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Escrevo este Editorial num momento de luto no Brasil. Luto pelas pessoas que ja falece-  !Instituto de Comunicacao
e Informagao Cientifica

e Tecnoldgica em Saiide,
desses 0bitos poderiam ter sido evitados. Luto, por termos um governo que se volta para o Fundacao Oswaldo Cruz,
Rio de Janeiro, Brasil.

ram em nosso pais em decorréncia da pandemia de COVID-19. Luto, por saber que parte

desmonte do Estado brasileiro, que se omite em meio a pandemia, assumindo postura ne-
gacionista, se omitindo em relacdo as suas responsabilidades, adotando atitudes enganosas
e desinformadas na comunicac¢ao com a populacdo. A estrutura de governanca do Sistema
Unico de Satde (SUS), desenvolvida com sucesso ao longo de muitos anos, foi deixada de
lado numa intencional e inexplicavel acdo governamental que parece querer deixar a epide-
mia seguir o seu curso quase que natural.

Em contraponto a omissdao do Governo Federal, alguns governos locais, profissionais
de saude, especialistas das mais diversas areas do conhecimento, parlamentares, juristas e
movimento social se engajaram no debate e na luta pela mitigacdo dos efeitos da pandemia.
Imbuidas por esses motivos, entidades organizadas na Frente pela Vida, com a lideranca da
Associacdo Brasileira de Satide Coletiva (Abrasco), lancaram o Plano Nacional de Enfrenta-
mento a COVID-19 1. Sao planos, propostas e debates que entre outros aspectos trouxeram
para o centro das atengdes os servicos e os sistemas de satide. A oferta de leitos de UT]I, de
ventiladores mecanicos, o papel da aten¢ao primaria de satde, a disponibilidade de equipa-
mentos de seguranca individual e a eficicia dos medicamentos na profilaxia e tratamento
da COVID-19 tornaram-se preocupacoes da sociedade, escapando dos limites dos especia-
listas para serem por todos debatidas.

A pandemia causada pelo SARS-CoV-2 faz com que os sistemas de satide passem, de um
momento para o outro, a ter de lidar com uma demanda crescente, em alguns casos extre-
mamente alta, de pacientes graves, portadores de doenca altamente contagiosa, com quadro
clinico desconhecido e sem tratamento disponivel. Sem que se adotem medidas de controle
adequadas, a velocidade de transmissdo do virus pode gerar para os servi¢os de saide uma
demanda de pacientes em volume insuportavel, principalmente daqueles de maior comple-
xidade, mesmo para os sistemas de satide de paises desenvolvidos. Pode também ocasionar
muitos 6bitos por ser a COVID-19 uma doenca de alta letalidade, quando comparada a
outras sindromes gripais. A expansao de pontos de cuidado e sua reorganizacdo numa linha
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de cuidado especifica, articulada a rede de atenc¢do a satide, mostra-se necessaria para au-
mentar a efetividade do sistema e salvar vidas 2.

Por tratar-se de uma doenca desconhecida, trouxe consigo desafios aos mais diversos
ambitos de acao, dentre eles, a drea de investigacao em servigos de satde. Desde o inicio
da pandemia o esforco da ciéncia na identificacido e desenvolvimento de esquemas tera-
péuticos e preventivos eficazes e seguros ocorre numa velocidade e intensidade nunca vis-
tos. Os preceitos de Dr. Archie Cochrane, médico inglés que, no inicio da década de 1970,
chamou a atencédo para a importancia de se conhecer a eficicia (denominada “efetividade”
pelo autor) dos procedimentos de satide por meio de ensaios clinicos controlados, abrindo
caminho para o surgimento da Avaliacdo de Tecnologias em Saide (ATS) e da Medicina
Baseada em Evidéncia, ganharam destaque em todo o mundo. Cochrane em seu famoso
livro Effectiveness ¢ Efficiency: Random Reflections on Health Services 3, atentou para o grau de
desinformacao existente na sociedade naquela época, tal como hoje em dia, em que muitas
pessoas ndo distinguiam a opinido de evidéncia cientifica, ao enfatizar a importéancia desta
para a adoc¢ao de novos procedimentos no cotidiano do cuidado de satide. Destacou a rele-
vancia da avaliacao em sadde para orientar a decisdo profissional e garantir efetividade ao
cuidado de satide, diminuindo o sofrimento, as sequelas e salvando vidas. Suas reflexdes
sobre a eficicia foram além dos procedimentos preventivos, diagndsticos e terapéuticos ao
incorporarem a organizacao dos servicos de satide e o processo de cuidado. Tratou também
da questao da igualdade social e territorial no cuidado de sadde, trazendo a baila temas
estruturantes da investigacdo em servicos de saude que hoje perpassam os debates sobre os
desafios envolvidos na mitigacao dos danos causados pela pandemia.

No Espaco Tematico deste fasciculo sobre a avaliacdo em satde sao publicados arti-
gos 45,6 cujos autores representam renomados pesquisadores. Neles podemos apreender os
caminhos percorridos pela pesquisa nesta area do conhecimento, particularmente a partir
da segunda metade do século passado quando autores seminais comecaram a publicar seus
trabalhos, como seguir as reflexdes e criticas que fazem sobre o futuro da pesquisa. Vale
ressaltar que os artigos foram escritos antes da pandemia e, portanto, ndo incorporam os
possiveis impactos que esta, dada a sua magnitude e poder de mudanca, devera ter sobre a
saude em geral e a investigacao em servicos de satide, em particular.

Destaco o privilégio que representa para Cadernos de Saiide Piiblica incluir neste fasciculo
o texto autobiografico de David Banta 7, um dos fundadores da ATS e valioso colaborador
do Brasil. Banta nos conta, dentre outros relatos que envolvem seus trabalhos e as amizades
que conquistou no pais, sobre o seu frutifero encontro com Cochrane nos Estados Unidos e
o impacto que este teve sobre o surgimento da ATS.

Lilia Schraiber, debatedora convidada, leu o conjunto de artigos como uma historiogra-
fia da investigacdo em servicos de satide 8. Em sua andlise, percebe uma tendéncia histérica
a segmentacao do seu objeto, os servicos de satide, que implica o risco de estes passarem
a ser vistos como objetos fora do mundo social que os define. Assim, ao tempo em que
a complexidade do cuidado de saide abre espaco para vertentes diversas de investigacao,
somos instigados a retomar o significado dos servi¢os de saude em sua intrincada relacdo
com a sociedade.

Estamos em um momento da histéria em que nao podemos desconsiderar que novas
crises sanitarias venham a somar-se a atual crise climatica. Esses eventos, de gravidade im-
previsivel, clamam, indiscutivelmente, no sentido do fortalecimento de sistemas e servicos
de satide universalmente acessiveis, integrados, seguros e com ampla e agil capacidade de
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resposta. As transformag¢des em curso nos sistemas e servicos de saude afetardo os ambien-

tes de cuidado e podem ocasionar o agravamento das desigualdades sociais e territoriais

no acesso a cuidado de satde efetivo. Os grandes negécios que cada vez mais envolvem o

desenvolvimento e a comercializa¢do de equipamentos, medicamentos e imunobioldgicos ¢

apontam para o aumento do gap entre necessidades de satide e oferta de cuidados de satde.

Sao as sociedades democraticas, que valorizam e fortalecem a ciéncia, que melhor poderdo

se organizar para responder as incertezas do futuro de modo a preservar vidas.
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