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As dificuldades no ensino da estatistica aos estudantes
de Medicina'* e as implicacdes deste desconhecimento
para pacientes, que podem se submeter a procedi-
mentos sem serem informados de sua utilidade e dos
riscos para a propria satide, tem sido tema de estudos
prévios'*. Neste contexto, surge o termo ‘analfabetis-
mo estatistico’ utilizado por Gigerenzer et al.?, e por
Monahan', em 2008, e significa uma inabilidade gene-
ralizada em compreender o significado dos nimeros.

No campo da Medicina, as razdes para este pro-
blema sdo muitas, dentre as quais a auséncia de trei-
namento adequado em estatistica para médicos e resi-
dentes e aideia de que haveria alguma certeza frente a
um caso especifico', o que tornaria a estatistica ‘uma
perda de tempo’’, tendo em vista a crenga difundida de
que sua utilidade seria para um conjunto de pessoas,
mas ndo para um paciente especifico. Nesses cendrios
de incerteza, Abreu et al., em artigo de revisao, apon-
taram que, nessas situagdes, 0 médico solicita exames
e toma decisdes provisorias, criando uma situagao
irreal de controle sobre o que pode acontecer com o
paciente, sem deixar claro que seus conhecimentos so-
bre o assunto sdo ainda insuficientes*. O paternalismo
na Medicina e o excesso de confianga na abordagem
do paciente afastaria ainda mais a classe médica das
evidéncias contidas nos dados'.

Nesse contexto, a obra Enigmas of Health and
Disease: How Epidemiology helps unravel scientific
misteries, de Alfredo Morabia, tem algo importante
a adicionar. O livro abrange epidemiologia e historia
da Medicina, conecta estas duas esferas e adiciona
uma razdo importante para que este ‘analfabetismo
estatistico’ ainda exista entre os médicos, embora o
autor ndo utilize esse termo de forma explicita.

Morabia traz no Capitulo 1 — Comparing groups
and the fifth dimension —um tépico justamente deno-
minado The Fifth Dimension. Neste item, o autor afir-
ma que a transi¢do do pensamento individual — Will it
work for me— para o pensamento populacional — Does
it work ndo é espontinea. Ou seja, pensar em termos
do coletivo, pelo préprio desenvolvimento psicol6gico
e individual do individuo, ndo é intuitivo e precisa ser
aprendido. Assim, logo no principio, compreende-se
que as dificuldades referentes a transicdo do pater-
nalismo em Medicina* para a decisdo compartilhada
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entre médico e paciente* pode, em grande parte, ser
devida a algo natural do ser humano e nao apenas a
uma nega¢ao ao novo paradigma: o obstdculo seria
pensar o individuo em vez de se pensar o coletivo.

Os Capitulos seguintes, do 2 ao 13, tratam de
vérios temas: da evolugdo das condi¢des de subsis-
téncia dos seres humanos e como estas foram deter-
minantes da ocorréncia das doengas até topicos mais
complexos, que abordam os desenhos de estudo. O
enfoque é mais histérico do que de outros livros de
epidemiologia proprios para ministrar cursos, nao
se constituindo em um livro didético. De fato, nesses
capitulos especificos, o livro em muito se assemelha
a obra de Ujvari e Adoni, de 2014, recentemente
tema de resenha publicada®, com a diferenca de que
a obra de Morabia tem uma visao mais histérica
de todo o processo e também pelo fato de que ndo
estd publicada em portugués. Além disso, o livro de
Ujvari e Adoni se aventura mais sobre o que seria o
futuro da Medicina, com um longo capitulo sobre
genética. Morabia se atém bastante as evidéncias
histdricas e nio faz qualquer previsio sobre o futuro
da Medicina ou da epidemiologia.

Os Capitulos 14 a 16 merecem novamente ser
analisados em separado (respectivamente, Group
comparison also fail, Epidemiology literacy and ‘ear-
thly self-realization, e Beyond epidemiology). Nesses
capitulos, Morabia reconhece que a epidemiologia
ndo é perfeita e nem é capaz de solucionar todos os
problemas, especialmente se a comparagao feita nao
faz sentido. Retoma ainda a discussao, iniciada no
Capitulo 1, sobre porque epidemiologia precisa ser
aprendida. No Capitulo 16 o autor trata da ‘super
simplificagdo’ dos conceitos: for the sake of clarity,
I equated epidemiology with the practice of group
comparisons. Epidemiology is of course much more
than that.

O ultimo capitulo — Epilogue: the end of epide-
miology — traca um ‘didlogo’ com Claude Bernard,
médico e fisiologista do século XIX, que almejava a
medicina como uma ciéncia totalmente individuali-
zada: o conhecimento deveria ser experimental e ba-
seado nas respostas de um individuo em particular.
Morabia concorda que isso seria o melhor, e elabora
porque tal cendrio ainda é impossivel e, mais uma
vez, argumenta em prol da comparacdo entre grupos.

Enfim, por que o livro contribui para o campo
de estudos da epidemiologia e Medicina? Em parte,
porque mostra que a responsabilidade pela pouca
compreensio e interesse dos profissionais médicos
pela estatistica pode ser justificada por uma forma de
pensar que é contraintuitiva aquilo ao que o médico
mais é treinado: enfocar a situacio do paciente e zelar
por sua saude. A centralidade da pessoa é uma das
caracteristicas mais desejadas para a Medicina con-
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temporanea e, na pritica médica, vem tomando
propor¢des crescentes, 3 medida que a Atencio
Primdria a Satde se impde como abordagem
necesséria e rotineira em contraste ao modelo hos-
pitalocéntrico®. Assim, pode parecer um paradoxo
a necessidade de o médico ir além do bem-estar
de cada paciente, de forma individualizada. Mas
isso ndo é verdade, uma vez que evidéncias sobre
os melhores tratamentos e condutas — a serem
aplicadas caso a caso — advém da comparagio
entre grupos. O livro de Morabia se constitui em
uma forma leve, convincente e bastante clara de
compreender a relagdo entre o 4mbito individual
e 0 ambito do coletivo na satude.
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