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E o Dr., 0 que acha?

Ja todos ouvimos isto, demasiadas vezes!

A recente (e actual) pandemia de gripe HIN1 s6 veio mais
uma vez repetir a pergunta que os pais das criangas tantas
vezes nos fazem, cada vez que uma nova vacina ¢ introduzida
no mercado, especialmente quando acompanhada de “opor-
tunas” noticias ou de tragédias convenientemente veiculadas
pela imprensa. A meningite, a varicela, o cancro do colo do
utero e, mais recentemente, a gripe HIN1 vieram colocar aos
Meédicos, especialmente aos Pediatras, a necessidade de emi-
tir opinido individual sobre as recomendacdes dos organismos
oficiais. Sabemos do cardcter geralmente “opinativo” dos
Portugueses, que desconfiam de tudo o que sdo recomenda-
¢oes oficiais e querem saber “a verdade” da boca das pessoas
em quem confiam.

Uma parte dessa desconfianga decorre do facto de as anun-
ciadas epidemias ndo atingirem a dimensao tragica que tinha
sido anunciada. Mas tendemos a esquecer dois aspectos
importantes: os modelos tedricos e matemdticos sdo meras
previsdes baseadas em elementos com componentes varidveis
que podem, ou ndo, confirmar-se; e o resultado final dos even-
tos € ndo s6 a consequéncia da evolug@o da doenca mas tam-
bém das medidas de contengdo e prevencdo que foram toma-
das. E pois dificil saber o que teria exactamente acontecido se
deixdssemos a situag@o evoluir sem tentar interferir no seu
curso. Sabemos que a Medicina ndo € uma ciéncia exacta e
que s@o poucos os assuntos em que hd verdades “universais”.
E tudo se torna ainda mais complexo quando hd que adoptar
medidas de prevengdo, sobretudo se elas implicam novas
vacinas com algum grau de incerteza (eficdcia/riscos/bene-
ficios) e informacao cientifica limitada, que ndo permite for-
mular um juizo completamente fundamentado.

No recente episddio da gripe HIN1 dispinhamos da orien-
tacdo do Ministério da Saude e da OMS. Seria, pois, obriga-
¢do de todos os médicos veicular essa orientacdo, ndo neces-
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sariamente como uma convic¢io pessoal mas como forma de
respeitar orientagdes técnicas de corpos técnicos responsaveis
e sérios. Esta posi¢cdo ndo deve inibir ninguém de questionar
os corpos técnicos ou apresentar dividas, sempre que deseje
fazé-lo, mas entre profissionais € ndo na comunica¢do social.
Alguns Colegas adoptaram uma postura aparentemente enig-
matica, do tipo “deixo ao seu critério”... Esta € a atitude mais
absurda, por duas razdes: primeiro, porque a decisdo ultima
de aceitar um tratamento ou acto diagndstico é sempre dos
pais (excepto nos casos com interven¢do judicial); segundo,
porque ndo ¢ justo deixar uma decisdo dificil para quem tem
bem menos informagdo cientifica e estd muito mais a mercé
dos grupos de pressdo da comunicagdo social. Nesta resposta
estd implicito que serdo os jornalistas a determinar o sentido
da decisdo da maioria dos pais!

Os comentdrios publicos sem fundamentacdo cientifica sé
contribuem para aumentar a confusdo e desconfianca nas
instituigdes que temos obrigacdo de ajudar a respeitar. Essas
afirmagoes adquirem ainda maior gravidade quando sdo feitas
em nome de corpos médicos com particular responsabilidade
publica.

Felizmente, a “primeira vaga” desta epidemia parece ultra-
passada sem demasiadas baixas. Deveriamos aproveitar a
actual pausa (antes da proxima ameaga que vird, inevitavel-
mente) tanto para definir padrdes de comportamento perante
a opinido publica como para abrir canais internos e profis-
sionais de debate para a clarificacdo possivel das dividas que
surgirem. Como Médicos, somos responsdveis por veicular
informagdes e conselhos que possamos defender perante as
consequéncias que vierem a verificar-se...
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