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As respostas ao atual desafio pandémico tém evoluido
com a progressao global deste fendmeno, com os conhe-
cimentos que esta evolugéo tem proporcionado e com as
diferentes abordagens que os paises tém adotado para ge-
rir esta situagdo. Ao analisar a experiéncia ja acumulada,
a caminho do primeiro semestre desta pandemia, parece
util considerar duas fases distintas na sua evolugéo: a pri-
meira, que culminou com a adog¢do de medidas de confi-
namento generalizado; a segunda, a do pos-confinamento,
em que a necessidade de uma estratégia de Saude Publica
para o pais, fundamentada, integrada e explicita, parece
agora mais evidente.

Contencao, supressao da transmissao e confinamento

A 23 de janeiro, a Organizacdo Mundial de Saude
(OMS) convoca o Comité de Emergéncia, ao abrigo do Re-
gulamento Sanitario Internacional (2005)': face as noticias
que vém da China, deve ou ndo a OMS declarar uma emer-
géncia de Saude Publica? Dadas as eventuais implicagdes
internacionais dessa declaragao o Comité hesita durante
praticamente uma semana, até que finalmente decide a
favor, permitindo a declaragéo de emergéncia pelo Diretor-
-Geral da OMS a 31 de janeiro.>*

A expanséo da epidemia no norte de Italia, na segun-
da metade de fevereiro, leva progressivamente ao agrava-
mento da situagdo no ocidente europeu (particularmente
Franga e Espanha). Isso torna-se evidente na segunda
semana de margo, quando a OMS, a 11 desse més, de-
clara a situagdo de pandemia.® Nesse periodo, em termos
de conhecimento cientifico e decisao politica, a situagao &
particularmente confusa: o modelo de reposta a pandemia
ainda é o herdado das gripes pandémicas (contengéo se-
guida de mitigagao) mas existem ja razdes para supor que
0 coronavirus responsavel por esta pandemia requer outro
tipo de resposta, sem, no entanto, esta se ter ainda confi-
gurado.

S6 a 16 de Margo, com a publicagao do trabalho de Neil
Ferguson e colaboradores da equipe do Imperial College
de Londres,® emerge um modelo de resposta pandémica

alternativo ao da gripe: em vez de mitigar, é preciso supri-
mir a transmiss&o do virus. Afastamo-nos do modelo da gri-
pe e aproximamo-nos da abordagem ao Ebola. E este re-
quer medidas de distanciamento radicais — o confinamento.

Fase de p6s confinamento: a necessidade de uma es-
tratégia de Saude Publica

A fase de pos-confinamento, que comegou a observar-
-se em diversos paises entre fins de abril e inicio de maio,
esta associada a evolugdo da curva epidémica (com um
racio de transmissibilidade inferior a 1) e as multiplas pres-
sbes para iniciar a ‘normalizagéo’ da vida econémica e so-
cial.

A Organizagdo Mundial da Saude’ e, na Europa, a Co-
missdo Europeia,® emitiram orientacdes para esta fase de
pos-confinamento, e diferentes paises procuraram adapta-
-las as suas circunstancias particulares. Entre as varias
abordagens internacionais disponiveis, uma que merece
particular atencdo € aquela que foi adotada pela Nova Ze-
landia. E isso porque é aquela que mais se aproxima de
uma estratégia de Saude Publica fundamentada, integrada
e explicita.

A abordagem da Nova Zelandia centra-se na definicao
de quatro niveis de alerta que descrevem as medidas so-
ciais e de saude publica adotadas neste pais, como res-
posta a pandemia em curso, em funcao da situagéo epide-
mioldgica observada (Fig. 1).° As medidas descritas podem
ser alteradas de acordo com a evolugédo do conhecimento
cientifico e da pandemia, e também da avaliagdo do im-
pacto das medidas ja tomadas no pais. E de acentuar que
estes niveis de alerta se aplicam a nivel nacional, mas dife-
renciam-se também a nivel local, de acordo com a situagéo
epidemioldgica. Os niveis de alerta podem evoluir em am-
bos os sentidos (ascendente e descendente).

O sistema de alertas adotado pela Nova Zelandia per-
mite a populagdo do pais ter um conhecimento detalhado
daquilo que corresponde efetivamente a uma estratégia de
Saude Publica, e se prepare e atue em conformidade.

Considerando a importancia das especificidades locais
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na Nova Zelandia

Niveis de alerta Avaliacao de risco

is de alerta - resumo

Medidas a adotar
(nacionalmente ou localmente)

Nivel 2: Transmissdo domiciliaria pode estar a acontecer.
A doenca esta contida, mas mantém-se o Ocorrem clusters individualizados ou isolados.
risco de transmiss@o na comunidade.

Figura 1 — Niveis de alerta da resposta a pandemia COVID-19, na Nova Zelandia. Adaptado do quadro resumo do sistema de alertas

na Nova Zelandia.®

nos processos epidémicos desta natureza, o governo da
Nova Zelandia proporciona a populagao do pais informa-
¢ao continua e detalhada dos clusters de transmissao ativa
no pais — localizagdo, numero total de casos, numero de
casos nas ultimas 24 horas, numero de pessoas recupera-
das, origem e estado atual da transmissao.

Como exemplo, no dia 7 de maio, existiam na Nova Ze-
landia 16 clusters de transmissdao da COVID-19: eventos
(casamentos e outro tipo de reunides), lares de idosos, cru-
zeiros e outros grupos de viagens, escolas e empresas.®

Estes sdo ensinamentos Uteis para Portugal: a fase de
confinamento caracterizou-se por uma boa resposta das
autoridades e da populagéo do pais. Durou pouco menos
de dois meses. A fase seguinte é consideravelmente mais
complexa e também muito mais prolongada. Ha que evitar
avangos e recuos sem um enquadramento que explicite cri-
térios fundamentados e suas implicagdes.

A prépria terminologia em uso parece desadequada.
Nao se trata de ‘desconfinar’ e muito menos de pés-confi-
namento. Trata-se antes de gerir as transi¢des entre dife-
rentes estadios na saude publica do pais, através de uma
estratégia pré-estabelecida para o efeito.

Ensinamentos e implicag6es para Portugal

Tendo sido decidido, recentemente, que o pais entrou
numa fase de ‘desconfinamento’, & particularmente impor-
tante que se adote agora uma estratégia de Saude Publica
para o presente e futuro préximo. Esta devera ser cientifica-
mente fundamentada, integrando as multiplas dimensées
de uma resposta abrangente a pandemia, explicita e aces-
sivel, contando com a participagéo de todos para a concre-
tizacdo dos resultados esperados.

E particularmente importante explicitar a base cientifi-
ca da estratégia delineada, e dos dispositivos institucionais
que lhe deram origem. A transparéncia, pilar essencial da
comunicacgao de risco, permite maior confianga nas medi-
das adotadas.

Aestratégia de Saude Publica para Portugal 2020-2021,
como resposta a COVID-19, evoluira para fazer parte, ne-
cessariamente, do Plano Nacional de Saude Publica.' Esta

estratégia tem como principais objetivos proporcionar uma
visdo de conjunto da situagado de saude e uma agao inte-
grada na resposta ao desafio da COVID-19, incluindo: a
determinacgao dos perfis epidemioldgicos associados a in-
fe¢do, a nivel nacional, regional e local, as medidas que
correspondem a um determinado patamar de risco, os efei-
tos dessas medidas na saude individual e coletiva e a for-
ma de minimizar esses efeitos e, finalmente, aquilo que se
faz para suscitar comportamentos informados das pessoas
face a estes desafios. Podera conter os seguintes elemen-
tos:

1. Perfis ou patamares epidemiolégicos de referéncia
(correspondentes aos niveis de alerta da estratégia da
Nova Zelandia) que incluam informacao detalhada so-
bre as tipologias da transmissdo em causa, assim como
a identificagao das medidas econdmicas, sociais e sani-
tarias que correspondem a esse perfil epidemiolégico e
dos critérios que gerem as transi¢cdes entre patamares
diferentes;

2. Nivel nacional, regional e local: acesso detalhado e
continuo da informacéo relevante a nivel nacional, re-
gional e local. Esta inclui também as estratégias de tes-
tagem e de avaliagédo seroldgica relativa a incidéncia
da infecdo, informagdo comportamental (mobilidade,
distanciamento e protecéo individual) e conhecimento
sobre 0 acesso e as respostas dos servigos de saude
locais. A identificacdo dos ‘pontos quentes’ locais é de
importancia critica. As estratégias regionais e locais
enquadram-se nas orientagbes gerais da estratégia na-
cional.

3. Promocgéo e protegdo da saude, de grupos popula-
cionais especificos: explicitacdo das a¢des de promo-
¢ao e protegdo de saude, fisica e mental, necessarias
desde a infancia (os desafios do desenvolvimento in-
fantil), a escola (o papel da socializagdo escolar), ao
trabalho (da organizagéo do trabalho e a protegéo dos
desempregados) até ao processo de envelhecimento
(do envelhecimento ativo a morbilidade multipla);

4. Determinantes sociais da saude: particular atencao
aos efeitos do aumento das desigualdades sociais e do
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agravamento da pobreza e do desemprego. Neste con-
texto importa assumir uma perspetiva de curto, médio e
longo prazo;

5. Comunidades inteligentes: envolvimento das pes-
soas na sua estratégia de saude publica, evitando tanto
0s excessos do isolamento como a negligéncia da fadi-
ga pandémica, promovendo ‘comunidades inteligentes’
através de uma gestao da informagao e do conhecimen-
to que conduza a uma efetiva inteligéncia colaborativa;

6. Resposta do Servico Nacional de Saude (SNS): que
integre simultaneamente os resultados da aprendiza-
gem dos Ultimos meses e o inicio das transformacoes
necessarias para fazer face aos desafios da atualidade
e do futuro — que constituam efetivamente um ‘regresso
ao futuro’;

7. Saude Publica, politicas e orgamentos de bem-es-
tar: articular a estratégia de saude publica com o con-
junto da sociedade, com a economia e com uma nova
I6gica de estratégia orgamental.

Esta estratégia é também uma oportunidade para arti-
cular melhor setores e atores sociais relevantes, cuja ne-
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