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Miguel Prudéncio:
"Amaior ameaca

avacinacaoea
prevencao de doencas

¢ adesinformacao sem
sustentacao cientifica”

SAUDE Na Semana Furopeia da Vacinacao, que termina amanha (dia
25), o investigador principal do Gulbenkian Institute for Molecular
Medicine (GIMM), Miguel Prudéncio, confessa ter “otimismo cientifico’
e “pessimismo politico” em relacao ao futuro. Nao basta termos
“vacinas cada vez mais eficazes” é preciso que estas ‘cheguem onde

SA0 necessarias’, para travar doencas, morbilidade e mortalidade.

E se 0s paises pobres nao tiverem acesso, iSSO nao acontecera.

ENTREVISTA ANA MAFALDA INACIO

ASemanaEuropeiadaVacinacao
estaaterminar. AOrganizacao
Mundial daSatde escolheucomo
lemaparaesteano, ‘Paratodasas
geracoesasvacinasfuncionam|,
reportandodeimediatoparaava-
cinacdonaidadeadulta. Eumaop-
caoparaofuturo?

Semduvida. Temos de terem con-
ta que existe um conjunto de
doencas para as quais ja existem
vacinas, administradas em crian-
cas e numaidade muito precoce,
porque é nesta fase que hd maior
disposicao e vulnerabilidade -
alias, se hoje ouvimos falarem al-
gumas doencas sem ter tido con-
tacto direto com elas, como é o
caso do sarampo, é gracas a vaci-
nas eficazes —, mas obviamente
que hé outras doencas ou agentes
infeciosos em que 0s grupos mais
vulneraveis sdao pessoas adultas,
inclusivamente as maisidosas. Re-
firo-me, por exemplo, adoencas
respiratérias, gripe e covid-19,
pneumonias eatéaZona—doenca
que aparece por reativacao do vi-
rus davaricela, que muita gente
contraiu em crianca. Ouseja, o vi-
rus ficalatente e pode voltara ma-
nifestar-se naidadeadulta,oqueé
extremamente impactante. Por-
tanto, € preciso ter em conta que

quando falamos emvacinas é ver-
dade que a maioria das que exis-
tem sdo para criancas e recém-
-nascidos, mas é igualmente ver-
dade que ha doencas em que a
populacao de maiorrisco sao os
adultos ou osidosos, que devem
servacinados para se protegerem
contra as consequéncias mais gra-
ves dessas doencas.

Mas quais sdo essas doencas e
quaisas vantagensdavacinacao?
Diria que as doencasrespiratorias,
comoagripe, a covid-19, as pneu-
monias, sao aquelas em que 0s
adultos eidosos estao mais vulne-
raveis e para as quais existem vaci-
nasrecomendadas. Depois, temos
o tétano, que € uma vacina que
tem de serreforcadaaolongoda
vida, mesmo na idade adulta. E
aindaasvacinasdahepatite Ae B,
que sdo absolutamente adequa-
das paraquem nao foivacinado
em idade mais precoce. Mas te-
mos ainda vacinas para doencas
mais exdticas e para as quais 0s
adultos podem estar mais vulne-
raveis se viajarem paradetermina-
das zonas do mundo, que sdo as
recomendadas em consultasdo
viajante, como ada febre amarela
que é um exemplo tipico das que
podem ser administradas em

qualquer idade em funcao das
deslocacoes. O fundamental é que
hajasempre acompanhamento
médico earecomendacdo paraa
toma das vacinas disponiveis de
forma adequada aquela pessoa.
NaAssembleiadaRepublicaha
umaresolucaoaapelararevisio
doPlanoNacional de Vacinacdo
(PNV). Comoespecialista, con-
cordaquealgumasdestasvacinas
paraadultosintegremesteplano?
A decisao sobre que vacinas inte-
gram o PNV tem em conta diver-
sos fatores. Desdelogo, e evidente-
mente, adisponibilidade das vaci-
nas e o custo-beneficio da
vacinagdo. Como investigador, e
desde logo como cidadao, consi-
deroimportante que se facam ava-
liacoes sistemdticas sobre as vaci-
nas que integram o PNV e sobre
outras que possam vir a ser inclui-
das, porque ainvestigacaoevoluie
novasvacinasvao surgindo. Euma
questdo de estarmos atualizados
emrelacao ao que sao ameacas,
mas também em relacdo ao que
sao as ferramentas para as comba-
ter. Portanto, sou completamente
afavor que hajaumarecorrentee
regular avaliacao para que, em
funcao de critérios clinicos, alista
do PNVvé sendo atualizada. Com-

preendo também que é algo que
deveser debatido e avaliado poli-
ticamente, porque ha custos asso-
ciadosaintroducao de uma vaci-
nano PNV, mas os critérios que de-
vem presidir aatualizacao dalista
devacinas no PNV devem ser, aci-
made tudo, clinicos.
Portugal é consideradoumexem-
plonaadesioavacinacao.Foias-
simnapandemiadacovid-19,mas
oquehaaindaafazeremrelacio a
vacinacaononossopais? Aindaha
obstaculosaultrapassar?
Portugal é dos paises que tem das
mais altas taxas de cobertura vaci-
nal na Europa. E isto deve-se ao
facto de o PNV estar bem definido
etambémao facto de anossa co-
munidade médica fazerum traba-
lho importante narecomendacao
davacinacao. Mas hd sempreane-
cessidade de seirdemonstrandoe
elucidando as pessoassobreaim-
portancia de se vacinarem e vaci-
narem os seus filhos. Agora, seme
pergunta qual é amaior ameaca
para que deixemos de ser um
exemplo, eutenderiaadizerque é
adesinformacao. Amaiorameaca
a vacinacao e a prevencao de
doencas por esta via é, sem duvida,
a desinformacao e as teorias da
conspiracdo sem qualquer susten-
tacao cientifica ou médica. Isto
criaalgumaansiedade eincute nas
pessoas no¢oes desadequadas so-
bre avacinacao que podemvira
condicionarasua disponibilidade
parase vacinarem e vacinarem os
filhos. Na minha opiniao, este éo
grande risco que corremos no fu-
turo no sentido de virmos a ter per-
centagensinferiores de populacao
vacinada.
Faladedesinformacaodivulgada
por movimentos antivacinas?
Todos n6s sabemos que existem
movimentos antivacinas. Todos
sabemos que, neste momento, ha

Como investigador, e
desde logo como
cidadao, considero
importante que se
facam avaliacoes
sistematicas sobre as
vacinas que integram
0 PNV e sobre outras
que possam Vvir a ser
incluidas, porque a
investigacao evolui e
novas vacinas vao
surgindo.

umaadministracadonos EUA—que
é opaisonde existeum Centrode
Controlo de Doencas de referéncia
mundial paraas boas praticasem
satde, entre as quais a vacinacao,
que tem na area da Satiide um se-
cretario de Estado sem informa-
cao cientifica e adequada para to-
mar decisoes acerca de determi-
nados assuntos, mas queisso nao
oimpede de ofazer. Ora, isto éob-
viamente um risco, para que as
pessoas comecema ter hesitacoes
oudesconfiancas. Uma coisasao
dividaslegitimas, questoes que as
pessoas possam ter e as quais se
deve responder com a atencao
que merecem, outra é a purade-
sinformacao, que surge de pessoas
que tém visoes distorcidas da rea-
lidade e que nao se deixam con-
vencer por factos, preferindo as
suas ilusdes e a sua propria verda-
de, quendo é adosfactos. E preci-
so prevenir e combater esta desin-
formacao parareduziroriscodeas
pessoas comecarema terumaati-
tude diferente em relacdo a vaci-
nacao daque tém tido até agora,
queéaadequada.
Estadesinformacaoéumaamea-
carealemPortugal?

E uma ameaca real em todo o
mundo, porque neste momento
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tém veiculos privilegiados para
chegar as pessoas, através das re-
des sociaisou de outras formasde
comunicacao disponiveis. As pes-
soas recebem nos seus telemoveis
e computadores mensagens cuja
origem desconhecem e que po-
dem serindutoras de comporta-
mentos que coloquem emriscoa
suavida e asuasatde. Devemos
sempre fazer um exercicio de veri-
ficacdo da origem dainformacao
que recebemos, nao devemos
reenviar mensagens que recebe-
mos sem qualquer escrutinio.
Idealmente devemos procurarin-
formacao independente acerca
deste tema, provinda de pessoas
que tenham conhecimento na
matéria. E tdo simples quantoisto:
se quero construiruma ponte por
onde tenho de passar todos os dias
ndo vou pedir aum curioso dain-
ternet que a planeie. Damesma
forma, se preciso de informacao fi-
dedigna sobre questoes de satide,
ndo devo pedir informacao aos
chamados curiososdainternet,
mas a médicos, investigadores,
cientistas e entidades responsa-
veis eidoneas que podem dar essa
informacdo. Ea estes que sedeve
recorrer parase colocar as diividas
que se tenhae obter respostas.

Nosabado, celebra-seoDiaMun-
dialdamalaria, doencaqueainda
mataempaisesafricanos, como
Angola.Sorecentemente(2021e
2023)éequeaOMSrecomendou
duasvacinaseparacriancas, que
naosao100%eficazes. Porqueé
queaindandaohaumavacinacon-
traamalariacomohouvecontraa
variolaoufebreamarela? Tema
vercom faltadeinvestimento?
Acomponente do financiamento
éimportante, masnao é atinica.
Obviamente que para as farma-
céuticas a maldria nao é adoenca
mais atrativa do ponto devistaco-
mercial, porque afeta populacoes
de poder econémico reduzido.
Mas quando se falano desenvolvi-
mento de umavacina paraamala-
rianao podemos deixar de parte
um fator puramente biolégico, a
grande complexidade do organis-
mo que causa a doenca. Ao con-
trario de outras doencas causadas
porvirus oubactérias, a malaria é
causada porum parasita, organis-
mo muito complexo e evoluido,
que tem um ciclo devida também
ele bastante complexo, ja que pas-
sa por dois hospedeiros obrigato-
rios, ser humano e mosquito. E
dentro do ser humano passa por
diferentes etapas, logo aqui ha

uma complexidade genética e
uma capacidade de fugir, digamos
assim, as defesas que o organismo
monta contra ele, que nao pode
serignorada. Portanto, é 6bvio que
héarazoes de ordem financeirano
interesse de investir mais nesta
doenca, mas ndao podemos redu-
ziraquestaoaisto. Tem muito a ver
com a complexidade do organis-
mo que se tem de combater.
Mashouveinteressedopontode
adavariolaedafebreamarela...
Mas estas sao todas doencas cau-
sadas porvirus, que, por natureza,
sdo organismos de complexidade
incomparavelmente inferior ade
um parasita, como o damaldria. A
componente cientifica e biol6gica
para o desenvolvimento de vaci-
nas eficazes contraa maldria tem
outro tipo de desafios. Nao quero
comistodizer quesejasimplesen-
contrarumavacina paraqualquer
doencaviral, 0VIH/sidaé umbom
exemplo, paraoqual continuaa
nao existir uma vacina. Mas, de
resto, todas as vacinas que temos,
tirando agora as da maldria para
criancas, sao vacinas contradoen-
cas virais ou bacterianas. As duas
vacinas de que dispomos paraa
maldria e que sdo administradas

A diminuicao dos
apoios humanitarios e
financeiros que se
verificaram
recentemente por
parte daadministracao
americana colocam
em causa o combate a
um conjunto de
doencas que sao
particularmente
gravosas em
determinadas zonas
do globo.

sO em criancas e em recém-nasci-
dos nao sao 100% eficazes, mas
nao sao o fim do caminho na pro-
cura de vacinas melhores e até
para adultos. Hd muita investiga-
cao adecorrer neste sentido.
Asvacinascontraamalariapara
criancasjaestaoadarresultados?
Ja oferecem uma protecao muito
significativa e salvam muitas vidas,
sobretudo criancas até aos cinco
anos deidadeda Africasubsaaria-
na, apesar de serem vacinas que
nao estao disponiveis paraadultos
nem para viajantes. Se formos a
um pais onde a maldria é endémi-
cao adultondo tem acesso a vaci-
na, porqueaprioridade é aadmi-
nistracao em criancas deregioes de
alta transmissdo. E assim que se
estd a tentar combater as conse-
quéncias da maléria nas pessoas
que mais afeta.
Oqueéaindafaltafazerparase
chegaraumavacinacontraama-
lariaparaaidadeadulta? Também
hainvestigacaonestesentido?
Claro que sim. Hé trabalho a ser
feitono desenvolvimento de vaci-
nas para amaldria com diferentes
abordagens e tecnologias. E é de
esperar que nos proximos anos ve-
nhamosa teroutras vacinas dispo-
niveis. A prioridade serd e devera
ser sempre adisponibilizacaode
vacinas para as zonas endémicas,
e sobretudo para criancas, masa
maldria também é uma ameaca
paraos adultos que se deslocam a
estas regioes e que nunca tiveram
contacto como parasita. Portanto,
uma vacina que os proteja é alta-
mente desejavel. E neste sentido
halaboratérios em diferentes par-
tesdo mundoa trabalhar em dife-
rentes tipos de vacinas contra a
maldria. O objetivo é conseguir
alargaroleque de op¢oes de ma-
neira a cobrira populacdo amea-

cada peladoenca: vacinas exclusi-
vamente para criancas e outras
paraviajantes, que possamserad-
ministradas naidade adulta.
Porfim, comoinvestigadoroque
nospodedizersobreasvacinas
dofuturoeoqueéqueaindao
preocupanestaarea?
Estouabsolutamente convencido
queaciéncia nos vai trazer no fu-
turo vacinas cada vez mais eficazes
paracombater e prevenir doencas
infecciosas queainda subsisteme
sao um problema de satide ptbli-
ca. Gracas as vacinas, temos na
histéria da humanidade uma
doencainfecciosaerradicada, a
variola. Foi a primeira vacinaque
existiu eéatinica doencaerradica-
da.Temos doencas como a polio-
mielite, que estd muito perto de ser
erradicada, mas que, infelizmen-
te, ainda subsiste no Paquistao e
no Afeganistao, por razoes que
téma ver com circunstancias es-
pecificas daquelas zonas. Mas, do
ponto de vista cientifico e da evo-
lucao da tecnologia, estou genui-
namente convencido que vamos
ter cada vez mais melhores vaci-
nas. Eimportante referir a tecno-
logia RNA Mensageiro que tem
um potencial enorme, como se viu
contra a covid-19, e a qual nos
podelevaravacinas contraoutras
doencas.

Equantoassuas preocupacoes?
Ja faldmos de uma: os perigos da
desinformacao e dadesconfianca
incutidana populacao de forma
quase criminosa por quem tenta
veicularinformacao falsa e poten-
cialmente perigosa. Aoutratema
Ver com o acesso as vacinas ser
mais dificil para alguns paises,
quer por razoes econoémicas oulo-
gisticas. A diminuicao dos apoios
humanitarios e financeiros que se
verificaram recentemente por par-
te daadministracdo americana co-
locam em causa o combate aum
conjunto de doencas que sao par-
ticularmente gravosas em deter-
minadas zonas do globo. Preocu-
pa-me que estadiminuicao nos
apoios se traduza num aumento
de mortalidade e de morbilidade
associada adoencas que sao pre-
veniveis através de vacinas. Ou
seja, posso dizer que tenho um oti-
mismo cientifico e um pessimis-
mo politico em relacdo ao futuro
dasvacinas, acho que cientifica-
mente vamos continuar a evoluir
ea progredir, mas é fundamental
que essas vacinas cheguem as pes-
soas que necessitam delas, nao s6
no mundo ocidental, masnoutras
regioes do globo onde, porventu-
ra, anecessidade destas vacinas
ainda é maior.



