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assaram mais de trés anos desde que a Associagio Médica Bra-

sileira (AMB) decidiu participar ativamente das decisées cienti-

ficas e condutas diante da Covid-19. Por iniciativa do presiden-
te da AMB, César Eduardo Fernandes, juntamente com sua diretoria
cientifica, foi criado um grupo de trabalho — o Comité Extraordinario
de Monitoramento Covid-19 (CEM COVID_AMB), que contou com
as principais Sociedades de Especialidade envolvidas no diagnéstico,
tratamento e cuidados com a doenga.

A partir de reuniées semanais do CEM COVID_AMB para avalia-
¢do da situagio da pandemia no Brasil e no mundo — com base em dados
epidemiolégicos e novas propostas de tratamento, sobretudo nos casos
graves e na prevengio do contigio —, boletins com orientagdes cientificas
eram encaminhados para as Sociedades de Especialidade e para a im-
prensa. Era notdrio o quanto estas informagdes eram aguardadas, para
que chegassem a populagio e, desta forma, pudessem minimizar dividas
e o sofrimento de todos.

O trabalho do Comité prosseguiu intensamente por dois anos, sem-
pre priorizando o conhecimento e as atualizagdes cientificas, com vistas
a dar subsidios técnicos a todos os profissionais envolvidos na linha de
frente do atendimento.

O tempo passou, a situagio foi controlada, mas ainda reside vivo na
memoria aquele que podemos considerar um dos mais sombrios e dolo-
rosos momentos experimentados pela populagio ao redor do mundo. E
a leitura deste livro vem asseverar que acreditar na Ciéncia foi determi-
nante para salvar muitas vidas. Sua importincia estd em captar este pon-
to de inflexdo que, como tal, seguira refletindo na histéria da Medicina
e da Saude no Brasil por muito tempo.

Por fim, agradecemos e enaltecemos a inestimével colaboragio e en-
volvimento dos colegas da Diretoria da AMB, em especial a Carlos Hen-
rique Mascarenhas Silva e Rémulo Capello Teixeira, que, a frente da
Diretoria Cultural, respectivamente nas gestdes 2021-2023 e 2024-2026,
forneceram material de vital importincia para a elaboragio desta obra.

José Eduardo Lutaif Dolci
Diretor Cientifico da AMB






Dias de luta
e de luto

IINFITIROITO)



Brasil CEM Covid

m 8 de janeiro de 2021, eu e um grupo de valorosos médicos

tomamos posse como os novos diretores da Associagio Médica

Brasileira (AMB). Eram tempos dificeis, por conta do advento
da Covid-19. A doenga ji tinha matado quase 195 mil brasileiros em
2020, e os nimeros alavancaram dia apés dia.

Naquele dia, os gestos efusivos, tipicos de uma solenidade de posse,
foram substituidos por um visivel ar de preocupagio. A situa¢io exi-
gia. Na mesa solene, além de mim — na condi¢do de novo presidente
da AMB - s6 estavam Miguel Roberto Jorge, representando a antiga
diretoria, e José Luiz Gomes do Amaral, presidente da Associagio Pau-
lista de Medicina (APM). De forma on-/ine, outros 300 médicos acom-
panhavam a cerimoénia. E eu, encabecando uma entidade de tamanha
representatividade, como é a AMB, s6 tinha um pensamento: “E preciso
fazer alguma coisa”. E tinha a convicgio de que, como médicos e como
institui¢do, podiamos fazer.

Diante do caos em que se encontrava o Brasil no principio de 2021,
se fazia necessdrio ter a capacidade de enxergar sem filtros a nossa rea-
lidade, considerar as consequéncias de nossas palavras e agoes e fazer
bons julgamentos e escolhas. Assim, colocando a Ciéncia como norte,
nasceriam, a partir dali, muitas iniciativas promissoras.

Uma das primeiras foi a For¢a-Tarefa AMB, que atuou em Manaus
(AM) e Porto Velho (RO), em um dos momentos mais emblemiticos da
pandemia, marcado pela falta de oxigénio hospitalar e colapso do siste-
ma de saide na capital amazonense. Em seguida, tive a ideia de criar o
Comité Extraordinario de Monitoramento Covid-19 (CEM COVID_
AMB), agio realizada em conjunto com as Sociedades de Especialidade
do Pais, que, de tdo marcante, foi levada ao titulo deste livro.

O CEM COVID_AMB se tornou um farol naqueles dias sombrios,
compartilhando informagbes seguras e alinhadas a Ciéncia, aos mé-
dicos e a populagdo. A nossa meta era o paciente e a sua seguranca,
sempre embasando nossas declaracbes nas melhores evidéncias cienti-
ficas. Foram muitos encontros semanais, muitos especialistas atuando
em virias frentes e muitas declaragdes oficiais dadas aos mais diferen-
tes veiculos de comunicagio. A Ciéncia era a nossa maior arma para
combater as milhares de fake news que surgiram pelo Pais, envolvendo

10



Dias de luta e de luto

questdes como vacinagio, cloroquina e hidroxicloroquina. Dai a impor-
tincia deste trabalho, que revisita esse momento recente de nossa histé-
ria e ainda de tdo vivida memodria, visto a partir do olhar e das a¢des da
Associagio Médica Brasileira. Temos o dever de ndo esquecer aqueles
dias de luta e de luto. Portanto, que esta obra, escrita quase no calor dos
acontecimentos, seja um antidoto e este esquecimento.

César Eduardo Fernandes
Presidente da Associa¢io Médica Brasileira (AMB)
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Brasil CEM Covid

o lado de fora, nos arredores do Hospital Central de Wuhan,

na China, a sensagio para quem passava pela regido era de mais

um dia comum de trabalho, com a movimentagio tipica de mé-
dicos, enfermeiros e enfermos. Mas isso em nada refletia o que se passa-
va do lado de dentro do complexo. Em busca de dados que validassem as
suas desconfiangas, Ai Fen, diretora do Departamento de Emergéncias
daquela instituigdo, analisava de forma minuciosa um documento que
acabara de chegar em suas mios naquela tarde de 30 de dezembro de
2019. Nele se encontrava o resultado do exame de um dos pacientes
internados. O laudo apontava infec¢do por coronavirus e pseudomonas
aeruginosa (a mais agressiva entre este género de bactérias), que coloni-
zavam a cavidade oral e/ou trato respiratério.

O relato ainda frisava que “o principal meio de transmissio do virus
era por intermédio de goticulas de curto alcance ou de contato com se-
cregdes respiratérias de infectados”,! podendo desencadear nos contami-
nados uma pneumonia incomum e atipica, altamente contagiosa e capaz
de afetar multiplos sistemas de 6rgaos.? O relatério, segundo palavras da
prépria Dra. Ai Fen, a apavorou. Principalmente porque, horas antes,
ela havia analisado uma tomografia computadorizada de outro paciente,
internado por conta de um quadro respiratério, com suspeita de uma
tipica infecgdo pulmonar. E estes ndo eram os tnicos casos da doenga

que aflorava pela China.

Trés dias antes, em outro ponto do pais asidtico, quatro pessoas
deram entrada no Hospital Provincial de Hubei de Medicina Tra-
dicional Chinesa e Ocidental Integrada, apresentando febre e tosse.
Entre eles, um casal de idosos e um trabalhador do Mercado Ataca-
dista de Frutos do Mar de Huanan, localizado em Jianghan, um dos
13 distritos da cidade de Wuhan. Apés diversos exames, a tomo-
grafia computadorizada do térax revelou achados muito atipicos de
pneumonias normais. Este apontamento bastou para acender o sinal
de alerta da pneumologista Zhang Jixian, diretora do Departamento

1. BIK, Elizabeth. Dr. Ai Fen, the Wuhan Whistle. Science Integrity Digest, 11 mar.
2020. Disponivel em: https://bit.ly/44xCslj. Acesso em: 25 mar. 2023.

2. Ibidem.
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Uma visita inesperada

de Medicina Respiratéria e de Cuidados Criticos do complexo. Sua
sagacidade ndo era aleatéria: em 2003, ela havia integrado o Grupo
de Especialistas em Prevencdo e Tratamento da Sindrome Respira-
téria Aguda Grave (Sars),® em Jianghan, onde permaneceu por 14
anos. Esta experiéncia, segundo ela, a capacitou para ser altamente
eficiente na identificagio de doencas infecciosas e seu processo de
manipulagido.*

Desse modo, assim que teve conhecimento dos exames do casal
de idosos, Zhang Jixian os questionou se outras pessoas moravam
na casa. Ao ser informada de que eles tinham um filho, pediu que
este comparecesse imediatamente ao hospital, apesar de nio apre-
sentar nenhum tipo de sintoma. Apés passar pela mesma bateria de
exames dos pais, o resultado: apesar de assintomitico, o filho do ca-
sal também tinha os pulmées comprometidos, compativeis com uma
pneumonia viral. A especialista entdo comunicou o fato ao Centro
de Controle e Preven¢io de Doencgas do Distrito de Jianghan. Sua
suspeita de que algo atipico estava acontecendo s6 aumentou quando,
nos dias 28 e 29 de dezembro, outras pessoas chegaram ao hospital,
todas associadas ao mesmo mercado de frutos do mar, basicamente
com 0s mesmos sintomas.

Além do quadro semelhante, chamava a atengio o fato de o trata-
mento convencional para pneumonia viral ndo funcionar em nenhum
destes pacientes. Em 29 de dezembro de 2019, Zhang Jixian tomou no-
vas providéncias, solicitando a realiza¢ido de uma consulta intra-hospi-
talar, com dez especialistas de dez departamentos diferentes, conforme
narrada em publicagido local:

3. A Sindrome Respiratéria Aguda Grave (Sars) surgiu na China, no final de 2002, e se
espalhou pelo mundo, tornando-se a primeira epidemia do século 21. A doenga matou
cerca de 800 pessoas globalmente e, ao coronavirus responsdvel por desencaded-la, foi

dado o nome de Sars-CoV.

4. ZHANG JIXTAN: Relatar a epidemia é minha exigéncia profissional (tradu¢io do
chinés). Rede Nacional de Noticias Importantes, 24 nov. 2020. Disponivel em: https:/bit.
ly/42m5sRs. Acesso em: 25 mar. 2023.
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As 13h do dia 29 de dezembro de 2019, o hospital realizou uma
consulta especializada em todo o complexo. Dez especialistas con-
sultaram os sete pacientes, um por um, ¢ finalmente apoiaram una-
nimemente o pedido de Zhang Jixian de relatar os “casos estranhos”
novamente. Xia Wenguang, vice-diretor do hospital, ligou para os
chefes da Divisio de Controle de Doengas da Comissio Provincial
de Saide de Hubei e da Divisdo de Controle de Doengas da Comis-
s30 Municipal de Satde de Wuhan e relatou os sete casos especiais.
Uma hora depois, os investigadores do Centro de Controle e Pre-
veng¢io de Doengas de Wuhan e do Centro de Controle e Preven-
¢do de Doengas do Distrito de Jianghan estavam no hospital. Ao
mesmo tempo, Wu Wenjuan, diretor da UTI do Hospital Wuhan
Jinyintan, e Huang Chaolin, vice-presidente de Negécios, também
recebeu uma ligacio de seus superiores.”

Diante do cendrio, Zhang Jixian sugeriu a criagdo proviséria de
uma drea de isolamento dentro do Hospital Wuhan Jinyintan, com
nove camas, onde foram encaminhados os pacientes com sintomas da
doenca desconhecida. O setor respiratério do Hospital Provincial de
Hubei de Medicina Tradicional Chinesa e Ocidental Integrada conti-
nuou recebendo casos similares e, em 31 de dezembro de 2019, as nove
camas jd ndo eram suficientes.®

Nesta data, o setor respiratério do Hospital Provincial de Hubei de
Medicina Tradicional Chinesa e Ocidental Integrada registrou um au-
mento na demanda, que passou de 100 para 230 casos didrios. Todos
com sintomas semelhantes. Diante da anormalidade, Zhang Jixian ins-
talou uma nova rotina junto a equipe do departamento respiratério que
liderava, com uso de mdscaras N95, equipamentos e roupas de prote¢io
debaixo da vestimenta convencional.

5. ZHANG JIXIAN: Relatar a epidemia é minha exigéncia profissional (tradu¢do do
chinés). Rede Nacional de Noticias Importantes, 24 nov. 2020. Disponivel em: https://bit.
ly/42m5sRs. Acesso em 25 mar. 2023..

6. PAMO-REYNA, Oscar G. La historia de Ai Fen, Li Wenliang y Zhang Jixian en
los albores de la pandemia COVID-19. Rew. Soc. Peru. Med. Interna, Lima (Peru), v. 33,
n. 3, p. 101-106, 2020. Disponivel em: https://bit.ly/3H]JajUV. Acesso em: 27 mar. 2023.
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Uma visita inesperada

Oficialmente, a médica é reconhecida em toda a China como
aquela que descobriu o inicio da epidemia. Graduada em 1989, pela
Hubei Medical University — que hoje ¢ a Wuhan University School
of Medicine —, Zhang tornou-se vice-diretora do Departamento de
Medicina Respiratéria do Hospital Provincial de Hubei em 2005, e
quatro anos depois chegou ao cargo de diretora. A data 27 de dezem-
bro de 2019, alids, foi chancelada, tempos depois, como o ponto de
partida na linha do tempo antiepidémica da China. Este dia também
seria incluido no livro A¢ées da China para combater a nova epidemia de
pneumonia por coronavirus, do Gabinete de Informagio do Conselho

de Estado da China.

Mas, apesar da data oficial ter sido certificada no final de dezembro
de 2019, a doenga ja vinha silenciosamente fazendo vitimas muitas se-
manas antes e demoraria para ser reconhecida. Um tempo crucial que
contribuiu para que fossem ceifadas muitas vidas.

Os primeiros casos

Em 16 de dezembro, o pronto-socorro de Nanjing Road recebeu um
homem de 65 anos, com calafrios e febre muito alta, que nio baixou no
decorrer dos dias, mesmo com a administra¢cdo de medicamentos va-
riados. Apesar dos sintomas iniciais, ele ndo apresentava congestio na-
sal, coriza, dispneia ou tosse.” Apés trés dias de tratamento, o homem
foi internado e nio obteve sinal de melhora. Em vez disso, a infec¢do
pulmonar se manifestou na forma de “multiplas sombras borradas dis-
persas em ambos os pulmdes™. O paciente, que até entdo trabalhava
como entregador no mercado de frutos do mar, foi transferido para o
departamento respiratério do hospital, passando posteriormente pelos

7. TESTEMUNHAS CONTAM: a equipe médica do Hospital Central de Wuhan
foi infectada. China News Weekly, 17 fev. 2020. Disponivel em: https://bit.ly/3LCRLqp.
Acesso em: 11 mar. 2023.

8. Ibidem.
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hospitais Tongji e Jinyintan, este ltimo especializado no tratamento
de infec¢bes. Dias depois, em 27 de dezembro, outra internagio cha-
mou a aten¢io: a de um homem na faixa dos 40 anos, com febre alta,
questdes respiratérias, saturagdo a 90% e pulmdées comprometidos.
Detalhe: ele ndo tinha comorbidades e mesmo assim ndo apresentava
melhora diante dos firmacos tradicionais.

O aumento de infectados com sintomas parecidos, que pioravam
muito rapidamente no decorrer dos dias, ja chamava a aten¢do de médi-
cos de diferentes hospitais. Usando o aplicativo de mensagens WeChat,
eles trocavam suas impressdes. As suspeitas de que estava acontecen-
do algo se intensificou em 28 de dezembro, quando o departamento de
emergéncia do distrito de Houhu recebeu quatro pacientes com febre
alta, todos com histérico de passagem no mercado de frutos do mar de
Huanan. Uma dessas pessoas era mie de um rapaz que trabalhava no
local. Na época, ela havia ido até 14 s6 para entregar refei¢oes, nao tendo
contato com nenhum dos produtos que ali eram comercializados. Este
fato singular sustentava outra desconfianga de que aquela doenca pode-
ria ser contraida de pessoa para pessoa, e nio pelo consumo de alimentos
contaminados, como se especulava.’

Diante dos casos que continuavam a aparecer, Ai Fen se comunicou
com o Departamento de Satde Publica e também com o Departamento
de Doengas Infecciosas do hospital. Com o diretor do departamento
respiratério do Hospital Central de Wuhan, a declaragio foi feita pes-
soalmente. “O diretor deu uma olhada e disse que era preocupante. E eu
sabia que o assunto era preocupante”,'’ relembrou na ocasido.

Com o intuito de alertar alguns colegas, ela também compartilhou a
foto do relatério que tinha em maos e ja havia lido multiplas vezes, ndo
sem antes circular, em vermelho, as palavras “Sars Coronavirus”. Foi
esta imagem que chegou ao celular do oftalmologista Li Wenliang, de

9. TESTEMUNHAS CONTAM: a equipe médica do Hospital Central de Wuhan
foi infectada. China News Weekly, 17 fev. 2020. Disponivel em: https://bit.ly/3LCRLqp.
Acesso em: 11 mar. 2023.

10. BIK, Elizabeth. Dr. Ai Fen, the Wuhan Whistle. Science Integrity Digest, 11 mar.
2020. Disponivel em: https://bit.ly/44xCslj. Acesso em: 25 mar. 2023.
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Uma visita inesperada

34 anos, que ficou mundialmente conhecido por alertar por intermédio
das midias sociais sobre a existéncia de um surto de pneumonia atipi-
ca causada por um coronavirus, que provocava sintomas semelhantes a
Sindrome Respiratéria Aguda Grave, a mesma que quase duas décadas
antes dera um susto nas autoridades sanitdrias mundiais.

Dias de caos e incertezas

A reagdo do compartilhamento da imagem por Ai Fen veio rapida-
mente. Em 1° de janeiro de 2020, o Comité de Protecdo a Saude de
Wouhan encaminhou uma mensagem ao hospital, ressaltando que aquelas
informagdes ndo deveriam ser divulgadas de forma arbitraria, para evitar
panico entre o publico, e que, caso isso ocorresse por conta do vazamen-
to, uma investigacio completa seria instaurada. No dia seguinte, Cai Li,
chefe do Comité de Inspe¢io Domiciliar do hospital, convocou Ai Fen
para uma revisdo disciplinar. Entre as recomendagbes que a médica re-
cebeu, estava falar com as cerca de 200 pessoas do seu departamento e
recomendar a todas que mantivessem o sigilo. O assunto s6 poderia ser
abordado pessoalmente ou via telefone, e nao por WeChat ou SMS.

Eu sofri repreensdo inédita e muito severa. Ouvi que, “como
diretora do Departamento de Emergéncia do hospital, como
poderia haver falta de principios e de disciplina organizacional,
permitindo a criagio e disseminacdo de falsos rumores?”. Nao
fui criticada por nio trabalhar duro, mas senti que o que fiz ar-
ruinou as perspectivas de Wuhan e seu futuro. E isso me fez
sentir um forte desespero. Tudo o que fiz estava de acordo com
as regras. Depois de ler o laudo, informei ao hospital, e meus
alunos e colegas se comunicaram no intuito de discutir como
lidar com a condi¢do de um paciente.[...]. Como médica clinica,
sabia que um virus muito importante havia sido encontrado.”™

11. BIK, Elizabeth. Dr. Ai Fen, the Wuhan Whistle. Science Integrity Digest, 11 mar.
2020. Disponivel em: https://bit.ly/44xCslj. Acesso em: 25 mar. 2023.

19



Brasil CEM Covid

Graduada em 1997 pela Faculdade de Medicina de Tongji Medi-
cal College (hoje parte da Universidade de Ciéncia e Tecnologia de
Huazhong), Ai Fen trabalhou no Departamento de Medicina Car-
diovascular de Wuhan e era diretora do Departamento de Emergén-
cia desde 2010. A escolha pela Medicina se deu ainda crianga, aos
nove anos, quando presenciou o pai sucumbir diante de um céncer
gastrico. Apés a reunido com Cai Li, a diretora pediu a todos do
departamento que investissem em mdscaras e luvas de protegio. O
uso de roupas de isolamento chegou a ser proposto por um grupo
de médicos, mas a solicita¢do foi negada pelo Comité de Operagdes
Internas do Hospital, que alegou que a vestimenta causaria pénico
na populagdo. A solugio alternativa foi utilizar a bata de isolamento
dentro do jaleco branco.

Em 31 de dezembro, a China alertou a Organiza¢io Mundial de
Satde (OMS) sobre a ocorréncia de virios casos de pneumonia na cidade
de Wuhan. Mas, se por um lado, com o passar dos dias, o nimero de
doentes com os mesmos sintomas sé aumentava, por outro, muitos mé-
dicos de outras especialidades ainda desconheciam a doenga, que se pro-
pagava com rapidez. Em 3 de janeiro de 2020, por exemplo, nas depen-
déncias do Nanjing Road Hospital, um grupo de urologistas trabalhou
na revisdo do trabalho do diretor sénior Dr. Hu Weifeng, de 43 anos.

Cinco dias depois (8 de janeiro), no mesmo estabelecimento, ou-
tro grupo participou da 1° reunifo de recuperagio de pacientes com a
doenga de mama. Entre os presentes, Jiang Xueqing, especialista em
cirurgia de tireoide e mama, diretor do Nanjing Road Hospital e um
dos médicos premiados do Hospital Central de Wuhan. Centrado e
focado no trabalho, dividia grande parte do seu tempo entre as salas de
cirurgia e a clinica. Ele s6 nio imaginava que, em menos de dez dias,
seria um dos que pereceriam por conta do coronavirus, apds ser entu-
bado e colocado em oxigenagio por membrana extracorpérea (Ecmo)."

12. A oxigenagio por membrana extracorpérea funciona como um coragdo € um pulmio
artificial, poupando os 6rgios do paciente durante o tratamento. E dotada de um circuito
de tubos, bomba, oxigenador e aquecedor, que ficam instalados fora do corpo.
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A primeira profissional infectada pelo coronavirus no Hospital
Central de Wuhan foi a enfermeira do pronto-socorro Hu Ziwei. O
diagnéstico foi confirmado em 11 de janeiro e a orientagdo recebi-
da pelos superiores era mudar o laudo de “infec¢io pulmonar dupla,
pneumonia viral” para “infec¢io dispersa de ambos os pulmées™.”® O
motivo apontado pelos administradores era que o bom senso deveria
prevalecer e ndo caberia aos médicos séniores assustar as pessoas, ja que
ainda se trabalhava com o fato de que a transmissdo entre humanos era
impossivel. Esta constata¢io s6 seria confirmada em 20 de janeiro de
2020 pelo pneumologista e epidemiologista Zhong Nanshan, o mesmo
especialista que, em 2003, liderou a equipe que descobriu o Sars-CoV,
o coronavirus causador da Sindrome Respiratéria Aguda Severa.

O que se presenciou nos dias posteriores no Hospital Central de
Wouhan foram momentos muito desafiadores. Em 21 de janeiro, aquela
unidade recebeu 1.523 pacientes, o triplo de pessoas se comparado a
um dia normal. Havia uma fila para a clinica de febre de aproximada-
mente cinco horas. No dia seguinte, o surto ji tinha como saldo cerca
de 500 casos e 17 6bitos na China, sendo nove apenas em Wuhan. A
cidade, epicentro da doenga, foi isolada. Em 25 de janeiro, data que
naquele ano marcava o inicio do Ano-Novo Chinés, os votos ndo eram
de felicidades, mas de que todos permanecessem protegidos daquele
mal, especialmente os que, por for¢a da profissio, se expunham ao
risco de se contaminarem.

“A situagio do pronto-socorro naquele momento jamais serd
esquecida por quem a vivenciou. Isso muda completamente a sua
visio de vida. (...) As enfermarias de internagio estavam satura-
das e basicamente nenhum dos pacientes foi aceito, pois a UTI
se recusou terminantemente a recebé-los. (...) O corredor, a sala
de emergéncia, a sala de soro, todos os lugares estavam cheios de
pacientes. (...) Muitos morriam e era raro ver familiares chorando e
sofrendo. Alguns nido diziam: “Doutor, salve minha familia!”; mas

13. BIK, Elizabeth. Dr. Ai Fen, the Wuhan Whistle. Science Integrity Digest, 11 mar.
2020. Disponivel em: https://bit.ly/44xCslj. Acesso em: 25 mar. 2023.

14. Ibidem.
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sim: “Certo, vamos fazer isso rdpido.” Todo mundo tinha medo de
ser infectado”,”s rememora a Dra. Ai Fen.

No Hospital Central de Wuhan, mais de 40 pessoas, s6 do depar-
tamento de Emergéncia, foram infectadas. Em janeiro, os dirigentes do
hospital adoeceram, incluindo trés vice-presidentes. Dois meses depois,
em marco, o balanco trazia mais de 200 funcionarios infectados e quatro
membros da equipe médica mortos. E Li Wenliang — aquele que primei-
ro falou publicamente sobre um surto de pneumonia atipica causada por
um coronavirus — era um deles.

Li Wenliang: de infrator a
heroi nacional

Antes de atuar no Hospital Central de Wuhan, Li Wenliang, natural
de Beizhen, da provincia de Liaoning, no Nordeste da China, trabalhou
por trés anos em Xiamen, provincia de Fujian, Sudeste do pais. Nascido
em 16 de outubro de 1986 e formado em Medicina Clinica na Universi-
dade de Wuhan, escolheu a oftalmologia como especialidade e buscava
estar sempre conectado com os demais colegas de profissio. Foi assim
que teve acesso ao relatério enviado por Ai Fen em 30 de dezembro
de 2019. Era exatamente 17h43 (horirio local) quando encaminhou a
seguinte mensagem no grupo do WeChat, onde mantinha contato com
ex-colegas de faculdade: “Sete casos confirmados de SARS no Huanan
Seafood Market” e, junto a ela, a imagem do relatério e de uma tomo-
grafia. Uma hora depois, voltou a comentar: “As ultimas noticias ddo
conta de que foi confirmado que sdo infec¢des por coronavirus”.

O que o especialista ndo previa é que estava diante de um novo tipo de
coronavirus. Ele também nio tinha nogdo de que a sua mensagem seria
compartilhada por inimeras vezes e em diversos lugares do mundo. Tanto

15. BIK, Elizabeth. Dr. Ai Fen, the Wuhan Whistle. Science Integrity Digest, 11 mar.
2020. Disponivel em: https://bit.ly/44xCslj. Acesso em: 25 mar. 2023.
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assim que Li Wenliang chamou a atengdo das autoridades e foi procurado
por policiais da delegacia local pouco tempo depois. A alegacio? Publica-
¢do de declaragdes falsas na internet. Quase que a0 mesmo tempo, repre-
sentantes de outro departamento governamental, da Secretaria de Segu-
ranga Publica, também o procurariam. Eles fariam o médico assinar uma
carta de adverténcia que ressaltava que, “se ele ndo seguisse o conselho e
se arrependesse, e se continuasse a se envolver com atividades ilegais, seria
punido por lei.”*® A pena poderia levi-lo 4 cadeia por até sete anos.

Casado, pai de um filho de cinco anos e a poucos meses de conhecer
o segundo herdeiro, Li Wenliang faleceu em 6 de fevereiro de 2020,
ap6s se contaminar ao atender, em 8 de janeiro, uma senhora de 82 anos.
“Naquela época, o hospital ndo tinha kits para testar os pacientes. Entdo
esta senhora nio foi diagnosticada. Muitas pessoas ndo se importavam,
nosso hospital ndo tomava medidas especiais de protegdo e eu era des-
cuidado quando entrava em contato com os pacientes’, resignou-se, em
entrevista ao Beijing News."”

Os sintomas passaram a se manifestar em 10 de janeiro. Os pais
de Li Wenliang também foram contaminados. Dois dias depois, ele
se dirigiu ao Hospital Central de Wuhan, onde trabalhava, e foi con-
duzido a UTI do Departamento de Medicina Respiratéria e Intensi-
va. Diversos testes foram realizados para confirmacio do diagnéstico,
que s6 validou as desconfiangas em 30 de janeiro. “O teste de dcido
nucleico trouxe o resultado, finalmente fui diagnosticado”, chegou a
postar, na ocasido. Neste mesmo periodo, compartilhou com os seus
seguidores o pedido de desculpas do governo chinés. E mesmo es-
tando internado, chegou a conceder entrevista ao jornal Beijing News,
onde falou sobre a rotina hospitalar e manifestou a expectativa de se
recuperar e voltar logo ao trabalho.

16. PNEUMONIA DE WUHAN: Li Wenliang, um “denunciante” que se atreveu
a divulgar a epidemia (traduzido do chinés). BBC News, 4 fev. 2020. Disponivel em:
https://bbc.in/41aKB2r. Acesso em 25 mar. 2023.

17. MINGYANG, Liu. O médico foi repreendido por “espalhar boatos” no didlogo:
Estou lembrando a todos que se previnam (traduzido do chinés). Beijing News, 30 jan.
2020. Disponivel em: https://bit.ly/3HIq7XW. Acesso em: 23 mar. 2023.

23



Brasil CEM Covid

0 oftalmologista chinés Li Wenliang foi considerado a primeira pessoa a
alertar o publico sobre a pandemia de COVID-19

Tenho dificuldade para respirar, estou com tubo de oxigénio
inserido e ndo consigo me levantar e falar. No comeco fiquei
preocupado, mas os médicos me confortam todos os dias, du-
rante as visitas 4 enfermaria. Ndo tenho mais febre e meu es-
tado mental estd melhor. Acredito no hospital e no médico de
que logo estarei curado. Hoje durmo de cinco a seis horas todas
as noites e durmo um pouco durante o dia. Eu como, bebo e
defeco na cama. Além disso, assisto a videos com minha fa-
milia todos os dias e conversamos uns com os outros por meio
de mensagens de texto. Quando me recuperar, quero voltar ao
trabalho na linha de frente o mais rdpido possivel e continuar a
atender os pacientes.”'®

18. MINGYANG, Liu. O médico foi repreendido por “espalhar boatos” no didlogo:
Estou lembrando a todos que se previnam (traduzido do chinés). Beijing News, 30 jan.
2020. Disponivel em: https://bit.ly/3HIq7XW. Acesso em: 23 mar. 2023.

24



Uma visita inesperada

A morte de Li Wenliang foi o assunto das redes sociais na noite de 6
de fevereiro de 2020, com informag¢ées embasadas em fontes como Glo-
bal Times e Caixin, e mensagens pesarosas da Universidade de Wuhan
(onde cursou Medicina) e da OMS. Contudo, o Hospital Central de
Wauhan negou a informagio em comunicado divulgado a Oh38, ressal-
tando que estava tentando salvi-lo. “No processo de combate ao corona-
virus, o oftalmologista de nosso hospital Li Wenliang infelizmente foi
infectado. Ele estd agora em estado critico e estamos fazendo o nosso
melhor para resgati-lo”, informaram. Mas, quase trés horas depois, de-
clarou, oficialmente, o seu falecimento. “O oftalmologista Li Wenliang,
que infelizmente foi infectado durante a luta contra a epidemia de pneu-
monia da nova infec¢do por coronavirus, morreu as 2h58 do dia 7 de
tevereiro de 2020. Lamentamos profundamente.””’

A noticia gerou uma comogio na China (que ji tinha registrado
31.161 casos e 636 Gbitos)*® e correu o mundo. Assim, por exemplo, re-
portou o jornal britinico 7he Guardian, a perda de quem chamaram de
“heréi que disse a verdade™

Sua morte cristalizou a indignacio e a frustracio sentidas em toda a
China pelo acobertamento inicial do virus mortal. (...) E se tornou
o tépico mais lido no Weibo durante a noite de sexta-feira, com
mais de 1,5 bilhdo de visualizagdes, e também foi muito discutida
em grupos de mensagens privadas do WeChat, onde as pessoas ex-
pressaram indignagio e tristeza. Até postagens em blogs de meios
de comunicagio estatais lamentaram sua morte e langaram ataques
velados as autoridades de Wuhan que o censuraram. A forte reagio
do publico parece ter chamado a atengio da alta lideranca.

19. A data do falecimento seria questionada muito tempo depois. Em 2022, dois anos
depois, uma reportagem investigativa do jornal New York Times revelou que os batimentos
cardiacos de Li Wenliang deixaram de ocorrer as 19h20 do dia 6 de fevereiro, quando
a equipe que o acompanhava iniciou o processo de ressuscitagio cardiopulmonar. A
publica¢do informou também que um ultrassom colorido do coragio, feito por volta das
21h10, revelou, de acordo com um dos médicos que o atenderam, que o cora¢do do
oftalmologista havia parado naquele momento.

20. Conforme dados da plataforma Worldometers: www.worldometers.info/coronavirus/
country/china.
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comunidade bloqueia rua que leva a area
residencial durante o surto de coronavirus
de Wuhan. As placas diziam: “estrada
bloqueada” e “combate ao coronavirus”
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A comissdo central de inspegdo disciplinar, o poderoso 6rgdo in-
terno anticorrupgio do Partido Comunista, e a comissdo nacional
de supervisio, a mais alta agéncia anticorrup¢do do pais, emitiram
uma declaracio de uma frase em seu size conjunto de que os investi-
gadores seriam enviados a Wuhan para realizar “uma investigacio
abrangente sobre os problemas relatados pelo publico sobre o doutor
Li Wenliang”. Temendo que o alvorogo sobre a morte de Li pudesse
se espalhar pelas ruas, as autoridades rapidamente deletaram posta-
gens pedindo ag¢do.”!

O aumento no nimero de casos e mortes cresceu juntamente com o
sentimento de que havia informagées sendo represadas. Em 2 de margo,
quase um més apés a morte do oftalmologista, Ai Fen, que trabalhava
no mesmo hospital que Li Wenliang, aceitou ser entrevistada pela revis-
ta chinesa Renwu, de periodicidade mensal. Naquele dia, o coronavirus
ja havia matado 2.643 pessoas no gigante asiatico.

Em forma de um grande relato, ela descreveu em detalhes nio sé
como foram os primeiros contatos com o virus, mas cenas que presen-
ciou nos corredores do hospital onde trabalhava, as pressdes que sofreu
e o pesar de ver seus colegas de profissdo sucumbindo ao virus. “Se eu
soubesse entdo o que sei agora, nio me importaria com a pressio (do
meu lider) e falaria em todos os lugares. (...) Provou-se que Li Wenliang
estava certo. Lamento nio ter continuado a gritar alto no inicio, quando
as pessoas intervieram e nos repreenderam. Muitas vezes me pego pen-
sando, se pudéssemos voltar no tempo e fazer isso direito”,* comentou
na ocasido. O artigo teve grande repercussio na China, sendo deleta-
do horas depois. Para nio perdé-lo, usudrios o salvaram em diferentes
idiomas e c6digos, inclusive com uma versio emoji. Tudo para driblar a
censura e assegurar que o conteudo fosse preservado.

21. ‘HEROI QUE DISSE A VERDADE: raiva chinesa pela morte de médico delator
por coronavirus. Zhe Guardian, 7 fev. 2020. Disponivel em: https://bit.ly/3SHKHPKm.
Acesso em: 24 mar. 2020.

22. BIK, Elizabeth. Dr. Ai Fen, the Wuhan Whistle. Science Integrity Digest, 11 mar.
2020. Disponivel em: https://bit.ly/44xCslj. Acesso em: 25 mar. 2023.
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A censura levou a deten¢do de outras pessoas que procuravam, a
sua maneira, mostrar de forma mais clara o que estava ocorrendo em
Wauhan. E enquanto a China vivia aquele cendrio de restri¢oes, quaren-
tenas e incertezas, no Brasil tudo isso parecia uma realidade distante e
casuistica. Porém, muito em breve, o Pais conheceria, da maneira mais
amarga, o impacto de que era capaz aquele novo coronavirus. Era s6
questio de tempo. Pouco tempo!
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— Confirmado o primeiro caso de coronavirus no Brasil!
— Um paciente de 61 anos, morador de Sio Paulo.

stas foram as palavras que a jornalista Renata Vasconcellos e o colega

de bancada Rodrigo Bocardi usaram na abertura do jornal Nacional,

da Rede Globo, para anunciar, em rede nacional, o que todos te-
miam. Era 26 de fevereiro de 2020, Quarta-Feira de Cinzas, e o Brasil,
que mal havia saido do Carnaval, comemorava no mesmo dia a vitéria da
escola de samba carioca Viradouro, sem imaginar o que estava por vir.

A chegada do coronavirus aconteceu 57 dias depois de a China ter re-
portado as autoridades de saide mundial um surto de pneumonia de causa
ainda nfo identificada — mas aparentemente viral — na cidade de Wuhan,
capital da provincia de Hubei. No momento da comunicagio, 31 de dezem-
bro de 2019, o saldo era de 27 pessoas infectadas, que apresentavam como
sintoma principal febre e tendo, parte delas, também falta de ar. Todas esta-
vam em isolamento e sete, inclusive, encontravam-se em estado grave. Em
comum a todos eles, uma liga¢do com um mercado local de frutos do mar.

No primeiro dia do novo ano, a Xinhua, agéncia de noticias oficial do
governo chinés, informou que o Mercado Atacadista de Frutos do Mar
de Huanan' estava fechado para limpeza e desinfecgio. Do outro lado do
Oceano Pacifico, Robert Redfield, diretor do Centros de Controle e Pre-
vengido de Doengas (CDC), dos Estados Unidos, foi informado da gravida-
de da situagdo enquanto aproveitava suas férias. Quem servia de arauto das
mis noticias era o seu contraparte, George Fu Gao, diretor do CDC chinés.

A noticia de um “virus misterioso” na China nio teve inicialmente reper-
cussao mundial, muito menos no Brasil. No inicio de 2020, a populagio e
as autoridades sanitdrias tinham outros virus para se preocuparem, como os
da zika, chicungunha, dengue e até mesmo os ji tradicionais virus respira-
térios, como o influenza. Além disso, outras mazelas atingiam os brasileiros
e tomavam grande espaco da midia, como as chuvas que castigavam os Es-

1. Esse mercado, localizado no distrito de Jianghan (que € parte da cidade de Wuham, a
capital da provincia de Hubei), foi aberto em 19 de junho de 2002.
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P 26/02/202(':'_- Ministério da Satide confirma primeiro
caso de coronagfrus no Brasi_l'

O ministro da Saude Luiz Henrique Mandetta descartou a "quarentena”
para os demais passageiros do voo que veio da Itdlia com o primeiro
paciente identificado com Covid-19

tados de Minas Gerais e Bahia, a sindrome neural causada pelo consumo de
uma cerveja mineira e a crise da qualidade da dgua no Rio de Janeiro. Inter-
nacionalmente, mais um momento de tensdo entre Ira e os Estados Unidos
e até mesmo um problema familiar da realeza britanica, com o afastamento
do principe Harry e sua esposa, Meghan Markle. E assim, sem chamar
muito a atengdo, o virus sem nome comecou a ganhar forga local a cada
vitima que fazia. Neste interim, na China, cientistas do Instituto Nacional
de Controle e Prevenc¢io de Doengas Virais conseguiram identificar, em 3
de janeiro, o primeiro genoma completo da ameaga invisivel. Inicialmente,
o virus ganhou o nome de 2019-nCoV. Quanto 4 doenga causada por ele,
batizaram-lhe de nova pneumonia infectada por coronavirus.?

2. WEN]JIE, Tan. Notes from the Field: A Novel Coronavirus Genome Identified
in a Cluster of Pneumonia Cases — Wuhan, China 2019-2020. Disponivel em:
https://bit.ly/3FqA0Zb. Acesso em: 14 mar. 2023.
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MUNDO

China tem 1° morte por misteriosa
pneumonia viral

Surto de origem desconhecida gera temores de que nove coronavirus possa ser da familia dos
causadores das infecqdes de Sars e Mers. Governo se preocupa com feriado do Ano Novo
chinés, quando milhdes viajam pelo pais.

@ Por Deutsche Welle
11/0172020 17h00 - Atualizado hé 4 anos

Um homem de 61 anos se tornou a primeira vitima fatal de um surto
misterioso de pneumonia viral na China, informaram, neste sdbado (11), as
autoridades de salde da cidade de Wuhan. Outras sete pessoas estdo em
estado critico em razdo da infecgdo pelo virus, que ainda néo foi identificado.

No total, 41 pessoas em Wuhan foram infectadas com o que parece ser um
novo tipo de coronavirus, segundo testes preliminares cujos resultados foram
divulgados pela Comissdo Municipal de Salide de Wuhan. Segundo o érgdo, o
patégeno causa "um tipo desconhecido de pneumonia viral",

Armostra laboratorial do caronavirus, que pode causar desde resfriados comuns até SARS & MERS — Fata: Center for
Desease Control and Prevention

Portal G1 divulga primeira morte pelo novo coronavirus no
Brasil, em 11 de janeiro de 2020
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As investiga¢des continuavam, mas j era possivel afirmar que aquela
“pneumonia” nao tinha relagio com influenza, gripe avidria, adenovirus
e os outros tipos de coronavirus que deram origem tanto a Sindrome
Aguda Grave (Sars), cujo surto em 2003 causou 774 mortes, quanto
a Sindrome Respiratéria do Oriente Médio (Mers), que, entre 2012 e
2019, provocou 858 mortes. Em 3 de janeiro, a BBC publicou a primei-
ra matéria sobre “uma misteriosa pneumonia viral que infectou deze-
nas de pessoas” na regido central do territério chinés. Dois dias depois,
foi a vez do Disease Outbreak News, da Organizagio Mundial da Satde
(OMS), trazer a primeira reportagem apresentando detalhes do evento
de Wuhan e, no dia seguinte, o prestigiado 7he New York Times também
se atentar a situagdo e reservar um pequeno espago para falar do assunto.

Aquela altura, a China jd tinha alguns dos melhores virologistas do mun-
do trabalhando no enfrentamento da doenga. No entanto, apesar de todas as
medidas ja colocadas em pratica por suas autoridades, tais esforgos nio seriam
capazes de conter a ameaga em seu territério. Logo no inicio de 2020, uma
pessoa retornou para a Taildndia depois de estar em Wuhan. Ao se sentir
mal, foi internada, em 8 de janeiro e recebeu inicialmente o diagndstico de
pneumonia leve. No entanto, testes laboratoriais confirmaram que a causa era
outra: 2019-nCov. O anincio foi feito oficialmente pela OMS na segunda-
-feira, 13, tornando a Tailindia o segundo pais a registrar aquela indesejada
presenca. Quatro dias antes disso, em 9 de janeiro, a China assistiu a primeira
morte causada pelo novo coronavirus. O fato foi anunciado somente no siba-
do, dia 11, e chamou a atengdo da midia brasileira pela primeira vez. Os sites
G1 e Veja sairam na frente e publicaram a informagio.

Com o evento da Tailandia, teve-se o inicio do périplo mortal daque-
le agente infeccioso pelo globo. Até ali jd se contavam 41 diagndsticos
positivos (sendo sete em estado grave) mais um 6bito de um homem de
61 anos, cliente e frequentador regular do Mercado de Frutos do Mar
de Huanan, na cidade de Wuhan.? A informagio que circulava até entio
era de que o coronavirus podia ser transmitido apenas de animais para
humanos. E a OMS, com base nas informag¢des da Comissio de Satude

3. CHINA’S Mysterious virus claims first victim. VOA. Disponivel em: https://bit.
ly/3JkE3rd. Acesso em 14 mar. 2023.
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de Wuhan, tranquilizou o mundo ao dizer exatamente isso: ainda nio
havia evidéncias da propagacio entre pessoas.

No entanto, diante do novo cendrio, o diretor-geral da entidade, Te-
dros Adhanom Ghebreyesus, anunciou que iria consultar os membros
do Comité de Emergéncia da agéncia e convocar uma reunifo do grupo
de especialistas. Além disso, o africano de Eritreia, nagio localizada no
Chifre da Africa,* colocou os demais paises em alerta: era preciso estar
pronto para enfrentar possiveis cendrios. Aquela altura, as circunstincias
pareciam preocupantes, ainda mais quando a China se preparava para o
Festival da Primavera, isto é, as celebra¢des do Ano-Novo Chinés, em 25
de janeiro, que levaria milhdes de pessoas as ruas do pais. O quadro era
preocupante, pois tais aglomeragdes favoreciam o contdgio pelo virus.

CORONA-VIRUS

\iade in China

Wenn die Globalisierung zur
tidlichen Gefahr wird

Wi gl beigen Papste Die Frau, die Harvey Dar Siegesrug der Droge
eirandergedieten Weinstein verteidigt in Cstdestschiand

Polémica capa da revista alemd Der Spiegel, de janeiro de 2020, que apresentava
o coronavirus com sendo uma produgcdo chinesa. Dias antes, duas publica¢des
australianas rotularam o novo patégeno como sendo um “virus chinés”

4. Localizada no Nordeste do continente africano, trata-se de uma regido
geograficamente relevante, por estar localizada na entrada do Mar Vermelho.
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O Brasil descobre o coronavirus

No dia 15 de janeiro de 2020 ¢ anunciada pela China a segunda
morte por conta do coronavirus. Naquela mesma data, nos Estados Uni-
dos, um viajante infectado desembarcou no Aeroporto Internacional de
Seattle-Tacoma, enquanto, o Japdo informava oficialmente a chegada
do 2019-nCov ao seu territério. Neste caso, o paciente era um cidadao
chinés de 30 anos de idade, que tinha visitado Wuhan e apresentava um
quadro de febre desde 3 de janeiro, sendo internado sete dias depois.
Logo um novo sinal de alerta se acendeu: as investigagbes apontaram
que o paciente em questdo nem sequer havia visitado o mercado de fru-
tos do mar de Huanan. Outros casos surgiram nos dias seguintes, todos
com roteiro similar: alguém de passagem por Wuhan que, ao chegar no
Japdo, recebia o diagnédstico. Foi o suficiente para o pais colocar toda
sua forca sanitdria, politica e esportiva em estado de ateng¢do. Afinal, as
autoridades nio queriam que um virus estragasse a festa que estavam
preparando para receber a Olimpiada de Téquio, agendada para aconte-
cer entre 24 de julho e 9 de agosto daquele ano.’

Contudo, o virus seguiu vencendo as barreiras geograficas e ja mos-
trava indicios de que ndo haveria de ser apenas mais um surto localizado.
Além disso, se ji estava transitando pela Asia, era apenas uma questio
de tempo até que cruzasse o oceano e atingisse Europa, América e os de-
mais continentes. Foi a conclusdo a que chegaram algumas autoridades
chinesas de saide naquele mesmo 15 de janeiro de 2020, durante uma
videoconferéncia confidencial entre Ma Xiaowei, chefe da Comissio
Nacional de Saude, e autoridades sanitdrias provinciais. Internamente, o
governo local jd reconhecia o risco de uma pandemia e enxergava que as
celebragdes do Ano-Novo lunar, naquelas circunstincias, representavam
uma ameaca a saide publica.

Enquanto isso, no Brasil, os principais veiculos de comunicagio ainda
ignoravam o perigo iminente. Até entio, as referéncias a China diziam res-

5. Em 30 de margo de 2020, foram definidas as novas datas da 322 edi¢do dos Jogos
Olimpicos: entre 23 de julho a 8 de agosto de 2021.
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peito essencialmente a economia e a relagdo conflituosa daquele pais com
os Estados Unidos. “China cresce 6,1% em 2019, a menor taxa em 29 anos”,
era o que destacavam alguns veiculos em 17 de janeiro. O jornal O Estado
de 8. Paulo fez a primeira referéncia ao assunto em 18 de janeiro, com a
manchete: “Virus da China mata 2, e Brasil refor¢a cuidado”. O texto era
baseado em um comunicado do Ministério da Saude as vigilancias sanité-
rias de portos e aeroportos do Brasil. A recomendagio era que reforcassem
os cuidados e as orientagdes aos viajantes por causa de um “virus miste-
rioso” que vinha causando pneumonia em moradores de uma cidade da
China. “Até agora, ao menos 45 pessoas foram infectadas e duas morreram.
Cinco estio hospitalizadas em estado grave.” E para tranquilizar o leitor,
a matéria encerrava destacando que o Centro de Controle e Prevengio de
Doengas (CDC) dos Estados Unidos, amparado nas tltimas informagdes
de que dispunha, prognosticava que “os riscos do virus eram baixos.”

Na noite daquele mesmo sibado foi a vez do Jornal Nacional também
ndo ficar mais alheio ao fato que ji vinha tendo repercussio mundial.
Coube a apresentadora Maria Julia Coutinho descrever os acontecimentos
que ocorriam na China: “Um novo tipo de pneumonia deixa os médicos
em alerta. O virus surgiu na China e o medo ¢ de que ele se espalhe pelo
mundo”. O resumo da histéria veio somente no segundo bloco do telejor-
nal, quando o jornalista Flivio Fachel leu uma insipida nota, coberta com
imagens de Wuhan. Nio foram necessdrios mais do que 42 segundos:

“A China relatou mais quatro casos de pneumonia. A suspeita é que
ela seja causada por um novo tipo de coronavirus. Esse novo tipo foi
descoberto na cidade de Wuhan. Segundo os cientistas, é da mesma
familia daquele que causa a Sindrome Respiratéria Aguda Grave,
que matou quase 800 pessoas no mundo entre 2002 e 2003. Até
agora, quase 50 pessoas foram infectadas, quase todas elas vivem em
Wauhan ou viajaram para 1. A maior preocupagio é que a doenga
possa se espalhar a partir da semana que vem, quando milhées de
chineses vio viajar durante os feriados do Ano-Novo lunar.”

6. CAMBRICOLI, Fabiana. Virus da China mata 2, e Brasil refor¢a cuidado. O
Estado de S.Paulo, p. 19, de 18 jan. 2020.

7.JORNAL NACIONAL. Rede Globo. Edigio de 18 jan. 2020.
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De forma timida e protocolar, o tema comegava a entrar na vida dos
brasileiros. Enquanto isso, na Asia, o virus seguia rompendo fronteiras.
Depois de China, Tailandia e Japdo, o quarto pais a registrar sua presenca
foi a Coreia do Sul, em 20 de janeiro. O caso inaugural foi de uma mu-
lher vinda da cidade de Wuhan, rastreada e identificada ainda no aero-
porto. Mas outros estavam por vir. No entanto, desde o inicio, esta na¢io
asidtica deu mostras de estar preparada para o combate e controle da mo-
léstia. Assim conseguiu manter uma baixa taxa de incidéncia e letalidade,
e rapidamente, durante a primeira onda da doenga, foi bem-sucedida no
que se convencionou chamar de “achatamento da curva epidémica”, isso
sem fechar fronteiras ou estabelecimentos comerciais.

O salto seguinte do virus tem a ver com aquele paciente que, dias antes,
entrou tranquilamente nos Estados Unidos, retornando de Wuhan. Ele ti-
nha 30 anos, era morador do condado de Snohomish, no Estado de Washin-
gton, e estava na China desde novembro de 2019. Assim que desembarcou,
comegou a apresentar sintomas de febre e tosse, o que o fez procurar uma
clinica local em 19 de janeiro. Diante do contexto, os profissionais de satde
logo suspeitaram da causa, cujo diagndstico foi confirmado com testes labo-
ratoriais no dia seguinte. No dia 21 de janeiro, por meio de um press release,
o CDC anunciou formalmente 4 populagio americana e ao mundo que as
suas defesas também tinham sido vencidas pelo novo coronavirus.® Era o
inicio da passagem do coronavirus pelo territério americano, que resultaria
em mais de um milhio de mortos.

Rompendo fronteiras

A Europa assistia a distdncia as noticias que vinham da China, até
24 de janeiro de 2020. Naquele dia, a Fran¢a comunicou ter diagnosti-
cado dois casos “importados” da nova doenga, além de identificar outro

8. FIRST TRAVEL-related Case of 2019 novel coronavirus detected in the United
States. CDC — Centers for Disease Control and Prevention, 21 jan. 2020. Disponivel
em: https://bit.ly/3VG6xRW. Acesso em: 16 mar. 2023.
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resultante de transmissdo local: um parente de um dos doentes. Naquele
mesmo dia, a China colocou Wuhan e seus 11 milhdes de habitantes sob
lockdown, terminologia que acabaria se popularizando pelo mundo. Em
seguida, o rigoroso bloqueio foi estendido a toda a provincia de Hubei.
A cada dia, a tensdo e a dureza das agbes pareciam subir um degrau a
mais. Ainda assim, menos de 24 horas antes dessas noticias, a OMS
avisava que era “muito cedo” para declarar a crise sanitdria provocada
pelo 2019-nCov como sendo uma Emergéncia de Satde Publica de Im-
portancia Internacional (ESPII).

A organizagio s6 mudaria de opinido em 30 de janeiro, quando fi-
nalmente declarou que o surto do novo coronavirus era, sim, uma emer-
géncia sanitdria com a qual todo o mundo deveria se atentar. O cendrio
da China seguia preocupante, mas ja nio era s6 ela a inquietar as autori-
dades mundiais de saide. Dos 19 paises que tinham registrado casos da
doenga até aquele dia, cinco ja tinham comprovadamente a transmissio
entre humanos.” “O principal motivo dessa declara¢do nio diz respeito
ao que estd acontecendo na China, mas ao que estd acontecendo em
outros paises. Nossa maior preocupacio é o potencial do virus para se
espalhar por paises com sistemas de satide mais fracos e mal preparados
para lidar com ele”, justificou o diretor-geral da OMS, Tedros Adha-
nom Ghebreyesus.!

Enquanto a OMS esperava para tomar esta decisdo, o novo corona-
virus seguia seu curso e teria na Europa uma via 4gil para os paises da
América Latina e da Africa. O virus tinha chegado longe demais e, a
julgar pelo quanto jd tinha percorrido, parecia um caminho sem volta.
Nesta trilha, logo alcangaria a Alemanha (27 de janeiro),! Finlandia

9. Além da China, Alemanha, Japdo, Vietna e Estados Unidos ja tinham comprovado
a transmissdo do virus entre humanos.

10. OMS DECLARA emergéncia de saude publica de importincia internacional
por surto de novo coronavirus. OPAS - Organizacio Pan-americana de Saude, 30

jan. 2020. Disponivel em: https://bit.ly/42tnims. Acesso em: 20 mar. 2023.

11. O caso da Alemanha foi a primeira transmissio de humano para humano na
Europa. Um homem de 33 anos que vivia perto de Starnberg, 30 quilometros ao Sul
de Munique, contraiu o virus de uma mulher de Xangai, durante um treinamento
da empresa no Estado da Baviera.
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(29 de janeiro) e Itdlia (31 de janeiro). E ¢ em solo italiano que ele en-
contrard o portador que o conduzird ao Brasil.

Também ¢ primeiramente na Itilia — e depois na Espanha (cujo
primeiro caso foi anunciado em 1° de fevereiro de 2020) — que o coro-
navirus vai mostrar do que realmente ¢é capaz. Finalmente o patégeno
assusta o restante do mundo que, até entdo, enxergava-o basicamente
como um problema chinés, que inconvenientemente ameagava a tran-
quilidade e a seguranca dos demais paises. Jd ndo parecia uma doenga
que “vem e que passa’, dando sinais de que poderia ser algo muito
mais perigoso.

Em 31 de janeiro, quando os dois primeiros casos foram confirma-
dos em solo italiano, ambos turistas chineses em viagem pela Itdlia,
a Franga ja tinha registrado cinco diagnésticos positivos e a Alema-
nha e a Finlandia um. Temendo o pior, o primeiro-ministro italiano
Giuseppe Conte anunciou a suspensdo dos voos vindos da China con-
tinental, além de Hong Kong, Macau e Taiwan, e reforcou as medi-
das de controle sanitirio nos portos. Outros quatro governadores do
Norte também pediram quarentena para estudantes que voltavam do
pais asidtico. Inicialmente, as medidas pareceram ter dado resultado e
o quadro seguiu estivel nas duas semanas seguintes. Com isso, até 15
de fevereiro, a Itdlia tinha apenas trés infectados, atrds de Reino Unido
(32), Alemanha (16) e Franga, que, além dos 12 casos confirmados,
também comunicou naquele mesmo dia a primeira morte pelo novo
coronavirus em territério europeu: um turista chinés.!?

Mas o cendrio italiano de relativa tranquilidade logo comegou a mu-
dar. O pais encerraria o més de fevereiro com cerca de 900 casos e 21
mortes, deixando para trds a Franca (71 casos e 11 6bitos) e o Reino
Unido (56 casos e nenhum 6bito). Além disso, a Itdlia foi importante no
processo de conduzir o virus até a Espanha, que também sofreria pesa-
damente os impactos do coronavirus. Dos sete primeiros casos diagnos-

12. De fato, a primeira morte por Covid-19 na Europa aconteceu em 13 de fevereiro,
na Espanha. Tratou-se de um homem de 69 anos que estava no Nepal e foi internado
no Hospital Arnau de Vilanova, em Valéncia. O diagnéstico post mortem s6 foi
divulgado em 3 de margo de 2020, depois de uma necropsia.
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ticados em solo espanhol, dois envolviam cidados italianos. Ambos os
paises viveriam um drama dali em diante.

A Ttélia logo se transformaria no foco da doenga na Europa, tendo
nas regides da Lombardia e do Véneto o novo epicentro global. Em al-
gumas cidades, o sistema de saide entrou em colapso, a se¢do de obitud-
rio de alguns jornais aumentou em nimero de piginas e os crematdrios
e funerdrias perderam a capacidade de atender a demanda.”® E onde o
problema é grande demais, ndo faltam culpados.

A subestimagio do mal nascente somado a polarizagio em torno da
questdo e a falta de unidade de discurso e de esfor¢os conduziram a Itilia
a dias tétricos. Do Brasil, populacio e autoridades assistiam a tudo e até
tiveram a oportunidade de tirar licdes do exemplo italiano. “De repente
acordamos com a noticia de que havia um virus desconhecido. Nio se
sabia o tipo, como tratar ou prevenir. Havia o desconhecido em todos os
lados. O panico comegou a tomar conta quando comegaram vir a tona os
primeiros relatos da China, até aparecer em outros paises da Europa e da
América’, recorda a ginecologista Cecilia Maria Roteli Martins.

A chegada ao Brasil

Em 20 de fevereiro, um empresario brasileiro de 61 anos em viagem
pela regido da Lombardia, deixou a Itdlia tendo como destino o Brasil,
depois de 11 dias de permanéncia no pais europeu. Apds escala em Paris,
desembarcou no dia seguinte no Terminal 3 do Aeroporto Internacional
de Guarulhos, justamente no momento em que as noticias a respeito do
coronavirus come¢avam a dominar o noticidrio local. Naquela mesma
sexta-feira, as autoridades italianas atualizaram seu ntimero de 6bitos,
que tinha chegado a nove, justificando a a¢do do governo brasileiro de
incluir a Italia na lista de paises “em alerta para o coronavirus”.

13. OTTONI, Daniel. Jogador conta drama com Covid-19 na Itdlia: ‘esperaram
muito para tomar medidas’. O Témpo, 25 mar. 2020. Disponivel em: https://bit.
ly/3nlazqM. Acesso em: 18 mar. 2023.
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0 entdo Ministro da Saude, Luiz Henrique Mandetta, anuncia o primeiro
caso do novo coronavirus (Covid-19) em entrevista coletiva, em Brasilia

O empresdrio aproveitou o seu retorno, depois daquele curto perio-
do distante, e organizou um almogo de domingo, onde reuniu cerca de
30 pessoas. Tudo estaria perfeito se, naquele mesmo dia 23, ndo come-
casse a apresentar febre, tosse, coriza e dor na garganta. Os sintomas
nio retrocederam com os analgésicos e antitérmicos que j estava acos-
tumado a usar em quadros gripais anteriores. Ao contrario, s6 agrava-
vam. Diante disso e das suspeitas que ele préprio comecou a levantar,
aceitou os conselhos dos mais préximos e procurou, no dia seguinte
(24), assisténcia no Hospital Israelita Albert Einstein, na Zona Sul de
Sdo Paulo. Depois de dois exames positivos, ndo restava mais duvida
para a equipe que o atendeu: estavam diante do primeiro diagndsti-
co do novo coronavirus realizado no Brasil. Foi isso que comunicou
oficialmente o entdo ministro da Saide Luiz Henrique Mandetta no
final da manha de 26 de fevereiro, uma quarta-feira, durante coletiva
de imprensa realizada em Brasilia.
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A noticia foi reproduzida, analisada e esmiugada por todos os veiculos
de comunicagio do Pais. Especialistas foram chamados a opinar e as au-
toridades de satide buscaram tranquilizar a todos com um discurso de que
o Pais estava preparado para passar por mais um surto gripal. “Nosso sis-
tema jd passou por epidemias respiratérias graves. Iremos atravessar mais
esta, analisando com os pesquisadores e epidemiologistas brasileiros qual
¢ o comportamento desse virus em um pais tropical”, ressaltou Mandetta
durante a entrevista." Ele assegurou ainda que a populagio receberia todas
as informagbes necessarias e recomendou precaugdes relacionadas a higiene
e etiqueta respiratdria, como lavar as mios e o rosto com dgua e sabdo. “Este
¢ um hébito importante e higiénico para evitar nio s6 doengas respiratorias

como também outras doengas de circuito oral”.’®

No momento em que era anunciado o primeiro caso de coronavirus
no Brasil, havia apenas 20 casos suspeitos da doenga, distribuidos entre
Paraiba (1), Pernambuco (1), Espirito Santo (1), Minas Gerais (2), Rio
de Janeiro (2), Santa Catarina (2) e Sdo Paulo (11), sendo que outros 59
ja haviam sido descartados. Daquele dia em diante, por um longo tem-
po, nio haveria um dia sequer que assuntos relacionados ao virus nio
tivessem estampados nas capas dos jornais impressos e na home dos sites
de noticias. Ja nas redes sociais, o assunto recebeu desde o inicio uma
embalagem sensacionalista e alarmista, com discursos inflamados e que
serviam para alimentar boatos e gerar desinformagio. E dessa forma,
inicialmente timida, o virus que se revelou ao Brasil naquele fevereiro
apresentava a todos um futuro incerto. E este panorama em muito refle-
tiria nas escolhas que seriam feitas a partir da sua chegada. Infelizmente,
o ano de 2020 estava apenas comegando.

14. SAUDE, Ministério da. Coronavirus: Brasil confirma primeiro caso da
doenga. UNA-SUS, 27 fev. 2020. Disponivel em: https://bit.ly/3ySzKhM. Acesso
em: 21 mar. 2023.

15. Ibidem.
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ATE ONDE CHEGOU O NOVO
CORONAVIRUS EM JANEIRO DE 2020?*
31/12/2019 8 China 25/01/2020 = Malasia
13/01/2020 mm== Tailandia 27/01/2020 ™™ Alemanha
15/01/2020 | @ | Japio 27/01/2020 B SriLanka
20/01/2020 ;@ Coreiado Sul 27/01/2020 ™ camboja
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24/01/2020 ] B Franga 31/01/2020 =f= Reino Unido
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* Conforme data da notificagio dos primeiros casos
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m dezembro de 2019, semanas antes do coronavirus expandir
seus tentdculos e chegar em solo brasileiro, representantes da
Associagio Médica Brasileira viviam um momento de cele-
bra¢do. O motivo? A vitéria sobre o que se convencionou chamar de
“Revalida Light”, com a publicagdo no Didrio Oficial da Unido da Lei
n.° 13.959/2019, que instituiu o novo Exame Nacional de Revalida-
¢do de Diplomas Médicos Expedidos por Institui¢do de Educagio
Superior Estrangeira (Revalida). Impedir esta flexibilizagio era algo
muito caro a todas as entidades médicas brasileiras, e ndo seria dife-

rente para a AMB.

A primeira referéncia ao novo coronavirus no size da AMB acon-
teceu em 24 de janeiro de 2020, com a publicagio do Informe sobre o
novo coronavirus, texto de esclarecimento produzido pela Sociedade
Brasileira de Infectologia (SBI). Entre outros pontos, o material ex-
plicava o que era um coronavirus, o que era o 2019-nCov' e que havia
transmissio entre humanos. Aquela altura, o cédigo genético do virus
ja tinha sido descoberto e o patégeno estava presente em oito paises.
Sabia-se também que havia infectados que, embora assintomaticos,
eram transmissores da doenga.

O assunto voltou a ser citado no site da entidade em 12 de fevereiro,
com um video produzido pela Secretaria de Aten¢do Primdria a4 Sadde,
do Ministério da Sadde, no qual eram apresentados os “10 passos para
combater o coronavirus”. Foi retomado novamente com uma série de
publica¢des da Sociedade Brasileira de Patologia (SBP), que buscavam
combater noticias falsas sobre o virus. Estas circulavam abundantemen-
te no mundo digital, quase que na mesma velocidade que o Sars-CoV-2
no mundo real.

1. A terminologia 2019-nCov seria abandonada a partir de 11 de fevereiro de 2020,
quando o Comité Internacional de Taxonomia de Virus (ICTV) batizou o novo virus de
Sars-CoV-2, uma vez que, embora diferente, o patdgeno estd geneticamente relacionado
a0 coronavirus responsdvel pelo surto de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (Sars), de
2003. Naquele mesmo dia, a Organizagdo Mundial da Saide também anunciou o nome
da doenga causada pelo Sars-CoV-2, que passou a ser simplesmente Covid-19, acrénimo
para “Coronavirus Disease” com referéncia ao ano de sua aparicio.
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No dia seguinte ao histérico antncio feito pelo ministro da Sadde
Luiz Henrique Mandetta de que o novo coronavirus ji tinha desembar-
cado no Brasil, em 26 de fevereiro de 2020, a pigina eletronica da en-
tidade disponibilizou as Orientacies das sociedades de especialidade sobre o
coronavirus. O material trazia um compilado de documentos produzidos
por vérias Sociedades de Especialidade abordando a questio.

Enquanto isso, o governo brasileiro comegou o processo de prepara-
¢do para o enfrentamento daquela ameaga. Depois que a Organizagio
Mundial da Satide (OMS) reconheceu, em 30 de janeiro, o 2019-nCov
como uma Emergéncia Internacional, o Brasil declarou, a partir da
Portaria 188 do Ministério da Saide, Emergéncia em Satde Publica
de Importancia Nacional (Espin) em decorréncia da infec¢do pelo novo
coronavirus. O governo mandou ainda para o Congresso Nacional um
projeto de lei com medidas contra a doenca, que incluiam: isolamento;
separagdo de pessoas doentes ou contaminadas; quarentena; restri¢do
de atividades ou separacio de pessoas suspeitas de contaminagido das
nio doentes; realiza¢do compulséria de exames médicos e vacinagio; e
restricdo de entrada e saida do Pais enquanto durasse a medida.? Bus-
cou-se também garantir facilidades na compra de produtos e servigos
usados no tratamento, com a dispensa de licitagdo e autoriza¢io para
importar produtos, ainda que sem registro na Agéncia Nacional de Vi-
gilancia Sanitdria (Anvisa).

As noticias sobre o novo virus vinham acompanhadas de cenas que
mostravam hospitais chineses cheios, cidades vazias e médicos muito
bem paramentados. O cendrio de um futuro distépico e distante gerou
questionamentos no Brasil sobre o cancelamento do Carnaval, algo que
nio foi colocado em pratica nem durante a pandemia da Gripe Espanho-
la, a principal referéncia até entido em termos de dissemina¢ido mundial
de uma doenga. A Grande Gripe, como ficou conhecida, foi causada por
uma mutag¢io do virus Influenza A, que deu origem ao subtipo HIN1,
e, segundo estimativas, ceifou a vida de 35 mil brasileiros entre 1918 e
1919, quase metade deles da cidade do Rio de Janeiro.

2. BRASIL DECRETA emergéncia sanitdria por causa do novo coronavirus. GI, 4 fev.
2020. Disponivel em: http://glo.bo/3nncu9p. Acesso em: 25 mar. 2023.
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A questdo em torno do Carnaval nio era das mais simples. Quem
teria a ousadia de se responsabilizar pela suspensio da maior festa po-
pular do Pais e que, segundo estimativas da Confederagido Nacional de
Comércio de Bens, Servigos e Turismo (CNC), movimentaria 8 bilhoes
de reais somente em 20207 Além disso, uma parcela da populagio bus-
cava se tranquilizar com o fato, alegando que “a toda hora” aparecem
virus novos, listando casos como o da gripe avidria (1997), o virus do
Oeste do Nilo, registrado em Nova York (1999), a Sindrome Respirato-
ria Aguda Grave ou Sars (2002-2003), a gripe suina (2009) e também a
Sindrome Respiratéria do Oriente Médico ou Mers, na Ardbia Saudita
(2012). Os poucos contririos a festa ainda eram acusados de se deixar
dominar pela cultura do medo, ou de estarem imersos em uma “para-
noia metodolégica e preventiva’.

Cloroquina e a tomada de
partido precoce

A cloroquina e a hidroxicloroquina, usadas para o tratamento de
doengas reumadticas e maldria, ganharam a aten¢do mundial em margo
de 2020. Um estudo do Instituto Hospital Universitirio Méditerranée
Infection (IHU), de Marselha (Franga), liderado pelo seu diretor, o in-
tectologista Didier Raoult, apontou que a hidroxicloroquina, combinada
ao antibidtico de amplo espectro azitromicina, curou 75% dos 26 pacien-
tes com Covid-19 tratados pela equipe.’

Este trabalho chegou as mios do presidente americano Donald
Trump, que se entusiasmou com o que lhe foi apresentado e enxergou
ali a grande oportunidade de virar o jogo contra a doenga. Em postagem
no Twitter, anunciou o achado ao mundo e acrescentou que aquele era

3. OLVIETA, Paloma. Cloroquina é liberada, mas polémica segue. Correio Braziliense,
n. 20766, de 31 mar. 2020, p. 14. Disponivel em: https://bit.ly/3MbQWql. Acesso em:
1 abr. 2023.
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um “presente de Deus” contra a pandemia. Sua mensagem ecoou no
Brasil, e em 19 de margo de 2020 o entdo presidente da Republica, Jair
Bolsonaro, falou pela primeira vez do firmaco na sua tradicional /ive
das quintas-feiras, sem citd-lo nominalmente. “Os Estados Unidos libe-
raram um remédio com o potencial de tratar o coronavirus’, ressaltou.

Na AMB, o assunto ganhou espago em 21 de marco, por meio do
documento Posigio da AMB sobre o uso da hidroxicloroquina e azitromicina
no combate & Covid-19. Diante de tantas incertezas, a entidade, na gestao
do presidente de entdo, Dr. Lincoln Lopes Ferreira, se colocou em uma
atitude conciliadora, reconhecendo que, diante do temor do que estava
por vir, fosse natural a “busca e proposi¢cdes que possam resolver o pro-
blema, mesmo que nio tenham o rigor cientifico necessirio para que
sejam encaradas como seguras ou responsaveis’.

Naquela conjuntura, em que as secretarias estaduais contabiliza-
vam 1.178 infectados, 18 mortos (15 em Sdo Paulo e trés no Rio de
Janeiro) e que Roraima se tornava a tltima das Unidades da Federa-
¢do a registrar casos de Covid-19, era razodvel e defensivel, segundo
entendimento da diretoria da AMB daquele periodo (2018-2020), a
postura adotada pela entidade. Mas, diante das evidéncias cientificas
que foram surgindo a respeito das drogas — que no Brasil passaram a
fazer parte do chamado Kit Covid* e sutilmente referidas como “tra-
tamento precoce” —, outros organismos foram revendo suas posicoes.
A prépria agéncia americana, Food and Drug Administration (FDA),
um més depois de ter autorizado o uso emergencial de hidroxicloro-
quina e cloroquina, advertiu sobre a aplica¢do destas drogas e, final-
mente, em 15 de julho de 2020, revogou a autorizagio, considerando
que os potenciais beneficios ndo compensavam diante dos riscos, que
inclufam eventos cardiacos e outros potenciais efeitos colaterais sérios.’

4, O chamado Kit Covid incluia ainda azitromicina, ivermectina, nitazoxanida,
corticoide, zinco, vitaminas e anticoagulantes.

5. IDOETA, Paula Adamo. A histéria de Bolsonaro com a hidroxicloroquina em 6
pontos: de tuites de Trump & CPI da Covid. BBC Brasil, 21 mai 2021. Disponivel em:
https://bbc.in/42YRp5d. Acesso em: 1 abr. 2023.
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*AMB

Associacdo Médica Brasileira

OF/DIR/AMB/042/2020
Séao Paulo, 21 de margo de 2020.

As
Federadas e Sociedades de Especialidade da AMB

Ref.: POSICAO DA AMB SOBRE O USO DA HIDROXICLOROQUINA E AZITROMICINA

NO COMBATE AO COVID-19

Prezados Colegas,

1 Uma epidemia de rapida disseminagdo, com ocorréncia de casos graves, com
mortes e sem propostas de tratamento para evitar esses desfechos, torna quase natural o

surgimento de uma inquietude na busca e proposi¢éo de condutas que possam resolver o
problema, mesmo que ndo tenham o rigor cientifico necessario para que sejam encaradas
como seguras ou responsaveis. Podem parecer razoaveis mesmo aquelas que tenham sido
testadas cientificamente apenas de forma parcial (em pequenas casuisticas) ou de forma
imprépria (sem grupos de comparagdo), ou fora do paciente (in vitro ou em cultura de
secregdes), ou até mesmo por meio de desfechos intermediarios (ndo clinicos e centrados
no virus).

2 Contudo, também ¢é de se compreender que o médico, em sua missdo de evitar o
desfecho da morte inevitavel, procure prescrever medicagdes minimamente testadas ou
descritas nessa fase aguda da epidemia que ndo aumentem o risco e que tenham potencial
para reduzi-lo.

3 E nesse cendrio que se encaixa a recente proposta de uso da Hidroxicloroquina
(associada ou nao a Azitromicina) e seu efeito nos pacientes com quadro de COVID-19.

Rua S3c Carlos do Pinhal, 324 + Bela Vista * 540 Paulo * 5P + Cep 01323-903 + fone (11) 3178-6800 + Fax (11) 3178-6830 * vavw.amb.o

A AMBrespaldou o uso da hidroxicloroquina e da azitromicina em ambiente
experimental, “até que os beneficios e a seguranca do uso destas medicagdes em
pacientes com COVID-19 sejam cientificamente comprovados de maneira consistente”
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4 Nenhuma agéncia regulatéria mundial liberou ou recomendou seu uso por dispor de
pouca ou quase nenhuma evidéncia de seu beneficio a esses pacientes, o que obviamente
podera ocorrer nos proximos dias frente a enorme geragao de evidéncia disponibilizada nas

bases de informagéo cientifica. Mas hoje, ndo ha evidéncia cientifica ou seguranga que

permita, de forma responsavel classificar este procedimento como aconselhavel para

tratamento dos pacientes de coronavirus.

5 Nesse contexto, devemos ter em mente dois elementos regulatérios naturais de
nossa pratica: a) Prescrigdo compreensiva, autbnoma e compassiva para pacientes
exclusivamente graves, cuja evolugdo claramente aponta para o desfecho de morte
independente de todas as formas de tratamento utilizadas; b) Nosso papel fundamental de
educativamente coibir abusos e absurdos de uso de tais condutas profilaticamente ou em
pacientes ndo graves, submetendo-os a riscos desnecessarios e ndo acompanhados de
beneficio.

6 Até que os beneficios e a seguranga do uso destas medicagdes em pacientes com

COVID-19 sejam cientificamente comprovados de maneira consistente, a AMB considera
que essa modalidade de tratamento deve ser mantida em ambiente experimental seguindo
toda a legislagao da Comissao Nacional de Etica e Pesquisa (CONEP) e dos demais 6rgaos
reguladores da pesquisa médica no Brasil (ANVISA, CFM e Ministério da Saude).

Atenciosamente,

Lincoln Lopes Ferreira
Presidente da AMB

s do Pinhal, 324 + Bela Vista * 550 Paulo + 5P + Cep 01333-903 « Fone (11) 3178-6800 » Fax (11) 3178-6830 » vavw.a
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Enquanto cloroquina e hidroxicloroquina ganhavam espago nas dis-
cussoes, crescia cada vez mais o negacionismo cientifico, fenémeno que
viria a caracterizar a gestdo da pandemia no Brasil. A defesa de impor-
tantes autoridades politicas frente a estes medicamentos contaminou o
debate, politizou o assunto e dividiu o Pais.

Neste embate, a primeira baixa foi do ministro da Saide Luiz Hen-
rique Mandetta, em 16 de abril de 2020. Além das divergéncias com o
chefe do Executivo em torno da politica de isolamento social, medida
que foi posta em curso no Brasil ao longo de margo, os dois discordavam
especialmente sobre o uso da cloroquina. O protocolo do Ministério da
Saide recomendava o uso somente em casos graves e em pacientes ji
internados. Contudo o presidente da Republica chegou a fazer um pro-
nunciamento em rede nacional defendendo que a droga fosse aplicada
desde os primeiros sintomas da doenga.

O novo ministro, o oncologista carioca Nelson Teich, nio ficaria um
més no cargo. Neste curto periodo teve tempo para visitar Manaus, em
6 de maio, que vivia seu primeiro colapso por conta do coronavirus. Ali
encontrou hospitais lotados, falta de leitos e doentes morrendo em casa
sem atendimento. Uma situa¢do que pioraria ainda mais, meses depois,
com a chegada da variante P1, em janeiro de 2021.7

Assim como Mandetta, Teich também tinha restri¢oes a respeito do
uso da cloroquina em pacientes com sintomas leves de coronavirus, bem
como com a questdo relacionada a flexibiliza¢do da politica de isola-
mento social.® Quatro dias antes de pedir exoneragio, o médico carioca
foi surpreendido por um decreto do presidente tornando academias de

6. O Distrito Federal foi onde primeiro se aplicou medidas de distanciamento social, em
11 de margo de 2020. Estas se estenderam depois para as demais Unidades da Federagio,
entre os dias 13 e 28 daquele mesmo més.

7. A variante P1, ou cepa Amazénica, foi identificada em janeiro de 2021 no Japdo, em
pessoas que chegaram a Téquio depois de viagem pelo Brasil. Esta se demonstrou capaz
de ignorar rastros de anticorpos produzidos em infec¢io anterior e estava por trds da
crise que Manaus viveu no inicio daquele ano. Em 1° de junho daquele mesmo 2021, a
OMS anunciou novas nomenclaturas para as variantes de interesse e de preocupagio do
Sars-CoV-2 e a P1 foi rebatizada de gamma.

8. TEICH POUPA Bolsonaro e diz que fez o seu melhor e deixa um plano pronto. Veja,
15 mai. 2020. Disponivel em: https://bit.ly/3U4v8yU. Acesso em: 3 abr. 2023.
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0 oncologista carioca Nelson Teich, em sua curta passagem
pelo Ministério da Sauide, no periodo inicial da pandemia

gindstica, saldes de beleza e barbearias como atividades essenciais. Nes-
ta condi¢do, estes estabelecimentos foram liberados para funcionar em
todo o Pais, mesmo no periodo de quarentena. O ministro ficou sabendo
da decisdo por jornalistas’ e, diante deste e de outros entraves, pediu
para sair em 15 de maio.

Com a segunda queda de um ministro da Saide em menos de quatro
meses de pandemia, abria-se caminho para Eduardo Pazuello, general
de Divisao do Exército Brasileiro. Sem formagio e experiéncia alguma
na drea da saide, quatro dias depois de assumir a pasta interinamente
liberou o uso de cloroquina e hidroxicloroquina no tratamento da Co-
vid-19 na fase inicial. Ele também ampliou a aplicag¢ido para todos os
pacientes infectados. O novo ministro da Saude tinha a confianca do

9. PADUAN, Renata. “Entrou no terreno do desrespeito”, disse Teich sobre atitude
de Bolsonaro. Veja, 15 mai. 2020. Disponivel em: https://bit.ly/3nEGEFc. Acesso
em: 3 abr. 2023.
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presidente e ficaria a frente da pasta pelos préximos dez meses. Aquela
altura, a produgio de cloroquina pelo Laboratério Quimico e Farma-
céutico do Exército estava em andamento. O acerto de Bolsonaro com
o entdo ministro da Defesa, Fernando Azevedo e Silva, foi comunicado
em 21 de mar¢o' e, depois disso, milhes de comprimidos seriam distri-
buidos aos Estados. Médicos, tanto de unidades publicas quanto da rede
privada comegaram a sofrer pressdes para prescrever os medicamentos.
Outros, pré-cloroquina, uniram-se e passaram a estimular por diversos
meios a prescri¢do dos medicamentos. Foi o caso do chamado “Médicos
pela Vida na Covid-197, que ganhou for¢a no WhatsApp, ou do “Dou-
tores da Verdade”, que promoviam “caravanas de doagio” e distribuiam
tais medicamentos nas comunidades pobres do Pernambuco."

Embora vistos inicialmente por muitos paises como capazes de com-
bater a doenga, os firmacos logo entraram em descrédito, e ji na pri-
meira metade de 2020 foram apontados como inapropriados para este
fim. Nos Estados Unidos, inclusive, onde o uso emergencial do fosfato
de cloroquina e do sulfato de hidroxicloroquina foram permitidos para
tratamento de pacientes internados com Covid-19, houve a suspensio
da utiliza¢do jd em junho de 2020. Dois milhées de doses de hidroxi-
cloroquina foram doadas pelo governo de Donald Trump ao Brasil, onde
0 uso nido sé era permitido, como incentivado. Em 20 de maio de 2020,
inclusive, o Ministério da Satide do Brasil chegou a divulgar o documento
Orientacoes do Ministério da Saiide para tratamento medicamentoso preco-
ce de pacientes com diagndstico da Covid-19. Distribuido em 19 péginas,
o material destacava a nio existéncia de evidéncias cientificas robustas
que possibilitasse a indicagdo de terapia farmacolégica especifica para a
Covid-19; apontava que alguns Estados, Municipios e hospitais da rede
privada ja estabeleciam protocolos préprios de uso da cloroquina e da
hidroxicloroquina para tratamento da Covid-19; e lembrava a existéncia
de numerosos estudos sobre o tema e favordveis ao uso. Por fim, o do-

10. GOVERNO usard laboratério do Exército para produzir cloroquina. Agéncia Brasil, 21
mar. 2020. Disponivel em: https://bit.ly/4A0KpAw8. Acesso em: 04 abr. 2023.

11. CREMEPE investiga médicos que atuam em caravanas contra Covid-19 em
comunidades, com apoio de deputada. GZ, 13 mai 2020. Disponivel em: http:/glo.
bo/3nRj]9y. Acesso em: 4 abr. 2023.
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cumento listava protocolos para tratamentos medicamentosos em trés
niveis de sinais e sintomas: leves, moderados e graves.

Os desdobramentos deste material foram lembrados posteriormente
por Zeliete Linhares Leite Zambon, presidente da Sociedade Brasileira
de Medicina e Familia e Comunidade (SBMFC). A entidade entrou com
uma agio civil publica contra a Unido, com pedido de tutela de urgéncia
para que houvesse a imediata revogagio daquelas orientagdes, visto que
as prescri¢des nio levavam em consideragio aspectos individuais de cada
paciente. Além disso, o texto oficial divergia de estudos cientificos e pa-
receres nio sé6 da SBMFC, mas também das Sociedades Brasileiras de
Bioética, de Cardiologia, de Imunologia, de Infectologia, de Medicina
Intensiva e de Pneumologia e Tisiologia. “Hd grave potencial de colocar
em risco a incolumidade publica e trazer consequéncias irrepardveis para
um numero inestimado de brasileiros”,!? advertiu o texto da agdo civil.
Conforme relembra a Dra. Zeliete, havia ameaca a integridade fisica dos
préprios profissionais de satide que atendiam a populagio. “Naquela con-
tusdo toda, corria-se o risco de que pessoas sem informagio comegassem
a agredir os médicos da familia e comunidade que ndo prescrevessem o
Kit Covid. N6s vencemos essa a¢io em 2022”, enfatizou.

Os dias passavam e a divisdo parecia se acentuar. Sob este cendrio,
o presidente da AMB e outros médicos estiveram em audiéncia com o
ministro Eduardo Pazuello, no dia 1° de julho de 2020, quando falaram
sobre as politicas de enfrentamento da pandemia no Pais. “No encontro
ficou estabelecido um canal de didlogo direto com o ministro da Saude
e os demais membros da Pasta, que enfatizaram que estdo de portas
abertas para ouvir as recomendagdes da classe médica para as tomadas
de decisbes”, resumiu o Dr. Lincoln Ferreira.’ Com eles naquela reunido
também estiveram o ginecologista Raphael Camara Medeiros Parente,

conselheiro (2018-2023) do Conselho Regional de Medicina do Estado

12. Trecho extraido da Agdo Civil Publica n.° 5030353-65.2020.4.02.5101/R], que
tem como autora a Sociedade Brasileira de Medicina de Familia e Comunidade e
como ré a Unido.

13. SOUZA, Augusto de; SOUZA, Lorraine. TCU determina a participagio da AMB

no grupo Covid do governo. Jornal da Associagio Médica Brasileira (JAMB), jul.-out.
2020, n. 1414, pp. 18-19.

61



Brasil CEM Covid

do Rio de Janeiro (Cremerj) e entdo secretirio de Aten¢do Primdria a
Saide no Ministério da Satde; Walter Palis, presidente do Cremerj; e o
cirurgido geral Mauro Luiz Britto Ribeiro, presidente do CFM.

Dois dias depois daquele encontro com Pazuello, o Ministério da
Saide promoveu, em 3 de julho, uma videoconferéncia sobre realiza-
¢oes, estudos e protocolos utilizados no “tratamento precoce”. Naquela
ocasido, o Dr. Lincoln Ferreira foi também um dos convidados e pode
expressar suas opinides sobre a questio da autonomia médica, assunto
que ganhou evidéncia naquela ocasido. Outra novidade do periodo foi
a inclusio da AMB como membro permanente do Comité de Crise da
Covid-19 do governo federal, com direito a voz e a voto, e integrante
do Centro de Coordenagio das Operagdes do Comité (CCOC)."* Nesta
nova condi¢do, anunciada em 7 de julho,” a Associagio Médica Bra-
sileira poderia influir nas discussdes a respeito de temas caros para a
institui¢io naquele momento. A AMB iria contribuir com os debates,
a criagdo de diretrizes e agdes visando a um atendimento de qualidade
e ético a populagio, e em defesa da autonomia médica”, elencou Diogo

Sampaio, entdo vice-presidente da AMB (gestio 2017-2020).1

General Eduardo Pazuello

No dia de sua posse como ministro, em 16 de setembro de 2020, de-
pois de quatro meses como interino, Eduardo Pazuello falou da liberdade
que teve para implementar as medidas necessdrias, da reestruturagio feita
no ministério da Satde, das adequagées dos protocolos para o combate
da Covid-19 e também sobre o tratamento precoce. “O aprendizado [du-

14. Na mesma decisio do TCU, juntamente com o presidente da AMB também foram
incluidos no Comité e no CCOC os nomes dos presidentes do Conselho Federal de

Medicina (CFM) e do Conselho Nacional de Secretirios de Saide (Conass).

15. ATA N° 23, DE 24 DE JUNHO DE 2020. Didrio Oficial da Unido, n. 128, secio 1,
p- 172, de 7 jul. 2020. Disponivel em: https://bit.ly/3MqOexw. Acesso em 7 abr. 2023.

16. SOUZA, Augusto de; SOUZA, Lorraine. TCU determina a participagio da AMB
no grupo Covid do governo. Jornal da Associagio Médica Brasileira (JAMB), jul.-out.
2020, n. 1414, pp. 18 ¢ 19.
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Eduardo Pazuello recebe o cumprimento do presidente Jair Bolsonaro no
dia da sua posse como titular do Ministério da Satide, em ceriménia no
Paldcio do Planalto

rante o enfrentamento da Covid-19] nos mostrou que, quanto mais cedo
atendermos os pacientes, melhores sdo suas chances de recuperagio. O
tratamento precoce salva vidas”. E foi além: “Com o fortalecimento dessa
conduta, ji alcancamos mais de 3 milhdes e 600 mil pessoas recuperadas.
Um dos maiores quantitativos de pessoas recuperadas no mundo”.””

Até aquele dia, embora a curva da Covid-19 comecasse temporaria-
mente a baixar, 134.174 brasileiros jd haviam perdido a vida em funcio

17. GENERAL PAZUELLO toma posse como Ministro da Saide. Gov.br, 16 set.
2020. Disponivel em: https://bit.ly/3GlkDlq. Acesso em: 7 abr. 2023.
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A entdo Ministra Rosa Weber, do Supremo Tribunal Federal:
“Eventual existéncia de Ministério da Satide Paralelo pode ter
impactado diretamente no modo de enfrentamento da pandemia”

da doenca, sendo quase mil apenas nas dltimas 24 horas.”® Enfim, o
governo seguia com suas a¢des controversas frente aos reflexos da Co-
vid-19. Nos bastidores, a noticia era de um certo “Conselho Cientifico
Independente”, grupo que assessorava integrantes do Poder Executivo,
conforme elementos trazidos pela Comissio Parlamentar de Inquérito,
que investigou a condugio da pandemia no Brasil. “A eventual existén-
cia de um Ministério da Satde Paralelo, desvinculado da estrutura for-

18. Os nimeros sio do Consércio de Veiculos de Imprensa, que incluiam GI, O Globo,
Extra, O Estado de S. Paulo, Folha de S.Paulo e UOL, com base nos dados das Secretarias
de Satde. O CVInasceu em 8 de junho de 2020, depois da tentativa feita pelo Ministério
da Satde de restringir a divulgacio dos nimeros de casos e Gbitos decorrentes de
Covid-19 no Pais. Permaneceu ativo até 28 de janeiro de 2023.
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mal da Administragdo Publica, constitui fato gravissimo que dificulta o
exercicio do controle dos atos do Poder Publico, a identifica¢io e, como
visto, pode ter impactado diretamente no modo de enfrentamento da
pandemia”, defendeu a ministra Rosa Weber, do Supremo Tribunal Fe-
deral (STF), ao votar um mandado de seguranga impetrado por um dos
apontados no relatério final da CPI da Pandemia como membro deste
conselho ‘independente”.

Enquanto isso, a AMB seguia seu curso. No inicio de 2021, a dire-
toria liderada pelo Dr. Lincoln Lopes Ferreira seria democraticamente
substituida por representantes da oposi¢do. A chapa, batizada de Nova
AMB foi eleita com um discurso de corregio de rota e estava disposta
a mudar especialmente o papel da entidade no enfrentamento da pan-
demia. Muito tempo ja se tinha perdido até ali. Muitas vidas também,
inclusive de médicos e de outros profissionais da saide, que mantinham
o cerco contra a doenga.

No dltimo dia daquele primeiro ano da chegada do Sars-CoV-2, a
Covid-19 j4 tinha levado 194.976 vidas, com 1.036 mortes apenas nas
ultimas 24 horas de 2020. No geral, nio se tinha muito o que celebrar
naquele Réveillon 2020-2021, ainda mais quando especialistas previam
que o pior estava por vir. No entanto, o horizonte da vacina estava mais
préximo e, com relagdo a isso, havia para a maioria a esperanga e a ex-
pectativa positiva de que a imunizagio fosse capaz de conter os efeitos
do coronavirus. E a AMB haveria de contribuir com esse movimento
renovador. Sob nova dire¢do, a entidade se preparava para seguir por um
caminho diametralmente diferente, mais distante do centro politico e
intimamente abracada aos principios da boa Ciéncia.
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Posse da gestdo 2021-2023 da AMB. Na foto, membros
da diretoria e convidados. Na frente, da esquerda para
a direita: Akira Ishida, José Luiz Gomes do Amaral,
César Eduardo Fernandes, Carlos Alberto Gomes dos
Santos e Nerlan Tadeu Gongalves de Carvalho. Atrds,
da esquerda para a direita: Fernando Sabia Tallo,
Agnaldo Lopes da Silva Filho, José Eduardo Lutaif
Dolci, José Fernando Macedo, Jurandir Marcondes
Ribas Filho, Luiz Carlos Jodo, Carlos Vicente Serrano
Junior, Miguel Roberto Jorge e Antonio José Goncalves
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s sentimentos de incerteza e de medo que fizeram parte de 2020

davam lugar aos anseios por dias melhores com o advento de

2021. A expectativa se justificava pela chegada de um imuni-
zante que pudesse conter o avango da doenca e assim, de fato, por fim
ao isolamento e aquela estranha rotina instalada desde o surgimento da
Covid-19. Em principios de dezembro de 2020, o mundo celebrou o
inicio da vacinagio contra a doenga em alguns paises do mundo. Mas,
apesar da perspectiva promissora, havia um longo caminho pela frente.
E principalmente o Brasil ainda amargaria dias muito dificeis.

A curva descendente de mortes da doenga, observada em alguns me-
ses do segundo semestre de 2020, também trazia a populagio brasileira
um falso sentimento de que logo tudo voltaria a normalidade. Em 4 de
junho, o nimero de mortes chegou a 1.492, quantidade que caiu para
256 em 6 de novembro. Contudo, pouco mais de um més depois, em 17
de dezembro, foram computados 1.054 6bitos, ultrapassando novamente
a barreira dos mil falecimentos didrios. Naquele mesmo dia, o total de
casos também deu um salto e chegou a 69.216.!

Mesmo visualizando a nova escalada de mortes e casos, nio foram
poucos os brasileiros que, ainda que diante de uma doenga repleta de
interrogagoes, ignoraram as recomendag¢oes dadas por infectologistas,
virologistas e institui¢des de saide e passaram a planejar encontros e
festas de fim de ano, com muita aglomeragio e sem nenhum tipo de
cuidado. O comportamento ia na contramao dos alertas de 6rgios como
a Organizagio Mundial da Saide (OMS), que contraindicava reunides
familiares de Natal e Ano-Novo.

No Brasil, a Fundag¢io Oswaldo Cruz (Fiocruz) foi uma das enti-
dades que fez questdo de se manifestar, e na primeira semana de de-
zembro divulgou a cartilha intitulada Covid-19: Preservar a vida é o
melhor presente neste fim de ano. A forma mais segura de passar o Natal e
0 Réveillon € ficar em casa e celebrar apenas com as pessoas que moram com
vocé. O material foi elaborado com o apoio do observatério Covid-19
da Fiocruz e trazia uma série de recomendagdes para o periodo. “Este

1. Informagdes de acordo com a plataforma Worldometers: www.worldometers.info/
coronavirus.
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Nisia Trindade Lima, entdo presidente da Fiocruz, sobre o Natal
e o Réveillon de 2020: “Este serd um fim de ano muito diferente
daquele que todos gostariamos de ter”

serd um fim de ano muito diferente daquele que todos gostariamos de
ter, mas ¢ preciso encontrar um equilibrio entre o desejo de estarmos
todos juntos e a necessidade de medidas protetivas que a pandemia e,
especialmente, o aumento do nimero de novos casos no Pais, nos co-
loca. Por isso, ¢ muito importante que as pessoas tenham informagdes
corretas e sigam as recomendagdes’, alertou na ocasido a presidente da
Fiocruz, Nisia Trindade Lima.?

A fala dela fazia coro com a de centenas de especialistas espalha-
dos pelo Pais. “Nio é o momento de confraternizar. Temos que nos

2. LIMA, Claudia. Fiocruz langa material com orientagdes para o fim de ano. Agéncia
Fiocruz de Noticias, 15 dez. 2020. Disponivel em: https://bit.ly/31XfkS9. Acesso em: 2
abr. 2023.
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manter em isolamento por mais alguns meses, apesar do Verdo, apesar
do Natal e Ano-Novo, datas que nos remetem a confraternizagio. O
seguro mesmo ¢ nio confraternizar. O nimero de pacientes interna-
dos é muito grande, pacientes que precisam de UTI, inclusive, com
aumento de ébitos. E ndo havera leitos para socorrer todos os pacien-
tes caso haja descuido por parte da populagdo”,® advertiu na época
a infectologista e consultora da Sociedade Brasileira de Infectologia
(SBI), Raquel Stucchi, que também ¢ professora da Universidade Es-
tadual de Campinas (Unicamp). E sem meias-verdades, a Dra. Raquel
completou a adverténcia com uma clareza abissal. “Se as pessoas nio
se conscientizarem que nio ¢ para fazer reunido no fim de ano, nio
adianta chorar na porta do hospital depois e chamar a imprensa in-
formando que néo tem leito, porque nio terd leito. Ndo temos mais a
mesma capacidade, o mesmo nimero de leitos que tinhamos disponi-
vel hd dois, trés meses atrds”, preveniu.

O grande receio dos que olhavam para o dia seguinte no final de
2020 era um sé: o aumento no nimero de casos, devido a rdpida e facil
transmissdo do virus, que poderia se propagar em larga escala com as
aglomeragdes que estavam por vir. Estes ingredientes, somados a falta
de leitos e ao nimero de casos que voltaram a subir, colocariam o siste-
ma de satde em colapso.

A Associagio Médica Brasileira (AMB) acompanhava de perto
esta mudanca de cendrio, mas agora sob nova dire¢do, tendo como
presidente o tocoginecologista César Eduardo Fernandes. Graduado
na Faculdade de Ciéncias Médicas da Santa Casa de Sdo Paulo, em
1975, ele trazia na bagagem, entre outras, a experiéncia de ter sido
ex-presidente da Associagio de Obstetricia e Ginecologia do Estado
de Sdo Paulo (Sogesp), de 2010 e 2013 e da Federagio Brasileira das
Associagdes de Ginecologia e Obstetricia (Febrasgo), de 2016 a 2019.
Seu nome também fazia parte da lista de fundadores do Instituto de
Satde e Bem-Estar da Mulher (Isbem) e da Associa¢io Brasileira de

3. SUDRE, Lu. “O seguro mesmo é nio confraternizar”, diz infectologista sobre festas
de fim de ano. Brasil de Fato, 17 dez. 2020. Disponivel em: https:/bit.ly/3GbH5gE
Acesso em: 2 abr. 2023.
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Climatério (Sobrac). Liderando a oposi¢do, com a chapa Nova AMB,
ele derrotou nas urnas, em uma campanha acirrada, porém com larga
vantagem de votos, o anestesiologista Diogo Leite Sampaio, vice-pre-
sidente da gestio situacionista (2018-2020).

A nova diretoria da entidade assumiu o posto em 8 de janeiro de
2021, apés uma cerimonia de posse realizada em formato hibrido, que
reuniu mais de 300 médicos. Na equipe, a expertise dos especialistas
Luciana Rodrigues Silva (primeira-vice-presidente), César de Arau-
jo Galvio (vice-presidente Regional Centro-Oeste)*, Agnaldo Lopes
da Silva Filho (vice-presidente Regional Sudeste), Mariane Cordeiro
Alves Franco (vice-presidente Regional Norte),” Roque Salvador An-
drade e Silva (vice-presidente Regional Nordeste), Oscar Pereira Du-
tra (vice-presidente Regional Sul), Anténio José Gongalves (secreti-
rio-geral), Maria Rita de Souza Mesquita (primeira-secretdria), Akira
Ishida (primeiro-tesoureiro), Lacildes Rovella (segundo-tesoureiro),®
Rachel Guerra de Castro (diretora cultural),” José Fernando Mace-
do (diretor de defesa profissional), Carlos Vicente Serrano (diretor de
Relagoes Internacionais), José Eduardo Lutaif Dolci (diretor cientifi-
co), Clévis Francisco Constantino (diretor académico), Carlos Alberto
Gomes dos Santos (diretor de Atendimento ao Associado) e Luciano
Gongalves de Souza Carvalho (diretor de Assuntos Parlamentares).
No dia, a equipe empossada mal celebrou a vitéria, certa de que nio
havia tempo a perder para grandes comemorag¢des. O cendrio externo
exigia medidas rdpidas e assertivas e cada minuto era fundamental na

busca por salvar as vidas que estavam em risco com o avango avassala-
dor da Covid-19, naquele inicio de 2021.

4. Durante a gestio 2021-2023, o cargo de vice-presidente Regional Centro-Oeste
passou a ser ocupado pelo Dr. Etelvino de Souza Trindade.

5. Durante a gestio 2021-2023, o cargo de vice-presidente Regional Norte passou a ser
ocupado pela Dra. Rossiclei de Souza Pinheiro.

6. Durante a gestio 2021-2023, o cargo de segundo tesoureiro passou a ser ocupado pelo
Dr. Fernando Sabia Tallo.

7. Durante a gestdao 2021-2023, o cargo de diretor cultural passou a ser ocupado pelo
ginecologista e obstetra mineiro Carlos Henrique Mascarenhas Silva.
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O recém-empossado diretor cientifico da AMB, José Eduardo Lutaif
Dolci, sentiu na pele as consequéncias daquele grave momento. Reitor da
Santa Casa de Misericérdia de Sdo Paulo, ele foi infectado em dezembro
de 2020, antes da chegada da vacinagdo ao Brasil, e passou 20 dias in-
ternado. No periodo, conforme recorda, ficou dentro de uma tenda, sem
conseguir se levantar, ja que ndo tinha forgas nem para segurar um ta-
lher. “Parecia que tinha corrido uma maratona de tdo exausto que estava.
Nio cheguei a ser entubado, mas tive sequelas. Eu fiquei com problemas
na coluna e nas pernas, e passei um bom tempo sem andar. Alids, até
hoje ainda tenho problemas. Mas para quem estava 100% ruim, hoje eu
estou 98% bom. Entdo para mim jd estou 100%”, afirma.

Outros, no entanto, nio tiveram a mesma sorte. Um deles foi o con-
selheiro fiscal da AMB (gestio 2021-2023), Luiz Carlos Jodo, que fale-
ceu em 9 de maio de 2021, vitima da doenga. Professor da Faculdade de
Medicina do ABC (FMABC), ele foi o primeiro presidente da regional
do ABC da Associagio de Obstetricia e Ginecologia do Estado de Sio
Paulo (Sogesp), e morreu 20 dias depois da esposa, Nilce Fregonesi, ou-
tra vitima da Covid-19.

Muitos foram os motivos que alavancaram sobremaneira a dissemi-
nagdo da doenca. Entre eles, fake news, informagdes desencontradas e
falta de diretrizes provenientes de instituicbes governamentais, como o
Ministério da Saude. “Nas redes sociais, existem grupos transmitindo
informacdes falsas. Mas nada se compara 4 magnitude desse impacto
quando as informagdes sdo disseminadas pelas autoridades sanitirias do
Pais. Quando o ministro da Sadde diz que ndo é preciso tomar vacina,
quando pde em xeque o uso de mdscara, quando o presidente (da Repu-
blica) se aglomera sem mdscara e diz que sua filha ndo vai tomar vacina. ..
tudo isso, vindo da maior autoridade do Pais, tem um impacto exage-
radamente maior do que qualquer boato ou rumor que circule nas redes
sociais”, afirma o neonatologista Renato Kfouri. Ele vem desenvolvendo
ha mais de 15 anos atividades ligadas a imunizagio e infectologia pedia-
trica, sendo membro da diretoria de Cursos € Eventos da Sociedade de
Pediatria de Sdo Paulo (SPSP), vice-presidente da Sociedade Brasileira
de Imunizagées (SBIm) e presidente do Departamento de Imunizagées
da Sociedade Brasileira de Pediatria.
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Este emaranhado de situagdes colocava a populagio e até mesmo
a classe médica em ddvida sobre o mais certo a se fazer. Diante desse
cendrio, chegou-se ao consenso de que era o momento de a AMB as-
sumir o protagonismo frente ao tema e se tornar uma fonte segura de
informacdes baseadas em evidéncias cientificas. “Quando se toma uma
posi¢do em qualquer campo do conhecimento humano, vocé deve ser
muito assertivo e direto. A pior narrativa que pode existir é a dubia. E
nés tivemos autoridades sanitdrias que eram verdadeiros bailarinos para
defender posi¢oes indefensiveis. E isso, claro, confunde os médicos.
Aqui, nunca fomos dubios. As pessoas podiam concordar ou nio com
as nossas posicoes, faz parte do livre arbitrio delas. Mas eram posi¢des
muito fundamentadas, assertivas e diretas”, ressalta Dr. César.

César Eduardo Fernandes, presidente da AMB: “As pessoas podiam
concordar ou ndo com as nossas posi¢coes, mas estas eram muito
fundamentadas, assertivas e diretas”
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O novo posicionamento da AMB mostrava a mudanga de postura
comparada ao direcionamento testemunhado até o final de 2020. Os
comunicados e opinides divulgados durante todo o primeiro ano da
pandemia acabavam, por muitas vezes, divergindo do direcionamento
de suas préprias Sociedades de Especialidade, que forma o seu Con-
selho Cientifico. Este grupo de especialistas é um 6érgido consultivo da
Associagio Médica Brasileira que, conforme seu Estatuto Social, “serd
ouvido pela Diretoria da AMB quando necessirio para opinar sobre
suas dreas de competéncia, sendo seus pareceres emitidos e aprovados
por voto majoritario, presente a maioria de seus membros.”

Um sinal destas divergéncias aconteceu quando (ainda em 2020) a
Sociedade Brasileira de Infectologia (SBI) se pronunciou oficialmente
nio recomendando o tratamento farmacolégico precoce com os medica-
mentos que compunham o que ficou conhecido como Kit Covid. Con-
tudo, dentro da AMB o posicionamento era de que estes poderiam ser
usados desde que o médico assim considerasse, porque tem autonomia
para decidir. “A autonomia médica obviamente existe, desde que haja
evidéncia cientifica para aquilo. Mas nio se pode propor tratamentos es-
drixulos e comprovadamente ineficazes, que trazem eventos adversos e
maléficos aos pacientes em nome de uma autonomia. Esta tem um limite
que ¢ o bem-estar da populagdo”, diverge o Dr. Renato Kfouri.

A Nova AMB que tomou posse naquele janeiro de 2021 estava ciente
da posi¢io dibia dos antigos gestores da casa e chegou com o propdésito
de corrigir a rota até entdo estabelecida. E jd na sua primeira nota oficial
sobre a Covid-19 trouxe na pauta o assunto vacinagdo. A julgar pelo
tempo, essa pode parecer uma informagio banal. Mas, naquele 14 de
janeiro de 2021, era uma postura corajosa e disruptiva. Ia de encontro a
maneira como a entidade vinha se comportando até entdo e antagoni-
zava com a forte industria de desinformagio que se criou em torno dos
imunizantes. O texto frisou a importincia de seguir o programa oficial
de vacinagio assim que este fosse langado e reforgou a credibilidade da
Agéncia Nacional de Vigilincia Sanitiria (Anvisa), que dentro de pou-
cos dias avaliaria os resultados referentes as pesquisas de eficcia e segu-
ranga das vacinas Oxford/AstraZeneca e CoronaVac.
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Desde a sua criagdo, em 26 de janeiro de 1999, (a Anvisa) atua ade-
quadamente na avaliagio de novos medicamentos, vacinas, testes
laboratoriais e dispositivos médicos, apenas permitindo o uso no
Brasil quando demonstram qualidade, eficicia e seguranca. En-
frentando a triste realidade de mais de 200.000 brasileiros mortos
pela Covid-19 — somos o segundo pais com maior nimero de 6bitos
no mundo — temos a certeza de que a Anvisa saberd avaliar com
qualidade e celeridade a solicitagio de autorizacio para uso emer-
gencial e/ou o registro destas vacinas.®

A nota oficial também abordava a questio das fake news, e a impor-
tincia de conscientizar a populagdo e relembrava as “6 regras de ouro” na
prevencdo da Covid-19: uso de mdscaras; distanciamento fisico de pelo
menos 1,5 metro; higienizagio frequente das maos com dgua e sabio ou
dlcool 70%; evitar aglomeragdes; permanecer em isolamento domiciliar
desde o 1° dia de sintomas suspeitos de Covid-19 e procurar um médico
para diagnéstico e orientagdes individualizadas, para nio se automedi-
car; e manter os ambientes arejados e ventilados.

Nos préximos dias, o Brasil seria noticia em todo o mundo. Em 14
de janeiro de 2021, viria a puablico a situa¢do da populagio de Manaus
(AM), que sofria com a falta de cilindros de oxigénio, a chegada da
variante P1 e a sobrecarga no sistema hospitalar, visto que, dos 62
municipios que formam o Estado do Amazonas, Manaus era o unico
que contava com leitos de UTI. O cendrio era de hospitais lotados,
doentes morrendo com falta de ar, cdmaras frigorificas sendo usadas
para acondicionar os corpos e centenas de valas abertas as pressas para
sepultamento. Estas eram evidéncias de que os sistemas de satide e
funerdrio entraram em colapso.

“Esse caos da satide do Amazonas ji era algo mais ou menos previs-
to e a Covid s6 veio demonstrar. Nés sempre tivemos deficiéncias no
numero de leitos e de profissionais, apesar das cooperativas. A falta de
infraestrutura é comum na Regido Norte como um todo. Talvez o Ama-

8. NOTA OFICIAL — Vacinagio contra a Covid-19. Associacao Médica Brasileira, 14 jan.
2021. Disponivel em: https://bit.ly/3xgwZGW. Acesso em: 10 set. 2022.
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1

Entrega de cilindros de oxigénio para ventilacdo de pacientes
hospitalizados em Manaus, AM

zonas tenha se sobressaido por ter notificado mais. Mas com certeza os
outros Estados da regido também tiveram muita dificuldade. Contudo,
quando nio hé notifica¢io, nio ha nimero”, destacou Rossiclei de Souza
Pinheiro, vice-presidente da Regido Norte da AMB.

Perante tudo o que estava acontecendo, a diretoria da AMB agiu
ripido e langou, em 15 de janeiro, o projeto For¢a-Tarefa Covid-19, en-
cabecado pelo segundo-tesoureiro Fernando Sabia Tallo. A iniciativa
levaria um grupo de médicos voluntdrios para Manaus e Porto Velho,
capital de Rondonia, locais onde o colapso no sistema de saude ji es-
tava instaurado. Com a trajetdria vinculada & Universidade Federal de
Sdo Paulo (Unifesp), onde se graduou em Medicina em 1997 e alcangou
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posteriormente o grau de mestre e doutor, Dr. Tallo teve como fonte
de inspiragdo outra a¢do humanitdria, de 2010, a SOS Haiti, quando a
AMB, sob a presidéncia de José Luiz Gomes do Amaral (2005-2011),
direcionou médicos ao pais caribenho apés um terremoto que deixou
como saldo mais de 300 mil mortes e cerca de 300 mil feridos.

Depois de feitos a sele¢ido dos candidatos e o treinamento dos esco-
lhidos, a equipe do For¢a-Tarefa Covid-19 seguiu ao seu destino, e ficou
cerca de um més atuando na regido. Nesse meio tempo, o Brasil deu ini-
cio a vacinagdo contra a Covid-19, em 17 de janeiro, mas ainda com tudo
se movendo a passos lentos, pois ndo havia vacina para todos. Enquanto
isso, a curva de casos e mortes s aumentava em todo o Pais, o sistema de
sadde colapsava e os profissionais da linha de frente demonstravam estar
literalmente exaustos. O Ministério da Satde, por sua vez, estava prestes
a trocar novamente de ministro. Havia indicios de que Eduardo Pazuello
perderia o cargo a qualquer momento, feito que se concretizou em 15 de
marco de 2021. O general deixava a pasta em um dos piores momentos
da pandemia e depois da pressao dos préprios aliados do entdo presidente

da Republica, dando lugar ao cardiologista Marcelo Queiroga.

E foi nesse mesmo dia que, coincidentemente, surgiu oficialmente
o Comité Extraordinirio de Monitoramento Covid-19 da Associagio
Médica Brasileira (CEM COVID_AMB). A ideia de criar o grupo,
bem como o nome, partiu do presidente da entidade, César Eduardo
Fernandes. “Nés entendemos que, como AMB, precisdvamos ser uma
voz absolutamente independente diante de um Brasil naquele momento
bastante polarizado. Entdo constituimos o grupo, que convencionamos
chamar de CEM COVID, um acrénimo que dava a ideia da nossa in-
tengdo pelo préprio nome. Convidamos as Sociedades de Especialidade
que tinham agéo direta naquele momento, tanto na atencio dos pacien-
tes quanto no estudo da doenca, no seu diagndstico e na sua estratégia
terapéutica. E esse grupo participou ativamente”, relata. O poo/ de es-
pecialistas passou entdo a se reunir semanalmente, com o intuito de ser
um canal de vigilancia e fonte de informagbes sobre a doenga totalmente
baseadas em evidéncias cientificas. Com essa missdo e incansivel traba-
lho, acabaram entregando a médicos e a populagio condutas adequadas
visando ao enfrentamento de cada estdgio da doenga.
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0 coordenador da Forca-Tarefa Covid-19, Fernando Sabia Tallo (mascara
azul), com médicas voluntarias do grupo que atuou em Manaus
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Apesar de todos os entraves, um fato era certo: a Ciéncia sempre
haveria de prevalecer em qualquer debate dentro da AMB, indepen-
dentemente de posi¢oes politicas ou ideolégicas. E para fazer valer esta
maxima, esfor¢os nio seriam medidos. A unido de esfor¢os, que exigia
a energia, abnegacio e coragem dos médicos da linha de frente e as
expertises dos membros da Sociedades de Especialidade, seriam essen-
ciais para trazer o bom senso e a unidade que o momento pedia. “Nao ¢é
a Ciéncia que tem de ficar a reboque da politica, e sim a politica que tem
que respeitar a Ciéncia. O que a Ciéncia define, a politica tem de seguir.
E a AMB tem o dever de ajudar nas formagdes publicas de satde, por
mais custosa que possa ser essa participagio”, resume o Dr. César.

Mas os desafios ndo se resumiam a esclarecimento e defesa da vacina.
Sem prejuizo de tocar outras agendas, que direta ou indiretamente tives-
sem relacdo com a pandemia e seus reflexos, a AMB seguiu trabalhan-
do. Estas agendas exigiam igualmente a aten¢do da entidade e de seus
diretores, como era o caso da regulamenta¢io da Telemedicina. Este
assunto estava emperrado e, diante das circunstincias, precisava ganhar
celeridade, pois 14 fora, havia um Brasil com politica de distanciamen-
to social e superlotagdo dos hospitais. Recorrer a uma consulta médica
presencialmente somente em situagdes imprescindiveis. Portanto, estava
ali mais uma justa demanda pela qual valia a pena lutar. E no que dizia
respeito a esta questio, a AMB também ndo haveria de fugir da sua
responsabilidade.
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o desembarcarem no Aeroporto Internacional de Manaus (AM),

naquele 6 de fevereiro de 2021, a primeira leva de médicos vo-

untdrios que compunham a Forga-Tarefa AMB Covid-19, da
Associagio Médica Brasileira, testemunhou iz /oco um cendrio de caos.
Semanas ap6s a crise da falta de cilindros de oxigénio que atingiu a po-
pulacio local e levou a 6bito, somente no dia 14 de janeiro, oficialmente,
176 pessoas,' a cidade apresentava uma rotina excepcional. Se por um
lado os comércios se mantinham fechados, por outro muitas estruturas
hospitalares estavam sendo montadas as pressas. Dentro dos hospitais,
profissionais da saide permaneciam firmes em seus postos, apesar de
estarem visivelmente exaustos devido 2 alta demanda de trabalho. Nas
Unidades de Terapia Intensiva, sobreviventes daquele caos dividiam es-
paco com aqueles que continuavam a chegar. Enquanto isso, do lado
de fora das unidades hospitalares, muitos familiares se mantinham em
vigilia em busca de informagdes sobre seus entes queridos. “Estava tudo
techado. Havia uma grande dificuldade para fazer compras de itens ba-
sicos, porque nos mercados s6 se conseguia adquirir produtos de higiene
e alimentos. Os restaurantes também tinham restri¢des e a comida s6
podia ser consumida fora dos estabelecimentos. Muitas vezes levivamos
os alimentos para o quarto do hotel ou para o hospital”, recorda Cibele
Mara Bueno Mani, uma das voluntirias da For¢a-Tarefa Covid-19 da
AMB. Ao mesmo tempo, segundo ela, alheias a todo o panorama exter-
no, muitas pessoas na regiio central de Manaus pareciam nio perceber
o0 que estava acontecendo no entorno. “Eu vi muita gente no mercado e
na regido central sem mascara e sem condiges de se prevenir de forma
adequada contra a Covid”, recorda.

Os dias de terror em Manaus, em que sua populagido morria asfixia-
da, vitima da Covid-19, da inércia e ma gestdo politica, viraram noticia
no mundo inteiro. A combinagio desastrosa de falta de oxigénio hospi-
talar na cidade, que era a unica do Estado a oferecer leitos de UTT, so-
mada a apari¢io da variante P1 (depois rebatizada de Gama) estava por
trds das centenas de mortes que ali se registravam. Aos moradores da
regido, restavam juntar as economias e tentar adquirir cilindros de oxi-

1. Com dados da Fundagio de Vigilancia em Satde do Amazonas.
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génio, na esperanca de levar conforto e salvagio a familiares e amigos,
que se encontravam em casa ou em um leito hospitalar. Muitos deles
se desfizeram de bens materiais para adquirir aquele bem tdo precioso
em tempo hébil. Mas, mesmo que nio faltasse dinheiro, aquela nio era
uma tarefa ficil, visto que as empresas produtoras tinham como prio-
ridade oferecer o item somente aos hospitais, e ndo fazer vendas a par-
ticulares. Além disso, a demanda tinha aumentado muito: a produgio
didria, que era de 14 mil metros cibicos na fase pré-pandemia, passou
para 28,2 mil nos meses pré-crise, chegando a 76,5 mil metros cibicos
em janeiro de 2021.2

A ideia da Forga-Tarefa surgiu em 15 de janeiro de 2021, um dia apés
ter vindo 4 tona a crise manauara. Para coordenar a missio, o Dr. Fer-
nando Sabia Tallo, tesoureiro da Sociedade Brasileira de Clinica Médica
(2020-2023) e segundo-tesoureiro da AMB. Coube a ele unificar os 33
profissionais que ouviram o chamado aquele esfor¢o de guerra. Estes
foram divididos em grupos e deram suporte aos hospitais das cidades
de Manaus (AM) e Porto Velho (RO), locais onde a doenga fez muitas
vitimas. Até o dia 31 de janeiro de 2021, o Estado do Amazonas regis-
trou 2.832 mortes, tendo como causa somente a Covid-19. Destas, 2.195
foram na capital. Ao mesmo tempo, 542 pacientes do Amazonas foram
transferidos, em avides da Forca Aérea Brasileira (FAB), para hospitais
de 16 Estados da Federacdo. Destes, somente 444 regressaram.’

“Era um momento dramidtico da pandemia. Quando chegamos ao
Amazonas havia um hospital de campanha sendo montado e outros
sendo improvisados, além de UTIs montadas as pressas em pequenos
hospitais de 14. Também houve a instalagio de uma unidade de terapia
intensiva na maternidade do Instituto da Mulher Dona Lindu, dada a
demanda que havia na regiio”, recorda Dr. Tallo.

2. GAZEL, Ayrton Senna; CRUZ, Victor. Crise do oxigénio no Amazonas completa
um ano com impunidade e incerteza causada pela 6micron. GI, 14 jan. 2022. Disponivel

em: http://glo.bo/3xc5ePF. Acesso em: 15 ago. 2022.

3. MORGADO, Patricia; OLIVEIRA, Oldair. Associacdo Médica Brasileira: Histéria e
construgio da verdadeira Casa dos Médicos do Brasil. Sao Paulo: AMB, 2023.
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Doutor Matheus Merlin Felizola, um dos médicos da For¢a-Tarefa AMB Covid-19
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noturno do hospital Dona Lindu




Forca-tarefa da AMB: mados a obra contra a Covid

Doutora Marilia
Carvalho Vieira
Learth Cunha
entrando na
UTI do Hospital
de Campanha
Nilton Lins

Em Rondénia, apesar da menor cobertura da midia, a situa¢do tam-
bém era bastante delicada. Em dez meses de pandemia, o Estado regis-
trou, de 20 de margo de 2020 a 20 de janeiro de 2021, 2.056 mortes e
mais 112 mil diagnésticos da doenga. Somente nos primeiros 20 dias de
janeiro de 2021 foram computados 239 dbitos, uma média de 11,95 por
dia. Pior do que aquele momento para Rondénia sé em junho de 2020,
quando aconteceram 12,06 mortes por dia.*

A missdo de coordenar a montagem da estrutura desta UTI, voltada
para atender gestantes e puérperas, ficou exatamente a cargo da Dra. Cibele
Mani, que chegou ali juntamente com os outros jovens médicos enviados
pela AMB. Formada na Universidade de Sao Francisco, com especializa-
¢do em Anestesiologia, também tinha como responsabilidade orientar e

4. RONDONIA entra nos 10 meses da pandemia da Covid-19 com 2.056 mortes e
recorde de casos ativos. G1, 21 jan. 2021. Disponivel em: http://glo.bo/3H3qhbV. Acesso
em: 23 abr. 2023.
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supervisionar os residentes de Medicina, que ali, como outros profissionais
mais experientes, aprendiam a lidar com a Covid-19 na pritica.

Segundo ela, a situagio que encontrou quando chegou ao seu local de
trabalho, no primeiro dia de plantdo, era bastante preciria. Os equipa-
mentos ja estavam instalados, mas quesitos importantes e basicos, como
aventais, suporte para saboneteira liquida, papeleira para papel toalha e
lixeira de tampa com acionamento por pedal, ainda nio estavam dispo-
niveis. A estrutura da prépria UTI, montada de forma emergencial, bem
como o refeitério dos funciondrios, também exigiam cuidados. “Nio ha-
via um local para deixar a comida em ambiente refrigerado, pois nio
tinhamos geladeira ou um frigobar adequado. Por isso, muitas vezes, a
nossa comida acabava estragando”, descreve a Dra. Cibele, que, ao re-
latar a situagdo a equipe da AMB, foi surpreendida com doagdes feitas
pela entidade dos suprimentos inexistentes.

A falta de protocolos também foi outra situagdo constatada neste pri-
meiro momento e se fez necessdrio montar e organizar o regulamento
das visitas. Somado ao trabalho dos voluntdrios da For¢a-Tarefa, houve
o apoio externo de uma outra equipe voluntiria, vinda da Universidade
Federal de Campina Grande (PB), liderada pelo professor e neurocirur-
gido Alexandre Magno, que, entre outros trabalhos, auxiliou na parte de
digitalizagdo dos prontudrios.

No total, o Instituto da Mulher Dona Lindu abriu dez leitos de UTI,
todos voltados para gestantes e puérperas. Uma excegio, contudo, tornou-se
um dos fatos mais marcantes durante a estadia da jovem médica em Ma-
naus. Uma haitiana, na faixa dos 65 anos, foi encaminhada ao Dona Lin-
du e colocada em uma sala isolada por precisar de hemodiilise e estar com
um tumor ginecoldgico. Como a paciente nio falava portugués e quase
nio se comunicava em francés, houve uma grande dificuldade para enten-
der o que ela estava sentindo. “Foi preciso localizar alguém da familia e,
por sorte, chegamos ao filho dela, que falava um pouco de portugués. No
entanto, usamos o Google tradutor para que ele se comunicasse conosco
em francés e assim pudesse nos passar informagdes mais precisas. A difi-
culdade do idioma foi uma barreira bastante impactante naquele momen-
to, e o uso dessa ferramenta digital foi fundamental”, recorda.
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A rotina dos voluntirios era bastante intensa. Com plantdes de 12
horas, passavam os dias entre os turnos nos hospitais e o descanso no
hotel. A escala de horirios e locais era dada no dia anterior. A equipe
da manhi acordava por volta das 5h30 e, apds o café, jd se dirigia ao
hospital destinado, permanecendo das 7h as 19h. Ja a equipe da noite
trabalhava das 19h as 7h. “Os dias passam dentro das Unidades de Tera-
pia Intensiva (UTTs) e nés nio vemos a luz do dia, nem sentimos o calor
de Manaus ou chegamos perto do verde da floresta. Tudo o que temos
somos nds: a equipe, que ja se tornou familia, e a dedicagio comum de
oferecer o maximo de saide e dignidade as pessoas que necessitarem™,
relatou a médica voluntiria Marilia Carvalho Vieira Learth Cunha.

Alguns voluntdrios chegaram a realizar plantées de 24 horas, com
o intuito de dar conta do fluxo intenso de trabalho. Foi o caso de Ma-
theus Felizola, médico especialista em Clinica Médica da Universida-
de Federal de Sio Paulo (Unifesp). Em dez dias, ele deu 14 plantdes e
dormiu somente seis dias no hotel. No itinerdrio, o Hospital de Cam-
panha Nilton Lins — onde atuou na reativagio da UTI — e o trabalho
no Pronto-Socorro Dr. Aristételes Platao Bezerra de Aragjo. “Foi uma
rotina bem pesada, mas era para isso mesmo que estivamos la. Tinha-
mos de ajudar e fazer o que precisava ser feito”, resume. Ele recebeu o
convite para integrar a equipe ainda no comego de 2021, na fungio de
médico preceptor. “Como eu era um pouco mais velho do que boa parte
dos colegas que foram comigo, sempre ficava de plantdo com pessoas
mais novas. E eles viam em mim uma figura com quem podiam tirar
davidas em relagdo ao que fazer com os pacientes. De vez em quando, ji
no hotel, me telefonavam para perguntar sobre as melhores condutas a
serem tomadas”, explica.

Felizola relatou ter visto vérios casos de jovens infectados no Ama-
zonas, “‘uma prova de que a Covid-19 ataca indiscriminadamente e de
que as vacinas e os cuidados preventivos de distanciamento e isolamento

5. “PROTEJAM-SE”, alerta médica da forga-tarefa de Manaus. AMB — Associagdo
Meédica Brasileira, 19 fev. 2021. Disponivel em: https://bit.ly/3xbFnHw. Acesso em:
15 ago. 2021.
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sdo fundamentais.” Encarou, entre outras fun¢des, uma tarefa delicada:
comunicar aos familiares sobre o estado de satde dos internados. Em
caso de ébitos, os familiares eram chamados para comparecer ao local
para que a noticia fosse dada pessoalmente. “Durante a pandemia nido
existiam visitas as UTTs; tinha a figura do chefe de plantdo. Era ele que
era responsdvel por ligar para a familia. Pegava-se entdo a lista de todos
os pacientes que estavam internados e, apds a coleta de informagdes com
o médico que tinha cuidado do paciente durante o dia, ligava-se para os
parentes. S6 que o ser humano é muito visual. Entdo, por mais que se ex-
plique, algumas coisas acabam nio ficando muito palpdveis, por conta de
ndo existir, nestes casos, a imagem do amigo ou do parente piorando ao
longo do tempo em que ficou internado na UTT”, afirma. Um dos casos
mais impactantes e traumaticos vivenciados pelo Dr. Matheus Felizola
foi o de uma mulher, mae de quatro filhos, que, ao ser informada sobre a
morte do marido, de 45 anos e sem comorbidades, desesperou-se. Outra
situacdo da qual se recorda com bastante nitidez foi a de um rapaz, de 19
anos, que faleceu duas semanas apés contrair a Covid-19. Ele também
nio tinha comorbidades. “E frustrante, porque a equipe fazia de tudo e
as pessoas morriam do mesmo jeito”, lamenta.

No hospital de campanha Nilton Lins, o Dr. Matheus Felizola se
deparou com um complexo que estava, aos poucos, sendo estruturado e
que foi lotando ao longo dos dias. Ji no Pronto-Socorro Dr. Aristételes
Platio Bezerra de Aratjo, segundo ele, a UTI montada era muito maior
que os padrdes tradicionais (dez leitos) e chegava a oferecer mais de 35
leitos, que ocupavam o saldo central e trés saldes anexos. Ali era comum
morrer diariamente de uma a duas pessoas por plantio. Entre os funcio-
narios, a lembranca daquele 14 de janeiro ainda era vivida e muitos rela-
taram, com detalhes, parte do que vivenciaram naquele dia. “No Platio
Bezerra, antes de os pacientes subirem para a UTI, eles ficavam em
saloes lotados de pacientes com suplementagio de oxigénio. Os relatos
sdo desesperadores, pois nio se tinha o que fazer com aqueles pacientes.

6.1 FORCA-TAREFA AMB-Covid de médicos voluntirios ji estd em Manaus. AMB
— Associagdo Médica Brasileira, 14 fev. 2021. Disponivel em: https://bit.ly/3Bs3DHU.
Acesso em: 15 ago. 2022.
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Paciente do Hospital Universitario Gettlio Vargas, de Manaus,
recebe alta em 3 de fevereiro de 2021

Quando acabava o oxigénio naquele local, ndo havia como transferir
para outra ala, porque 14 também nio havia oxigénio”, lembra Felizola.

Até grande parte dos pacientes chegarem a estes hospitais, principal-
mente ao Platdo Bezerra, havia um longo caminho a ser trilhado. Isso
porque o transporte dos doentes que nio residiam em Manaus era todo
teito de forma aérea, devido 4 distdncia e a falta de estradas. Aqueles
que contraiam Covid-19 em uma cidade pequena, no meio da floresta,
eram tratados pelos médicos locais, com os poucos recursos disponiveis,
e s6 eram encaminhados a UTI de Manaus em casos muito graves. “Nas
cidades menores, as vezes o Gnico exame que se tinha disponivel era o
de raios X. Niao havia nenhuma coleta para exame de sangue, nem uma
andlise quimica, nada disso. Os médicos iam acompanhando a saturagio
e chegava um momento em que nio dava mais para manter o paciente l4.
Este era entdo entubado e transportado de avido até Manaus, e ia direto
para o Platdo”, rememora Felizola.
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Rondonia em alerta

Outro profissional que fez parte da For¢a-Tarefa Covid-19 da
AMB foi o Dr. Mateus Franco. Além de atuar ativamente com o
grupo de Manaus (AM), este médico voluntirio passou uma semana
inteira em Porto Velho (RO), onde trabalhou dentro de um hospi-
tal de campanha, localizado em uma regido mais distante da cidade.
O espaco recebia pacientes de virios lugares e, entre os profissionais
de saide, era possivel encontrar pessoas provenientes de diversas re-
gides do Brasil e do exterior. “Dos profissionais que estavam naquele
hospital de campanha, a maioria foi trabalhar em Rondénia apenas
por alguns meses. O local era como se fosse uma tenda gigante, uma
estrutura meio militar. Ndo tinha porta aberta, e havia muitos médi-
cos recém-formados trabalhando, diferentemente do que ocorria em
Manaus”, afirma o médico, que, ao todo deu sete plantées noturnos
no local. “Houve fatos marcantes também. Perdemos uma paciente de
27 anos que nio tinha nenhuma comorbidade. Em outra situagio, foi
preciso entubar um paciente, e essa entubagio foi bem dificil, mas deu
certo, gragas a Deus. Foi um periodo de bastante crescimento para
mim”, afirma.

Formado pela Universidade Federal de Sao Paulo, com residéncia em
Clinica Médica pela mesma institui¢do, o Dr. Mateus Franco atuou, em
Manaus, no Hospital e Pronto-Socorro Dr. Aristételes Platdo Bezerra
de Aradjo, como médico preceptor, junto com outros dois residentes. O
local também havia sofrido, semanas antes, com a falta de oxigénio e
foi readaptado para atender os pacientes desde entdo, com a instalagio
emergencial de tubulagées com fontes de oxigénio nos corredores de
entrada. A falta de estrutura, visto que ndo era possivel a realizagdo de
exames complementares, como uma tomografia, foi algo que chamou a
atenc¢do do Dr. Mateus Franco, durante o periodo.

A vivéncia em Manaus e Rondénia trouxe novos ensinamentos e
percepgdes para cada um dos integrantes da Forga-Tarefa da AMB.
Depois daquele “batismo de fogo”, era dificil sair daquela experiéncia
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O Dr. Fernando Sabia Tallo (mascara azul) ladeado por colegas
da Forca-Tarefa AMB Covid-19: ac¢do ficou para a histéria

como a mesma pessoa ou profissional. Os ensinamentos adquiridos du-
rante aqueles dias, por exemplo, mostraram ao Dr. Matheus Felizola,
como a Medicina ¢ diferente em cada lugar do Brasil. “Este periodo me
ajudou a nio julgar os colegas e a entender que a boa Medicina tem de
ser adaptada  situag@o e ao cendrio em que se atua. Nio tem como fazer
a mesma Medicina em cendrios totalmente diferentes. E essa adaptabi-
lidade, boa parte eu aprendi 147, ressalta.

Ja para Mateus Franco, o fenomeno da Covid-19 trouxe a tona algumas
licoes importantes: “Esta questdo de falar contra mdscaras e incentivar
aglomeragdes foi uma medida perigosa no controle da pandemia. Entendo
a questdo financeira, mas muitas pessoas da classe média também nio
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usavam mdscara e se expunham, sendo levadas por discursos que falavam
contra o isolamento social. E preciso ter humildade diante das limitagGes
e necessidades de cada um, bem como humildade para trabalhar junto,
em busca das melhores respostas”, ressalta Franco.

Foram realmente dias dificeis e desafiadores. Mas, apesar de todos
os entraves que cada médico voluntirio enfrentou durante esta jornada,
o saldo final foi altamente positivo. No total, a For¢a-Tarefa Covid-19
conseguiu manter o atendimento de 70 leitos nos dois Estados. “Foi um
trabalho feito pela AMB que ficou para a histéria”, enfatiza o Dr. Tallo.
E nisso ndo hd nenhum exagero. Afinal, muitas vidas foram salvas em
fun¢io da atuagio abnegada dos integrantes da For¢a-Tarefa.

Integrantes da I Forca-Tarefa
AMB Covid-19

Beatriz Barreira Motta Bambini
Bruno Gemilaki Dal Poz
Camila Sérvulo da Cunha e Ferreira
Caroline Sélvio Oshima

Cibele Mani Mara Bueno
Cynthia Naomi Hirose

Daniella Guimaries Peres Freire
Diego Ribeiro Rocha

Eric Daniel Brito Augusto
Fernando Sabia Tallo

Flavia Roberta Galter

Gustavo Maximiliano Dutra da Silva

A A * A A A A A A A A %
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* Higor Barrera Camacho Oliveira

* Jenifer Shaune Garcia Pimenta de Abreu
* Jodo Paulo Alves

* Kenji Nakahara Rocha

Leonardo Krybus Scarpinella Bueno
Leonardo Torioni

Leticia Carolina Andrade Martins Albeny
Lucas Caetano Oliveira Gois

Lucas Marengo de Menezes

Luiz Gustavo Perez Vazquez

Mairla Maracaba Moreira

Marilia Carvalho Vieira Learth Cunha
Markfaldo Sales de Aratjo

Mateus Fonseca de Gouvéa Franco
Matheus Merlin Felizola

Michelle Chechter

Muriel Gemenez dos Reis

Nicole Takakura Gaggioli

Veronica Fernandes de Campos

Victor Cabelho Passarelli

Victor Yuri Pereira Damasceno
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uito ruido politico, fake news e pouca discussdo cientifica.

Este era o cendrio no Brasil de 2021. Em vez de medidas

para conter, de fato, o avan¢o da Covid-19, debatiam-se a
relevancia de medicamentos ineficazes, criavam-se ddvidas em torno da
eficicia da vacinagdo e buscavam ressignificar o conceito de autonomia
médica. Naquele inicio de ano, o enfrentamento da pandemia seguia
bastante desorganizado e o Programa Nacional de Imuniza¢io (PNI)
havia, na pritica, descentralizado as a¢des, sendo dado a cada Estado
do Pais autonomia para tomar as decisdes que considerassem mais per-
tinentes. “Isso sem falar nas questdes ideolégicas que surgiam em torno
de algo que nio podia ser tratado de forma ideolégica”, enfatiza o Dr.
Fiabio Chigres Kuschnir, presidente da Associagio Brasileira de Aler-
gia e Imunologia (Asbai) no biénio 2023-2024 e um dos integrantes
do Comité Extraordinirio de Monitoramento Covid-19 da Associa¢io

Médica Brasileira (CEM COVID_AMB).

Formalmente criado em 15 de margo de 2021, dentro da Associagdo
Meédica Brasileira, o CEM COVID_AMB era composto por especia-
listas de diversas dreas de atuagio, que buscavam debater, de forma cien-
tifica, multiplas questdes relacionadas ao enfrentamento da pandemia,
que mantinha em alta em rela¢do ao nimero de casos e mortes. A média
de ébitos, alids, havia chegado a 1.855 nos sete dias que precederam a
criagdo do Comité e o total de vitimas no Brasil, até aquele momento,
somava 279.602. A propdsito, marco ficaria conhecido como o més em
que o nimero de 6bitos passaria dos 2 mil em um unico dia (2.349 em
10 de margo) e também por levar o nome do Brasil ao topo do ranking
de mortes por Covid, conforme divulgou a plataforma World in Data,

da Universidade de Oxford.!

Internamente, aquele més marcaria a chegada do cardiologista Mar-
celo Queiroga ao posto de ministro da Satide, o quarto instituido dentro
do governo de Jair Bolsonaro. O panorama incerto e os levantamentos

1. MORGADO, Patricia; OLIVEIRA, Oldair. Associacio Médica Brasileira:
Histdria e construgdo da verdadeira Casa dos Médicos do Brasil, p. 213. Sdo Paulo:
AMB, 2023. Dados retirados conforme a plataforma World in Data, elaborada pela
Universidade de Oxford.
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nada animadores sé6 mostravam que a¢des mais focadas e assertivas se
faziam necessdrias para combater o avango da doenga. E o fato do CEM
COVID_AMB ter no seu nicleo profissionais das mais diferentes dreas
dava aos participantes uma visao ampla de como a doenga e seus desdo-
bramentos impactavam cada especialidade. Quais as dificuldades mais
angustiantes? E as davidas mais frequentes? Como a linha de frente
estava lidando com cada desafio? Que respostas buscavam encontrar?
Junto com os questionamentos que eram colocados semanalmente, os
integrantes também aproveitavam o momento para se atualizarem do
que havia de novo no meio cientifico, quais as perspectivas e o que fazer
do ponto de vista epidemioldgico, para assim elaborar informes concisos
e apropriados para cada momento da pandemia.

As reunides do CEM COVID_AMB aconteciam todas as segun-
das-feiras, na hora do almogo, a partir do meio-dia, de forma virtual, e
tinham quase sempre 100% de presenca. “Todos do grupo entendiam a
importincia de estar ali. O papel do comité foi desmistificar e procurar
esclarecer ndo s6 a comunidade médica, mas também a populagio, sobre
o valor das vacinas e das estratégias preconizadas, tendo como base evi-
déncias sélidas e cientificas para recomendagdes de medicagoes, uso de
madscaras e vacinas”, ressalta o neonatologista Renato Kfouri, presidente do
Departamento de Imunizagées da Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP)
e também vice-presidente da Sociedade Brasileira de Imunizagées (SBIm).

Uma das orientag¢ées do grupo, relembrada sempre pelo presidente da
AMB, Dr. César Eduardo Fernandes, consistia em deixar as posi¢des
ideolégicas e politico-partiddrias fora do debate e focar nos trabalhos,
tendo em vista a seguranca do paciente. E isso implicava em basear todas
as produgoes e recomendagbes em evidéncias cientificas comprovadas e
relevantes. “A discussdo era muito aberta e o grupo, muito democritico.
Doutor César conduzia muito bem as reunides e os profissionais que ali
estavam eram extremamente competentes, participavam de forma ativa
e enriqueciam o debate com informagdes importantes. Nés, da Socieda-
de Brasileira de Reumatologia, acompanhamos todo o processo, trans-
mitindo o que era divulgado para o nosso size e nossas midias”, explica
o reumatologista Ricardo Machado Xavier, que entre 2020-2022 era

presidente da SBR.
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O reumatologista Ricardo Machado Alexandre Naime Barbosa,
Xavier, presidente da SBR (2020- da SBI, guiava as discussoes
2022): “Doutor César conduzia muito cientificas daquela junta

bem as reunioes e os profissionais extraordindria, trazendo a

que ali estavam eram extremamente pauta todas as atualizacoes
competentes, participavam de forma do momento relacionadas

ativa e enriqueciam o debate com a tratamento, manejo e
informacoes importantes” prevencdo, incluindo as vacinas

Entio coordenador do Comité Cientifico de Covid-19 e Infeccoes
Respiratérias da Sociedade Brasileira de Infectologia (SBI), Alexandre
Naime Barbosa guiava as discussées cientificas daquela junta extraor-
dindria, trazendo a pauta todas as atualiza¢bes do momento relacio-
nadas a tratamento, manejo e prevencio, incluindo as vacinas. Era ele
que abria as reuniGes e fazia uma apresentagio de aproximadamente 15
minutos. Neste periodo, comunicava as noticias da semana e transmi-
tia aos participantes tudo o que havia acontecido, tanto do ponto de
vista epidemiolégico quanto de novidades cientificas. Além disso, fazia
uma pequena introspecgdo para as instru¢des do dia e trazia tépicos
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que julgava serem importantes para a AMB se posicionar. Durante a
sua explanagio, também apresentava os nimeros mundiais e nacionais
da doenga, além da proje¢io destes nimeros. Ja na primeira reunido
trouxe a informagido de que o Brasil atingiria 500 mil casos em 19 de
junho, marca atingida naquela semana.

“Posso dizer, sem medo de estar exagerando, que o CEM COVID_
AMB foi essencial para que a Medicina Brasileira tivesse um posiciona-
mento mais alinhado com os preceitos cientificos”, afirma o Dr. Naime.
“A partir do CEM COVID_AMB, comeg¢amos a soltar notas de orien-
tacdo e fazer alertas a populagio em relagio a distanciamento social, uso
de mdscara, vacinagdo e mostrando que, infelizmente, certos tratamen-
tos — conhecidos na época como tratamento precoce — nio tinham evi-
déncias cientificas. Muitas vezes também apoiamos entidades governa-
mentais na construgio de vias de tratamento, para que a vacinagio fosse
feita de forma mais efetiva”, diz o médico infectologista.

Dessas reuniées, eram produzidos os boletins, divulgados a toda a
populagdo. Mas, antes de cada documento ser formalmente liberado,
todos os envolvidos davam as suas opinides e faziam edigbes, para que
o material ficasse sempre de acordo com o pensamento do colegiado.
Dentro da estrutura do Comité Extraordinirio de Monitoramento da
Covid-19, surgiu paralelamente um outro grupo, que passou a se reunir
todas as sextas-feiras, as 18h, trabalhando a medicina baseada em evi-
déncia. “Faziamos a revisio sistemdtica com metanalise. O grupo CEM
COVID_AMB publicou uma série de artigos e diretrizes. Estas di-
retrizes, baseadas em evidéncias, dentro de uma metodologia correta,
orientavam médicos do Brasil todo”, afirma o Dr. Naime.

Esta nova postura diante do desenrolar da pandemia transformou a
AMB em uma fonte crivel de informagdes para a populagio e, sobretu-
do, para a imprensa, que percebeu a seriedade dos dados apresentados
e passou a buscar na entidade cada vez mais contetidos relacionados a
doenga. “Como presidente da institui¢do, concedi incontaveis entrevistas
ao longo desse tempo, sempre levando nio uma opinido pessoal ou inter-
pretativa, e sim fundamentada nos boletins do CEM COVID_AMB.
A imprensa nos elegeu e vinha nos procurar de forma recorrente, por
demanda espontinea”, afirma o Dr. César.
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Durante toda a pandemia, a AMB assumiu o protagonismo e deu voz a
Ciéncia em diversos meios de comunicacdo
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Em alguns momentos-chave, também foram realizadas coletivas de
imprensa para compartilhar informagées. Foi o que ocorreu em 9 de
abril de 2021, ao se manifestar por conta da apresentagio do documento
intitulado Recomendacies para triagem de pacientes em UTIs no atual mo-
mento da pandemia. Nos dias 6 e 8 de abril, o Brasil registrou, respectiva-
mente, as insélitas marcas de 4.195 e 4.249 mortes em apenas 24 horas.>
A alta demanda por servigos e insumos bésicos refletia uma conta que
nio fechava: o nimero de pessoas que precisavam de ventiladores meca-
nicos e leitos de UTT era maior do que o sistema de satde, ji em capaci-
dade de contingéncia, conseguia acomodar, acarretando um aumento do
niumero de mortes tanto de pacientes de Covid-19 quanto de pacientes
portadores de outras doengas.’

A auséncia de recomendagdes sobre como alocar recursos em es-
gotamento ndo s6 contribui com o aumento do nimero de mor-
tes [como] contribui também com o aumento na carga de estres-
se moral dos profissionais da satide ji esgotados apés um ano de
enfrentamento da pandemia (...). Para ser eticamente defensivel,
a alocagdo de recursos em esgotamento nio deve ocorrer em se-
gredo. Ao contririo, deve ser baseada em protocolos transparen-
tes, tecnicamente bem embasados e alinhados ao arcabougo ético
e legal brasileiro. Com o objetivo de salvar mais vidas, defender a
transparéncia e proteger os profissionais de saide a Associagio de
Medicina Intensiva Brasileira, Associagio Brasileira de Medicina
de Emergéncia, Sociedade Brasileira de Geriatria e Gerontologia
e Academia Nacional de Cuidados Paliativos juntaram forgas na
elaboragio das Recomendagies de Alocagio de Recursos em Esgotamento
durante a pandemia de COVID-19. Este documento foi avaliado e
aprovado pela Associagio Médica Brasileira (AMB).*

2. VALENTE, Jonas. Covid-19: Brasil bate recorde com 4.249 mortes registradas em
24 horas. Agéncia Brasil, 8 abr. 2021. Disponivel em: https://bit.ly/42CyTz9. Acesso em
25 abr. 2023.

3. RECOMENDAGCOES para triagem de pacientes em UTIs no atual momento da
pandemia. AMB, 9 abr. 2021. Disponivel em: https:/bit.ly/42LIm8b. Acesso em: 14
abr. 2023.

4, Ibidem.
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A alta procura por leitos de UTI

deixou o sistema de satde ainda mais
sobrecarregado, com falta de vagas em
todo o Pais. Esta era a realidade, por
exemplo, do Hospital Universitdrio de
Braganca Paulista (SP), em marco de 2021

O documento listava uma série de recomendagbes e deixava claro

que estas deveriam ser seguidas somente em momentos de crise, quan-

do mesmo as medidas de contingéncia ndo estavam sendo suficientes.
Também ressaltava que o protocolo era alinhado com os critérios da
Resolugdo do Conselho Federal de Medicina n.° 2.156, de 28 de outubro
de 2016, que priorizava a oferta de vagas de UTT a pacientes com maior
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probabilidade de recuperacio, recomendando que aqueles com baixa
expectativa de recuperagio e préximos da morte recebessem, preferen-
cialmente, cuidados paliativos. “[As recomendagdes| sdo baseadas em

procedimentos claros, transparentes, éticos, racionais, legais e técnicos,
que tém o objetivo de proporcionar suporte e auxilio aos profissionais de

saide. Para a construcdo dessas recomendagdes, por ndo serem apenas
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técnicas, consultou-se e ouviu a opinido de advogados, membros do ju-
dicidrio e bioeticistas, com o objetivo de buscar uma maior legitimidade
tanto normativa quanto técnica’, acrescentava o documento.’

“No momento em que as UTTs estavam lotadas e o sistema de sat-
de sobrecarregado, foi preciso fazer escolhas. Entre um jovem e um
idoso quem a gente vai deixar morrer? Isso nos preocupou bastante,
pois traz a questio do preconceito em relagio a idade. A idade nio
pode ser um definidor de conduta, mas, sim, outros tépicos para a
discussdo, que é principalmente funcionalidade”, discorre o geriatra
Carlos André Uehara, que foi presidente da Sociedade Brasileira de
Geriatria e Gerontologia entre os anos de 2018 e 2021. Ele cita como
exemplo um comparativo de um idoso de 70 anos, corredor, extrema-
mente independente, e uma pessoa de 45 anos, acamada e totalmente
dependente. “Se for apenas pelo critério etdrio, leva-se para a UTT o
paciente mais jovem e deixa-se o mais velho a prépria sorte; essa foi
uma questdo que enfrentamos”, rememora.

De acordo com o especialista, a popula¢do idosa, além de ter sido
fortemente atingida pela doenga, como demonstra o nimero de 6bitos,
sofreu ndo s6 preconceitos por conta da idade, como também foi vitima,
em muitas ocasides, de violéncia no domicilio. “No inicio da pandemia,
comegou-se a olhar para o idoso como uma populagio de risco. Dizia-se:
‘Ha até gente jovem morrendo, mas a maioria ¢ idoso’, ‘se o idoso morrer,
nio tem importancia’... isso chegou a ser dito nas entrelinhas por alguns
governantes. E como se esta fosse uma populagio com menos valia, se
esquecendo da sua histéria e importancia para a sociedade”, comenta.

Desde a sua origem, em margo de 2021, os boletins do CEM CO-
VID_AMB se fizeram presentes no enfrentamento da pandemia. S6 em
2021 foram divulgados 24 boletins. Os documentos elaborados também
foram usados para combater os ataques que ocorreram contra a insti-
tuigdo e contra o presidente da AMB, provenientes daqueles que dis-
cordavam dos posicionamentos publicados. “Nés sofremos muito com

5. RECOMENDAGCOES para triagem de pacientes em UTTs no atual momento da
pandemia. AMB, 9 abr. 2021. Disponivel em: https://bit.ly/42LIm8b. Acesso em: 14
abr. 2023.
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A atuacdo rapida de um dos
integrantes da forca-tarefa,
em Manaus, na tentativa de
salvar mais uma vida
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as posicdes que tomamos, até porque elas conflitavam com as da gestdo
anterior. Mas, em nenhum momento, isso arrefeceu o meu entusiasmo
e as minhas convicgoes. Esse era o nosso papel, como gestores de satde
publica. E eu defendia o meu ponto de vista sempre muito fortalecido,
porque estava baseado em evidéncias cientificas da melhor qualidade. O
grupo CEM COVID_AMB me prestava esta forca, porque ali eu tinha
as inteligéncias necessarias, o saber especifico e as decisdes eram delibe-
racdes colegiadas. E quem nos contestava naquela época trazia evidéncias
frageis”, recorda Dr. César.

Um dos momentos mais desafiadores enfrentados pelo grupo foi a
questdo de despolitizar o tratamento precoce, o chamado Kit Covid, um
assunto que ganhou destaque no comego de 2020, e continuou em evi-
déncia durante todo o ano de 2021. Entre os medicamentos que compu-
nham este ‘combo’ estavam cloroquina, hidroxicloroquina, ivermectina,
nitazoxanida, Remdesivir e azitromicina. Vistos inicialmente por muitos
paises como farmacos capazes de combater a doenga, eles logo entraram
em descrédito, e jd na primeira metade de 2020 foram descartados como
apropriados para este fim pelas principais autoridades de satide do mundo.

Dentro dos trabalhos do CEM COVID_AMB, o foco do bole-
tim de 5 de maio de 2021 foram as opgdes terapéuticas com aprovagio
emergencial ou definitiva da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitiria
(Anvisa) para o tratamento da Covid-19. Este trouxe os devidos emba-
samentos cientificos em torno do Casirivimabe+Indevimabe e o Remde-
sivir, explicando sobre os medicamentos listados e esmiu¢ando quando
estes deveriam ser indicados.

A vacinagio foi outro assunto de destaque dos boletins e diversos
comunicados foram elaborados visando ao esclarecimento da populag¢io
e da classe médica sobre a importincia da imunizagio, desmistificando
aqueles que colocavam em duavida a sua eficicia. A ginecologista Cecilia
Maria Roteli Martins era uma das que contribuiam com aquelas discus-
soes. Falava na condigio de presidente da Comissdo Nacional Especiali-
zada de Vacinas da Federagio Brasileira das Associagbes de Ginecologia
e Obstetricia (Febrasgo), além de ser integrante da Camara Técnica de
Assessoramento em Imuniza¢io (CTAI) do Ministério da Saude.
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Cecilia Roteli: “Grupos antivacinas se infiltram em todos os setores e
fazem muito barulho ndo baseado em Ciéncia”

“Tivemos momentos de bastante questionamento dentro do CTAI,
pois grupos antivacinas se infiltram em todos os setores. Nio é diferente
no préprio Ministério da Sadde, nio é diferente entre néds. Eles con-
tam com profissionais médicos, com colegas que tém os seus respectivos
CRMs e fazem muito barulho nio baseado em Ciéncia, mas em casos
isolados. Estes prejudicam demais o trabalho, tanto do Ministério da
Saiude quanto das préprias Sociedades Médicas e também da popula-
¢do”, afirma a Dra. Cecilia, que no CTAI, assim como também no CEM
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a esclarecer o valor das estratégias preconizadas, tendo como base
evidencias solidas e cientificas para recomendagdes de medicacoes,
uso de mdscaras e vacinas”

COVID_AMB, tinha a companhia do neonatologista Renato Kfouri —
que chegou a representar a prépria AMB em uma audiéncia publica para
discutir o valor da vacinagio pedidtrica contra a Covid-19 — e do pediatra
Marco Aurélio Safadi. “Tinhamos a certeza de que os boletins emiti-
dos pelo CEM COVID_AMB eram abragados pelo CTAI, como uma
comprovagio de que a AMVB estava sustentada pela ciéncia e dando aval
ao Programa Nacional de Imunizag¢ées (PNI)”,® afirma a a ginecologista
Cecilia Maria Roteli Martins.

6. Desde a posse do ministro Marcelo Queiroga, em marco de 2021, quatro profissionais
passaram pela coordenagio do Programa Nacional de Imunizag¢ses (PNI). Vinculado
a Secretaria de Vigilancia em Sadde (SVS), o PNI tem como atribui¢io estipular quais
vacinas devem ser aplicadas no Brasil, em quais periodos e para quem. Também é
sua competéncia desenvolver campanhas de vacinagdo e coordenar a distribui¢do dos
imunizantes aos Estados e municipios.
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As muitas batalhas contra o virus

Dentro de cada especialidade, a Covid-19 impactou de uma ma-
neira diferente. E antes do surgimento do CEM COVID_AMB,
coube a cada poo/ de especialistas pensar, dentro da sua drea de atua-
¢do, em mecanismos direcionados para driblar os inimeros desafios
didrios que surgiam. A Patologia Clinica, por exemplo, foi a primeira
a ser impactada com o surgimento da doenca. Afinal, para que os
casos de Covid-19 fossem tratados de maneira adequada, era impres-
cindivel o diagnéstico da doenca. Para chegar a ele, necessariamente
um teste deve ser realizado. Mas qual deles fazer? No comeco da
pandemia, em meados de 2020, uma avalanche de testes chegou ao
Brasil, muitos sem eficicia. Para se ter uma ideia, alguns tinham
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sensibilidade de 15%. Isso significava que, de cada 100 pessoas, s6 15
conseguiam descobrir se estavam efetivamente doentes ou néo.

Diante deste entrave, a Sociedade Brasileira de Patologia Clinica/
Medicina Laboratorial (SBPC/ML) montou um programa de avaliagio
de testes de Covid, que culminou no size TestesCovid19.org. A iniciati-
va uniu a Camara Brasileira de Diagnéstico Laboratorial (entidade que
congrega todos os fabricantes de testes laboratoriais) e 13 laboratérios
clinicos, sendo dez particulares e trés publicos: Instituto Adolfo Lutz,
Escola Paulista de Medicina e o Hospital das Clinicas da Universidade
de Sdo Paulo. Ao todo, foram analisadas, aproximadamente, amostras
de 16 mil pacientes. E por intermédio desse trabalho foi possivel ave-
riguar quais testes eram ou nio de qualidade. “Foi gerada uma gran-
de quantidade de conhecimento e, dentro do CEM COVID_AMB e,
tempos depois, pudemos langar notas e documentos orientando a po-
pulacio e a classe médica. Isso ajudou muito na aprovagio desses testes
tanto pela Agéncia Nacional de Satde Suplementar (ANS) quanto pela
iniciativa privada. Os convénios também passaram a ter obrigatorie-
dade de cobrir estes testes. A prépria Anvisa usou as bases do nosso
programa para validar outros testes que estavam armazenados”, relata

Alvaro Pulchinelli Junior, vice-presidente da SBPC/ML.

A variedade e complexidade de testes trouxe a tona outro fato
importante: era preciso orientar a classe médica e a populagio sobre
qual o melhor teste a ser feito, de acordo com o desenvolvimento da
doen¢a. Em um momento onde a falta de insumos seguia em alta e
cada minuto era essencial para os pacientes, esta era uma preocupagio
importante dentro da especialidade. O teste do cotonete ou a biologia
molecular, por exemplo, era indicado para detectar o virus nos pri-
meiros dias de sintomas. J4 um paciente com 28 dias de evolugio da
doenca deveria realizar a sorologia, visto que, neste periodo, s6 vale
saber se o paciente em questdo teve ou ndo contato com o virus. “Nés
conseguimos mostrar que cada teste tem o seu papel e isso serviu para
ajudar a organizar o fluxo do sistema de satide. Um para triagem po-
pulacional, outro para verificar se o individuo estava doente ou nio e,
a partir dai, tomar uma conduta”, explica Pulchinelli Janior. Coube
a ele capitanear este processo, tendo como colaboradores a Cimara
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Brasileira de Diagnéstico Laboratorial (CBDL), a Sociedade Brasilei-
ra de Anilises Clinicas (Sbac) e a Associagio Brasileira de Medicina
Diagnéstica (Abramed).

A falta de insumos também foi um dos entraves relatados por Ri-
cardo Machado Xavier, professor de Reumatologia da Universidade
Federal do Rio Grande do Sul e na época presidente da Sociedade Bra-
sileira de Reumatologia (gestao 2020-2022). Durante a luta para ter os
conjuntos reagentes para a elaboragio dos testes, a alternativa encon-
trada foi montar um kit usando uma técnica que copiava o Protocolo
de Berlim. A empreitada demandava o uso de uma série de reagentes,
comprados nio todos de uma vez, mas em momentos diferentes. “Foi
um quebra-cabec¢a bem grande para conseguir os virios reagentes em
quantidades suficientes e também para ter estimativa de qual ia ser a
demanda”, recorda Xavier.

Mas, dentro da Reumatologia, o grande desafio ficou por conta de
um medicamento muito citado durante a pandemia: a hidroxicloroqui-
na, um dos remédios que compunham o chamado Kit Covid. A medi-
cagdo ¢ usada rotineiramente em pacientes portadores de artrite e lipus
eritematoso sistémico e, diante do debate se o firmaco era eficaz ou nio
contra a Covid, houve vérios desdobramentos inesperados. O primeiro
deles culminou nas divisées internas dentro da prépria Reumatologia.
Em busca de dados mais precisos, a SBR realizou entrevistas com mais
de mil pacientes com doencas reumdticas e usudrios de hidroxicloro-
quina, questionando se estes haviam tido Covid e, caso a resposta fosse
afirmativa, se esta havia sido grave. O passo seguinte era comparar estes
dados com o de outro familiar infectado pelo coronavirus. “Observamos
que ambos os infectados (usudrios de hidroxicloroquina e nio usudrios)
estavam pegando Covid de igual maneira e tendo os mesmos desfechos
em termos de gravidade. Ou seja, o medicamento nio estava prevenindo
e nem protegendo esses pacientes da Covid. Mas, logo depois comega-
ram a sair publica¢des mostrando o suposto efeito protetor da hidroxi-
cloroquina, e ai ocorreu um racha dentro da sociedade”, sinaliza Xavier.

O segundo desafio dentro da especialidade se deveu ao fato de a hi-
droxicloroquina, por conta de uma demanda inesperada, ter desapare-
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cido do mercado. De acordo com as pesquisadoras Cldudia Du Bocage
Santos-Pinto, Elaine Silva Miranda e Claudia Garcia Serpa Osorio-
-de-Castro, no artigo O “kit-covid” e o Programa Farmdcia Popular do
Brasil, uma pesquisa do Conselho Federal de Farmicia (CFF), que
comparou as vendas de medicamentos e suplementos alimentares de
janeiro a margo de 2019 com as de 2020, mostrou um aumento de 68%
nas vendas de hidroxicloroquina nesse periodo. Isso levou a escassez
generalizada do medicamento nas farmaicias, prejudicando pacientes
que realmente dependiam dele por conta de outras condigdes de sau-
de.” Coube entdo a Sociedade Brasileira de Reumatologia se mobilizar,
reivindicando aos laboratérios produtores para que importassem mais.
“Dentro das questdes envolvendo a hidroxicloroquina, comegaram a
surgir informagdes de que o firmaco fazia mal, que atacava o cora-
¢do, que os pacientes com Covid que estavam usando o medicamento
estavam morrendo mais. Imagine como isso repercutiu nos pacientes
de reumatologia? Alguns chegavam a dizer: ‘Doutor, vocé me dd um
remédio que ataca o meu coragdo e nunca disse nada?’. Essa foi uma
das discussées. Depois os questionamentos giraram em torno da vaci-
nagio, se dava ou nio vasculite, uma doeng¢a reumatolégica. E, por fim,
a demanda recaiu sobre o pdés-Covid, cujas principais manifestagdes
sdo musculoesqueléticas”, explica Ricardo Xavier.

No caso da Hematologia, Hemoterapia e Terapia Celular, o impacto
da Covid-19 foi de outra ordem. Por conta da pandemia, muitas pessoas
com céncer ou demoraram para receber o diagnéstico ou, se ji estavam
cientes da doenga, acabaram interrompendo o tratamento em virtude
do préprio medo de sair de casa. Além disso, houve queda expressiva
na doagio de sangue, o que interferiu muito no tratamento de diversos
pacientes que precisavam de cirurgias ou necessitavam de transfusdes.
Isso levou os especialistas a tomarem vdrias atitudes para garantir o
minimo de estoque de sangue possivel. Um outro ponto, relacionado
ao exame D-Dimero, que ajuda no diagnéstico de casos tromboliticos,

7. SAUDE PUBLICA, Cadernos de. Artigo critica a inclusio do ‘kit-covid’ no
Programa Farmicia Popular do Brasil. Fiocruz, 10 mar. 2021. Disponivel em: https://
bit.ly/3VXtI'T5. Acesso em: 14 abr. 2023.
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também ocasionou situa¢des complexas. “O D-Dimero também detecta
atividade inflamatéria e todo mundo que tém Covid-19 ou uma gripe
aumenta o D-Dimero. Isso acarretou em duas consequéncias: primeiro,
comegaram a pedir o exame para todo mundo e, quando este estava
alto, mandavam para o hematologista pesquisar trombose. E mais grave
ainda: os médicos que nio eram hematologistas comegaram a dar an-
ticoagulantes para muita gente por causa do D-Dimero alto”, reflete o
Dr. José Francisco Comenalli Marques Junior, presidente da Associagio

Brasileira de Hematologia, Hemoterapia e Terapia Celular (ABHH).

Entre os membros da Associagio Brasileira de Medicina Fisica e
Reabilitagio (ABMFR), a Covid-19 trouxe em uma fragio de tempo
muito curta um enorme nimero de pessoas com necessidades de
algum tipo de reabilita¢do. Sem saber como a doenga evoluia em longo
prazo, a estratégia foi usar muito do que ja se sabia anteriormente, e
aplicado em outras doengas, para conseguir propor tratamentos alon-
gados. Onde tratar os pacientes também era um problema. A demanda
proveniente da Covid-19 fez com que todos os centros de reabilitacio
tivessem de ser repensados. Muitos locais se transformaram em enfer-
marias e essa mudanca refletiu no tratamento de pessoas com algum
tipo de deficiéncia, que perderam a possibilidade de fazer a reabilita-
¢do. “Esta situagio impactou de forma bastante grande o atendimen-
to geral de nossos pacientes e trouxe uma gama gigantesca de novos
pacientes com necessidades importantes”, descreve o Dr. Eduardo de
Melo Carvalho Rocha, presidente da ABMFR (gestio 2022-2024).
De acordo com ele, o papel do CEM Covid foi importante, pois aju-
dou a criar politicas de atendimento no decorrer da pandemia e ca-
pilarizd-las para todo o Brasil. “A Telemedicina foi muito util para
nés porque acabamos tendo que manter tratamentos de reabilitagdo
de médio e longo prazo on-/ine, muitas vezes para pacientes do Brasil
inteiro. Contudo, o acesso a uma internet de qualidade foi um desafio
nos primeiros momentos”, relembra o Dr. Eduardo.
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Irma de Godoy: “Muitas vezes

José Francisco Comenalli tivemos que contrapor falas
Marques Janior: envolvimento politicas, mas sempre por meio de
total no trabalho do grupo argumentos cientificos.”

Zeliete Linhares: “Falar a mesma lingua tornou o grupo praticamente
indestrutivel. Eramos uma fonte de recursos para todo mundo”
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Todos por um

Para os integrantes do grupo CEM COVID_AMB, fazer parte des-
ta soma de esfor¢os voltados ao enfrentamento da Covid-19 foi relevan-
te, pois o grupo uniu especialidades para discutir um tema que até entdo
era desconhecido. Este movimento trouxe uma visio de unidade e for¢a
da classe médica frente aos posicionamentos. Até a mudanga de rumo da
Associagio Médica Brasileira, ocorrida a partir de janeiro de 2021, com
a mudancga de sua gestdo, muitas de suas Sociedades de Especialidade
filiadas faziam, isoladamente, as suas manifesta¢des relacionadas a Co-
vid. Uma delas foi a Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia
(SBPT), que em 17 de margo de 2020 divulgou as Recomendages da
SBPT sobre o uso de mdscaras no dmbito da Covid-19. “Na época, mais de
70 institui¢des assinaram, houve um grande apoio. Mas havia a neces-
sidade de se ter um grupo com todas as sociedades que participavam da
linha de frente da Covid. Isso representaria uma for¢a maior em relagio
a divulgag¢io de comunicados e instrug¢bes normativas e também mos-
traria que as entidades médicas entendiam o problema da mesma for-
ma’, argumenta a Dra. Irma de Godoy, que foi presidente da SBPT até
dezembro de 2022. “Muitas vezes tivemos que contrapor falas politicas
do presidente ou do ministro e era feito sempre por meio de argumentos
cientificos. E isso fez toda a diferen¢a”, acrescenta.

Para Zeliete Linhares, da Sociedade Brasileira de Medicina de Familia
e Comunidade (SBMFC), o fato de todas as especialidades participantes
falarem a mesma lingua tornou o grupo praticamente indestrutivel. “Sao
especialistas médicos dizendo aquilo que tem que ser feito diante de uma
pandemia. Eramos uma fonte de recursos para todo mundo”, afirma. Den-
tro do CEM COVID_AMB, ela foi importante para trazer a visio do que
estava acontecendo na aten¢do primdria, quais eram as agdes que estavam
sendo tomadas e o que fazia sentido para o médico daquele segmento.

Esse sentimento de seriedade ¢ igualmente compartilhado pelo Dr.
José Francisco Comenalli Marques Junior, que percebeu dentro do
CEM COVID_AMB o mote cientifico que existia nas discussdes re-

lacionadas a4 doenga. “Me envolvi totalmente no trabalho do grupo e
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perdi a preocupagio de estar participando de uma comissio tao grande.
Uma postura louvavel da AMB, sem viés ideoldgico ou negacionis-
ta”, dispara. A aproximagcio das Sociedades Médicas foi além do grupo
CEM COVID_AMB. Dentro da Associagio Brasileira de Alergia e
Imunologia (Asbai), por exemplo, foi criada uma comissdo de imu-
nossenescéncia (envelhecimento imunoldgico) e especialidades como
Geriatria e Medicina da Familia e Comunidade foram convidadas a
participar de agbes da entidade.

E assim, de forma integrada e conciliada, as especialidades se uni-
ram em prol de um bem maior: a saide da populagio. As reunides em
torno do CEM COVID_AMB foram movidas pelo mesmo espirito do
tempo, em que inteligéncias de todo o mundo, de diferentes areas da
sadide, se colocassem em curso, buscando uma saida da pandemia. O
trabalho deu resultado e cada um dos que contribuiram ou nio se omi-
tiram acabou sendo uma lampada no grande farol que ajudou a devolver
a esperanga de dias melhores e a langar luz sobre um dos periodos mais
sombrios da histéria recente da humanidade.
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oi preciso uma pandemia para que a Telemedicina fosse devi-

damente aprovada no Brasil. Hd muito a medida era debatida,

mas sempre esbarrava especialmente em questdes éticas e le-
gislativas. No entanto, quando boa parte do Pais se fechou em casa,
tentando evitar o contdgio pelo coronavirus, foi necessario voltar ao
tema e criar um arcabougo legal para permitir o contato dos médi-
cos com os pacientes. E o que era algo até certo ponto secundirio,
tornou-se prioritario. Afinal, além da Covid-19, uma série de outras
doencas rondavam a populagio. E ainda que a distancia, a coletividade
precisava de orientagio e assisténcia especializada.

A gestdo que assumiu em 2021 a Associagio Médica Brasileira
enxergava a Telemedicina como uma bandeira pela qual valia a pena
lutar. A terminologia, mais uma que se popularizou durante a pande-
mia, diz respeito a um conjunto de procedimentos médicos que po-
dem ser realizados remotamente, por meio das chamadas Tecnologias
Digitais da Informagio e Comunicac¢io (TDICs),' que inclui ndo s6
a teleconsulta, mas telexpertise, telemonitoramento e assisténcia. Em
sintonia com a evolugdo dos fatos, a AMB passou a vislumbrar na
ferramenta uma importante oportunidade para fazer frente aos novos
desafios trazidos a saide pela pandemia. Ainda mais em um momento
em que a mio de obra especializada comegava a rarear. A Telemedici-
na representava a ocasiao de se fazer o uso eficaz dos recursos huma-
nos médicos disponiveis, que, com tais meios, podiam ir muito além
das fronteiras municipais e estaduais.

Isso explica o fato de a entidade ter apontado para uma outra dire¢do
quando, em 20 de julho de 2021, a diretoria do Conselho Federal de
Medicina (CFM) aprovou o Despacho n.°270/2021. O documento era
uma resposta a0 Conselho de Medicina do Estado de Pernambuco (Cre-
mepe). Este solicitava que o CFM se manifestasse a respeito da necessi-

1. Grosso modo, as Tecnologias Digitais da Informacio e Comunicagio (TDICs)
remetem aos equipamentos eletrdnicos que se conectam a internet, ampliando assim seu
potencial de aplicabilidade e de comunicagio dos usuirios.
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dade ou ndo de um médico obter a inscrigdo secunddria® para fazer aten-
dimento por meio de Telemedicina em outro Estado, além da inscrigio

P ) ¢
primdria que jd possuia. A resposta do Conselho Federal foi que, mesmo
conforme a situagio mencionada, “nio se constatou a possibilidade de se
dispensar a inscri¢do secunddria”.

Em resumo, a Coordenadoria Juridica (Cojur) do Conselho Federal
de Medicina compreendia que o local de atendimento médico era onde
o paciente se encontrava, impondo um claro limite a pratica de atendi-
mento médico especializado de maneira remota. Com este posiciona-
mento, o 6rgao federal divergia daquilo que exigia os novos tempos e a
dura realidade imposta pela pandemia. “Este entendimento est equivo-
cado e em sentido oposto 4 evolugio da prestacdo de servigos médicos,
imprescindivel para fazer frente aos problemas de satde atuais, como é
o caso da atual pandemia de Covid-19”, argumentou a AMB, em uma
nota de esclarecimento sobre a posi¢io do CFM a respeito da Telemedi-
cina e da inscri¢do secundaria.’?

Portanto, mesmo em 2021, quando ji se havia observado tanta dor e
sofrimento junto a populagio, a Telemedicina continuava sendo um deba-
te dificil no Brasil, mas necessdrio. Alguns defendiam que a primeira con-
sulta fosse obrigatoriamente presencial (e que s6 a partir dai migrasse para
0 remoto); outros, que tais recursos fossem utilizados apenas para o acom-
panhamento de doengas cronicas e retornos. De qualquer forma, embora
fosse preciso avangar, houve importantes progressos sobre o tema no que
se referia a aceita¢do e legislacgio. Em 15 de abril de 2020, por exemplo,
gracas a Lei n.° 13.989, permitiu-se “o exercicio da medicina mediado por
tecnologias para fins de assisténcia, pesquisa, preven¢io de doengas e le-
soes e promogio de saide”, mas somente em cariter de emergéncia.

2. A inscrigdo secundiria é exigida quando um médico inscrito no Conselho Regional
de um Estado passa a exercer sua atividade, por mais de 90 dias, em outro Estado.
Nestas circunstincias, ele deve pagar ndo sé a anuidade relativa a inscri¢do origindria
mas também a secunddria, nos termos da Resolugio 2010/2013 do CFM.

3.NOTA DE ESCLARECIMENTO sobre a posigio da Diretoria do CFM acerca do
exercicio da Telemedicina e a inscri¢do secundaria. AMB, 25 ago. 2021. Disponivel em:
https://bit.ly/41CDOub. Acesso em: 20 abr. 2023.
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Entre os nossos vizinhos, quem hd muito jd tinha superado essa discus-
sdo era a Colombia, que desde 2010 estabeleceu diretrizes para a telessaide.
Em 2019 foi a vez da Franga, que flexibilizou o Cédigo Sanitério e permitiu
que a modalidade fosse uma opgao vidvel desde a primeira consulta e sem
a necessidade de outro médico acompanhar o paciente do outro lado do
atendimento. Nestes paises, o objetivo jamais foi substituir o atendimento
presencial, mas colocar as Tecnologias de Informacio e Comunicagio a
servico da Medicina convencional com qualidade e seguranca.

Por essas e outras que o Dr. César Eduardo Fernandes, presidente da
AMB (gestio 2021-2023), considerava que propostas como a do Conse-
lho Federal de Medicina (refletidas no Despacho n.c270/2021) eram de-
masiadamente restritivas e, se fossem levadas adiante, prejudicariam a boa
pratica médica. “A gestdo anterior do CFM pensava de uma maneira, a
meu ver, equivocada, pois queria restringir o acesso ao nio permitir fazer
Telemedicina desde a primeira consulta e impedindo o atendimento de pa-
cientes de um Estado diferente daquele ao qual o médico tinha registro”,
explicou Dr. César. Essas eram questdes essenciais para o sucesso do uso
da Telemedicina no Brasil. Também explicava a defesa taxativa da AMB
para que nio fosse imposta aos médicos a necessidade de registros em Con-
selhos Regionais de Medicina (CRMs) de outros Estados, fora o de sua
origem, para realizarem o atendimento remoto a pacientes de diferentes
localidades. E foi essa a visdo que sairia vencedora quando, finalmente, em
27 de dezembro de 2022, foi sancionada a Lei n.° 14.510, que disciplinou
a pratica de telessaide em todo o territério nacional, em um dos ultimos
atos oficiais do presidente Jair Bolsonaro, jd nos estertores daquele governo.

A histodria por tras do
reconhecimento da Telemedicina

A origem da Lei n.°14.510 remete a 17 de abril de 2020. Naquele dia
foi apresentado o Projeto de Lei n.°1998/2020 — que autorizava e definia
a pratica da Telemedicina em todo o territério nacional — de autoria de
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Adriana Ventura (Novo-SP), Marcel van Hattem (Novo-RS) e Pedro
Westphalen (PP-RS) entre outros 12 deputados e deputadas. Depois de
muito tramitar, cumprindo o rito legislativo caracteristico, em 5 de abril
de 2022, foi designado o deputado alagoano Pedro Vilela (PSDB-AL)
como o relator daquele PL. “Vamos trabalhar para que essa proposta
ofereca todas as condigbes necessdrias para garantir politicas publicas
de satde com qualidade ao povo brasileiro. Focaremos no aumento da
oferta de uma Medicina de qualidade, que preserve os direitos dos pa-
cientes e dé seguranca juridica aos profissionais que desejem atuar nesse
modelo”, enfatizou o parlamentar na ocasio.*

Apenas dois dias depois da escolha do nome do relator, Vilela se
reuniu com o presidente da AMB em uma audiéncia virtual, para que o
Dr. Cesar esclarecesse duvidas e oferecesse subsidios para o aperfeicoa-
mento do projeto. O médico tocoginecologista tinha como horizonte
dois principios, que eram comuns a outros paises que ja tinham regu-
lamentado a matéria: o direito de acessibilidade do paciente a Tele-
medicina e a liberdade territorial para atuagio médica. “A esséncia da
Telemedicina é dar acesso a assisténcia em saide as pessoas, principal-
mente aquelas que ndo tém a possibilidade do atendimento presencial.
A Medicina é uma sé e é importante ressaltar que a Telemedicina é
apenas uma ferramenta para sua aplica¢do. Seja na plataforma digital
ou fora dela, os principios que regem a Medicina sdo os mesmos”, fez
questdo de enfatizar o médico ao parlamentar durante o encontro.’

Ali foi feita também a defesa das consultas remotas realizadas por
intermédio das plataformas digitais e destacada a importincia de pilares
como a liberdade e a autonomia de médicos e pacientes em realizarem
consultas digitais, desde a primeira até por quantas outras consultas mais
forem necessdrias, sem imposi¢do de limites geograficos. Para isso bas-
taria um acordo entre as partes. “Eu sentei vérias vezes com o relator do
Projeto de Lei da Telemedicina, o deputado Pedro Vilela, e acabamos o

4. DEPUTADO Pedro Vilela assume relatoria do PL da Telemedicina. Correio dos
Municipios, 7 abr. 2022. Disponivel em: https://bit.ly/41KsZLz. Acesso em: 20 abr. 2023.

5.PRESIDENTE DA AMB debate telemedicina com o deputado federal Pedro Vilela.
AMB, 8 abr. 2023. Disponivel em: https://bit.ly/3UVg]8B. Acesso em: 20 abr. 2020.
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Dr. César Eduardo Fernandes: “Sentei varias vezes com o relator
e o acabamos convencendo de que o principio da Telemedicina
éjustamente a acessibilidade”
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convencendo de que o principio dessa modalidade ¢ justamente a aces-
sibilidade, que visa a quebra dessas barreiras”, destacou o Dr. César.

Sentindo-se a vontade desde aquele primeiro encontro com o relator,
o presidente da AMB sugeriu mais naquela oportunidade: a adogdo de
um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), que deveria
ser assinado por ambas as partes antes de quaisquer procedimentos.
Esta ideia acabou se tornando um dos principios sobre os quais se sus-
tenta a telessatide no Brasil, conforme destacado no inciso I do artigo

26-G da Lei n.°14.510/2022, que diz:

Art. 26-G. A pritica da telessaide deve seguir as seguintes de-
terminacgoes:

I - ser realizada por consentimento livre e esclarecido do pacien-
te, ou de seu representante legal, e sob responsabilidade do pro-
fissional de satde;

Encontros como aqueles entre o Dr. César e o deputado Pedro Vilela
ajudaram a formatar o projeto e, com as emendas subsequentes, resulta-
ram na redagio final da nova norma. Com ela, foi modificada a Lei n.°
8.080, de 19 de setembro de 1990, que regula as a¢des e servigos de satde,
executados isolada ou conjuntamente, em cariter permanente ou eventual,
por pessoas fisicas ou juridicas, publicas ou privadas. Também foi alterado
o texto da Lei n.° 13.146, de 6 de julho de 2015 (Estatuto da Pessoa com
Deficiéncia) e revogada a Lei n.° 13.989, de 15 de abril de 2020, aquela

que permitiu a Telemedicina emergencialmente, em fung¢io da pandemia.

No final daquela batalha, alargou o alcance da pritica de atendimento
remoto. Neste cendrio, o conceito de Telemedicina, cuja agdo ficava restri-
ta apenas aos médicos, deu lugar a telessaide, passando a contemplar tam-
bém outros profissionais da saide, que passaram igualmente a ter liberda-
de e flexibilidade para prestarem seus servigos a distdncia, utilizando-se
das TDICs, incluindo notebooks, tablets e smartphones. A nova legis-
lagdo representou um avanco, especialmente por oferecer mais facilidade
a0 acesso a saide no Pais, beneficiando, em ultima instincia, justamente
quem estd do outro lado do balcio: a populagio brasileira.
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Se puder, fique em casa

No auge da pandemia, o apelo “Se puder, fique em casa” virou quase
um mantra. Embora a populagio, de modo geral, nio tenha sido tio fiel
as medidas de isolamento social, ndo foram poucos os que atenderam
ao chamado e deram sua contribui¢do.® Neste cendrio, a modalidade de
telessaide se impos sobre a dificil realidade sanitdria e a legislagdo ainda
defasada, servindo para aproximar pacientes e profissionais de satide, e
colaborando para mitigar os efeitos do coronavirus. “A telemedicina foi
algo que a pandemia nos deixou como legado. Seu estabelecimento foi
acelerado de uma maneira que jamais seria se nio tivéssemos a obrigato-
riedade de distanciamento social e isolamento. Sem ela, ndo poderiamos
atender os nossos pacientes’, salienta Dr. César.

A opinido vem de alguém que até antes da Covid-19 pensava diame-
tralmente o oposto, influenciado nio s6 pela tradi¢io, mas também por
questdes éticas. As inquietagdes em torno da ética médica se trata de um
debate antigo. Segundo Anne Rooney, autora de A Aistdria da Medicina, o
primeiro texto sobre o tema — Conduta de um médico — foi escrito ainda no
século 11. O autor foi o mugulmano Ishab bin Ali Rahawi, para quem os
médicos sio “guardides de almas e corpos”.’” “Em épocas recentes, a profis-
sdo médica tem tido que lidar com uma série cada vez maior de questoes
éticas, a medida que as tecnologias médicas e as possibilidades se tornam
mais complexas e avangadas”,® escreveu a britinica, que ¢ membro da Royal
Literature Society e doutora em Filosofia pela Universidade de Cambridge.

6. O Brasil jamais atingiu o minimo de isolamento social recomendado pelos
infectologistas como necessario para deter o virus, que era de 70%. Segundo dados da
plataforma InLoco, que monitorava a adesdo da populagio ao apelo de restri¢do social, o
indice méximo que o Pais alcangou foi de 62,2%. Isso aconteceu em 23 de margo de 2020,
uma segunda-feira, logo no inicio do que se convencionou chamar de “Quarentena”, isto
¢, o periodo em que vigorou um conjunto de medidas voltadas a inibir a aglomeragio de
pessoas e controlar a proliferagdo do coronavirus.

7. ROONEY, Anne. 4 histéria da medicina — Das primeiras curas aos milagres da
medicina moderna. Sdo Paulo: MBooks do Brasil, 2013, p. 209.

8. Ibidem.
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Para novos tempos, novos hébitos e novos pontos de vista. Foi inspirado
nesta filosofia que o presidente da Associacio Médica Brasileira, ginecolo-
gista e obstetra com quase 50 anos de Medicina e mais de 40 de especiali-
zagio, permitiu-se mudar. “Eu nio acreditava que pudesse exercer a minha
especialidade por meio da Telemedicina. Se conversassem comigo antes de
2020 e perguntassem se concordaria em fazer uma consulta ginecolégica
remotamente e com o emprego da tecnologia, eu diria ser impossivel. Mas
veio a pandemia e tanto eu quanto minhas pacientes ficamos isolados e sem
acesso um ao outro. Fechei o consultério e todos os funciondrios foram para
suas casas. Entdo tive de me adaptar para oferecer um atendimento até me-
lhor do que aquele que oferecia antes, ainda que virtualmente e sem a possi-
bilidade de fazer, evidentemente um exame ginecoldgico”, diz o Dr. César.

Para o Dr. Chao Lung Wen, membro da Comissdo de Saide Digital
AMB,’ o bom exercicio no atendimento remoto ndo se restringe ao uso
de um device com webcam e conexdo a internet. Segundo o médico, que ¢
professor lider do Grupo de Telemedicina da Universidade de Sdo Paulo
(USP), a pritica ndo ¢ interpretagio, mas engloba a incorporagio de di-
versos recursos que permitem fazer propedéutica nio presencial e baseada
em evidéncia. “Telemedicina é a construgio de um sistema de qualidade,
de forma organizada, e nés nio devemos utilizar o termo aleatoriamente,
porque isso apenas destréi sua credibilidade”, advertiu, durante uma aula
promovida pelo Instituto de Estudos em Saide Suplementar (IESS), em
2019, sobre a transformagio digital na drea da saide.”

E para aqueles que criticam a modalidade, apontando que esta desu-
maniza o atendimento, o Dr. Wen, oferece outro ponto de vista. “Tele-
medicina nio desumaniza, e nunca desumanizou. Quem se desumaniza
sdo os profissionais pouco humanos, que usam dos recursos tecnolégicos

9. A Comissio de Saude Digital AMB foi criada em maio de 2021 e tem como meta ser
referéncia em pautas como Telemedicina, ferramentas de gestio, inteligéncia artificial,
processamento em nuvem, prontudrio eletrénico, seguranga da informagdo, Internet of
Medical Things (IOMT), entre outras. E coordenada pelo Dr. Antonio Carlos Endrigo.

10. WEN, Chao Lung. Telessaiide e telemedicina: desafios para uma nova era de
cuidados (Webinar). Disciplina de Telemedicina do Departamento de Patologia
da Faculdade de Medicina da USP, 2019. Disponivel em: https://bit.ly/3V04GXO.
Acesso em: 23 abr. 2023.
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para ampliar sua desumanizagio. O face a face nio quer dizer humani-
zagio, se a pessoa fala roboticamente, nio olha para o paciente e nio tem
empatia. Portanto, posso estar a distdncia, conectado e me preocupar
com quem estd do outro lado. Humaniza¢do nio tem nada a ver com
tecnologia, mas com conexio e preocupag¢io com o paciente”, diz.!

Na mesma dire¢io aponta o Dr. Eduardo Cordioli, diretor médico
do Grupo Santa Joana e também integrante da Comissdo de Saide Di-
gital AMB. Segundo ele, o médico nio vai ser mais ou menos humano
em fun¢io do uso da tecnologia. “O paciente quer resolver o problema
dele. Se puder resolver a distincia, 6timo. E o profissional de satde vai
promover uma grande experiéncia no cuidado, mesmo com a distincia
tisica. O bom médico, que faz o acolhimento presencial, também o fara
a distancia”, defende.'? Na opinido do Dr. Cordioli, o atendimento pre-
sencial vai continuar, sendo a conexdo digital apenas mais uma porta de
possibilidades para o médico. Além disso, ele faz questio de ressaltar
que a Telemedicina vai além da teleconsulta a distincia. “Podemos fazer
Telemedicina com o paciente na nossa frente, usando a tecnologia para
entregar uma melhor Medicina e tomar as melhores decisoes”.

Consultorios fechados

Mais do que uma metodologia suportada pelas novas tecnologias, a
Telemedicina foi também importante para médicos que, de uma hora para
outra, tiveram de fechar seus consultérios, por conta das restri¢oes de-
correntes da pandemia. “Eu vi muitos colegas entrarem em depressio e
ficarem muito mal. Nao pela doenga, mas pela situagdo em si, pois nio
podiam atuar profissionalmente, dependiam exclusivamente do seu traba-
lho médico. A grande maioria é de autdénomos, e depende do seu trabalho.

11. WEN, Chao Lung. Télessaiide ¢ telemedicina: desafios para uma nova era de
cuidados (Webinar). Disciplina de Telemedicina do Departamento de Patologia
da Faculdade de Medicina da USP, 2019. Disponivel em: https://bit.ly/3V04GXO.
Acesso em: 23 abr. 2023.

12. TELEMEDICINA: Entrevista com Eduardo Cordioli. S.0.S. Vida, 17 abr. 2021.
Disponivel em: https://bit.ly/3KZpvhl. Acesso em: 23 abr. 2023.
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Nos primérdios da pandemia, mesmo se quisessem, nio tinham como
atender, pois ninguém saia de casa’, narra o otorrinolaringologista José

Eduardo Lutaif Dolci, diretor cientifico da AMB (gestao 2021-2023).

Diante daquele cendrio de incertezas, de acordo com Dolci, que é pro-
tessor titular de Otorrinolaringologia da Faculdade de Ciéncias Médicas
da Santa Casa de Sdo Paulo, o que era malquisto, malconceituado e mal-
visto pela comunidade médica acabou por se tornar um importante aliado.
“Prefiro o conceito de telessatide ao de Telemedicina, uma vez que engloba
tudo que diz respeito a saide, da consulta médica a telenfermagem, pas-
sando por Psicologia por teleconsulta, entre outros. Este novo modelo, que
era muito rejeitado pela classe médica, ganhou outro status a partir da Co-
vid-19. Se fizermos uma enquete hoje, ainda que haja ressalvas, todos sa-
bem que a telessatde ajudou demais e que é uma realidade”, afirma Dolci.

Outro que louva o advento da Telemedicina ¢ o presidente da As-
sociagdo Brasileira de Hematologia, Hemoterapia e Terapia Celular
(ABHH), José Francisco Comenalli Marques Junior. Para ele, trata-se
de um recurso extremamente valioso para um Pais com as dimensoes
do Brasil, desde que usado de maneira correta. Este tipo de exercicio
da Medicina mediado pelas TDICs vem sendo empregado sob as mais
variadas formas e encontrado aplicagio nas mais diversas especialidades
médicas. “Com as novas ferramentas, é possivel tratar um indigena com
leucemia que se encontra nos rincdes da selva amazoénica ou se pode ofe-
recer orientagdo a um médico do posto de saide no interior da Paraiba,
para que este aumente ou diminua o anticoagulante de um paciente que
estd sob seus cuidados”, exemplifica o especialista.

Segundo ele, hd multiplas situagdes em que a Telemedicina é ex-
tremamente bem-vinda e que o excesso de legislagio atrasou em “dois
ou quatro anos” o aproveitamento de todo o seu potencial. “A Teleme-
dicina jamais vai substituir 100% o atendimento médico convencional
e ninguém precisa temer fechar o consultério por falta de paciente e
em fun¢io das novas tecnologias. E um conjunto de ferramentas que
ajudam a levar a Medicina aonde a gente nio estd, com mais conforto e
eficiéncia’, afirma o presidente da ABHH, que foi um dos integrantes
do Comité Extraordindrio de Monitoramento Covid-19 da Associagio

Meédica Brasileira (CEM COVID_AMB).
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José Eduardo Lutaif Dolci: “Prefiro o conceito de telessatide ao de
Telemedicina, uma vez que engloba tudo que diz respeito a saude,
da consulta médica a telenfermagem”

José Francisco Comenalli Marques Junior: Telemedicina é um recurso
extremamente valioso, desde que usado de maneira correta”
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Outro integrante deste comité, o reumatologista Ricardo Machado
Xavier, disse ndo entender a resisténcia inicial que se impds contra os
novos padrées de atencdo. Na opinido dele, os médicos jd praticavam
a Telemedicina antes mesmo da populariza¢io do termo. “Eu recebia
muitos e-mails e, depois, mensagens pelo WhatsApp com perguntas
de pacientes sobre alguma questio de satde. Portanto, ji vinhamos
oferecendo atendimento remoto, um certo tipo de Telemedicina, mas
ainda nio usando os recursos que temos hoje, como o Zoom e outras
plataformas”, destaca Xavier, que ¢ presidente da Sociedade Brasileira

de Reumatologia (SBR).

De acordo com ele, a Reumatologia ¢ uma especialidade que de-
pende muito da anamnese, da histéria clinica do paciente e do exame
fisico. E muito comum, por exemplo, o profissional da drea precisar
apalpar uma articulagio para observar se estd inchada ou nio. Como
fazer isso a distincia? Por conta de situagdes como essa, nio falta-
vam aqueles que diziam que seria impossivel a Telemedicina chegar
a Reumatologia. Mas chegou. Com o melhor entendimento do papel
desta modalidade, a SBR criou inclusive um manual de Telemedici-
na voltado para a drea de Reumatologia, esclarecendo as principais
duvidas sobre o tema. “Sempre fui da opinido de que a primeira
consulta deveria ser presencial, sendo possivel fazer o acompanha-
mento e observar a resposta dos firmacos e os efeitos adversos remo-
tamente. Mas, com a chegada da pandemia, fomos obrigados a fazer
Telemedicina, pois os pacientes precisavam se consultar, queriam ter
acesso a informagdo. Com a politica de isolamento social, a resistén-
cia caiu por terra e este modelo se estabeleceu. Hoje ji é uma questio
pacificada”, destaca o reumatologista.

Essa visao positiva também é compartilhada por Eduardo de Melo
Carvalho Rocha, médico fisiatra, e atual presidente da Associagio
Brasileira de Medicina Fisica e Reabilitacgio (ABMFR). Para ele, a
Telemedicina simplesmente revolucionou o mundo. “Ela ja existia, mas
o quanto foi aprimorada nesses ultimos dois anos ¢ algo absurdo”, diz.
Na Fisiatria e Reabilita¢io — que retne por volta de 1,1 mil profissio-
nais no Brasil —, a Telemedicina representou um ganho significativo.
O uso das modernas tecnologias para o fornecimento de informagio e
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Eduardo Rocha:
“Hoje podemos estar
em vdrios lugares,
de Rondonia a
Finldndia, ndo s6
com o paciente,
mas com outros
colegas clinicos, do
Sistema Unico de
Satde e de outras
especialidades”

aten¢do médica trouxe boas possibilidades, especialmente de capilari-
zagdo dos recursos humanos de saide. “Hoje podemos estar em virios
lugares, de Rondénia a Finldndia, ndo sé6 com o paciente, mas com
outros colegas clinicos, do Sistema Unico de Satde e de outras espe-
cialidades”, ressalta Eduardo.

Sdo os sinais dos novos tempos na Medicina pés-pandemia. Basta
lembrar que em 11 de julho de 2019, poucos meses antes do advento da
Covid-19, a Associagio Médica Brasileira denunciava a Agéncia Nacio-
nal de Saide Suplementar (ANS) a utilizagdo de aplicativos para a rea-
lizagdo de consultas a distincia. Para justificar essa reagio contundente,
a AMB afirmou que aquela prética infringia a legislagdo vigente e que
representava “perigosas possibilidades de burlar a Lei do Ato Médico”.”®

13. AMB DENUNCIA A ANS a realizagio irregular de consultas a distincia.
Sociedade Brasileira de Reumatologia, 2019. Disponivel em: https://bit.ly/3L5U2Kx.
Acesso em: 24 abr. 2023.
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No documento apresentado a ANS, aquela AMB analégica dizia
ndo abrir mio de preservar a adequada relagio médico-paciente, o que,
na visdo daquele grupo, significava se esforgar para manter o status quo,
em vez de lutar para mudar a legislagio arcaica. “A AMB é totalmente
contréria e considera arriscada e irresponsavel a utilizagio de ineficien-
tes mecanismos artificiais para substituir a relagio médico/paciente,
principalmente nas fases iniciais de diagnéstico. A entidade defende
a presenca de médicos nas duas pontas em processos de interconsulta”,
dizia o texto.* Mas ai veio a pandemia. E se o “novo coronavirus” tirou
quase tudo do lugar, por outro colocou outras “coisas” no seu devido
lugar. E este foi o caso da Telemedicina.

14. AMB DENUNCIA A ANS a realizagio irregular de consultas a distancia.
Sociedade Brasileira de Reumatologia, 2019. Disponivel em: https://bit.ly/3L5U2Kx.
Acesso em: 24 abr. 2023.
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Modalidades de Telemedicina que
podem ser praticadas no Brasil

Depois de debates que se estendiam desde 2018, de avancgos e re-

trocessos e do recebimento de mais de 2 mil propostas, finalmente,

em 4 de maio de 2022, foi publicada no Didrio Oficial da UniGo (DOU)

a Resolugéo n.° 2.341/2022 do Conselho Federal de Medicina (CFM).

A partir dela, sete modalidades de atendimento médico a distancia

puderam ser exercidos no Brasil, a saber:

© teleconsulta: consulta médica ndo presencial, mediada por
Tecnologias Digitais, de Informagéo e de Comunicagao (TDICs),
com médico e paciente localizados em diferentes espagos;

© teleinterconsulta: troca de informagdes e opinides entre mé-
dicos, com auxilio de TDICs, com ou sem presenga do paciente,
para auxilio diagndstico ou terapéutico, clinico ou cirlrgico;
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telediagnéstico: ato médico a distancia, geografica e/ou tem-
poral, com a transmissao de graficos, imagens e dados para
emissdo de laudo ou parecer por médico com Registro de Qua-
lificagdo de Especialista (RQE na area relacionada ao procedi-
mento, em atencao a solicitagdo do médico assistente);

telecirurgia: realizagdo de procedimento cirurgico a distancia,
com utilizagao de equipamento robdético e mediada por tecno-
logias interativas seguras;

telemonitoramento ou televigilancia: realizado sob coordena-
¢ao, indicagéao, orientagao e supervisao por médico para moni-
toramento ou vigilancia a distancia de parametros de saude e/
ou doenga, por meio de avaliagao clinica e/ou aquisicao direta
de imagens, sinais e dados de equipamentos e/ou dispositivos
agregados ou implantaveis nos pacientes;

teletriagem: realizada por um médico, com avaliagao dos sin-
tomas do paciente, a distancia, para regulagao ambulatorial ou
hospitalar, com definicao e direcionamento ao tipo adequado
de assisténcia necessaria ou a um especialista;

teleconsultoria: consultoria mediada por TDICs entre médi-
cos, gestores e outros profissionais, com a finalidade de pres-
tar esclarecimentos sobre procedimentos administrativos e
agoes de salde.
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Telemedicina: da experimentacao
arealidade

Assim como em outros segmentos, € preciso se reinventar para
continuar em atividade. E foi isso que aconteceu com a Telessaude
em tempos de pandemia. Mas este nao foi um caminho que come-
cou a ser pavimentado “outro dia”. Ao contrario, remete a muitas
décadas passadas. Um dos marcos é a chamada “Experiéncia de
Harvard”, quando, em 1967, o Hospital Geral de Massachusetts foi
ligado ao Aeroporto Internacional General Edward Lawrence Logan,
na cidade de Boston. O objetivo era atender remotamente toda
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emergéncia que ocorresse naquela importante unidade aeropor-
tuaria, a partir do recebimento de informagdes basicas e prelimi-
nares do paciente que precisava de ateng&o.”® A partir dai, outras
experiéncias isoladas aconteceram.

Contudo, o grande impulso s6 foi dado em 1990, a partir do sur-
gimento de linhas de transmisséo de dados de ampla distribuicéo.
Dessa forma, com a evolugéo natural dos acontecimentos, em 7
de setembro de 2001 foi realizada a primeira telecirurgia intercon-
tinental do mundo, com o uso de ferramentas roboticas e a inter-
net. Neste evento pioneiro, uma equipe de cirurgides franceses -
liderada pelo Dr. Jacques Marescaux e instalada em Nova York - foi
bem-sucedida na remoc¢éo da vesicula biliar de um paciente de 68
anos que se encontrava em Estrasburgo, na Franga. Apesar de os
médicos e o paciente estarem separados por 14 mil quildmetros,
houve apenas “um atraso de 200 milésimos de segundo entre o
comando dado pelo cirurgido ao instrumento e a imagem que se
via, mostrando sua execugao.”™®

Batizado de Operacgao Lindbergh, o procedimento revoluciona-
rio durou apenas 45 minutos.” Mas foi tempo suficiente para dar
visibilidade a tecnologia e revelar as incriveis possibilidades nas
areas de Telemedicina e roboética, como permitir que um especia-
lista opere um paciente em qualquer lugar do mundo, sem a ne-
cessidade de estarem em uma mesma sala cirurgica, cidade, pais
ou mesmo continente.

15. HISTORIA da Telemedicina. Telemedicina do Departamento de Patologia da
Faculdade de Medicina da USP, jul. 2017. Disponivel em: https://bit.ly/4A3LNMAS6.
Acesso em: 21 abr. 2023.

16. ROONEY, Anne. A4 histéria da medicina — Das primeiras curas aos milagres da
medicina moderna. Sdo Paulo: MBooks do Brasil, 2013, p. 201.

17. NACUL, Miguel. Télecirurgia: um grande marco da cirurgia mundial. Instituto
Simutec, 17 abr. 2023. Disponivel em: https://bit.ly/30xARlp. Acesso em: 21 abr. 2023.
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E o Brasil foi se inserindo dentro destes processos. Até a regula-
mentacgdo ocorrida no final de 2022, que trouxe um mar de opor-
tunidades. Esse caminho comegou a ser percorrido em 7 de agosto
de 2002, quando o Conselho Federal de Medicina (CFM) aprovou a
Resolucao n.° 1.643, que definiu e disciplinou a prestacao de servi-
¢os por meio da Telemedicina. Esta ficou em vigor por 16 anos, até
que, em 13 de dezembro de 2018 fosse revogada pela Resolugéo
n.°2.227, que, com uma nova redacgao, classificou a Telemedicina
como forma de prestacao de servigcos médicos mediados por tec-
nologias. A nova norma autorizava os médicos a realizar, entre ou-
tros, consultas on-line, telecirurgias e telediagndstico. No entanto,
teve vida curta, sendo revogada, em 22 de fevereiro de 2019, apds
manifestagdes de diversas entidades médicas.

Na opinido de Ricardo Xavier, presidente da Sociedade Brasileira
de Reumatologia (SBR), faltou debate a respeito do tema e sobrou
resisténcia naquela oportunidade. “A resolucéo de 2018 foi uma
tentativa do Conselho Federal de disciplinar a Telemedicina, antes
mesmo da pandemia. Fez uma norma que depois foi revogada, por-
que nao houve uma discussao interna e havia uma resisténcia mui-
to forte contra o uso da Telemedicina”, explica. Com isso, voltou
entdo a vigorar a Resolucéo n.°1.643, de 2002.

Ja no contexto da Covid-19, em margo de 2020, o CFM reco-
nheceu a possibilidade e eticidade do emprego de Telemedicina,
em carater de excepcionalidade e somente enquanto durasse a
pandemia. A liberdade também era restrita, uma vez que pode-
ria ser usada apenas para teleorientagao, telemonitoramento e
teleinterconsulta, mas nao teleatendimento (consulta a distan-
cia). Finalmente, no final de 2022, o que era excepcional e restrito
se tornou regra e abrangente, com a aprovagao pelo Congresso
Nacional da Lei da Telemedicina, que finalmente regulamentou e
pacificou a questéo.
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fiTh

A enfermeira Ménica Calazans, de 54 anos, entrou para a historia
ao ser a primeira brasileira a ser vacinada contra a Covid-19,
em 17 de janeiro de 2021
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m 17 de janeiro de 2021, um domingo, exatamente as 15h30, a

enfermeira Monica Calazans, entio com 54 anos, tornou-se a

primeira pessoa a ser imunizada contra a Covid-19 no Brasil. A
escolhida atuava desde o inicio na linha de frente contra o coronavirus,
dentro das dependéncias do Instituto Emilio Ribas, em Sao Paulo. Fo-
ram necessdrios apenas alguns segundos para que a vacinadora Jéssica
Pires de Carvalho, de 30 anos, da Santa Casa de Sdo Paulo, adminis-
trasse a tdo esperada dose do imunizante CoronaVac, imagem que foi
acompanhada de perto por brasileiros de todos os Estados do Pais.
Embora tenha passado pouco mais de um ano desde a comunicagio
oficial feita pela China do primeiro caso, e 326 dias da divulgagio do
primeiro diagnéstico no Pais, aquela representou uma longa espera,
principalmente para o Brasil.

Realizado nas dependéncias do Hospital das Clinicas da Faculdade
de Medicina da Universidade de Sio Paulo (USP), o evento contou
com a presenca do entdo governador Jodo Doria e aconteceu apenas
oito minutos depois de encerrada a votagdo dos cinco diretores da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria (Anvisa). Estes aprovaram,
por unanimidade, a libera¢do para uso emergencial de dois imunizan-
tes no Brasil: CoronaVac (produzido no Instituto Butantan em parceria
com o laboratério chinés Sinovac); e AstraZeneca (desenvolvido pela
Universidade de Oxford com a Fiocruz). A primeira obteve 50,38% de
eficicia, enquanto a outra, 70,4%. Semanas depois, em 23 de janeiro,
seria a vez da primeira dose da AstraZeneca ser aplicada no brago do
infectologista Esteviao Portela, do Instituto Nacional de Infectologia
Evandro Chagas, no Bio Manguinhos, no Rio de Janeiro.

No dia da votagdo, na sede da Anvisa, Alex Machado Campos
foi o terceiro a expressar seu posicionamento. Coube a ele dar o
voto decisivo, e sua fala foi taxativa: “No nosso vocabulidrio nio hd
espaco para negagio da Ciéncia. Ndo hd”, ressaltou. A frase dita por
Campos tende a perder forca e sentido com o passar dos anos, mas
era uma referéncia a um momento histérico em que o negacionismo
as evidéncias cientificas ganhava for¢a no Brasil. Neste cendrio, as
vacinas contra a Covid-19 se tornaram igualmente vitimas, antes
mesmo de sua existéncia.
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Sdo Paulo, SP, Brasil — 9 de fevereiro de 2021:
enfermeira administra a vacina CoronaVac
em uma mulher durante um programa
prioritario de vacinacdo para idosos
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0 governador Jodo Doria, o diretor do Instituto Butantan Dimas Covas, e 0
vice-presidente mundial da Sinovac Weining Meng, em 30 de setembro de 2020

Campanhas contra a imunizagio em massa nio sio uma novidade da
pandemia de Covid-19. Tais movimentos antecedem até mesmo a Re-
volta da Vacina, de 1904' e j tinham sido observadas no Brasil Império,
quando houve resisténcia ao se tentar vacinar a populagio contra a vario-
la. Portanto, ainda que os eventos estivessem separados por dois séculos,
as reacoes observadas durante a Covid-19 e a variola do século 19 eram
bem familiares, sendo alimentadas pelo medo as reagdes adversas.

Em uma das edi¢des da Revista Ilustrada, do distante ano 1881, lia-se
(conforme a grafia da época): “Eu ainda nio sou vaccinado e, confesso, a
vaccina mette-me medo, sobretudo quando medicos distinctos sustentam

1. Durante a gestdo de Rodrigues Alves e sob a coordenagio do médico Oswaldo Cruz
(1872-1917), a vacinagio se tornou obrigatéria para todo brasileiro com mais de seis meses
de idade. Funcionarios da Saude Publica, protegidos por policiais, invadiam as casas e
vacinavam as pessoas a for¢a. A populagio se insurgiu e o centro do Rio transformou-se
em um cendrio de guerra, com depredagio a bondes e edificios. O descontentamento
generalizado foi insuflado pela imprensa da época e tinha o apoio ticito dos militares, que
tentaram derrubar, sem sucesso, o presidente. Depois disso, a vacinagio contra a variola
deixou de ser obrigatdria e passou a ser facultativa.
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Representantes do Ministério da Satide anunciam acordo para
producdo da vacina da AstraZeneca

com dados estatisticos a sua inutilidade”.? Duas décadas antes desta pu-
blicagio, em 1862, o médico gaicho José Martins Cruz Jobim (senador
pelo Espirito Santo), em resposta ao colega de Senado, Visconde de Jequi-
tinhonha (da Bahia), usou um discurso que soaria bastante atual, se fosse
dito contemporaneamente: “Para que caluniar a vacina com suposi¢oes
talsas? Para que atribuir-lhe males que ela ndo produz? Por em duvida a
eficicia da descoberta de Jenner® é destruir a confianga de tdo ttil preser-
vativo e expor a vida de milhares de pessoas a um dos maiores flagelos,
talvez o mais mortifero de quantos tém aparecido no mundo.™

2. Excerto de um artigo publicado na Rewvista Ilustrada, em 1881. In: WESTIN, Ricardo.
Fake news sabotaram campanhas de vacinagio na época do Império. Agéncia Senado, 7 out.
2019. Disponivel em: https://bit.ly/2pPVjiN. Acesso em: 27 abr. 2023.

3. Referéncia ao inglés Edward Jenner, que, em 1796, percebeu que os camponeses que
ordenhavam vacas infectadas com variola bovina (variagio inofensiva) passavam incélumes
pela variola humana. Diante dessa observagio, resolveu coletar pus das bolhas da regido
mamdria das vacas doentes e inocular em cobaias humanas. Assim conseguiu comprovar
a eficicia daquele material, fazendo com que a variola fosse, durante muito tempo, a tnica
doenga contra a qual se tinha um imunizante. Vem dai também a origem do termo vacina,
que ¢ uma derivagio da palavra latina vacca.

4. WESTIN, Ricardo. Fake news sabotaram campanhas de vacinagio na época do
Império. Agéncia Senado, 7 out. 2019. Disponivel em: https://bit.ly/2pPVjiN. Acesso em:
27 abr. 2023.
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Instituto Butantan fechou acordo de
tecnologia com a gigante farmacéutica
Sinovac Biotech para a producao da
vacina contra o coronavirus

Butantan e Bio-Manguinhos:
0 passo inicial

Se alguns médicos tomaram o partido antivacina, outros fizeram
questdo de apostar nelas desde o principio. Um deles foi Eduardo de
Melo Carvalho Rocha, fisiatra e presidente da Associagio Brasileira de
Medicina Fisica e Reabilitagio (ABMFR), de 2022-2024. Ele foi um
dos voluntirios recrutados para testar um imunizante naquelas fases ini-
ciais, antes da aprovagdo de uso. “Perdi colegas médicos, amigos e paren-
tes para a Covid-19. Em junho de 2020 perdi um tio, que me ajudou até
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A fabrica¢do do imunizante da AstraZeneca no Brasil ficou a cargo do
Instituto de Tecnologia em Imunobioldgicos (Bio-Manguinhos), unidade
da Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz), no Rio de Janeiro
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na minha formagio. Também perdi quatro primos préximos de primeiro
grau no periodo da pandemia”, relata. E nem ele préprio, apesar de va-
cinado, ficou ileso a doenga. Em fevereiro de 2021, acabaria recebendo o
diagnéstico positivo. “Minha esposa se sentiu mal durante uma corrida
de maratona e testou positivo. Fiz o exame quatro dias depois e também
estava infectado com o virus, mas assintomdtico. Fui abenc¢oado, mas
gerava sempre incerteza, ainda mais naquele momento, em que quase
todas as familias foram impactadas pela doeng¢a”, afirma.

Para que o Dr. Eduardo e outros milhdes de brasileiros tivessem a
oportunidade de se vacinar, foi necessario que um exército de cientistas e
dezenas de laboratérios espalhados pelo mundo superassem uma verda-
deira corrida com obstdculos. Ainda assim, a pandemia de Covid-19 en-
trou para a histéria como o evento que proporcionou o desenvolvimento
de um imunizante em tempo recorde. O que levaria cerca de uma década
para acontecer, gragas a uma série de esforcos, parcerias e compartilha-
mento de conhecimento em escala global, foi alcan¢ado em meses, pois,
ainda em 2020, a0 menos 56 paises ja tinham aprovado para uso emer-
gencial algumas vacinas e iniciado a vacinagio.

Quem saiu na frente nesta corrida foi a Russia, que, em 5 de de-
zembro daquele mesmo ano, comegou a imunizar a populagio com a
Sputnik V. Trés dias depois, foi a vez do Reino Unido, com o imu-
nizante da Pfizer/BioNTech. Ja no continente americano, o pionei-
rismo coube aos Estados Unidos, seguido do Canadd (ambos em 14
de dezembro), onde também primeiramente foram usadas as vacinas

da Pfizer/BioNTech.

O passo inicial rumo a uma vacina no Brasil foi dado pelo governo
do Estado de Sdo Paulo. Em 11 de junho de 2020, o entdo governador
Jodo Doria anunciou uma parceria inédita entre o Instituto Butantan e
a farmacéutica chinesa Sinovac para produgio e testes de uma vacina
contra o coronavirus. A previsio, caso o imunizante se provasse eficaz
e seguro, era que o fornecimento de doses fosse realizado até junho de
2021. “Hoje é um dia histérico para Sdo Paulo e para o Brasil, assim
como para a Ciéncia mundial. O Instituto Butantan fechou acordo de
tecnologia com a gigante farmacéutica Sinovac Biotech para a produgio
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da vacina contra o coronavirus. Com ela poderemos imunizar milhées
de brasileiros”, celebrou o governador paulista.’ Sem tempo a perder, o
Butantan iniciou os testes clinicos de fase 3 em voluntirios ainda em
julho de 2020, em diversos centros de pesquisa distribuidos pelo Brasil.

Em outra frente, o governo federal anunciou em 27 de junho um acor-
do para a produgio de uma vacina com o Reino Unido e o laboratério
AstraZeneca, com previsdo de transferéncia de tecnologia e produgdo no
Brasil. A novidade foi dada pelo secretirio executivo do Ministério da
Satde, Antonio Elcio Franco Filho, em coletiva realizada no Palicio do
Planalto, que informou que a pasta assumiu o risco da compra das primei-
ras 30 milhdes de doses, mesmo se ndo comprovada a eficicia. Se confir-
madas as expectativas positivas, o Pais teria garantida uma encomenda
inicial de mais 70 milhées de doses. “O risco é necessirio por conta do
momento que vivemos e da urgéncia que temos da retomada de cresci-
mento e da seguranca publica”, justificou o coronel da reserva do Exército.

Aquela parceria era promissora. Tinha a chancela da AstraZeneca, a
segunda maior farmacéutica do Reino Unido, que, por sua vez, atuava
juntamente com a Universidade de Oxford na pesquisa e desenvolvi-
mento da vacina AZD1222 (Covishield), também em teste no Brasil.
Aqui seria fabricada pelo respeitado Instituto de Tecnologia em Imu-
nobiolégicos (Bio-Manguinhos), unidade da Fundagio Oswaldo Cruz
(Fiocruz), com distribui¢do pelo Programa Nacional de Imunizagio
(PNI), que atende o Sistema Unico de Sadde (SUS). No dia 31 de julho,
representantes do governo federal e da AstraZeneca assinaram final-
mente o aguardado documento, firmando a parceria que previa inicio da
produgio ainda em dezembro daquele ano.

Até aquele momento, ainda que com solavancos, o fluxo seguia com
certa normalidade, com cada instincia tentando conquistar o prota-
gonismo na busca de um imunizante seguro e eficaz. No entanto, a
partir do segundo semestre de 2020, as discussdes em torno do tema
deixaram de ser puramente técnico-cientificas e tomaram proporgdes
politico-ideoldgicas.

5. GOVERNO DE SP vai testar e produzir vacina contra coronavirus. Instituto Butantan,
11 jun. 2020. Disponivel em: https://bit.ly/30VL6zS. Acesso em: 29 abr. 2023.
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Algumas vozes, incluida a do ex-presidente Jair Bolsonaro, ofereciam
criticas a4 seguranca e eficicia das vacinas em desenvolvimento. A cada
declaragio ou comentirio publicado nas redes sociais sobre o tema, eram
langadas davidas sobre o real beneficio e os riscos da vacina produzida em
Sao Paulo, em um dos principais centros de pesquisa biomédica do mun-
do. Curiosamente, no mesmo dia em que se pronunciavam zombarias e
inverdades acerca da CoronaVac — 30 de julho de 2020 —, o Ministério da
Saude recebeu o Oficio 160/2020 do Butantan. Tratava-se da primeira
oferta de imunizante, no qual o instituto informava que estava capacitado
para fornecer “60 milhoes de doses da vacina a partir do dltimo trimestre
de 2020”. A resposta nio veio, assim como nas outras duas ofertas se-
guintes, em 18 de agosto e 7 de outubro.®

Na dltima delas, ja antevendo o siléncio, o hematologista Dimas Covas,
entdo diretor do Instituto Butantan, entregou ele préprio e nas maos do
ministro da Satde Eduardo Pazuello o documento.” Quase duas semanas
depois, apés uma reunido virtual com governadores, Pazuello assinou entdo
um protocolo de intengées para assegurar 46 milhoes de doses da Corona-
Vac. Segundo o préprio ministério, o objetivo era ampliar a oferta de vaci-
nagio para os brasileiros, uma vez que jd contava com um acordo com a As-
traZeneca e a iniciativa Covax, da Organizagio Mundial da Saude (OMS).?

Rusgas a parte, parecia que finalmente o governo caminhava rumo a
imunizagio contra a Covid-19. Todavia, no dia seguinte, a Presidéncia
da Republica veio 4 piblico e desautorizou o seu ministro da Saide com
a alegacio de que o “povo brasileiro ndo serd cobaia de ninguém. Nio se
justifica um biliondrio aporte financeiro num medicamento que sequer
ultrapassou sua fase de testagem”. Diante do exposto, o chefe do Exe-
cutivo se pronunciou na ocasido contra a aquisi¢do da referida vacina.’

6. GASPAR, Malu. Bolsonaro recusou trés ofertas de vacina. Revista Piauf, 5 fev. 2021.
Disponivel em: https://bit.ly/3NnoAu0. Acesso em: 29 abr. 2023.

7. Ibidem.

8. CRUZ, Patricia Elaine; VALENTE, Jonas. Brasil anuncia que vai comprar 46
milhées de doses da CoronaVac. Agéncia Brasil, 20 out. 2020. Disponivel em: https:/bit.
ly/3ncw60d. Acesso em: 29 abr. 2023.

9. “POVO BRASILEIRO nio seri cobaia”, diz Bolsonaro sobre CoronaVac. UOL, 21
out. 2020. Disponivel em: https://bit.ly/3Hrvnz3. Acesso em: 29 abr. 2023.
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Grupos de médicos

fizeram campanha aberta
contra as vacinas e, em
contrapartida, enalteceram
medicamentos ineficazes
contra a COVID-19
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Remando em direcoes contrdrias

“Vacina chinesa do Doria”, “vacina da China”, “vachina”. Jamais Coro-
naVac. Esta foi a maneira usada por muitos para se referir a0 imunizante do
Butantan e da Sinovac. Posteriormente, jd com a aprovacio da Anvisa asse-
gurada, a campanha de desinformagio se estendeu a todas as demais vacinas,
sendo bem-sucedida na promogao da desconfianca e do medo de morrer, nao
pelo virus, e sim pela vacina. E tudo isso teria um custo alto demais.

“Se desde o comego todos estivessem remando para o mesmo lado, se
unissemos esfor¢os para enfrentar um inimigo comum, que era o virus,
as coisas poderiam ter sido muito mais ficeis. Além disso, poderiam ter
sido salvas muito mais vidas”, destaca Alexandre Naime, vice-presiden-
te da Sociedade Brasileira de Infectologia (SBI) e integrante do Comité
Extraordindrio de Monitoramento Covid-19 da Associagio Médica Bra-
sileira (CEM COVID_AMB). De acordo com o especialista, boa parte
dos 6bitos no Brasil poderia ter sido evitada se as medidas de prevengio,
como distanciamento e uso de mdscaras, fossem devidamente defendidas
e implementadas, se as vacinas fossem compradas mais rapidamente e se
ndo houvesse toda a polarizag¢io politica em torno do assunto.

Enquanto a crise sanitdria ainda era uma dura realidade brasileira e
do mundo, em Brasilia era realizado, em 24 de agosto de 2020, no Saldo
Nobre do Palicio do Planalto, o “Encontro Brasil vencendo a Covid-19”,
com a presenga do presidente da Republica, politicos, militares e um gran-
de grupo de médicos que validaram a postura sanitiria do governo federal.
Nagquele evento de celebragdo do fim da pandemia, nenhuma alusio foi
feita a imunizantes, apenas a “tratamento precoce”, “atendimento preco-

» «

ce”, “uso de medicagiao off label” e outras referéncias do tipo.

A tese defendida pelo Dr. Helio Bacha é que o governo preferiu fazer
uma aposta na imunidade de rebanho. “Houve uma politica deliberada
de se esperar que a prépria doenga imunizasse por efeito de rebanho. Isso
foi anunciado. Em agosto (de 2020), quando seria o momento de disputar
o lugar na fila com outros paises que compravam a vacina, a orientagio
foi esperar, que o pior jd havia passado e nés estariamos recuperando a
condicio de normalidade através da imunidade de rebanho. E claro que
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isso ndo ocorreu, e entdo, ficamos perante o mundo numa desvantagem
muito grande”, afirmou o infectologista.’® Para ele, a m4 sinalizagio do
governo, indicando que tudo estava bem, contribuia para agravar a si-
tuacdo sanitria do Pais.

Declaragées do préprio presidente, como “Eu tive a melhor vacina: o
virus”,"! s6 reforcam a aposta em um conceito deturpado de imunidade
coletiva. Paralelamente a isso, o governo recebeu diversas ofertas de va-
cinas — como do consércio Covax Facility'? e da Pfizer — e postergou o
quanto pode, contribuindo com esta posi¢io para atrasar seriamente o
programa de imunizagio contra o coronavirus.

No caso da Pfizer, entre os argumentos para justificar a demora cons-
tam preocupagio com a seguranca da vacina, tecnologia desconhecida, lo-
gistica mais complexa de armazenamento, que exigia temperaturas muito
baixas, e cldusulas contratuais que impediam, inclusive, a transferéncia
de tecnologia. De qualquer forma, toda esta morosidade contrastava com
a celeridade observada no caso da indiana Covaxin,” que comecou a ser
injetada na populagio da India (em 16 de janeiro de 2021), sem que a fase
3 de testes clinicos tivesse sido concluida. Mas isso ndo foi empecilho
para que fosse negociada com o governo brasileiro em tempo recorde.'

10. HELIO BACHA: Bolsonaro apostou de forma deliberada na imunidade de
rebanho. Ricos pagam R$ 1.400 por vacina e pobres morrem. Via o Mundo, 16 fev. 2021.
Disponivel em: https://bit.ly/3LDubd0. Acesso em: 4 mai. 2023.

11. FAGUNDES, Murilo. “Eu tive a melhor vacina: o virus”, diz Bolsonaro em Santa
Catarina. Poder360, 23 dez. 2020. Disponivel em: https://bit.ly/42yjuj3. Acesso em: 5
mai. 2023.

12. O Covax Facility foi uma unido global de esfor¢os liderada pela Organizagio
Mundial da Satde (OMS) para que os paises em desenvolvimento pudessem adquirir
vacinas de maneira ripida, justa e equitativa. O consércio contava com a participago da
Coalizdo para Inovagdes em Preparagio para Epidemias (Cepi, sigla em Inglés) e Gavi
Alliance (iniciativa da Fundagio Bill e Melinda Gates),

13. Foi apontado um suposto esquema de fraude na negociagdo para a compra de 20
milhées de doses da vacina Covaxin, envolvendo o Ministério da Saide e a empresa
brasileira Precisa Medicamentos, que seria a responsével pela venda no Brasil do
imunizante produzido pelo laboratério indiano Bharat Biotech.

14. PASSARINHO, Natilia. Covaxin ¢ alvo de desconfianga na prépria India por uso
sem concluir testes. BBC Brasil, 24 jun. 2021. Disponivel em: https://bbc.in/44sNI1Ln.
Acesso em: 5 mai. 2023.
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Instragram @renatokfouri

Renato Kfouri
recebea
segunda dose de
vacina contraa
Covid-19,em 6
de maio de 2021

No fim, venceu a Ciéncia

Mesmo contra forgas contrérias, o processo de vacinagio seguiu avan-
¢ando, ainda que em um ritmo muito mais lento do que necessério. As
vacinas pioneiras do Butantan/Sinovac (Coronavac) e Fiocruz/AstraZe-
neca (Oxford/Covishield) se juntariam em seguida as da Janssen-Cilag
(Janssen),”® Pfizer/Wyeth (Comirnaty)'® e, mais recentemente, a Co-

mirnaty Bivalente, também da Pfizer, cujo uso emergencial foi aprovado
em 22 de novembro de 2022.

Em Sio Paulo, o Instituto Butantan iniciou em fevereiro de 2021 o
Projeto S (de Serrana). Na cidade do interior paulista, aplicou a Coro-
naVac em um corpo de voluntdrios para um estudo sobre a efetividade

15. O registro definitivo da vacina da Janssen foi concedido em 5 de abril de 2022, mas
ja estava aprovado para uso emergencial desde 31 de margo de 2021.

16. O registro definitivo da vacina da Pfizer foi concedido em 23 de fevereiro de 2021.
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daquele imunizante. No total, completaram o esquema vacinal de duas
doses (entre fevereiro e maio) 81,3% da populagio adulta e 60,9% da
populagio urbana do municipio. Quando os dados da primeira anilise
do projeto foram anunciados, em dezembro de 2021, uma grata sur-
presa: a CoronaVac apresentou uma efetividade direta de 80,5% contra
casos sintomdticos de Covid-19, de 95% contra hospitalizagdes e de
94,9% contra mortes.".

Naquele pequeno universo de Serrana, foi possivel constatar o
quanto uma vacina segura e eficaz pode mudar o rumo de uma pande-
mia. E o Brasil precisava de prote¢io, especialmente naquele periodo.
Em marcgo de 2021, o Pais atravessava seu pior momento no enfren-
tamento da Covid-19. No dia 23 daquele més, foi superada a triste
marca de 3 mil mortes por dia, chegando a 3.158. No dia seguinte,
alcangou-se o patamar de 300 mil mortes pela doenga desde o seu
inicio. E em 6 de abril, em apenas 24 horas, foram registrados 4.211
ébitos em fungdo do coronavirus, superando pela primeira vez a marca
dos quatro milhares. Mas o pior estava por vir: dois dias depois, foi
atingido o recorde didrio da pandemia no Brasil: 4.249 vidas perdidas
para o virus.”® Entre todos os paises, sé6 os Estados Unidos tinham
ido mais longe, quando, em 12 de janeiro de 2021, contabilizou 4.476
mortes. Para piorar, no caso do Brasil, havia mais de 20 dias o Pais
mantinha média didria acima de 2 mil 6bitos, tendo aquela altura
menos de 10% de sua populagio vacinada. Tudo isso contribuiu para
que em 26 de abril, passados apenas 113 dias daquele ano, o nimero
de mortes registradas em 2021 (195.949) superasse todos os ébitos de
2020 por Covid-19, colocando aquele més na histéria como o mais
letal da pandemia no Brasil, com 67.723 ébitos, segundo dados do
Conselho Nacional de Secretirios de Saude (Conass).

17. ESTUDO DE SERRANA mostra efetividade de 80,5% da CoronaVac contra casos
de Covid-19 e 94,9% contra mortes; vacinagio protegeu inclusive nio vacinados contra a
variante gama. Portal do Butantan, 9 dez. 2021. Disponivel em: https://bit.ly/3N]Jf8Bd.
Acesso em: 5 mai. 2023.

18. VALENTE, Jonas. Covid-19: Brasil bate recorde com 4.249 mortes registradas em
24 horas. Agéncia Brasil, 8 abr. 2021. Disponivel em: https://bit.ly/41ipOu4. Acesso em:
5 mai. 2023.
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Passado aquele periodo sombrio, finalmente o horizonte comegava a
desanuviar. O primeiro indicio destes novos tempos foi a redugdo @ me-
tade do nimero de mortes de idosos com 80 anos ou mais apés o inicio
da vacinagio. O percentual médio de vitimas nessa faixa etdria, que era
de 28% em janeiro de 2021, reduziu para 13% em abril, segundo estudo

liderado pela Universidade Federal de Pelotas (UFPel).

E, ao encerrar o més de julho, quando a variante Delta trazia novos
temores para o mundo, o Brasil registrou queda de 42% das mortes por
Covid-19. A significativa redugio foi atribuida ao avango da vacina, que,
aquela altura, ja tinha chegado aos bragos de 96 milhées de brasileiros.
O caminho parecia ébvio. Ainda assim, quando o Ministério da Saide
recomendou a vacinagdo também para adolescentes de 12 a 17 anos, as
vozes antivax, cada vez mais bem organizadas e unissonas, encontraram
de novo um motivo para disseminar o medo na populagio.

Quando chegou a vez das criangas, o burburinho foi ainda maior."”
Falando & CNN Brasil, em 4 de janeiro de 2022, o presidente da AMB,
Dr. César Eduardo Fernandes, buscou tranquilizar pais e mies sobre
o significado daquele ato. “Uma crianga vacinada tem seis vezes me-
nos possibilidade de ter a doenga grave e de vir a 6bito que uma crian-
¢a que teve a imunidade natural”, disse.?® A fala do Dr. César veio
apenas um dia antes de o Ministério da Saide anunciar a inclusio de
criangas no Plano Nacional de Operacionalizag¢do da Vacinagio con-

tra a Covid-19 (PNO).?

19. Em 16 de dezembro foi aprovado pela Anvisa o uso da vacina da Pfizer, inicialmente
para o publico na faixa de cinco a 11 anos, com dosagem menor em relagio a aplicada
em adultos.

20. COSTA, Anna Gabriela. Crianga vacinada tem 6 vezes menos chances de contrair
Covid com gravidade, diz médico. CNN Brasil, 4 jan. 2022. Disponivel em: https://
bit.ly/3psIOZn. Acesso em: 11 mai. 2023.

21. O PNO foi uma publicagio periddica feita pelo Ministério da Satide, de dezembro de
2020 a setembro de 2022, na qual eram consolidadas as estratégias de imunizagio contra
a enfermidade no Pafs. Nela eram reunidas orientagdes sobre as vacinas licenciadas,
publicos-alvo, esquemas, registro, vigilincia de Eventos Supostamente Atribuiveis a
Vacinagio ou Imunizagio (Esavi), entre outras. O Plano foi encerrado em 2023, quando
o0 6rgdo definiu que as atualiza¢des nas diretrizes seriam apresentadas apenas por meio
das Notas Técnicas e Informes Operacionais.
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A imunizagao por
meio da vacina
reduz os riscos

da Covid-19 e
pode até evitar a
contaminagao.

Campanha da Associa¢do Médica Brasileira, de 2021, incentiva pais a
vacinarem seus filhos contra a Covid-19
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Foi neste contexto que, naquele mesmo 4 de janeiro, os médicos Isabel-
la Balalai (representando a Sociedade Brasileira de Imunizagées) Marco
Aurélio Sifadi (representando a Sociedade Brasileira de Pediatria) e
Renato Kfouri (representando a Associagio Médica Brasileira) participa-
ram de uma audiéncia puablica atendendo convite do Ministério da Saide.
O 6rgio buscava subsidios para confirmar, ou nio, a vacinagio do publico
infantil, sem a exigéncia de receita médica ou autorizagio por escrito dos
pais, como alguns defendiam. No entanto, antes mesmo do encerramento
daquele encontro no auditério da Organizacio Pan-Americana da Sadde
(Opas), em Brasilia, figuras contrdrias a esse tipo de imunizagio co-
megaram a vazar os dados pessoais dos trés especialistas em grupos de
WhatsApp e da internet. E ndo demorou muito para que o trio come-
casse a receber ameagas e ataques nas suas redes sociais.*

Aquele, na opinido do Dr. Kfouri foi mais um episédio lamentavel
daquele momento da pandemia. E ndo apenas pelo vazamento dos seus
dados pessoais. “Fomos convocados para discutir a vacinagio de Co-
vid-19, especialmente na Pediatria, e, para a mesma sessdo, foram tam-
bém convidados pelo entdo governo membros dos grupos antivacinas,
que foram colocados numa mesma igualdade de discussio. Esse pessoal
realmente trabalhava com outros interesses, que nio eram o da saide
publica”, afirma o médico pediatra.

De acordo com o Dr. Kfouri, o enfrentamento da pandemia e dos grupos
antivacinas representou momentos bastante dificeis, pois nio faltaram ata-
ques aqueles que pautaram suas posi¢des com base na Ciéncia. “Tentavam
muitas vezes boicotar o sucesso dos programas de vacinagio, criando medo
e inseguranca. Disseminavam noticias falsas, especialmente nas redes so-
ciais, deixando a populagio hesitante na vacinagio e insegura em se vacinar.
Mas, no fim, venceu a Ciéncia. Prevaleceram as orientagdes e informagoes
de qualidade baseadas em evidéncias”, destaca o médico, que acredita que —
com nosso histérico de imunizagio, capilaridade e de adesdo da populagio
as vacinas — poderfamos ter dado o exemplo para o mundo todo.

22. ORTIZ, Delis. Bolsonaristas vazam ilegalmente dados pessoais de médicos que
defendem a vacinagio infantil. G, 6 jan. 2022. Disponivel em: http://glo.bo/44CxpGH.
Acesso em: 5 mai. 2023.
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<AMB &

NOTA DE REPUDIO DA AMB

A Associaclo Médica Brasileira (AMB) registra o mais profundo repuidio quanto
ao vazamento de dados dos médicos que, em 4 de janeiro, participaram de audiéncia
publica para defender o legitimo direito de as criangas, de 5 a 11 anos. serem
imunizadas contra Covid-19.

A aglo criminosa, por agentes publicos, teve como alves alguns dos mais
respeitdveis especialistas do Pais: Isabella Ballalai, vice-presidente da Sociedade
Brasileira de Imunizagdes, Marco Aurélio Safadi, da Sociedade Brasileira de Pediatria e
Renato Kfouri, diretor da Sociedade Brasileira de Imunizagbes. Os Doutores Marco
Aurélio Safadi Renato Kfouri sio também consultores do Comité Extraordindrio de
Monitoramento COVID-19 da AMB, o CEM COVID.

Lamentdvel e condendvel, a iniciativa configura ataque & liberdade de
pensamento & de expressfo, tentativa de intimidagio, além de método de incitar
ameacas por parte das forgas negacionistas a médicos comprometidos exclusivamente
com a Ciéncia e a boa assisténcia aos brasileiros.

Alias, em todo o episddio envelvendo a imunizagdo para criangas de 5 a 11
anos, estas mesmas forgas negacionistas e antivacinas fazem coro contra a Ciéncia,
retardando a vacinago a esse publico especifico. Viram as costas a saude dos
brasileiros, como, alias, o fazem desde o inicioda pandemia.

A AME, legitima representante dos médicos do Brasil, nfo se calara em
momente qualguerdiante de ataques a boa Medicina, & assisténcia digna aos cidadaos,
aocs médicos que exercem sua autonomia pautados em sélidas evidéncias cientificas.

Infermames que tomaremos todas as medidas possiveis para responsabilizar os
detratores dos médicos, inclusive do ponto de vista legal.

S#o Paulo, 7 de janeiro de 2022

Assoclagio Médica Brasileira

Hua 540 Canos do Minhal, 324 - 530 Fawlo - 5P - Cep: 01333-003 - Fone: (11) 31/8-6800 - Fax: (11) 31 78-6830 - www.amb.org.br

Associacdo Médica Brasileira emite nota de repudio por vazamento de
dados pessoais de médicos, feito por grupos antivacinas
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Vitima do proprio sucesso

Também nio foi sem polémica que ocorreu a vacinagio de gravidas,
puérperas e lactantes. Este grupo nio foi incluido nos estudos clinicos
que validaram a seguranca e eficicia dos imunizantes contra a Covid-19,
dificultando, portanto, recomendagdes precisas e abrindo margem para
as desconfiancgas. Historicamente, de acordo com a ginecologista e obs-
tetra Cecilia Maria Roteli Martins, as gravidas nio sdo inseridas nos
estudos clinicos de vacinas por conta de preceitos bioéticos, que visam a
protecio tanto da mie quanto do feto.

No entanto, diante da desordem sanitiria trazida pela Covid-19,
como excluir naquele momento da pandemia as gestantes dos beneficios
trazidos pelas vacinas, ainda mais quando estas apresentam risco maior
de desenvolver quadros graves em comparagio as mulheres ndo gravidas?
Para complicar ainda mais o quadro, a doenga aumenta a possibilidade
de parto prematuro. Diante deste impasse, a resposta a que os especia-
listas chegaram foi que as gestantes nio sé deveriam ser vacinadas como
estar no grupo de prioritirios. Foi o que o governo de Israel fez ja em
janeiro de 2021. E foi o exemplo seguido pelas autoridades brasileiras.

“N6s sabfamos — por inferéncia e por estudos — que vacinas com virus ina-
tivado, como ¢ o caso da usada contra a gripe causada pelo Influenza, sio
empregadas com muita seguranca em gestantes. Mas para as de vetor viral
(AstraZeneca) ou de RNA mensageiro modificado (Pfizer) ndo havia estudos
sobre seguranca, imunogenicidade ou eficicia em gestantes, porque tudo era
muito dindmico naquele momento. Com base nesse conhecimento, o mun-
do comegou a vacinar as suas gestantes”, explica a Dra. Cecilia, que também
é presidente da Comissdo Nacional Especializada (CNE) Vacinas da Fede-

ragdo Brasileira das Associagdes de Ginecologia e Obstetricia (Febrasgo).

Segundo ela, a quantidade de grévidas que iam para a UTI e aca-
bavam desenvolvendo complica¢bes que evoluiam para 6bito estava em
franco crescimento e sob risco de sair do controle. “Imagine que qual-
quer infecgdo respiratéria em uma mulher que nio estd gestante jd é
algo complicado. Mas em uma gestante ¢ ainda mais complexo, pois
toda a caixa tordcica fica comprimida pelo abdémen. Entdo os desafios
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Estudos com a Coronavac demonstraram que a protecdo conferida pela
vacina @ mde também podia se estender ao filho recém-nascido

decorrentes das infecgdes respiratérias neste grupo sio maiores. E no
caso da Covid-19, gestantes com obesidade, diabetes, hipertensio eram
as que mais inspiraram cuidados”, explica a especialista.

Na evolu¢io dos eventos, acabou-se liberando no Brasil a vacina-
¢do de gestante com as vacinas CoronaVac (virus inativado) e da Pfizer
(RNA Mensageiro), sendo vetado o uso das vacinas de vetor viral, como
era o caso dos imunizantes da AstraZeneca e da Johnson, que usavam
adenovirus para carregar o material genético do coronavirus para dentro
do corpo. Com o passar do tempo, no entanto, comegaram a surgir no-
vas pesquisas cientificas mostrando que havia, sim, seguranca na vacina-
¢do de gestantes contra a Covid-19. Em marco de 2022, um estudo da
Universidade de Ottawa (Canadd), publicado no prestigiado Journal of
the American Medical Association (Jama), constatou que a aplicagio de va-
cina com RNA Mensageiro ¢ eficaz nio s6 para proteger a mie contra a
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doenca, mas também o bebé, nos primeiros meses de vida.?* Outros dois
estudos, estes analisando a CoronaVac, chegaram aos mesmos achados,
de que a protecio conferida pela vacina a mie também podia se estender
ao filho recém-nascido. Um foi desenvolvido por cientistas da Universi-
dade Estadual Paulista (Unesp) e da Universidade do Sul de Santa Ca-
tarina (Unisul) e publicado na Revista da Sociedade Brasileira de Medicina
Tropical. O outro foi realizado por pesquisadores do Departamento de
Pediatria da Faculdade de Medicina da Universidade de Istambul (Tur-

quia) e publicado na HumanVaccinesCSImmunotherapeutics.**

E com este grau de confianga, chegou enfim o dltimo més de 2022,
quando o Ministério de Satde recomendou também a vacinagio contra a
Covid-19 para todas as criangas com idade inferior a cinco anos e com mais
de seis meses de vida, com o imunizante da Pfizer-BioNTech. Este posi-
cionamento se deu com a publicagdo de uma portaria no Didrio Oficial da
Unido, no dia 29 de dezembro, e veio depois da avaliagio da Comissio Na-
cional de Incorporagio de Tecnologia no Sistema Unico de Sadde (Conitec).

Dessa forma, ainda que tenha sofrido uma dura campanha voltada a
desacreditar sua eficdcia e seguranga, a vacinagdo cumpriu o seu propé-
sito e contribuiu para controlar o que, em alguns momentos, parecia fora
de controle. E o que defende o Dr. César Eduardo Fernandes, presidente
da AMB. “A vacina se mostrou, talvez, o instrumento mais eficaz, na
a¢do mais efetiva de saide publica para minimizar os danos causados
pela pandemia”, diz. Em 2023, passados mais de dois anos desde a sua
chegada, elas continuam a sofrer ataques, como bem lembrou a ministra
da Satude Nisia Trindade. “Isso é extremamente sério e eu tenho desta-
cado que ndo se trata de desinformagio, se trata de a¢io criminosa”.”

23. BLANES, Simone. Vacina contra a Covid-19 em grévidas nio leva a complica¢des
no parto. Veja, 29 mar. 2022. Disponivel em: https://bit.ly/3nVIEPS. Acesso em: 11
mai. 2023.

24. GESTANTES QUE tomam CoronaVac transmitem anticorpos contra Covid-19 ao
bebé, apontam estudos de caso. Instituto Butantan, 3 fev. 2022. Disponivel em: https://
bit.ly/3BIX09k. Acesso em: 11 mai. 2023.

25.LIMA, Bianca. “E uma a¢do criminosa”, diz ministra Nisia Trindade sobre fake news
que questionam seguranca das vacinas. Ministério da Saiide, 30 mar. 2023. Disponivel
em: https://bit.ly/3Mj9WTK. Acesso em: 11 mai. 2023.
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Apesar das controvérsias, a populagio fez o seu julgamento, enten-
deu a situagdo e a maioria se vacinou. E que bom que foi assim, pois o
coronavirus segue ainda no seu périplo perigoso, passando por muta-
¢oes, como parte do seu processo evolutivo natural. No primeiro tri-
mestre de 2023, por exemplo, foi apresentado a0 mundo a nova variante
do Sars-CoV-2, a XBB.1.16, mais conhecida como Arcturus. “Temos
ainda um contingente de nio vacinados, mas atingimos uma vacinagio
com efeito de rebanho, que minimizou muito o estrago que a Covid-19
causou, especialmente entre 2020 e 2021. Hoje estdo morrendo de Co-
vid, lamentavelmente, apenas aqueles que sdo imunossuprimidos, que
tém incompeténcia imunoldgica, os mais idosos e, fundamentalmen-
te, os ndo vacinados”, afirma Dr. César. A luta nestes novos tempos ¢é
justamente para aumentar a adesdo aos imunizantes, pois agora que a
Covid-19 ja parece uma memdria distante, a ser resgatada apenas nos
livros de histéria, muitos jd se encorajam a lhe negarem o brago ou vol-
tarem para tomar as doses de refor¢o. “A vacina é vitima do seu préprio
sucesso. Com a alta cobertura vacinal, desaparece a doenga e, com o
tempo, as pessoas se esquecem e comegam a minimizar a importancia
de se vacinar”, afirma a Dra. Cecilia Roteli.

Mas, embora a Covid-19 provoque perda de meméria, como bem de-
monstrou um estudo feito em parceria pela Universidade Federal do Rio
de Janeiro (UFR]) e a Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro
(UniRio),?® que ninguém se esqueca dos vildes e heréis desta historia;
dos culpados e vitimas; dos covardes e dos fortes no enfrentamento deste
grande desafio; dos que foram omissos, contribuindo com que brasileiros
fossem levados & morte, e dos que foram atentos e agiram para salvéi-los.
Que todos sejam lembrados e que ninguém seja esquecido.

26. GANDRA, Alana. Pesquisa confirma prejuizos de memoria em infectados por
covid-19. Agéncia Brasil, 10 abr. 2023. Disponivel em: https://bit.ly/3nUhYsR. Acesso
em: 12 mai. 2023.
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nfim, uma noticia que o mundo esperou muito tempo para re-

ceber veio em meados do primeiro semestre de 2023. Mais de

trés anos apds o surgimento do virus Sars-Cov2, a Organizagio
Mundial de Saade (OMS) decretou, em 5 de maio, o fim da Emergén-
cia de Saude Publica de Importancia Internacional da Covid-19. A boa
nova foi dada em Genebra (Sui¢a) por Tedros Adhanom Ghebreyesus,
diretor-geral da entidade, a mesma pessoa que, em 11 de margo de 2020,
declarou a0 mundo a pandemia de Covid-19. A emergéncia havia sido
estipulada um pouco antes, no final de janeiro de 2020. “Sao quase 7
milhées de mortes reportadas a OMS, mas sabemos que o nimero ¢
muito maior, a0 menos 20 milhdes. Perdemos vidas que nio precisavam
ter sido perdidas e precisamos prometer aos nossos filhos e netos que nio
voltaremos a cometer esses erros. Uma das grandes tragédias e que ndo

precisava ter sido assim,'” afirmou, durante o anincio.

A decisio da OMS de dar fim ao estado de emergéncia foi estabe-
lecida durante a 152 sessdo deliberativa do Comité de Emergéncia do
6rgio, levando-se em consideragio a queda no nimero de mortes e de
internagdes. Por trds daquela deliberagio estava a vacinagio, aplicada em
larga escala em todo o mundo e reconhecida como a grande responsavel
pelo arrefecimento da pandemia. O fato, porém, nio tirou da Covid-19
o status de ameaca a sadde, ja que o virus continua em circulagdo, pro-
duzindo novos casos da doenga e tirando uma vida a cada trés minutos,?
mesmo trés anos depois do seu aparecimento e do advento dos imuni-
zantes. Entretanto, com grande parte da populagio protegida, era hora,
segundo Tedros, de os paises fazerem a transi¢do, colocando a Covid-19
no mesmo patamar de outras doengas infecciosas.

Por ocasido daquele auspicioso andncio da OMS, o Dr. César
Eduardo Fernandes, presidente da AMB, lembrou o quanto a entidade
se dedicou ao longo daquele periodo para contribuir no abrandamento

1. CHADE, Jamil. Ap6s milhdes de mortos em 3 anos, OMS decreta fim de emergéncia
da covid. UOL, 5 mai. 2023. Disponivel em: https://bit.ly/42LcSxM. Acesso em: 8
mai. 2023.

2. OMS declara fim da Emergéncia de Saide Publica de Importincia Internacional
referente 2 COVID-19. OPAS — Organizagio Pan-Americana de Saiide, 5 mai. 2023.
Disponivel em: https://bit.ly/41t7leb. Acesso em: 8 mai. 2023.
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dos efeitos da pandemia. Na opinido dele, a entidade, sob sua lideran-
¢a, trabalhou arduamente para disseminar conhecimento de maneira
dgil e com base nas melhores evidéncias cientificas, sem qualquer viés
ou conflito de interesse. “Nossa atuagio teve sempre como norte mi-
tigar o sofrimento da popula¢io e difundir a boa pratica da medicina
para conhecimento da populagio, dos profissionais de satde, em par-
ticular dos médicos, e das autoridades publicas e privadas da drea da
saude”, enfatizou, dando especial destaque ao papel exercido naqueles
dias pelo Comité Extraordinario de Monitoramento Covid-19 (CEM
COVID_AMB).}

Infelizmente, além das milhares de mortes em todo o planeta, a doen-
¢a deixou para trds um rastro de sequelados, fisica e emocionalmente.
Medo, isolamento, falta de perspectiva de futuro e excesso de trabalho
levaram a muitos outros problemas, como ansiedade, estresse, depressio
e sindrome de durnout, uma das grandes vilds entre os profissionais de
saide. No Brasil, estima-se que 65% dos brasileiros que tiveram Covid
apresentaram algum tipo de sequela fisica.* O Pais foi responsavel por
mais de 700 mil 6bitos, o segundo do mundo neste triste ranking. Um
saldo que poderia ter sido bem menor se o Pais nio tivesse enfrentado
tantas polémicas pelo caminho.

Dentro da Associagio Médica Brasileira, o trabalho para trazer o
protagonismo da Ciéncia se fez presente principalmente com o surgi-
mento do CEM COVID_AMB, que uniu especialistas e buscou nio
s6 combater a desinformagio, como também lutar por causas justas e
prioritrias, ainda que em oposi¢io a for¢as poderosas. Foram muitos
encontros on-/ine, pesquisas, troca de informagdes e reunides, nio sé
entre representantes do Comité como também destes junto as comis-
soes técnicas e érgios governamentais, como o préprio Ministério da
Satude. Neste enfrentamento, buscou-se levar a informagdo mais técnica

3. OMS DECLARA o fim da emergéncia em satde pela Covid-19. Associacdo Médica
Brasileira, 6 mai. 2023. Disponivel em: https://bit.ly/4319E4R. Acesso em 1 jun. 2023.

4. A conclusio é dos pesquisadores da Universidade Federal de Pelotas (UFPel), que, em
conjunto com a Associagio Brasileira de Saude Coletiva (Abrasco) e a Vital Strategies,
organizagdo de saide publica internacional, realizaram um levantamento junto a 9 mil
entrevistados.
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Dra. Zeliete: “O CEM
COVID_AMB ndo é um comité

de oposicao, mas sim de
posicionamento a favor da
Ciencia e da vida”
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possivel e esclarecer de forma embasada médicos e populagio. Nesta
jornada, também nio se abriu mio de fazer a defesa incanséavel da vaci-
nagio e da regulamentagio da telemedicina. “Se ndo existisse o CEM
COVID_AMB, haveria muito mais fake news circulando sem esclare-
cimento entre as pessoas e a populagio deixaria de ter um pequeno mas
valoroso exército de especialistas que a defendesse. O CEM COVID_
AMB nio é um comité de oposi¢io, mas sim de posicionamento a favor
da Ciéncia e da vida”, afirma a Dra. Zeliete Linhares, da Sociedade
Brasileira de Medicina de Familia e Comunidade (SBMFC) e uma das

integrantes de primeira hora deste grupo.

Ela acredita que o trabalho unificado, da forma como foi desenvolvi-
do, trouxe efetividade e foi fundamental para levar a populagdo orienta-
¢oes francas e cruciais. Uma tarefa drdua que exigiu, por parte de todos
os envolvidos, dedicagdo, rentincia e resiliéncia para seguir em frente
diante de um Brasil dividido, que politizou diversos aspectos do com-
bate 4 doenga. “Creio que nés, como AMB, exercemos o papel que nos
cabe, de uma AMB cidada. Foi um periodo de grande identificagio pes-
soal e, como médico, senti-me muito realizado com o trabalho sério que
fizemos, com absoluta isen¢io e, tenho certeza, que milhares de pessoas
aproveitaram”, finaliza o presidente da entidade na gestiao 2021-2023, o

Dr. César Eduardo Fernandes.
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om a Covid-19, vimos a hist6-

ria passar 4 frente dos nossos

olhos, e de forma consciente.
Muitos de nés atuamos neste enredo
como protagonistas e outros tantos, in-
felizmente, como vitimas. Até maio de
2024, foram registrados quase 705 mi-
lhoes de casos de coronavirus e mais de
7 milhdes de mortes em todo o mun-
do, sendo que mais de 10% das vitimas
fatais se encontram no Brasil. Destas,
mais de 800 eram médicos, segundo o

Conselho Federal de Medicina (CFM).

Ha4 heréis e heroinas nesta histéria, e
¢ para alguns deles que reservo este es-
pago, para lhes fazer as devidas honras e
homenagens. A comegar por aqueles que
integraram o Comité Extraordindrio de
Monitoramento Covid-19 da Associa-
¢io Médica Brasileira (CEM COVID_
AMB). Este grupo foi oficializado em 15
de margo de 2021, tdo logo assumimos a
presidéncia da AMB, quando as estatis-
ticas apontavam 12 milhoes de casos de
coronavirus no Brasil e 300 mil ébitos.

Tinhamos pressa em agir. Naque-
les dias de luta, era preciso correr con-
tra o tempo € pensar em estratégias
para mudar aquele cendrio de caos.
Reuniamo-nos todas as semanas, vir-
tualmente e por horas, buscando saber
quais eram as perspectivas e o que fa-
zer do ponto de vista epidemiolégico.
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E foi assim durante dois anos seguidos, periodo em que houve grande
identifica¢do pessoal e profunda interagdo entre cada um de nés, mem-
bros do CEM COVID_AMB. Mantivemos a guarda alta até o final
de 2022, quando comegou o arrefecimento do nimero de mortos e,
finalmente, o cendrio comegou a mudar.

Ao longo desse periodo, ndo sei quantas entrevistas foram dadas por
mim e por outros membros do nosso CEM COVID_AMB i imprensa.
Tudo para trazer a Ciéncia como ponto principal das acdes e, assim,
levar esclarecimento & populagio e combater as numerosas fake news que
surgiam diariamente. Tinhamos expertises distintas e atudvamos em
diferentes especialidades, um complementando o outro. Nossa atuagio
também se fez presente nas a¢oes relacionadas a vacinagio e a regulari-
zagdo da Telemedicina, tio necessiria em tempos em que o presencial
ndo era possivel, devido ao risco de contigio. E eu, como médico e pre-
sidente da AMB, me sinto satisfeito e muito realizado com o trabalho
sério que fizemos, do qual, tenho certeza, milhdes de pessoas se aprovei-
taram, pois tudo aquilo era feito com absoluta isen¢io.

Quero enaltecer também o nome do Dr. Fernando Sabia Tallo, pois
foi ele o responsavel por capitanear um grupo de 33 jovens médicos que
ouviram o apelo da Associa¢io Médica Brasileira. Estes deixaram o con-
forto do seu lar, enfrentaram seus medos e foram atuar voluntariamente
e in loco nos Estados do Amazonas e Rondénia, levando esperanga onde
havia desespero.

Esta For¢a-Tarefa da AMB foi muito bem acolhida e seus integran-
tes fizeram um trabalho extremamente valioso. Retornaram da regiao
Norte muito mais maduros e experientes e com depoimentos emocio-
nantes. Atuavam em um cendrio de guerra, com privagio de insumos e
de equipamentos para respiragdo assistida, tdo caros aquele momento.
Mas, se houve decepgoes, certamente, arrependimento, nio. Ainda as-
sim, eles ndo se consideram herdis, mas eu, sim, faco essa distingdo,
pois sdo o que sdo: herdis. Afinal de contas, que nome dar a um ser
humano que executa a¢bes excepcionais em tempos extraordindrios,
com coragem e com o intuito de solucionar uma situagio critica, tendo
como principios a moral e a ética?
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Enfim, a todos aqueles, que estiveram do lado certo do combate 2
Covid-19 - CEM COVID_AMB, For¢a-Tarefa Covid-19, membros da
Diretoria AMB e de nossas Sociedades de Especialidade —, cujos nomes
ficam definitivamente registrados nesta obra e na nossa histéria, deixo
meus sinceros agradecimentos e profundo reconhecimento.

César Eduardo Fernandes
Presidente da Associagio Médica Brasileira (AMB)

<AMB

. Associacdo Médica Brasileira
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Tinhamos pressa em agir. Naqueles dias de luta,
era preciso correr contra o tempo e pensar

em estratégias para mudar aquele cendrio de caos.
Reuniamo-nos todas as semanas, virtualmente e por
horas, buscando saber quais eram as perspectivas e o
que fazer do ponto de vista epidemioldgico. E foi assim
durante dois anos seguidos, periodo em que houve
grande identificagio pessoal e profunda interagio entre
cada um de nés, membros do CEM COVID_AMB.
Mantivemos a guarda alta até o final de 2022, quando
comegou o arrefecimento do nimero de mortos e,
finalmente, o cendrio comegou a mudar.
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