Os riscos da malaria para as populacoes ricas poderiam
motivar uma solucao para livrar os pobres da doenca?

Registro rupestre pré-histérico/ Reproducao

Verbdnica Bercht

Uma equipe de cientistas dedicada &ras dez pesquisas para a vacina cé@ermanicos e Europeus da Universi-
combate a malaria anunciou, em outtra a malaria. A Malaria Vaccinelade de Georgetown e do National
bro, novidades promissoras. Segundiuciative (MVI), fundada em 1999, éBureau of Economic Research, uma
eles, existem hoje condi¢des concriranciada pela Bill & Melinda GatesONG com sede em Nova York, e YiWu,
tas para a criagcdo de uma vacina cdfundation que ja destinou cerca d® Departamento de Economia da Uni-
tra a malaria. Sob certo ponto de vistdS$ 150 milhdes ao projeto. versidade de Georgetown, divulgado
€ algo inédito. Trata-se, pela primeir& novidade € que a vacina anunciadan dezembro de 1999. No imediato pés-
vez, da possibilidade de uma vacimaostrou-se parcialmente eficientguerra, procurou-se controlar as po-
contra um parasita humano — no caspjando aplicada em criancas. Sepslacdes de mosquitos com o uso de
um protozoario. Existem muitas vaciefeitos ainda nao estdo plenamer®T que, juntamente com o aterro e a
nas contra virus, como os que provoemprovados, mas mesmo assim fdienagem de locais onde o mosquito
cam catapora e poliomielite, e bactégaudada como mais uma importangoderia se reproduzir, reduziu drasti-
as, como daemophilus influenza arma na luta contra essa doenca gcemente sua populacdo e, por conse-
gue provoca, entre outras doencastem, entre suas vitimas, principalmeriiéncia, a maléaria. Com isso, caiu a
meningite. Mas nao ha vacinas comde criancas de até cinco anos de idadeortalidade em regides subtropicais,
cialmente disponiveis contra parasitasm todo o mundo, a maléria mata cerpancipalmente nas regifes mediterra-
como oPlasmodium falciparupque de 2,7 milhdes de pessoas por ano, 90fas da Europa (Espanha, Grécia e Ita-
provoca a forma mais letal de malarialas quais séo criancas. E que se loia) e em alguns lugares da Asia
Embora promissora, a noticia precisgam, em sua maioria, nos paises p@d4alasia, Cingapura), entre 1940 e o
ser vista com cautela. Ela refere-sebaes da Africa subsaariana. final da década de 1960. Generalizou-
uma linha de pesquisa entre varias se, entdo, a crenca otimista de que a
outras que também buscam a vaciftimisme precipitado A malaria, trans- doenca poderia ser erradicada rapida-
contra a maldria, conforme se |é em amnitida por mosquitos, era endémica emente em todo o mundo. “Pela primei-
tigo na revista médicBhe Lancetas- todo o mundo (com excecgéo das rega vez”, escrevia P. F. Russel, em 1955,
sinado por 24 cientistas de universbes polares e subpolares) até meadégconomicamente viavel para as na-
dades e centros de pesquisa daséculo 20, quando iniciativas e camées ainda subdesenvolvidas, inde-
Espanha e em Mocambique, ligadogpanhas internacionais a eliminaram gendente do clima, banir completamen-
farmacéutica GlaxoSmithKlinepraticamente todo 0 mundo desenvdk a malaria de suas fronteiras”. Mas o
Biologicals, da Bélgica, e a organizaddo até o final da década de 1976timismo durou pouco.

¢ado nado-governamentdalaria como mostra o estudds crescentesAs campanhas ndo conseguiram eli-
Vaccine Iniciative — Program forcustos da malariade F. Desmond Mcminar a doenga onde ela era mais in-
Appropriate Technology in HealthCarthy, do Banco Mundial, Holgetensa — no cinturdo equatorial dos pa-
(PATH), dos EUA, que patrocina ouWolf, do Centro de Estudodses pobres. Desde o final da década
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de 1960, os esfor¢os internacionais perceberam a correla¢cdo de méo duplassoas habilitadas a aplicar injecoes,
dissolveram e 0s recursos para o coentre malaria e pobreza, uma situacaalternativa tem sido a distribuicéo de
bate a doenca minguaram. Sem capropicia a doenca e que, ela proprisypositorios. Iniciativas que fracassam
trole, ela recrudesceu nesses paisgsda a aprofundar. O mal afeta, pguando os remédios distribuidos dei-
gue agora enfrentam mosquitos tencialmente, o volume da producédoxram de funcionar devido a resistén-
protozoérios resistentes aos inseti@-produtividade do trabalho. “Diretaeia do parasita, e que continuaram a
das e aos medicamentos que eliminaente”, escrevem, “a maléria incap&er usados mesmo depois que a OMS
ram a doenga dos paises ricos. cita parte da forca de trabalho”, comarientou para o uso de outro medica-
Nova mudanca ocorreu no final dgg haviam percebido os primeiros esaento, a artemisinina, de origem chi-
anos 90, quando o combate a malatisdos no inicio do século 20. E quasesa e para o qual ndo ha noticias de
voltou a receber a atencéo de organnsenso que, dependendo da sewesisténcia.
mos internacionais. Em 1998, a Orgaidade, ela provoca a perda de quatro
nizacdo Mundial de Salde langou @ mais dias de trabalho, seguidos p@ifghao Os chineses a chamam de
campanhdoll Back Malarigpara re- dias de capacidade de trabalho reduginghaq os botanicos ocidentais, de
duzir pela metade o nimero de mortds. Outro efeito € de longo prazo, polsrtemisia annuaE a planta que tem
até o ano de 2010. E, aos tratamentsalaria € a maior causa de abstengéohave contra a malaria, e que esta
tradicionais — pulverizacéo de inseticescolar, afetando a aprendizagem das centro de uma controvérsia entre
das contra os mosquitos, distribuic&miancas nos paises onde a doenca estéautoridades de salde publica no
de mosquiteiros e de remédios parafastemente estabelecida. mundo pois seus precos elevados e
doentes — juntaram-se as pesquidgssa correlacdo entre pobreza e dmixos suprimentos desafiam os es-
sofisticadas (o genoma do parasita fenca condiciona a pesquisa de meftircos globais para eliminar a doenca
descrito) e a busca de uma vacina caramentos e vacinas e as proprias foes paises pobres.
tra a doenga que, para muitos, seriar@s de tratamento. As estimativals ginghaoé conhecida da medicina
solugcdo. Mas como se verd, a situsebre o nimero de mortes por malagainesa ha mais de mil anos como
¢ao é muito mais complexa. e sua distribuicdo melhoraram muitpanacéia universal, recomendada
nas Ultimas décadas. Entretanto,para problemas da pele e até contra a
0século perdido A malaria € uma ti-maior parte dos paises onde elangalaria. Em 1960, cientistas militares
pica doenca de paises pobres. Hogndémica ndo possui sistemas de mtineses comegaram a estudar cen-
ela esta presente na Africa, na Indigistro de nascimentos e mortes. Alétenas de ervas tradicionais, inclusi-
no Sudeste Asiatico, na Indonésidjsso, muitas mortes ocorrem nas ree a artemisia, num esforgo para pro-
no Caribe, na América Central e nsidéncias das pessoas, sem assist@&ger seus soldados contra a mala-
Amazobnia. E pode-se dizer que su@a médica ou diagnoéstico, tornandaa. Desde entdo, os cientistas con-
“patria” é a Africa subsaariana, ondenpossivel para as pesquisas demerteram a artemisinina (o principio
a situacdo pouco mudou desde o irgraficas desenharem um cenario reativo da planta) em derivativos mais
cio do século 20: segundo a OM3ista sobre a mortalidade. Isso dificupotentes. Mas com uma limitagao:
em todo o mundo, as mortes provea a verificacdo do sucesso dos prsda atividade declina em poucas ho-
cadas pela doenca praticamente dgamas de controle. ras. Por isso, precisam ser usados
sapareceram; mas, ao sul do Saafaexposicdo da Africa & doenga njonto com outras drogas, como a
ela caiu apenas 25% no século cupaorre por falta de meios para combhtmefantrina, em um coquetel conhe-
marca, acostumamos a pensar, foter a doenca, mas de sua implementado na sigla em inglés como ACT.
progresso e o avancgo da ciéncia. ¢do insuficiente. Prova disso € a exi$estes em paises africanos, India,
Na Africa subsaariana, em 1900, moriiéncia de programas nacionais eficieNietnd, Indonésia e Peru, mostram
am de malaria 223 pessoas em cada 1€ como os do Vietnd e da Eritréia. que pelo menos 90% dos pacientes
mil por ano; esse nimero caiu para 1&m varios paises o tratamento pade malaria tratados com o ACT recu-
em 1950, 107 em 1970 e cresceu noyaevenir mortes é prontamente acesperaram-se da doenca depois de trés
mente, chegando a 165 por 100 mil emel, 0 que ndo ocorre na maioria datias de tratamento.
1997. No resto do mundo, a tendéngiises africanos onde as unidadesUdma importante vantagem do ACT
foi aceleradamente declinante: em 19€a0de sao poucas e longinquas, eea$d no fato de ser uma combinacao
morriam de malaria 192 pessoas em cattagas usuais e baratas (comoda drogas que torna mais dificil a so-
grupo de 100 mil por ano; em 1950, faloroquina e sulfadoxina-pyrimetamibrevivéncia de parasitas com muta-
ram, 39; em 1970, apenas sete; e @a) tornaram-se ineficazes desde qoées. Por isso, desde 2001 a OMS
1997, apenas uma pessoa em cada $Q6giram linhagens do parasita resisecomenda o coquetel nos paises
mil. Isto é, a doenca foi praticamententes a elas. onde a resisténcia as drogas tenha
erradicada no planeta, exceto onde ésiciativas para promover o acessge estabelecido.
tdo os paises mais pobres da Termaais rapido ao tratamento incluem EBmbora barato — cerca de US$ 2,40 do6-
Mesmo quando ndo € letal, ela tornai@inamento de maes e voluntérios pdeaes por tratamento — o preco do ACT
homem —como dizia Sir Patrick Manson fornecimento de medicamentos e oé-astronémico para os padrdes africa-
em 1900 — “inapto para o trabalho e @htacdo aos pacientes. E assim qoues, ainda mais se comparado com o
prazeres da vida”. muitos africanos recebem drogas anfifeco das drogas tradicionais, que
Desmond Mc Carthy e seus colegasalaria; em lugares onde nao existetnstam centavos de ddlar. Segundo a
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OMS, o uso do ACT envolveria mais

de US$ 300 milhdes em 2005, valor que A légica do financiamento das vacinas
guase dobraria em 2006. A maldaria matou 2,7 milhdes de pessoas em 2003, quase 0 mesmo

o que a Aids, que matou 2,9 milhdes. Pela gravidade das doencgas,
Pobre nao € mercado Mal dos pobres, seria de se supor que ambas merecessem igual atencdo. Mas nao.
outra “inconveniéncia” da malaria re- Embora os pobres sofram com as duas, a Aids ameaca mais 0s ricos

side na baixa renda de seus portado-
res, que nao formam um mercado atra-
ente para investimentos em medica-
mentos e tratamentos suficientemente
lucrativos para os grandes monopoli-

os farmacéuticos. Grande parte dos

e, por isso, recebe mais recursos para uma vacina

O investimento global na pesquisa da vacina da malaria aumentou nos
ultimos cinco anos, mas ainda é pouco. S6 nos EUA, em 2003, o gasto do
governo na vacina da maldria era apenas um décimo do gasto na vacina da Aids

pesquisadores e investidores pensaril INvesTIMENTOS GLOBAIS NA VACINA DA MALARIA, 1999-2003 INVESTIMENTOS DOS EUA NAS VACINAS DA
assim mas Jé. surgem aqueles que que o [em milhares de délares] 350 _AIDS E DA MALARIA [em Us$ milhoes]
tionam este dogma chamando a aten o et Bl Rt B Ak
. 1™ Organismos da Unido Européia 4904 | 5248 | 5398 | 7650 | 7.750 300 A MALARIA
¢ao para 0 mercado constituido PeloS ogmme vndad s | 1210 | 99 | s | a0 | 30
governos, forgas armadas dos paises Malaria Vacine Iniciative - PATH 334 2497 | 13.140 | 12799 | 14046
ricos (principalmente dos EUA) que N‘alzgr(\%fsde 28000 | 31700 | 28700 | 29600 | 33.000 200 7
tém }rppgs atuAan_do em !u_gares onde a s
maléaria € endémica, e viajantes que, @ owee | It | 2000 | 290 | 4250 | 4700 | 4700 100 4
turismo ou negocios, enfrentam as| o
’ Centro de

condicdes desfavoraveis existentes Ve, | 4856 | 5774 | 84s6 | 7510 | 5889

S . =1 Marinha o -
em p_alses pObr?S que ainda nao TOTAL ANUAL 42304 | 49.168 | 60.844 | 62659 | 65.735 2001 2002 2003
erradicaram a maléria, como mostram py—

as analises iniciais feitas pela a con-
sultora Lisa Barnard, a pedido da MV,

IS _ _ A Lari ) '
no relatorioMalaria Vaccine Market ids e maldria ameacam os paises pobres, mas

os ricos vivem mais a ameaca da Aids

Consultation de 2001.

O resultado da crenca de que Ndo hAOCORRENCIA DA AIDS NA POPULAGAO ADULTA NO MUNDO
mercado para drogas contra a maléria s

é perverso: gera a escassez de recurs e~ < Sy o o

S0S que, por sua vez, inibe o combate = %, 1

a doenca e mantém as condi¢bes para r—l_f_ﬂ
sua proliferac@o. E uma situagdo mui-

to diferente da pesquisa e desenvolvi- bt
mento da vacina contra a AIDS, uma
doencga presente em muitos paises ri- ]
cos. A mortalidade provocada pela .,r"*_

a populacao adulta

L -
E
e N o 6o d
AIDS é semelhante a da malaria: 2,5. e f.T

milhdes de mortes no mundo em 20038 5% a 15%

(a malaria matou 2,7 milhdes). O quel ' ** :§
faz a diferenca no combate a estes doiS; o, 1% 2 o.5% I| l;'-"
males € justamente o poder de comkl 00% a 0.1% L4
pra, a riqueza, das pessoas e dos go- " "™ ~

vernos. Enquanto a maléria foi prati- AReas DE OCORRENCIA DA MALARIA NO MUNDO
camente erradicada dos paises ricos, a
AIDS permanece uma ameaga, embora

em escala muito menor do que na Afri- {
ca, onde tem a caracteristica tragica de __.-="
uma epidemia avassaladora. L4, cerca
de 30 milhBes de pessoas convivem
com o virus HIV, e 2,6 milhdes de pes-
soas morrem anualmente; nos paises
ricos 0s nimeros sdo menores (na
América do Norte, havia 1 milhdo de
infectados em 2003 e ocorreram 16 mil
mortes), embora suficientes para dar g ... owe ocore tansmissao -
ao HIV o duplo status de problema Areas com fisco limitado 5""

grave de salde publica, com altos in- — s i t

vestimentos em busca de medicamen-
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Em queda no Brasil

A incidéncia da malaria no Brasil é muito menor do que na Africa
e 0 palis tem condicoes de reduzi-la a nimeros insignificantes

A maldria é um dos interesses do parasitologista Luiz
Hildebrando Pereira da Silva, que, ao se aposentar em Paris,
deixou um cargo de direcdo no Instituto Pasteur para criar
em plena Amazénia o Centro de Pesquisas em Medicina
Tropical (Cepem),em Rondobnia, que hoje dirige. Em entre-
vista a Agéncia de Noticias da Fundacdo de Amparo a Pes-
quisa do Estado de Sao Paulo, em marco de 2004, ele afir-
mou que o Brasil tem condicdes de “reduzir a malaria a
niveis insignificantes” apenas com a implementacao de aten-
dimento de salde minimo para a populacao associada a
adocdo de medidas profilaticas. “No Brasil, ao contrério da
Africa, a vacina nao chega a ser essencial”, disse ele.
Hildebrando considera que aqui, ao contrario da Africa, o
sistema de saude, pelo menos nos servicos basicos, tem se
desenvolvido “apesar de todas as dificuldades”.

Ele explica que até agora o pais tem se preocupado com os
doentes que apresentam sintomas, mas ha nucleos, em algu-
mas regides, de pessoas infectadas que nao apresentam os
sintomas. “Consideramos esses grupos como reservatorios”.
Sua equipe esta envolvida numa pesquisa que espera reduzir a
incidéncia da maldria ao tratar esses grupos. “Se esse projeto

piloto der os resultados que estamos esperando, devera ter
uma consequéncia direta nas novas estratégias de controle da
doenca.”

De fato, no Brasil a ocorréncia da malaria esta praticamente
restrita a Amazonia (os casos registrados fora dessa regiao sao
de pessoas que vieram de 14) e é muito inferior aquela na Africa.
A Fundacao Nacional de Saude registrou, em 2002, pouco
mais de 600 mil casos da doenca em todo o pais (36,7 % abai-
x0 do numero de casos em 2001), e as mortes ndo passaram de
0,1% desse total. Sequndo a Revista Panamericana de Salud
Publica, a melhora resultou da adocao do Plano de Intensifica-
cao das Acoes de Controle da Malaria (PIACM), em resposta a
proposta da Organizacdo Mundial de Saude de estabelecer
nas Américas a campanha Rol/ Back Malaria. Pressionado pelo
fato de ser o responsavel por 40% dos casos da doenca no
continente, o Brasil propds o PIACM com o objetivo de reduzir
em 50%, até o final de 2001, o numero de casos registrados
em 1999 (635.470) e em 50% o numero de mortes pela doen-
caentre 1999 e 2002. Ainda ndo ha avaliacoes sobre a meta da
mortalidade, mas em relacdo ao nimero de casos da doenca a
reducdo foi significativa, de 39%. [VB]
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tos contra ele, e de criador de mercadessaria para o sucesso do controlas a OMS que falhou — 0 mesmo
para os produtos farmacéuticos quia malaria, juntamente com a distribuaconteceu com outros organismos
remuneram tais investimentos. cdo de remédios, a eliminagcdo d@nvolvidos na campanha, como o
As pesquisas para o desenvolvimemntoosquitos e a distribuicdo de mosquBanco Mundial, o Fundo das Na¢des
da vacina contra a malaria sao financigeiros impregnados de inseticida. Unidas para a Infancia (Unicef) e a
das principalmente por dinheiro publi- Agéncia dos EUA para o Desenvol-
co e doacdes. No entanto, ha quem adtpeio des ricos? Nem todo mundo, vimento Internacional (USAID), que
dite que ela teria que ser fabricada pglarém, aposta no mercado. O profeattaram acusa de sequer possuirem
industria farmacéutica privada, com irsor Amir Attaran, da Universidade ddados detalhados sobre o que gasta-
vestimentos préprios e sob as norm@stawa, Canada, € um dos especialisim com a malaria.

do mercado. E o que explica, por exertas que avaliam que a malaria s6 sek®MS estima que, em 2002, foram gas-
plo, o interesse da MVI de analisar @ontrolada com o apoio dos govetes aproximadamente US$ 200 milhes
possivel existéncia de um mercado emos dos paises ricos. “Sem um grade diversas fontes para o controle da
torno da doenca composto pelos code reforco da ajuda externa, os paiseslaria em todo o mundo, muito abai-
sumidores “ricos” que pudessem finaem desenvolvimento severamente ated do necessario paraRoll Back
ciar aqueles realmente pobres, que neados pela malaria podem fazer poMalaria atingir seus objetivos, o que
seriam “mercado”. co. Seu gasto médio com saude pdemandaria US$ 1 bilh&o por ano. Al-
Mas se nem os medicamentos j4 exldica é de cerca de US$ 6 por pessgam otimismo foi vislumbrado recen-
tentes chegam aos doentes africanasualmente”. Em artigo na edicdo demente com os andncios do novos
por que apostar na vacina? agosto de 2004 da revishature financiamentos, mas Attaran calcula
Entre os diversos tratamentos, as vAttaran faz um balanco das cifras prajue a cifra anual nao serd maior do que
cinas apresentam a melhor relagdo cusetidas pelos organismos internadRk$ 360 milhdes por ano.

to/beneficio. Além disso, dizem osnais na época do lancamento da caf-anuncio da possibilidade de uma
especialistas, nos paises africanosmenhaRoll Back Malaria Segundo vacina traz animacéo, mas foi feito
programas de imuniza¢éo sdo os maie, as estatisticas da propria OM&umM quadro em que o triunfo da ma-
eficientes sistemas de salde parammstram que as mortes por malaria daria se mantém assentado em parte
contato regular com criangas de atdentaram desde entdo. Ele explice l6gica fria do mercado. Para as po-
cinco anos. E, mesmo parcialmente efisse fracasso: “A razdo fundamentpllacdes pobres, particularmente na
caz, uma vacina teria um grande iné-politica: a OMS lancouRoll Back Africa, resta a esperanca — cruel —de
pacto na contencao da doenca. Oulklaria para criar um clima de consgue a ameaca que a malaria possa re-
vantagem é que os programa de imeientizacdo, mas falhou em asseguiaresentar para os ricos ajude a en-
nizacéo séo permanentes, condi¢do we-fundos necessarios”. Nao foi apeentrar uma solugéo. [ |
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