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COMO CONCILIAR A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA de origem militar com a marca da guerra
fria com a democracia que desejamos para o Sistema Unico de Satide (SUS)? Seria essa uma
tarefa utopica, impossivel de atingir?

Vivemos em janeiro de 2020 sob o signo do ‘novo’ coronavirus surgido em Wuhan, capital de
Hubei, na China. Desde os dias iniciais de janeiro até o primeiro decéndio de fevereiro, somamos
20 mil - ‘e um’- casos de infec¢éo pelo Covid-19, com 426 dbitos e 623 pessoas recuperadas apa-
rentemente sem sequelas. Isso equivale a 2,12% de letalidade dos casos confirmados. Se a taxa de
reproducio por contatos de pessoa infectante for igual ou superior a 2,6 contatos efetivos para
desencadear infeccfio, estamos com mais de 52 mil casos novos, cuja morbidade pode ser a ponta
do iceberg, em que estes casos sejam 15% a 20% das infec¢des que resultem em morbidade cli-
nicamente detectavel com outros 70% indetectaveis — outros 260 mil -, cuja transmissibilidade
pode ser iniciada antes de sinais e sintomas semelhante a caxumba?.

A letalidade da pandemia do Covid-19 nio é o ‘fim do mundo’ como seria se estivéssemos com
a Sindrome Respiratdria Aguda Grave (Sars) de letalidade de 10% igual a da gripe ‘espanhola’ do
inicio do século XX. Apenas temos um tempo diferente, em que o trafego aéreo da China para
outros paises aumentou dez vezes desde a época da Sars em 2003. Isso implica espalhar muito
mais a infeccdo pelo Covid-19 do que aconteceu nas pandemias anteriores. Nada comparavel as
letalidades das pandemias de variola, do ebola e da gripe aviaria superiores a 40%.

O problema é que a Covid-19 é uma doenca que, em 20 dias, atingiu o dobro do numero em
que a pandemia de Sars se estabilizou aos cem dias do caso inicial; e nada indica que atingiu
nesse prazo o seu platd no territorio chinés. Se as medidas de satde publica adotadas na China
forem eficazes para conter a transmissibilidade, a pandemia pode nfo se concretizar. Ai esta
o nd em que a corda da vigilancia epidemiolodgica se travou. A passagem da corda ou se detém
na trava, ou se arrebenta.

A trava é de natureza ética, geopolitica e menos virologica. Uma doenca de letalidade baixa
(2,6%), mas de alta transmissibilidade (2,6 contatos transmissores efetivos por doente) pode
se espalhar pelo globo terrestre, e mesmo sendo pouco letal matara muita gente. Por isso,
chamamos de né o embargo ao trinsito continuo do fio condutor da vigilincia em satide nos
dias dessa pandemia2.

Os Estados Unidos da América (EUA) sdo o pais que mais militarizou sua vigilancia epi-
demiolégica com a criacdo do Centro de Controle de Doencas (CDC) em Atlanta/Gedrgia.
Desenvolveu métodos biolégicos calcados estritamente na deteccéio, reduciio de danos, imu-
nizacio e desenvolvimento de terapias de contencéo epidemioldgica sob controle militar sem
participacdo popular transparente. Como o enfoque epidemiolégico do CDC foi o medo da
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guerra viral e bacteriana durante a guerra fria, esteve sempre longe da mobilizacdo popular
participativa. Os livros e filmes estdo repletos de producdo real e ficcional sobre o choque
entre a quarentena militarizada e os direitos da populacio civil.

Ironicamente, é essa a acusaco de epidemiologistas dos EUA contra as medidas de quaren-
tena adotadas pelo partido comunista chinés. Alegam que os direitos civis sdo desrespeitados,
as informacdes sdo impossiveis de validar, e acusam o conflito entre o fechamento das cidades
com 40 milhoes de habitantes e o direito de ir e vir.

Nio sabemos em que medida os cidaddos chineses serdo capacitados a participar ativamen-
te da vigilancia epidemiologica em comités de bairro, de locais de trabalho, ou territérios de
circulacdo e comércio. Nio sabemos o grau de decisio democratica chinesa sobre notificacéo,
investigacdo, auxilio as pessoas doentes e resolutividade das medidas de isolamento. Se as
medidas forem militarizadas e autocraticas, estdo destinadas ao fracasso porque a primeira
reacdo do ser humano tolhido é libertar-se das amarras.

A nocdo de responsabilidade civil combinada com capacidade de resposta a epidemias é com-
pletamente nova no mundo. No Brasil, existe reacfo corporativa dos funcionarios ptblicos contra
dividirem sua missdo sanitaria com cidaddos considerados ‘leigos’. Existe também a descrenca
das liderancas populares e sindicais em confiar na participacdo popular direta nos sistemas de
Vigilancia em Saude. Tanto o documento orientador quanto os resultados ainda nio divulgados
da primeira Conferéncia Nacional de Vigilancia em Satide mostram a evolucéo do conceito e, ao
mesmo tempo, a auséncia da proposta de participacdo direta nos direitos de notificacéo, avaliacdo
e direito de saber para cidaddos que nio sio trabalhadores dos sistemas de saude3.

Na pratica do SUS no Brasil, existe um universo tacito de negligéncia consentida pelos
orgdos de saude publica que atribui a vigilancia epidemioldgica apenas aos servicos publi-
cos embora a lei destine igual responsabilidade aos servicos de saide privados. Nesse ponto,
somos absoluta imagem precaria da militarizacfio estadunidense sem termos a centralidade
partidaria vertical do estado comunista chinés. Pecamos por excesso de burocracia aliado a
falta de estrutura.

Paises centrais da Europa, além dos EUA, tomaram medidas epidemioldgicas ineficazes
com interesse de carater geopolitico. Bloquearam suas fronteiras ao ingresso de cidadios e
viajantes procedentes da China, como se seus nacionais com passaporte e vistos de residén-
cia permanente fossem abencoados pela auséncia de infec¢des de um virus ‘chinés’. A guerra
comercial e geopolitica busca tirar proveito da epidemia para seus interesses comerciais e de
supremacia militar.

Paises governados por governos sabujos do império estadunidense, como Brasil, Chile,
Equador, Bolivia e Paraguai, tomardo medidas epidemioldgicas espelhadas no pior da geopoli-
tica e na incompeténcia para combinar direitos civis com contencdo epidemioldgica. Seguirdo
determinacdes dos modelos centrais que ja se demonstraram politicamente contaminados
pela guerra economica bipolar entre China e EUA com subordinacdo a este tltimo.

Se os cidaddos chineses tiverem a oportunidade de organizar a vigilancia civil em satde,
dardo licdo ao mundo sobre a melhor forma de democratizar a participacdo popular direta
em saude. Terdo duas vitdrias a exibir. A vitoria epidemioldgica vira associada a vitéria da
politizacdo das relacdes entre estado e responsabilidade sanitaria popular, tal como fizeram
na eliminacdo da esquistossomose endémica nos anos 1960.

Se fracassar a contencdo da pandemia do Covid-19 na China, e, consequentemente, em toda
a Asia, assistiremos ao avanco da epidemia de forma inexoravel em paises com sistemas de
saude incompetentes, fracos, privatizados, terceirizados, excludentes e desparelhados para
lidar com a natureza humana da solidariedade na emergéncia de doencas.
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Ja imaginaram a classe média abastada ou remediada correndo em massa para seus ‘hos-
pitais de convénio’ com sintomas de angustia respiratoria? Pior que isso. Ja imaginaram
prefeitos, vereadores e deputados que defendem o estado minimo neoliberal com o corte de
orcamento da Emenda Constitucional 95 exigindo que seus eleitores furem a fila dos hospitais
do SUS? Vai ser um ‘Holiday’ de espetaculos de clientelismo indecente como ocorreu na epi-
demia de meningite dos anos 1970.

Medidas militares podem conter focos epidémicos, mas nfo podem conter uma pandemia.
Medidas burocraticas verticais sem participacdo popular direta com direito de informacio
plena e direito de saber resultados sdo parcialmente eficazes, mas sdo incompativeis com
estados sem democracia.

Acusar o governo chinés de esconder informacdes e reclamar do Secretario Geral da
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) que deu apoio as acdes chinesas de saude publica é
facil para quem domina a midia ocidental. Esconder as dimensdes da fragilidade sanitaria
do ocidente capitalista militarizado também é facil para quem domina a mesma midia, como
acontece no Brasil.

A Vigilancia em Satde que hoje retne a vigildncia epidemioldgica, sanitaria, ambiental e de
saude do trabalhador ainda tem muito que progredir até dar direito pleno de notificacdo epi-
demioldgica a todos os cidadios, e ndo apenas aos profissionais de satde. Todos os cidados
notificantes deveriam ter direito as normas de confidencialidade, de saber os resultados da
investigacdo e de partilhar a tomada de decisdes em momentos de guerra humana, quimica,
viral ou bacteriologica®. A diretriz central do Centro Brasileiro de Estudos de Saude (Cebes)
refletida nas publicacdes historicas da revista ‘Satide em Debate’ afirma: sem democracia, ndo
ha satde. O corolario do século XXI é: sem democracia e comités populares participativos,
nfo ha Vigilincia em Saude.
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