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INTRODUCAO

O termo Prdtica Baseada em Evidéncias (PBE) tem sua
origem nas décadas de 1970-1980 com o movimento
da medicina baseada em evidéncias. Vem crescendo em
importancia no mundo em todas as 4reas da salde, dada
a necessidade de melhorar a prestacdo de cuidados em
saude, reduzir custos e melhorar a conformidade das
praticas as melhores evidéncias disponiveis.

A PBE é definida como “o uso consciente, explicito e
criterioso da melhor evidéncia atual para a tomada de
decisao sobre o cuidar individual do paciente”?.

0 JBI, que é uma organizacdo internacional de pesquisa e
desenvolvimento sem fins lucrativos, que agrega cientistas,
profissionais e pesquisadores da saide comprometidos com
o cuidado em satide baseado em evidéncia (CSBE), define
CSBE “como a tomada de decisao clinica que considera a
viabilidade, adequacao, significancia e efetividade das
praticas de saude, informadas pelas melhores evidéncias
disponiveis, o contexto no qual os cuidados sdo prestados,
aindividualidade do paciente e o julgamento e expertise
do profissional de saude”®?,

Os pilares do CSBE sao: 1) geragao de evidéncias (pesquisa
primaria, descobertas e expertise profissional); 2) sintese
de evidéncias (revisao sistematica, sumarios de evidéncia
e diretrizes); 3) transferéncia de evidéncias (educacao/
formacao, integracdo de sistemas e disseminacdo ativa);
4) implementacdo de evidéncias (analise do contexto,
facilitacao da mudanca e avaliacdao da mudanca e dos
resultados). Todos esses componentes seguem o passo a
passo representado pelos ciclos de feedback3.

Da geracdo a implementacdo de evidéncias existem
grandes lacunas, uma vez que o conhecimento produzido
ndo é automaticamente utilizado na ponta do cuidado,
devido a muitos fatores como a falta de conhecimento
dos profissionais, falta de recursos materiais e humanos,
aspectos culturais e outros®.

@)y |
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Nessa perspectiva, o JBI desenvolveu metodologia robusta paraimplementacao de evidéncias na pratica,
que vem sendo ensinada em todo o mundo e o Brasil é pioneiro no ensino na América Latina, por meio do
Centro Brasileiro para o Cuidado a Saude Baseado em Evidéncias: Centro de Exceléncia do JBI - JBI Brasil®.

A producao de conhecimento em satide em todo o mundo, gerada por pesquisa primaria e secundaria, é
muito vasta e 0 acesso ao que é produzido é muito restrito, por varios motivos, dentre os quais: ndo ser dada
a devida importancia na formacao dos profissionais da satide para consumo de evidéncias, que geralmente
nao sabem como buscar as evidéncias disponiveis e ndo valorizam tal consumo; falta de conhecimento de
como acessar artigos cientificos; desconhecimento da lingua em que o artigo foi publicado, especialmente a
inglesa; ndo valorizacdo pelo profissional e pela prépria instituicdo; comodismo do profissional para manter
o sempre feito, reiterando praticas muitas vezes ndo baseadas em evidéncias cientificas; acesso limitado a
publicagdes por ndo terem acesso aberto etc.

Esse overload ou volume excessivo de producao cientifica que ndo conseguimos acessar, filtrar e absorver
para a tomada de decisdo em salde é um grande desafio na atualidade, mas que precisamos superar de
modo a reduzir a lacuna entre o que é produzido como evidéncia cientifica e sua implementacao na pratica.
Iniciativas ja vém sendo feitas nesse sentido, como: a producao de sumarios de evidéncias, revisdes rapidas
(rapid reviews) e revisbes sistematicas vivas (Living systematic reviews), produzidos pelo JBI e Cochrane; a base
de informacoes médicas (UpToDate®), de suporte a decisao clinica com base em evidéncias; a metodologia
de implementacao de evidéncias desenvolvida pelo JBI e outras.

Se é um grande desafio consumir e implementar evidéncias cientificas, produzidas por estudos robustos e
com elevada qualidade metodolégica, torna-se ainda mais desafiador lidar com a elevadissima disseminacao
de estudos com qualidade metodolégica ruim/duvidosa e de informacdes equivocadas, incompletas, ndo
comprovadas cientificamente, e com informac¢des manipuladas para favorecer interesses de pesquisadores,
de quem financiou a pesquisa, de laboratoérios ou mesmo a servico de ideologias de governos.

Um exemplo atual, é o uso de hidroxicloroquina como medicamento indicado pelo governo Bolsonaro
para a prevencao e tratamento da COVID-19 (Coronavirus Disease). Essa indicacdo atende a demandas finan-
ceiras e ideoldgicas, uma vez que a ciéncia ja comprovou que ndo ha qualquer eficicia desse medicamento
para COVID-19, seja para prevencao ou tratamento. E continua sendo defendida e prescrita por médicos e
utilizada por brasileiros que acreditam nessa mentira incutida por grupos de interesse. A Comissao Parla-
mentar de Inquérito (CPI) da COVID-19" esta apurando responsabilidades e evidenciando a intencionalidade
do governo Bolsonaro na compra de tal medicamento sem qualquer eficacia. Trata-se de uma infodemia
de informacdes falsas, divulgadas e financiadas com recursos publicos para atender interesses escusos. Tal
situacao é de uma gravidade muito séria, que a CPl vem apurando e que precisa indicar responsabilidade
civil e criminal aos envolvidos.

E nesse contexto, que vivenciamos o fenémeno denominado infodemia, decorrente do aumento da
quantidade de informagdes associadas a um assunto especifico, que pode se multiplicar rapidamente em
pouco tempo®. O conceito de infodemia foi bem abordado no capitulo intitulado “Genealogia do conceito
de infodemia”

A infodemia pode estar relacionada ao elevado nimero de informacgdes publicadas em escala mundial.
Mas, principalmente, por informacgdes duvidosas, falsas (conhecidas como fake news), de fontes ndo confiaveis,
que se espalham rapidamente pelas redes sociais, sendo, muitas vezes, manipuladas por grupos de interesse
e que trazem prejuizos graves e deletérios aos paises, podendo comprometer a salde das popula¢des pelo
tipo de informacgbes que sdo veiculadas e que rapidamente sao absorvidas como “verdade’”. Esse é um pro-
blema mundial que vem crescendo em importancia e que precisa ser combatido.

1 A CPIl da COVID-19, “é uma comissao parlamentar de inquérito em andamento na Republica Federativa do Brasil que investiga supostas
omissoes e irregularidades nas acées do governo federal durante a pandemia da COVID-19 no Brasil. Foi criada em 13 de abril de 2021 e
oficialmente instalada no Senado Federal em 27 de abril de 2021". Disponivel em: https://pt.wikipedia.org/wiki/CPl_da_COVID-19#cite_note-3
(Acesso em 19/06/2021)
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Em tempos de pandemia do novo coronavirus, decretada pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS), em
11 de margo de 2020, esse fendmeno se alastra de forma importante e preocupante, dada a avassaladora
consequéncia que tal pandemia tem trazido para os paises, acarretando grave crise sanitaria, econ0mica,
social, politica. Em 21 de junho de 2021, o site do John Hopkins Coronavirus Resource Center registrava em
todo o mundo 178.554.302 casos, 3.867.647 mortes e 2.633.558.583 doses de vacinas administradas, sendo
registrados no Brasil 17.927.928 casos, 501.825 mortes e 81.272.679 doses de vacina administradas®. Mais
de quinhentas mil mortes no Brasil € um genocidio!

Na pagina da OMS, h3 alertas a populacao para evitar espalhar desinformacéo e ajudar a impedir sua
propagacao pelas redes sociais. Para a OMS,

“a medida que o mundo responde a pandemia COVID-19, enfrentamos o desafio de uma superabundancia de
informacdes relacionadas ao virus. Algumas dessas informagdes podem ser falsas e potencialmente prejudiciais”

Além disso,

“informagées imprecisas se espalham amplamente e com rapidez, tornando mais dificil para o publico identificar fatos
verificados e conselhos de fontes confidveis, como a autoridade de satide local ou a OMS"?.

Como acessar e consumir evidéncias cientificas para a tomada de decisdao em saide? Como lidar com a
elevadissima producdo cientifica gerada para que essa seja consumida na ponta do cuidado? Como combater
as fake news? Como educar os profissionais e a populacdo de modo geral a ndo consumirem e nao espalharem
fake news? Sao algumas das perguntas que emergem e que sao desafios importantes a serem considerados
pelas instituicdes de saude e de ensino, governos, érgdos de salide pelo impacto negativo que pode trazer
a populacao. Procuraremos, neste capitulo do livro, refletir e apresentar indicativos sobre a prdtica baseada
em evidéncias em tempos de infodemia. Mais especificamente, vamos fazer essa reflexao a luz da producao
relacionada a COVID-19, na érea da saude e mais especificamente na drea de Enfermagem.

ESTADO DA ARTE DA PRODUGAO SOBRE INFODEMIA E COVID-19

A Infodemia é um termo que tem sido usado para se referir a rapida disseminacdo de (des)informacao ou
noticias falsas por meio das plataformas de midia social e meios de comunicacgao, além da superabundancia
de informagdes em salde. Essa disseminagdo equivocada da informacao faz com que as pessoas tenham
atitudes inadequadas, sejam induzidas ao panico, xenofobia e prejudicam os esforcos de organiza¢cdes em
controlar a doenca e minimizar o nimero de infectados e mortos®.

Jaainfodemiologia foi descrita pela primeira vez em 2002, como uma nova disciplina e metodologia de
pesquisa para o estudo dos determinantes e a distribuicdo da informacéo e (des)informacao em saude, que
podia orientar profissionais de saude e pacientes na identificacdo de informacédes falsas, bem como obter
informacodes de salde de qualidade na internet®.

Estudos infodemiolégicos®'™® tém sido desenvolvidos para avaliar a qualidade de informagdes contidas
em sites e identificar evidéncias conflitantes, fake news e propagandas enganosas.

Nesse sentido, instituicbes orientam pacientes com o mneménico CREDIBLE®, para que eles aprendam a
avaliar a qualidade das informagées que encontram na Internet, sendo: C (Current and frequently updated),
R (References cited), E (Explicit purpose and intentions of the site), D (Disclosure of developers and sponsors), |
(Interests disclosed and not influencing objectivity), B (Balanced content, lists advantages and disadvantages), L
(Labeled with metadata) e E (Evidence-level indicated). Porém, o nivel educacional dos pacientes ird influenciar
muito no uso desta ferramenta, sendo que quase a totalidade de estudos nessa perspectiva foi realizada em
paises desenvolvidos.

INFODEMIA: GENESE, CONTEXTUALIZAGOES E INTERFACES COM A PANDEMIA DE COVID-19 65



A PRATICA BASEADA EM EVIDENCIAS EM TEMPOS DE INFODEMIA: REFLEXOES E INDICATIVOS
Puischel VAA, Oliveira LB, Carbogim FC, Fhon JRS.

A partir de 2006, com estudos sobre o rastreamento de pesquisas relacionadas a gripe por influenza,
identificou-se que a demanda de informacdes sobre satde pesquisadas na Internet sobre a gripe tinha
um potencial epidemiolégico consideravel para ser utilizado como vigilancia sindromica™. Desse modo, o
rastreamento das pesquisas que as pessoas fazem na Internet tem o potencial de prever eventos populacio-
nais relevantes para a satide publica, como a ocorréncia de surtos. Assim, o autor acrescentou a andlise de
demanda de informacao ao conceito.

Por sua vez, a relacdo entre a incidéncia de gripe e as pesquisas relacionadas a gripe durante a pandemia
de influenza HIN1, em 2009, tornou ainda mais evidente a importancia da infodemiologia no estudo da
relacdo entre as demandas por informacdes de satde na web e o fornecimento de informacgdes em saude.
Essa relagcdo, que se amplia com o uso da midia social, pode fornecer algumas métricas como prevaléncia e
incidéncia de informacoess'”,

Nessa mesma perspectiva, os estudos mais atuais em infodemiologia buscam dados, em especial, nas plata-
formas Google Trends e Twitter. No caso do Twitter — uma rede social que permite aos usuarios compartilharem
seus sentimentos e opinides —, estudos infodemiolégicos que tém como base este tipo de dados podem for-
necer informar, em tempo real, comportamentos relacionados a atividade fisica, por exemplo, para monitorar
o nivel de atividade das pessoas. Estudo recente identificou esta estratégia como uma valiosa ferramenta para
organizac¢des de saude publica, para superar o lapso de tempo existente no relato de métodos de pesquisa
tradicionais. Foi também com informacoes obtidas no Twitter que estudos de vigilancia"® em satde se tornaram.

Da mesma maneira, no Google Trends foi realizada uma pesquisa™ que relacionou os sintomas relatados
e pesquisados por pessoas com lUpus eritematoso sistémico, com o objetivo de realizar uma abordagem de
monitoramento de Big Data, de modo a adequar melhor os recursos em momentos especificos de carga da
doenca. Além destes estudos, as métricas foram muito importantes para o rastreamento e previsdo de surtos
e epidemias como a da Sindrome Respiratdria do Oriente Médio (MERS), o ebola, a zika e mais atualmente
a pandemia da COVID-19.

Em maio de 2020, na Assembleia Mundial da Saude da Organizacao das Na¢des Unidas (ONU), foi aprovada
uma Resolucdo que reconhece que a gestdo da Infodemia é uma parte critica do controle da pandemia da
COVID-19 e orienta que os Estados membros criem estratégias de combate a desinformacao e que fornecam
informacdes precisas, com base em evidéncias cientificas, a todas as comunidades, respeitando a liberdade
de expressao 021,

A producdo cientifica gerada a partir do inicio da pandemia da COVID-19 é expressiva. Quando buscamos,
em 17 de junho de 2021, o termo“Infodemia”isoladamente no Portal Pubmed, como palavra-chave (uma vez
que ainda nao é um descritor MeSH), identificamos 250 estudos; todos esses estudos, com excecao de um,
foram publicados nos anos de 2020 e 2021. Esses achados evidenciam que o termo comecou a ser utilizado
no contexto da pandemia da COVID-19. O tnico estudo publicado anteriormente a 2020 abordava a Infode-
miologia como a ciéncia que estuda a distribuicdo e os determinantes de informagdes e (des)informagoes
sobre salide em meio eletrénico, em especial na Internet, com o objetivo de informar politicas publicas".

Quando buscamos o termo “infodemiologia” isoladamente no portal Pubmed, também em 17 de junho
de 2021, foram identificados 366 estudos, publicados a partir do ano de 2002; deste total, foram publicados
apenas 131 anteriormente a 2020. De maneira geral, estes estudos consideram a Infodemiologia como a
epidemiologia da informacao ou (des)informacao, que identifica dreas onde ha lacuna de traducéo do co-
nhecimento entre as melhores evidéncias e a pratica®'#?2,

A Infodemia vem ocorrendo junto com a pandemia da COVID-19 e pode ser definida como uma doenca
contagiosa que infecta a nossa cultura da informacgdo. A comunicacdo com o publico leigo é um grande
desafio. As revisdes realizadas por pares nos grandes periddicos de impacto no mundo precisam ser sensi-
veis as necessidades da comunidade, para que os resultados sejam consumidos por todos; também, é de
responsabilidade da midia informar com clareza e embasamento cientifico®?".
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O préprio diretor da Organizacdo Mundial da Saude, Tedros Adhanom Ghebreyesus referiu que “ndo es-
tamos apenas lutando contra uma epidemia, estamos lutando contra uma infodemia", se referindo a epidemia
global de (des)informacdo em grande volume, que é amplificada com a midias sociais. Para isso, diversos
especialistas estao trabalhando com redes sociais como Facebook, Twitter, TikTok e Google, para que quando
a pessoa buscar o termo “coronavirus” ou “covid-19" seja direcionada para pdaginas confiaveis, como o site da
OMS ou do centro de controle de doencas de cada pais®®?.

No contexto da pandemia da COVID-19, as pessoas sao forcadas a ficarem em casa e a recorrerem a Internet
para trabalhar, estudar e para se manterem conectadas com outras pessoas, além de obter informagdes sobre a
doenca, sua prevencdo e impacto. A Internet, como uma importante fonte de informacdo em saude para pessoas
de todo o mundo e pela facilidade de acesso a este recurso, é um ambiente propicio e facil para a busca de infor-
magoes, muitas das quais podem ser falsas ou enganosas, fendmeno que levou a criagao do termo Infodemia.
A (des)informacao produzida, em grande parte pela midia, acarreta riscos a saiide publica e é responsabilidade
dos governos desenvolver estratégias de combate as informagées falsas publicadas por usuarios?.

Assim, 0 acesso a fontes confidveis de informacdes desempenha um importante papel para a informacdo de
politicas publicas de satide e a infodemia tem impedido que isso ocorra de maneira adequada, uma vez que
as noticias falsas sdo mais facilmente disseminadas que a evidéncia cientifica confidvel, em especial durante
uma pandemia. Sendo assim, a gestao infodémica mal executada pode levar a consequéncias deletérias,
como a marginalizacdo e a supressao da ciéncia em favor de interesses politicos e comerciais??.

A pandemia da COVID-19 demanda e oferece a oportunidade de desenvolver e formalizar ferramentas e
abordagens para o gerenciamento da Infodemia e para rever processos de publicacdo académica, revisdo
por pares e traducao do conhecimento na pratica clinica®.

A Enfermagem também tem papel importante neste aspecto, uma vez que os profissionais tém compe-
téncias para promover educagao em saude para usudrios dos servi¢os de saude, de modo a compreenderem
e utilizarem informacgées em saude de forma adequada para a propria saide®. Segundo a Academia Ameri-
cana de Enfermeiras®®, os profissionais devem supor que a populacao pode ter dificuldade em compreender
certas informacdes e por isso a confirmacdo da compreensao do que foi entendido sobre as informacoes
passadas é sempre crucial.

Apresentamos no Quadro 1 buscas feitas em diferentes bases de dados relativas a Infodemiologia, Info-
demia e COVID-19, especificando a data da busca, os respectivos descritores/palavras-chave e os resultados
alcancados.

As buscas realizadas nas bases de dados demonstram o quéo importante e atual é esta temética. E possi-
vel observar no Quadro 1, na busca realizada na Pubmed, que a definicdo de Infodemia prevalentemente a
partir de 2020 trouxe a tona aspectos relacionados a Infodemiologia, tanto em relacéo a grande quantidade
de informagdes novas com que nos deparamos diariamente, quanto a qualidade destas informacodes e ao
estudo das informagoes pesquisadas pela populacao. Isto pode, por exemplo, contribuir na investigacdo de
padrdes de salde e ocorréncia de surtos. Observamos ainda que a busca isoladamente destes termos pode
nao retornar estudos importantes que abordam as fake news e a disseminacéo de (des)informacao, o que foi
possivel com a utilizacdo de outros termos para a busca.

Considerando a pesquisa realizada no Portal BVS, podemos observar que esta tematica ainda é pouco
estudada na América Latina. No entanto, é muito abordada em estudos realizados em paises desenvolvidos,
em especial da Europa, que se reflete na quantidade de documentos identificados na EMBASE. As estratégias
de combate a Infodemia na pandemia da COVID-19 sao o enfoque principal dos estudos identificados.

Na base de dados CINAHL, que é voltada para estudos da area da Enfermagem, foi recuperada quanti-
dade significativa de estudos, sendo a maioria voltada para a (des)informacdo e a educacdo do paciente,
importancia da busca e implementacdo de evidéncias cientificas de qualidade e, também, estratégias de
combate a infodemia.
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Quadro 1: Produgéo sobre COVID-19 e Infodemiologia/Infodemia nas bases de dados CINAHL e EMBASE e nos portais Pubmed e BVS.
S&o Paulo, 2021

Base de dados/

Data da busca Estratégia de busca (descritores/palavras-chave) Resultados

“infodemic”[Title/Abstract]

“infodemiology”[Title/Abstract]

251
((“infodemic”[Title/Abstract]) OR (“infodemiology”[Title/Abstract])) AND ((((“COVID-19"[Mesh])
OR (“COVID-19"[Title/Abstract])) OR (“SARS-CoV-2"[Mesh])) OR (“SARS-CoV-2"[Title/Abstract]))]
366
(((((((("Health Communication”[Mesh]) OR (“Health Communication”[Title/Abstract]))
PubMed OR (“Misinformation”[Title/Abstract])) OR (“Disinformation”[Title/Abstract])) OR (“Fake
17/06/2021 news”[Title/Abstract])) OR (“False news"[Title/Abstract])) OR (“Infodemic”[Title/Abstract])) OR 325

(“Infodemiology”[Title/Abstract])) AND (((((((((((("COVID-19"[Mesh]) OR (“COVID-19"[Title/
Abstract])) OR (“COVID-19 Vaccines”[Mesh])) OR (“COVID-19 Vaccines”[Title/Abstract])) OR
(“COVID-19 Serological Testing”[Mesh])) OR (“COVID-19 Serological Testing”[Title/Abstract]))
OR (“COVID-19 Nucleic Acid Testing"[Mesh])) OR (“COVID-19 Nucleic Acid Testing"[Title/
Abstract])) OR (“SARS-CoV-2"[Mesh])) OR (“SARS-CoV-2"[Title/Abstract])) OR (“SARS-CoV-2
variants” [Supplementary Concept])) OR (“SARS-CoV-2 variants”[Title/Abstract])) OR (“COVID-19 1086
serotherapy” [Supplementary Concept])) OR (“COVID-19 serotherapy”[Title/Abstract])) OR
(“Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2”[Title/Abstract])) OR (“NCOV"[Title/
Abstract]))

(MH “COVID-19”) OR (MH “SARS-CoV-2") AND

(TI"infodemic” OR AB“infodemic”) 26

(MH “COVID-19") OR (MH “SARS-CoV-2") AND (Tl “infodemiology” OR AB “infodemiology”)

CINAHL ((MH“COVID-19") OR“COVID-19" OR (MH “COVID-19 Testing”) OR TI “COVID-19 Testing”
17/06/2021 OR AB“COVID-19 Testing” OR (MH “COVID-19 Vaccines”) OR TI “COVID-19 Vaccines” OR AB
“COVID-19 Vaccines” OR (MH “COVID-19 Pandemic”) OR TI “COVID-19 Pandemic” OR AB
“COVID-19 Pandemic” OR (MH “SARS-CoV-2") OR TI“SARS-CoV-2" OR AB “SARS-CoV-2" AND
((MH “Fake News") OR “Fake news” OR Tl “infodemic” OR AB “infodemic” OR Tl “infodemiology” 350
OR AB“infodemiology” OR Tl “Health Communication” OR AB “Health Communication” ORTI
“Misinformation” OR AB “Misinformation” OR Tl “Disinformation” OR AB “Disinformation”)

‘infodemic’/exp OR ‘infodemiology’/exp

EMBASE 19
17/06/2021 (infodemic’/exp OR infodemiology'/exp OR disinformation’/exp OR misinformation’/exp)
AND (sars coronavirus'/exp OR coronavirus disease 2019'/exp OR sars-cov-2 vaccine’/exp OR 619
covid-19 testing'/exp)
(“Infodemia”) OR (“Infodemiologia”) 63
BVsS
17/06/2021 (“Infodemia”) OR (“Infodemiologia”) AND (mh:(“Infeccdes por Coronavirus”)) OR 9

(mh:(“Betacoronavirus”)) OR (mh:(“Infec¢des por Coronavirus”)) OR (covid-19)

REFLEXOES SOBRE PRATICA BASEADA EM EVIDENCIAS E INFODEMIA

Como mencionado, os estudos sobre a disseminacdo de informacdes e seu impacto na vida e salide das
pessoas vinham sendo publicados mais esporadicamente antes da pandemia da COVID-19. No entanto, a partir
do ano de 2020, com a OMS usando o termo Infodemia e fazendo um paralelo semantico a referida pandemia,
0 assunto toma maior expressao, mostrando a importancia desse fendbmeno que precisa ser combatido, pois
“nao estamos apenas lutando contra uma epidemia, estamos lutando contra uma infodemia’, uma epidemia
global de (des)informacdo em grande volume, que é amplificada com a midias sociais.
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A pandemia da COVID-19, além de causar a perda de milhdes de vidas e grande impacto econédmico na
maioria dos paises do mundo, provoca um efeito infodémico devastador. Muitas pessoas isoladas em casa, com
acesso a Internet, recebem e disseminam uma enorme quantidade de informagdes, que muitas vezes sdo noticias
falsas e que tém o potencial de causar prejuizo ndo sé a quem recebe e compartilha essas informacoes, mas a
depender da influéncia destas mesmas pessoas, em especial nas redes sociais, a milhares de outras pessoas®?.

Os veiculos digitais de comunicacao sao responsaveis pela disseminacao de informagdes em grande escala,
permitindo a atualizacdo em tempo real. Sdo midias sociais, jornais, revistas e féruns digitais que viabilizam a
replicagdo da informagao original em variados contextos e grupos que se conectam a outros contextos e grupos®”.

Como a pandemia da COVID-19 foi a primeira da histéria em que se tem a disposicao uma tecnologia
avancada em diversos ambitos, inclusive das comunicacdes, é preciso refletir como essas informacodes sdo
geradas, em que foram embasadas e a forma como estas precisam ser apresentadas as pessoas dos diferen-
tes perfis na sociedade. Ao mesmo tempo que a tecnologia e o acesso a Internet promovem facilidade na
disseminacao das informacdes a respeito de medidas preventivas, como o distanciamento social e o uso de
mascaras, essa facilidade contribui para difundir noticias falsas, teorias da conspiracao e curas magicas, que
ndo sdo embasadas no conhecimento, na evidéncia cientifica®?®.

Diante disso, temos vivenciado outra crise, que é informacional. As informacdes geradas sao de qualidade e
credibilidade muito diversa, fazendo com que a infodemia se comporte de forma analoga a epidemia, em que
a desinformacao pode se disseminar como um virus e trazer consequéncias devastadoras. Assim, precisamos
olhar criticamente para a informacao que recebemos, pois estas vao desde as mais validas e produtivas, até
informacdes sem nenhum embasamento cientifico. Além disso, a infodemia trabalha com gatilhos emocio-
nais, de modo que as emocdes exacerbadas contribuem para que as pessoas acreditem em alguma ideia e a
disseminem, sendo que isso pode desencadear também transtornos mentais, como ansiedade e depressao®?,

Essas conexdes estao relacionadas a facilidade atual em adquirir dispositivos eletronicos, assim como
acesso a Internet e compartilhamento de informacées a todo tempo pelas redes sociais (whatsapp, facebook,
instagram e outras), constituindo espaco fértil e propicio a propagacao e disseminacao de noticias falsas,
meias verdades ou mentiras.

E nesse contexto e em meio a diversidade de informacdes produzidas de forma expressiva e com a pluralidade
de fontes, que os profissionais da saude também enfrentam o desafio de cuidar e promover a educacdo em
saude. Por isso, a PBE torna-se fundamental e necessaria em tempos de infodemia, uma vez que a selecdo de
fontes confiaveis para a tomada de decisao em saude, de forma consciente, explicita e criteriosa da melhor
evidéncia disponivel é condicao para enfrentar esse fendmeno e garantir que as praticas em saude sejam
baseadas em evidéncias produzidas por estudos robustos e de boa qualidade metodolégica.

Nesse aspecto, precisamos retomar o conceito de cuidado em saude baseado em evidéncias do JBI para
que a tomada de decisao seja feita considerando o contexto, o julgamento e a expertise do profissional de
saude, as necessidades dos usudérios de satde e informada pelas melhores evidéncias disponiveis. Além de
levar em conta a viabilidade, adequacao, significancia e efetividade das praticas de saide®. Esses elementos
implicam em responsabilidade de quem presta cuidado, toma decisdo em satide e produz politicas publicas
(em qualquer nivel, seja local, regional, nacional ou internacional), faz gestdo de recursos, de modo a melhorar
os resultados em saude e a literacia em saude, assim como para combater a infodemia.

Em meio a diversidade de informacdes e diante da crise sanitaria produzida pela COVID-19, torna-se im-
prescindivel conhecer a qualidade da evidéncia produzida e o grau de confianca da recomendacao para a
tomada de decisao em salde, o que exige preparo do profissional e compromisso das instituicdes de saude
para implementar as melhores praticas e viabilizar recursos apropriados.

Para o avanco da PBE em tempos de infodemia, é preciso esforco coordenado de profissionais da saude,
instituicdes de saude e de ensino, de gestores, de governos em todos os niveis para combater as fake news
e promover a PBE. E todos, incluindo a sociedade em geral, devem lutar para que o Sistema Unico de Sadude
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(SUS) seja mantido com seus principios e diretrizes, e que saiide como direito constitucional seja garantida
com as melhores praticas e com recursos financeiros e humanos necessarios. Temos que ficar atentos e vigi-
lantes para que um bem tdo precioso como a saude ndo seja aviltado pela disseminacdo de ma informacéao,
desinformacao, fake news ou qualquer forma de manipulagao por interesses escusos de grupos.

A GUISA DE CONSIDERAGOES FINAIS: ALGUNS INDICATIVOS

O consumo de evidéncia de qualidade é um aspecto importante e necessario para os profissionais de saude.
A busca de evidéncias em bases de dados cientificas, sites governamentais e de sociedades de especialistas
é uma habilidade requerida para os profissionais que atuam em um mundo em constante transformacao. A
capacidade para avaliar criticamente uma informacéo e para discernir se é verdadeira ou ndo é uma exigéncia
imprescindivel em tempos de infodemia.

Para esse fim, e considerando que dados manipulados nas midias sociais sdo uma ameaca a satide publica,
alguns indicativos importantes e necessarios sdo explicitados a seguir.

1. Para governos e formuladores de politicas

« Combater fake news por meio do desenvolvimento e direcionamento de politicas de saude publica
voltadas ao papel dos portais de midia na propagacdo de informac¢ées em tempos de pandemias®.

« Utilizar a inteligéncia artificial para combater noticias falsas, direcionando algoritmos de buscas de
usuarios para fontes confiaveis.

« Engajar a populacdo na adocdo de medidas preventivas de saide e de combate a desinformacdo, ma
informacao ou noticias falsas, por meio de campanhas de educacao em saude.

+ Nao utilizar artigos pré-impressos (preprint) como ciéncia baseada em evidéncias nem usa-los como
base para decisdes de saude publica, uma vez que 0s pré-impressos nao passaram por um processo
rigoroso de revisao por pares®® e podem ter sido publicados em periddicos predatorios.

« Monitorar o engajamento em plataformas de midia social para controlar as mensagens que estao
sendo entregues®©?,

- Aumentar o investimento em pesquisa e desenvolvimento de comunicacdo em saude para explorar e
compreender formas estratégicas de atingir diferentes populagoes©?.

« Disseminar informacdes confiaveis e baseadas em evidéncias de forma rapida e ampla para a populacao.

« Determinar que os desenvolvedores de redes sociais promovam a¢des de conscientizacao da populacao,
por meio da divulgacao de informacgdes veridicas.

- Garantir a propagacao de informacdes atualizadas para comunidades e individuos por meio de todos
0s canais apropriados, incluindo aquelas comunidades para as quais as fontes baseadas na web nao
sdo a fonte primaria de informacdo e aquelas para as quais as informacdes precisam ser adaptadas ao
contexto e aos niveis de alfabetizagao®".

2. Parainstituicdes de saude/profissionais da saude

« Manter atualizacdo por meio de fontes confidveis.

« Naorepassar informacao de salde por redes sociais ou adotar tal informacao na pratica sem confirmar
a veracidade da informacao.

- Divulgar informacées de saude e de educacao em saude confiaveis.

« Monitorar as préprias emogdes e salde mental e buscar ajuda profissional, caso necessario.

«  Promover o didlogo para entender as percepgdes das pessoas e os motivos por tras de suas praticas®?.

- Desenvolver material educativo e acelerar o compartilhamento da ciéncia baseada em evidéncias para
abordar as percepg¢oes erradas existentes, corrigir comportamentos e promover praticas saudaveis©?,

«  Construir procedimentos operacionais padrao (POPs) e protocolos assistenciais com base nas melhores
evidéncias cientificas disponiveis;
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3. Paraapopulacdo em geral

+ As informagdes sobre qualquer doenca devem ser autenticadas. Qualquer cura nova ou milagrosa
ou noticias suspeitas sobre COVID-19 devem ser primeiro examinadas por meio de plataformas con-
fiaveis, como a OMS e as respectivas agéncias nacionais de saude, antes de compartilha-las de forma

irresponsavel na midia social®.

« A exposicao a afirmacdes nas redes sociais deve ser minimizada e a atualizacdo de noticias deve ser

buscada apenas em fontes confiaveis®.

Os tempos vividos com a pandemia da COVID-19 sdo impares e desafiadores, exigindo novas estratégias de
enfrentamento dos efeitos e das graves crises provocadas por essa pandemia. E tempo de enfrentar também
ainfodemia que tomou propor¢des jamais vistas, mas que encontrou nas midias sociais terreno propicio para
se alastrar e provocar efeitos deletérios a satide da populacao.

Se a PBE é recomendada ha décadas, no atual contexto torna-se imperiosa e forte instrumento de combate
a praticas obsoletas, desinformacodes e as infodemias, pois os tempos atuais evidenciam o quao importante
é a ciéncia e a base para o cuidado em saude.
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