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Resumo: O artigo analisa os embates em torno da sadde publica no Brasil durante a pandemia de
COVID-19 desde uma perspectiva genealdgica. A problematica de pesquisa se desenvolve a partir
de duas interrogagdes, a saber: de que modo os cientistas interpretaram o negacionismo no caso
do Brasil? Como a genealogia nos permite reconstruir a situagdo guerreira vivida entre ciéncia,
ndo-ciéncia e anticiéncia durante a pandemia? O artigo resulta de uma pesquisa qualitativa que
emprega a revisdo de literatura voltada para textos publicados entre 2020 e 2022, tendo como
objetivos: 1) observar de que modo o fenémeno da anticiéncia foi caracterizado pelo campo
académico; e 2) realizar uma reinterpretacdo genealdgica da literatura analisada. O argumento
central trata da compreensdo dominante do negacionismo como um acontecimento externo a
ciéncia e discorre sobre os desdobramentos implicados nesta concepgdo. Desde o método
genealdgico, o artigo reconstréi a historicidade do saber médico-cientifico moderno, além de
acrescentar aos debates sobre o negacionismo uma interpretacdo socioantropoldgica de como
alguns posicionamentos médicos e de organizac¢des ligadas a ciéncia subsidiaram movimentos
antivacina, a defesa de tratamento precoce e episédios afins.

Palavras-chave: genealogia; ciéncia; negacionismo cientifico; pandemia de COVID-19; saude
publica.

Science, non-science, anti-science: struggles
around public health in the COVID-19
pandemic

Abstract: The article analyzes the conflicts surrounding public health in Brazil during the COVID-19
pandemic from a genealogical perspective. The research problem develops from two questions,
namely: how did scientists interpret denialism in the case of Brazil? How does genealogy allow us
to reconstruct the warlike situation experienced between science, non-science and anti-science
during the pandemic? The article is the result of qualitative research that uses a literature review
focused on texts published between 2020 and 2022, with the following objectives: 1) to observe
how the phenomenon of anti-science was characterized by the academic field; and 2) to carry
out a genealogical reinterpretation of the analyzed literature. The central argument deals with
the dominant understanding of denialism as an event external to science and discusses the
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developments implied in this conception. Using the genealogical method, the article reconstructs
the historicity of modern medical-scientific knowledge, in addition to adding to the debates on
denialism a socio-anthropological interpretation of how some medical positions and organizations
linked to science subsidized anti-vaccine movements, the defense of early treatment and similar
episodes.

Keywords: genealogy; science; scientific denialism; COVID-19 pandemic; public health.

1. Introducao

A COVID-19, doenca causada pelo virus SARS-CoV-2 (sindrome respiratéria aguda grave
coronavirus 2), teve seu primeiro caso confirmado no Brasil em fevereiro de 2020, sendo
declarada como pandemia em marco do mesmo ano pela Organizacdo Mundial da Saude
(OMS). Tratando-se de uma patologia cujo agente etioldgico carecia de sequenciamento
gendmico para que fossem produzidas vacinas, o mundo se viu sem alternativas de
imunizagdo que reduzissem, de imediato, a letalidade da doenca.

Diversos paises se mostraram, em maior ou menor medida, incapazes de atender as
demandas por produtos para a preven¢do do contagio da doenca pela populagdo. No Brasil,
atestagem precéria, a falta de leitos e de equipamentos hospitalares desencadeou uma
crise sanitaria — sobretudo pelo fato de que a doenca, em muitos de seus casos graves,
exige a intubacdo orotraqueal do enfermo para realizacdo de ventilacdo mecénica dos
pulmdes como protocolo de salvamento. Nessas circunstancias, diversos érgdos de
saude, infectologistas e epidemiologistas recomendaram estratégias de mitigacédo da
transmissdo do virus como o distanciamento/isolamento social e a quarentena, aliadas
ao uso de mascaras e a frequente higienizagdo das méos.

Como fato interligado aos aspectos sanitarios e epidemioldgicos da pandemia,
acompanhamos no Brasil a eclosdo de disputas politicas, discursivas etc., em torno das
medidas de contenc¢do e tratamento da COVID-19. Segundo Dias etal.(2021), o Conselho
Federal de Medicina (CFM) e a Associagdo Médica Brasileira (AMB) desprezaram — sob a
prerrogativa de autonomia da profissdo médica — as recomendacdes preconizadas pela
Sociedade Brasileira de Imunologia (SBI), pela Academia Nacional de Medicina (ANM) e
demais entidades nacionais de infectologia, terapia intensiva e pneumologia quando, em
abril de 2020, chancelaram o parecer que autorizava a classe médica brasileira a prescrever
cloroquina/hidroxicloroquina como tratamento precoce para pacientes sintomaticos.

A partir disso, a recusa de alguns grupos diante das vacinas, das medidas de mitigacéo
e mesmo em relagdo a propria existéncia da doenca atingiu niveis extraordinéarios.” O pais
foi tomado por embates que opunham, de um lado, grupos filiados a defesa de evidéncias
cientificas no combate ao virus; e, de outro, grupos avessos a medidas cientificamente
baseadas, geralmente denominados como “negacionistas”. Dentre os grupos vistos como
“pré-ciéncia” destaco, além dos cientistas e profissionais da saide — que em numeros
expressivos apoiaram as medidas de mitigagado cientificamente embasadas —, os diversos
publicos que passaram a ter maior contato com os chamados “divulgadores cientificos”
durante a pandemia (Sigolo et al., 2023). Por outro lado, entre aqueles denominados
como “negacionistas” se destacaram os movimentos antivacina e, sobretudo, grupos
politicamente vinculados a concepcdes de extrema-direita, como o préprio poder executivo
e a clupula do governo federal.? Isto posto, proponho a interpretacédo desse conflito desde
uma perspectiva tedrico-metodoldgica calcada na genealogia de matriz foucaultiana.

! Apesar de diferentes grupos terem sido enquadrados como negacionistas durante a pandemia, cabe ressaltar
gue movimentos antivacina possuem origens distintas, ligados a teorias da conspiragdo e cosmovisdes
apocalipticas.

2 Cabe ressaltar que os grupos “negacionistas” — assim como os “pro-ciéncia” — ndo sdo heterogéneos, ndo
sendo proficua, por exemplo, uma associacdo mecénica entre o governo e seu eleitorado.
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Dado o viés subversivo do pensamento de Foucault, sua genealogia se constitui numa
anélise dos processos de formacédo e imposicdo cientifica pelo seu avesso, refazendo as
representacdes que as ciéncias e os cientistas constroem de si mesmos. Segundo Foucault
(2005), a genealogia é um projeto que busca no interior da histéria o modo pelo qual
os discursos, enunciados e saberes se impuseram a nds. Essa pratica de intervencéo
no espaco epistémico das ciéncias modernas nos ajuda a pensar um aspecto que ficou
escanteado nas andlises sobre as reacdes anticientificas durante a pandemia de COVID-19:
a reviravolta dos saberes derivada do histérico combate entre a ciéncia e os chamados
saberes sujeitados.

Foucault (2005) denominou como saberes sujeitados os saberes locais, descontinuos,
aqueles saberes néo legitimados, que seriam de duas espécies. Primeiro, os saberes
sujeitados pertenceriam a ordem dos conhecimentos formados em campos eruditos
(ciéncia, filosofia etc.) que, no entanto, foram descartados e/ou mascarados por sua
incomensurabilidade ante as exigéncias de formalizagdo da ciéncia moderna. Em outras
palavras, seriam objetos aparentemente banidos desse ambiente epistémico que na prética
o coabitaram de forma dissimulada e/ou se mantiveram adormecidos em pseudociéncias,
esoterismos etc. Segundo, consistiriam em conhecimentos que nunca estiveram sob um
campo erudito de conceituacdo, que jamais foram expulsos de um campo formal de
producdo de conhecimento porque foram vistos de partida como saberes inferiores.
Foucault denominou essa segunda espécie de saberes sujeitados como saberes das
pessoas, o saber daqueles cujo pensamento é associado a insuficiéncia intelectual, saber
dos despossuidos de diplomas, formacdes especializadas, filiagdes institucionais, enfim,
destituidos das formas consagradas de capital simbdlico associado ao conhecimento.®

Para Foucault (2005, p. 214), desde o iluminismo o mundo ocidental simboliza
platonicamente a “caminhada do dia dissipando a noite". A légica da modernidade é
impregnada pela problematica das luzes, talhada no maniqueismo que op&e conhecimento
e ignorancia, razdo e loucura, bem e mal. A genealogia dos saberes desconstitui o espectro
dicotédmico do iluminismo, fundamentado na ideia de que os contrérios sdo radicalmente
opostos, fruto de uma associagéo fantastica entre dia e noite. Trata-se, portanto, de libertar
a representacdo do conhecimento cientifico de uma condicdo ontoldgica substancial,
unitaria e singular antagénica a ignorancia — incorporada pelo esquema classificatério
moderno como uma alteridade quimérica, irracionalmente bruta e vocacionada a maldade.
Essa narrativa triunfalista da ciéncia, assim como o monopdlio do saber legitimo pelo
cientista, pode ser tdo arbitraria e violenta quanto a associa¢do direta entre rechaco
cientifico e ignorancia.

Portanto, a genealogia se constitui de maneira potente na medida em que possibilita que
os saberes das pessoas, na condicdo de saberes subalternos, intervenham criticamente em
relacdo a ciéncia sem que sejam desqualificados a prioripor serem saberes ndo-cientificos.
N&o se trata de simetrizar os saberes, dar legitimidade aos diferentes negacionismos ou
desconsiderar os interesses implicados nos processos de negac¢édo, mas compreendé-los
sociologicamente, contrapondo as perspectivas ortodoxas sobre a histéria da ciéncia.
Foucault (2005, p. 14) entendia as genealogias como um projeto de insurreicdo “contra os
efeitos centralizadores de poder que sdo vinculados a uma instituicdo e ao funcionamento
de um discurso cientifico”, tendo em vista que historicamente a hegemonia cientifica tem
produzido o assujeitamento de outras formas de saber.

Considerando que os conflitos se deram em torno da sadde publica, na qual a medicina
e a biomedicina concentram protagonismo, dedico especial atencdo ao lugar ocupado
pelo saber médico na pandemia. Assim, problematizo a extensdo dos fatos a partir de

® Neste artigo, especificamente, utilizo os saberes indigenas e das classes populares como exemplos de saberes
sujeitadlos no contexto da pandemia.
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duas interrogagdes: de que modo os cientistas interpretaram o negacionismo no caso
do Brasil? Como a genealogia nos permite reconstruir a situagdo guerreira vivida entre
ciéncia, ndo-ciéncia e anticiéncia durante a pandemia?

Para desdobrar estas questdes, o artigo estd estruturado da seguinte maneira: na
secdo subsequente a esta introducdo apresento os materiais e técnicas de pesquisa; em
seguida sugestiono uma definicdo de ciéncia e exponho a revisdo de literatura acerca
do negacionismo; mais adiante, abordo os processos de formacdo e dominéncia dos
saberes médicos; por fim, reorganizo genealogicamente fatos surgidos tanto no interior
quanto no exterior do campo cientifico, de modo a formular outra interpretagdo sobre a
questdo do negacionismo.

2. Materiais e técnicas de pesquisa

Como estudo qualitativo, o trabalho emprega a revisdo narrativa de literatura para
cartografar as producdes cientificas que abordam as dimensdes sociais da COVID-19.
O objetivo da revisdo foi observar a caracterizacéo cientifica do negacionismo no Brasil
e, subsequentemente, realizar uma reinterpretacdo genealdgica junto as discussées
cientificamente postas. O levantamento bibliografico de pesquisa foi realizado pela
busca de textos indexados na biblioteca eletrénica Scientific Eletronic Library Online
(SciELO), considerando artigos publicados em lingua portuguesa entre 2020 e
setembro de 2022.

Os critérios de busca e sele¢do dos materiais analisados se deram da seguinte forma:
1) por meio de palavras-chave, a saber: negacionismo, anticiéncia, isolamento social,
distanciamento social, tratamento precoce, ciéncia e poder; 2) leitura do resumo dos
textos encontrados a partir das respectivas palavras-chave e escolha daqueles que
em sua sintese melhor se aproximavam da discussdo proposta. O extenso nimero
de artigos n&o selecionados tem relagdo com o fato de que, nos textos descartados,
as discussdes estavam concentradas nos aspectos clinicos, nas formas de mitigagdo
do virus etc., sem que houvesse uma énfase na dimens&o social da doenca, que
aqui é o aspecto mais relevante. A Tabela 1 apresenta abaixo o nimero de trabalhos
encontrados e selecionados de acordo com cada termo, totalizando 34 artigos
analisados integralmente.

Tabela 1. NUumero de textos analisados na revisdo de literatura por palavra-chave

Palavra-chave Total de artigos publicados Nﬁs";fézig::dr::sgos
Negacionismo 33 8
Anticiéncia 1 1
Isolamento social 356 14
Distanciamento social 327 7
Tratamento precoce 128 1
Ciéncia e poder 131 3

Fonte: elaborada pelo autor, com base na revisdo de literatura (2023).

Cabe ressaltar que alguns textos sdo encontrados sob diferentes palavras-chave,
portanto, sdo referéncias duplicadas quando se considera o nimero total de artigos
publicados, mas integradas uma Unica vez ao nimero de artigos selecionados. Abaixo,
o Quadro 1 apresenta os titulos dos artigos revisados sob cada palavra-chave.
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QUADRO 1. Artigos analisados na revisdo de literatura por palavra-chave
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QUADRO 1. Continuacéo...
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Fonte: elaborada pelo autor, com base na revisdo de literatura (2023).

Embora tenham sido selecionados 8 artigos a partir da palavra-chave “negacionismo”,
17 dos 34 trabalhos analisados abordam o tema, ainda que selecionados sob outros
termos. Do mesmo modo, a selecdo de um Unico artigo por meio da palavra-chave
“tratamento precoce” destoa da representacdo que o tema possui, sendo discutido em
8 dos 34 trabalhos. Arevisdo reline publicagdes feitas em periddicos de diversos campos
do conhecimento como, por exemplo, psicologia, educagdo, medicina, demografia,
saude coletiva etc.

3. Ciéncia e negacionismo cientifico

Com base na revisdo, pode-se dizer que o fenémeno do negacionismo é entendido
como uma “externalidade cientifica”* De modo sintomético, o negacionismo tem sido
pensado por muitos cientistas como obra de grupos e saberes que estdo “"do lado de fora
da ciéncia”. Dito de outra forma, algumas teses sugerem que aqueles que negam a ciéncia
sd30 0s que ndo a compreendem, que ndo estao familiarizados com seus métodos, conceitos
e paradigmas, ou, ainda, que possuem interesses em conflito com a ciéncia. No limite, a
representacdo de uma “exterioridade” cientifica perniciosa assume contornos dramaticos,
dada a indiferenciacdo do que € anticientifico daquilo que simplesmente ndo é ciéncia.

A indiferenciacdo entre anticiéncia e ndo-ciéncia acaba se traduzindo em um modelo
de andlise universalizante, que estigmatiza os conhecimentos nédo-cientificos como
inferiores, ilegitimos ou mesmo como simples ignorancia. Entretanto, antes de abordar
propriamente algumas formas pelas quais o campo cientifico compreende o negacionismo,
é necessario expor qualquer que seja a nogdo de ciéncia. O sentido de ciéncia que me
parece adequado colocarem jogo é aquele elaborado por Bachelard (2005), que discute
os aspectos formais do empreendimento cientifico (métodos, conceitos, teorias etc.) e,
ao mesmo tempo, preserva uma compreensao historicizada da ciéncia.

4 Parte da literatura revisada subentende a negag¢do como algo externo a ciéncia. Aqui, em uma proposta critica,
anegacgdo também é compreendida como uma das consequéncias do monopdlio da autoridade/legitimidade
epistémica pelas ciéncias.
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A partir da epistemologia bachelardiana, a ciéncia consiste em uma pratica de ruptura
com os conhecimentos espontaneos. A ciéncia significa uma destruicdo polémica dos
obstaculos do senso comum, de uma realidade primeira apreendida pela experiéncia
imediata e, simultaneamente, uma destruicdo de todas as formas de catecismo utilitarista
e de racionalismo ingénuo que possam residir na propria objetivacéo cientifica. Deste
ponto, o autor formula a ideia de descontinuidade da ciéncia, considerando que sua
histéria explicita a feicdo disruptiva de sua constituicdo em diferentes periodos. Bachelard
(2005, p. 77) pde énfase no caréter construido dos objetos da ciéncia, "que nunca ela
0s encontra prontos’, que o conceito se torna cientifico “na proporcdo em que se torna
técnico, em que estd acompanhado de uma técnica de realizagdo".

O que o epistemdlogo denomina como fenomenotécnica é justamente o movimento da
ciéncia de experienciar tecnicamente os conceitos, de produzir laboriosamente os objetos
pelos quais nos relacionamos com o real, que nunca sdo objetos nativos. A historicizagdo
radical de Bachelard sobre a epistemologia moderna vé na relacdo entre conceito e técnica
o fundamento que possibilita a producéo dos artefatos da ciéncia. Por isso, Bachelard
(2005) caracteriza a ciéncia como um empreendimento criativo, que investe conceitual e
tecnicamente para reinventar a realidade que incorporamos espontaneamente quando
desencarnados do espirito cientifico.

Todavia, a psicanélise do conhecimento objetivo de Bachelard mostra que a ciéncia
desenvolve instrumentos de maneira enddgena e que, a partir da sublimagéo cientifica
darealidade, o cientista incorpora uma dindmica psiquica autégena em relagdo a ciéncia.
Em outras palavras, psicanalisar o inconsciente cientifico nos leva a enxergar como o cientista
tem sua libido reconfigurada pela ciéncia a ponto de acreditar que “a ciéncia € a estética
da inteligéncia” (Bachelard, 2005, p. 13). Dito isto, podemos nos concentrar naquilo que
estd convencionado como uma forma de desprezo da ciéncia, o negacionismo cientifico.

Dimenstein etal.(2020), em uma perspectiva de veio freudiano, articulam a negagdo da
ciéncia ao crescimento do sentimento de desamparo da populagdo brasileira em relacdo
ao poder publico. Essa sensagdo de abandono emprestaria as estruturas psiquicas as
condic¢des de possibilidade do individualismo primitivo, colocando os sujeitos sob uma
relacdo tensa entre a satisfacdo egoista da autopreservacgdo e a sobrevivéncia do grupo, o
que desencadeou atitudes de rejeicdo quanto a gravidade da COVID-19 (Dimenstein et al.,
2020).

Contudo, é preciso ter em mente que o abandono estatal ndo necessariamente se
traduz na negacgdo da doencga pelas pessoas, mas na impossibilidade de alguns grupos
em praticar as medidas de mitigacdo, considerando suas precérias condigdes materiais
(Augustin e Soares, 2021; Natividade et al., 2020). Quando desconsiderada essa dimenséo,
a populagdo em situagdo vulnerdvel acaba sendo injustamente vinculada ao repudio das
medidas de contengdo do virus. A esse respeito, € preciso dizer que a prevaléncia da
doenca ndo foi casualmente equacionada, mas esteve consoante com decisdes politicas
perversas e fatores tipicos da producdo de desigualdades — raga, classe social, local de
moradia etc.

Camargo Jr. e Coeli (2020) argumentam que, de maneira geral, as diversas formas de
negacionismo utilizam discursos retdricos para legitimar coisas que ndo se sustentam
factualmente. Baseados no texto “Denialism: what is it and how should scientists respond?”
de 2009 de Pascal Diethelm e Martin McKee, os autores expdem aqueles que seriam os
principais tracos do negacionismo: 1) identificacdo de conspiracées; 2) uso de falsos
experts; 3) seletividade, focalizando em artigos isolados que contrariam o consenso
cientifico (‘cherry-picking’); 4) criagdo de expectativas impossiveis para a pesquisa, € 5)
uso de deturpag¢des ou falacias I6gicas (Camargo Jr. e Coeli, 2020, p. 2).

Conforme Perini-Santos (2022), durante a pandemia a defesa de teses destituidas de
evidéncias cientificas foi multiplicada pela eliminacdo da deferéncia aos especialistas como
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requisito indispenséavel para que as teorias conquistem reconhecimento e legitimidade.
Segundo o autor, é incontestavel o fato de que os cientistas possuem um conhecimento
diferenciado no tratamento de evidéncias que os permite compreender uma série de
riscos, ndo apenas no que se refere a pandemia, mas em relacdo a tudo.

A recusa de alguns grupos em dividir socialmente o trabalho cognitivo teria sido um
dos principios do negacionismo. A busca pela autonomia epistemoldgica individual
resultaria em uma crise de confianga na ciéncia, dado que, para alguns, a possibilidade
de se identificar com uma teoria se sobrepde ao conteddo que a sustenta. O autor utiliza
como exemplo o criacionismo, que nao poderia ser aderido por motivagdes epistémicas,
somente pelo desejo de pertencimento e identificacdo das pessoas a um grupo.

No desenrolar do artigo “Desinformag¢édo, negacionismo e a pandemia”, Perini-Santos
(2022, p. 10) aumenta o tom de sua critica ao afirmar que "o fato de uma comunidade
cientifica errar ndo altera em nada a assimetria epistémica”, estando subjacente a ideia
de que a ciéncia é sempre superior em termos epistémicos, ainda que ndo produza “a
verdade ultima". Completa:

Por que confiar em textos produzidos por pessoas andnimas, que nao respondem por nada e cuja
formac&o é desconhecida? Por que, em particular, confiar mais nestas pessoas do que em especialistas
que publicam em revistas especializadas, que sdo parte de equipes de instituicbes reconhecidas, e que
tém um custo reputacional alto em defender teses injustificadas? Porque cada um pode se identificar
com um andnimo sem qualificagdo especifica. De certo modo, esta é uma escolha democrética. Esta
também ¢é a escolha da ignorancia (Perini-Santos, 2022, p. 5-6).
Adescrenca nas universidades teria provocado o rechaco as produgdes cientificas, levando
as pessoas a “"escolherem a ignorédncia”, o que Perini-Santos (2022, p. 13) ilustra ao dizer
que "a sociedade brasileira escolheu, nas udltimas eleicées, um governo que ataca as
instituicées que produzem a ciéncia e que promove teorias anticientificas, isto €, escolheu
a ignoréncia”® Morel (2021) denomina como crise de interpretacdo a vinculacdo de teses

negacionistas a “ignorancia” tendo em vista dois motivos.

Primeiro pelo fato de existir uma rede de financiamentos para que os estudos contrérios
aos interesses corporativos sejam desqualificados a despeito de sua fiabilidade (Duarte
e César 2020; Morel, 2021). Exemplo disso foi a luta travada pela indUstria do tabaco
para deslegitimar as pesquisas que associavam o aumento de doencas cancerigenas ao
tabagismo, ou, ainda, as estratégias de empresas de combustiveis fésseis em questionar
os efeitos do didéxido de carbono no aquecimento global (Duarte e César, 2020; Morel,
2021). Segundo, a acusagdo genérica de “ignoréncia” sobre prevengdo/tratamento em
matéria de saude publica reintroduz olhares colonialistas e higienistas da trajetéria
nacional, desembocando na culpabilizagdo dos pobres pela propagacgdo e mortalidade
da doenca (Morel, 2021).

Duarte e César (2020, p. 10) abordam a deslegitimacdo dos “conhecimentos aceitos
como verdadeiros pelas instituices sociais habilitadas para auferir tal qualificacdo” como
resultado de posturas negacionistas que questionam a validade do que é produzido
pelos cientistas. Todavia, os autores enfatizam o quanto teses negacionistas séo, inclusive,
formuladas por cientistas financiados pelos interesses empresariais. Além disso, diversas
construcdes intelectuais apresentam uma leitura de que o recrudescimento do negacionismo
teria sido fomentado por um evento adjacente, o fenémeno da pJds-verdade (Duarte e
César, 2020; Henriques e Vasconcelos, 2020; Perini-Santos, 2022).

A pds-verdade produziria uma cultura de descarte dos fatos em nome de crencas e
paixdes infundadas, dada a perda de confianca dos sujeitos nos meios de comunicagdo
como mediadores entre ciéncia e populacdo (Duarte e César, 2020; Henriques e Vasconcelos,
2020). A pesquisa de Galhardi et al.(2022) sobre a hesitagdo vacinal destaca os diferentes

> O autor se refere a eleicdo presidencial ocorrida no Brasil no ano de 2018.
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motivos da desconfianca na ciéncia, mostrando que ndo apenas as crengas como também
as noticias falsas circuladas durante a pandemia influenciaram esse comportamento.

Embora sejam distintas entre si, muitas producdes revisadas sintetizam formas
comuns pelas quais os cientistas demarcam a fronteira que os separa da ndo-ciéncia:
formac3o; vinculo com instituigdes de pesquisa reconhecidas; publica¢cdes em periddicos
especializados; trabalho com evidéncias (observacionais, experimentais etc.). Ao mesmo
tempo em que representam a complexidade do produto cientifico, esse conjunto de signos
escolasticos sdo usados para legitimar os conhecimentos da ciéncia como superiores em
relacdo aos conhecimentos nao-cientificos.

Para evitar o voluntarismo diante da confortével ideia de superioridade da ciéncia, é
preciso reconstruir a trajetéria pela qual o conhecimento cientifico se tornou soberano.
Nesse caso, em especial, se trata de buscar na histéria a forma pela qual os saberes
médicos sobre o corpo, a salide e a doenca se tornaram dominantes desde um regime
de cientificidade.

4. A historicidade dos saberes cientificos e biomédicos: autoridade,
hegemonia e interesse

Até o século XVIII, o que chamamos “a ciéncia”, como campo global de producéo de
conhecimentos, ndo existia. Com a formacao de um aparelho universitario napolednico no
século XVIII, a ciéncia, como "metacampo”, vai produzir um policiamento disciplinar dos
saberes, no qual a universidade assume o papel de selecionar os enunciados apropriados
a formalizacéo cientifica (Foucault, 2005). Estava em jogo, portanto, a producdo de uma
fronteira epistémica entre ciéncia e ndo-ciéncia. Esse episddio foi precedido pelo longo
processo da Revolucéo Cientifica, ocorrida entre os séculos XVI e XVIII.

O trabalho de Descartes (1996) foi central no estabelecimento do racionalismo
cientifico moderno, desde o dualismo substancialista entre a res cogitans (“coisa
pensante”), representada pela mente, e a res extensa (“coisa extensa”), que se refere
ao corpo. O esquema cartesiano realizou a secularizagdo burguesa do cristianismo,
que separava corpo e alma, passando a distinguir ontologicamente corpo e razéo. Essa
configuracdo da episteme moderna teve forte influéncia sobre as ciéncias ocidentais,
incluindo a biomedicina de viés organicista. Nessa vertente do modelo biomédico, as
compreensdes sobre o corpo e a doenca sdo reduzidas aos aspectos fisicos (organicos),
sendo que ambos sdo indissocidveis de aspectos socioculturais e da condicédo de pessoa
do paciente, o que inclui os elementos ndo patogénicos do adoecer - sofrimento, medo,
estigma, isolamento etc.

A reorganizagéo disciplinar do saber médico sob um regime de cientificidade teve,
como contrapartida, a produgdo de um escalonamento dos saberes no que se refere
ao eixo salde-doenca. A distincdo dicotdmica entre verdadeiro e falso praticada pela
ciéncia fez com que o saber médico se instituisse como superior em comparacdo aos
saberes nao-cientificos, resultando na hierarquizagdo radical dos conhecimentos sobre
o corpo. A nova representacgdo social do saber médico-cientifico foi construida por meio
de campanhas de higiene publica, novas regras, cddigos e formacdes para o exercicio
da profissdo médica (Foucault, 2005).

O trabalho de Palharini (2017) presentifica essa hegemonia médica sobre o corpo ao
abordar os posicionamentos de entidades médicas referentes a violéncia obstétrica no
Brasil. A autora mostra que frequentemente esses érgdos negam a existéncia de violagdes
dos direitos sexuais e reprodutivos das mulheres. O discurso obstétrico dominante
patologiza o parto vaginal, persuadindo as gestantes a adesdo de cirurgias cesarianas. Isso
ocorre em vista de uma cultura médica autoritaria que acredita que "o parto pertence ao
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médico e ndo a mulher” (Palharini, 2017, p. 25), dada a cientificidade da conduta clinica
que faria o profissional saber o que é melhor para o nascimento da crianca. Para Camargo
Jr.(1992), é importante perceber que:

A crenca dos médicos na ‘cientificidade’ da sua préatica — e mais que isso, na eficacia desta ‘cientificidade’
— ¢, num certo sentido, magica, j& que a forma como os conhecimentos sdo produzidos lhes escapa,
fazendo com que esses conhecimentos sejam incorporados a sua pratica de forma acritica (Camargo
Jr., 1992, p. 225).
De acordo com Palharini (2017, p. 7), em partos vaginais os médicos costumam realizar
a episiotomia — incisdo efetuada no perineo para ampliar o canal do parto — sem o
consentimento da mulher e sem anestesia, pois, a paciente “jd esta sentindo dor mesmo".
Soma-se a essa cultura autoritaria o fato de que, no Brasil, os médicos sdo uma classe
elevada por uma dupla injuncéo. Primeiro, os médicos sdo uma classe profissional distinta
dada a representacéo filantrépica da relacdo médico-paciente (Minayo, 1991). Segundo,
em numeros significativos, os médicos sdo pertencentes a classes sociais privilegiadas,
visto que a formacdo em medicina no pais esta associada a uma origem nos estratos de
classe média e alta (Maas et al., 2021).

A Demografia Médica no Brasil(Scheffer et al., 2020) registrou que, dentre os concluintes
de medicinaem 2019, 20,4% provinham de familias com ganhos de 6 a 10 salarios-minimos,
25,6% de 10 a 30 salarios e 9,3% acima de 30 salarios-minimos. No mesmo periodo, o
rendimento domiciliar per capita médio foi de R$1.410,00 e R$852,00 de rendimento
mediano (IBGE, 2021), com salario-minimo de R$998,00 (Brasil, 2019), enquanto o tamanho
médio das familias era de 3,07 pessoas (Brasil, 2021). Logo, a tendéncia apontava que
ao menos 55,3% dos concluintes provinham de familias com ganho significativamente
superior ao restante da populagdo. No mesmo ano, 67,1% se autodeclararam da cor/
raga branca, ao passo que quase 40% eram filhos de pais graduados, sendo que destes
mais de 20% eram pds-graduados (Scheffer et al., 2020). Ou seja, a origem familiar de
grande parte dos médicos mostra como seus percursos sdo beneficiados por capitais
tipicos de distincdo que os colocam em uma posicdo dominante na divisdo social do
trabalho (Maas et al., 2021).

Maasetal.(2021) observam que os médicos distanciam seu pertencimento e a identidade
de seu oficio em relagéo as classes trabalhadoras, se reconhecendo geralmente como
classe média ou alta. A constru¢do do médico e da medicina como entidades superiores
resultam na frequente desqualificacdo das representagdes populares de corpo, sadde e
doenca. Isto porque ndo sdo propriamente corpo, saude e doenca que estdo em jogo,
mas a preservacao de relagdes sociais hierdrquicas (Minayo, 1991). As representacdes
que os médicos produzem baseados na ciéncia estdo em uma relagdo tensa com as
experiéncias daqueles alheios a cientificidade. De acordo com Minayo (1991), apesar de
as pessoas se submeterem a medicalizacdo clinica, elas se reservam criticas em relacdo
ao poder médico, especialmente nas classes populares.

O modo préprio de se relacionar com a medicina oficial, particularmente através da medicina religiosa e
tradicional, é um esquema através do qual a classe trabalhadora resiste a despossessédo do sentido de sua
vida e de sua morte. Enquanto procura e reivindica um tratamento adequado e “digno” no sistema oficial,
mas ao mesmo tempo através de outros sistemas encontram uma alternativa para a sua representagao
de corpo e suarelagdo com o mundo, os trabalhadores reafirmam sua identidade e um saber especifico
que se contrapdem e questionam as interpretagdes dominantes e legitimadas (Minayo, 1991, p. 29).

A etnografia realizada por Sabino e Luz (2010) mostra como a formagdo da identidade
médica se dd em meio a uma disputa inconsciente pelo reconhecimento de suas préticas
enquanto cientificas. De acordo com Minayo, ha trés légicas conflitantes implicadas na
medicina:

a) l6gica do desinteresse humanitério, que se traduz na ideologia de fazer tudo pelo doente, na medida
em que se julga depositario da chave da vida e da morte; (b) ldgica da racionalidade e do interesse
cientifico, o que torna cada cliente “um caso” ou possivel laboratério de progressdo da ciéncia; (c) légica
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da rentabilidade econémica, “do ganhar dinheiro” que é o grande estimulo de seu status profissional
na sociedade capitalista (Minayo, 1991, p. 27).
Desde a ciéncia da ciéncia proposta por Bourdieu (2008), vemos que essas ldgicas estdo
intrinsecamente imbricadas numa figuracdo ingénua de desinteresse cientifico.® Aqui, o
conceito de illusio se apresenta como a forma socioldgica da nocdo de interesse que
nos permite observar como os cientistas possuem uma relacdo encantada e ndo gratuita
com a ciéncia.’

Aillusio é estar preso ao jogo [...], é dar importéncia a um jogo social, perceber que o que se passa ai é
importante para os envolvidos [...]. Aillusio é essa relacdo encantada com um jogo que é o produto de
uma relagdo de cumplicidade ontoldgica entre as estruturas mentais e as estruturas objetivas do espago
social. Isso é o que quero dizer ao falar de interesse: vocés acham importantes, interessantes, os jogos
que tém importancia para vocés porque eles foram impostos e postos em suas mentes, em seus corpos,
sob a forma daquilo que chamamos de o sentido do jogo (Bourdieu, 2008, p. 139-140).
Assim, Bourdieu identifica a transfiguracdo do narcisismo em libido voltada para a busca do
reconhecimento—fato antropoldgico que esta no cerne das possibilidades de investimento
do eros nas diferentes formas de illusio (cientifica, politica, religiosa etc.). A illusio nos
faz ver que nado é preciso explicar ao cientista o valor da ciéncia, ele esta visceralmente
convencido deste valor, visto que sua /ibido sciendifoi transformada em /ibido cientifica
pela reorganizacdo de suas pulsées no campo cientifico. Conforme Sabino e Luz (2010),
para aqueles imiscuidos no saber médico, estd em jogo uma economia simbdlica das
patologias, que faz com que esses sujeitos invistam seu esforco em curar doengas que
tragam lucros simbdlicos (notoriedade, reputacéo, aplausos etc.). Consequentemente,
no ambulatério “é a patologia que esté no leito e ndo uma pessoa” (Sabino e Luz, 2010,
p. 1361).

Reconstruir a historicidade do saber biomédico nos ajuda a desencantar duas concepgdes
idealistas em torno da ciéncia. Primeiro, a ideia de que a superioridade epistémica da
ciéncia é a-histdrica, perpétua e independente de relacdes de forca materiais e simbdlicas.
Segundo, a falsa premissa de que a ciéncia seja um empreendimento desinteressado,
no qual o cientista vem ocupar a figura do abnegado. O exame dos condicionantes
historicos da ciéncia realiza uma fissura nesse territdrio epistémico, permitindo uma anélise
propriamente genealdgica dos fatos que eclodiram junto a pandemia.

5. Uma interpretaciao genealégica dos conflitos: controvérsias, aliancas e
estigmas

De modo geral, o campo cientifico estd permanentemente em confronto com sua
“exterioridade”, composta pelos saberes desconformes a sua formalizagcdo epistémica,
dada a pretensé&o cientifica de possuir o monopdlio da verdade sobre as coisas (Foucault,
2005). Apesar do lugar privilegiado de enunciacdo ocupado pelos saberes médicos
e biomédicos no que se refere ao eixo saude-doenca, ha toda uma série de saberes
menores produzidos por politicos, curandeiros, rezadores, ativistas, fildsofos, religiosos
etc. em torno da questéo.

Minayo (1991) lembra como as doencas-metaforas, as doencas que adquirem uma
atmosfera catastréfica, sdo capazes de marcar do ponto de vista histérico-cientifico uma
época. A Peste Negra no século XIV, a tuberculose no século XIX e a Gripe Espanhola
no XX, exemplificam momentos que “funcionam como desafio a ciéncia, ao progresso e

¢ Merton (1973) tratou o desinteresse como um dos imperativos ao ethos cientifico — em que pese a ressonancia
entre as normas e valores da ciéncia como instituicdo, o trabalho do cientista e os sistemas simbdlicos de
reconhecimento das pesquisas.

7 Do mesmo modo, os cientistas podem ser extremamente criticos em relagdo a ciéncia, denunciando os equivocos
do campo em oposi¢do ao corporativismo e a beatitude.
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reafirmam a ideologia desenvolvimentista sequndo a qual o poder da medicina investe
paravencer" (Minayo, 1991, p. 28). Portanto, uma interpretacdo genealdgica da pandemia
nos permite vé-la como um desses momentos pelos quais a ciéncia tenta se entronizar
diante da sociedade.

O Projeto Plataforma de Saberesilustra a construcdo de uma relagdo amiga entre saberes
cientificos e ndo-cientificos. O relato de experiéncia publicado por Souza et al. (2020),
descreve como a producéo da cartilha “ Cuidar em tempos da COVID-19"foi compartilhado
por epidemiologistas, infectologistas, cientistas sociais e lideres comunitéarios, reunindo
os conhecimentos dos cientistas aos conhecimentos de quem viveu a crise sanitaria em
contexto de vulnerabilidade. Souza et al. (2020) ressaltam a importancia de promover a
satde publica a partir da construcao coletiva de conhecimentos, o que requer a valorizacdo
dos saberes das pessoas. Apesar de potente, essa articulagdo entre saberes cientificos e
ndo-cientificos se constitui como excecdo, ndo como regra.

Com o rechaco das orientagdes cientificas, as instituicdes e os cientistas brasileiros
foram colocados em uma situacao reativa, especialmente no caso das ciéncias médicas
e biomédicas que viram sua autoridade ameacada pelo negacionismo (charlatanismo,
descaso etc.). Dentre as formas de interpretagdo académica do fendmeno, a que se
mostrou mais problematica e insuficiente foi aquela afiancada pelos residuos de um
senso comum erudito que habita o campo cientifico. Em outras palavras, aquela que
propds uma associagdo genérica entre negacionismo e ignorancia, sem apresentar uma
discussdo apropriada em torno da ideia de “ignorancia”.

Primeiro, esse tipo de tese desconsidera o quanto o uso do termo “ignorancia” reforca os
esteredtipos de incultura, incivilidade etc., dos quais as camadas populares, os destituidos
de diplomas e os saberes nao-cientificos sdo historicamente vitimas. Segundo, ndo leva
em conta os interesses em negar a doenga, como no caso dos empresarios contrarios
ao fechamento do comércio. Terceiro, invisibiliza o fato de que para alguns grupos o
saber cientifico é estranho ndo porque sejam ignorantes ou negacionistas, mas porque
seus regimes de produgdo de conhecimento sobre o corpo, a saide e a doenca estdo
conformados por diferentes estruturas ontoldgicas e epistémicas.

A pesquisa de Sawaia et al.(2020) mostra que, para o povo Sateré-Mawé, o isolamento
social é uma prética ancestral para escapar das doencas dos brancos. Para os Sateré-Mawé,
a fuga para lugares onde possam evitar o contato com os brancos é parte da estrutura
cosmogdnica dos indigenas com o territério. A noc¢do de cuidado dos Sateré-Mawé esté
fundamentada em uma perspectiva coletiva, portanto, durante a pandemia, essa etnia
adotou estratégias de isolamento ndo pela existéncia de orientagdes cientificas, mas
porque seus afetos preponderantes, seu paradigma intelectual, seu sentimento de comum
e seus conhecimentos ancestrais os fizeram colocar em primeiro plano a sobrevivéncia
do grupo como um todo (Sawaia et al., 2020).

O exemplo dos Sateré-Mawé profana a monocultura ocidental, desfazendo a fabula de
que os saberes ndo-cientificos, os saberes ndo mensurados pelos critérios da racionalidade
médica e biomédica sejam necessariamente inferiores em matéria de cuidado. Desde
a genealogia se observa algo muito diferente, se observa que os saberes indigenas
sobre o cuidado com o corpo/satide demonstram o quanto a oposi¢éo dicotdmica entre
crenca/magia e veracidade clinico-cientifica esconde uma exotizacédo etnocéntrica, uma
compreensdo vulgar de conhecimento que, no limite, se desdobra em uma truculéncia
cientifica sem fundamentos.

Esse caso da subsidio a genealogia, mostrando que saberes ndo unitérios e ndo
disciplinares podem efetuar criticas legitimas contra as pretensdes de uma superioridade
cientifica substancial. A opacidade analitica que vinculou genericamente ignoréncia e
negacionismo se deu em paralelo com outro aspecto negligenciado cientificamente, algo
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que Foucault denominou como acoplamento dos saberes, ou seja, a jungdo de elementos
“externos” e “internos” a ciéncia usados na retaliacdo das recomendacdes cientificas.

Grande parte das analises sobre o negacionismo desconsideram a alianca das rea¢des
anticientificas junto de elementos que habitam a prépria ciéncia — ainda que néo estejam
sob consenso e possam ser questionadas do ponto de vista ético. Diante da necessidade
de afirmar a indispensabilidade do saber cientifico em matéria de saude publica, inumeras
teses recalcaram o papel de producdes e decisdes ligadas a instituicdes cientificas nessa
reviravolta dos saberes.

Em artigo publicado pela Sociedade Brasileira de Cardiologia (SBC), Fernandes et al.
(2020) chamam atenc¢do para o fato de que o virus SARS-CoV-2 havia sido identificado
hd menos de um semestre e que, apesar da gravidade da doenca, era necessério tempo
para producgdo e interpretacdo de dados cientificos confidveis. O texto alertava para os
riscos da divulgacdo mididtica de resultados de pesquisa ndo decantados criticamente
por um periodo adequado.

Segundo Fernandes et al. (2020), no primeiro semestre da pandemia inexistiam
pesquisas mais robustas elaboradas com estudos aleatorizados e administrados por
placebo, dado o custo temporal implicado na produgdo de evidéncias com metodologias
mais complexas. Portanto, o que estava sendo visto eram posicionamentos cientificos
diversos e contraditérios em matéria de prevencdo e tratamento, sobretudo no que se
referia a capacidade clinica de reduzir os casos graves da infeccdo. Apesar do alerta,
medidas de tratamento precoce encontraram aporte em argumentos publicados desde
o préprio campo cientifico.

Angotti Neto e Pinheiro (2021) defenderam o tratamento precoce imediato para
sintométicos a partir de diagnéstico clinico, mesmo sem confirmacéo laboratorial
da doenca. Segundo os autores, medicamentos antimaléricos e vermifugos, por seu
efeito antiviral, poderiam ser utilizados de forma segura em pacientes acometidos
pela COVID-19. A justificativa para tais intervencdes farmacolégicas se daria pela
tentativa de evitar a dispneia (falta de ar) relacionada aos quadros mais graves e letais
da doenca. Para tanto, os autores se basearam no fato de que o CFM e o Ministério
da Saude (MS) haviam autorizado os médicos a receitar medicamentos em regime off
label (sem recomendag3o especifica para a doenca), salvaguardando a autonomia da
categoria médica.?

De acordo com Angotti Neto e Pinheiro, a ndo existéncia de consenso sobre terapéuticas
n&do deveriaimpedir a medicalizacdo nafase inicial da doenca, de modo a evitar complicagdes.
Tratando-se de um contexto emergencial seria mais prudente, segundo os autores, apostar
na possibilidade de beneficio de remédios antigos, estudos observacionais, ensaios
clinicos — ainda que estes n3o tivessem eficacia comprovada — do que negligenciar e
"proibir arbitrariamente a prescricdo de medicamentos em doses seguras diante de uma
pandemia com potencial letal’ (Angotti Neto e Pinheiro, 2021, p. 683).

Aleitura de Cesarino (2021) sobre a alt-science (ciéncia alternativa) nos ajuda a refletir
sobre o tema. Segundo a autora, ndo foram os medicamentos que estiveram no centro do
conflito no caso do tratamento precoce, mas o enquadre epistémico que estava ao redor
de alternativas “ndo mainstream" de profilaxia medicamentosa. Residindo, ao menos em
parte, no campo cientifico, essas ciéncias alternativas se puseram em oposicdo a chamada
ciéncia normal e, a0 mesmo tempo, estavam articuladas a um paradigma neoliberal de
producao cientifica. A proliferacdo de publicacdes preprintem prol do tratamento precoce
ainda demonstraria o carater conspiratério dessas teses que negavam o principio de

& De acordo com Cesarino (2021), essa liberdade médica de fazer o que se quer pelos préprios pardmetros
significou “virar do avesso” a piramide de evidéncias cientificas.
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falseabilidade da ciéncia.’ Isso gerou uma desordem na sintropia cientifica, na medida
em que essas praticas deslocaram a ciéncia para ambientes cibernéticos e midiaticos nos
quais a disputa pelos enunciados era baixa. Todavia, Cesarino reitera que uma associagdo
entre essas posturas médico-cientificas e a adesdo da populacéo leiga a informacdes
enviesadas é problemética, dado que a préatica médico-cientifica de arrastar o debate
epistemoldgico para os holofotes esta eivada de interesses e estratégias inimaginaveis
para os nao cientistas.

Outra discrepancia de posicionamento entre os cientistas se deu por conta do uso
de méscaras. Em vista da carestia de equipamentos de protecdo individual (EPI's), a
populacéo foi orientada a usar mascaras de tecido como medida ndo farmacolégica
de mitigacdo da transmissédo do virus por goticulas respiratérias (Taminato et al., 2020).
Essa recomendacéo foi baseada em experiéncias anteriores com pandemias envolvendo
sindromes respiratérias (Taminato et al., 2020).

Arevisdo sistematica elaborada por Taminato et al.(2020) incluiu sete estudos publicados
entre os anos de 1983 e 2020, com o objetivo de verificar a eficicia das mascaras de
tecido em comparacdo as mascaras cirirgicas e N95. Como resultado, os modelos
cirdrgicos e as méascaras N95 apresentaram desempenho superior. Todavia, dependendo
do tecido utilizado na confeccdo das mascaras a contencdo de goticulas superaria os
90% e poderia até mesmo impedir a “transmissdo de particulas na faixa de tamanho de
aerossol’ (Taminato et al., 2020, p. 7).

No mesmo ano, em artigo publicado na revista Science Advances, Fischer et al. (2020)
argumentaram que a eficacia das méscaras feitas com tecidos comuns era desconhecida
até o momento — afirmacéo conflitante com Taminato et al. (2020), que apresentam em
sua revisao testes realizados com essas mascaras desde 1983. O estudo de Fischer et al.
comparou 14 tipos de méascaras de tecido em relagdo a mascaras N95 constatando que,
a depender do tecido, as goticulas maiores eram fragmentadas em goticulas menores,
fazendo com que as particulas se mantivessem no ar por mais tempo. A pesquisa também
concluiu que as méscaras de tecido apresentavam baixa protecdo sendo, em alguns
casos, contraproducentes.

Episdédios como a liberacdo de medicamentos para a COVID-19 sem recomendacdo
da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) — por parte do MS, do CFM e
da AMB —, movimentos antivacina,'® a defesa de tratamento precoce sem eficacia
comprovada publicada em periédico cientifico e as conclusdes discrepantes acerca das
mascaras de tecido, para citar apenas alguns exemplos, fazem questionar a narrativa de
que determinados grupos impuseram per se uma retaliagdo as medidas cientificamente
embasados por simples “ignorancia”!’ Todos esses fatos mostram que a deflagracéo
de condutas contrarias a ciéncia se deu com o aporte de uma ampla gama de recursos
politicos, institucionais, simbdlicos e discursivos. E, mais do que isso, contaram com algo
pouco lembrado pelos académicos: as controvérsias cientificas.

Na visdo de Perini-Santos (2022, p. 4), "o conhecimento cientifico é aquele que passa
pelo crivo da comunidade cientifica — de maneira paradigmaética, o que é publicado em
revistas revisadas por pares". Entretanto, qualquer que sejam os processos de validagdo
da ciéncia, eles ndo impediram que a defesa de tratamentos sem eficacia comprovada

? Cesarino (2021) entende que a gramética conspiratéria da negacgdo faz parte de um sistema epistémico
conspiritual, que articula a técnica cientifica a coisas como, por exemplo, a cristandade, a dominacéo pastoral
(carismdtica) e a divina providéncia.

1°A Associagdo Médicos pela Vida é um exemplo de movimento antivacina com sustentagdo na drea médica
(Dias, et al., 2021).

"Muitos autores acreditam que o desprezo e a ridicularizagdo das mortes pelo poder executivo insuflaram o
negacionismo (Campos, 2020; Chioro et al., 2020). Dos 34 trabalhos analisados, 19 ressaltam a influéncia
presidencial na retaliacdo a ciéncia.
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fosse publicada desde o campo cientifico. Ou ainda, eles ndo contornaram a diferenca
abissal de resultados entre pesquisas realizadas em um mesmo ano acerca do uso de
mascaras de tecido. Isto porque essa visdo desconsidera dois elementos fundamentais
anteriormente discutidos: os interesses em torno da ciéncia e aimpossibilidade de garantir
que toda publicacéo realizada desde o campo cientifico seja excepcional.

Parte da classe médica tornou evidente durante a pandemia que sua agenda estava
organicamente alinhada as decisdes do poder executivo, considerando que a politica
fiscal adotada atendia seus interesses econdmicos.'? Esse alinhamento foi precedido pelo
favor que o governo federal Ihes prestou ao executar uma antiga demanda de fracdes da
ala médica: o encerramento do Programa Mais Médico (PMM) em 2019 (Dias et al., 2021).

Ainda em 2020, foi criada a Comissdo Externa da Camara dos Deputados destinada a
acompanhar o enfrentamento a pandemia da COVID-19 no Brasil (CEXCORVI) como uma
tentativa de frear a crise sanitéaria (Penaforte, 2021). As audiéncias da comisséo parlamentar
se tornaram palco de disputas entre médicos, cientistas e politicos, em defesa ou ndo
do tratamento precoce. A comissdo escancarou o fato de que n&o apenas politicos, mas
cientistas e médicos tinham seus interesses a defender, ainda que em detrimento da ética
profissional e da satde (Penaforte, 2021).

De acordo com Penaforte (2021), a tendéncia dos médicos brasileiros em receitar
cloroquina variou entre 37% e 89%, de acordo com a gravidade do quadro clinico
apresentado pelo paciente. A esse respeito, a pesquisa de Fagundes et al.(2007) sobre as
abordagens da industria farmacéutica nos consultérios médicos traz dados interessantes.
Dentre os 50 médicos entrevistados durante a pesquisa, 8% revelaram receber visitas
de representantes farmacéuticos, dos quais 40% eram visitados toda semana, 22% uma
vez ao més, 12% todos os dias e 10% duas vezes na semana. Além disso, 86% recebiam
presentes dos representantes, 14% prescreviam medicamentos especificos para receber
premia¢des das empresas e 68% acreditavam que a propaganda influenciava a prescri¢do
de farmacos.

Mesmo sob o importante argumento de que o atendimento clinico do médico ndo
constitui uma extensdo mecanica das convencgdes cientificas do campo da satde (Perini-
Santos, 2022), a0 menos em tese o exercicio da medicinatambém se baseia em evidéncias
produzidas pela ciéncia. Entretanto, o argumento de que o saber médico estd, dentre
outras coisas, cientificamente baseado, ndo deve ser visto como uma associagdo entre
medicina e ciéncia como campos equivalentes. Como salienta Castro (2021), as prescri¢cdes
de fadrmacos durante a pandemia estiveram, também, condicionadas por um deslocamento
dos referenciais cientificos de implementagdo medicamentosa, especialmente o estudo
clinico randomizado (ECR), em nome dos preceitos da pratica médica —o que significava
intervencdes clinicas cuja centralidade estava nos juizos pessoais dos médicos e nas
relagdes médico-paciente.

Camargo Jr. (1992) adverte para o fato de que, assim como o paciente, o médico é
um sujeito inserido em uma complexa trama social e pode fundamentar orientacdes a
despeito da ciéncia. Ainda que assim o faca, na maior parte dos casos o médico mantém
sua autoridade terapéutica, vista como resultado da racionalidade cientifica, tamanha a
forca do imaginario sobre a inquestionabilidade do saber médico (Camargo Jr., 1992).

De acordo com o autor, uma das frases que mais ouviu dos médicos foi a de que “ndo
adianta explicar nada para estas pessoas, sdo ignorantes” (Camargo Jr., 1992, p.219), se
referindo a falta de compreenséo dos pacientes quanto as orientacdes clinicas. Porém,

12Em entrevista sobre a importancia do SUS, 24,5% dos médicos preferiam a reducdo dos impostos para que a
populacao contratasse planos de satiide, enquanto 32% eram contrérios ao aumento de impostos para financiar

o SUS (Scheffer et al., 2020).
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0 que ocorre muitas vezes sdo explicagdes médicas totalmente incompreensiveis para
quem nao é formado em medicina.

Pude ver num posto de vacinagdo contra meningite cartazes com adverténcias a pais e maes que
vacinavam seus filhos, nos seguintes termos: “Se seu filho apresentar petéquias, exantema, equimoses,
procure um posto de satide”. Quantas pessoas ndo médicas, mesmo com excelente nivel de instrugéo,
podem decifrar esta lista de sinais? Esta é uma das razdes, independentemente de qualquer eficacia
terapéutica, da preferéncia de determinados setores populacionais pelos curandeiros: eles, pelo menos,
explicam o que as pessoas sentem em termos que elas podem entender, porque ambos, curandeiro e
paciente, fazem parte de um mesmo recorte social. (Camargo Jr., 1992, p. 219)
Para Foucault (2005, p. 15), é preciso interrogar que tipo de relagdo o cientista estabelece
com as pessoas ndo inseridas na ciéncia quando diz, “eu, que faco esse discurso, faco um
discurso cientifico e sou cientista?". Possivelmente, ao se apresentar como detentor de um
saber superior, o cientista constrange e afasta os ndo iniciados em sua disciplina. Além
disso, a defesa de uma ciéncia invariavelmente superior, ainda que sob o erro, ndo reforca
sua legitimidade. Pelo contrério, isso produz formas de corporativismo e complacéncia
com producdes analiticamente precérias do ponto de vista cientifico.

Portanto, se torna indispensavel a andlise dos processos de conformacéao epistémica da
ciéncia, retirando desse empreendimento uma condicdo transcendental. Afinal de contas,
foi a partir dos médicos, cuja formagéo e autoridade estéo cientificamente baseadas, que as
prescricdes de medicamentos sem eficacia comprovada foram feitas em hospitais, postos
de saude e consultérios. Espacos em que o saber médico realiza a transubstanciagdo de
sua legitimidade cientifica diante da sociedade, lugares em que esse saber se enraizou
historicamente como superior em relacdo aos saberes subalternos das pessoas leigas.

6. Consideracées finais

O artigo discutiu algumas interpretacées do campo académico acerca do negacionismo
cientifico na pandemia de COVID-19. De modo geral, as produgdes analisadas interpretaram
o negacionismo como um fendmeno externo ao campo cientifico. Desde uma perspectiva
genealdgica, foi feita a reconstrugdo da historicidade dos saberes médicos e de fatos
ocorridos na pandemia para a compreensdo das lutas em torno da saude publica. Essa
reconstrucdo permitiu explicitar como o negacionismo foi adornado por posicionamentos
de profissionais e instituicdes cuja legitimidade tem subsidio na ciéncia.

As controvérsias entre diferentes pesquisas e as polémicas prescri¢cdes médicas mostraram
que a errancia cientifica pode ter efeitos tdo negativos quanto os desacertos produzidos no
exterior da ciéncia. Entretanto, discutir a extensdo dos equivocos cometidos em nome da
ciéncia n&o significa, de modo algum, dar argumentos ao negacionismo. Pelo contrério, a
préatica genealdgica nos permite, sobretudo, identificar os elementos problematicos surgidos
no préprio campo cientifico. Além de combater os préprios erros, essa conduta pode ajudar
a ciéncia a conquistar sua legitimidade de outro modo, sem tornar infames aqueles que
produzem conhecimentos de maneira distinta, pelo simples fato de ndo serem ciéncia.
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