro encefalico, a curva do peso e a
curva da estatura da crianca; e também se existe a proporc¢ao entre o rostinho do bebé
e o cranio. No entanto, a confirmacado do diagndstico de microcefalia e da sua associacdo
aoutras infeccOes sé pode ser feita apds a realizacdo de exames complementares, como
ultrassonografia transfontanela e tomografia, ja que a medida do crdnio ndo é um fator
determinante. Ou seja, bebés com o tamanho da cabeca um pouco abaixo da medida
de referéncia ndo necessariamente terdo malformagdes. Além disso, é preciso realizar
0 exame neuroldgico e muitas vezes no primeiro exame ja é possivel observar algumas
alteragdes do desenvolvimento desse bebé. Ele é mais durinho do que deveria ser, as
vezes é um pouco mais alheio.

O QUE DEVE SER FEITO QUANDO UM BEBE NASCE COM MICROCEFALIA?

A crianca diagnosticada com microcefalia serd investigada em relacdo as infecgbes que
podem estar relacionadas. Ela passara por exames de imagem para coletar mais
informacOes e sera submetida a um acompanhamento especifico, com uma equipe
multiprofissional. Dessa forma, serd possivel apontar o tipo de dificuldade que esta
crianca ira apresentar e quais as medidas deverdo ser tomadas para que ela possa ter o
melhor desenvolvimento possivel. Existe um protocolo de atendimento elaborado pelo
Ministério da Saude voltado para as criangcas com microcefalia. “Protocolo de atencdo a
saude e resposta a ocorréncia de microcefalia relacionada a infec¢do pelo virus zica”

http://portalsaude.saude.gov.br/images/pdf/2015/dezembro/09/Microcefalia---
Protocolo-de-vigil--ncia-e-resposta---vers--o0-1----09dez2015-8h.pdf

Outra publicagao é voltada para profissionais de saide como terapeutas, mas pode ser
importante para as familias e creches que receberdao bebés com microcefalia. As
“Diretrizes de estimulagdo precoce: criangcas de 0 a 3 anos com atraso no
desenvolvimento neuropsicomotor decorrente de microcefalia” trazem exercicios de
estimulagdo que podem ser realizados em casa pelos pais e que, certamente,
contribuirdo muito para o desenvolvimento dos bebés.
http://portalsaude.saude.gov.br/images/pdf/2016/janeiro/13/Diretrizes-de-
Estimulacao-Precoce.pdf

Os hospitais da Rede SARAH, dedicados a reabilitacdo, também atendem criangas com
microcefalia. Agende uma consulta nas Unidades de Belém/PA, Belo Horizonte/MG,
Brasilia/DF (duas unidades), Fortaleza/CE, Macapa/AP, Rio de Janeiro/RJ, Salvador/BA e
Sdo Luis/MA, através do link abaixo. http://www.sarah.br/consultas/microcefalia

Advogado (via telefone)
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UMA QUESTAO DE DIREITOS

Pessoas que nascem com qualquer tipo de deficiéncia tém direitos garantidos pela
legislacdo brasileira. Acima de tudo, tém o direito de serem como sdo, nem mais nem
menos que ninguém, e de conviver com todas as pessoas, na familia, na escola, no
trabalho e na sociedade de modo geral. A creche ou a escola, por exemplo, ndo pode se
negar a receber o seu filho. “Conhecam os direitos que assistem a vocés e ao seu filho e
os faca valer de verdade. Entre as leis mais importantes estdo a Constituicdo Federal, a
Convencdo sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia (Decreto n? 6.949/09), que
tem efeito de norma constitucional, e a Lei Brasileira de Inclusdo (Lei n? 13.146). Se
tiverem quaisquer duvidas sobre aspectos legais, consultem as Associacdes e o0s
Conselhos Municipais e Estaduais de Direitos das Pessoas com Deficiéncia. Vocé pode
se informar sobre eles no Conselho Nacional dos Direitos das Pessoas com Deficiéncia,
o CONADE. O Ministério Publico é o 6rgdo que zela pelos direitos das pessoas com
deficiéncia. A Secretaria Nacional de Promocdo dos Direitos das Pessoas com Deficiéncia
€ o 6rgdo do governo federal responsavel pela coordenacdo das acbes que envolvem
pessoas com deficiéncia. Ndo fique em duvida. Saiba que vocé n3o estd sozinho. E
possivel encontrar enderecos de associacdes, grupos de Internet, indica¢Ges
bibliograficas e de sites com informacdes que vao lhe ajudar.

Conselho Nacional dos Direitos das Pessoas com Deficiéncia - CONADE
http://www.pessoacomdeficiencia.gov.br/app/conade
Ministério Publico (Localize a unidade referente ao seu municipio):

http://www.transparencia.mpf.mp.br/atuacao-funcional/localizacao-das-unidades-do-
mpf

Secretaria Nacional de Promogao dos Direitos das Pessoas com Deficiéncia

http://www.pessoacomdeficiencia.gov.br

Perguntas via telefone ou whatsapp

P: Me chamo Roberta, estou com 27 semanas de gravidez e fui
diagnosticada com zika. De que forma o virus afeta o bebé? E que eu
preciso saber quais as chances dele nascer mesmo com microcefalia e se
é um problema amamentar o meu filho, por conta da doenca.
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R: Respondendo a sua pergunta inicial, Roberta, o virus passa pela
placenta e chega ao tecido cerebral, desacelerando o crescimento dos
neurdnios e outras células. Essa alteracdo do crescimento cerebral causa
uma variagao na taxa de crescimento do osso do cranio. Quanto as chances
do seu filho nascer com a microcefalia, ndo da pra ter uma resposta muito
exata ja que hoje em dia se conhece pouco sobre o virus e os fatores que
poderiam influenciar a passagem dele pela barreira da placenta. O que quer
dizer que varios fatores podem estar relacionados a doencga, inclusive o zika
que, por sua vez, também nao ha 100% de garantia que vai ser passado de
VvOCé para o bebé. Também por tratar-se de um assunto novo, nao ha como
ter certeza quanto a forma com que o virus vai se manifestar na crianca.
Por fim, ainda ndao ha estudos e testes que atestem a transmissdao de
particulas virais pelo leite materno, entdao a recomendagado do Ministério da
Saude é que as lactantes continuem amamentando.
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COMO POSSO SABER QUAL é O GRAU DA MICROCEFALIA DO MEU FILHO?

Uma das caracteristicas da microcefalia pode ser a deficiéncia intelectual, o que quer
dizer que pode ser que seu filho leve mais tempo para processar informacdes, aprender
novas coisas e alcancar as etapas do crescimento. Ele pode precisar de mais apoio para
aprender. N3o se fala em graus com relacdo a deficiéncia intelectual. Pessoas com
microcefalia podem apresentar ou nao variados niveis de dificuldade de aprendizagem
em uma ou mais areas, mas ndo existe nenhum teste no nascimento que mostre como
seu bebé ird se desenvolver. Com a ajuda certa, muitas pessoas se desenvolvem
naturalmente, embora isso possa levar mais tempo do que o habitual.

QUANDO CHEGAR A HORA DE ESTUDAR: ESCOLA REGULAR OU ESPECIAL?

Varios estudos mostram que diversidade na sala de aula melhora a aprendizagem, vida
e cidadania de todos os alunos. Criancas com deficiéncia se beneficiam das experiéncias
de aprendizagem em escolas inclusivas, junto com alunos sem deficiéncia. E eles tém
esse direito assegurado pela Constituicdo, pela Convencdo sobre os Direitos das Pessoas
com Deficiéncias e pela Lei Brasileira de Inclusdo. Nenhum estabelecimento pode
recusar a matricula de seu filho. Isso vale também para creches, cursos, aulas de esporte,
religiosas, etc. As ferramentas necessarias para que ele possa aprender e se desenvolver
junto com criangas de sua idade devem ser providenciadas pela escola.

COMO SERA MEU FILHO QUANDO FOR ADULTO?

Seu bebé vai crescer para se tornar um adulto muito querido na familia, de acordo com
os interesses e valores que lhe forem passados. Nossos pais dizem que é melhor vocé
lidar com o bebé que tem agora, ao invés de se preocupar com o adolescente ou adulto
gue vocé imagina. As perspectivas para os nossos filhos seguem melhorando em relagao
a geracgao passada, apesar das barreiras e dificuldades de inclusdo e acesso a servigos
impostos pela sociedade. Procure informacdes atualizadas e ndao se baseie nas
experiéncias ou na vida de pessoas mais velhas que tiveram menos condi¢des de saude,
estimulo e oportunidades de inclusao social que vemos hoje. Ha jovens com diferentes
tipos de deficiéncia terminando o Ensino Médio e chegando a universidade. Um nimero
cada vez maior trabalha, namora e se casa, contribuindo como membros participativos
de suas comunidades, com as adaptacdes e os ajustes necessarios. Lembre-se de que
muito da condicao do seu filho no futuro dependera daquilo que vocés fizerem por ele
no presente. Acreditar que ele pode desenvolver todo seu potencial é essencial para o
seu desenvolvimento.
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OUVI FALAR QUE AS PESSOAS COM MICROCEFALIA MORREM CEDO. ISSO ACONTECERA
COM MEU FILHO?

Como qualquer pessoa, é impossivel prever como vai ser a vida e a saude do seu filho.
A boa noticia é que nos ultimos anos os avan¢os da medicina tém melhorado
significativamente a qualidade e a expectativa de vida de pessoas com deficiéncia. Evite
se preocupar muito com o futuro e curta seu filho agora.

Relatos

Juncdo dos textos 1 e 3

Eu nasci um pouquinho diferente das outras criangas, mas isso ndo é motivo para ninguém ficar
triste! Eu ouvi o médico falando que eu tenho deficiéncia. Ndo sei bem o que é isso, apesar de
ter percebido que ndo é bom. Apesar disso, eu sou um bebé como qualquer bebé! Adoro mamar,
dormir, escutar musica, ver coisas coloridas! Adoro colo e brincadeiras!

Eu estive me olhando e ndo encontrei nada que parecesse estranho. Ndo tenho antenas, nem
parafusos. Mas todo mundo que entra no quarto me olha com cara de espanto e, para vocés
com cara de pena, entdo eu fiquei preocupado. Por isso achei melhor escrever antes que seja
tarde.

Disseram que eu ndo vou conseguir fazer um monte de coisas. Eu ndo tenho nem um dia de vida
e ja estdo me condenando? Quando eu crescer, vou aprender tudo que as outras criangas
aprendem, sé que no meu préprio ritmo! Nao, eu ndo gosto de correrial Eu vou me mover, me
comunicar...tudo no meu tempo, vocés ndo precisam se preocupar!

Eu vou precisar de “Estimulagdo Precoce”: E quando vocés terdo que me levar em alguns lugares
para fazer gindstica (fisioterapia), para exercitar a minha boquinha, as bochechas, a lingua
(fonoaudidloga) e mais algumas outras atividades, que eu até vou achar divertido. Tenho certeza
gue, se vocés confiarem que eu vou fazer de tudo, vocés vdo me ajudar em cada conquista. Se
eu demorar um pouco mais para fazer as coisas, ndo fiquem

ansiosos. Me déem as maos quando eu precisar, mas ndo me impecam de aprender e conseguir
me virar.

Ainda irdo aparecer muitas duvidas na cabeca de vocés, sé que vocés podem esclarecer

tudo com meu médico, e com as pessoas que trabalham com criangas como eu. Pelo que eu
entendi, tém lugares onde pessoas que nasceram com alguma coisa diferente vao. Até parece
bonito, mas isso quer dizer que nao vao deixar eu brincar com criangas de todos os tipos? Que
eu ndo vou poder aprender nada além de convivéncia social? Quero ir a escola com todas as
criangas, afinal somos todos diferentes e é na diversidade que aprendemos a ndo ter
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preconceitos. Eu sei que, se vocé acreditar em mim, e me mandar para uma escola comum, vocé
e a mamae vao ter mais trabalho. Em compensacdo, eu vou ter a chance de ser um adulto de
verdade no futuro e ndo uma preocupacao constante que vocés tenham de carregar para o resto
da vida. Nao é melhor dar trabalho agora no come¢o?

Dizem também que vocés terdo de enfrentar pessoas mal educadas e preconceituosas.

Mas vocés ndo me defenderiam de qualquer forma se eu ndo tivesse o que tenho? Eu acredito
e confio na minha familia. Tudo que eu preciso é que vocés tenham essa mesma confianca em
mim.

Bom, fiquei cansado dessa conversa... acho que vou mamar e tirar um cochilo agora! Amo

vocés!

Beijos do seu mais novo filho.

Jungdo dos textos 2 e 4

Tudo transcorreu normalmente na gravidez de meu segundo filho. O
quartinho, o mesmo da sua irma de 3 anos, estava arrumado. Ela, por acaso - ou
nao - escolheu o nome do seu novo irmaozinho: Gabriel. Muito depois vim
entender as coisas inexplicaveis da vida: entre tantos nomes, veio o nome de um
anjo. Quando ele nasceu, eu vivi um dos melhores momentos da minha vida. O
filhinho que tanto esperamos se materializava ali — lindo e fofo como
imagindvamos. O bebé rosado foi direto para o quarto, sem precisar ficar na
incubadora. Eu estava radiante! Nao cansava de olhar para o meu filho no
bercinho ao lado da minha cama. Aquela pequenina crianga com que tanto
sonhamos vinha completar nossa familia. Nao faltava mais nada para eu ser feliz.
Mas minha felicidade durou pouco. A pediatra de plantao entrou no quarto. O
bebé estava dormindo. *passos *conversa em blablacdo

Eu ndo estava preparada para a noticia da médica. Como na época eu tinha
39 anos e as chances de ter um bebé com deficiéncia era maior, fiz todos os
exames, inclusive genéticos, que comprovaram sem sombra de duvidas que a
crianga que eu esperava nao tinha deficiéncia. S6 que ninguém me contou que
medicina ndo é matematica e que erros médicos acontecem. A novidade
surpreendeu a todos. Ninguém sabia afirmar ao certo sobre o futuro do nosso
pequeno anjo, como ainda nao podem afirmar. Foi ai que o meu estado de graca
se transformou em desgraca. Tive medo, muito medo. A possibilidade de ele nao
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mamar, de ter convulsdes, ir para a UTI... Quantos dias ficaria internado? A
expectativa sobre o que todos iriam pensar do meu pequeno e indefeso Gabriel.
Para muitos ainda era segredo.

A pergunta que hoje me intriga é: onde sera que foi parar aquele filho
idealizado, fofinho e saudavel, que se tornou realidade por algumas poucas horas
e acabou se transformando no pior dos pesadelos? Ele continuava ali, quietinho,
dormindo diante de mim, mas, cega pelas lagrimas do meu préprio preconceito,
eu nao conseguia mais vé-lo. Infelizmente, naquele momento, eu, que me achava
uma pessoa informada, que acreditava que nao discriminava ninguém, pensei
que a felicidade da minha familia iria acabar com a chegada de uma crianga com
deficiéncia intelectual.

Foi tudo tdo melhor do que nés esperdvamos. Tivemos muito amor e apoio
dos nossos familiares e amigos, o que consideramos fundamental ao longo de
todo processo. Mais anjos vieram ao seu encontro, toda a equipe médica do
Hospital e todos os profissionais que o acompanham desde entdo. Ele estava ali,
vivo, firme e forte e sé precisava do nosso amor e do nosso carinho.

Por fim consegui enxergar meu filho como um menino como outro
qualquer. Abraca-lo e sentir o seu cheiro... nada foi mais reconfortante. E sé
entdo me dei conta de que fui educada para ter preconceito com relacdo a
deficiéncia intelectual. Quando recebemos na familia uma crianca com
deficiéncia é fundamental assumirmos nossos préprios preconceitos e nos
livrarmos deles o mais rdpido possivel. Nés ndo nascemos com preconceito. Ele é
um valor adquirido socialmente.

Gritei para o mundo inteiro, sem segredos, que o meu Gabriel Guerreiro
havia nascido. Como fiquei leve! Agora toda batalha é pequena. A vontade de
lutar por ele sé cresce a cada dia. Ver cada minima evolu¢ao, como mamar, dar
um sorriso, levantar a cabeca, sdo gigantes vitorias para nds e para ele, um
vitorioso!

Sim, meu filho, hoje eu sei que nunca vou duvidar do seu potencial. Vocé
nasceu pra ganhar o mundo! Estaremos do seu lado sempre. Te amo demais.

*efeitos sonoros: quarto de hospital
* efeitos dando ritmo a cena

*batimentos cardiacos marcando gradacdao da emocgao
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ANEXO D — 102 Verséo do Roteiro de Trés vivas para o bebé!!! (2017)

PERSONAGENS

Mae gravida (Lidia): 27 anos, casada, tem uma filha de 5 anos. Fala pouco, dona de
casa, tranquila.

Amiga (Fernanda): 25, solteira, sem filhos. Fala bastante, recepcionista, agitada.
Apresentador (Mauro Castro): entusiasmado, otimista.

Mae convidada (Cinthia Toledo): 35 anos, acolhedora, psicéloga.

Médica (Sandra Duarte): 41 anos, objetiva.

Advogado (Paulo BulhGes Neto): 38 anos, objetivo.

Crianca - relato (C)

Mae - relato (MaR)

ROTEIRO

Cena 1 - Chegada de Fernanda a casa de Lidia

TEC': Passos.

TEC?: Suspiro de cansago.

TEC3: Clique de botdo.

TEC?: Chiado de sintonizag3do de radio.

Lidia (em pensamento, aflita): '"Meu Deus, e agora?? O que eu vou fazer? Como é que
eu vou contar isso pra todo mundo?34

BG*i: Som de radio.

TEC®: Som de campainha.

Lidia (em voz alta): Ja vai!
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TEC®: Porta se abrindo.

TEC’: Estalo de beijinho na bochecha.

Fernanda: Menina, t6 super atrasada, fiquei presa no trabalho.” Como vocé ta? Cadé
Clarinha e Beto? E vocé, td melhor?

Lidia: Clarinha ta na escola. Eu ainda t6 um pouco confusa com isso tudo. Também nado
sei como Beto t3, a gente ndo conversou direito.

Fernanda: As vezes ele t4 sentindo a mesma coisa que vocé mas n3o fala, cada um tem
uma forma de reagir. E bom desabafar, vocé pode falar comigo, que sou sua amiga, ou
procurar um médico, alguém que entenda mais disso. E normal ficar pensando
besteira.

Lidia: Ai, Nanda, é que eu fico pensando em como vai ser quando essa crianga crescer
e...

Fernanda (interrompendo a amiga): Oxente, menina, ndo fica imaginando o futuro
para ndo se desesperar, viva um dia de cada vez. Curta sua gravidez. A sociedade t3
avanc¢ando rdpido e as possibilidades de vida pro bebé vao melhorar

cada vez mais nos préximos anos.

Lidia: Vocé sempre com resposta pra tudo, né? Eu sé queria ter a certeza de que...f

TEC2: Vinheta de abertura.

Ap (voz com efeito de radio): Boa tarde, queridos ouvintes! Estamos comecando mais
um “Trés Vivas para o Bebé&!” com seu companheiro de todas as tardes, Mauro Castro.
O programa de hoje foi preparado por maes e pais que, como vocé, tiveram filhos com
deficiéncia. Muitas vezes a noticia é dada de maneira inapropriada e com informacgdes
negativas e desatualizadas. Por isso vamos compartilhar com vocés informacdes
importantes e dizer o que toda mae e todo pai gostaria de ter ouvido nesta hora.

BGE: Som de radio.
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Fernanda: 80lha, amiga! Parece que o rapaz do radio tava escutando nossa conversa!

Lidia: Menina, é verdade...Bf

Cena 2 - Abertura do programa

TRANSICAO SALA-RADIO

Ap (efeito de radio na voz vai diminuindo gradativamente): ...para isso contamos com
a presenca da doutora Sandra Duarte e de Cinthia Toledo, fundadora do Abraco a
microcefalia, um grupo de apoio a maes de criangcas com microcefalia. Vamos agora
ouvir as nossas convidadas. Boa tarde, Cinthia!

Cinthia: Ola, Mauro. OIl3, pessoal de casa. Antes de qualquer coisa, eu gostaria de
agradecer por esse espago importantissimo para o grupo Abrago e pras maes e pais
ouvintes. As familias eu desejo parabéns pelo nascimento ou pelo bebé que estd para
nascer! Os primeiros momentos podem ser dificeis, mas com o tempo aprendemos que
nossos filhos sdo criangas como outras quaisquer, com um futuro promissor pela frente,
e vemos que seu nascimento traz muitas alegrias para a familia.

Apresentador: Obrigado, Cinthia! Eu que te agradeco por ter aceitado prontamente o
convite de nossa equipe. Comigo e com Cinthia hoje, temos também a doutora Sandra
Duarte, pediatra com especializagdo em criangas com deficiéncias cognitivas e que
também chega com tudo para contribuir no nosso papo de hoje! Tudo bem, Sandra?

Sandra: Boa tarde, Mauro e pessoas de casa! Espero poder dar uma boa contribuicao
nesse debate. A maioria de vocés deve ter descoberto que seu bebé tem deficiéncia logo
apds o nascimento ou sabido, através de algum exame pré-natal, que seu filho tem
chances de ter ou foi diagnosticado com uma deficiéncia. A noticia normalmente é um
grande susto. Sua vida tomou um rumo inesperado, mas saiba que vocés nao estdo
sozinhos e esperamos poder ajuda-los a celebrar a vida do seu bebé.

Ap: Seu filho é igual a qualquer outro bebé da maternidade, apenas levard um
pouquinho mais de tempo para aprender as coisas, mas com todo o seu amor, carinho
e estimulo, ele com certeza vai poder fazer de tudo nesta vida! Parabéns pelo seu bebé.
Agora que ja conhecemos as nossas convidadas de hoje, vamos comecgar o nosso Trés
Vivas para o Bebé, que vai tirar muitas de suas duvidas e ajudar a prepara-los para o
filhote que ja veio ou esta por vir.
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Cena 3 - Lidia perde a calma

TRANSICAO RADIO-SALA

BG”: Som de radio.

Fernanda: A'/Amiga, deixa esse radio ligado.

Lidia: Pra qué, Nanda?

Fernanda: Oxi, tu ndo tava escutando sobre o que vai ser o programa ndo, é?

Lidia: Tava, mas ndo acho que um monte de coisa dita num programa de radio qualquer
vai me ajudar num problema t3o sério.

Fernanda: Oh! Como assim Lidia Maria? Primeiramente, a mesa de bate papo com
Mauro Castro é super bem falada e cheia de convidados chiquérrimos e
inteligentissimos. E segundamente...

Lidia: Sinceramente, ndo me importa de onde eles tenham vindo, Fernanda. Nenhum
deles estd sentindo o que eu estou sentindo agora! Eu ndo consigo conversar sobre isso
com o meu marido, nem fago ideia do que dizer pra minha filha e vocé me sugere um
programa de radio?

Fernanda: Mulher, calma! Vocé ta uma pilha. Presta atengcdo em mim. O que vocé tem
pra fazer agora, exatamente agora?

Lidia: Ai, Fernanda, como vocé é insistente. Nada além de conversar com vocé. Ndo foi
pra isso que vocé disse que vinha?

Fernanda: Foi, amiga, e estou conversando. Nesse momento estou sugerindo que a
gente escute o programa. Ele é bom, vai acabar dando vdrias respostas para sua
situagao.
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Lidia (se alterando gradativamente): Ser otimista demais tira a gente da realidade de
vez em quando sabia, Fernanda? Sério mesmo. Eu nao durmo direito ha um tempao,
nem vontade de comer eu tenho de tao aflita que t6. Tem minha mae perguntando da
“mais nova netinha”, meus irmdos querendo saber do “garotdo que vem por ai” e eu
sem saber o que dizer. (Num rompante) Eu estou gravida de uma crianca que eu ndo
faco ideia de como cuidar e nem se vou cuidar! (Comeca a chorar)

Fernanda: Oh, amiga... E pra essas coisas que eu td aqui. Chore o quanto precisar, va se
acalmando. Posso aumentar um pouco o volume do radio? Que ai fica de fundo e vocé
ja vai ouvindo. Vai que o que eles dizem te acalma de alguma forma, né?

Lidia (ainda chorosa): Sim, pode ser.Af

Cena 4 - Informagoes basicas sobre microcefalia

TRANSICAO SALA-RADIO

TEC!: Vinheta de abertura.

Ap: Estamos de volta e agora vamos falar do que interessa, ndo € mesmo? A microcefalia
€ uma malformacdo congénita em que o cérebro da crianca ndo se desenvolve de
maneira adequada. Neste caso, a circunferéncia do cranio é menor do que o
considerado convencional para a idade e sexo do feto, da crianga. No caso de bebés
prematuros, a medida levara em conta a idade gestacional da crianga. Sandra, vocé
poderia nos explicar quais sdo as causas da microcefalia?

Sandra: Bom, Mauro. A microcefalia pode ser genética ou causada por outros fatores
externos, como exposicao da mae a substancias todxicas, radiagcdo, consumo de drogas
ou alcoolismo, ou ainda diabetes ndo-controlada e desnutricio. Também pode ser
causada por infecgdes que ocorrem durante a gravidez, como citomegalovirus,
toxoplasmose, sifilis, rubéola e varicela.

Ap: S3o varias as causas, mas no surto de casos recente, existe uma relagdao mais direta
com o virus zika, correto?

Sandra: Isso, as mdes das criangas com malformagdao afirmaram que tiveram os
sintomas da doenca causada pelo virus zika durante a gesta¢dao. Em novembro de 2015,
foi detectada a presencga do virus no liquido amnidtico dos bebés e no cordao umbilical.
Dessa forma, foi confirmada a cadeia de associa¢cdao da microcefalia com a zika. Mas cada
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caso de suspeita de microcefalia deve ser analisado com cuidado, ja que existem muitas
outras causas para essa malformacdo. Da mesma maneira, hd casos de malformacao
cerebral que ndo configuram microcefalia e casos de microcefalia associada a outras
guestdes, como eu ja disse. Por isso, alguns pesquisadores estdo chamando os casos
recentes de sindrome congénita do virus zika. Ainda vamos precisar de muitos estudos
para conhecermos melhor a infeccdo pelo virus zika e sua atuacdo em mulheres
gravidas.

Ap: Entdo, apesar dessa relagdo com o virus zika, isso ndo determina que a crianca va
nascer com microcefalia, até porque existem outros motivos que ocasionam a doenca.
A microcefalia pode ser percebida na avaliacdo do bebé logo apds o parto, momento em
gue costuma ser medido o perimetro da cabeca. Mas também existem sinais que
indicam a condicdo no dia a dia da familia. Cinthia, existe um elenco de comportamentos
a que os pais devem ficar atentos?

Cinthia: Existem alguns sinais, entre eles estdo a dificuldade na amamentacdo e
alimentacdo, rigidez nos membros e convulsbes. Muitas dessas caracteristicas
permanecem nos anos seguintes, quando a deficiéncia intelectual e outros
comprometimentos na visdo, audicdo, fala e locomoc¢do podem ser notados.

Sandra: E importante saber, Cinthia, que todas essas condi¢des dependem do quanto o
tecido cerebral foi afetado durante o desenvolvimento dentro do Utero. Algumas
criangas podem ndao ter nenhum comprometimento, enquanto outras sao mais
atingidas.

Ap: E como é feito o diagndstico da microcefalia?

Sandra: A forma mais confidvel para avaliar se um bebé tem microcefalia é medir a
circunferéncia da cabeca no momento do nascimento e, novamente, 24 horas apds o
nascimento. Mas é preciso observar o momento em que este bebé nasceu, se ele é
prematuro e também se existe a propor¢ao entre o rostinho do bebé e o cranio. No
entanto, a confirmacdo do diagndstico de microcefalia e da sua associagao a outras
infeccdes sé pode ser feita apds a realizagdo de exames complementares, como
tomografia, ja que a medida do cranio ndao é um fator determinante.

Ap: Isso quer dizer que alguns bebés com o tamanho da cabeca um pouco abaixo da
medida de referéncia ndo necessariamente terdo malformacgdes, entao.
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Sandra: Exatamente. Além disso, é preciso realizar o exame neurolégico e muitas vezes
no primeiro exame ja é possivel observar algumas alteracdes do desenvolvimento desse
bebé.

Cena 5 - Lidia apreensiva em ter que dar a noticia

TRANSICAO RADIO-SALA

BG”: Som de radio.

Lidia: ~iAi, amiga. Eles fazem parecer t3o facil quando dizem essas coisas. Mas s6 de
pensar em ter que dar essa noticia pro resto da familia ja fico apavorada!

Fernanda: Eu sei que contar esse tipo de novidade pro pessoal de casa e até mesmo
pros amigos pode ser muito dificil, é por isso que eu te digo que vocé tem que respeitar
seu tempo, contar s6 quando estiver preparada. Eu posso até contar pra eles se vocé
preferir.

Lidia: Eu agradeco muito todo o apoio, Nanda. Vocé esta sendo um amor, mas prefiro
esperar, como vocé mesma disse. Falar com minhas proéprias palavras, no meu tempo.

Fernanda: Oxente, meu bem. Como vocé se sentir mais a vontade. Eu ja ouvi falar de
um caso de uma moga que explicou tudinho por e-mail e enviou pra todo mundo. Deu
super certo.

Lidia: E, mas também tem um pouco de receio nisso tudo. A moca do e-mail falou, mas
evitou esse contato direto, entende? As vezes, a prépria familia, achegados e até
pessoas que a gente encontra na rua acabam dizendo coisas muito insensiveis, e
ofensivas.

Fernanda: Ignoooooooora, amor! Vocé, uma gravida linda dessas. Uma maezona
maravilhosa. Pode até estar cheia de dlvidas agora, mas ta se esforcando. E de vez em
guando eles sé ndo sabem o que estdo dizendo, ndo tem informacado. Olha quanta coisa
a gente também n3o sabia e t4 aprendendo agora no programa? E sé n3o dar corda pros
comentarios, se ndo quiser e mandar um beijinho no ombro de cada um.

Lidia (sorrindo): SO vocé pra me fazer rir numa hora dessas. Eu aqui toda preocupada
em como vai ser a aceitacdo de todo mundo e a minha também! Isso se eu conseguir
aceitar...
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Fernanda: Mas é claro que o primeiro impulso é de desistir. Ndo é todo mundo que
consegue entender de primeira que seu filho ou filha vai nascer diferente, especial. S6
gue vocé vai ver que essa crianca vai ser muito mais que (com voz fantasmagodrica) “o
bebé com microcefalia, com um futuro desconhecido e assustador”. Além de tudo, vocé
nao esta sozinha.

Lidia: Isso é verdade. Por mais que eu e Beto ainda ndo tenhamos conversado, eu sei
gue ele estd comigo e vocé entdo... nem tenho o que dizer.

Fernanda: N3o diga nada agora, amiga que o programa comecou de novo, 6. Af

Cena 6 - Como os pais reagem a chegada de um bebé com deficiéncia

TRANSICAO SALA-RADIO

TEC!: Vinheta de abertura.

Ap: Estamos de volta com Trés Vivas para o Bebé! Vocés, meus queridos ouvintes, bem
sabem que o nascimento de um filho é sempre um momento de tensao e emocgao para
os pais. Por conta do desequilibrio hormonal por que passam, as novas mamaes podem
ter sentimentos contraditérios e as vezes passar por depressao pds-parto. Nao é de
surpreender que, nesse estado vulneravel, a noticia de que o bebé tem deficiéncia cause
um choque. Cinthia e Sandra, vocés, tanto no grupo como no consultério com certeza
lidam com muitos pais e maes nessa situacao, nao é?

Cinthia: Com certeza. A gente vé de tudo, Mauro. Cada pessoa reage do seu jeito.
Algumas podem sentir uma grande tristeza ou um sentimento forte de superprotecao
em relagdo ao bebé. Tem gente que fica sem conseguir reagir ao que estd acontecendo.

Sandra: Isso é bastante comum, muitos pais novos ficam bastante abalados na hora em
gue recebem a noticia de que seu filho tem deficiéncia.
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Cinthia: Ter sentimentos de rejeicdo ao novo bebé também é natural, a maioria das
pessoas se sente assim. Depois é que se da conta de que rejeitou ndo propriamente a
crianca, mas sim a deficiéncia.

Sandra: Muitos pais se sentem perdidos porque o bebé com que eles sonharam por
nove meses, sem deficiéncia, ndo esta la. Mas existe uma crianca precisando de amor e
cuidado. Assim, além da tristeza pela perda do filho idealizado, os pais desenvolvem
sentimentos de amor e alegria pelo bebé real que estd em seus bracos.

Cinthia: E a crianca que parecia um problema é na verdade a solucdo. Através do bebé,
os pais encontram forgas para superar a tristeza. De cara, pode acontecer uma
decepcdo, é uma reacdo sauddvel, a maioria das familias passa por isso. Mas quando o
bebé esta muito doente, por exemplo, a deficiéncia parece sem importancia.

Ap: E comum a familia ndo conseguir aceitar o bebé?

Cinthia: Num primeiro impulso muitas familias dizem que ndo conseguem aceitar o
bebé. Geralmente esse sentimento muda a medida que os pais passam a ver na crianca
seu proéprio filho, ao invés de “o bebé com microcefalia, com um futuro desconhecido e
assustador”.

Sandra: A maioria dos pais que eu ja acompanhei supera essa fase inicial a medida que
o bebé comecga a interagir, sorrir e brincar, conquistando aos poucos toda a familia. A
partir dai os pais vdao esquecendo o “rétulo” que impuseram ao seu filho e comegam a
conhecer a personalidade da crianga.

Cinthia: AsMas as vezes esesses sentimentos de rejeicdo persistem e os pais decidem
gue o bebé deve ser adotado. Ai a crianga deve-entae ser encaminhada ao Conselho
Tutelar. H4 muitas familias que ficariam felizes em adotar um bebé com deficiéncia.

Sandra: £, Oo bebé geralmente se torna um membro muito querido na familia que o
aceitar. Nessa—fase—mMuitos pais dizem que “ndao mudariam seu filho por nada no
mundo”. Eles comegam a gostar de ver o bebé crescer e aprender. Costumam descobrir
gue eles proprios dispde de qualidades que n3ao pensavam que tinham e que suas
familias e amigos ndo conheciam.

Cinthia: Pela minha experiéncia no Abrago a microcefalia, eu costumo dizer que existem
diversas fases pelas quais os pais passam. Normalmente, primeiro vem a negag¢do. Ao
ouvir a noticia € comum pensar: “Nao estd acontecendo comigo”, “Coisas assim soé
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acontecem com os outros”. Isso amortece o golpe e nos protege por um tempo até que
estejamos mais preparados para lidar com a noticia. Depois, pode vir uma raiva do
mundo ou de alguém em especial. “Por que eu?” “Como isso pode ter acontecido
comigo?” Mas é possivel canalizar essa raiva para fazer algo para ajudar seu filho.

Ap:. Isso deve levar a uma mudanca de prioridades na vida dos pais, ndo é, Cinthia? E
pode evitar sentimentos intensos de desamparo ou tristeza, aquela sensacdo de que o
chdo se abriu aos seus pés.

Cinthia: Exatamente, abre os caminhos para chegar na fase da aceita¢Go. Gradualmente
vocé comeca a pensar: “Mesmo meu bebé tendo deficiéncia posso viver com isso”. Em
vez de “Por que eu?”, vocé pode passar a se perguntar “Por que ndo eu?”.

Sandra: E importante também que os pais ajudem um ao outro a vencer as fases dificeis.
Conversem sobre sua frustracdo. Isso permite elaborar melhor o que estd acontecendo
e ter forgas para sair dessa situagcdo. Com isso vocés serdo capazes de comecgar a
enxergar a luz no fim do tunel. Aproveitem-esseperiede- para passar bastante tempo
com seu filho e ver que ele é mais parecido do que diferente das outras criancas. Vocés
se dardo conta de que ter um filho com deficiéncia ndo é nenhum bicho de sete cabecas.

Ap: E digo mais, acho que ndo so pai e mae devem se ajudar como também os outros
familiares e amigos. A gente sabe que €contar aess-a novidade para a familia e os amigos
pode pareeparecer muito dificil. Mas no fim das contas, Ssé os pais sabem quando e de
que forma é melhor contar as outras pessoas, ndo é?

Cinthia: Cada caso é um caso. As vezes é melhor falar logo para os amigos préximos ou
familiares, para veeés-teremter alguém com quem desabafar. Outras vezes é mais facil
contar para um amigo e pedir-the paraque ele passare a informacao adiante de-mede
geassim as pessoas saibarmvao saber antes de falarem—eem—veeés com os pais. Em
algumas—ecasidesDe vez em quando, -é melherbom esperar até gue—veecés—prépries
tenhamter elaborado melhor a noticia para pederem-ser capazes de lidar com a reagao
das outras pessoas. S6 os pais podem decidir o quanto da histéria doseu bebé vecés

gquerem-compartitharvai ser compartilhada-cem-aspessease-guepalavrasusar.

Sandra: Ha-tAlém disso, Cinthia, ambém-es—casesemgue—o-easatalguns casais ja tem

outros filhos. Nesse caso, a conversa com as criangas vai ser diferente daquela com os

familiares e amigos adultos. E melhor que Qos paisside-esmaisindicadespara decidiram
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guanta informacao é adequada para dar aos seus outros filhos, a depender da idade
deles, do-seu- nivel de compreensdo e de-suaa curiosidade.

Cinthia: Bem lembrado! Nao é precisamo ter medo de contar as criancas o mais cedo
possivel. Tudo bem dizer a eles que veeés—estdotdo tristess - eles provavelmente
irdedevem perceber o clima. E bom falar de uma forma honesta e aberta. Eles podem
ndo entender ou ndo lembrar de todas as informacdes, entdo vecéspoedemseguiré
necessario seguir o ritmo delesa crianca, respondendo as perguntas a—medida
guequando elas forem surgindo.

Cena 7 - Identificagao e lanche

TRANSICAO RADIO-SALA

BG”': Som de radio.

Fernanda: Olha ai, Lidinha, pra vocé que tava preocupada com Clarinha.

Lidia: Ndo é, menina? E agora eu ja t6 é ficando com vontade de contar pra ela.

Fernanda: E mesmo, amiga? Te dou a maior forca, sua filha é uma crianca muito
inteligente e carinhosa. Ela vai querer participar de tudo na vida do irmaozinho.

Lidia: Ou irmazinha. (Ri.) Eu fiz até um lanchinho pra gente comer com ela mais tarde,
mas eu ja té com fome.

Fernanda: Que bom que vocé puxou esse papo porque eu ja to doida pra comer uma
besteirinha. (Ri.) Quer que eu va |4 buscar? Depois a gente come de novo com ela.

Lidia: O suco ta na geladeira e tem uns biscoitinhos no armario. Pega 1a que eu vou ficar
aqui prestando atengdo. Af

Cena 8 - Continuagao da reac¢ao dos pais a chegada do bebé
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TRANSICAO SALA-RADIO

Ap: ...Sim;porque as criangas sao curiosas e provavelmente pederm-vao estar muito
envolvideas com a chegada do novo bebé. E bom esclarecer coisas como a importancia
dos irmdos mais velhos para o bebé;. -Llogo logo o mais novo vai querer participar e
fazer as mesmas coisas que os irmaos gestam-defazerfazem.- Eu mesmo era assim,
adora imitar meu irmdo mais velho. E eu sou o filho do meio entdo minha irma mais
nova também vivia atrds de mim.

Sandra: As minhas filhas sdo exatamente assim. A mais velha tem 16, ai a de 12 pega os
esmaltes da mais velha, dd uma briga! Mas elas se ajeitam no fim. Acabam as duas de
unhas pintadas (Ri). No caso da crianga com microcefaliakle-, ela pode levar mais tempo
até conseguir fazer algumas atividades porque os bebés com deficiéncia, em geral, tém
dificuldade para aprender coisas novas entdo vai ser étimo ele poder contar com a ajuda
dos irmdos para aprender. Ndo é culpa de ninguém a deficiéncia do bebé e ele ndo vai
passar para os outros da familia. E importante que os filhos saibam que s3o igualmente
amados pelos pais, independente de serem deficientes ou ndo. Se os pais tratarem a
deficiéncia como apenas um aspecto da vida do seu bebé, as criangas e o resto da familia
também o fardo

Cinthia: Ai, quando a familia comeca a entender que a deficiéncia € uma coisa normal é
Eafque surge o entendimento. A vida comeca a se acomodar e assumir o curso préprio.
VeeéspassardeOs pais passam a olhar seu filho e ver apenas uma crianga que precisa do
amor e do estimulo des—paiseles. Uma crianga cheia de potencial e que, se tiver

oportunidades, eertamente—ird—surpreendé-los—positivamentevai até superar as
expectativas dos pais-re-future no futuro.Meeéspassardo-a-verapenasseu-fitho-

Ap: Entdo quer dizer que o entendimento é a Ultima fase que os pais costumam

passar’Essaseriootliiraataseselhguelessaissossnn?

Cinthia: Entdo, ndo existe uma regra.

Ap: Hm.
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Cinthia: As As—ppessoas podem nao experimentar esses sentimentos nessa ordem.
Podem passar por todos de uma vez e voltar a senti-los em outras ocasides. Poderdm
havter momentos no futuro, talvez guande-vecésviremvendo uma mulher gravida;- ou

guando um amigo tiver um filho. Até mesmo -eu-guande-veecésperceberemreparando

gue seuseu bebé faz as coisas um pouco mais devagar, em—gue-vecés—veltemos pais
podem voltar a ficar tristes. Mas o amor pela crianca vai superar qualquer outro

sentimento.

Ap: E exatamente sobre esse amor dos pais pelos filhos que vamos falar agora. A partir
de histdrias reais de pais com criancas com deficiéncia, nossa equipe montou duas
cronicas para registrar, com um toque de arte, a realidade da microcefalia. Na primeira,
nos temos uma mae contando como foi a espera e a chegada de seu anjinho. Vamos
ouvir?

Cena 79 - relato do ponto de vista dos pais

BG”: Mdsica instrumental/vocalize lenta.

BGB: Mdsica intrumental/vocalize de suspense.

BG¢: Musica instrumental/vocalize triste.

BGP: Batidas de coracdo acelerando e respiracdo ofegante.
BGE: Brahm’s lullaby.

BGF: Musica instrumental/vocalize alegre.

BGE®: Burburinho de pessoas felizes.

TEC!: Passos.

TEC?: Conversa em blablagdo.

TEC3: Som de maquinas de hospital..
TEC*: Som rasgado de violino.

TEC®: Risada de bebé.

TEC®: Tatibitate.

TEC’: Sussuro (adulto) “Vem!”

TEC3: Primeiros passos de bebé.

TEC®: Risada de bebé e adultos comemorando.
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ATudo transcorreu normalmente na gravidez de meu segundo filho. O quartinho,
o mesmo da sua irma de 3 anos, estava arrumado. Ela, por acaso - ou ndo - escolheu o
nome do seu novo irmdozinho: Gabriel. Muito depois vim entender as coisas
inexplicaveis da vida: entre tantos nomes, veio o nome de um anjo. Quando ele nasceu,
eu vivi um dos melhores momentos da minha vida. O filhinho que tanto esperamos se
materializava ali — lindo e fofo como imagindvamos. O bebé rosado foi direto para o
guarto, sem precisar ficar na incubadora. Eu estava radiante! Ndo cansava de olhar para
o meu filho no bercinho ao lado da minha cama. Aquela pequenina crianca com que
tanto sonhamos vinha completar nossa familia. N3o faltava mais nada para eu ser feliz.Af
Mas minha felicidade durou pouco. B'A pediatra de plant3o entrou no quarto’. O bebé

estava dormindo.*—*passes*conversa-em-blablacie

2> CYEu n3o estava preparada para a noticia da médica. Como na época eu tinha
39 anos e as chances de ter um bebé com deficiéncia era maior, fiz todos os exames?,
inclusive genéticos, que comprovaram sem sombra de duvidas que a crianca que eu
esperava nao tinha deficiéncia. S6 que ninguém me contou que medicina ndo é
matematica e que erros médicos acontecem. A novidade surpreendeu a todos.”
Ninguém sabia afirmar ao certo sobre o futuro do nosso pequeno anjo, como ainda ndo
podem afirmar. Foi ai que o meu estado de graca se transformou em desgraca®’.- Tive
medo, muito medo. A possibilidade de ele ndo mamar, de ter convulsdes, ir para a
UTI... Quantos dias ficaria internado? A expectativa sobre o que todos iriam pensar do
meu pequeno e indefeso Gabriel. Para muitos ainda era segredo.”

A pergunta que hoje me intriga é: onde serd que foi parar aquele filho idealizado,
fofinho e saudavel, que se tornou realidade por algumas poucas horas e acabou se
transformando no pior dos pesadelos? ““Ele continuava ali, quietinho, dormindo diante
de mim, mas, cega pelas lagrimas do meu préprio preconceito, eu ndo conseguia mais
vé-lo.f™- Infelizmente, naquele momento, eu, que me achava uma pessoa informada,
gue acreditava que ndo discriminava ninguém, pensei que a felicidade da minha familia
iria acabar com a chegada de uma crianga com deficiéncia intelectual.

Foi tudo tdo melhor do que nds esperdvamos.- "' Tivemos muito amor e apoio dos
nossos °“familiares e amigos, o que consideramos fundamental ao longo de todo
processo. Mais anjos vieram ao seu encontro, toda a equipe médica do Hospital e todos
os profissionais que o acompanham desde ent30.” Ele estava ali, vivo, firme e forte e
s6 precisava do nosso amor e do nosso carinho.

Por fim consegui enxergar meu filho como um menino como outro qualquer.®
Abraca-lo e sentir o seu cheiro... °nada foi mais reconfortante.” E s6 entdo me dei conta
de que fui educada para ter preconceito com rela¢do a deficiéncia intelectual.” Quando
recebemos na familia uma crianca com deficiéncia é fundamental assumirmos nossos
proprios preconceitos e nos livrarmos deles o mais rapido possivel. N6s ndo nascemos
com preconceito. Ele € um valor adquirido socialmente.

HiGritei para o mundo inteiro, sem segredos, que o meu Gabriel Guerreiro havia
nascido. Como fiquei leve! Agora toda batalha é pequena. A vontade de lutar por ele sé
cresce a cada dia. Ver cada minima evolucdo,” como mamar, dar um sorriso, levantar a
cabeca,® s3o gigantes vitdrias para nds e para ele, um vitorioso!® "
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£<Sim, meu filho, hoje eu sei que nunca vou duvidar do seu potencial. Vocé
nasceu pra ganhar o mundo! Estaremos do seu lado sempre. Te amo demais."”

Cena 810 - propaganda

Propaganda 1

http://portalsaude.saude.gov.br/images/pdf/2015/dezembro/09/Microcefalia---
Protocolo-de-vigil--ncia-e-resposta---vers--o0-1----09dez2015-8h.pdf

Seu bebé foi diagnosticado com microcefalia? Vocé ndo sabe o que fazer, nem como
comecar a agir quanto a situacdo? Ndo se desespere! A crianca diagnosticada com
microcefalia sera investigada em relacdo as infeccdes que podem estar relacionadas. Ela
passara por exames de imagem além de ser submetida a um acompanhamento
especifico, com uma equipe multiprofissional totalmente preparada! Ao fim do
processo, vocé terd todas as informacgdes possiveis sobre o tipo de dificuldades que seu
bebé apresentard, além das medidas que deverdo ser tomadas para que ela possa ter o
melhor desenvolvimento possivel. Mais informacgGes sobre o protocolo de atendimento
e outros detalhes no site “portaldasaude.saude.gov.br” no artigo “Protocolo de
vigilancia e resposta a ocorréncia de microcefalia relacionada a infec¢cao pelo virus zika”

Cena 911 - Fernanda encorajando Lidia emotiva

TRANSICAO RADIO - SALA

Fernanda: Que historia bonita, né?

Lidia: Rapidinho, Nanda. (para si mesma) Ponto, gov, ponto, br. Prontinho! (para a
amiga) Ai, sim, amiga. Eu fiquei emocionada.

Fernanda: Até eu fiquei! A chegada de um bebé sempre mexe muito com a gente.

Lidia: Quando Clarinha nasceu eu também senti medo, agora é um medo diferente
porque envolve outras coisas mas acho que é assim mesmo. Tem dias mais dificeis,
outros mais tranquilos.


http://portalsaude.saude.gov.br/images/pdf/2015/dezembro/09/Microcefalia---Protocolo-de-vigil--ncia-e-resposta---vers--o-1----09dez2015-8h.pdf
http://portalsaude.saude.gov.br/images/pdf/2015/dezembro/09/Microcefalia---Protocolo-de-vigil--ncia-e-resposta---vers--o-1----09dez2015-8h.pdf
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Fernanda: Sim. E vocé tem uma familia linda. Beto é um paizdo! Vocés vao conhecer seu
bebé, fazer carinho, tirar fotos, vestir aquelas roupinhas lindas de neném! E também
vocés precisam ter um tempinho de vocés dois, vocé ainda nem conversou com ele
sobre isso.

Lidia: E, eu acho que ta eu de um lado e ele de outro sem saber o que falar. Mas agora
eu t6 pensando até em procurar esse grupo, Abraco a microcefalia. Vai ser bom
conversar com outras pessoas que passaram por isso.

Fernanda: Ai, amiga, que bom que vocé pensou nisso sozinha se ndo eu ia ter que te
convencer a procurar esse grupo (Fernanda ri).

Lidia ri.

Fernanda: Mas assim, cada crianca tem seu ritmo, vocé ndo precisa ficar ansiosa
comparando o desenvolvimento do seu filhinho com as outras criancas que vocé
conhecer.

Lidia: E verdade, amiga. Mas eu e Beto com certeza vamos fazer de tudo pra levar o
bebé nos médicos que ele precisar desde cedo.

Fernanda: E os pais sao muito importantes para o desenvolvimento do bebé. Fisico,
emocional, psicoldgico, em tudo isso vocés influenciam. E esse miudinho aqui deu sorte
de chegar numa familia tao querida.

Lidia: E com uma madrinha dessas entdo! Agora xiu que eu quero ouvir o programa.

Fernanda (rindo): Quem te viu, quem te vé...

Cena 102 - Perguntas via whatsapp

TRANSICAO SALA - RADIO
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Ap: Entdo vamos comecar agora uma pequena rodada de perguntas que foram feitas
pros nossos convidados de hoje via WhatsApp, inclusive caros ouvintes, vocés que ainda
ndo tém o nosso numero, anote no final do programa e mande também pra cd suas
duvidas e sugestdes. Participe também! Mas voltando a pergunta, temos aqui conosco
a duvida de Paulo, de Paripe e ele pergunta: “como posso saber qual o grau de
microcefalia do meu filho?” Entdo Sandra, o que vocé tem a dizer pro Paulo de Paripe?

Sandra: Entdo, Mauro, uma das caracteristicas da microcefalia pode ser a deficiéncia
intelectual, o que significa que, talvez, o filho do Paulo, por exemplo, leve mais tempo
para processar informacdes, aprender novas coisas e alcancgar as etapas do crescimento.

Ap: Sim, sim Sandra. Ele pode precisar de mais apoio para aprender, ndo é isso?

Sandra: Pessoas com microcefalia podem apresentar ou ndo variados niveis de
dificuldade de aprendizagem em uma ou mais areas, mas ndo existe nenhum teste no
nascimento que mostre como seu bebé ird se desenvolver. Ndo se fala em graus com
relacdo a deficiéncia intelectual.

Ap: Entendo, perfeitamente. Como vocé ouviu, Paulo, com a ajuda certa, muitas pessoas
se desenvolvem naturalmente, embora isso possa levar mais tempo do que o habitual.
Indo agora para a proxima pergunta, da Elisa de Boca do Rio que quer saber: “Quando
chegar a hora de estudar: Escola regular ou especial?” Essa pergunta vai pra vocé,
Cinthia que estda aqui nos acompanhando cheia de atengdo e informagdes
importantissimas para o processo de criagdo dessas criangas.

Cinthia: Fico grata, Mauro, por esse espago aqui no seu programa e pelo comentario.
Respondendo a pergunta da Elisa, vérios estudos mostram que diversidade na sala de
aula melhora a aprendizagem, vida e cidadania de todos os alunos. Criangas com
deficiéncia se beneficiam das experiéncias de aprendizagem em escolas inclusivas, junto
com alunos sem deficiéncia.

Ap: E além disso, até onde eu sei, eles tém esse direito assegurado pela Constituicao.

Cinthia: Sim, e pela Convencdo sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncias e pela Lei
Brasileira de Inclusdao. Nenhum estabelecimento pode recusar a matricula de seu filho.
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Ap: Pesquisando eu vi que isso também vale pra creches, cursos, aulas de esporte,
religiosas, e varios outros lugares...

Cinthia: Inclusive, as ferramentas necessdrias para que ele possa aprender e se
desenvolver junto com criancas de sua idade devem ser providenciadas pela escola. Digo
isso porque muitos pais acreditam que vao precisar investir mais do proprio bolso e as
vezes nao dispde desse dinheiro.

Ap: Muito importante frisar esse aspecto. Nosso publico é muito variado e queremos
gue essas informacdes alcancem todos, bem como as chances de dar um ensino humano
e de qualidade para sua crianca, ndo é mesmo?

Cinthia: Perfeitamente colocado, Mauro. A luta contra o preconceito e a segregacdo de
criancas com necessidades especiais precisa de mais movimentos solidarios e
informativos como este que sua radio estd promovendo.

Ap: Agora eu que agradeco em nome de toda a equipe! A vocé, Cinthia, a Sandra que
também nos acompanhou nessa bateria de perguntas interessantissimas, e aos nossos
ouvintes ativos e participantes como o Paulo, a Elisa, e vocé que ainda ndo participou
mas ainda pode ligar, mandar mensagem para o nosso numero do WhatsApp e ficar
ligado no que esta por vir!

Cena 113

Propaganda 2

Toda familia que recebe um novo membro, uma crianca, a recebe com todo o carinho e
a trata de forma especial. Alguns bebés quando chegam, necessitam de tratamento
especial. Para criangas de 0 a 3 anos com microcefalia, indicamos: Diretrizes de
estimulacdo precoce. Trazendo para pais e creches que receberdo bebés com
microcefalia o melhor da informacao sobre exercicios e estimulos que contribuirdo no
desenvolvimento do seu filho, as Diretrizes de estimulagdo precoce podem ser
facilmente realizadas em casa. Vocé pode se informar acessando o site
“portaldasaude.saude.gov.br” e buscando sobre o assunto. Diretrizes de estimulagao
precoce: para vocé ajudar seu filho a desenvolver a mente e o corpo com saude e
responsabilidade.

Cena 124 - Telefonema do advogado
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Ap: E pra contribuir nessa nossa conversa, nosso parceiro aqui do programa, o advogado
Paulo Bulhdes Neto estd na linha pra falar sobre os direitos de pessoas com deficiéncia.
Boa tarde, Paulo!

Paulo (voz via telefone): Ol3, Mauro. Um prazer estar aqui mais uma vez.

Ap: Entdo, meu amigo, o que vocé poderia dizer para nossos ouvintes pais de crianca
com microcefalia sobre os direitos que assistem a eles e aos seus filhotes.

Paulo (voz via telefone): Pessoas que nascem com qualquer tipo de deficiéncia tém
direitos garantidos pela legislacdo brasileira. Acima de tudo, tém o direito de serem
como sdo, nem mais nem menos que ninguém, e de conviver com todas as pessoas, na
familia, na escola, no trabalho e na sociedade de modo geral. Isso significa que, por
exemplo, a creche ou a escola ndo pode se negar a receber uma crianca com
microcefalia.

Ap: E, muitos pais ndo tem essa informacdo e enfrentam dificuldades na hora de
matricular as criangas em escolas regulares.

Paulo (voz via telefone): Para quem quiser dar uma pesquisada, entre as leis mais
importantes estao a Constituicdao Federal, a Convengao sobre os Direitos das Pessoas
com Deficiéncia (Decreto n2 6.949/09), que tem efeito de norma constitucional, e a Lei
Brasileira de Inclusdo (Lei n? 13.146).

Ap: E no caso de alguma duvida sobre aspectos legais, onde os pais podem procurar
orientagao?

Paulo (voz via telefone): Existem as Associa¢cbes e os Conselhos Municipais e Estaduais
de Direitos das Pessoas com Deficiéncia. Da para se informar no Conselho Nacional dos
Direitos das Pessoas com Deficiéncia, o CONADE.

Ap: Eu tenho algumas informacgdes aqui também. O Ministério Publico é o érgao que
zela pelos direitos das pessoas com deficiéncia. A Secretaria Nacional de Promog¢ao dos
Direitos das Pessoas com Deficiéncia é o 6rgao do governo federal responsavel pela
coordenacdo das ac¢des que envolvem pessoas com deficiéncia. Nao fiquem com
duvidas. Saibam que vocés nao estdo sozinhos.
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Paulo (voz via telefone): Isso mesmo, Mauro. E possivel encontrar enderecos de
associacOes, grupos de Internet, indicacGes bibliograficas e de sites com informacdes
gue podem ajudar. Eu trouxe alguns aqui.

Ap: E mesmo? Entdo, ouvintes , peguem papel e caneta pra anotar esses enderecos que
nosso amigo Paulo trouxe pra gente.

Paulo (voz via telefone): Tem o Conselho Nacional dos Direitos das Pessoas com
Deficiéncia - CONADE, o site é http://www.pessoacomdeficiencia.gov.br/app/conade.
Vocés também podem acessar o site do Ministério Publico pelo link:
http://www.transparencia.mpf.mp.br/atuacao-funcional/localizacao-das-unidades-do-
mpf. L3, vocés vao localizar a unidade referente ao seu municipio. E, por fim, o endereco
da Secretaria Nacional de Promoc¢do dos Direitos das Pessoas com Deficiéncia é
http://www.pessoacomdeficiencia.gov.br

Ap: Mais uma vez, obrigado, Paulo, pela sua colaboracdo.

Paulo (voz via telefone): Eu que agradeco. Até a préxima!

Ap: Vamos agora ouvir mais um relato e ja ja voltamos com nosso Trés Vivas para o
bebé!

Cena 135 - relato do ponto de vista do bebé

Eu nasci um pouquinho diferente das outras criangas, mas isso ndo é motivo para
ninguém ficar triste! Eu ouvi o médico falando que eu tenho deficiéncia. Ndo sei bem o
que é isso, apesar de ter percebido que ndo é bom. Apesar disso, eu sou um bebé como
qualguer bebé! Adoro mamar, dormir, escutar musica, ver coisas coloridas! Adoro colo
e brincadeiras!

Eu estive me olhando e ndo encontrei nada que parecesse estranho. Nao tenho antenas,
nem parafusos. Mas todo mundo que entra no quarto me olha com cara de espanto e,
para vocés com cara de pena, entdao eu fiquei preocupado. Por isso achei melhor
escrever antes que seja tarde.

Disseram que eu ndo vou conseguir fazer um monte de coisas. Eu ndo tenho nem um
dia de vida e ja estdo me condenando? Quando eu crescer, vou aprender tudo que as
outras criangas aprendem, sé que no meu proprio ritmo! Nao, eu ndo gosto de correria!


http://www.pessoacomdeficiencia.gov.br/
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Eu vou me mover, me comunicar...tudo no meu tempo, vocés nao precisam se
preocupar!

Eu vou precisar de “Estimulacdo Precoce”: E quando vocés terdo que me levar em alguns
lugares para fazer gindstica (fisioterapia), para exercitar a minha boquinha, as
bochechas, a lingua (fonoaudidloga) e mais algumas outras atividades, que eu até vou
achar divertido. Tenho certeza que, se vocés confiarem que eu vou fazer de tudo, vocés
vdo me ajudar em cada conquista. Se eu demorar um pouco mais para fazer as coisas,
ndo fiquem

ansiosos. Me déem as maos quando eu precisar, mas ndo me impecam de aprender e
conseguir me virar.

Ainda irdo aparecer muitas duvidas na cabeca de vocés, sé que vocés podem esclarecer

tudo com meu médico, e com as pessoas que trabalham com criangas como eu. Pelo
gue eu entendi, tém lugares onde pessoas que nasceram com alguma coisa diferente
vdo. Até parece bonito, mas isso quer dizer que ndo vao deixar eu brincar com criancgas
de todos os tipos? Que eu ndo vou poder aprender nada além de convivéncia social?
Queroir a escola com todas as criancas, afinal somos todos diferentes e é na diversidade
que aprendemos a ndo ter preconceitos. Eu sei que, se vocé acreditar em mim, e me
mandar para uma escola comum, vocé e a mamade vao ter mais trabalho. Em
compensacdo, eu vou ter a chance de ser um adulto de verdade no futuro e ndo uma
preocupacdo constante que vocés tenham de carregar para o resto da vida. Ndo é
melhor dar trabalho agora no comecgo?

Dizem também que vocés terdo de enfrentar pessoas mal educadas e preconceituosas.

Mas vocés ndo me defenderiam de qualquer forma se eu nao tivesse o que tenho? Eu
acredito e confio na minha familia. Tudo que eu preciso é que vocés tenham essa mesma
confianga em mim.

Bom, fiquei cansado dessa conversa... acho que vou mamar e tirar um cochilo agora!
Amo

voceés!

Beijos do seu mais novo filho.

Cena 146 - Lidia animada

Lidia: Ai, amiga, ja t6 quase chorando de novo!
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Fernanda: Eles sdo espertos, viu? Quem ‘guenta com uma coisinha fofa dessas?

Lidia: Ai, Nanda, acho que t6 me sentindo um pouco mal por ter pensado tanta besteira
sobre o meu bebé.

Fernanda: Oxente, mulher. Eles acabaram de dizer que é normal ficar triste, pensar em
desistir e tudo.

Lidia: E eu tava pensando em tudo isso. Com tanto medo do futuro, da reacdo dos
outros, de ndo dar conta. Mas eu também ndo tinha nem entendido ainda o que era a
microcefalia. Eu tava enxergando o meu bebé como um castigo, mas na verdade ele é
uma bencdo como qualquer outro bebé.

Fernanda: E ele vai ser muito querido por todos nos.

Lidia: Ou querida.

Fernanda (rindo): Sim. (imitando voz de bebé) Dinda ja ta apaixonada pelo bebezinho
ou bebezinha que ta aqui.

Lidia (rindo): Eita, acho que alguém ja ta virando a madrinha mais babona do mundo.

Elas riem.

TRANSICAO RADIO-SALA

Cena 1517 - Perguntas via telefone

Ap: Voltando de mais um intervalo, agora é a ultima chance de vocé ouvinte ter a chance
de perguntar diretamente para essa mesa maravilhosa, cheia de brilho, for¢a e vontade
de melhorar o mundo. Para fechar o programa de hoje com chave de ouro, vamos iniciar
a nossa rodada de perguntas via telefone! E agora, vamos conversar com a primeira
pessoa de casa que esta na linha conosco. Boa tarde, com quem eu falo?
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Roberta: Oi Mauro, boa tarde pessoal da mesa. Meu nome é Roberta e estou
acompanhando o programa desde o inicio. Estd muito interessante e as informacdes
estdo sendo muito Uteis.

Ap: Muito bem, Roberta! Agradeco por estar nos acompanhando até aqui. Mas diga ai,
qgual a sua pergunta?

Roberta: Estou com 17 semanas de gravidez e fui diagnosticada com zika. De que forma
o virus afeta o bebé? E que eu preciso saber quais as chances dele nascer mesmo com
microcefalia e se € um problema amamentar o meu filho, por conta da doenca.

Ap: Maravilha, entdo vamos repassar aqui agora para a mesa discutir sua pergunta, ndo
saia da linha! Sandra, a senhora poderia comecar com algumas informagfes mais
técnicas sobre o assunto?

Sandra: Claro que sim. Respondendo a sua pergunta inicial, Roberta, o virus passa pela
placenta e chega ao tecido cerebral, desacelerando o crescimento dos neurdnios e
outras células. Essa alteracdo do crescimento cerebral causa uma variagdo na taxa de
crescimento do osso do cranio.

Roberta: Entdo quer dizer que o virus alojado no corpo da mae, ao ser transmitido para
o bebé, causa a doenga, doutora?

Sandra: Ndo necessariamente, e pode deixar o ‘doutora’ para o consultério. Quanto as
chances da crianga nascer com a microcefalia, ndo da pra ter uma resposta muito exata,
ja que hoje em dia se conhece pouco sobre o virus e os fatores que poderiam influenciar
a passagem dele pela barreira da placenta. O que quer dizer que vdrios fatores podem
estar relacionados a doenga, inclusive o zika que, por sua vez, também ndo ha 100% de
garantia que vai ser passado de vocé para o bebé.

Cinthia: E complementando um pouco sua breve aula sobre o assunto, sabe-se que o
primeiro trimestre de gravidez é o periodo de maior suscetibilidade para o feto. Também
por tratar-se de um assunto novo, ndao ha como ter certeza quanto a forma com que o
virus vai se manifestar na crianga. Por fim, ainda ndo ha estudos e testes que atestem a
transmissao de particulas virais pelo leite materno, entdao a recomendacao do Ministério
da Saude é que as lactantes continuem amamentando.
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Sandra: Muito bem colocado, Cinthia. Se sabe muito pouco ainda sobre a doenca, entdo
deixar de amamentar seu bebé seria um ato um tanto quanto precipitado e sem muita
base cientifica.

Ap: Enquanto eu escuto vocés trazendo todo esse conteldo e opinides sobre o assunto,
percebo o qudo delicado e profundo é o processo de aprendizado pra lidar com uma
crianca com microcefalia. Muito bom, muito bom. Roberta, satisfeita com a explanagdo?

Roberta: Satisfeitissima. Essas mulheres ai sdo demais! Obrigada pelo espaco e
continuem assim!

Ap: NOs é que agradecemos por trazer suas duvidas e partilhar um pouco da sua vivéncia
conosco, Roberta. Até a proxima!

Roberta: Até!

(Sandra e Cinthia também se despedem de Roberta)

Ap: Entdo, voltando para nossos ouvintes na linha. Al6, com quem eu falo?

Luiz: Luiz.

Ap: Boa tarde, Luiz. A que devemos sua ilustre ligagao?

Luiz: Boa tarde a todo mundo dai do estudio. Eu tenho um filho com microcefalia. Ouvi
falar que as pessoas morrem cedo por causa dessa doenca, é verdade?

Ap: Entdo, mocgas. O que as senhoras teriam a dizer para o carissimo Luiz?

Sandra: Tudo bem, Luiz? Bom, é impossivel prever como vai ser a vida e a salde do seu
filho assim como a de qualquer pessoa. A boa noticia é que nos Ultimos anos os avangos
da medicina tém melhorado bastante a qualidade e a expectativa de vida de pessoas
com deficiéncia.
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Luiz: Entdo, nesse caso, como seria a vida adulta do meu filho?

Cinthia: Seu bebé vai crescer para se tornar um adulto muito querido na familia, de
acordo com os interesses e valores que |he forem passados. Curta o seu bebé ao invés
de se preocupar com o adolescente ou adulto que vocé imagina. As perspectivas para
os nossos filhos seguem melhorando em relacdo a geracdo passada, apesar das barreiras
e dificuldades de inclusdo e acesso a servicos impostos pela sociedade.

Sandra: Além de tudo, é sempre muito bom procurar informacdes atualizadas e ndo se
basear nas experiéncias ou na vida de pessoas mais velhas que tiveram menos condicbes
de saude, estimulo e oportunidades de inclusao social que vemos hoje. Ha jovens com
diferentes tipos de deficiéncia terminando o Ensino Médio e chegando a universidade.

Ap: Inclusive um numero cada vez maior trabalha, namora e se casa, contribuindo como
membros participativos de suas comunidades, com as adaptacbes e os ajustes
necessarios.

Sandra: Pois é! Lembre-se de que muito da condicdo do seu filho no futuro dependerd
daquilo que vocés fizerem por ele no presente. Acreditar que ele pode desenvolver todo
seu potencial é essencial para o seu desenvolvimento. Evite se preocupar muito com o
futuro e curta seu filho agora.

Luiz: Entendo. E que as vezes a gente escuta umas coisas, né? O pessoal fala de
experiéncias de familiares, ou de histdrias que ouviram, ai acaba preocupando. Cada
fonte diz uma coisa. Mas eu agradeco muito pelo norte. Obrigado!

Ap: Por nada Luiz, sua participa¢ao foi muito bem vinda! Continue nos acompanhando,
sempre traremos informagdes bem embasadas e regadas a um papo descomplicado e
gostoso como o da mesa de hoje. Agora, infelizmente, tenho que atender a ultima
pergunta que vai também fechar o nosso programa. Mas antes, vamos ouvir mais um
anuncio dos nossos parceiros.

Cena 168 - Propaganda 3

Os hospitais da Rede SARAH sdo dedicados a criar uma rede de neurorreabilitacao
humana, que trate o paciente como o sujeito de acao, tirando-o da posicdo de objeto
ao qual se aplicam técnicas. Trabalhamos com base no potencial, na iniciativa inovadora
e na troca de experiéncias, estimulando a criatividade de pessoas e grupos, a fim de
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gerar conhecimento. Atendendo também a criangcas com microcefalia, os hospitais
SARAH tém o intuito de atuar na sociedade ajudando na prevencdo da incapacidade,
combatendo preconceitos quanto as limitacdes e diferencas. Agende ja uma consulta
em uma de nossas unidades locais através do site
“www.sarah.br/consultas/microcefalia” e seja mais um no caminho da busca pelo
combate a incapacidade de pessoas especiais. Hospital SARAH, pois o que caracteriza a
vida é a infinita variagdao da forma.

Cena 179 (final) - telefonema de Lidia

Ap: E, pessoal de casa. Temos que celebrar as diferencas e n3o colocar elas de lado. S3o
esses detalhes que fazem de nds quem somos. Todos somos especiais, mas alguns
precisam de cuidados especiais, ndo € mesmo? E, ndo é querendo me gabar ndo, gente,
mas eu t6 muito orgulhoso desse programa de hoje. Nossa equipe preparou um
conteudo exclusivo com toda a sensibilidade especialmente para esse momento. Tive
aqui no estudio a companhia de duas mulheres incriveis, a pediatra Sandra Duarte e
Cinthia Toledo, do grupo Abraco a microcefalia, que trouxeram informacoes
importantissimas a partir da experiéncia de cada uma. Além disso, nosso parceiro Paulo
BulhGes Neto com suas sempre bem vindas dicas juridicas. E, por ultimo, mas ndo menos
importante, tivemos a contribuicdo de vocés de casa que mais uma vez nos deram um
voto de confianga, colaborando com a gente através dos telefonemas e das mensagens
enviadas para o nosso WhatsApp e, principalmente, com os ouvidos sempre atentos e o
coragao aberto.

Cinthia: Realmente, Mauro. Estou sentida que esse seja 0 nosso momento final, mas
realmente feliz por ter dividido essas experiéncias, dado informagGes que outras
pessoas poderiam nao ter, mas também por tudo o que aprendi aqui hoje. Estamos
sempre aprendendo e é isso que nos movimenta. Novamente agradego pelo espago. Por
ter tido a chance de ter essa conversa com vocé, com Sandra. Inclusive, Sandra, quero
seu contato para continuarmos trocando essas figurinhas!

Sandra: Com todo o prazer, Cinthia. Esta sendo 6timo conhecer um pouco mais da
experiéncia com os grupos de pais de criangas com deficiéncia, como o projeto Abraco
a microcefalia. E pensar na crianga para além do consultério, em sua casa, com sua
familia. Foi um momento de troca muito singular. Depois te passo meu “Whats”.


http://www.sarah.br/consultas/microcefalia
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Ap: Uma parceria entre vocés duas seria mesmo arrebatadora, mogas! Vocés sao
incriveis! E eu continuaria com esse papo gostoso se ndo tivesse que puxar agora a nossa
ultima ligacdo do dia para, infelizmente, fechar esse nosso momento de hoje. Entao
vamos para essa ligacdo, certo? Boa tarde, com quem eu falo?

Lidia:
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ANEXOS E - Versdo de publicacéo do roteiro de Trés vivas para o bebé!!! (2017) +
Cartilha Trés vivas para o bebé! + Peca radiofonica Trés vivas para o bebé!

https://www.dropbox.com/sh/gph91xpitxi7ii0/AADX1XCuhjllcTQypaSgALpG
a?dI=0



https://www.dropbox.com/sh/qpb91xpitxi7ii0/AADX1XCuhjIIcTQypaSgALpGa?dl=0
https://www.dropbox.com/sh/qpb91xpitxi7ii0/AADX1XCuhjIIcTQypaSgALpGa?dl=0
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