“I Carta ao editor

Sou médico e professor universitdrio aposentado compul-
soriamente, mas mantenho, por vocagio, atividade diddtico-
-cientifica voluntdria. Dedico-me 2 4rea de clinica de doencas
infecciosas e parasitdrias e sempre procurei preparar ou aprimo-
rar profissionais, tentar buscar novos conhecimentos por meio
da investigacdo cientifica e prestar assisténcia 2 comunidade.
No 4mbito da pesquisa, s6 realizei estudos aplicados, nortean-
do-me pela conduta que valoriza o olhar com os olhos do ver.
Também fiz divulgacio referente a questoes do Ambito das en-
fermidades infectoparasitdrias e de sadde publica.

Essa despretensiosa introdugio talvez me conceda respaldo
para comentar impropriedades que, conforme entendo, estdao
em foco, a propdsito da publicagao de matérias cientificas, pelo
menos aqui no Brasil. Refiro-me ao contexto da medicina. Até
atribui¢es de pontos acontecem, imitando o adotado nas ocor-
réncias esportivas. Servem inclusive em julgamentos.

A seguir, utilizando itens, exponho pontos de vista.

* Orgios financiadores de pesquisas e instituigoes, como a
Universidade de Sao Paulo, mostram claramente, agora,
positiva inten¢do no sentido de ajudar. Trata-se de bom
momento, em geral muito almejado. E muito louvavel esse
benemérito comportamento. Contudo, cabe salientar que a
destinagio de recursos precisa obrigatoriamente proporcio-
nar avancos, traduzidos por reais contribui¢ées no campo
das investigacoes apoiadas. Em suma, o custo-beneficio exi-
ge respeito. Os que cooperam precisam estipular controle
efetivo. Publicagoes e relatérios nio possibilitam avaliagoes
construtivas. Assim, ao lado de outras implicagoes, cabe evi-
tar que o apresentado sirva para captar simpatias ou decisoes
em eventos, ilustrados por concursos universitdrios ou certa-
mes variados.

* Produtivismo. Nio encontrei essa palavra em diciondrios,
mas por aqui estd sendo muito usada em vdrios setores que
desejam exaltar a imperiosidade de cumprir bem as atribui-
coes assumidas e remuneradas. Todavia, ¢ almejado calcular
por meio de critérios apropriados. Personalismo e prepotén-
cia no servem. Qualidade ¢ diferente de quantidade e me-
recimento jamais pode ficar estipulado por coémoda vulgari-
zagao expressa através de pontos, que, além do mais, geram
injusta diferenca com trabalhos cientificos respeitéveis.

Corrida atlética-cientifica

Vicente Amato Neto'

Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo

e Os pretensiosos ‘papers”. Sao propalacoes em revistas es-
trangeiras. Com certeza sio Uteis para quem almeja decente
internacionalizacdo da ciéncia brasileira. Entretanto, é pre-
ciso sensatez a respeito. Comunicac¢io de pesquisas de ex-
pressivo valor tem coeréncia com essa defensdvel intencao.
Infelizmente, por vaidade e por outros motivos que sio pou-
co propicios em termos de progressos, hd muita exaltacio de
relatos desprovidos de significAncia, inclusive com a doagio
de pontos que, numericamente, superam exageradamente
bons trabalhos nacionais. Em determinadas nacées de fora,
existem revistas consagradas e meritérias, mas também fi-
guram vdrias bem menos exigentes, acolhendo diversidades.
Em algumas instituicoes brasileiras, até universitdrias, qual-
quer coisa que aparece em periédico do exterior ¢ digna de
elevada destinagio de unidades de contagem, decisiva nio
raramente quando em curso disputas de diversas naturezas.

A respeito de doencas infectoparasitdrias, ¢ justo e impe-
rioso lembrar a presenca de revistas nacionais de alto gabari-
to. Exemplos: Journal of the Sao Paulo Institute of Tropical
Medicine, Memérias do Instituto Oswaldo Cruz, Revista de
Patologia Tropical, Revista de Satde Publica, The Brazilian
Journal of Infectious Diseases. Muito bem apresentadas e ri-
gorosas por contarem com competentes Conselhos Editoriais,
cooperam por meio de excelentes serventias. Ensinam, ajudam
com notas técnicas e amparam a assisténcia médico-profissio-
nal, como realmente colaboram bastante no campo da saide
publica. Prioritariamente, o Brasil necessita de tudo isso.

Ir atrds de “status”, vencer pleitos, angariar pontos configu-
ram fatos ndo essenciais. Pontuagio nio ¢ base para destinacao
de sucessos e vantagens.

Competir nesse contexto s é valido para a obtencio de
concretos avangos. Ciéncia sem implicagio com o social nio
merece destaque. Igualmente, nunca poderd imitar eventos es-
portivos. Critiquemos os sistemas atlético-cientificos. Afinal, o
assunto nio ¢ corrida, disputa ou maratona.

e Contradi¢ées. Em concurso, quando um candidato ou al-
gum dos disputantes conta com apadrinhamento, que ¢ de
tipo varidvel e, normalmente, de origem fortemente politi-

ca, o sucesso afigura-se indiscutivel. “Papers” e instrumentos
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congéneres sio desnecessdrios diante de imbativel influén-
cia. Outro arranjo consiste em habitualmente desprezar, no
campo médico, cumprimento de tarefas administrativas,
diddticas, regularmente, assisténcia para pacientes e apoio
2 comunidade; nio obstante, se for conveniente, a fim de
obter éxito, agraciando pretendente felizardo, essas creden-
ciais assumem grande forca. J4 conheci conduta segundo a
qual escolheram alguém qualificado como bom gestor, capaz
complementarmente de conseguir recursos junto a 4rgios
governamentais ou a sistemas variados, superando entio
concorrente cientista.

Registro essas ponderacoes exclusivamente para suscitar
atencdo e andlise, talvez capazes de apontar aprimoramentos
propicios.

E rudimentar rememorar que quantidade difere substancial-
mente de qualidade. Porém, constitui credencial significativa
para certos julgadores de merecimentos decidirem pleitos de
multiplos tipos.
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