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Vacinas são provavelmente a inter-
venção de maior sucesso, segu-
rança e baixo custo do arsenal da 
saúde pública. Desde o início da 

sua adoção, porém, elas têm enfrentado opo-
sição, frequentemente motivada pelo medo 
e ignorância.

No entanto, a utilização generalizada de 
vacinas tem reduzido drasticamente a mor-
bimortalidade de todo um conjunto de doen-
ças. Pela primeira vez na história da huma-
nidade uma doença viral grave, em muitos 
casos letal – a varíola – foi exterminada da 
face da terra. E outra – a poliomielite – está 
em vias de extinção.

*Definir exatamente o que seria a boa ciência vai além do escopo deste texto; sobre a má ciência, basta  
o comentário de McGarity e Wagner(1): “Conquanto filósofos e sociólogos da ciência possam debater 
algumas das qualidades precisas que definem a ciência, todos eles concordam que pesquisa conduzida  
com um resultado predeterminado não é ciência”.
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as vacinas estão mais uma vez sob ataque,  
alimentada pela má ciência, informações de má 
qualidade e todo um exército de aproveitadores  
que têm como estratégia de marketing para seus  
produtos duvidosos desacreditar a ciência

Apesar de seus sucessos, ou talvez por 
causa deles, no entanto, as vacinas estão 
mais uma vez sob ataque. Alimentada pela 
má ciência* (1), informações de má qualida-
de (2) e todo um exército de aproveitadores 
que têm como estratégia de marketing para 
seus produtos duvidosos desacreditar a ci-
ência, mesmo a mais sólida, uma onda de 
negação do conhecimento sobre vacinas tem 
varrido o mundo industrializado, trazendo 
de volta doenças (como o sarampo nos EUA) 
previamente erradicadas, por vezes com 
consequências letais (3-5).

Pais assustados são expostos a versões 
exageradas (ou fabricadas) de possíveis efei-
tos colaterais relacionados com vacinas, ao 
mesmo tempo que os riscos reais de doen-
ças evitáveis são minimizados, levando-os 
a manter seus filhos longe do programa de 
vacinação recomendada. Particularmente 
notório é o mito persistente, sem base na re-
alidade e totalmente demolido por um gran-
de número de estudos científicos adequados, 
todos publicados em respeitáveis revistas 
acadêmicas com revisão por pares, de uma 
ligação entre vacinas e autismo, decorrente 
de um estudo cheio de falhas e conflitos de 
interesse (6) – e que foi removido (retracted) 
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pela própria revista – escrito por um autor 
desacreditado que foi banido da profissão 
médica no Reino Unido devido às múltiplas 
infrações éticas cometidas na elaboração do 
tal artigo.

Anti-establishmentarianismo, desconfian-
ça da ciência e da medicina e adesão à falácia 
naturalista (tudo que é “natural” é necessa-
riamente “bom” e “saudável”) são os motores 
que impulsionam o antivacinacionismo. E é 
na internet que encontram terreno fértil para 
sua propagação. Sites com nomes sedutores, 
como “Vaccine Truth”, “Vaccine Reeducation 
Forum”, “National Vaccine Information Center” 
propagam ativamente desinformação sobre 
vacinas(7), legitimando-se uns aos outros 
e constituindo uma barragem de pseudo-
-expertise em torno de afirmações facilmente 
desmentidas, mas aceitas como verdade pelo 
seu público cativo.

O ativismo anti-vacina representa um de-
safio para nós, profissionais e pesquisadores 
de saúde coletiva, pelo potencial que traz de 
comprometimento de uma política de saúde 
pública com sólidas fundações científicas. 
A ciência é um empreendimento humano e, 
como tal, está sujeito às mesmas vicissitudes 
de qualquer atividade humana. Há muitas 
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evidências de interferência indevida dos interesses comerciais 
nas ciências biomédicas (8), mas, no entanto, é o exame siste-
mático das afirmações científicas que expôs esses problemas. A 
ciência tem de fato mecanismos de auto-correção. Como Harry 
Collins e Trevor Pinch, dois sociólogos da ciência que estudam 
o funcionamento interno da investigação científica durante dé-
cadas, colocaram, “A ciência pode estar errada (...), mas isso não 
torna o ponto de vista oposto correto. Na ausência de pesquisas 
cuidadosas sobre o ponto de vista oposto, a ciência é provavel-
mente o caminho a se apostar. Isto é ainda mais provavelmente 
verdadeiro, se a ciência estiver continuamente colocada sob es-
crutínio” (9). 	
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