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RESUMO:

O objetivo do presente texto é refletir sobre o papel da divulga¢do de evidéncias cientificas e da
medicina embasada em evidéncias no contexto da pandemia relacionada a covid-19 no Brasil e
anecessidade de repensar o ensino a luz dessas reflexdes. Um dos aspectos em que se observou
mais discordancia nas mensagens pUblicas foi em relacdo as medidas ndo farmacolégicas e ao
tratamento. A grande disponibilidade de informa¢ao democratiza o conhecimento, mas também
gera a necessidade de um letramento cientifico da populacdo em geral e dos profissionais de
salde para uma selecdo adequada e avaliacdo critica das evidéncias, j& que a multiplicidade de
mensagens sobre as formas de lidar com a epidemia possivelmente tenha contribuido para a
dificuldade de controle no pais.

RESUMEN:

El objetivo de este texto es reflexionar sobre el papel de la divulgacion de la evidencia cientifica y la
medicina basada en evidencias en el contexto de la pandemia de COVID-19 en Brasil y la necesidad de
replantear la educacion a la luz de estas reflexiones. Uno de los aspectos en los que hubo mas discordancia
en los mensajes publicos fue con relacion a las medidas no farmacolégicas y al tratamiento. La amplia
disponibilidad de informaciéon democratiza el conocimiento, pero también genera la necesidad de
alfabetizacién cientifica de la poblacion en general y de los profesionales de la salud para una adecuada
seleccién y evaluacion critica de la evidencia, ya que la multiplicidad de mensajes sobre formas de hacer
frente a la epidemia posiblemente ha contribuido a la dificultad de control en el pais.

ABSTRACT:

The objective of this text is to reflect on the role of the dissemination of scientific evidence and evidence-
based medicine in the context of the COVID-19-related pandemic in Brazil; and the need to rethink our
teaching in light of these reflections. One of the aspects in which there was huge disagreement regarding
public messages was related to non-pharmacological measures and treatment. The wide availability of
information democratizes knowledge, but also generates the need for scientific literacy of the general
population and health professionals for an adequate selection and critical appraisal of the evidence, since
the multiplicity of messages about ways to deal with the epidemic possibly contributed to the difficulty of
control in Brazil.
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1. Introducao

Em 31 de dezembro de 2019, foi descrita inicialmente na China, na regido de Wuhan, a
ocorréncia de um cluster de casos com quadro clinico de pneumonia. No inicio de janeiro
foi identificada a sequéncia genética do novo coronavirus (SARS-CoV-2) e a nova doenga foi
denominada covid-19 (Wang, Horby, Hayden, & Gao, 2020). Em fevereiro de 2020, ja estava
claro que o potencial de espalhamento do virus era muito grande e que rapidamente a situagédo
poderia se tornar grave no mundo todo. Alguns paises tiveram pouco tempo para se preparar e
a progressao ocorreu rapidamente a ponto de a Organizagao Mundial de Saude (OMS) decretar
a situacdo como uma pandemia no dia 11 de margo de 2020 (Bohn et al., 2020; Li et al., 2020;
Liu, Kuo, & Shih, 2020).

No Brasil, o primeiro caso foi notificado em 26 de margo de 2020, em S&o Paulo. Desde entéo, a
doenca tem assumido um padréo diferente do ocorrido na maioria dos outros paises, com curva
epidémica mais alongada e com diferentes platés. As dimensdes continentais fizeram com
que, no pais, inicialmente houvesse epidemias concomitantes em diferentes fases espalhadas
pelo territério nacional, com uma tendéncia a interiorizacdo nos estados onde o pico ocorreu
primeiro (Hallal et al., 2020).

No entanto, ao longo de 2020, a pandemia foi se aprofundando no Brasil, que chegou em marco
de 2021 a ser o epicentro mundial da doenga. Em junho de 2021, o pais se encaminha para ser
um dos maiores numeros de mortes por covid-19 em todo o mundo (Ritchie et al., 2021).

Ainda é dificil avaliar as propor¢cdes dessa tragédia, pois ela se desdobra e é agravada por
diferentes escolhas politicas e variaveis sociais, econdmicas e culturais. No entanto, ja podemos
afirmar que certamente € uma das mais significativas de nossa histéria. Talvez seja ainda maior
pelo fato de que uma grande parte dela possivelmente fosse evitavel. O pais tinha condi¢bes
de enfrenta-la muito melhor do que fez até este momento, pois teve mais tempo do que a Asia e
a Europa para implementar medidas de prevencgao e fechamento de fronteiras. Também possui
um sistema unificado de saude altamente capilarizado e com forte énfase na atengéo primaria,
com uma experiéncia exitosa de agentes comunitarios de saude, um programa nacional de
imunizacéo que ja foi modelo mundial, uma grande confianca da populagdo nas vacinas de
modo geral e, finalmente, um sistema de universidades e instituicbes publicas de pesquisa
com capacidade e inteligéncia para o desenvolvimento de solugdes transdisciplinares para os
principais problemas nacionais.

No entanto, desde a metade de marco de 2020, foi instaurada uma cisdo na comunicagéo
entre setores da sociedade, incluindo as diferentes esferas de governo e demais poderes da
republica, os cientistas, a midia e a sociedade em geral. As redes sociais tiveram intenso papel
na propagacdo de mensagens conflitantes a respeito da pandemia, inclusive com volume
significativo de desinformacao circulando e prejudicando esfor¢os de enfrentamento.

Dessa forma, o objetivo do presente texto é refletir sobre o papel da divulgacéo de evidéncias
cientificas nesse contexto, especificamente no que se refere a comunicacdo em saude e a
medicina embasada em evidéncias; e a necessidade de repensar o ensino a luz dessas
reflexdes. Para tanto, a experiéncia no estado do Rio Grande do Sul, localizado no sul do pais,
sera descrita como forma de contextualizar algumas das relagdes entre cientistas, divulgacao
cientifica e politicas publicas.
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2. A lua de melinicial: valorizacao da ciéncia e das universidades

Logonoinicio dapandemia, antes da confirmagéo dos primeiros casos no pais, houve umaintensa mobilizagao
das universidades e instituicbes de pesquisa, que rapidamente passaram a organizar assisténcia, pesquisa
e producgéo de insumos e equipamentos. Grupos de diversas areas passaram a emitir recomendacgdes para
a prevengao, contengéo da epidemia, protegdo econdémica, vigilancia, saude mental e a ter grande projecao
na imprensa. Alguns estados constituiram comités cientificos para consultoria sobre o enfrentamento da
pandemia, como foi o caso do Rio Grande do Sul.

Nesta unidade federativa, foi organizado o primeiro estudo de prevaléncia de anticorpos contra o SRAS-
CoV-2 no pais, um dos maiores realizados no mundo até esta data. A rapidez com que o protocolo foi
elaborado e executado deveu-se principalmente a experiéncia do centro coordenador, o Centro de Pesquisas
Epidemiolégicas da Universidade Federal de Pelotas (Centro de Pesquisas Epidemiolégicas, 2021), e da
colaboragéo entre universidades, governo do estado e prefeituras (Hallal et al., 2020; Hallal et al, 2020b).

Inicialmente, também, a sociedade respondeu com engajamento nas medidas e com a valorizagdo da
ciéncia. Os resultados da pesquisa foram divulgados pela internet pelos pesquisadores e pelo governador
do Estado, com grande participagéo do publico e repercussao na imprensa. Observou-se, naquele momento,
um importante engajamento da sociedade no Estado na adogédo das medidas de conten¢do de acordo com
as recomendacdes cientificas e, inicialmente, também se observou um resultado de baixos indices de novos
casos, internagdes e ébitos com relagdo a médica nacional (Governo do Estado do Rio Grande do Sul, 2021).

3. Disputa de narrativas: a batalha simbélica

Quase simultaneamente a essa valorizagéo inicial da ciéncia, comecaram a circular mensagens conflitantes
com importantes lideres politicos, formadores de opinido e profissionais de saude divulgando posturas
contrarias as medidas de contengdo e minimizando a magnitude do risco. Algumas dessas mensagens
tinham como alvo os proprios cientistas, em uma tentativa de deslegitimar a posicdo da academia e das
pesquisas que vinham sendo realizadas (Falcdo & Souza, 2021).

A partir do estudo Epicovid-RS, cujas etapas iniciais foram realizadas com sucesso no estado do Rio
Grande do Sul, foi planejado um estudo de abrangéncia nacional, em 133 cidades do Pais, o Epicovid-
BR (Hofmeister, 2021). No entanto, esse estudo ja encontrou sérias resisténcias, inclusive com prisao de
pesquisadores em alguns municipios e destruicdo de materiais, além de uma campanha de desinformagéo
declarando que os investigadores eram, na verdade, golpistas (Justino, 2020). Esse fenbmeno nao era
novo no Brasil, mas ganhou novos desdobramentos ao longo da pandemia. H& alguns anos, observamos
um movimento de anti-intelectualismo e anticiéncia no pais, que tem se direcionado também contra as
universidades publicas.

Estas instituicoes intensificaram nas ultimas décadas seu papel de formacao de profissionais e inser¢éo na
sociedade, com aumento do numero de estudantes e de projetos de pesquisa e extensdo, mesmo com o
orcamento nas areas de educacéo, ciéncia e tecnologia sendo gradualmente cortado desde 2015 (UFMG,
2019). Simultaneamente aos cortes de recursos, e em alguns casos até mesmo em sincronia, uma série de
noticias falsas foram disparadas sobre as universidades e suas comunidades. Desta forma, a percepgéo
da populagédo é de que as universidades sdo caras, inuteis e elitistas, quando elas estao cada vez mais
longe dessa descricdo. As politicas afirmativas de inclusdo na universidade resultaram em uma profunda
transformacgéo de vidas e da prépria universidade.
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4. As evidéncias cientificas e as opinides sobre a covid-19

Um dos aspectos em que se observou mais discordancia nas mensagens publicas foi em relagdo as
medidas ndo farmacolégicas e ao tratamento denominado “precoce” para a covid-19 (Matos, 2020). No
Brasil, o tratamento chegou a ser chamado de “kit covid” e incluia a prescricéo de drogas como a cloroquina
ou a hidroxicloroquina, ivermectina, azitromicina e vitamina D, entre outras. A grande disseminagéo desse
“tratamento precoce”, mesmo sem o embasamento em evidéncias cientificas e apesar das recomendacgdes
contrérias de diversos 6rgéos oficiais e sociedades cientificas, criou uma disputa de narrativas.

No momento da escrita deste artigo, ocorre a comissdo parlamentar de inquérito no senado federal que
investiga a conducédo das autoridades frente a pandemia. Como o investimento no chamado “tratamento
precoce” da covid-19 constituiu-se em uma possivel estratégia a ser investigada, observou-se, no plenario,
uma distorcao também do debate cientifico. No lugar de investigar a conduta da gestéo publica, o debate
migrou para uma discussdo no nivel da prescricdo individual e a autonomia médica. A possibilidade de
prescricdo pelos médicos baseou-se principalmente no conceito de autonomia médica, mas essa postura
ignora ndo so6 os limites da autonomia, como também o impacto de recomendagdes de saude publica,
quando falsamente equiparados a conduta individual.

Alguns senadores insistiram para que fossem chamados “cientistas dos dois lados”, como se fosse possivel
ouvir cientistas contra a ciéncia. Os cientistas e pesquisadores foram acusados, por autoridades, de querer
a morte das pessoas por ndo aceitar o tratamento. Durante o depoimento do pesquisador e doutor em
epidemiologia professor Pedro Hallal, um senador inclusive questionou os métodos da pesquisa apresentada
a comissao (Hallal et al., 2020) argumentando que o pesquisador ndo teria comparecido pessoalmente a
determinados locais de pesquisa (0 que seria impossivel, ja que ela foi realizada simultaneamente em 133
municipios brasileiros).

Esses elementos do debate publico sdo aqui trazidos para avaliagdo de sua reflexdo sobre o letramento
cientifico da populacdo. A grande disponibilidade de informagdes para o publico em geral cria também a
necessidade de um embasamento para que as pessoas possam avaliar criticamente essas informagdes.
Isso ja vinha sendo discutido ha mais tempo no contexto da educagédo em saude, mas o que ficou explicito
durante a pandemia foi o imenso potencial de dano para a saude dessa falta de letramento.

O estatistico Samuel Wilks (1951), parafraseando o autor H. G. Wells, afirmou que o “pensamento estatistico
seria um dia tdo necessario para o exercicio eficiente da cidadania quanto saber ler e escrever” (Wells, 1903).
Durante a pandemia, podemos estender esse conceito de “pensamento estatistico”, que certamente vem
sendo extremamente necessario para entender os diversos indicadores relacionados a saude da populacao,
para um conceito mais amplo de letramento cientifico.

O letramento cientifico é pensado aqui como ndo somente o conhecimento sobre ciéncia e tecnologia, mas
também de seu papel nas relagbes humanas e sociais, incluindo aspectos como a ética, os conflitos de
interesse, os principios da beneficéncia e ndo maleficéncia e a importancia da pesquisa para a sociedade,
entre outros. Dessa forma, o letramento cientifico € importante ndo somente para tomar decisdes individuais
em saude, como usar mascaras, manter distanciamento ou evitar aglomeracées, mas também para avaliar
criticamente politicas publicas durante a pandemia.

E necessario tratar de ciéncia nas escolas, e as universidades podem participar desse esforco, pois formam
as professoras e professores do ensino basico e realizam pesquisa em Educacdo. Mas, para além da
formacao docente e da pesquisa que qualifica a educagao, inUmeros caminhos se abrem para a interacédo
dialdgica entre a universidade e o ensino basico. A extensao pode construir essas pontes dialdgicas que
podem, inclusive, plantar sementes para a formacgao de futuros cientistas.

Ao mesmo tempo, também precisamos pensar o letramento cientifico na prépria universidade. Profissionais
de varias areas defenderam medidas opostas as que a ciéncia vinha recomendando, o que teve impacto sobre
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o controle da pandemia. Isso também leva a reflexdo de que o letramento cientifico jamais pode ser descolado
de seu aspecto ético. Ou seja, precisamos discutir ciéncia na academia, ou pensar a ciéncia “por dentro”.

5. A medicina baseada em evidéncias

Tratamos aqui especificamente do caso da Medicina, pois o debate em torno da autonomia do médico
em prescrever tratamentos esteve na centralidade da discusséo sobre evidéncias cientificas na pandemia.
A populacdo, munida de informacdes recebidas pelas redes sociais, exigiu dos médicos a prescricdo do
tratamento precoce, mas também os proprios profissionais de saude, muitas vezes, justificaram sua conduta
baseada em estudos metodologicamente fracos ou eivados de vieses, e divulgaram esses estudos como
se fossem cientificos.

A autonomia esteve em questdo em duas situagdes distintas: médicos favoraveis ao denominado tratamento
precoce formaram associagdes para promové-lo, inclusive em redes sociais, alegando a autonomia médica
na prescricao; e médicos que se sentiram pressionados pelos locais de trabalho ou por pacientes a
prescreverem tratamentos com os quais nao concordavam.

A questédo do tratamento precoce ganhou matizes partidarios, com apoio de politicos e outras figuras
de lideranga. Apesar do crescente corpo de evidéncias, foi amplamente utilizado, inclusive por vias
experimentais fora de protocolos de pesquisa, como foi o caso de relatos de uso de comprimidos macerados
em nebulizagao, resultando em grave prejuizo para os pacientes.

Para a defesa dos procedimentos, esses médicos utilizaram largamente alguns artigos publicados de
baixissima qualidade, geralmente divulgados em grupos do aplicativo WhatsApp acompanhados de
mensagens caracteristicas, com linguagem bastante incisiva. E de se levantar a hipétese de que os médicos
recebam informagéo por grupos de colegas, sem efetivamente avaliar os estudos em questdo, ou em que,
o fazendo, carecam de ferramentas basicas para a avaliacao critica.

Os meédicos, assim, de uma forma geral, contribuiram para a composi¢cdo de um quadro contraditorio
de mensagens para a populagdo. No lugar da comunicacao unificada necesséria para que a adogéo das
medidas de prevencéo, observou-se um grupo de profissionais preconizando que elas ndo eram necessarias,
promovendo tratamentos ineficazes e inclusive, em alguns casos, disseminando mensagens antivacinagéo.

Um dos argumentos a favor do tratamento precoce era de que ele ndo causaria dano e, portanto, estava
justificado seu uso com base em evidéncias preliminares de estudos in vitro. Essa alegacéo ignora as
dimensbes de risco coletivo que podem ser influenciadas pela conduta individual, ou seja, descarta todos
os elementos de epidemiologia e epidemiologia clinica que deveriam fazer parte da formacgao do médico.

Na Medicina, ha um principio que se chama “primo non nocere”, ou seja, em primeiro lugar, ndo causar
mal, ndo causar dano. Mesmo que inicialmente nao se acreditasse haver dano individual com o uso do
tratamento inefetivo, alguns danos coletivos deveriam ser considerados:

- Uso de recursos: quando considerada a saude da populagdo como um todo, um tratamento
totalmente in6cuo pode causar grande dano se levar ao uso de recursos que poderiam ser manejados
em uma conduta efetiva, como por exemplo distribuicdo de méascaras para a populagdo ou uma
campanha de comunicagao intensiva. Em um contexto de escassez, esse é um efeito definitivamente
danoso do investimento em tratamentos inefetivos, mesmo que individualmente seguros.

- Efeitos adversos: Mesmo quando relativamente seguro para uso individual, quase nenhum
tratamento é indcuo. Quando usado por milhdes de pessoas, mesmo que os efeitos colaterais sejam
raros, significa que uma proporgao de pessoas, mesmo que pequena, apresentara efeitos adversos
sem necessidade. Essa proporgcdo pequena de uma populagao inteira pode representar um numero
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absoluto alto. Efeitos colaterais raros podem ser graves e, inclusive, causar mortes, mesmo que
a proporcao seja pequena. Essa situagéo € tragica pois o beneficio continua inexistente e o Unico
elemento presente é o risco. Alguns tratamentos considerados muito seguros pela populagdo em
geral e vendidos inclusive sem prescricdo, como as vitaminas, podem apresentar efeitos raros e
graves em casos de superdosagem. A situacdo difere muito quando ha comprovacéo de beneficio
porque, nesse caso, a decisdo clinica considera o contrabalango entre risco e beneficio.

- Resisténcia as medicacdes: algumas drogas, como os antibiéticos e antiparasitarios, podem
ficar completamente inutilizados se forem consumidos com muita frequéncia, especialmente para
tratamentos sem indicagé@o precisa, porque ha desenvolvimento de resisténcia bacteriana e estes
organismos vao desenvolvendo resisténcia. Por isso, o uso deve ser reservado para quem precisa, ou
logo teremos bactérias e até parasitas super-resistentes.

- Pesquisa: além dos recursos ja citados referentes ao sistema de saude, é importante considerar
também os recursos para pesquisa, tanto financeiros e de envolvimento de pacientes em pesquisas
com baixa probabilidade de beneficio por aplicagdo menos rigorosa do principio da equiparagéo.
Adicionalmente, o grande tempo dispendido com pesquisas que foram, inclusive, retratadas
posteriormente, pode ter retardado o estudo de outras medidas mais eficazes, como as medidas de
prevencdo da transmissao respiratoria.

- Falsa sensacdo de seguranca: a divulgacdo de um tratamento que preveniria a infeccao da,
a populagdo, uma sensacdo de seguranga, por haver uma solugdo. Em uma operacéao policial no
interior do Rio Grande do Sul, por exemplo, foi identificada uma festa com 400 pessoas em um
local fechado, a maioria sem o uso de mascaras. Um dos participantes portava uma caixa de um
medicamento antiparasitario, como se o mesmo fosse protegé-lo mesmo em um ambiente de alto
risco (Pioneiro, 2021). Ou seja, a falsa sensacédo de seguranga pode impedir a pessoa de adotar
outros comportamentos de reducéo de risco.

Outro conceito importante da medicina embasada em evidéncias é que ndo se deve considerar da mesma
forma a auséncia de evidéncias, quando ndo ha estudos suficientes para estabelecer o beneficio de um
tratamento, o que ocorreu no inicio da pandemia; da evidéncia de auséncia, ou seja, ha estudos em nimero
suficiente para estabelecer que ndo ha beneficio da medicagdo ou mesmo, em alguns casos, ha inclusive
evidéncias de maleficio. Todos esses conceitos foram amplamente discutidos na imprensa e nas redes
sociais, com muita resisténcia de alguns profissionais em assimilarem as mudancas nas evidéncias ao
longo da pandemia — outro conceito importante para a medicina embasada em evidéncias, o de mudar as
condutas e decisdes clinicas com o surgimento de novas evidéncias ao longo do tempo.

6. Conclusao

O presente relato demonstra que ainda ha um longo e dificil caminho desde a produg¢do do conhecimento
até a sua aplicacdo na transformacao da pratica clinica. Esse € um papel que os cursos de medicina e os
sistemas de saude podem reforgar com agdes de educacéo continuada, estabelecimento de protocolos
clinicos baseados em evidéncias e promoc¢ao da decisao clinica compartilhada.

A grande disponibilidade de informacéo traz inUmeras vantagens, mas também gera a necessidade de um
letramento cientifico da populacdo em geral e dos profissionais de saude para uma selecdo adequada e
avaliacéo critica. A multiplicidade de mensagens sobre as formas de lidar com a epidemia possivelmente
tenha contribuido para a dificuldade de controle no pais. Nesse sentido, a pandemia relacionada a covid-19
explicitou uma série de desafios de comunicagao e letramento cientifico que ja vinhamos enfrentando na
sociedade brasileira, levando a reflexdo de que é fundamental resgatar o método cientifico e a ética, com
um olhar especial para a formacéo dos profissionais de saude.
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