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“A pesquisa estd nos proporcionando
uma compreensdo cientifica da Aids.
A histéria pode ajudar-nos

a ver como essa doenga

pode afetar nosso mundo.”’

Desde a peste bubénica da Europa do século X1V até a pande-
mia global de gripe de 1918-19, epidemias tém moldado as so-
ciedades e, as vezes, mudado o curso da Histdria. Neste arti-
go, o cientista médico Robert Swenson descreve como as so-
ciedades reagiram ds ameacas apresentadas pelas epidemias
anteriores e compara 0 impacto delas ao da Aids.

Conclui que, embora a ciéncia tenha dado grandes passos pa-
ra @ compreensédo da biologia da Aids, nossas reagées huma-
nas as epidemias pouco evoluiram nos ultimos 600 anos. E sdo
estas reagdes antigas e freqlientemente irracionais da socieda-
de a um contdgio em seu meio que talvez estorvem os esfor-
cos para solucionar o problema. Muitos dos “fatos” atuais so-
bre a Aids estdo sujeitos a debate e a revisdes quase mensais,
4 medida que emergem novos dados de pesquisas médicas e
estatisticas. As teorias e opinides apresentadas aqui sdo do au-
tor, mas elas sdo partilhadas por muitos outros especialistas.

ceu na New England Journal dente, tinham sérias infec¢oes com
of Medicine um artigo que microorganismos que antes sé in-
descrevia curioso grupo de sete ho- fectavam individuos profundamente

E m dezembro de 1981, apare- mens que, sem qualquer razao evi-
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comprometidos quanto a imunolo-
gia. Logo isso se tornou conhecido
como sindrome de deficiéncia imu-
nolégica adquirida (Aids). Desde
entdo, o numero de casos vem au-
mentando a um ritmo assombroso.
No final de 1987, haviam sido in-
formados mais de 50 mil casos nos
Estados Unidos e outros 70 mil ha-
viam sido reconhecidos em 129 pai-
ses. Este surto mundial de uma no-
va doenca infecciosa tem engendra-
do muito temor e apreensdo. Como
resultado, tem havido freqiientes re-
feréncias a Peste Negra, a epidemia
da peste bubOnica que varreu a Eu-
ropa em meados do século XIV.
Apesar dos temores atuais, tem ha-
vido pouco esforgo para reexaminar
as epidemias anteriores em busca de
comparagdes e visdes que talvez se-
jam pertinentes a epidemia da Aids
— isto é, para colocar a sindrome
da deficiéncia imunoldgica adqui-
rida sob certa espécie de perspecti-
va histérica.

Existem pelo menos trés manei-
ras gerais de examinar estas ques-
tdes. Primeira: podemos olhar as
epidemias anteriores e as maneiras
com que elas afetaram as nagdes, a
politica e até mesmo o curso da his-
toria. Segunda: podemos descrever
a ‘‘anatomia socioldgica’ interna
de uma epidemia, a série de reagdes
sociais e politicas que dcorrem du-
rante o curso de uma epidemia. Es-
tas reagQes costumam ser um pou-
co similares em todas as epidemias
€ ja estdo ocorrendo durante o atual
surto de Aids. Ultimamente, como
a Aids é uma doenca transmitida

sexualmente, € esclarecedor compa-
rar a reacdo a Aids com as reagdes
da sociedade a outras doengas
transmitidas sexualmente no inicio*
deste século.

CAUSAS E EFEITOS DA PESTE

A peste bubdnica atingiu a Eu-
ropa em 1347, mas acontecimentos
dos 200 anos anteriores haviam pre-
parado o cendrio para esta grande
epidemia. Os séculos XI e XII fo-
ram politicamente estdveis e relati-
vamente livres de doencas, e a pro-
ducdo de alimentos havia aumen-
tado acentuadamente. Como resul-
tado, a populagéo, que era de 25 mi-
lhdes de habitantes no ano 950, ha-
via triplicado para 75 milhdes na al-
tura do ano 1250. Por volta do ano
1300, ocorreu uma queda significa-
tiva nas temperaturas médias da Eu-
ropa e seguiram-se fracassos gerais
nas plantagdes. A fome resultante
forcou muitos camponeses a muda-
rem-se para as cidades, produzindo
séria pobreza e sério superpovoa-
mento. Nessas condi¢des, a popu-
lagdo dos ratos também aumentou
grandemente.

Nas dreas urbanas, a peste é uma
doenga que afeta os ratos. E pro-
pagada pela pulga dos ratos. As
pulgas infectadas deixam rapida-
mente os ratos mortos em busca de
um novo hospedeiro e, se ndo exis-
tem outros ratos 2 mao, procuram
alimentar-se de seres humanos, as-
sim os infectando.

A peste ja estava firmada em va-
rias 4reas da Asia. No entanto, nio
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foi sendo em meados do século XIV
que as viagens por terra se torna-
ram o bastante eficientes para leva-
rem a peste na direcdo oeste, para
o Mar Mediterrdneo. A epidemia
chegou a Marselha em 1348 e, na
altura de 1351, toda a Europa esta-
va atingida. Os efeitos imediatos da
epidemia foram devastadores. A es-
timativa mais precisa do total de
mortes durante esta primeira onda
da epidemia é de 25 milh&es, ou um
terco da populagdo da Europa. Ne-
nhum segmento da sociedade foi
poupado. Seguindo essa epidemia,
ondas repetidas da peste mantive-
ram a populacdo neste nivel redu-
zido, durante outros 150 anos. As
conseqiiéncias da epidemia foram
de grande alcance. Como a popu-
lagdo foi devastada, os saldrios reais
aumentaram acentuadamente. A
populagdo diminuiu mais rapida-
mente do que a queda nos supri-
mentos de alimentos e a resultante
queda nos precgos dos alimentos tor-
nou impossivel para os proprieta-
rios manter suas grandes extensdes
de terra. Essas mudancas levaram
diretamente ao fim do antigo siste-
ma senhorial.

A epidemia também teve efeitos
profundos sobre a Igreja e o pen-
samento religioso. As pessoas afas-
taram-se da religido tradicional, que
foi considerada como tendo falha-
do totalmente durante a epidemia.
Muita gente se voltou para uma re-
ligido frenética, supersticiosa (co-
mo, por exemplo, os flagelantes) e,
durante geragdes, grande parte do
pensamento religioso se concentrou
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no apocalipse. Essa insatisfagdo
com a Igreja contribuiu de manei-
ra importante para a Reforma.

A medicina também foi mudada
profundamente pela peste. A maio-
ria dos médicos clericais morreu.
Esses médicos eram vistos como
tendo falhado drasticamente, o que
resultou em enorme elevacdo do nu-
mero e da popularidade dos cirur-
gides. Criaram-se novos textos mé-
dicos e se iniciaram os rudimentos
da investiga¢ao cientifica. Desenvol-
veram-se as teorias iniciais do con-
tagio e reconheceu-se, pela primei-
ra vez, o conceito de quarentena. Is-
s0 resultou nos primeiros hospitais
de base e no desenvolvimento das
primeiras medidas de satde publi-
ca.

OQutros dois pontos sdo extrema-
mente importantes. A peste ndo po-
deria ter ocorrido onde ocorreu,
quando ocorreu, ou assumido a
forma que assumiu até surgir uma
variedade de condigdes para tornd-
la possivel. Por exemplo: a popula-
¢do de ratos teve de atingir certa
densidade e proximidade da popu-
lagdo humana. E, em segundo lu-
gar, as viagens da Asia tiveram de
ser suficientemente rdpidas e fre-
qiientes para levarem com &xito o
bacilo da peste para o continente
europeu. Se ndo tivesse ocorrido
qualquer uma dessas circunstancias,
a pandemia de peste ndo teria acon-
tecido. Além do mais, os efeitos de-
vastadores da peste continuaram,
porque houve repetidas epidemias
nos 150 anos seguintes.




AS PESTES, A HISTORIA E A AIDS

[3]T.1Y mkhemfelr%‘uq
J'm-_ﬁsur H'Jl"&r_ﬁulm
: 1&4 loquitur als war er_flumm,
etagfert feinen Lobn darvon Ny = E QA und devee jeun confilium
G&uu-.ﬁu‘r e fnften : .. Wemancher Credit
Jl:id wic der Corvus auf der = B dm tenar om fhwarte
Mh credite . 2ibet nache dore b | A Mesfiprum heyt fane Hall
: . : wd aurum &Jclwln_ful

4_._.‘-‘_; — Of- "' m‘ delincawt

mlkibm'ﬂ'ob J'u@vm. Ko ) 656.

mmnhm .
wmﬁﬁmuﬂﬁﬁw

%b. 63. ‘thﬂnrgt in einer Schugbleidung. Kpfr. von Paulug Firt nad
3. Columbina 1656, Mindyen, Kupferftihtabinet.

A peste continuou a irromper em partes da Europa até nada menos de 1894. Esta
gravura do século XVII, de Paulus Furst, mostra a roupa protetora de um médico ale-
mé&o que tratava da peste. Os buracos para os olhos na méascara foram cobertos com
vidro e a pe¢a do nariz, semelhante a um bico, enchida de perfume.



O IMPACTO DIFERENCIAL

A mais recente epidemia mundial
foi o surto de gripe A que varreu
o mundo em 1918-19. Os primeiros
casos foram identificados nos Es-
tados Unidos. Dois meses mais tar-
de, comegaram epidemias em gran-
de escala na Espanha, Fran¢a e In-
glaterra. Os indices de ataque (nu-
mero de casos por cem pessoas) fo-
ram extremamente altos, particular-
mente entre os adultos jovens. Ape-
sar das amplas medidas de satde
ptiblica, a gripe espalhou-se rapida-
mente por toda a Europa. Na épo-
ca em que a pandemia terminou,
em 1919, haviam morrido um mi-
lhdo de pessoas nos Estados Uni-
dos, dez milhdes na India e, estima-
damente, 30 milhdes no mundo in-
teiro. Apesar de ter sido a maior
epidemia da Histdria, teve pouco
efeito a longo prazo, porque, ao
contrario da epidemia da peste, a
epidemia da gripe teve vida relati-
vamente curta e as perdas da popu-
lagdo foram rapidamente substitui-
das.

As epidemias tém efeito impor-
tante quando a doenca apresenta
efeito diferente sobre duas popula-
¢des — 0 que os cientistas chamam
de ““‘impacto diferencial’’. O exem-
plo mais impressionante disto foi o
ingresso da variola na América
Central, levada pelos espanhois. Os
seres humanos sdo o tinico reserva-
torio para o virus da variola e a
transmissdo se faz unicamente de
ser humano para ser humano. Na-
queles que sobrevivem a infecgdo ha
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imunidade completa, para o resto
da vida. Assim, nas dreas onde a va-
riola tem aparecido, a populagido
sobrevivente é imune, enquanto em
outras 4reas onde a variola ndo se
fez presente a populag¢do permane-
ce suscetivel’ As populagdes nativas
das Américas estiveram livres da va-
riola. Na altura do ano de 1500, po-
rém, a variola j& se havia estabele-
cido havia longo tempo na Europa
e, como resultado, a populagdo a-
dulta estava grandemente imune.
Em 1520, uma pequena expedi-
¢do chefiada por Panfilo de Nar-
vaez deixou Cuba e velejou para o
México. Quando desembarcou, um
tripulante tinha variola ativa e a in-
feccdo se estabeleceu facilmente na
popula¢do indigena. Dali propa-
gou-se rapidamente a toda a Amé-
rica Central e América do Sul.
Estimou-se que, de uma populagdo
nativa de 25 milhGes de habitantes,
de 15 a 18 milhdes morreram de va-
riola. Assim, um fator importante,
sendo 0 mais importante, na con-
quista das Ameéricas pelos espa-
nhéis foi a importagdo de variola
para a suscetivel popula¢do nativa.
Através de toda a Histdria, as
doengcas infecciosas tém tido impor-
tante efeito sobre as batalhas mili-
tares. Um exemplo impressionante
ocorreu durante a invasdo da Rus-
sia por Napoledo. Em junho de
1812, Napoledo reuniu um exército
de quase 500 mil homens para in-
vadir a Russia. Enquanto avanga-
va através da Polonia e do oeste da
Russia, quase a metade de suas tro-
pas morreu ou foi imobilizada pe-
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lo tifo. Na época em que Napoledo
comegou sua retirada de Moscou,
s0 restavam 80 mil homens em boas
condicdes fisicas. Essas perdas ca-
tastréficas continuaram e, na altu-
ra de junho de 1813, somente trés
mil soldados completaram a retira-
da. A vasta maioria das mortes re-
sultou de tifo e disenteria, em vez
de ferimentos em batalha ou expo-
sicdo ao severo inverno russo. As-
sim, o poder de Napoledo na Eu-
ropa foi rompido mais por doengas,
especialmente o tifo, do que pelo
confronto militar.

De meados do século XIX até
hoje, com a organiza¢do burocra-
tica dos governos crescendo e assu-
mindo o controle de mais fungdes
na sociedade, epidemias muito me-
nores produziram mudangas atra-
vés de legislagdo promulgada em
reagdo a elas. A epidemia de cdle-
ra nos Estados Unidos, em 1832,
1849 e 1866 oferece excelentes exem-
plos daquelas mudangas.

A maior epidemia de cdlera co-
megou em 1832. A cidade de Nova
Orleans foi a mais duramente atin-
gida, com cinco mil casos. Pelos pa-
drdes histéricos, aquela foi uma
epidemia muito pequena, mas en-
gendrou claramente o inicio da po-
litica de saide publica. No come-
¢o de 1832, o legislativo estadual de
Nova York aprovou leis que permi-
tiam que as comunidades estabele-
cessem juntas de saude locais e, no
verdo norte-americano de 1832, foi
criada a Junta de Saide da Cidade
de Nova York. Aprovaram-se e exe-
cutaram-se normas sobre quarente-
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na. Criaram-se hospitais para céle-
ra. Providenciaram-se habitacéo e
assisténcia para os menos favoreci-
dos. Comegou a eliminagéo de fa-
velas e empreenderam-se os primei-
ros esforcos para o controle dos ali-
mentos e dos medicamentos. Como,
porém, a epidemia cedeu, o Gover-
no sentiu que essas medidas ndo
eram mais necessarias e a Junta da
Cidade de Nova York foi extinta.

ANATOMIA DEUMAEPIDEMIA

Em 1854, o médico inglés John
Snow demonstrou que a célera se
propagava através do abastecimento
de dgua. Na altura de 1866, poucos
médicos duvidavam de que a céle-
ra era portavel e transmissivel. Com
a ameaga de uma terceira epidemia
de cdlera, o Estado de Nova York
aprovou uma lei que criou o Distri-
to Sanitario Metropolitano e a Jun-
ta de Saude na Cidade de Nova
York. A primeira junta de satde,
forte e permanente, dos Estados
Unidos existe até hoje. As medidas
sanitarias e de satide publica foram
similares aquelas empregadas em
1832, mas foram aplicadas mais ex-
tensa e rigorosamente, Foram tam-
bém muito mais efetivas, ja que du-
rante essa epidemia sO ocorreram
591 casos de célera na Cidade de
Nova York. Muitas dessas normas
permanecem em vigor € formam a
base da politica de satide publica
dos dias atuais.

Podemos também examinar a
anatomia interna de uma epidemia,
0 comportamento de reag¢do tanto
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dos individuos como da sociedade
a determinada epidemia. Logo se
torna evidente que ha certas atitu-
des e comportamentos que se repe-
tem durante todas as epidemias.
A primeira é a negacao de que a
doenga em questdo esta até mesmo
ocorrendo. Em 26 de junho de
1832, surgiram os primeiros casos
de colera na Cidade de Nova York.
Quando a Sociedade de Medicina
de Nova York declarou publicamen-
te que aqueles nove casos haviam si-
do diagnosticados, a comunicagao
foi imediatamente atacada pelos
nova-iorquinos, que achavam que
a declaragdo era prematura ou in-
justificada. Somente seis semanas
mais tarde, quando ndo se podia
mais esconder a evidéncia da epi-
demia, ela foi reconhecida oficial-
mente pela Junta de Saide de No-
va York. Ocorre negagdao também
num nivel nacional. Depois do sur-
to inicial de gripe nos Estados Uni-
dos, em 1918, ocorreram importan-
tes epidemias dois meses depois na
Inglaterra, Franca e Espanha. Ini-
cialmente, cada pais procurou ne-
gar a ocorréncia de gripe dentro de
suas fronteiras (fazendo notar, na-
turalmente, que a gripe ja estava
presente em algum outro lugar).
Uma vez reconhecida uma epide-
mia, segue-se rapidamente que al-
guém (ou algo) é culpado por ela.
Quando a peste bubdnica varreu a
Europa em 1348, afirmou-se que
havia sido causada por judeus que
haviam envenenado pogos. A epi-
demia de célera nos Estados Uni-
dos recaiu desproporcionalmente
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sobre os pobres. Na época, a pobre-
za era vista como uma conseqiién-
cia de ociosidade e intemperanga.
Como 0s novos imigrantes eram,
freqiientemente, os mais pobres, fo-
ram culpados por sua propria sus-
cetibilidade a coélera, assim como
por trazerem a doenca para o pais.
As prostitutas também foram cul-
padas pela epidemia, embora a c6-
lera ndo fosse considerada uma
doeng¢a venérea. Muitos achavam
que sua ‘‘corrup¢dao moral’’ fazia
com que elas, assim como seus
clientes, adquirissem colera. Tam-
bém podia ser atribuida culpa num
nivel nacional. Além de procurarem
negar suas proprias epidemias, os
paises afetados pela epidemia de
gripe de 1918 culparam-se uns aos
outros. Os franceses referiam-se a
epidemia como a Peste da Senhora
Espanhola e os ingleses a chama-
vam de a Doenga Francesa.

As epidemias ocorrem, em par-
te, porque doengas antigas ainda
ndo sdo compreendidas ou porque
surgiram novas doengas. Em qual-
quer um dos casos, os médicos nao
tém conhecimentos seja para impe-
direm a epidemia ou para tratarem
com eficdcia suas vitimas. Como re-
sultado, a sociedade vé os médicos
e a medicina da época como tendo
falhado. Um coroldrio do fracasso
dos métodos existentes na medici-
na € o aparecimento de terapias al-
ternativas durante uma epidemia.
Durante a epidemia da peste, sur-
giram numerosos remédios e pre-
ventivos. Durante a primeira epide-
mia de célera nos Estados Unidos,
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os médicos rotineiramente empre-
garam uma série limitada de tera-
pias desagraddveis, até mesmo pe-
rigosas. As mais comuns foram o
calomelano (composto do mercuirio
que fregiientemente resultava em
envenenamento por mercurio), o
ldudano (um composto de 6pio) e
a sangria. Essas medidas deixaram
de tratar a célera e também tiveram
numerosos efeitos colaterais desa-
graddveis. Dados o fracasso e os ris-
cos da medicina tradicional, ndo é
de surpreender que tenha sido su-
perada em popularidade pela me-
dicina botéanica durante aquelas pri-
meiras epidemias de célera.

Um efeito final comum a todas
as epidemias € que elas estimulam
uma variedade de novas leis. Inicial-
mente, essas leis sdo vistas como
imediatamente necessdrias para im-
pedir ou controlar uma epidemia,
mas freqiientemente permanecem
em vigor muito depois de a epide-
mia ceder.

RESPEITABILIDADE E RISCO

Para compreender a epidemia da
Aids, vale examinar também as rea-
¢oes da sociedade a sifilis e a go-
norréia na parte inicial deste sécu-
lo. Com a compreensdo de que es-
tas eram doencas transmitidas se-
xualmente, com gravestonseqiién-
cias para a saide (doenga mental e
infertilidade, por exemplo), reco-
nheceu-se que havia necessidade de
educagdo sexual. No entanto, exis-
tiam grandes obstaculos para o que
se tornou conhecido como movi-
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mento pela higiene social. Em pri-
meiro lugar, os principios remanes-
centes da respeitabilidade vitoriana
tornaram virtualmente impossivel
discutir as doencgas venéreas. A pre-
sun¢do bdsica era de que os homens
eram impulsionados pela luxtria e
de que discutir sexo com eles s 0s
tornaria mais incontroldveis. A
questdo principal tornou-se esta:
como a educagdo sexual podera ser
apresentada sem que alguém reco-
nheca o tema? A resposta devia in-
cluir muito falatério sobre plantas,
passaros, abelhas e muito pouco a
respeito de sexo. Dados esses sub-
terfligios, poderia haver pouca edu-
cagdo sexual efetiva. O Principe
Morrow, um lider do movimento
pela higiene social, concluiu: ““O
sentimento social sustenta que é
uma violag@o maior das proprieda-
des da vida mencionar publicamen-
te a doenga venérea do que contrai-
la privadamente.”’

Tornou-se claro também que
grande numero de esposas da clas-
se média estavam sendo infectadas
pelos maridos, que haviam contrai-
do suas infec¢des com prostitutas.
Em reacédo a epidemia de doengas
venéreas entre a classe média, os
médicos propagaram a idéia da
transmissdo casual, ndo sexual da
sifilis e da gonorréia. Naquela épo-
ca, era evidentemente mais impor-
tante proteger a reputacdo dos ho-
mens da classe média do que ofe-
recer uma compreensdo apropriada
dessas doengas. A idéia de uma
transmissdo casual permanece fir-
memente enraizada até os dias
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atuais, embora nunca tenha havido
evidéncia de que ela realmente ocor-
re.

Como veremos, todas essas idéias
tém persistido de uma forma ou de
outra através do século XX, com
profundos efeitos sobre nossa rea-
¢do as doengas transmitidas sexual-
mente.

A PROPAGACAO DA AIDS

Com este pano de fundo, pode-
mos agora voltar-nos para a epide-
miologia da Aids. A Aids ¢ a fase
final de uma infec¢do causada pe-
lo virus da deficiéncia imunoldgi-
ca humana (HIV), identificado em
1984. O HIV é um retrovirus que
contém ARN ou 4cido ribonucléi-
co (uma substdncia que porta as
instru¢des do ADN para a produ-
¢do de proteinas dentro das células).
O ARN ¢ usado como padrdo pa-
ra fazer uma seqiiéncia complemen-
tar de ADN que ¢ incorporada ao
cromossomo da célula infectada. A
célula hospedeira infectada é o lin-
focito T4, um glébulo branco que
tem o papel central no controle de
todo o sistema imunoldgico. Uma
vez incorporado a célula hospedei-
ra, o virus pode permanecer laten-
te por vdrios anos. Por fim, o HIV
comeca a reproduzir-se dentro da
célula e novas particulas do virus es-
capam, abrindo, literalmente, bura-
cos na membrana da célula, o que
produz a morte do linfécito T4. Es-
ta destruicdo lenta e progressiva das
células T4 acaba prejudicando o sis-
tema imunolégico a ponto de uma
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pessoa tornar-se vulnerdvel a ““in-
feccOes oportunistas’’, com organis-
mos que nunca infectariam alguém
com um sistema imunolégico ‘“nor-
mal”’, A medida que o sistema vai
sendo progressivamente prejudica-
do, podem Surgir também vérios
canceres. A fase final da infecg¢do
pelo HIV, quando ocorrem infec-
¢Oes oportunistas ou canceres, € re-
conhecida como Aids. E importante
lembrar que é a combinacdo da dis-
fun¢do imune causada pelo HIV
mais a infeccdo oportunista ou os
canceres que preenchem a definicdo
de Aids.

De onde terd vindo o HIV e co-
mo serd transmitido? Os retrovirus
s30 muito antigos e tém se adapta-
do a uma variedade de animais. Ao
correr de milhdes de anos evoluiram
para sobreviver em mamiferos su-
periores. Relativamente hd pouco
tempo, infectaram os mais altos pri-
matas subumanos da Africa central.
Na maioria dos animais ndo cau-
sam qualquer doenga e vivem uma
relagdo inofensiva, simbidtica. Re-
centemente (num sentido evolucio-
nario), o retrovirus HIV evoluiu
ainda mais, de modo que agora po-
de infectar seres humanos e destruir
as células que infecta.

A primeira evidéncia de infec¢do
humana com o HIV é encontrada
em amostras de soro obtidas na
Africa em 1959. Acredita-se que os
primeiros casos de Aids tenham
ocorrido no final dos anos 60. Em
meados dos anos 70, o surto da mo-
derna viagem aérea espalhou o HIV
pelo mundo. Por causa do longo e
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latente periodo entre a infecgdo pelo
HIV e o desenvolvimento da Aids,
os primeiros casos de Aids ndo
ocorreram nos Estados Unidos se-
ndo em 1978. O primeiro segmen-
to da populagdo norte-americana
infectado com o virus foi o dos
homossexuais.

O grupo seguinte infectado com
o HIV foi o constituido de usudrios
de drogas intravenosas. Os homos-
sexuais usudrios de drogas, jd infec-
tados com o HIV, infectaram outros
usudrios de drogas intravenosas
através do uso das mesmas agulhas
para a injecdo de drogas. Os usua-
rios de drogas sdo também um gru-
po relativamente pequeno, fechado,
e a infeccdo pelo HIV propagou-se
rapidamente entre eles. Esta segun-
da onda da epidemia parece ter se-
guido a primeira dois ou trés anos
depois.

A onda seguinte da epidemia,
que mal estd comec¢ando, é a pro-
pagacdo da infeccdo pelo HIV aos
parceiros sexuais de homens bisse-
xuais e de usudrios de drogas intra-
venosas. Dados recentes indicam
que no inicio do curso da infec¢do
pelo HIV uma pessoa é menos in-
fecciosa do que mais tarde. Esse fe-
ndmeno tem contribuido com ou-
tro periodo latente, de modo que es-
tes casos estdo comecando a apa-
recer agora. A onda final da epide-
mia, que ainda ndo comegou, sur-
gird quando a infec¢do pelo HIV se
propagar amplamente para o res-
tante da populagdo.
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FORMAS DE TRANSMISSAO

Conhece-se muita coisa sobre a
biologia e a transmissibilidade do
HIV. O virus estéd presente em nu-
mero maior no sangue € no sémen.
Encontra-se também nas secre¢des
vaginais e no leite de peito — em
nimero menor, mas significativo.
Estes sdo os quatro unicos fluidos
capazes de transmitir a infeccdo.
Além do mais, a transmissdo requer
grande volume de sangue (como nas
transfusdes de sangue) ou a inocu-
lagdo repetida de volumes menores
(como acontece com 0s usudrios de
drogas intravenosas). Embora a in-
feccdo possa ser transmitida atra-
vés de relagdes heterossexuais ou
homossexuais, as relagdes anais pa-
recem ser uma maneira mais efeti-
va de transmissdo do que as rela-
¢Oes vaginais.

As tUnicas outras formas de trans-
missdo possiveis sdo in utero ou na
época do nascimento e, talvez, atra-
vés do leite de peito dado ao recém-
nascido. O HIV é encontrado oca-
sionalmente em pequeno numero
na saliva, nas lagrimas e na urina,
embora, claramente, em nimero pe-
queno demais para transmitir infec-
¢do. Por causa disto, simplesmente
ndo ocorre transmissdo casual. O
risco de infec¢do ocupacional entre
os trabalhadores de assisténcia a
saude que cuidam de pacientes in-
fectados também parece extrema-
mente baixo. Em cuidadoso estudo
sobre a exposicdo a seringas de in-
jecdo da parte de trabalhadores de
assisténcia a saide, somente um em
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mais de 2.400 foi infectado pelo
HIV. (Em situacdo similar com o
virus da hepatite B, mais de 500 pes-
soas seriam infectadas.) O peque-
no numero de casos ocupacionais
de transmissdo pelo HIV (aproxi-
madamente 0ito) parece relaciona-
do com contato incomum ou exces-
sivo com sangue.

Parece haver ainda mais confu-
s30 a respeito do significado do tes-
te de anticorpos para o HIV. Depois
da infec¢do pelo HIV, o virus co-
meca a multiplicar-se dentro do
corpo. O sistema imunoldgico do
hospedeiro reconhece o virus “‘es-
tranho’’ e comega a fazer com que
os anticorpos se dirijam contra ele.
Depois de trés a seis meses, virtual-
mente todas as pessoas que foram
infectadas desenvolvem anticorpos
especificos contra o HIV. Apesar
disso, quase todas as pessoas com
os anticorpos contra o HIV tém vi-
rus vivo circulando em seu sangue
— isto é, podem transmitir infec-
¢do pelo HIV a outras pessoas. Co-
mo o HIV é um retrovirus que con-
tém ARN, a presen¢a do anticor-
po contra o HIV significa que a
pessoa foi infectada pelo HIV (ndo
meramente exposto ao HIV) e po-
de transmitir infecgdo. Isso difere de
outras infec¢des comuns, como o
sarampo, em que a presenca de an-
ticorpos significa que a pessoa foi
infectada, agora estd imune e o vi-
rus ndo estd mais presente no cor-
po. No entanto, um teste positivo
de anticorpo contra o HIV signifi-
ca somente que uma pessoa foi in-
fectada com o virus, ndo que tenha
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Aids.

Uma érea final de preocupagio
¢ a atual extensdo da infec¢do pelo
HIV ndo somente nos Estados Uni-
dos como também no resto do
mundo. Por enquanto, hda muito
poucos dades da Africa. Dados so-
bre uma capital da Africa central
sugerem que seis por cento da po-
pulagdo geral daquela cidade estdo
infectados, a maioria na faixa dos
20 aos 35 anos de idade. Nas 4reas
rurais, menos da metade de um por
cento da populagdo estd infectada.
A transmissdao heterossexual é a
principal forma de propagacdo da
Aids. A transmissao por mosquitos
ou outros insetos claramente ndo
ocorre (embora este rumor parega
indestrutivel). A Organizagdo Mun-
dial de Saude estimou que de 10 a
20 milhdes de pessoas estdo infec-
tadas pelo HIV no mundo inteiro.

A AIDS EM PERSPECTIVA

Os dados disponiveis sobre os Es-
tados Unidos também sdo incom-
pletos. Aproximadamente 80 por
cento de um grupo de homossexuais
de San Francisco acompanhado
desde o final dos anos 70 em expe-
riéncias com a vacina contra a he-
patite B sdo HIV positivos. Como
os dados disponiveis costumam ser
sobre os individuos mais ativos se-
xualmente, o nimero de 80 por cen-
to ndo pode ser generalizado a to-
dos os homossexuais dos Estados
Unidos. A seropositividade (uma
indicacdo do exame de sangue de
que estdo presentes anticorpos con-
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tra o HIV) entre os homossexuais
parece ser altamente varidvel de lu-
gar para lugar e em outras dreas pa-
rece ser significativamente menor.
Em algumas dreas da Cidade de
Nova York, 80 por cento dos usua-
rios de drogas intravenosas sao se-
ropositivos, mas a porcentagem cai
acentuadamente a medida que au-
menta a distancia da Cidade de No-
va York. Os tinicos dados sobre a
populagéo geral sdo sobre pessoas
que doam sangue e sobre recrutas
militares. Entre os doadores de san-
gue sem histéria de estarem num
grupo de risco, quatro em dez mil
sdo seropositivos quanto ao HIV.
Em maio de 1987, a prevaléncia de
anticorpos contra o HIV entre os
requerentes do servico militar era de
1,5 entre mil dos recrutas militares.
Usando todos esses dados, o Cen-
tro de Controle de Doencas estima
que hd, atualmente, de 1,5 a dois
milhdes de pessoas infectadas com
o HIV nos Estados Unidos.
Quantas dessas pessoas infecta-
das com o HIV acabardo adquirin-
do Aids? O grupo acompanhado
por mais tempo tem sido aquele dos
homossexuais de San Francisco. Até
agora, 36 por cento dos homens
com acusagao positiva de HIV, nes-
te grupo, adquiriram Aids. Nos l-
timos trés-anos, cinco por cento ad-
quiriram Aids a cada ano e o nu-
mero de casos aumenta de ano pa-
ra ano. Obtiveram-se dados simila-
res sobre grupos de usudrios de dro-
gas intravenosas. Ninguém sabe
ainda que percentagem de indivi-
duos infectados pelo HIV acabara
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adquirindo a doenga.

Usando essas espécies de dados,
o Centro de Doengas estimou que
haverd 270 mil casos de Aids nos
Estados Unidos na altura de 1991.
Dados mais recentes sugerem que
talvez venha a haver nada menos de
mais 30 por cento de casos (350
mil). As projegGes para o resto do
mundo sdo de nada menos de sete
milhdes de casos na altura de 1991.
Essas estimativas sao nimeros mi-
nimos baseados no niimero de pes-
soas infectadas hoje. Mesmo se a
transmissdo do HIV fosse detida
hoje, esses niimeros de casos ainda
ocorreriam nos proximos quatro
anos. No entanto, hd pouca coisa
que sugira que a transmissdo do
HIV abrandou. Assim, parece que
o nimero das pessoas infectadas pe-
lo HIV continuarad a aumentar num
futuro previsivel.

Sdo necessdrias varias presungdes
a fim de se examinar plenamente o
efeito da epidemia da Aids. Em pri-
meiro lugar, é certo que o nimero
de pessoas infectadas com o HIV
continuard a crescer. A ampliagdo
das viagens continuard a levar a in-
feccdo por HIV através do mundo.
Por enquanto, os tinicos métodos de
detencdo da propagagdo do virus
s30 a abstinéncia de relagdes se-
Xuais, o ‘‘sexo seguro’’ ou, no caso
dos usudrios de drogas, a cessagao
do uso de drogas intravenosas. A
fracdo dos individuos infectados pe-
lo HIV que adquirem Aids também
continuara a crescer.

Existem dois fatores que talvez
interrompam ou desacelerem estas
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tendéncias. A azidotimidina (AZT)
¢ um novo medicamento contra o
virus que inibe a multiplicag¢do do
HIV. Embora clinicamente efetivo,
¢ limitado por sua significativa to-
xidade. Dentro de cinco a sete anos,
estardo a mao, provavelmente, me-
dicamentos mais seguros e mais efe-
tivos. Esses medicamentos alterardao
acentuadamente a progressdo da in-
feccdo por HIV para Aids, mas per-
manecerdo caros e de dificil distri-
bui¢do ampla. O desenvolvimento
de vacinas € um processo lento, te-
dioso. Uma vacina segura, barata,
amplamente aplicdvel ndo estara
disponivel, provavelmente, antes de
dez a 15 anos.

Com estas informacdes retros-
pectivas, podemos comegar a colo-
car a epidemia da Aids sob certa
forma de perspectiva. Como essa
epidemia se comparard com a epi-
demia da peste do século XIV?
Simplesmente dito, ndo se compa-
ra e nunca se comparard. Durante
0s primeiros trés anos da epidemia
da peste, de um tergo & metade da
populagdo da Europa morreu. On-
das repetidas da peste mantiveram
a populacdo naquele nivel durante
150 anos. A analogia contempora-
nea mais préxima da epidemia da
peste seria o holocausto nuclear
(ou, mais precisamente, o inverno
nuclear que seguiria algo menos do
que um aniquilamento nuclear to-
tal). Mesmo se todos os 20 milhdes
de pessoas infectadas agora com o
HIV morressem, ente nimero ain-
da seria inferior a mortalidade
ocorrida durante a epidemia de gri-
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pe de 1918. O efeito duradouro da
epidemia da Aids ndo estarda no
simples nimero de vidas perdidas.

E importante considerar os dife-
rentes efeitos que a epidemia da
Aids tem sobre varias populagdes.
Por exempld: que efeito esta epide-
mia tera sobre as regides da Afri-
ca? A concentragdo dos casos de
Aids entre os adultos jovens, os li-
deres em potencial, terd provavel-
mente efeitos profundos sobre algu-
mas nagdes africanas. Casos de
Aids neonatal ja estdo comegando
a minar as melhorias nas taxas de
mortalidade infantil conseguidas
nos ultimos 20 anos. O dreno eco-
ndmico serd imenso e, provavelmen-
te, se estenderd muito além do se-
tor de saude ptblica destas nagdes.

A ‘“‘anatomia interna’’ da epide-
mia tem sido notavelmente similar
a outras epidemias da Histéria. Nos
primeiros anos da epidemia, era co-
mum ouvir a declaragdo de que a
Aids ndo era uma epidemia impor-
tante — isto é, negava-se sua exis-
téncia. Isso logo passou para uma
forma mais especifica de negagéo.
Quando ficou evidente que, nos Es-
tados Unidos, os homossexuais
masculinos e os usudrios de drogas
intravenosas eram os principalmen-
te afetados, as pessoas comegaram
a negar que a doencga fosse se pro-
pagar para o resto da sociedade.
Embora os dados epidemiolégicos
ainda sugiram que a Aids continua-
rd a propagar-se gradativamente pa-
ra todos os segmentos da socieda-
de, continua a existir generalizada
negacdo desta possibilidade ou des-
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crenca nela. O periodo de lenta pro-
pagacéo e longa incubagdo tornou
facil negar a propagacdo da infec-
¢do pelo HIV. No momento, mais
de dois milhdes de pessoas nos Es-
tados Unidos, inclusive muitos he-
terossexuais, ja estdo infectados,
mas a aten¢do permanece concen-
trada nos casos que envolvem 0s
homossexuais masculinos e os usud-
rios de drogas.

A REAGAO DA SOCIEDADE

A epidemia ofereceu amplas
oportunidades para se langar culpa.
Grande parte do mundo culpa a
Africa por “‘dar inicio”’ a epidemia.
Os norte-americanos culpam os ho-
mossexuais € os usudrios de drogas
por iniciarem e continuarem a epi-
demia, Para muitos foi, nitidamen-
te, a falta de moral desses grupos
que os levou a ser infectados. Por
exemplo: alguns evangelistas da
América citam a Aids como um si-
nal da ira de Deus contra os homos-
sexuais e os usudrios de drogas. Es-
sas atitudes lembram a opinido pre-
valecente no século XIX de que a
pobreza era uma falha moral e de
que a colera foi um sinal da ira de
Deus contra os pobres. O tltimo as-
pecto comum a todas as grandes
epidemias é o medo. Claramente, o
medo da transmissibilidade da in-
feccdo pelo HIV é tremendamente
exagerado na psique publica. De fa-
to, este medo paralisante € o Unico
obstdculo para a instituigdo de po-
liticas publicas razoaveis, racionais.
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Tal como aconteceu com as ou-
tras epidemias, a medicina dos dias
de hoje tem sido criticada por seus
fracassos. Sem qualquer cura @ mdo
para a Aids, atualmente, temos vis-
to o aparecimento de numerosas te-
rapias alternativas. As pessoas tém
se aferrado as afirmagdes sobre o
valor de altas doses de vitaminas,
de varios remédios de eficacia ndo
provada. Diante de uma doenga in-
curavel, ndo surpreende que as pes-
soas se voltem para as afirmagdes
do valor da medicina botanica ex-
pressadas hd mais de 150 anos du-
rante a epidemia de coélera.

A abordagem atual do controle
da Aids ¢ similar aquela proposta
para controlar a sifilis e a gonorréia
no inicio da década de 1900. Para
a grande maioria das pessoas, a
Aids é, e sera, uma infecg¢do trans-
mitida sexualmente. Por isso, a uini-
ca maneira de controlar a transmis-
sd0 hoje € educar as pessoas a res-
peito dessa transmissdo sexual e de
sua preven¢ao — isto €, 0 ‘‘sexo se-
guro’’, As pessoas continuardo ig-
norantes a respeito da transmissdo
do HIV até que falemos clara e es-
pecificamente sobre sexo e transmis-
sdo sexual.

A idéia de que uma doenga trans-
mitida pode ser propagada por con-
tato casual continua firmemente ar-
raigada em nossa cultura. Apesar
da auséncia de qualquer evidéncia
cientifica para apoiar essa idéia, ela
tem persistido até hoje e contribui
para o medo da transmissdo casual
das infecgdes pelo HIV. Talvez em
algum nivel semiconsciente, a socie-
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dade ainda sinta a necessidade de
manter essa crenga.

Tém ocorrido epidemias ao cor-
rer da Histéria. A medida que a
compreensdo cientifica tem aumen-
tado e as supersti¢des diminuido,
muita coisa vem mudando a respei-
to dessas epidemias. De maneiras
muito importantes, essas mudancas
tém tornado a epidemia da Aids di-
ferente de qualquer grande epide-
mia anterior. No entanto, como
procurei assimilar, de muitas manei-
ras as reagdes da sociedade a epi-

AS PESTES, A HISTORIA E A AIDS

demia da Aids, até agora, tém sido
muito similares as reagdes anterio-
res das sociedades as epidemias.
Embora nossa avanc¢ada biotecno-
logia nos tenha permitido aplicar
solucdes sofisticadas aos problemas
bioldgicos da Aids, nossas reagdes
humanas tém mudado pouco em
relacdo as epidemias anteriores e
nos impedem de lidar efetivamen-
te com muitos dos problemas so-
ciais que fazem parte da epidemia
da Aids.

Robert Swenson é professor de medicina e microbiologia do Centro de Servi-
gos de Saude da Universidade de Temple, Filadélfia. Como especialista em imu-
nologia e doengas infecciosas, mantém longo interesse pela histdria das epidemias.
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