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Entrevista de Jodo Vitor Santos com Naomar de Almeida Filho, integrante do
Conselho Consultivo da ENSP e vice-presidente da Abrasco, publicada
originalmente em Instituto Humanitas Unisinos

Para o pesquisador, a falta de organizagdo e de uma coordenagéo central no
enfrentamento da pandemia, somada as politicas de austeridade econémica, agrava
ainda mais a situagao da Covid-19 no Brasil. Embora o Sistema Unico de Saude
(SUS) seja uma enorme conquista cidada, cada vez mais ameagada com as
politicas de austeridade, os desafios para superarmos as desigualdades no acesso a
saude no Brasil ainda sdo imensos e passam, segundo a avaliacéo do professor,
pesquisador e integrante do Conselho Consultivo da ENSP, Naomar de Almeida
Filho, pela formagao dos trabalhadores do campo. “Assustador € que, em nosso pais, a formagao de competéncia para produzir
e operar essas formas de iniquidade se encontra no préprio sistema de educagao formal incorporado ao treinamento e
capacitagao de pessoal técnico e profissional em saude”, descreve em entrevista por e-mail a IHU On-Line.

“Como resultado dos cortes de gastos e das reformas de ajuste neoliberal, principalmente reforma previdenciariae trabalhista, ao
contrario do crescimento econdmico apregoado, o que estamos vendo tem sido desemprego, crise e piora nos indicadores

fiscais. A politica de austeridade também desfinanciou o SUS e fragilizou a estrutura de prote¢do social em um contexto de
aumento da pobreza e das desigualdades sociais”, complementa.

Quanto a coordenacgéo central da gestédo da crise causada pela pandemia, o entrevistado é critico em relagao as medidas
adotadas. “Triste, lamentavel. Irresponsavel e criminosa, incompetente sob todos os aspectos”, pontua. Sobre o papel dos
estados e municipios, que as vezes aparecem como 6timos gestores da pandemia, o professor também tem uma vis&o critica.
“Avalio que os estados e municipios tém em geral falhado em utilizar as redes de atengéo primaria a saude, com uma
abordagem comunitaria necessaria para o enfrentamento da pandemia. A atuacao dessas equipes deveria promover uma
vigilancia epidemiologica efetiva nos territérios, para bloquear e reduzir o risco de expansao da epidemia, coordenando ag¢des de
prevencao primaria e secundaria a Covid-19, com identificacéo de casos, testagem e busca ativa de contatos, além do apoio ao
isolamento domiciliar de casos e contatos”, pondera.

Apesar de o mundo todo esperar a vacina como um sinal verde para volta de muitas atividades, Naomar alerta que a aplicagéo
de forma isolada nao é suficiente. “A vacina é mais uma possibilidade que, provavelmente, vai compor todo um arsenal de
estratégias de superagéo do problema complexo que é a pandemia. Para problemas complexos, ndo existem solugdes simples.
A pandemia compreende um complexo de fenébmenos e processos multiplos, com grande diversidade, articulados a ricos e
numerosos elementos de compreensao e analise, objeto de distintos enfoques”, avalia.

Confira a entrevista:

IHU On-Line — Como a desigualdade do Brasil se materializa no campo da saude? Quais os desafios para compreender
as questoes de fundo que parecem sustentar essas desigualdades?

Naomar de Almeida Filho — Na década anterior, pessoas de classes e grupos sociais desfavorecidos, em geral residentes em
areas remotas, antes excluidos, conseguiram mais acesso a assisténcia a saude, sobretudo no nivel de aten¢&o primaria,
mediante a estratégia Saude da Familia. Apesar disso, aqueles com mais vulnerabilidade social continuavam com dificuldades
na utilizacédo dos programas de protegéo e recuperacdo da saude, sobretudo nos niveis secundario e terciario de atencéo,
amplamente disponiveis para setores sociais ja beneficiados com melhores condigbes de vida e pela cobertura de planos
privados de saude. Mesmo antes da pandemia, havia problemas referentes a financiamento, gestao e qualidade do sistema
publico de saude, agudizados pela recente crise econdmica, social e politica.

No setor publico, aspectos organizacionais dos programas e instituicbes de saude traziam obstaculos materiais e institucionais
que geram desigualdades e segregacéo, disparidades de renda e de insergao social, no acesso a recursos assistenciais
disponiveis, além do gap na informagéo determinado por diferencas de género, geragéo, educagéo e renda. Apesar de acolhidos
no sistema, sujeitos de segmentos sociais vulneraveis e tipicamente mais necessitados de assisténcia de qualidade, passaram a
sofrer uma nova ordem de desigualdades, internalizadas nos proprios atos de cuidado, resultantes da estrutura e funcionamento
do sistema e da realizagéo de praticas assistenciais de pouca efetividade e menor grau de humanizagao. Esses sujeitos se viam,
e se veem, até porque isso ndo mudou, na condigdo de usuarios de categoria inferior em um sistema publico de saude
supostamente universal. Essa quebra da qualidade-equidade, essa nova modalidade de “iniquidade internalizada”, de natureza
qualitativa, cotidiana, intrafuncional e camuflada, é exercida mediante formas sutis e culturalmente sensiveis de relacionamento
intersubjetivo desumano, segregador e discriminatério. Assustador € que, em nosso pais, a formagédo de competéncia para
produzir e operar essas formas de iniquidade se encontra no préprio sistema de educagao formal incorporado ao treinamento e
capacitagao de pessoal técnico e profissional em saude.

IHU On-Line — A pandemia causada pelo novo coronavirus acentua uma série de problemas gerados pelas
desigualdades na saude dos brasileiros. Mas, além do recrudescimento das questées ja conhecidas, o que mais a
pandemia revelou em termos de desigualdades?

Naomar de Almeida Filho — Realmente a pandemia atingiu o Brasil no meio de uma agenda politica de reformas centrada na
austeridade fiscal e na reducéo do papel do Estado na economia. E a famigerada agenda neoliberal. Como resultado dos cortes
de gastos e das reformas de ajuste neoliberal, principalmente reforma previdenciaria e trabalhista, ao contrario do crescimento
econdmico apregoado, o que estamos vendo tem sido desemprego, crise e piora nos indicadores fiscais. A politica de
austeridade também desfinanciou o SUS e fragilizou a estrutura de protecéo social em um contexto de aumento da pobreza e
das desigualdades sociais. Com a pandemia, pelo contrario, as politicas econémicas, assistenciais, de saude e segurancga
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publica precisariam mitigar o efeito das desigualdades de toda ordem, desigualdades de género, de racal/etnia, de classe social,
territoriais.

As medidas de distanciamento sdo muito dificeis de serem seguidas pela populagéo pobre, com trabalhadores informais,
autébnomos, desempregados. Sao milhdes de brasileiros que moram em areas aglomeradas, em casas precarias, nas periferias
das grandes cidades. Essas pessoas tém dificuldade em ficar em casa durante semanas, principalmente porque faltam recursos
para tudo, alimentos, aluguel, agua, energia. Além disso, é preciso cuidar de pacientes crénicos e grupos prioritarios como
gestantes e lactantes, bem como a populagéo e grupos em situagdes de vulnerabilidade, as populagdes indigenas, ribeirinhas,
grupos quilombolas. Uma pandemia como esta sem duvida aprofunda desigualdades sociais, gerando um aumento da
vulnerabilidade social, de iniquidades em saude e de violagdes de direitos humanos, afetando diretamente grupos populacionais
oprimidos e discriminados e, indiretamente, todos os pobres e excluidos. Isso tem efeitos terriveis sobre o conjunto da
sociedade, uma sociedade que fica cada vez mais cruel, menos humana, menos solidaria.

IHU On-Line — Como o senhor avalia a forma como o Brasil tem enfrentado a pandemia, de margo até agora?

Naomar de Almeida Filho — Triste, lamentavel. Irresponsavel e criminosa, incompetente sob todos os aspectos. Mas ndo é o
Brasil, realmente, nem o sofrido povo brasileiro. E o governo brasileiro atual. A Presidéncia da Republica teria
constitucionalmente o dever de Estado de proteger a saude publica. Autoridades sanitarias, ministros e secretarios, teriam a
obrigacao de formular politicas de controle, carrear recursos, viabilizar meios, gerenciar processos e coordenar agées. Mas
erraram feio, incorreram em sérios equivocos e omissdes, uma sucessao de erros, atos tragicos que resultam em sofrimento e
mortes totalmente desnecessarias. Até hoje o executivo federal ndo apresentou um plano nacional de enfrentamento da
pandemia. O pior € que essas mesmas liderangas politicas continuam errando, e errando feio. E estou convencido de que o
fizeram com ma intengéo, deliberadamente. O proéprio Bolsonaro, e muitos dos seus seguidores, frequentemente encorajaram a
quebra de quarentenas e medidas de distanciamento, promovendo aglomeracgdes e descuido do uso de mascaras.

E ndo esquegamos o vermifugo de uso veterinario, o remédio de piolho e sarna, o enema retal de ozénio. Todos tratamentos sem
comprovagao, aparentemente sem maior eficacia para tratar a covid-19. No caso da cloroquina, inclusive com efeitos colaterais
fatais. Isso € irresponsabilidade criminosa. Seria apenas ridiculo, tragicomico, se néo tivesse custado vidas e sofrimento, se ndo
tivesse representado enorme desvio de recursos publicos e energia institucional. O exército brasileiro fabricou milhdes de
comprimidos de cloroquina, estoques para décadas de tratamento de malaria, muito além da validade do farmaco. Com esse e
com outros medicamentos, laboratorios farmacéuticos aproveitaram para aumentar pregos e lucros. No final de contas, tudo isso
desabasteceu o SUS de anestésicos, anticoagulantes e sedativos, medicamentos auxiliares para tratar casos graves de Covim
19.

IHU On-Line — O que, atualmente, norteia e embasa o pensamento acerca de saude publica entre os gestores do poder
publico no Brasil? E o que deveria nortear e embasar?

Naomar de Almeida Filho — O presidente Bolsonaro afirmou que os governadores sdo responsaveis pela mortandade da
pandemia porque ndo aplicaram o isolamento vertical que ele havia recomendado. Em mais de quarenta anos como professor e
pesquisador em Epidemiologia, nunca soube da existéncia desse tal de “isolamento vertical”’. Logo que apareceu, fiz uma busca
cuidadosa na literatura médica e cientifica e nada encontrei. Ficou claro que isolamento vertical ndo € um conceito no campo da
Saude Coletiva nem no campo da Medicina. Por isso que eu chamei de fraude pseudocientifica.

Num artigo, eu fiz uma espécie de rastreamento de onde teria surgido tal proposta. Descobri que a ideia veio de um nutrélogo,
autor de livros de autoajuda alimentar, um consultor de negécios com notérios vinculos com a industria de alimentos, mas
nenhuma competéncia em infectologia ou epidemiologia. Foi uma invengéo alias mal traduzida. O seu inventor, Dr. Katz, falou de
“vertical interdiction”. Influenciado por seus conselheiros leigos, nao pelo Dr. Fauci, epidemiologista do CDC [Centro de Controle
e Prevencédo de Doengas], Trump mencionou rapidamente essa ideia e, quase imediatamente, Bolsonaro adotou o “isolamento
vertical” como politica de governo. Realmente por 1a ninguém levou Trump a sério, ele ndo falou mais no assunto, e passou para
a cloroquina e outras drogas, mas essa € outra historia, igualmente tragica.

IHU On-Line — No enfrentamento da pandemia, alguns estados tém demonstrado maior sensibilidade e atengédo ao tema
do que o governo federal. O senhor destacaria algum estado com atuagdao modelo no enfrentamento a covid-19? Por
qué?

Naomar de Almeida Filho — E realmente notavel o esforgo que tem sido feito por estados e municipios para expandir a
capacidade instalada de leitos, abrindo leitos de UTI. Mas essa estratégia tem problemas ou limites para controlar a pandemia.
Mais do que hospitais de campanha, sdo necessarios servicos ambulatoriais eficientes, unidades intermediarias equipadas e
centros de terapia intensiva ou de referéncia para essas unidades, servigos de apoio diagnéstico e terapéutico adequados, com
equipes completas, com medidas corretas de protecdo individual e coletiva.

Avalio que os estados e municipios tém em geral falhado em utilizar as redes de atengao primaria a saide, com uma abordagem
comunitaria necessaria para o enfrentamento da pandemia. A atuacdo dessas equipes deveria promover uma vigilancia
epidemiologica efetiva nos territorios, para bloquear e reduzir o risco de expanséao da epidemia, coordenando ac¢des de
prevencao primaria e secundaria a covid-19, com identificagdo de casos, testagem e busca ativa de contatos, além do apoio ao
isolamento domiciliar de casos e contatos. Mas isso sé pode ser feito com apoio e coordenagéo nacional, com inteligéncia e
organizacgéao centralizada, o que néo se observa da parte do governo federal. No plano da gestéo, além das a¢des municipais e
estaduais, seria desejavel a atuagao do governo federal na busca e reconhecimento das iniUmeras estratégias produzidas na
sociedade, isto &, acOes realizadas por organizagdes governamentais, ndo governamentais e experiéncias comunitarias, para
fortalecé-las e integra-las no enfrentamento nacional da pandemia de covid-19.

IHU On-Line — Em que consiste o Plano Nacional de Enfrentamento da Covid-19 langado por entidades que compéem a
Frente pela Vida? Como as propostas foram/tém sido recebidas pelo poder publico?

Naomar de Almeida Filho — O Plano Nacional de Enfrentamento da Covid-19 foi uma iniciativa de entidades e movimentos
sociais que atuam na area da Saude que foram participantes da Frente pela Vida. Preocupados com a lamentavel e grave
omissao do governo federal, essas entidades apresentaram a sociedade um plano de agao bastante abrangente e completo.
Mais de 50 pesquisadores de 13 entidades cientificas e 21 grupos de trabalho do campo da Saude Coletiva conduziram uma
detalhada e sistematica analise das interfaces relevantes da pandemia e elaboraram 70 recomendacdes estratégicas e técnicas,
dirigidas as autoridades politicas e sanitarias, aos gestores do SUS e a sociedade em geral. Trata-se de um documento de
planejamento participativo, definido por uma pegada solidaria e pratica, aberto a contribuicdes e solugbes a serem construidas,
sempre coletivamente. O Conselho Nacional de Saude logo acolheu a proposta e muito contribuiu para sua versao final, que foi
apresentada as comissdes do Congresso Nacional, ao Ministério da Saude e a outras instancias do SUS. O Congresso realizou
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audiéncias publicas, organizac¢des sindicais e movimentos sociais estdo discutindo o plano, mas infelizmente o Ministério da
Saude até hoje ndo deu retorno.

IHU On-Line — Qual a centralidade do SUS no enfrentamento da covid-19 e como o Sistema deve sair dessa experiéncia
da pandemia?

Naomar de Almeida Filho — Para o enfrentamento da pandemia, precisamos consolidar os sistemas nacionais de vigilancia em
saude e de vigilancia sanitaria, bem como efetivar a promogéo da saude. Tudo isso faz parte do SUS. Na atencao primaria a
saude, o SUS articula as agdes de vigilancia epidemioldgica, vigilancia sanitaria, vigilancia alimentar e nutricional, vigilancia em
saude do trabalhador e da trabalhadora e vigilancia em saude ambiental, além das ac¢des intersetoriais em todas as areas
importantes no processo de determinacao social da saude.

Nos outros niveis de atengao, secundario e quaternario, que correspondem ao tratamento especializado e hospitalar, o SUS é
essencial para reduzir os efeitos da Covid-19. O enfrentamento da pandemia exige que o Ministério da Saude, urgentemente,
seja capaz de operar com a eficiéncia que a crise sanitaria requer. Vai ser preciso reforcar o papel institucional do controle social
do SUS, na definigdo e acompanhamento e fiscalizagdo das politicas de saude. Além de aumentar os recursos financeiros
destinados ao SUS, é necessario a aplicagao agil e eficiente dos recursos disponiveis, o que infelizmente ndo tem se dado até o
momento. E o pior € que o planejamento orcamentario do governo federal para o ano de 2021, em vez de repor recursos e
reverter o subfinanciamento do SUS, aponta na dire¢cao oposta, com cortes ainda mais profundos na saude, bem como na
educacao. O mais triste ainda é que esses recursos estdo sendo desviados para ampliar os orcamentos das forgas armadas.

IHU On-Line — Como avalia o papel e a participagao da ciéncia e da sociedade brasileiras na pandemia?

Naomar de Almeida Filho — No mundo todo, tem sido impressionante a forte mobilizagdo da comunidade cientifica, na busca de
solugdes para varios aspectos da pandemia, ndo apenas diagnosticos, novos medicamentos e vacinas. De fato, a ciéncia
brasileira tem dado uma resposta incrivel aos desafios, desde o desenvolvimento experimental de estratégias tecnoldgicas para
novos testes, busca de novos padrdes gendmicos associados a riscos de adoecer e de casos graves da doenca, até a avaliagéo
de medicamentos e vacinas desenvolvidos contra o coronavirus.

No campo epidemioldgico, minha area de pesquisa, destaco os inquéritos regionais e nacionais para determinar a presencga de
anticorpos na populagao, essenciais para acompanhar a dindmica da pandemia entre nds. Os grupos brasileiros de pesquisa em
ciéncias humanas e sociais tém dado grande contribuicdo para a compreenséo das dimensdes social, étnica, politica, econom, ¥
e ética, todas elas afetadas pela pandemia. Mas o sistema brasileiro de ciéncia, tecnologia e inovacdo vem enfrentando nos
ultimos anos a mais grave crise de financiamento de sua historia. Minha avaliagdo pessoal € que mais uma vez, em mais uma
crise sanitaria, apesar de todo o negligenciamento de politicos e liderangas ignorantes, ainda se revela a altissima qualidade da
rede publica de universidades e centros de pesquisa de nosso pais.

IHU On-Line — O que a experiéncia da pandemia ensina acerca de saude publica ao mundo? E o Brasil é capaz de
compreender essa licao?

Naomar de Almeida Filho — Do ponto de vista epidemioldgico, aprendemos que o controle da pandemia € viavel, mesmo sem
vacina e tratamentos especificos. Vejamos a comparagao com a Nova Zelandia, com a China, com a Noruega. Isso permite
avaliar o que seria, no limite histérico, em ultima instancia, possivel como hipétese mais otimista. Se o Brasil tivesse tomado
TODAS as medidas corretas e SEMPRE no tempo certo, teriamos tido aproximadamente mil mortos. Mas alguém pode
argumentar: a Nova Zelandia é uma ilha, isolada, distante, rica, com pouca gente, facil de controlar. Ou a China é um pais
totalitario, com uma cultura disciplinada. A Noruega € um pais com renda per capita e indicadores educacionais altissimos. A
comparacao mais justa seria com paises pobres, de grande populagéo, com déficits de educagao, com alta diversidade territorial.
Vejamos a India: se aplicarmos as taxas de mortalidade da India, o Brasil teria tido menos de 7 mil mortos.

Ah, mas os paises orientais tém uma cultura muito diferente da nossa... Entdo vale comparar com o Uruguai, nosso vizinho. Ah,
mas o Uruguai é minusculo... E a Argentina, pais vizinho, com cultura préxima e problemas econémicos equivalentes? Se o
Brasil tivesse a mesma taxa de mortalidade por covid-19 da Argentina, teriamos agora 22 mil e ndo os 112 mil ébitos de hoje.
Sao mais de 90 mil mortes que poderiam ter sido evitadas! O que os argentinos tiveram e tém e nés ndo? Contaram com
lideranga nacional, credibilidade politica e coordenagdo minimamente competente. O Brasil sera capaz de aprender essa licdo? A
sociedade brasileira podera reagir e dar fim a essa catastrofe politica? Essa € a grande questao, que vai precisar de muita luta,
muito empenho, muito sacrificio mesmo, para ser resolvida.

IHU On-Line — Hoje, no Brasil, em que estagio da pandemia estamos? O que ha de vir?

Naomar de Almeida Filho — O resultado do desgoverno é que a pandemia fugiu a qualquer controle, tornando-se endémica, como
de fato esta acontecendo no Brasil. Esperavam um pico epidémico, mas temos ai agora um platd, com média de mil mortes por
dia, sem expectativa de redug¢ao da transmissao. Por isso € que no Brasil, estamos acumulando recordes mundiais de
mortalidade entre gestantes, entre pobres, entre profissionais de saude, entre indigenas, e na populagao jovem. O Brasil deveria,
logo no comego da pandemia, ter feito um rigoroso lockdown e reforcado os sistemas de vigilancia epidemioldgica na atencao
primaria do SUS, como fizeram todos os paises que controlaram melhor os danos da pandemia.

IHU On-Line — Seja para discutir a retomada do sistema de educacgao, seja para a liberagao de eventos e atividades com
grandes publicos, a vacina é sempre apontada como um marco, a unica forma de retomar tudo isso. O senhor
concorda?

Naomar de Almeida Filho — Ndo concordo, de modo algum. A vacina é mais uma possibilidade que, provavelmente, vai compor
todo um arsenal de estratégias de superacédo do problema complexo que é a pandemia. Para problemas complexos, ndo existem
solugdes simples. Medicamentos e combinagdes farmacologicas poderao aumentar a eficiéncia clinica no tratamento de casos
graves, reduzindo sequelas e mortalidade, mas nédo se espera o que chamam de “bala de prata”. Esperar que seja assim €, pelo
menos, ingenuidade.

IHU On-Line — Mesmo com a vacina, no pds-pandemia, o que muda no que diz respeito a vigilancia sanitaria e
epidemiolégica e na gestao de saude publica?

Naomar de Almeida Filho — As estratégias de controle epidemioldgico continuam sendo as mais eficazes para infecgdes
respiratorias de alta contagiosidade, como a covid-19. Sao seculares, antecedem a prépria emergéncia das ciéncias modernas,
antecedem em muito a propria epidemiologia. E sua efetividade se ampliou muito com a descoberta e aperfeicoamento de
tecnologias diagndsticas rapidas, validas e confiaveis.
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IHU On-Line — Em que medida o Paradigma da Complexidade pode contribuir para a compreensao e o desenvolvimento
do campo da saude?

Naomar de Almeida Filho — Numa perspectiva da complexidade, a saude deve ser pensada de maneira integral, articulada, para
além dos marcos institucionais e doutrinarios do campo restrito da saude, mas pensando sempre como as diversas dimensdes
da vida (politica, economia, ambiental, ocupacional, cultural, da mobilidade etc.) estdo interconectadas. Ha consenso de que a
pandemia é sem duvida um fendmeno de grande complexidade. Escrevi um ensaio justamente sobre esse tema. Nesse texto,
argumento que a pandemia do novo coronavirus nao se reduz a um patégeno que repentinamente se tornou capaz de ameacgar
a saude humana, o SARS-CoV-2. Nem se trata de conjunto de sinais e sintomas inicialmente desconhecidos de uma nova
entidade morbida batizada de covid-19. Nem uma série de indicadores epidemioldgicos e curvas epidémicas, nem um processo
dindmico de disseminacéo e contagio. Nem mesmo € uma grande narrativa, uma “infodemia” de fake news, mitos e mentiras,
junto com o medo/panico que tudo isso provoca, nem se refere as crises econdémicas, politicas e psicossociais dela decorrentes
ou a ela associadas.

A pandemia compreende um complexo de fendmenos e processos multiplos, com grande diversidade, articulados a ricos e
numerosos elementos de compreenséao e analise, objeto de distintos enfoques. E importante notar que a pandemia compreende
ocorréncias simultaneas, com distintos objetos de conhecimento, processos de determinagéo e diversas possibilidades ou modos
de intervencao, em varias dimensdes — bioldgica, clinica, epidemioldgica, ecossocial, tecnoldgica, econémica, politica, simbdlica
— e suas respectivas interfaces. O enfrentamento da covid-19 tem que ser multidimensional, interdisciplinar, intersetorial,
interprofissional. As medidas de controle sdo necessariamente atravessadas por valores e se definem por essa perspectiva
totalizante e complexa. O contexto atual coloca a necessidade de compreensao dessas interconexdes nas suas diversas escalas
como uma tarefa urgente no ambito da elaboragéo de qualquer plano de enfrentamento da pandemia de Covid-19 e seus
desdobramentos.

IHU On-Line — Como o senhor explica o negacionismo na saude? Podemos afirmar que tem relagdo com um nao
entendimento da salde e suas complexidades?

Naomar de Almeida Filho — Certamente revela ignorancia, mas também, o que é pior e triste, € que mostra crueldade e
oportunismo. No Brasil, o negacionismo de Bolsonaro, de Osmar Terra, seu conselheiro médico, e de outros terraplanistas
ideoldgicos, custou milhares de vidas. Pelo que falou o préprio Bolsonaro e o quase ministro Osmar Terra, jovens e adultos
deveriam ser deixados livres, de certo modo incentivando sua exposi¢cao ao virus para acelerar o que supunham uma “imunidade
de rebanho”. O Reino Unido inicialmente tentou seguir essa estratégia, mas, depois que as mortes se aceleraram e o primeir
ministro Boris Johnson teve a covid-19, com gravidade moderada, tiveram que correr atras do prejuizo. O negacionista contu

que se chama Donald Trump comegou a falar disso, porém, logo que a situagao de Nova York se mostrou tragica, os
governadores e as autoridades sanitarias tomaram suas medidas e ele ficou praticamente falando sozinho. Além de
cientificamente invalida, essa estratégia é problematica também do ponto de vista da ética médica, na medida em que implica um
genocidio anunciado. Além de enorme risco, isso ndo faz qualquer sentido, na verdade impede o controle da doenga.
Infelizmente, por ignorancia, oportunismo e insensibilidade, os negacionistas continuam deliberadamente promovendo boicotes,
sabotagens e obstaculos as medidas efetivas de combate a pandemia.

IHU On-Line — Que Brasil sera esse depois da pandemia? Quais os desafios para pensarmos nesse ‘depois’?

Naomar de Almeida Filho — Confesso que neste momento tenho dificuldade de ser otimista. Gostaria de registrar somente uma
coisa, uma certa esperanca. Esperanca de que a sociedade, principalmente esse povo sofrido, trabalhadores, professores,
pensadores e pesquisadores, mas sobretudo os gestores e lideres politicos, aprendam as licbes da pandemia, o que Boaventura
Santos chamou de “a cruel pedagogia do virus”. Quem sabe essas licdes sejam capazes de tornar este pais e esse mundo
melhor...
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