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OBJETIVO

O populismo se tornou muito frequente em muitos países e pode ser uma ameaça à democracia. O populismo também é temido
como uma ameaça à saúde pública. No entanto, o impacto do populismo na política de saúde não foi estudado mais profunda-
mente. Em busca de uma explicação para esse fenômeno, o objetivo desta revisão foi discutir como as tendências do populismo
afetam a política de saúde e seu impacto na saúde pública.

MÉTODOS

Esta revisão foi conduzida usando a estrutura de cinco etapas por Arksey e O’Malley. A pesquisa bibliográfica foi realizada nas
bases de dados Google Scholar, Pubmed e Sciencedirect entre Agosto e Setembro de 2021. Todos os estudos incluídos foram ex-
traídos com base nas características que incluíam autor do estudo, ano de publicação, país, tema e resultados relevantes.

RESULTADOS

Após busca na literatura, foram encontrados 500 estudos que correspondiam às palavras-chave. Após passar pelo processo de exclusão,
foram obtidos 7 estudos.

CONCLUSÕES

Esta revisão explica o impacto do populismo nas políticas de saúde relacionadas à saúde pública. A análise da perspectiva de
participantes mais amplos e de comunidades mais específicas pode ajudar a entender como o populismo impacta as políticas
públicas de saúde.
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INTRODUÇÃO

A tendência ao populismo tornou-se uma preocupação para
os investigadores devido ao seu potencial para ser uma ameaça
à democracia1. Apesar da definição de populismo não ser cla-
ra, pode caracterizar-se por se colocar como parte da vontade
da sociedade homogênea que os posiciona para lutar contra os
chamados grupos de “elite” e quaisquer outros grupos conside-
rados perigosos que possam ameaçar os direitos e valores das
pessoas2. A ascensão do populismo, que é sinônimo de políti-
ca de identidade, transformou-se num fenômeno político em
muitos países da América, Europa e Ásia, como resultado de
desenvolvimentos em todo o mundo3,4. A questão do populismo
está relacionada ao levantamento de temas relacionados com a
migração, o declínio do emprego, o nacionalismo, e a exclusão
de grupos minoritários que são publicados nos meios de comu-
nicação social e podem agora ser aplicados através de políticas
graças ao apoio maciço de algumas pessoas5.

Uma abordagem política que se baseia na ideologia chauvinis-
ta, caracterizada pelo populismo, pode ser perigosa pois pode
influenciar a elaboração de várias políticas, uma das quais está
relacionada aos cuidados de saúde6. O populismo pode ser uma
ameaça à saúde pública porque a política de saúde pública é
um problema multi-setorial que interfere no desenvolvimento
sustentável7,8. O atual desenvolvimento do populismo pode in-
fluenciar o processo de tomada de decisões políticas em vários
níveis de governo9. Como resultado, as políticas de saúde pú-
blica podem ser discriminatórias e pôr em perigo muitas vidas,
especialmente para grupos minoritários que há muito têm difi-
culdade em aceder aos serviços de saúde e estão cada vez mais
em risco de discriminação10.

A saúde pública baseia-se em provas científicas, mas também
pode ser influenciada pelo sistema político no governo dirigi-
do por políticos que não compreendem a importância de uma
abordagem científica nas políticas públicas11. Embora, segun-
do alguns especialistas, o impacto do populismo não tenha um
grande impacto enquanto os valores democráticos no governo
permanecerem fortes, as críticas destes grupos podem desen-
volver uma narrativa sobre questões de saúde que esteja de
acordo com a abordagem dos grupos populistas3. Por exemplo,
um estudo de de Koster et al (2012) mostra um partido populista
de direita holandês para apoiar o chauvinismo da assistência
social que dá prioridade aos serviços de assistência social para
os nativos, uma questão que é utilizada para aumentar a com-
petição eleitoral do partido em competições eleitorais12. Além
disso, a influência de líderes populistas em vários países como
Trump nos EUA, Bolsonaro no Brasil, e Mohdi na Índia tem uma
responsabilidade pela resposta no país durante a crise pandê-
mica de Covid-1913.

Em alguns casos, os grupos populistas não discutem questões
diretamente relacionadas as questões de saúde14,15. No entanto,
à medida que as coligações com outros grupos no governo au-
mentam, os grupos populistas podem influenciar a política de
saúde pública14,16. Embora se tenha tornado uma preocupação,
o impacto do populismo na política de saúde não tem sido muito
estudado. Para procurar explicação deste fenômeno, o objeti-
vo deste estudo foi fornecer uma visão geral e uma análise da
investigação existente sobre os efeitos do populismo nas várias
políticas de saúde.

MÉTODOS

A seleção do método de revisão visou fornecer respostas à per-
guntas específicas, mapeando toda a literatura de estudo exis-
tente relacionada a investigação sobre um tópico em particular.
Além disso, as revisões de delimitação de âmbito proporcionam
maior flexibilidade e margem de pesquisa da literatura sobre os
tópicos procurados em comparação com as revisões sistemáti-

cas, que visam avaliar a qualidade da literatura existente6.
A revisão do âmbito foi realizada utilizando o quadro de cinco

etapas por Arksey e O’Malley (2005)17. Esta revisão de delimita-
ção de âmbito não visou avaliar a qualidade das provas disponí-
veis, mas responder as questões específicas, avaliando os vários
estudos qualitativos ou quantitativos disponíveis em múltiplas
bases de dados e mapeando a lacuna dos estudos disponíveis
sobre o impacto do populismo na saúde pública.

Na primeira fase, foram identificadas questões de investiga-
ção. Com base no objetivo desta revisão, a questão de investi-
gação desta revisão do âmbito foi: “Como é que o populismo
afeta a política de saúde e o seu impacto na saúde pública?”

Na segunda fase, a pesquisa bibliográfica foi realizada nas
bases de dados Google Scholar, Pubmed, e Sciencedirect entre
Agosto e Setembro de 2021. A pesquisa foi conduzida utilizando
uma combinação das palavras-chave “populismo”, “populista”,
“política de saúde”, e “saúde pública”. A literatura obtida e
depois revista para encontrar outras fontes da literatura obtida
para responder a questões de investigação.

Na terceira fase, a seleção de estudos com critérios de in-
clusão são estudos qualitativos ou quantitativos publicados em
artigos de revistas de texto integral publicados em menos de
10 anos e escritos em inglês. Estes critérios de inclusão restrin-
giram-se a estudos que analisam a influência do populismo no
governo nas políticas de cuidados de saúde. Este estudo excluiu
livros, revistas, resumos, cartazes, ou fontes não jornalísticas e
não é publicados em inglês.

Na quarta fase, todos os estudos incluídos foram extraídos
com base em características que incluíam o autor do estudo,
ano de publicação, país, tópico, e os resultados relevantes rela-
cionados com a resposta à questão da investigação. A extração
de dados foi realizada de forma independente durante o estudo.
Os resultados da extração de dados foram então analisados para
uma revisão exaustiva e tabelados com descrições narrativas.

Na quinta fase, todos os dados foram compilados e reportados
em tabelas. A análise dos dados obtidos foi realizada utilizando
análise qualitativa convencional, uma vez que o objetivo deste
estudo foi determinar o efeito do populismo na saúde pública18.

RESULTADOS

Depois de procurar na literatura, foram encontrados 500 estu-
dos que correspondiam às palavras-chave. Depois de passar pelo
processo de exclusão, foram obtidos 7 estudos (Figura 1). Dois
estudos, foram qualitativos, 2 estudos comparativos, 2 estudos
de caso-controle e 1 estudo é de corte transversal. Dos 7 estu-
dos incluídos, 4 estudos relacionados com programas de vacina-
ção19-22, 3 estudos relacionados com a reforma da governança
dos cuidados de saúde21,23,24, 1 estudo relacionado com a refor-
ma dos cuidados de saúde mental20, e 1 estudo relacionado com
a influência do populismo no nível de adesão às diretrizes de
salvaguarda da COVID-1925. Três estudos avaliaram resultados no
país principal de estudo e quatro estudos avaliaram resultados
de vários países. Os dados obtidos estão na Tabela 1.

Figura 1. Fluxograma da pesquisa bibliográfica.

Incluído

Elegibilidade

Triagem

Identificação

Estudos identificados através do
Google Scholar (475), PubMed

(3), e Sciencedirect (22)
(n=500)

Título e revisão
abstracta (n=178)

Exclusão:
• Não em inglês
• Não relacionado entre
populismo e política de
saúde
• Sem texto completo

Revisão completa (n=32)

Estudo incluído na
revisão final (n=7)



Brazilian Journal of Global Health 2021; 02:01 3

DISCUSSÃO

Este trabalho de revisão do âmbito de aplicação, foi realizado
a partir dos trabalhos disponíveis sobre a influência do populismo
na política de cuidados de saúde e do seu impacto na saúde públi-
ca. Esta revisão centrou-se nos resultados das questões de políti-
ca de saúde resultantes de governos influenciados por movimen-
tos ou grupos populistas. A partir desta revisão, o autor descobre
como o populismo desenvolve questões de política de cuidados
de saúde que seguem o programa e a ideologia do grupo.

Uma das conclusões desta análise explica que as políticas po-
pulistas no campo da saúde pública colocam os profissionais de
saúde e as organizações de saúde como parte oposta, influen-
ciando o nível de confiança pública e o sentimento nacionalista
para influenciar a regulação da saúde. Esta questão pode ser
vista no problema do programa de imunização, onde um grupo
populista apoiado por alguns grupos de pessoas que recusam
a imunização opta por ignorar os conselhos dos especialistas
em saúde19-22. Isto pode aumentar a desconfiança pública em
relação ao sistema de saúde e ter um efeito dominó nos futuros
problemas de saúde pública26.

Além disso, esta análise observou a influência de grupos po-
pulistas no governo que podem impactar em mudanças na re-
gulamentação da política de cuidados de saúde como um efeito
de desconfiança das organizações e especialista da saúde21,23,24.
Os médicos e prestadores de cuidados de saúde no governo de-
sempenham um papel importante na redução do impacto do
populismo nas políticas de cuidados de saúde. O crescimento
do populismo no governo é um efeito do baixo envolvimento de
profissionais e especialistas no governo27. Embora alguns profis-
sionais de saúde e especialistas possam não ser objetivos, a ten-
dência dos grupos populistas para ignorar as sugestões que são
contrárias às suas opiniões por parte dos peritos faz com que se
ignore a concepção do sistema de cuidados de saúde para ser
inclusivo em favor dos grupos de apoio populista28,29.

O impacto da desconfiança do sistema de saúde existente en-
corajará os grupos populistas no governo a reformar os serviços
de saúde30. Além disso, o uso de sentimentos anti-internacio-

Tabela 1. Quadro descritivo resumido dos estudos incluídos.

Author (Year) Country Years of study Type of analysis Main outcome measures Relevant result

Żuk and Żuk P (2020) Polônia 2014-2018 Análise qualitativa
de casos

Ligação entre ativista
anti-vacina no Youtube e a
política de saúde

O movimento político populista rejeita a vacinação com
base em complicações pós-vacinação erradas, conspiração
da indústria farmacêutica, totalitarismo médico, imposi-
ção de direitos individuais à saúde, a razões de nacionalis-
mo contra a União Europeia (UE)

Numerato, Honová,
and Sedláčková
(2021)

República Checa 2017-2019 Análise qualitativa
de casos

Reforma da política de
saúde mental e vacinação

As duas questões não estão relacionadas com o populismo
porque o tema é demasiado arriscado para ser abordado de
modo a levar aos profissionais de saúde. A politização dos
aspectos problemáticos do tema da controvérsia sobre va-
cinação e cuidados de saúde mental, o debate público so-
bre a representação social dos pacientes, a pluralidade de
argumentos de várias organizações, e a controvérsia médi-
ca das duas questões influenciam a elaboração de políticas.

Pavolini et al (2018) Dinamarca,
Inglaterra, Alemanha,
Itália e Turquia

2011-2018 Análise quantitativa
com estudo de caso
comparativo

Governação dos cuidados
de saúde

O discurso do populismo desenvolve-se em países que co-
locam médicos que não participam na política de saúde e
baixos níveis de confiança no sistema de saúde.

Agartan and
Kuhlmann (2019).

Turquia 2003-2017 Estudo de caso Reformas do sistema de
saúde

Os atores políticos utilizam o discurso populista ques-
tionando as organizações médicas e tendo como alvo os
médicos como atores que se auto-servem, em oposição às
“pessoas reais”.

Speed and Mannion
(2020)

EUA, Reino Unido,
Itália

2016 (EUA), 2017
(EUA e Itália)

Estudo de caso Reformas do Sistema de saúde
(EUA), Regulamento Brexit
(Reino Unido), e programa de
vacinação (Itália)

Ator populista nos EUA e no Reino Unido revoga a legisla-
ção para reformar o programa de saúde enquanto os atores
do governo populista em Itália rejeitam os conselhos dos
peritos de saúde relativamente às vacinas para crianças.

Lasco and Larson
(2020).

Nigéria, Ucrânia,
Itália, Filipinas

2003-2004 (Nigeria),
2008 (Ucrânia), 2015
(Itália), 2017 (Filipinas)

Estudo de caso
comparativo

Programa de imunização A desconfiança devido ao medo e aos erros nos programas
de vacinação pode ser utilizada por agentes populistas
para reduzir a confiança no sistema de saúde.

van Mulukom (2020) Austrália, Brasil,
Croácia, Finlândia,
França, Alemanha,
Itália, Holanda, Nova
Zelândia, Portugal,
Reino Unido, EUA

2020 Transversal Nível de aderência à diretriz
de segurança para COVID-19

A governação populista está associada a comportamentos
mal orientados/centrados em si próprios (por exemplo,
açambarcamento), mediados por crenças conspiratórias, e
desconfiança nos sítios institucionais de saúde na Internet
(por exemplo, Organização Mundial de Saúde). Esta des-
confiança está então relacionada com o baixo nível de ade-
rência às diretrizes de segurança da COVID-19.

nais utilizados pelos grupos populistas encorajará as reformas
dos serviços de saúde a darem prioridade aos nativos no aces-
so à saúde31. As reformas dos serviços de saúde, promovidas
por grupos populistas, favorecerão certos grupos, bem como a
abordagem do chauvinismo social utilizada e ignorarão os gru-
pos vulneráveis e minoritários27. Esta situação tornar-se-á então
uma ameaça para os cuidados de saúde universais para o acesso
equitativo à saúde e para papéis e estatuto profissionais obscu-
ros devido à desconfiança da profissão32,33.

O resultado dos temas encontrados pelos autores foi também
influenciado pelo ano de estudo, no qual nos últimos 10 anos
tem havido uma maior atenção a questões de saúde mental,
controvérsias de imunização, e mais recentemente relacionadas
com a pandemia de Covid-1934-36. Numerato et al (2021) desco-
briram que as questões de saúde mental e imunização são poli-
tizadas através do tópico de controvérsias biomédicas, direitos
sociais, econômicos e legais, e representações, bem como o
processo de politização entre os dois tópicos20. Esta observação
tem semelhanças em aspectos levantados por grupos populis-
tas, nomeadamente economia e bem-estar, bem como a emer-
gência do populismo para tirar partido das emoções e da psico-
logia de massas37-39. O uso de questões de saúde está associado a
problemas econômicos e sociais na ideologia do populismo para
encorajar o apoio público40.

Sobre a questão da imunização, a desconfiança dos profissio-
nais de saúde está a impulsionar a resistência aos programas de
vacinação, como o estudo de Kennedy (2019) mostrou a relação
entre a hesitação na vacinação e as tendências das pessoas em
apoiar os grupos populistas41. Backhaus et al (2019) encontraram
uma associação entre os eleitores populistas e as taxas relacio-
nadas a saúde, em que 43% da amostra relatou ter níveis justos/
pobres relacionados com a saúde como resultado do pessimismo
de grupo, o que é uma característica encontrada principalmen-
te em questões de saúde mental42. Além disso, os eleitores po-
pulistas são também afetados pela exposição a conteúdos que
provocam raiva e emoções negativas de grupos populistas43. No
entanto, são necessários estudos mais extensivos para examinar
melhor a relação entre as tendências populistas e as questões
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de saúde mental e a sua relação com a saúde pública.
A tendência do populismo está também cada vez mais em

foco no que diz respeito à gestão da pandemia de Covid-19,
a qual foi negligenciada pela gestão de Covid-19 sugerida por
especialistas em saúde e foi rejeitada por líderes e grupos po-
pulistas44. estudo van Mulukom (2020) mostra a relação entre
o governo populista e o nível de cumprimento das diretrizes
de segurança de Covid-19 relacionadas com a desconfiança dos
governos populistas com conselhos e contribuições de espe-
cialistas em saúde25. Outro estudo de Hedges e Lasco (2021)
mostra como os testes Covid-19 destinados a localizar e isolar
as pessoas infectadas foram politizados por atores populistas,
influenciando as medidas de gestão da pandemia45. O populismo
também criou oposição à gestão da pandemia, uma das quais
foi protestar contra as restrições impostas por grupos populistas
como parte da desconfiança dos especialistas em saúde46.

A limitação deste estudo não foi identificar as características
do sistema político e do desenvolvimento socioeconômico nos
últimos anos de cada país. Os diferentes sistemas políticos de
cada país desempenham um papel importante na proteção das
políticas de saúde pública contra a influência de grupos popu-
listas47. Além disso, fatores socioeconômicos no ambiente elei-
toral também afetam o desenvolvimento e apoio do populismo
em vários países48,49. Além disso, a desvantagem de utilizar a
análise de dados qualitativos convencionais pode não represen-
tar a totalidade dos dados, mas este método analítico pode aju-
dar a construir conceitos a partir de fenômenos existentes, bem
como os benefícios de uma revisão do âmbito, nomeadamente a
identificação e análise de lacunas no conhecimento existente50.
No entanto, a pesquisa e análise bibliográfica realizada não foi
isenta de preconceitos de seleção por parte dos autores. Estu-
dos futuros por meio da análise de dados de resultados de saúde
e da perspectiva da comunidade mais vasta e afetadas podem
ajudar a compreender como o populismo tem impactado nas
políticas públicas de saúde.

CONCLUSÃO

Esta análise explica o impacto do populismo nas políticas de
saúde relacionadas com a saúde pública. A tendência crescente
do populismo pode ameaçar o sistema de gestão dos cuidados de
saúde, explorando a desconfiança dos especialistas de saúde e as
questões de saúde atuais. O populismo em relação às políticas de
serviços de saúde pública pode ser influenciado pelo encoraja-
mento da comunidade e ignorando os conselhos dos especialistas
de saúde e a desconfiança na gestão dos cuidados de saúde, em-
bora este fator também possa ser influenciado pela forma como
os políticos populistas compreendem as questões de saúde exis-
tentes. No entanto, é necessária mais interpretação para estudar
o impacto de políticas idênticas ao populismo na saúde pública,
em que os resultados de saúde podem mostrar o impacto das
políticas populistas de cuidados de saúde na saúde pública.
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