Sociedade em crise: novos caminhos a seguir

GUIA DE ESTUDOS

OMS

“Ja houve tantas pestes quanto guerras na historia da humanidade, entretanto, as
guerras, bem como as pestes, sempre pegam a populagdo de surpresa.”

(Albert Camus)
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1 APRESENTACAO DA MESA DIRETORA

Caros delegados,

E com imensa satisfacdo que recebemos vocés no comité da Organizacio
Mundial de Satde (OMS) nessa terceira edicdo do Educ+! Desenvolvemos esse guia
para orienta-los e facilitar o estudo e a compreensao a respeito do nosso tema. A leitura
deste é indispensavel durante seus estudos para a simula¢do. Agradecemos a todos que
escolneram 0 nosso comité e aguardamos ansiosamente pelos dias do evento.
Lembramos, ainda, que estamos a disposi¢do de todos para ajudar e tirar dividas. Antes
das demais formalidades, a mesa diretora gostaria de se apresentar:

“Ol4, delegados! E com muita alegria que dou boas-vindas a vocés! Meu
nome é Ana Beatriz, tenho 18 anos, e faco parte do quadro de diretoras da OMS no
Educ +3. Minhas primeiras experiéncias com simulagdo comegaram no ano de 2013,
quando participei, como delegada, da simulacdo de uma escola daqui de Sao Luis e,
depois, de outra, em Belo Horizonte, o0 Minionu. No mesmo ano, eu e mais trés
amigos, entusiasmados com a simulacdo, idealizamos juntos o Educ+. Na edicdo do
ano passado, fui, ao lado de Daisa, diretora do Conselho de Direitos Humanos
(CDH), no qual trabalhamos o tema "A Garantia dos Direitos dos Refugiados"”, uma
experiéncia Unica e inesquecivel. A cada ano, tenho a certeza de que a experiéncia
de simular nos engrandece como pessoas, influencia o0 nosso senso critico e,
principalmente, sensibiliza-nos para as mais diversas questdes atuais. E com muito
orgulho que na edicdo desse ano trabalharei novamente ao lado de Daisa e com a
ajuda especial de Camilla. Estamos empenhadas para que a participagdo na OMS

seja uma experiéncia incrivel para todos vocés!”

“Qla, delegados! E com enorme prazer que damos, a Vocés, as boas-vindas ao
Educ+3 e ao nosso comité! Meu nome € Daisa Ferreira e faco parte do quadro de
diretores desde 0 ano passado, quando dirigi, junta a Bia, o comité do Conselho de
Direitos Humanos (CDH). Minha participacdo no Educ+ comegou em sua primeira
edicdo, em 2013, ocasido em que fui delegada e ganhei mencdo nominal. A
simulagdo é uma experiéncia muito enriquecedora para a vida pessoal, académica e
profissional. Estamos trabalhando para que a OMS seja um comité que venha
agregar valores a vocés! O empenho e dedicagdo de todos nds é fundamental para
que isso acontega. Espero que a participacdo dos senhores seja inesquecivel, e estou

a disposicdo para auxilid-los!”

“0l4, senhores delegados! Sejam muito bem-vindos ao nosso comité! Meu

nome é Camilla Saldanha, tenho 17 anos e essa é a minha segunda participacdo no
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Educ+. Ano passado, participei como delegada — representando a Cisjordania, no
CDH —, e, esse ano, desempenharei a funcéo de diretora assistente da OMS. Foi uma
experiéncia incrivel, conheci muitas pessoas e aprendi muito com os debates. A
simulagdo influenciou de forma consideravel na minha escolha profissional, no
desenvolver da minha oratdria e no processo de timidez. Por isso, espero que todos

aproveitem ao maximo essa oportunidade, e se divirtam, é claro.”

2 APRESENTACAO DO COMITE

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) é uma agéncia especializada em
salde, fundada no ano de 1948 e é subordinada a Organizacao das Nag6es Unidas, com
sede em Genebra, Suica. Tem suas origens nas guerras do século XIX, e, apos a 12
Guerra Mundial, surge, na Liga das Nacdes, seu embrido, o comité de higiene, que
depois seria oficializado pela ONU com o intuito de elevar os padrdes mundiais de
salde. Saude essa, sendo compreendida em sua constituigdo como “estado de completo
bem-estar fisico, mental e social e ndo consistindo somente da auséncia de uma doenca
ou enfermidade.” (OMS, 1946).

A OMS realiza pesquisa sobre doencas transmissiveis, ndo transmissiveis,
tropicais e outras areas, bem como busca melhorar 0 acesso a pesquisa em saude e a
literatura em paises em desenvolvimento. Seu funcionamento, se ndo suficiente para
interromper a disseminacdo das doencas, tem sido capaz de aumentar e melhorar a
qualidade de vida das pessoas, aléem de possibilitar a melhoria das condicGes técnico-

cientificas dos profissionais de salde nos paises em que atua.

3 APRESENTACAO DO TEMA

Em decorréncia do surto que assolou a Africa e aterrorizou o resto do mundo, 0
presente comité traz como tema: "Ebola: repercussdes sociais de uma crise
epidémica”. Mais uma das epidemias que “pegou o mundo de surpresa”, o surgimento
do ebola, em 2014, envolve diversos angulos das relacBes internacionais (politicas,
econbmicas e sociais) e humanas. Com a epidemia, a disseminacdo global da infeccéo
pelo virus e o envolvimento da sociedade civil clamando por acesso a informacao,
verbas para pesquisa e possiveis medicamentos, a OMS pde em pauta essa discussao,
visando a encontrar solugbes viaveis para as questdes relacionadas a este tema téo

complexo.
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Sob uma otica ampla, buscamos analisar ndo apenas os aspectos da salde, que
envolvem o surgimento e a propagacdo do virus, sintomas e tratamentos, mas também,
essencialmente, desvendar as questdes sociais, culturais e territoriais por tras da rapida
propagacdo do virus, colocando o ser humano no centro da discussdo e a vida como o
bem mais precioso.

Apos dois meses da declaragéo oficial de surto de ebola, o comité convoca essa
reunido para decidir se o problema representa uma emergéncia de satde publica de alcance
mundial. O ebola deixou rastros por onde passou, criando um mapa de dor, medo e
inseguranga, justamente em um continente ja carente de condicdes dignas de vida. Por
isso, a importancia de vocé, como delegado diplomata, discutir essa tematica de uma
forma que capte os minimos detalhes, com um olhar criterioso, curioso e entusiasmado

para lutar pela erradicacdo dessa doenca letal e em defesa dos direitos humanos.

3.1 PANDEMIAS NA MODERNIDADE

As pandemias s@o doencas infecciosas, transmissiveis e letais que se iniciam em
uma regido e rapidamente se alastram para outras, do mesmo continente ou de todo o
planeta. S&o exemplos, assim como o ebola, a AIDS, a tuberculose, e 0s recentes surtos
de gripe aviaria, em 2005, e gripe suina, em 2009. Este problema, porém, ndo é
estritamente atual, tendo-se, ao longo da historia, registros, como a Peste Bubdnica (ou
Peste Negra), resultado de mas condi¢fes sanitarias e do comércio internacional
estabelecido na época. A diferenca entre 0S casos antigos e 0s contemporaneos € a
maior velocidade de propagacdo das doencas, devido ao aumento das possibilidades de
contagio, sendo o rapido e desorganizado crescimento populacional em diversas nacoes
e a globalizacdo responsaveis por essas mudancas.

Ao longo da historia, a populacdo mundial, primeiramente, cresceu lentamente
em virtude do panorama de diversas regibes do planeta. As populagdes eram
essencialmente agricolas, com altos indices de natalidade e mortalidade, ocasionados
pelos constantes conflitos e epidemias frequentes, além dos métodos medicinais pouco
eficientes. Porém, a partir da Revolucdo Industrial na Europa, ocorreram varias
transformacdes — cidades cresceram e se urbanizaram, a producdo aumentou e as
condicdes de vida melhoraram —, tornando possivel um incremento no bem-estar social.
No entanto, o aspecto mais importante que pode ser citado € o avan¢o no campo do

conhecimento cientifico, sobretudo na medicina, que representou uma melhoria no
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controle de doengas e mesmo na eliminagéo de algumas delas; tendo como principal
efeito uma baixa expressiva nos indices de mortalidade. As taxas de natalidade,
entretanto, permaneceram inalteradas, elevando o crescimento demografico em ritmo
acelerado.

A qualidade de vida nos paises que passaram pela Revolucdo Industrial
continuou a subir e, consequentemente, o indice de mortalidade diminuiu. Inimeros
fatores — como a entrada das mulheres no mercado de trabalho, o aumento no custo de
vida e o maior indice de educacdo — foram influenciadores para que o indice de
natalidade também entrasse em declinio. Dessa forma, tem-se novamente equilibrio
entre os indices.

A realidade nos paises subdesenvolvidos, no entanto, € outra. Sem atravessar as
etapas de desenvolvimento do modelo cléassico de transicdo demografica, paises
localizados na Africa, Asia e América puderam aproveitar de avancos tecnologicos —
como a vacina e 0s antibidticos — que diminuiram a taxa de mortalidade sem, contudo,
presenciarem baixas nos niveis de natalidade, o que levou ao crescimento excessivo e ao
agravamento de problemas sociais e estruturais ja presentes historicamente nessas
regides.

O crescimento populacional teve como resultado avangos tecnoldgicos que
trouxeram melhorias para a vida humana em aspectos como 0s avangcos meédicos e
sanitarios. Por outro lado, as conquistas tecnoldgicas culminaram no fracasso da
conservacdo e preservacao ambiental — fruto da sociedade de consumo que incide na
acdo predatéria do homem sobre a natureza — e na incapacidade de se eliminar a
pobreza e as desigualdades nacionais e internacionais.

A globalizacdo é um fendmeno cuja origem esta na ascensao do capitalismo, em
um contexto de revolucbes no transporte e nas telecomunicacdes. Consiste em uma
integracdo econdmica, social, cultural e politica, que leva a uma maior articulacdo das
questdes internas de cada Estado em relacdo as questdes que ultrapassam as fronteiras.
Ocorre em varios niveis, afetando o comércio, as financas, a ciéncia, 0 meio ambiente e
também a salde. Apesar do contato entre diferentes regides do mundo ndo ser uma
novidade, o ritmo, a amplitude e a profundidade dessa integracdo como vivenciamos

hoje é oriunda do processo.

O incremento da circulacdo mundial de mercadorias e pessoas tem como

consequéncia incontaveis contatos potencialmente infecciosos. Assim, 0s paises
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enfrentam, cada vez mais, a transferéncia de riscos e oportunidades para a saude de um
pais para outro. A disseminacdo de doencas contagiosas foi agravada de maneira
determinante pela globalizacdo. Além disso, em um contexto globalizado, ndo é
somente a salde e 0 bem-estar das pessoas que estd em jogo, mas também as relagdes
econdmicas e politicas entre os paises. Assim, um caso de pandemia leva a prejuizos
ndo s6 sociais — realidade que revela mais um motivo para que o0 acesso universal a

salde seja promovido, visando ao combate das pandemias.

3.2 SURGIMENTO DO VIRUS, REAPARECIMENTO E SURTO

O virus do ebola surgiu em 1976, em surtos simultdneos em Nzara, Suddo, e em
Yambuku, na Republica Democratica do Congo, quando humanos entraram em contato
com cadaveres de morcegos. Os primeiros casos relatados ocorreram proximo ao Rio
Ebola, que da nome a doenga.

Primeiramente, o virus foi associado a um surto de 318 casos de uma doenga
hemorragica no Zaire (atualmente Republica Democratica do Congo), em 1976. Dos
318 casos, 280 morreram rapidamente. No mesmo ano, 284 pessoas no Suddo tambem
foram infectadas pelo virus e 156 morreram.

Apesar de ndo se ter certeza da origem do Ebola, é conhecido que o virus esta
presente em algumas espécies de morcegos — que ndo desenvolvem a doencga, mas que
conseguem transmiti-la. Assim, é possivel que alguns animais, como 0 macaco e 0
javali, comam frutas contaminadas com a saliva dos morcegos e, consequentemente,
infectem os humanos, que podem consumir o javali contaminado como alimento, por
exemplo.

Ha cinco espécies do virus Ebola: Bundibugyo, Costa do Marfim, Reston, Sudao
e Zaire. Quatro dessas cinco cepas causam a doenca em humanos. O virus Reston pode
infectar humanos, mas nenhuma enfermidade ou morte foi relatada.

Vale ressaltar que quando um individuo é contaminado com um tipo de virus Ebola
e sobrevive passa a estar imune contra essa estirpe do virus, no entanto, ndo esta imune

aos outros quatro tipos, podendo contrair Ebola novamente.
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3.2.1 Como acontece a transmissdo do Ebola

O Ebola pode ser transmitido por animais e humanos. Ndo € uma doenca
transmitida pelo ar. A transmissdo de humanos para humanos se d& por meio do contato
com sangue, lagrimas, secrecfes ou outros fluidos corporeos de uma pessoa infectada
com Ebola, e somente quando o paciente apresenta sintomas da doenca.

O contato direto com cadaveres, durante os rituais funebres, € uma das
principais formas de transmissédo da doenca. Os funerais sdo praticas importantes nas
comunidades afetadas por essa epidemia e envolvem pessoas tocando e lavando o
corpo, em demonstracdo de amor a pessoa falecida. Nas Gltimas horas antes da morte, o
virus se torna extremamente contagioso e, por isso, 0 risco de transmissdo a partir do
cadaver € muito maior. Por essas raz0es, garantir a seguranca dos funerais é parte
crucial para evitar o alastramento do surto.

Frequentemente, profissionais da saude e agentes comunitarios locais s&o
infectados enquanto tratam pacientes com ebola, especialmente no inicio de uma
epidemia. Isso acontece por meio do contato com 0s doentes sem 0 uso de luvas,
mascaras ou oculos de protecao.

A aparicdo da doenca € relacionada a relatos de infeccdo pelo manejo com
chimpanzés, gorilas, morcegos, macacos, antilopes e porcos-espinhos infectados,
encontrados mortos ou doentes na floresta.

Além disso, a transmissao do ebola também pode acontecer quando o paciente
espirra ou tosse sem proteger a boca ou o nariz. No entanto, ao contrario da gripe, é
necessario estar muito proximo e com contato mais frequente para pegar a doenca.

Normalmente, individuos que estiverem em contato com um paciente do Ebola
devem ser vigiados durante trés semanas, através da medicdo da temperatura corporal
duas vezes por dia e, caso apresentem febre acima de 38,3°C, devem ser internados para

iniciar o tratamento.

3.2.2 Sintomas e diagndstico

No inicio, os sintomas ndo sdo especificos, o que dificulta o diagndstico. No

entanto, existem sintomas que frequentemente caracterizam a doenga, tais como:

= Febre repentina;

= Fraqueza,;
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= Dor muscular;
= Dores de cabeca;
= |Inflamacéo na garganta.

Vale ressaltar que os primeiros sintomas do Ebola fazem com que essa doenca
possa ser facilmente confundida com uma simples gripe ou resfriado.

Apbs os sintomas iniciais, o infectado apresenta um quadro com vémitos,
diarreia, coceiras, deficiéncia nas funcbes hepéaticas e renais e, em alguns casos,
sangramento interno e externo. Podem aparecer de 2 a 21 dias apds a exposicao ao
virus. Alguns pacientes podem, ainda, apresentar erupcbes cutaneas, olhos
avermelhados, solugos, dores no peito e dificuldade para respirar e engolir.

A equipe médica pode realizar testes para, primeiramente, eliminar a

possibilidade de outras doencgas que tém 0s mesmos sintomas de ebola, tais como:

= CoOlera

= Hepatite

= Malaria

= Meningite

= Febre tifoide.

O diagndstico, dessa forma, é dificil, porque o0s sintomas iniciais sdo comuns e
podem ser confundidos com doencas de menor gravidade. Além disso, as infec¢des sO
podem ser diagnosticadas definitivamente em laboratdrio, apds a realizacdo de cinco
diferentes testes. Mas se ha suspeita de Ebola, a equipe médica pode fazer um exame
especifico para identificar rapidamente o virus, o ensaio imunoenzimatico (ELISA).
Esses testes sdo de grande risco bioldgico e devem ser conduzidos sob condicbes de
méaxima contencdo. As transmissdes de humano para humano ocorrem devido a falta de

vestimentas de protecao.

“Agentes de saide estdo, particularmente, suscetiveis a contrairem o virus.
Entdo, durante o tratamento dos pacientes, uma das nossas principais
prioridades é treinar a equipe de salde para reduzir o risco de contaminagao
pela doen¢a enquanto estio cuidando de pessoas infectadas”, afirma Henry
Gray, coordenador de emergéncia do MSF (Médicos Sem Fronteiras) durante um

surto de Ebola em Uganda em 2012.
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Os profissionais ndo entram em contato direto com os infectados e usam
equipamentos de seguranca que vao de botas a 6culos de protecdo. Parte dos paramentos

é incinerada apds a saida da area de isolamento

3.2.3 Como o Ebola se desenvolve

Durante a fase de encubacéo, que dura 21 dias, o Ebola ndo passa para ninguém,
e a doenca ndo é contagiosa, porém, normalmente, uma semana depois de surgirem 0s
primeiros sintomas, o ebola provoca faléncia de alguns 6rgdos, como rins, baco e
figado, comecando a aparecer grandes hematomas e bolhas de sangue na pele, assim
como hemorragias pelo nariz, olhos, boca, ouvidos e até nas fezes e urina.

Devido ao sangramento excessivo e a insuficiéncia dos varios orgéaos, o cérebro
recebe mais sustancias toxicas e menos sangue, fazendo com que o paciente com ebola
entre em coma em apenas duas semanas.

O virus do Ebola pode matar em menos de duas semanas a partir do surgimento
dos primeiros sintomas porque provoca uma infeccdo grave, especialmente em

pacientes desnutridos ou com sistema imune enfraquecido.

3.2.4 Tratamento

Para aumentar as chances de cura, o tratamento do Ebola deve comecar assim
que a doenga € diagnosticada, com o objetivo de aliviar o desconforto do paciente e 0s
sintomas da doenca, recorrendo também a reposicao de liquidos na veia, administracao
de oxigénio e transfusdes de sangue. Portanto, o tratamento padréo para a doenca limita-
se a terapia de apoio, que consiste em hidratar o paciente, manter seus niveis de
oxigénio e pressdo sanguinea e tratar infeccGes que possam aparecer.

Apesar de ndo existir cura para o Ebola, medicamentos como 0 ZMapp, 0 TKM-
Ebola ou o antiviral Favipiravir ja foram utilizados e curaram alguns pacientes com
Ebola.

“O maior desafio é tentar oferecer o melhor tratamento
sem ter muitos recursos pra isso. E muito dificil ter de lidar com
0s pacientes com tanta limitacdo. Limitacéo de trabalhar fora de

uma estrutura de hospital, de tempo com o paciente, porque néo
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conseguimos ficar muito tempo com a roupa que é muito quente,
de estrutura para fazer exames laboratoriais. E muito complicado
fazer exames. Nao podemos levar equipamentos para dentro do
centro porque ndo da para leva-los para nenhum outro local
depois, pois eles estariam contaminados”, explica 0 médico

generalista brasileiro, Paulo Reis.

3.3 PAISES MAIS AFETADOS E VULNERABILIDADE

“Um olhar mais especifico para os paises afetados pelo surto atual deixa mais
evidente os motivos para a disseminacdo da doenca. Guiné, Serra Leoa e Libéria
passaram por guerra civil recente e estdo ainda mais sensiveis aos estragos
causados”. Relata o sociélogo Acacio Almeida, e completa: "Ainda que nos ultimos
anos, o continente tenha recebido somas significativas, o sistema de saude ainda é muito
precario. Nestes paises, grande parte do capital foi investido em guerras, nao na saude”.

A precariedade do sistema de satde e um problema crénico e somente lembrado
fora da Africa em situagdes como a atual. Desde o processo de independéncia da maior
parte dos paises africanos, entre as décadas de 50 e 70 do seculo passado, as nagdes
sofrem com medidas estipuladas pela comunidade internacional, liderada pelos paises
ricos. Depois de se tornarem independentes, em conflitos longos e que afetaram suas
estruturas, estes paises foram obrigados pelo sistema financeiro a pagar suas dividas, ao
invés de usar estes recursos em prol da reconstrucéo e estruturacéo de suas instituicdes,
como as de saude.

Quase 30 paises gque possuem sistemas de salde precarios estdo expostos a
epidemias parecidas com a do ebola, como divulgado pela ONG Save the Children. A
ONG elaborou uma lista com os 72 paises com os piores sistemas de saude publica do
mundo, medindo fatores como a proporcao de profissionais em relagcdo a populacdo e a
taxa de mortalidade de recém-nascidos, um indicador efetivo do estado do atendimento
médico.

Segundo esse ranking, o Brasil estd no topo da lista como o pais que tem o
melhor atendimento médico entre essas 72 nagOes, e entre 0s Ultimos estdo Nigéria
(70°), Etiépia (67°) e Republica Centro Africana (66°), enquanto a China ocupa o 12°

lugar. A Save the Children aponta que existem pelo menos 28 paises com sistemas de
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salde piores do que o da Libéria (44°), que foi um dos territérios mais afetados pelo
ebola, junto com Serra Leoa (46°) e Guiné (65°), com um total de 9.365 mortes.

Isso significa que esses paises sdo vulnerdveis e estdo muito expostos caso
ocorra uma propagacao do ebola ou outra epidemia similar, o que é provavel, devido
aos deslocamentos maiores e mais constantes entre as populagdes dos diferentes lugares
e pelo surgimento das zoonoses (doengas transmitidas de animais para humanos).

Estima-se que o custo da operacio para conter o ebola na Africa Ocidental chega
a US$ 4,3 bilhdes. No entanto, segundo seus célculos, uma melhora nos sistemas de
salde desses paises teria custado US$ 1,58 bilhdo. Em seu relatério, a ONG também
inclui, para efeitos de comparacdo, uma lista dos paises com o melhor atendimento
médico do mundo, na qual, de um total de dez, o Canada fica em 2° lugar, seguido por
Alemanha, Italia e Japdo. A Espanha ocupa o 7° lugar, seguida por Reino Unido e
Estados Unidos.

A mobilidade das populacdes também e outro motivo que deve ser levado em
conta. Fatores amplos como mudancgas econdmicas, aumento da distribuicdo de novas
tecnologias de transporte e comunicacdo e até mesmo tensées politico-sociais acarretam
em um maior deslocamento de individuos entre fronteiras. A Africa tem sofrido com a
debandada de profissionais da area de saude, que migram em busca de melhores
condicbes de trabalho, facilitando assim, o transporte do virus, caso estejam
contaminados sem saber.

Outro obstaculo encontrado no combate ao ebola sdo fatores culturais. Familias
que escondem pessoas contaminadas em casa, 0 medo do estigma e rejeicdo social apos
a contaminacdo e até mesmo a negacao da doenca sdo algumas resisténcias enfrentadas
pelos profissionais da salde no oeste africano. Os rituais funerarios em algumas
localidades dos paises tém sido grandes vetores de disseminacao da doenca. Elementos
como estes ndo podem ser tratados de forma simplista. "A transferéncia de fluidos esta
na base das sociedades. Se o individuo ndo puder mexer no morto, ele coloca em risco
sua propria ancestralidade, por exemplo. Ndo podemos tratar isso na vala cultural
comum, com medidas policiais, isso ndo resolve", afirma Acacio Almeida.

A epidemia revela a clara diferenca estrutural existente entre as nacbes mais
afetadas em relacdo a outros paises do continente, e, principalmente, em relacdo a
grande parte do mundo. Afinal, o ebola ataca principalmente os menos favorecidos

dentre os paises africanos; classes mais altas ndo sofrem com o surto da mesma forma.
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3.4 IMPLICACAO NA SOCIEDADE INTERNACIONAL E SEUS ESFORCOS

Apos trés meses da disseminacdo do ebola, a OMS oficializa o problema como
um surto, que esta cruzando o oeste da Africa e chegando a outros continentes. Além da
ameagca que 0 virus em si representa, as questdes econdmicas e politicas que ele envolve
também sdo de grande preocupacdo para os paises. Apesar disso, é inegavel o fato de
que o mundo teve uma lenta reacdo em relagdo ao surto e que o0s esforgos
governamentais foram inferiores a propagacéo do ebola. Diante do assustador nimero
de mortes e da fragilidade dos principais paises afetados para conter a crise, uma
resposta internacional coordenada € essencial para frear e fazer retroceder a propagacao
internacional do ebola.

Infelizmente, por parte da industria farmacéutica houve falta de interesse em
desenvolver possiveis medicamentos para o problema. Algumas pesquisas em
andamento indicam o Zmapp, farmaco experimental desenvolvido pela Mapp
Biopharmaceutical Inc. e instituicGes colaboradoras, como uma das possiveis solucdes
para 0 problema, que apresentou resultados promissores em macacos (6 de 8 infectados
conseguiram sobreviver utilizando o medicamento), mas ainda nao testado em seres
humanos.

No entanto, os médicos ponderam sobre a eficacia de um combate baseado em
novos medicamentos. A analise é baseada nas poucas experiéncias com o ZMaap, na
letalidade demonstrada pelo surto e o custo para a producdo das novas drogas. Tudo
indica que as respostas sdo seguras, porém, deve-se avaliar o que € melhor: investir
nessas drogas ou garantir uma melhor infraestrutura de atendimento?

Fora da Africa, a Unido Europeia classificou como “risco muito fraco” a
propagacao do ebola no continente europeu e ressaltou que, no caso do virus alcancar o
continente europeu, 0s paises estdo preparados para enfrentad-lo, enquanto os Estados
Unidos recomendaram que o0s americanos adiem qualquer viagem ndo essencial
a Libéria devido ao ebola.

No Brasil, o governo brasileiro afirmou estar preparado para tratar possiveis
individuos que cheguem ao pais com o ebola e que ndo ha risco de um surto em
territorio nacional, pois as condicdes que o pais apresenta sdo diferentes, tendo um
minimo de estrutura de salde basica para atender a populacdo e valores culturais que

ndo sdo impeditivos para barrar os virus.
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Entre os paises que buscam conter o virus, Cuba tem desenvolvido papel
fundamental, com o envio de centenas de profissionais médicos as linhas de frente da

pandemia.

3.5 IMPORTANCIA DO ACESSO UNIVERSAL A SAUDE

O fato de que o mundo nao esta preparado para lidar com emergéncias de satde
publica é uma realidade que precisa ser enfrentada. O conceito de satde publica usado
pela OMS se refere ao cuidado da saude de uma popula¢do como um todo. Os dois
principais objetivos dos esforcos para promover a saude publica sdo: manter as pessoas
saudaveis e prevenir doencas. Manter as pessoas saudaveis & um conceito
multidimensional, incluindo a saide mental, emocional e social, além da salde fisica
em si. Quanto a prevencao, é importante considerar que ha varias formas de concretizar
esse objetivo, como a inducdo de mudancas de habito e de comportamento; o controle a
exposic¢do de situacBes nocivas a saude e reformas das leis referentes a saude publica.

No que tange a relacdo de pobreza e situacdes precarias de saude que colaboram
para que doengas contagiosas se propaguem, dois fatores merecem destaque: a falta de
agua potavel e de saneamento basico. Afora o fato de que doencas contagiosas se
alastram por meio de agua contaminada, a falta de agua limpa também cria dificuldades
para que as pessoas mantenham sua higiene basica. Assim, tambem € importante
garantir uma infraestrutura de higiene descente, que evite que as pessoas sejam expostas
a situacdes nocivas a saude.

Outro fator indispensavel para alcancar o acesso universal a salde é o
conhecimento: ndo é somente a promocdo do atendimento e tratamento medico de
qualidade e de uma infraestrutura adequada que sdo necessarios para se atingir o
referido objetivo. O conhecimento € essencial para que as pessoas possam enfrentar 0s
riscos relacionados a saude e para que sejam usuarias informadas dos servicos de saude
e cidadds ciosas de seus direitos. O conhecimento, ao ser interiorizado pelos individuos,
estrutura seu comportamento cotidiano em questfes como a higiene pessoal, 0s habitos
alimentares, a sexualidade e a criacdo dos filhos. Dessa forma, o conhecimento leva as

pessoas a melhorarem seu estilo de vida, o que beneficia, assim, sua saude.
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4 QUESTOES RELEVANTES PARA DISCUSSAO

Para que o comité possa ser considerado bem sucedido, para que a crise gerada
pelo ebola possa ser contida e para que a garantia dos direitos basicos de todos possa ser
assegurada, algumas questdes devem ser respondidas. S&o elas:

1. Que acBes os paises devem adotar imediatamente para que a incidéncia de
casos possa diminuir?

2. Deve ser criado algum tipo de legislacdo/norma internacional que lide com
emergéncias de saude publica?

3. Pesquisas de medicamentos devem ser priorizadas em relacdo a
investimentos em infraestrutura? Seria ético utiliza-los ainda em fase de
teste?

4. Como garantir que a longo prazo, o surto nao afete os aspectos culturais dos
paises envolvidos?

5. Quais 0s riscos para as criangas que tiveram suas familias atingidas pelo
virus e como protegé-las?

6. Alguma punicdo deve ser aplicada caso algum Estado ndo esteja em

conformidade com os acordos deste comité?
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