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A ivermectina é um medicamento an-
tiparasitário com um amplo espectro 
de eficácia. Foi originalmente desenvolvi-
do pela Merck, que decidiu doá-lo para 
o tratamento e controlo da oncocercose e 
filariose linfática através do programa de 
doação de Mectizan. Neste contexto, fo-
ram distribuídos mais de 4 mil milhões de 
tratamentos nos últimos 30 anos (ver Grá-
fico 1). A ivermectina está também autori-
zada para o tratamento da estrongiloidíase 
e da sarna nalguns países1. 

A sua ampla utilização permitiu que a 
ivermectina fosse estudada extensiva-
mente e, como muitos outros fármacos, 
provou ter uma eficácia parcial contra 
alvos para além da sua indicação pri-
mária. Sabe-se que a ivermectina inibe a 
replicação de vários vírus de ARN, entre 
eles o da dengue, sobre o qual há alguns 
resultados recentes2. 

No entanto, na resposta à pandemia da 
COVID 19, a ivermectina também serviu 
para ilustrar os riscos que acarretam os de-
bates precipitados e sem fundamento 
científico. Este documento oferece um re-
lato deste episódio e extrai algumas lições 
que poderiam ser úteis no futuro. 
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[ Este documento faz 
parte de uma série de 
notas de debate que 
abordam perguntas 
fundamentais sobre 
a crise da COVID-19 e 
as correspondentes 
estratégias de resposta. 
Os trabalhos foram 
elaborados com base 
na melhor informação 
científica disponível, e 
poderão ser atualizados 
à medida que esta 
evolua. ]
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1 Mais detalhes sobre a história da ivermectina em Preguntas y respuestas sobre la ivermectina y COVID-19. Carlos Chaccour, ISGlobal, atualizado em dezembro de 2020.

2 Mais detalhes sobre as propriedades antivirais da ivermectina em Preguntas y respuestas sobre la ivermectina y COVID-19. Carlos Chaccour, ISGlobal, atualizado em dezembro 
de 2020. 

Foto: Kate Holt / Sightsavers (Saúde 
Oftalmológica Comunitária). Distribuição 
comunitária de ivermectina para a 
oncocercose na Nigéria.

Ivermectina 
e COVID-19: o 
que é que se 

passa? 
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https://www.isglobal.org/es/healthisglobal/-/custom-blog-portlet/questions-and-answers-about-ivermectin-and-covid-19/2877257/0
https://www.isglobal.org/es/healthisglobal/-/custom-blog-portlet/questions-and-answers-about-ivermectin-and-covid-19/2877257/0
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Em abril de 2020, Caly et al. publicaram 
os resultados de experiências in vitro 
que demonstravam que a ivermectina 
inibe a replicação do SARS-CoV-2 
em concentrações relativamente elevadas. 
Isto causou duas reações opostas entre a 
comunidade científica, as autoridades de 
saúde e o público em geral, sem muitas 
provas que apoiem nenhuma delas:

• Excluir completamente a ivermec-
tina. por um lado, muitos cientistas 
rejeitaram completamente a ivermectina 
como um potencial tratamento da CO-
VID-19, baseando se na modelização 
farmacocinética (uma técnica que prevê 
a quantidade de fármaco que atingirá de-
terminados tecidos ou fluidos) e nas do-
ses necessárias para atingir concentrações 
antivirais do fármaco (de acordo com os 
resultados de Caly) nos pulmões3. 

• A promoção e a utilização generaliza-
da: por outro lado, os dados in vitro junta-
mente com um preprint (artigo não revisto 
pelos pares), que foi posteriormente retra-
tado, bem como a experiência local com o 
fármaco, levaram a que vários países da 
América Latina incluíssem a ivermecti-
na nas diretrizes nacionais para a gestão da 
COVID-19: em maio de 2020, no Perú e 
na Bolívia, em junho, em certas zonas do 
Brasil, e em julho, na Venezuela4. 

A origem: duas reações 
opostas baseadas em 
dados limitados 

“Os dados in vitro 
juntamente com 
um preprint (artigo 
não revisto pelos 
pares), que foi 
posteriormente 
retratado, 
bem como a 
experiência local 
com o fármaco, 
levaram a que 
vários países da 
América Latina 
incluíssem a 
ivermectina 
nas diretrizes 
nacionais para 
a gestão da 
COVID-19.”

1.

3 Algumas das razões pelas quais era importante realizar ensaios com um medicamento seguro para uma doença sem tratamento específico foram dadas em  Preguntas y respuestas 
sobre la ivermectina y COVID-19. Carlos Chaccour, ISGlobal, atualizado em dezembro de 2020. 

4 Ver mais detalhes sobre as primeiras aprovações de países da América Latina  em Ivermectina y COVID-19: cómo una base de datos dudosa dio forma a la respuesta de varios 
países latinoamericanos a la pandemia. Carlos Chaccour, ISGlobal, atualizado em junho de 2020.

Gráfico 1. Tratamentos aprovados pelo programa de doação de Mectizan 1988 
2019 (em milhões).
Desde que o programa começou em 1988, doaram-se mais de 4000 milhões de tratamentos 
para a eliminação da “cegueira dos rios” (oncocercose) e da filariose linfática.
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Fonte: Mectizan Donation Program. 2019 Annual Highlights. 

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0166354220302011
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0166354220302199?via%3Dihub
https://www.isglobal.org/es/healthisglobal/-/custom-blog-portlet/questions-and-answers-about-ivermectin-and-covid-19/2877257/0
https://www.isglobal.org/es/healthisglobal/-/custom-blog-portlet/questions-and-answers-about-ivermectin-and-covid-19/2877257/0
https://www.isglobal.org/es/healthisglobal/-/custom-blog-portlet/ivermectin-and-covid-19-how-a-flawed-database-shaped-the-covid-19-response-of-several-latin-american-countries/2877257/0
https://www.isglobal.org/es/healthisglobal/-/custom-blog-portlet/ivermectin-and-covid-19-how-a-flawed-database-shaped-the-covid-19-response-of-several-latin-american-countries/2877257/0
https://mectizan.org/wp-content/uploads/2020/06/MDP_AH19_051921.pdf
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Desde 2020, registaram-se, pelo menos, 
60 ensaios com ivermectina para a CO-
VID-19 em ClinicalTrials.gov, dos quais 
19 foram concluídos até à data. Estes estu-
dos são heterogéneos em vários aspetos:

• Foram testadas diferentes indicações 
potenciais (profilaxia, “tratamento pre-
coce” e “tratamento tardio”). 

• Portanto, o momento de início do 
tratamento foi diferente (pré-exposição, 
pós exposição, após infeção confirmada 
ou após doença grave confirmada). 

• Foram utilizadas doses diferentes 
(desde 150 mcg/kg de dose única até 
1200 mcg/kg durante cinco dias conse-
cutivos)

• A conceção do estudo inclui séries de 
casos, estudos de controlo de casos, en-

saios não aleatórios e aleatórios, todos 
com diferentes estratégias de aleatoriza-
ção e cegamento, bem como comparado-
res e medidas de resultados variáveis.

Isto resultou numa matriz muito hetero-
génea da qual dificilmente se extraem 
conclusões. Além disso, apenas uma 
fração dos estudos registados tornou pú-
blicos os seus resultados, e é possível que 
haja um viés de publicação (um fenóme-
no em que apenas os resultados positivos 
são tornados públicos, enquanto os nega-
tivos não são divulgados), como sugerem 
os resultados aparentemente negativos de 
um grande ensaio recente na Colômbia.

Ensaios terminados 
e em curso 

“Os ensaios 
com ivermectina 
resultaram numa 
matriz muito 
heterogénea da 
qual dificilmente 
se extraem 
conclusões. Além 
disso, apenas uma 
fração dos estudos 
registados tornou 
públicos os 
seus resultados, 
sendo possível 
existir um viés de 
publicação.”

2.

Gráfico 2. Estudo publicado em JAMA sobre o efeito da ivermectina na resolução 
dos sintomas de pacientes com COVID-19 leve.
*Os dados acabam de ser tornados públicos e ainda não foram submetidos à revisão pelos 
pares posterior à publicação.

Este ensaio aleatório constatou que a duração dos sintomas não era significativamente diferente 
entre pacientes que receberam ivermectina durante 5 dias comparando com os que receberam 
placebo. Os resultados não apoiam a utilização da ivermectina para tratar a COVID-19 leve.
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Fonte: Effect of Ivermectin on Time to Resolution of Symptoms Among Adults With Mild COVID-19A 
Randomized Clinical Trial. JAMA. Publicado online a 4 de março de 2021.  

https://clinicaltrials.gov/ct2/results?recrs=&cond=covid&term=ivermectin&cntry=&state=&city=&dist=
https://clinicaltrials.gov/ct2/results?recrs=&cond=covid&term=ivermectin&cntry=&state=&city=&dist=
https://www.elpais.com.co/cali/ivermectina-para-covid-19-estudio-en-no-dejo-resultados-alentadores.html
https://www.elpais.com.co/cali/ivermectina-para-covid-19-estudio-en-no-dejo-resultados-alentadores.html
https://jamanetwork.com/crawlprevention/governor?content=%2fjournals%2fjama%2ffullarticle%2f2777389
https://jamanetwork.com/crawlprevention/governor?content=%2fjournals%2fjama%2ffullarticle%2f2777389
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Contudo, os resultados de diversos en-
saios apontam para um efeito potencial 
que merece ser confirmado antes de se 
enveredar por uma utilização clínica ou 
de saúde pública generalizada. Alguns dos 
ensaios-chave são:

a) Efeito da ivermectina no tempo para a re-
solução dos sintomas entre os adultos com 
COVID 19 leve
A publicação mais recente é o relatório 
(ver Gráfico 2) de um grande ensaio que 
avalia o efeito da ivermectina nos sinto-
mas de pacientes com COVID-19 leve, 
cujos resultados não apoiam a sua 
utilização. Os dados acabam de ser tor-
nados públicos e ainda não foram sujeitos 
a uma revisão por pares pós-publicação.

b) Ensaio clínico de ivermectina mais doxi-
ciclina para o tratamento da infeção confir-
mada por COVID-19
Um ensaio duplo-cego, aleatório, con-
trolado por placebo com 400 pacientes. 
Este estudo encontrou um benefício 
clínico em pacientes ambulatoriais e 
hospitalizados com COVID-19 leve a 
moderada. 

c) Efeito antiviral de altas doses de iver-
mectina em adultos com COVID-19. Um en-
saio-piloto aleatório, controlado, de rótulo 
aberto e multicêntrico
Um ensaio-piloto aleatorizado e contro-
lado com 45 pacientes. Este estudo en-
controu uma correlação entre os níveis 
de ivermectina no sangue de pacientes 
com COVID-19 e a taxa de decompo-
sição viral. 

d) O efeito do tratamento precoce com 
ivermectina sobre a carga viral, sintomas 
e resposta humoral em pacientes com CO-
VID-19 não grave: um ensaio clínico-piloto, 
duplo-cego, controlado por placebo e 
aleatorizado
Ensaio próprio da ISGlobal conduzido 
em parceria com a Clínica Universidade 
de Navarra: SAINT. Ensaio-piloto, du-
plo-cego e controlado com placebo com 
24 pacientes. Este estudo revelou que 
uma dose única de 400 mcg/kg adminis-
trada nas 72 horas seguintes à febre ou 
à tosse tinha um impacto potencial na 
carga viral, na taxa de decomposição vi-
ral, nos sintomas (concretamente, anos-
mia), bem como nos títulos de anticorpos 
dos doentes tratados (ver Gráfico 3).

e) Eficácia da ivermectina contra a COVID-19 
no hamster dourado sírio
Trata-se de um elegante estudo condu-
zido pelo Instituto Pasteur, que mostra 
a redução da anosmia (perda olfativa) 
em hamsters tratados com uma dose 
única de 400, 200 ou 100 mcg/kg de iver-
mectina na infeção por SARS-CoV-2.

Dados 
emergentes

“Os resultados de 
diversos ensaios 
apontam para um 
efeito potencial 
que merece ser 
confirmado antes 
de se enveredar 
por uma utilização 
clínica ou de 
saúde pública 
generalizada.”

3.

https://jamanetwork.com/journals/jama/fullarticle/2777389
https://jamanetwork.com/journals/jama/fullarticle/2777389
https://jamanetwork.com/journals/jama/fullarticle/2777389
https://clinicaltrials.gov/ct2/show/NCT04523831?term=ivermectin&recrs=e&cond=covid&draw=2
https://clinicaltrials.gov/ct2/show/NCT04523831?term=ivermectin&recrs=e&cond=covid&draw=2
https://clinicaltrials.gov/ct2/show/NCT04523831?term=ivermectin&recrs=e&cond=covid&draw=2
https://papers.ssrn.com/sol3/papers.cfm?abstract_id=3714649
https://papers.ssrn.com/sol3/papers.cfm?abstract_id=3714649
https://papers.ssrn.com/sol3/papers.cfm?abstract_id=3714649
https://papers.ssrn.com/sol3/papers.cfm?abstract_id=3714649
https://www.thelancet.com/journals/eclinm/article/PIIS2589-5370(20)30464-8/fulltext
https://www.thelancet.com/journals/eclinm/article/PIIS2589-5370(20)30464-8/fulltext
https://www.thelancet.com/journals/eclinm/article/PIIS2589-5370(20)30464-8/fulltext
https://www.thelancet.com/journals/eclinm/article/PIIS2589-5370(20)30464-8/fulltext
https://www.thelancet.com/journals/eclinm/article/PIIS2589-5370(20)30464-8/fulltext
https://www.thelancet.com/journals/eclinm/article/PIIS2589-5370(20)30464-8/fulltext
https://www.cun.es/actualidad/noticias/ensayo-clinico-proporciona-resultados-alentadores-uso-ivermectina-reducir-tranmision-pacientes-covid
https://www.cun.es/actualidad/noticias/ensayo-clinico-proporciona-resultados-alentadores-uso-ivermectina-reducir-tranmision-pacientes-covid
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2020.11.21.392639v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2020.11.21.392639v1
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Gráfico 3. Efeito do tratamento precoce com ivermectina sobre a perda do olfato 
em pacientes com COVID-19 não grave. Ensaio SAINT.
Proporção diária de indivíduos que sofreram anosmia/hiposmia (perda completa ou parcial 
do olfato) durante um seguimento de 28 dias. 
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Fonte: The effect of early treatment with ivermectin on viral load, symptoms and humoral response in 
patients with non-severe COVID-19: A pilot, double-blind, placebo-controlled, randomized clinical trial. 
The Lancet. 19 de janeiro de 2021.
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Vários grupos levaram a cabo revisões 
das provas a partir de dados publicados 
e não publicados. Isto conduziu a men-
sagens opostas que causam confusão 
no público em geral, alimentam teorias 
da conspiração e dão lugar, por vezes, a 
recomendações e declarações contraditó-
rias quer por parte das autoridades políti-
cas e sanitárias dos países, quer por parte 
de organizações internacionais. 

A Front Line COVID-19 Critical Care 
Alliance (FLCCC) desempenhou um 
papel fundamental no início de uma se-
gunda vaga de interesse internacional na 
ivermectina e na COVID-19. Este grupo 
de médicos de primeira linha e de cuida-
dos intensivos resumiu as provas dis-
poníveis para o tratamento ou profilaxia 
da COVID-19 com ivermectina, e criou 
os seus próprios protocolos clínicos. 

Esta revisão, no entanto, apresenta vá-
rios problemas potenciais, uma vez 
que contém dados muito heterogé-
neos, alguns dos quais com elevado 
risco de enviesamento. Isto inclui os 
estudos ecológicos, a chamada “evidên-
cia do mundo real”. Estes estudos eco-
lógicos avaliam a relação da dinâmica 
da COVID-19 a nível populacional com 
o nível de utilização da ivermectina nas 
referidas populações. Este tipo de análi-
se está sujeito à influência de outros 
fatores que ocorrem ao mesmo tempo 
(confinamento, máscaras, qualidade dos 
cuidados hospitalares) e, por conseguin-
te, pode conduzir a graves equívocos. O 
testemunho do Dr. Pierre Kory no 
Senado dos EUA, a 8 de dezembro de 
2020,  foi amplamente divulgado, o que 
causou um renovado interesse global so-
bre a potencial utilização de ivermectina 
na COVID-19. 

É de notar que a FLCCC afirma não só 
que as provas atuais são suficientes para 
a implantação da ivermectina em gran-
de escala, mas também que a realização 
de mais investigações sobre este tópico 
não seria ética, dadas as provas “esma-

gadoras” da sua eficácia. Estas parecem 
ser afirmações exageradas dada a he-
terogeneidade dos dados, bem como as 
dúvidas existentes sobre a qualidade das 
provas analisadas, considerando que cita-
ram o estudo com dados aparentemen-
te fraudulentos da Surgisphere acerca 
da ivermectina em versões anteriores dos 
seus protocolos de gestão da COVID-19. 
A revisão tinha sido provisoriamente acei-
te pela Frontiers in Pharmacology, mas foi 
retirada após terem sido levantadas ques-
tões sobre a integridade do manuscrito, 
o que motivou uma declaração daquele 
meio de comunicação sobre o assunto. 

Semeou-se ainda mais confusão sobre a 
questão, dado que estão em curso várias 
meta análises, por vezes com resultados 
conflituosos. Uma delas foi encomenda-
da pela Unitaid ao Dr. Andrew Hill, in-
vestigador visitante do Departamento de 
Farmacologia da Universidade de Liver-
pool. Uma vez que a Unitaid depende da 
Organização Mundial da Saúde (OMS), 
vários meios de comunicação social afir-
maram que a OMS/Organização Pan-
-Americana da Saúde (OPAS) tinha, na 
verdade, encarregado a meta-análise de 
Hill e, consequentemente, recomendado 
a utilização da ivermectina. Esta afirma-
ção encontrou um forte eco na comuni-
cação social, obrigando a OPAS a OPAS 
a esclarecer a questão.

Está, de facto, em curso uma meta-a-
nálise liderada pela OMS sobre este 
tema, tal como se declara nesta conferên-
cia de imprensa, datada de 15 de feverei-
ro de 2020. O estudo avaliará a certeza 
e os riscos com base em múltiplos estu-
dos, alguns com um tamanho de amos-
tra pequeno. A metodologia é a mesma 
utilizada para todas as diretrizes clínicas 
implementadas produzidas até à data. Foi 
mencionado um prazo de 4-6 semanas 
nesta conferência de imprensa. Foram 
também publicadas outras meta-análises 
independentes com diferentes níveis de 
qualidade e resultados diversos. 

Revisões e 
compilações de 
provas (algumas 
delas contestadas) 

“Vários grupos 
levaram a cabo 
revisões das 
provas a partir de 
dados publicados 
e não publicados. 
Isto conduziu 
a mensagens 
opostas que 
causam confusão 
no público em 
geral, alimentam 
teorias da 
conspiração e dão 
lugar, por vezes, a 
recomendações 
e declarações 
contraditórias.”

4.

https://covid19criticalcare.com/
https://covid19criticalcare.com/
https://www.the-scientist.com/features/the-surgisphere-scandal-what-went-wrong--67955
https://www.the-scientist.com/news-opinion/frontiers-removes-controversial-ivermectin-paper-pre-publication-68505
https://blog.frontiersin.org/2021/03/02/2-march-2021-media-statement/
https://blog.frontiersin.org/2021/03/02/2-march-2021-media-statement/
https://unitaid.org/news-blog/unitaid-statement-regarding-ivermectin-as-a-potential-covid-19-treatment/#en
https://www.researchsquare.com/article/rs-148845/v1
https://www.researchsquare.com/article/rs-148845/v1
https://twitter.com/OPSOMSPeru/status/1363895585800138756?s=20
https://twitter.com/OPSOMSPeru/status/1363895585800138756?s=20
https://www.youtube.com/watch?t=1835&v=5j0fmfiTNV8&feature=youtu.be
https://www.youtube.com/watch?t=1835&v=5j0fmfiTNV8&feature=youtu.be
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2021.01.26.21250420v1
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2021.01.26.21250420v1
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Desde que a segunda vaga de interesse 
sobre a ivermectina e a COVID-19 foi 
desencadeada pela FLCCC, em dezembro 
de 2020, vários países incluíram o fármaco 
nas diretrizes terapêuticas nacionais. Este 
é o verdadeiro problema que a comu-
nidade internacional enfrenta atualmente: 
implementações no terreno sem orien-
tações claras sobre doses ou regimes, co-
nhecimento real e sólido da eficácia ou, o 
que é mais preocupante, da segurança para 
esta indicação em particular. As aprova-
ções ou recomendações mais recen-
tes incluem a Eslováquia (27 de Janeiro 
de 2021), África do Sul (27 de Janeiro de 
2021), Zimbabué (28 de Janeiro de 2021) 
e República Checa (anúncio do Primeiro 
Ministro a 2 de Março de 2021). 

Estas novas aprovações desencadearam 
uma segunda vaga de declarações de 
organizações internacionais e, inclusi-
ve, do fabricante original da ivermectina, 
a Merck. O Instituto Nacional de Saúde 
(NIH) dos EUA atualizou a sua decla-
ração sobre a utilização de ivermectina 
no sentido de que “não existem dados 
suficientes para recomendar nem desa-
conselhar a utilização da ivermectina no 
tratamento da COVID-19”. Esta é uma 
declaração equilibrada que reflete ade-
quadamente o estado atual das provas. A 
Administração de Medicamentos e Ali-
mentos dos EUA (FDA) já publicou uma 
carta e perguntas frequentes sobre a uti-
lização da ivermectina para a COVID-19 
(nomeadamente, formulações veteriná-
rias) em 2020. No entanto, o uso inde-
vido de formulações veterinárias de 
ivermectina continua, dadas as notícias de 
um aumento das chamadas para os cen-
tros de controlo de venenos relacionadas 
com o fármaco.

O fabricante original da ivermectina, Mer-
ck, emitiu uma declaração mencionando a 
falta de base científica para a sua uti-
lização no tratamento da COVID-19, e 
levantando preocupações quanto à escas-
sez de dados de segurança em muitos 
dos ensaios. O Programa de Doação de 
Mectizan, responsável pela distribuição 
de ivermectina a centenas de milhões de 
pessoas todos os anos para o controlo da 
“cegueira dos rios” e da filariose linfática, 
também lembrou aos países parceiros que 
o produto doado deve ser utilizado exclu-
sivamente para estas Doenças Tropicais 
Negligenciadas (DTN). 

Algumas das consequências espera-
das deste aumento da procura sem uma 
orientação clara sobre indicação, dosa-
gem ou regimes estão a começar a apare-
cer. O mais preocupante é a circulação de 
formulações de baixa qualidade na África 
do Sul que incluem substâncias não de-
claradas e potencialmente perigosas, 
tais como benzodiazepinas, agentes anti-
plaquetários e mesmo anticonvulsivos. O 
mesmo relatório também adverte para a 
especulação, com algumas formulações 
vendidas a 1000 ZAR (68 dólares), mui-
to acima do preço habitual. A experiência 
com antimaláricos ensina-nos que quan-
do os medicamentos anti-infeciosos se 
tornam muito rentáveis, as formulações 
falsificadas não demoram a entrar no 
mercado. A questão no caso da ivermec-
tina é se existem ou não contrafações já 
em circulação.

Últimos 
desenvolvimentos

“Nos últimos 
meses vários 
países incluíram 
o fármaco 
nas diretrizes 
terapêuticas 
nacionais. Este 
é o verdadeiro 
problema que 
a comunidade 
internacional 
enfrenta 
atualmente: 
implementações 
no terreno sem 
orientações claras 
sobre doses 
ou regimes, 
conhecimento 
real e sólido da 
eficácia ou, o que é 
mais preocupante, 
da segurança para 
esta indicação em 
particular.”

5.
Ao longo deste período, defensores e 
detratores têm conduzido debates aca-
lorados nas redes sociais e ampliado a 
discussão, por vezes com ataques vis e 
até mesmo ameaças aos que apontam 

para a necessidade de provas adequadas 
(entre os quais se inclui a própria equipa 
da ISGlobal).

https://newsnow.tasr.sk/featured/health-ministry-okays-use-of-ivermectin-in-fight-against-coronavirus/
https://www.bloomberg.com/news/articles/2021-01-27/south-africa-allows-use-of-parasite-drug-to-treat-covid-patients
https://www.thezimbabwemail.com/health/zimbabwe-oks-use-of-ivermectin-for-covid-19-treatment-as-south-africa-haggle/
https://www.idnes.cz/zpravy/domaci/ivermektin-20-tisic-pacientu-babis-covid-koronavirus-nemocnice-sv-anny-v-brne.A210302_095807_domaci_remy
https://www.covid19treatmentguidelines.nih.gov/antiviral-therapy/ivermectin/
https://www.covid19treatmentguidelines.nih.gov/antiviral-therapy/ivermectin/
https://www.fda.gov/safety/medical-product-safety-information/ivermectin-intended-animals-letter-stakeholders-do-not-use-humans-treatment-covid-19
https://www.fda.gov/animal-veterinary/product-safety-information/faq-covid-19-and-ivermectin-intended-animals
https://www.sciencealert.com/people-are-accidentally-poisoning-themselves-using-horse-de-worming-drug-for-covid-19
https://www.sciencealert.com/people-are-accidentally-poisoning-themselves-using-horse-de-worming-drug-for-covid-19
https://www.merck.com/news/merck-statement-on-ivermectin-use-during-the-covid-19-pandemic/
https://mectizan.org/news-resources/mectizan-expert-committee-statement-on-mectizan-use-during-the-covid-19-pandemic/
http://samj.org.za/index.php/samj/article/view/13210
https://www.thelancet.com/journals/laninf/article/PIIS1473-3099(12)70064-6/fulltext
https://www.thelancet.com/journals/laninf/article/PIIS1473-3099(12)70064-6/fulltext
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Há dados que sugerem um papel po-
tencial da ivermectina na gestão da CO-
VID-19, mas não há dados definitivos 
sobre a segurança ou a eficácia desta in-
dicação, nem sobre as doses/regimes ne-
cessários. São necessários rigor científico 
e uma mente aberta para uma avaliação 
racional dos dados disponíveis, emer-
gentes e ainda por chegar. A ivermectina 
é um medicamento que salva a vida de 
milhões de pessoas afetadas pelas DTN 
em todo o mundo todos os anos; embo-
ra a sua potencial utilização como trata-
mento para a COVID-19 seja altamente 
desejável, podem ocorrer consequências 
negativas inesperadas com aprovações, 
recomendações ou implementação mal 
orientadas.  

As lições aprendidas incluem:

• Há uma necessidade de rigor científi-
co na avaliação de potenciais estratégias 
emergentes com base em fármacos contra 
a COVID-19. 

• Ao mesmo tempo, existe a necessidade 
de uma mente aberta e de humildade, 
uma vez que a ciência de boa qualidade 
não precisa de vir de países com rendimen-
tos elevados. 

• O debate sobre um determinado tópico 
só pode começar quando houver provas 
adequadas. Qualquer coisa que aconteça 
antes é apenas polarização ou, inclusive, 
politização, e não serve realmente para 
fazer avançar o campo. 

• Os defensores e opositores das redes 
sociais podem criar mais ruído do que 
conhecimento, e contribuir para ações pre-
maturas ou uniformizadas por parte dos 
decisores políticos ou do público em geral.

• As primeiras orientações dos principais 
líderes de opinião, financiadores e au-
toridades de saúde poderiam ajudar a 
estabelecer sistemas e protocolos homogé-
neos para testar novas intervenções.

Lições para o 
debate sobre a 
COVID-19

“São necessários 
rigor científico e 
uma mente aberta  
para uma avaliação 
racional dos dados 
disponíveis, 
emergentes e 
ainda por chegar.”

6.

https://www.ajtmh.org/view/journals/tpmd/102/6/article-p1156.xml
https://blogs.jwatch.org/hiv-id-observations/index.php/ivermectin-for-covid-19-breakthrough-treatment-or-hydroxychloroquine-redux/2021/01/04/
https://www.ajtmh.org/view/journals/tpmd/102/6/article-p1156.xml
https://www.ajtmh.org/view/journals/tpmd/102/6/article-p1156.xml
https://www.jwatch.org/fw117381/2021/01/04/paul-sax-ivermectin-covid-19-breakthrough-treatment-or
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