Modulo 2: Entrevista com Susan Brown

[00:00:09] Ola, e bem-vindo a outro segmento de video em nosso MOOC desdobrando,
cobrindo vacinas COVID-19: o que os jornalistas precisam saber. Esta semana, estamos
falando de logistica de vacinagao e equidade vacinal. E eu sou Maryn McKenna, sua
instrutora chefe. Estou aqui hoje com Susan Brown, diretora de engajamento de politicas
publicas para a organizagdo Gavi, a Alianga de Vacinas. Sra. Brown, muito obrigado por
se juntar a este curso. Tenho certeza que nossos participantes apreciam muito isso.
Sabemos que esta ocupado.

[00:00:42] E um prazer. Estou muito feliz por estar aqui.

[00:00:45] Entdo, vamos comegar imediatamente. Eu acho que seria util se nossos
participantes pudessem ouvir um pouco primeiro sobre o que Gavi € e o que Gavi fez
antes do inicio da pandemia.

[00:00:56] Sim. Entédo, Gavi € uma organizagao que tem cerca de 20 anos. Na verdade,
nasceu no Forum Econémico Mundial, e o objetivo de Gavi era sobre equidade vacinal.
Portanto, sua premissa era que as criangas no mundo desenvolvido, em paises de alta
renda tinham acesso a uma série de vacinas que aumentariam a expectativa de vida,
proporcionariam boa qualidade de vida e assim por diante.

[00:01:25] Nos paises em desenvolvimento, a imagem era muito diferente. Assim, as
criangas receberiam, talvez, algumas das vacinas muito precoces, talvez fosse muito
irregular, os governos néo teriam necessariamente oferta, ndo teriam necessariamente
um cronograma padrao, n&o seriam necessariamente capazes de pagar as vacinas.
Entdo, quando Gavi se reuniu, foi trabalhar com os governos doadores para coletar
fundos e, em seguida, reunir a necessidade agregada de vacinas nos paises em
desenvolvimento.

[00:02:01] Entéo, poderiamos ir a diferentes paises e dizer, quanto DTP vocé gostaria?
Sabe, quanto em termos de sarampo, quantos em termos de rotavirus ou vacinas
pneumocdcicas?

[00:02:15] Poderiamos puxar essa demanda. E isso nos deu um espago de negociagao
muito poderoso com os fabricantes, porque poderiamos ir e comprar doses em muitos
milhdes. Agora temos e trabalhamos — é uma alianga. E uma parceria publico-privada,
por isso trabalhamos com a OMS, trabalhamos com a UNICEF, com o Banco Mundial,
trabalhamos com a Fundag&o Milenda Gates. Trabalhamos com governos doadores e
trabalhamos com um conjunto de paises implementadores. E até um ano atras, até que o
COVID nos atingiu todos em nossos rastros, estavamos trabalhando com cerca de 14
vacinas. Assim, as vacinas infantis normais, além de vacinas para emergéncias.
Epidemias como colera, febre amarela, trabalhamos com estoques la onde ajudamos em
casos de inundacio ou desastre ou surto.

[00:03:12] E, nés também estavamos trabalhando com HPV para mulheres jovens.
Quando a COVID apareceu, essa era uma histéria diferente, e durante nossos primeiros
20 anos, criamos uma maneira de trabalhar e fomos capazes de alavancar essa maneira
de trabalhar, porque poderiamos ir aos fabricantes e carregar a demanda e dizer que
gostariamos de comprar X. Poderia ajudar ndo sé a comprar uma grande quantidade de
vacinas por um prego pequeno, e o diferencial de pregos € fenomenal, mas significava



que os fabricantes tinham a certeza de aumentar e produzir a vacina em quantidades
muito grandes porque tinham certeza de venda.

[00:04:01] Quando o COVAX chegou, estavamos em uma situagao diferente. Uma vacina
nao existia. Estavamos trabalhando nos primeiros seis meses ou mais freneticamente
para estabelecer um sistema para quando uma vacina existia. Estavamos apostando que
poderiamos fazer uma vacina em algum lugar do mundo, que haveria pelo menos uma.
Esperavamos que houvesse muitos, mas poderiamos ir aos fabricantes e dizer, quando
vocé tem vacinas, gostariamos de negociar acordos com vocé para compra. Se vocé
acertar a barra reguladora, gostariamos de obter um acordo juntos com antecedéncia.

[00:04:43] Entado, vamos voltar um pouco. O COVAX - primeiro, COVAX é um acrdénimo,
certo? Entdo, provavelmente deveriamos explicar isso. E entdo COVAX n&o é apenas
Gavi, entdo talvez vocé possa explicar um pouco como ele se juntou.

[00:04:57] Posso, se me permite, falar sobre a razdo pela qual ele veio junto. E a razdo
pela qual ele se reuniu foi que tinhamos visto em pandemias anteriores, quando uma
vacina era necessaria, uma nova doencga estava fora, porque as vacinas sao amplamente
fabricadas em paises desenvolvidos, havia uma tendéncia para aqueles paises quererem
cuidar de suas proprias populagdes domeésticas.

[00:05:23] E entdo o que isso significava era como uma reserva de vacinas estava a
aumentar, a oferta foi retirada para as populacgdes locais ou para aqueles que poderiam
pagar mais por ela ou pagar uma quantia substancial por ela. Nosso medo, e eu
realmente me lembro de ter essa discussdo com um dos meus colegas, que hoje marca
um ano desde que todos fomos enviados para casa por alguns dias e ainda estamos aqui.
Mas lembro-me de ter esta discuss&do com um dos meus colegas quando atingiu o que
disse: se ndo fizermos alguma coisa, a oferta vai para os paises desenvolvidos, ndo
havera nada para os paises em desenvolvimento. Mesmo se tivéssemos todo o dinheiro
no mundo, ndo poderiamos comprar as vacinas.

[00:06:11] Portanto, queriamos criar um sistema em vigor e uma patente para a equidade
da vacina para garantir que pudéssemos encaminhar através de contratos e garantir a
oferta para paises de baixa renda. Trabalhamos em conjunto com eles, com a OMS e
com o CEPI, que é a Coalizdo para a Preparagao Epidemia. Cada um de nds trouxe uma
especialidade diferente para o papel. CEPI trabalha com pesquisa e desenvolvimento de
vacinas e fabricantes, por isso € muito, muito cedo na linha de vacinas, na verdade
comecou a trabalhar imediatamente com cerca de uma duzia de vacinas para encontrar
maneiras de apoiar o rapido desenvolvimento e testes dessas vacinas, porque eles
tiveram que passar pela fase |, fase Il, fase Ill e, em seguida, no processo regulamentar.

[00:07:10] O que fazemos em Gavi € encontrar o dinheiro, e trabalhamos com eles, com
os governos doadores. Tivemos que encontrar o dinheiro, estimar a necessidade, e isso
foi muito complicado. Tivemos que dizer, OK, bem, pelo menos precisamos lidar com a
urgéncia critica inicial na pandemia. E isso sdo profissionais de saude e aqueles com
vulnerabilidades como idade e comorbidade. Trabalhamos com um comité internacional
chamado SAGE para estimar que parecia em termos de populagao, € em torno de 20%.
E depois somaremos os paises, os paises de baixa renda que era um bar do Banco
Mundial. Entéo, tudo baixa e média renda e baixa renda, que veio para 92 paises e
economias.



[00:07:59] Entao, se vocé tomar cerca de 20% de todos esses paises, é igual a X bilhdes
e, portanto, se pensarmos que vai ser um regime de duas doses, precisamos de cerca de
dois bilhdes de doses. Se acharmos que o custo sera sobre tanto, achamos que
precisaremos de cerca de seis bilhdes de délares. E entdo fomos para os doadores e
para os paises e la em comegou quase uma danga, indo para frente e para tras entre os
governos para dizer, se nos temos vacinas COVID para vocé, vocé gostaria disso, e
quanto? Por quanto da sua populagao, qual porcentagem? Achamos que podemos ir
para cerca de 20%, mas depende de vocé se vocé quiser entrar e quanto vocé quer
coberto.

[00:08:43] E para ir aos doadores para dizer, pensamos que parece que vamos precisar
disso muito e ir aos fabricantes e dizer se conseguirmos um contrato para essas tantas
doses, como poderiamos trabalhar nisso em termos de fornecimento? E entdo, essa foi a
nossa pecga, e depois para entregar as vacinas, isso é principalmente UNICEF e OPAS,
que € a versao da OMS nas Américas. E entdo a propria OMS tem um papel importante
nisso em torno da politica de vacinas, regulacédo da vacina. Muitas das estimativas e do
pensamento por tras de como as vacinas teriam um processo regulatério continuo e
assim por diante.

[00:09:33] Entao, foi uma parceria incrivel ou ainda é. Muitos de n6s nos conhecemos
muito bem agora porque, trabalhamos juntos 16 horas por dia onde regularmente, era
completamente o ciclo diario internacional de trabalho em todo o mundo, trabalhando com
cientistas, trabalhando com governos que precisariam das vacinas, com a sociedade civil,
com fabricantes farmacéuticos, com promotores de vacinas, com doadores para financia-
lo. Sim, tem sido um exercicio fenomenal em colaboragao e velocidade. Nada como foi
feito antes. No inicio, ndo sabiamos se teriamos uma vacina. Hoje, penso eu, o quarto
foi dado o seu processo regulamentar. Entdo, vocé sabe, Quem esta lentamente
chegando la.

[00:10:32] Entédo, estamos a um ano na pandemia, na declaragao da OMS de uma
pandemia, e vocé esta apenas cerca de um ano em COVAX. Como é que isto foi? Como
€ a tarefa de obter vacina para as nagdes de menor renda do mundo agora?

[00:10:50] Sim. Eu acho, vocé sabe, eu continuo pensando que é como um conjunto de
Mandelbrot ou como fractais, vocé sabe, cada pega que vocé olha, se vocé detalhar, € a
mesma quantidade de complexidade e depois vocé detalhar novamente, € a mesma
quantidade de complexidade. Entdo, cada parte do pensamento do design, da instalagéo,
como trabalhariamos juntos, o que seria necessario para fazer as estimativas, a gestdo do
contrato, a gestdo financeira, a indenizagao e responsabilidade, a compensagao sem
culpa, organizagéo de vacinas gratuitas, trabalhando com cada individuo. governo.

[00:11:35] Vou te dar um exemplo de complexidade. Precisavamos ter manifestagdes de
interesse como carta formal, depois uma carta de compromisso assinada para garantir os
fundos, a fim de ir aos fabricantes. Porque ha duas partes na instalagdo do COVAX. Um
deles sao os paises do ANC, isto €, os paises de baixa e baixa renda média. Eles
recebem a vacina de gracga, e isso € uma quantidade de doador em uma piscina e assim
por diante.

[00:12:09] Mas, a fim de obter o poder de compra e para tentar criar algo para um curso
de solidariedade global, pela primeira vez, permitimos que os paises autofinanciadores,
ou seja, os paises de renda mais alta, para que os paises de renda média, comprassem
suas vacinas através da instalagdo COVAX. Isso lhes deu um seguro, porque eles



também nao sabiam quais vacinas viriam. E assim sabiamos que precisavamos desses
fundos para conseguir os bons negaocios.

[00:12:43] Entao, tinhamos de negociar com os paises para receber financiamento. Havia
alguns paises que disseram que n&o podemos fazer uma ordem de compra com 0 N0SSO
governo ou algo que nao existe. Ou seja, havia paises que tiveram que mudar as leis
para poder assinar um documento do ministro das Finangas ou do ministro da Saude para
expressar seu compromisso, garantir seus fundos, organizar suas doses através de nos,
para que pudéssemos ter os fundos todos reunidos para ir para os fabricantes, o acordo
fazendo.

[00:13:18] Entdo, como tem sido? Sabe, tem sido... muito gratificante, muito colaborativo,
muito dificil. E certamente a coisa mais complexa em que muitos de nés ja trabalharam.
E o lugar do material das calgcas. Ainda ndo temos suprimento suficiente para a
quantidade de pessoas que gostariamos de chegar.

[00:13:40] Achamos que estamos chegando la e estamos no alvo. Mas, sabe, ha tanta
complexidade. N&o damos vacinas até eu passar por uma autoridade reguladora
rigorosa.

[00:13:53] Entéo, significa que somos um pouco mais vulneraveis ao mercado se as
doses vao para paises de alta renda que pagam mais ou colocam controles de
exportacao para tentar satisfazer suas populagées domésticas primeiro.

[00:14:11] Quero dizer, ele esta exposto um monte de questdes em relagado ao patrimbnio.
Esperemos que os exponha de tal forma que possamos aprender com isso e o0 mundo
pode ser um pouco mais organizado. Entdo, ainda estamos na jornada. Tem sido uma
boa viagem e temos muito mais trabalho a fazer.

[00:14:32] Entao, devo dizer, para o publico, eu acho que eles sabem isso intuitivamente,
mas estamos falando na segunda semana de marco.

[00:14:44] Nas ultimas semanas, houve uma série de declaragdes publicas em revistas
meédicas e em jornais e assim por diante, realmente chamando as nagdes de alta renda
do mundo para a quantidade de vacina que eles ainda tém sob contrato diretamente. E a
preocupagao de que esses numeros sejam mais do que cobrir as popula¢des desses
paises e também que esses numeros estdo impedindo que a vacina flua para o mundo
em desenvolvimento.

[00:15:09] Entao, o que precisa ser feito neste momento para aumentar a disponibilidade
de vacina para os paises de menor renda? E como os paises de maior renda podem
estar convencidos de que é do seu interesse fazer isso?

[00:15:22] Quero dizer, eu trabalho no lado politico das coisas, ndo sou um cientista.
Passei minha vida trabalhando em negociagdes politicas e politicas. Eu realmente vejo
dois fenbmenos muito interessantes aqui. Um deles é, como vocé diz, tem havido o que
se chama acumulagao de vacinas. Ou alguns paises entraram e fizeram contratos com
varios fabricantes, trés milhdes aqui e 10 milhdes |a, e cinco milhdes 14, porque eles néo
sabem quais vacinas serao reguladas e quéao rapido essas vacinas irdo passar.

[00:16:03] E assim, tem havido, essa incrivel desigualdade nos primeiros meses da
implantacédo da vacina. Entéo, isso é do lado ruim. Do lado bom, esse € o tipo de mim



primeiro. E vocé pode dizer que vimos pessoas na rua dizendo aos seus governos que
estamos fartos de bloqueio. Onde estao as vacinas? Precisamos deles com pressa.

[00:16:32] Assim, os governos obviamente querem cuidar de suas préprias populagdes
domeésticas e tém a obrigagéo de fazé-lo. Ao mesmo tempo, estamos pedindo aos
governos para serem justos aqui. Temos que fazer isso como um movimento global
juntos. Por outro lado, vi uma inscrigao fenomenal e interesse em um movimento de
solidariedade global.

[00:17:01] Entéo, estamos conseguindo essas duas caras de diplomacia acontecendo em
torno de vacinas. Do lado da solidariedade global, sete bilhdes de dolares foram
arrecadados, em um curto periodo de tempo, para financiamento de vacinas para paises
de baixa renda.

[00:17:20] Temos cento e noventa participantes na instalagdo COVAX, para que paises e
economias. Vimos um grande avango no sentido de discussodes e resolugdes de
solidariedade em alguns dos foruns multilaterais. Tipo de falar sobre equidade da vacina
e assim por diante. Quero dizer, todos nds temos que responsabilizar os governos.

[00:17:45] Mas tem havido um grande impulso para a solidariedade: olhar para isso
juntos, investir nele juntos e confiar uns nos outros. Quer dizer, vocé sabe, nés realmente
todos tivemos que confiar um no outro para chegar tdo longe com o COVAX. E entdo, do
outro lado, a frustragao sobre a iniquidade da oferta.

[00:18:08] Quero dizer, acho que isso é algo que os jornalistas podem fazer, para que seu
publico possa fazer em termos de pensar em responsabilizagdo pelos governos e pensar
em equidade e pensar em justica.

[00:18:21] Assim, no inicio deste ano, houve varias previsdes feitas por unidades de
inteligéncia e grupos de pesquisa que, devido a desigualdade prevista na distribuigdo de
vacinas, os paises de menor renda podem nio receber suas vacinas até o proximo ano,
2022 ou até 2023. E estou curioso sobre o que vocé pensa quando o mundo chegara o
mais préximo possivel do status totalmente vacinado. Quanto tempo alguns destes
paises terdo de esperar?

[00:18:53] Meu Deus, eu gostaria de ter uma bola de cristal. Nem sabemos quanto tempo
teremos que esperar. Eu estou na Suiga, vocé sabe, vai ser meses antes da minha
coorte populacional e meus filhos ou meus filhos adultos jovens e meu marido obté-lo
também. Ent&o, ndo sabemos porque ndo fizemos isso antes. Estamos em uma nova
situacgéao.

[00:19:15] Eu direi que era uma questéo - eu teria que verificar - mas, algo como 40 dias
diferenga entre o primeiro pais de alta renda langando uma vacina e o primeiro pais de
baixa renda média que desenrola a vacina. E acho que 60 dias até chegarmos — eu teria
que verificar algo assim — para Gana.

[00:19:41] Mas vocé sabe, eu estou rasgando agora pensando nisso. Mas quando as
primeiras vacinas aterraram em Gana. Eu n&o pensei que isso iria chegar a mim
novamente assim, mas, vocé sabe, eu s6 explodi em lagrimas e eu sei que muitos dos
meus colegas fizeram bem, porque para realmente ser capaz de trabalhar juntos e sair, ir
do nada para uma vacina, para fabricar, para abastecer, para leva-la no pais para os
centros de saude, é por isso NOs preparamos isso.



[00:20:13] E esta funcionando agora. Esta funcionando agora. Mais de uma duzia de
paises tém vacinas. Nas préoximas semanas, serdo dezenas a mais. NOs gostariamos
que a fonte fosse muito mais alta e nds continuaremos trabalhando para torna-lo mais
alto. Acho que temos que pensar em termos de segurancga global da saude.

[00:20:38] Na perspectiva da equidade, gostaria de salientar que n&o se trata apenas de
uma questdo moral. E também uma quest&o global de seguranca da saude. Porque, se
a doenca se tornar endémica e houver variantes, que vimos esse inicio, e a primeira fase
das vacinas nao sao tio uteis com essas variantes, precisaremos de mais e ela
continuara circulando.

[00:21:07] Vimos o custo disto, em termos do custo social, o grande numero de mortes e
familias perturbado e devastado. Vimos o custo econémico, trilhdes de ddlares.

[00:21:20] O bloqueio €, a enorme incerteza, as empresas que estao fechando porque
eles simplesmente ndo conseguem manter o fluxo de caixa indo mais. Entdo, ha uma
razao para que os paises de alta renda realmente precisam trabalhar juntos para garantir
que haja distribuicdo de alimentos aqui. Ha uma raz&o econémica, bem como uma moral
e um argumento de direitos.

[00:21:52] Permitam-me que Ihe pergunte finalmente, muitos dos jornalistas que estdo a
fazer este curso de trabalho em paises da economia em desenvolvimento.

[00:22:00] Qual € o seu conselho para eles sobre quais perguntas eles devem fazer a
medida que as vacinas chegam em seus paises ou como seus paises se esforgcam para
fazer as vacinas chegarem?

[00:22:10] Quero dizer, eu acho que esta € uma pergunta realmente interessante, e é
sobre o papel dos jornalistas e jornalistas tém tantos papéis. Sabe, um dos papéis € em
torno da informagédo. Sabe, 0 que esta acontecendo, onde esta acontecendo e assim por
diante. Outro esta em torno da responsabilidade. Outro pode estar cavando nos cantos
escuros e apontando onde ha alguns problemas, tornando as informagdes, comunicadas
e palataveis e faceis de entender. Ent&o, acho que os jornalistas tém muitas
oportunidades com isso.

[00:22:49] Eu diria que ha algumas coisas para resolver aqui. Uma delas séao as
comunidades, particularmente as que se encontram nas zonas rurais pobres e urbanas
muito densas, pessoas em contexto fragil que podem ser campos de refugiados ou areas
afetadas por conflitos. Seria bom brilhar uma luz para garantir que essas comunidades
facam parte dos planos nacionais de agao de vacinas. Assim, que, na verdade, eles
enfrentam um plano nacional tem de envolver populagdes preocupantes.

[00:23:30] Mas se envolve algumas pessoas no pais e nao outras, porque talvez ndo
tenham cidadania, ou talvez sejam afastadas por varias razées, acho que seria bom
iluminar essas comunidades e os direitos e obrigagdes de prestar servigos de saude a
elas. Eu acho que os jornalistas t¢ém um papel em termos de responsabilidade para a
implantagédo da vacina, como isso acontece.

[00:24:01] Ha problemas com a implantagédo de que, se os jornalistas escreverem uma
historia sobre isso 0s governos podem ver e prestar atengéo a isso e eles podem resolver
alguns problemas? Eu acho que também nos dias de hesitagédo vacinal, com alguma



desinformacgé&o realmente terrivel enviada ao redor, e as vezes em linguas locais, por
qualquer motivo, se sdo pessoas genuinamente preocupadas ou se sdo pessoas tipo de
agitacao para seus proprios propositos.

[00:24:38] Eu acho que os jornalistas poderiam ter um papel 13, tanto quanto a quarta
propriedade ou arbitros da verdade, e verdade e esséncia para realmente apresentar os
fatos e para mostrar como a ciéncia funciona. Como esta jornada funcionou. Acho que
ha um papel de construcéo de confianga la.

[00:24:58] Isso n&o significa que os jornalistas devam engolir tudo o que Ihes foi dado.
Obviamente, eles precisam de sua propria maneira de escrutinio, compreensao e
justificagao por si mesmos. Mas eu acho que ha um papel em termos de informagéo e em
termos de constru¢do de confianga, que os jornalistas poderiam também entrar em cima.
Eu acho que ha pessoas envolvidas nisso e vale a pena... Sabes, temos tanta atencao na
cultura de celebridades ou na cultura desportiva.

[00:25:31] Mas ha alguns individuos nos centros comunitarios de saude, nos governos,
nas organizagdes que trabalham nisto, que tém trabalhado dia e noite com uma
motivagéao incrivel e feroz para fazer algo por isso. E eu acho que vale a pena brilhar uma
luz sobre as pessoas e contar suas historias enquanto eles trabalham juntos para tentar
superar a pandemia também.

[00:26:00] Foi um conselho fantastico. Muito obrigado e obrigado por esta conversa
incrivelmente informativa. Susan Brown, diretora de Engajamento de Politicas Publicas
da GAVI, a Alianga de Vacinas. Obrigado, por se juntar ao nosso curso. E obrigado a
todos vocés por vigiarem isso. Agradecemos sua atengao continua a esses videos
assincronos.

[00:26:18] Ha mais vindo. Por favor, continue assistindo. Veremos vocé online. Fique
seguro.



