
REIM
PRESSÃO

NOVEMBRO 2006



R E V I S T A  D E  M A N G U I N H O S   |   M A I O  D E  2 0 0 52



3R E V I S T A  D E  M A N G U I N H O S   |   M A I O  D E  2 0 0 5

hegamos aos 105 anos! Tenho o privilégio de presidir a Fundação
Oswaldo Cruz neste momento. Junto com os vice-presidentes,
os diretores das Unidades da Fiocruz e toda a comunidade de
pesquisadores, tecnólogos, funcionários e estudantes da Instituição,

temos muito orgulho de sermos herdeiros de uma magnífica tradição técnico-
científica que se consolidou ao longo do século 20 e adentra o século 21 e o
terceiro milênio com renovadas esperanças.

Às extraordinárias contribuições de Oswaldo Cruz, Carlos Chagas e outros
renomados cientistas brasileiros, que dedicaram suas vidas à pesquisa em saúde
na Fiocruz, temos o orgulho de agregar nossas contribuições. Os pesquisadores
da Fiocruz estão entre os mais ativos produtores de artigos científicos do país,
nos mais diversos objetos das diferentes áreas do conhecimento humano em
saúde. Nos últimos anos, procuramos dar forte impulso ao desenvolvimento
tecnológico na instituição, seja no tocante aos produtos usados em saúde, seja
nas ferramentas e metodologias apropriadas para a saúde pública e a clínica.
Temos sido capazes de absorver tecnologias maduras e produzir vacinas,
medicamentos e insumos para diagnósticos das nossas principais doenças.
Somos a principal instituição não-universitária de formação de recursos humanos
(especialistas, mestres e doutores) na área da saúde do país. E temos tido o
cuidado especial de, através de iniciativas e programas de informação e
comunicação, estabelecer laços sólidos entre pesquisadores e professores, assim
como com a população em geral, por meio da divulgação científica em saúde.

Foi certamente por essas razões que, generosamente, a Unesco premiou
a Fiocruz, em 2002, como a instituição do ano na área das Ciências.

Nossa pretensão é deixarmos a Fundação preparada para atender às necessidades
em saúde do presente e do futuro e legarmos aos que nos sucederem, na
ininterrupta história dos ciclos de vida, uma instituição tão saudável quanto a
que herdamos dos que nos antecederam nesta casa secular.

Convido aos leitores a percorrerem nossa história nas páginas seguintes desta Revista
de Manguinhos, que quer celebrar, com todos os brasileiros, os 105 anos da Fiocruz.

Grande abraço,

Paulo M. Buss
Presidente da Fundação Oswaldo Cruz

Prezado leitor,
é com grande satisfação que inauguramos neste número especial da Revista de
Manguinhos um novo projeto gráfico. Trata-se de uma evolução natural da
revista, que nos primeiros números herdou da publicação da qual se originou - o
jornal Folha de Manguinhos - vários dos elementos gráficos concebidos para esta
última publicação. Parte dessas mudanças o leitor perceberá nos próximos
números. Você que acompanha nosso trabalho pela Revista também poderá a
partir deste mês conferir as mudanças no nosso sítio eletrônico na internet
(www.fiocruz.br/ccs).Mande sua opinião e boa leitura!

Os editores

EDITORIAL

foto fogos castelo

C
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NOTAS

FEVEREIRO DE 1908

Multidão em festa
recepciona Oswaldo Cruz

Retornou ontem ao Brasil o sanita-
rista Oswaldo Cruz, diretor do Instituto
de Patologia Experimental, antigo Insti-
tuto Soroterápico Federal. Ele desembar-
cou no Rio de Janeiro, onde uma multi-
dão festejava seu regresso. O médico
recebeu o primeiro prêmio do 16° Con-
gresso Internacional de Higiene e Demo-
grafia, em Berlim, em setembro do ano
passado. O Brasil foi o único país da Amé-
rica do Sul que participou do congresso.
Cruz, que transformou o Rio na Paris das
Américas, ao sanear a cidade, fez a Euro-
pa se curvar à ciência brasileira.

Os trabalhos da equipe de Cruz tive-
ram excelente repercussão no evento, es-
pecialmente os de Henrique Aragão, que
estuda o ciclo de um parasito do pombo.
Na Exposição de Higiene, paralela ao con-
gresso, a seção brasileira apresentou
amostras de vacinas e soros produzidos
em Manguinhos, exemplares de insetos
transmissores de doenças tropicais e pe-
ças de anatomia com lesões de febre ama-
rela e peste bubônica.

Acabou finalmente a construção do
Castelo Mourisco, sede do Instituto
Oswaldo Cruz, em Manguinhos, no Rio
de Janeiro. Nos primeiros pavimentos do
edifício, que demorou 13 anos para ser
totalmente erguido, já havia laboratórios
em atividade. O projeto é assinado pelo
arquiteto português Luiz Moraes Júnior
e a decoração tem forte influência árabe.
Dos materiais usados nas obras, somen-
te a areia, a terra, o saibro, o granito e a
peroba das portas são nacionais. Todo o
resto veio de barco da França, da Alema-
nha, dos Estados Unidos, da Inglaterra,
da Itália e de Portugal. Até o mestre-de-
obras foi importado: Basílio Silvestre Aor
nasceu na Áustria. Oswaldo Cruz anunciou ontem

à Academia Nacional de Medicina a
descoberta de uma nova doença,
batizada de tripanossomíase ame-
ricana. A moléstia foi descoberta
pelo médico Carlos Chagas na ci-
dade de Lassance, em Minas Gerais.
O feito já foi divulgado na revista
Brazil-Medico e deve ser publicado
também em periódicos científicos
na Alemanha e na França. Há rumo-
res de que a importância da desco-
berta é tanta que renderá a Chagas
uma indicação ao Prêmio Nobel de
Medicina no ano que vem.

Causada por um parasito até
então desconhecido, a tripanossomí-
ase americana é transmitida pelos
barbeiros, insetos que vivem nas pa-
redes de casas de pau-a-pique. O pri-
meiro caso da doença foi diagnosti-
cado em Berenice, uma menina de  2
anos de idade que apresentava um
quadro febril. A criança tem recebido
cuidados médicos e passa bem. Não
há motivo para pânico, garantem au-
toridades do Rio de Janeiro, onde
ainda não foi registrado nenhum
caso da moléstia.

1918

Terminam as obras
do templo da ciência

ABRIL DE 1909

Brasileiro pode
ganhar o Nobel

Cientistas são cassados em Manguinhos

Acusados de conspirar em seus la-
boratórios, dez cientistas do Instituto de
Manguinhos tiveram seus direitos polí-
ticos cassados pelos atos institucionais
5 e 10. Eles ficarão proibidos de exercer
qualquer atividade nas instituições que
recebem financiamento do governo bra-
sileiro. O atual diretor do instituto, o
médico Francisco de Paula da Rocha La-

goa, não quis comentar o episódio.
Um funcionário de Manguinhos

disse que os cientistas cassados não
estavam de acordo com a administra-
ção de Rocha Lagoa. Disse também
que alguns já foram sondados para
trabalhar em centros de pesquisa no
exterior. A fonte pediu que sua iden-
tidade fosse mantida em sigilo.

ABRIL DE 1970

O cientista Carlos Chagas
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MARÇO DE 1986

Conferencistas
propõem novo modelo
de assistência à saúde

Delegações dos 26 estados brasilei-
ros, representantes de quase todas as en-
tidades públicas do setor de saúde, polí-
ticos, trabalhadores e grupos dos mais
diversos segmentos sociais, totalizando
mais de 4 mil pessoas, estiveram reuni-
dos em Brasília durante a 8a Conferência
Nacional de Saúde. Foi elaborado um pro-
jeto para a criação de um sistema que cen-
tralize as políticas governamentais em
saúde e regionalize o gerenciamento da
prestação de serviços. A idéia é privilegiar
o setor público, universalizar o atendi-
mento e promover uma gestão participa-
tiva. Um conceito ampliado de saúde, que
leva em conta aspectos sociais, políticos
e econômicos, permeou todos os deba-
tes da conferência. Sergio Arouca, atual
presidente da Fiocruz e sanitarista enga-
jado na luta pela democracia e pela cida-
dania, esteve à frente da comissão
organizadora do evento.

AGOSTO DE 2004

Presidente da República
visitará a Fiocruz

Luiz Inácio Lula da Silva esteve na Fio-
cruz no dia 5 de agosto, quando se co-
memorou o Dia Mundial
da Saúde. Na ocasião, o
presidente assinarou o ter-
mo de posse da fábrica de
medicamentos comprada
pela Fiocruz da Glaxo-
SmithKline. O novo par-
que industrial, em Jacare-
paguá, deverá produzir
anualmente 50 milhões de
unidades de antibióticos
para abastecer os progra-
mas do Ministério da Saúde, como o pro-
jeto da Farmácia Popular do Brasil.

Também durante a visita, Lula inau-
gurou o Centro de Produção de Antíge-
nos Bacterianos Charles Mérieux, o mais
moderno laboratório de vacinas bacteria-
nas da América Latina, e conheceu as no-
vas instalações da Escola Politécnica de
Saúde Joaquim Venâncio, oficializada
como Centro Colaborador da OMS para a
educação de técnicos em saúde.

Foi promulgada em 5 de outubro a
nova Constituição brasileira, já chamada de
Constituição Cidadã, segundo a qual a saú-
de é direito de todos e dever do Estado.
Inserido na seção que trata da seguridade
social, o capítulo da saúde representa uma
vitória daqueles que defendem a reforma
do setor. Sanitaristas da Escola Nacional de
Saúde Pública (Ensp) ajudaram a elaborar o
capítulo, que inclui os princípios básicos

OUTUBRO DE 1988

Brasil ganha Constituição Cidadã
do Sistema Único de Saúde (SUS).

Presidida por Ulysses Guimarães, a
Assembléia Nacional Constituinte (ANC)
se reunia desde 1987 para discutir o tex-
to da nova Constituição. Mas já em 1986,
graças à 8a Conferência Nacional de Saú-
de, formou-se a Comissão Nacional de
Reforma Sanitária, com a missão de for-
mular propostas para subsidiar a defini-
ção da política de saúde na ANC.

OUTUBRO DE 1987

Cientistas isolam vírus
da Aids pela primeira vez
na América Latina

Há apenas quatro anos, cientistas
do Instituto Pasteur de Paris isolavam
pela primeira vez no mundo o HIV, ví-
rus causador da Aids. Hoje, fica claro
que o Brasil também é pioneiro no es-
tudo dessa doença, que tem feito víti-
mas nos quatro cantos do planeta. Um
grupo da Fiocruz conseguiu isolar o
vírus da Aids – fato inédito na América
Latina.

A Fiocruz está apta a integrar a
Rede Internacional de Laboratórios
para o Isolamento e Caracterização do
HIV-1, coordenada pelo Programa
Mundial de Aids da Organização Mun-
dial da Saúde (OMS). A instituição co-
meçou a estudar a doença em 1982,
quando já se sabia que o vírus provo-
cava a falência do sistema imunológi-
co e era transmitido pelo sangue e por
contato sexual.
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A construção
de um ideal em
saúde pública

swaldo Cruz e seus seguidores
conseguiram transformar um instituto
produtor de soro e vacina contra a peste

bubônica em um centro de excelência não só na
produção de diversos insumos para a saúde, mas
também em pesquisa e ensino. É claro que, ao
longo de 105 anos de existência, a Fiocruz teve
seus percalços: enfrentou descontentamento
popular, crise financeira, perda da autonomia,
ditadura militar. Mas os pesquisadores de
Manguinhos triunfaram. Hoje, o Castelo Mourisco
se insere em uma paisagem bem diferente da do
início do século 20. Continua, porém, sendo
símbolo de vanguarda científica e de um novo
pensamento para a saúde pública, voltado para a
promoção da saúde dos brasileiros.

HISTÓRIA

O
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O
ano era 1899. Oswaldo
Cruz, jovem médico que
acabara de voltar do Insti-
tuto Pasteur, em Paris, in-
tegrava a equipe respon-

sável por diagnosticar uma misteriosa
doença que assolava a cidade de Santos.
Junto com Adolpho Lutz e Vital Brazil, con-
cluiu que se tratava da peste bubônica.

A doença chegaria também ao Rio de
Janeiro, então capital da República. Logo,
em 1900, para produzir soro e vacina con-
tra a peste, era criado em Manguinhos, no
Rio, o Instituto Soroterápico Federal. Cruz
seria seu diretor-técnico e a direção-geral
ficaria com o Barão de Pedro Afonso, pro-
prietário do Instituto Vacínico Municipal,
que fabricava a vacina antivariólica.

Mas Cruz e Pedro Afonso não traba-
lhariam juntos por muito tempo. Para o
barão, a nova instituição se limitaria a fazer
soro e vacina. Já Cruz idealizava uma estru-
tura que combinasse produção, pesquisa e
ensino, nos moldes do Instituto Pasteur. Em
1902, após o afastamento de Pedro Afon-

so, Cruz se tornou diretor-geral do Institu-
to e começou a moldar uma instituição que,
mais tarde, viria a se consolidar como uma
referência da saúde pública.

Foi também em 1902 que Rodrigues
Alves se tornou presidente da República.
Ele tinha razões para se preocupar com
as epidemias que atingiam o Rio. Além
de já ter perdido uma filha com febre
amarela, era grande fazendeiro de café e
reconhecia a doença como uma ameaça à
exportação do produto. Decidido a trans-
formar a capital da República, nomeou
Pereira Passos como prefeito do Rio e Cruz
como diretor-geral de Saúde Pública.

Pereira Passos alargou ruas e demo-
liu cerca de 1.600 cortiços e velhos edifí-
cios no centro do Rio. Esse “bota-abai-
xo” até tinha o propósito de criar uma
cidade saudável, mas se fundamentava
em um discurso médico já caduco.

“O controle da peste, da febre amare-
la e da varíola não requeria esse tipo de
intervenção. O próprio Cruz vai combater
a febre amarela em Belém sem mexer na

Brigada de combate à febre amarela, estratégia idealizada por Oswaldo Cruz para eliminar pólos de insetos transmissores da doença

Barão de Pedro Afonso,
primeiro diretor geral do

Instituto Soroterápico Federal,
que deu origem à Fiocruz
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estrutura física da cidade. As obras, pelo
contrário, poderiam até piorar a situação,
criando ambientes propícios à prolifera-
ção de animais transmissores de doenças.
Mas isso não significa que Cruz era contra
afastar as camadas populares do centro
do Rio para transformá-lo em uma Paris
das Américas”, comenta o historiador Jai-
me Benchimol, editor científico da revista
História, Ciências, Saúde: Manguinhos.

Seja como for, o Rio amargava um
aumento populacional combinado à cri-
se do café. Ex-escravos, imigrantes euro-
peus, desertores das Forças Armadas e
todo tipo de gente se misturavam na ca-
pital da República, onde faltavam empre-
go, saneamento básico e moradia (a de-
molição dos cortiços impulsionou a
ocupação dos morros por favelas). Foi
nesse clima de descontentamento que
Cruz promoveu suas campanhas.

Uma delas foi para exterminar os ra-
tos, cujas pulgas transmitem a peste. O
governo pagava 300 réis por animal cap-
turado. E logo surgiu quem criasse ratos
para vendê-los às autoridades. Embora
Cruz tenha sido vítima de uma enxurrada
de piadas, no fim sua campanha surtiu
efeito contra a moléstia.

No combate à febre amarela, Cruz
usou brigadas de mata-mosquitos. Mas,
naquela época, nem todos concordavam
que os mosquitos eram os transmissores
da doença. Cruz adotou um método nada
cordial para impor sua opinião: as briga-
das podiam entrar na casa das pessoas à
força para eliminar focos de insetos e re-
mover pacientes para o Hospital São Se-
bastião. A estratégia causou polêmica,
mas, em 1903, os casos de febre amarela
caíram quase a zero.

Contudo, Cruz ainda precisava ven-
cer mais um obstáculo: a varíola. Em me-
ados de 1904, chegava a 1.800 o núme-
ro de internações devido à doença no
Hospital São Sebastião. Mesmo assim as
camadas populares rejeitavam a vacina,
que consistia no líquido de pústulas de
vacas doentes. Afinal, era esquisita a idéia
de ser inoculado com esse líquido. E ain-
da corria o boato de que quem se vacina-
va ficava com feições bovinas.

No Brasil, o uso de vacina contra a
varíola foi declarado obrigatório para cri-
anças em 1837 e para adultos em 1846.
Mas essa resolução não era cumprida, até
porque a produção da vacina em escala
industrial no Rio só começou em 1884.
Então, em junho de 1904, Cruz motivou

o governo a enviar ao Congresso um pro-
jeto para reinstaurar a obrigatoriedade
da vacinação em todo o território nacio-
nal. Apenas os indivíduos que compro-
vassem ser vacinados conseguiriam con-
tratos de trabalho, matrículas em escolas,
certidões de casamento, autorização para
viagens etc.

Após intenso bate-boca no Congres-
so, a nova lei foi aprovada em 31 de outu-
bro e regulamentada em 9 de novembro.
Isso serviu de catalisador para um episó-
dio conhecido como Revolta da Vacina. O
povo, já tão oprimido, não aceitava ver sua
casa invadida e ter que tomar uma injeção
contra a vontade: foi às ruas da capital da
República protestar. Mas a revolta não se
resumiu a esse movimento popular.

Toda a confusão em torno da vacina
também serviu de pretexto para a ação
de forças políticas que queriam depor
Rodrigues Alves – típico representante da
oligarquia cafeeira. “Uniram-se na opo-

sição monarquistas que se reorganizavam,
militares, republicanos mais radicais e
operários. Era uma coalizão estranha e
explosiva”, diz Benchimol.

Em 5 de novembro, foi criada a Liga
Contra a Vacinação Obrigatória. Cinco dias
depois, estudantes aos gritos foram repri-
midos pela polícia. No dia 11, já era possí-
vel escutar troca de tiros. No dia 12, havia
muito mais gente nas ruas e, no dia 13, o
caos estava instalado no Rio. “Houve de
tudo ontem. Tiros, gritos, vaias, interrup-
ção de trânsito, estabelecimentos e casas
de espetáculos fechadas, bondes assalta-
dos e bondes queimados, lampiões que-
brados à pedrada, árvores derrubadas,
edifícios públicos e particulares deteriora-
dos”, dizia a edição de 14 de novembro
de 1904 da Gazeta de Notícias.

Tanto tumulto incluía uma rebelião
militar. Cadetes da Escola Militar da Praia
Vermelha enfrentraram tropas governamen-
tais na Rua da Passagem. O conflito termi-

Sentados ao centro, Belisário Penna e Arthur Neiva,
em acampamento no Piauí, em junho de 1912
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nou com a fuga dos combatentes de ambas
as partes. Do lado popular, os revoltosos
que mais resistiram aos batalhões federais
ficavam no bairro da Saúde. Eram mais de
duas mil pessoas, mas foram vencidas pela
dura repressão do Exército.

Após um total de 945 prisões, 461
deportados, 110 feridos e 30 mortos em
menos de duas semanas de conflitos,

Rodrigues Alves se viu obrigado a desis-
tir da vacinação obrigatória. “Todos saí-
ram perdendo. Os revoltosos foram cas-
tigados pelo governo e pela varíola. A
vacinação vinha crescendo e despencou,
depois da tentativa de torná-la obrigató-
ria. A ação do governo foi desastrada e
desastrosa, porque interrompeu um mo-
vimento ascendente de adesão à vacina”,
explica Benchimol. Mais tarde, em 1908,
quando o Rio foi atingido pela mais vio-
lenta epidemia de varíola de sua história,
o povo correu para ser vacinado, em um
episódio avesso à Revolta da Vacina.

Contudo, em 1904, Cruz recebeu até
ameaça de morte. Voltou-se, então, para
o trabalho em Manguinhos. À revelia dos
poderes Executivo e Legislativo, usava as
verbas que sobravam da Diretoria-geral
de Saúde Pública (DGSP) para ampliar e
melhorar as instalações do Instituto. Foi
quando recebeu um convite para partici-
par de uma exposição no 14° Congresso
Internacional de Higiene e Demografia,

em 1907, em Berlim.
Manguinhos foi o único representan-

te da Améria Latina na exposição e Cruz
recebeu a medalha de ouro do evento.
Ele foi aclamado no retorno ao Brasil. Pro-
va disso é que, em 1908, Manguinhos
ganhou um novo regulamento e foi re-
batizado de Instituto Oswaldo Cruz (IOC).

“As elites não tinham uma visão mui-
to clara do que significava o Instituto. Elas
tinham uma noção do que representavam
as ações de Cruz em saúde pública. Mas
desconheciam o potencial da pesquisa, ou
seja, o que ela podia oferecer em termos
de ganhos sociais”, afirma Benchimol. “O
Instituto tinha conseguido dar respostas
eficazes contra aquilo que preocupava as
elites: as epidemias, que afugentavam es-
trangeiros e capitais. Foi assim que Cruz
ganhou prestígio, apoio institucional, po-
der de barganha, de captar recursos e de
negociar em prol da pesquisa e de outros
assuntos que as elites não julgavam tão
importantes”, completa.

Hábil administrador da ciência, Cruz
transformou o IOC em uma instituição
auto-sustentável. Ela vendia seus produ-
tos biológicos de uso humano e veteriná-
rio, exceto durante epidemias, quando os
insumos eram fornecidos gratuitamente
ao governo. A renda obtida era usada na
qualificação de novos cientistas e na reali-
zação de investigações científicas, cujos re-
sultados permitiam incrementar a produ-
ção, o que revertia em mais recursos para
ensino e pesquisa. Foi assim que o IOC
conseguiu se erguer dentro de uma socie-
dade que não tinha tradição científica.

Cruz e sua equipe conseguiram, em
pouco tempo, conquistar aliados e clien-
tes dentro e fora do país. Eles mantinham
contato com pesquisadores estrangeiros
que buscavam soluções para os mesmos
enigmas. Estavam em sintonia com as pes-
quisas mais avançadas realizadas no exte-
rior. Além disso, grandes criadores de gado
se renderam ao IOC quando constataram,
na prática, a eficácia de suas vacinas vete-
rinárias. Também não tardou para que
grandes empresários convocassem os ci-
entistas para combater doenças endêmi-
cas que dificultavam grandes empreendi-
mentos em áreas remotas do Brasil.

Ainda em 1905, Cruz fez sua primei-
ra viagem ao Norte, onde inspecionou 23
portos. A partir daí, a equipe de Mangui-
nhos começou a desbravar o interior do
país com o objetivo de estudar e debelar
moléstias que dificultavam a expansão do

Eram comuns nos
jornais e revistas da
época caricaturas que
ironizavam as ações
pouco ortodoxas e
muitas vezes autoritá-
rias de Oswaldo Cruz
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capitalismo brasileiro.
Em 1906, Carlos Chagas esteve em

Itatinga, no interior de São Paulo. Lá, a
Companhia Docas de Santos construía
uma hidrelétrica e a malária atingia os
operários. Ele, então, realizou a primeira
campanha bem-sucedida do Brasil con-
tra a malária. No ano seguinte, junto com
Arthur Neiva, Chagas foi chamado para
fazer a profilaxia da doença em Xerém,
na Baixada Fluminense, onde a Inspetoria
Geral de Obras Públicas construía um
aqueduto. Meses depois, Chagas, agora
com Belisário Penna, seguiu para Minas
Gerais, porque a malária dificultava o pro-
longamento dos trilhos da Central do
Brasil. Os dois montaram um laboratório
em Lassance, onde Chagas descobriria a
tripanossomíase americana, em 1909.

No ano seguinte à descoberta da
doença de Chagas, Cruz e Penna foram à
Amazônia a convite da empresa norte-
americana que construía a Estrada de Fer-
ro Madeira-Mamoré. Esta tinha a fama
de consumir a vida de um operário para
cada dormente assentado na selva. A cul-
pa era principalmente da malária, que
derrubava os trabalhadores e exigia o re-
crutamento constante de mais homens.
Para a construção dos primeiros 90
quilômetros da ferrovia, foi necessário um
total de oito mil operários, entre imigran-
tes e nordestinos atraídos pela ascensão
dos seringais.

A malária atingia de 80% a 90% da
população local, segundo os cálculos de
Cruz e Penna. Para piorar a situação, o com-
bate à doença requeria doses tão altas de
medicamento que ele podia ser tóxico. Li-
vrar a região do mosquito transmissor da
malária demandaria tantas obras de sane-
amento que o custo poderia ser superior
ao da construção da ferrovia. Então, a úni-
ca solução viável parecia ser o uso do re-
médio e o recolhimento obrigatório dos
operários em locais protegidos dos mos-
quitos desde o pôr-do-sol.

Essa campanha contra a malária não
deu certo. Mas a construção da Madeira-
Mamoré continuou, assim como as mor-
tes de milhares de operários. O último
trecho da ferrovia foi inaugurado em
1912, mas ela já não parecia tão útil, por-
que a borracha estava em crise. O gover-
no, em uma tentativa de salvar o produ-
to, criou a Superintendência da Defesa
da Borracha. Esta entrou em contato com
Cruz porque julgava que um estudo das
condições de salubridade da Amazônia

era fundamental a seus propósitos.
Então, entre outubro de 1912 e mar-

ço de 1913, Chagas, do IOC, Pacheco Leão,
da Escola de Medicina do Rio de Janeiro, e
João Pedro de Albuquerque, da DGSP, per-
correram os rios que atravessavam os se-
ringais. “Incontestavelmente é no Rio Ne-
gro que se encontra a condição mais
primitiva de trabalho e a condição mais
precária de vida humana”, escreveram no
relatório da viagem. Com uma postura
etnocêntrica, os cientistas consideravam os
índios “primitivos e inferiores”. E critica-
vam os brancos que, em vez
de civilizarem e integrarem
os gentios, os escravizavam.
Ao longo de todo o percur-
so, pouquíssimos vilarejos
tinham atividade agrícola
desenvolvida ou contavam
com um serviço médico.
Mas os casos de malária
estavam por toda a parte.

Nas expedições do
IOC realizadas entre 1911
e 1913, o objetivo central
era a investigação científi-
ca, e não a intervenção
médico-sanitária de curto
prazo. Há mais de 900
registros fotográficos des-
sas expedições, que foram
pioneiras ao revelar hábi-
tos e mentalidades das po-
pulações e ao destacar o
estado de abandono, mi-
séria e insalubridade em
que viviam os brasileiros
longe da capital da Repú-
blica.

Em 1911, Astrogildo Machado e An-
tônio Martins estiveram no vale do rio
Tocantins, onde havia obras de amplia-
ção da Estrada de Ferro Central do Brasil.
Lá reuniram uma coleção de insetos he-
matófagos e de parasitos encontrados em
pássaros e macacos. Também registraram
casos de doença de Chagas e de bócio
endêmico. Mas as impressões de Macha-
do e Martins sobre as condições de saú-
de da população foram bem menos ne-
fastas que as de Penna e Neiva, que
passaram pelo mesmo local entre março
e outubro de 1912.

Na mais demorada e extensa expedi-
ção científica do IOC, que cruzou Bahia,
Piauí e Goiás, Penna e Neiva fizeram mui-
tas observações de caráter antropológico
e sociológico. Constataram que as popu-
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lações interioranas não tinham noção de
que seus vilarejos eram parte integrante
de algo maior, o Brasil. Não havia consci-
ência de pertencer à nação.

Em Juazeiro, cidade então com seis
mil habitantes, os cientistas encontraram
três médicos, um hospital com 12 leitos e
muitos, muitos casos de malária. Ao lon-
go de todo o percurso da expedição, quase
não havia assistência médica tradicional,
mas não faltavam práticas curandeiras.
Pessoas mordidas por cachorros raivosos
recebiam uma mistura de alho, sal e uri-

na, e a chave do sacrário da igreja era
introduzida na boca do paciente.

No caminho para Paranaguá, Penna
e Neiva sofreram na pele os tormentos da
seca. A dieta da população não incluía
verduras, legumes nem frutas. A econo-
mia da região consistia basicamente na
criação de gado, mas a cada ano mais da
metade dos bezerros morria devido ao
carbúnculo sintomático – os criadores e
as autoridades locais não sabiam, mas o
IOC produzia a vacina contra a doença há
mais de cinco anos! Também se praticava

a extração do látex da maniçoba com mão-
de-obra quase escrava, de modo seme-
lhante ao que ocorria nos seringais da
Amazônia. Os trabalhadores adquiriam
com o patrão alimentos, remédios e ou-
tros produtos por preços muito altos.
Contraíam dívidas enormes e trabalha-
vam para pagá-las. Ficavam, então, pre-
sos ao emprego, porque as dívidas só
aumentavam e jamais poderiam ser to-
talmente saldadas.

Durante toda a viagem, Penna e Neiva
identificaram, além de alto índice de mor-

José Gomes de Faria, terceiro da esquerda para a direita, com membros da expedição científica e habitantes de uma fazenda no Ceará, em 1912
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talidade infantil, elevada incidência de
asma, doenças dos olhos, tuberculose,
difteria, varíola e sífilis. Já em Goiás, na
cidade de Porto Nacional, chamou a aten-
ção o grande número de habitantes víti-
mas da doença de Chagas.

Os registros de Penna e Neiva foram
entregues à Inspetoria das Obras contra
a Seca, que patrocinou outras duas expe-
dições científicas do IOC em 1912. De
março a julho, Albuquerque e José Go-
mes de Faria atravessaram o Ceará e o
Piauí, mas nenhum relatório da viagem

foi publicado. Já Lutz e Machado estive-
ram no vale do Rio São Francisco entre
abril e julho. Concluíram que a principal
causa das doenças na região não era a
hostilidade do meio ambiente, e sim a
pobreza e o atraso. Mais tarde, a partir de
meados dos anos 1930, Leônidas Deane
também percorreria o Brasil, especialmen-
te a Amazônia, realizando campanhas
contra a malária e fazendo estudos inédi-
tos sobre outras endemias rurais.

As expedições científicas do IOC aju-
daram Monteiro Lobato a repensar seu
personagem Jeca Tatu, que passou de cai-
pira preguiçoso a vítima das mazelas do
interior. Também contribuíram para funda-
mentar um movimento em prol da moder-
nização dos serviços sanitários não só na
capital da República, mas em todo o país.

Chagas estava entre os maiores en-
tusiastas desse movimento sanitarista. Em
1920, ele foi uma das molas propulsoras
para a criação do Departamento Nacio-
nal de Saúde Pública, que começou a
montar uma base para a prevenção de
doenças endêmicas em regiões do país
antes totalmente esquecidas. Na direção
do IOC desde o falecimento de Cruz, em
1917, Chagas incentivou pesquisas so-
bre etiologia, epidemiologia e aspectos
clínicos de moléstias da zona rural.

De modo geral, na gestão de Cha-
gas, as atividades de pesquisa e ensino
foram ampliadas em Manguinhos, assim
como seu quadro de funcionários. Tam-
bém houve novidades na área de produ-
ção. Dessa maneira, o médico conseguiu
manter a autonomia da instituição, ape-
sar das conjunturas externas.

A República Velha agonizava e o Bra-
sil enfrentava uma crise, que não poupou
o IOC. Este foi atingido pelo subfatura-
mento de seus produtos, pela inflação e
pela recessão econômica. Os avanços nas
ciências biomédicas ocorridos após a 1ª
Guerra Mundial não puderam ser absorvi-
dos e a infra-estrutura tecnológica de Man-
guinhos ficou desatualizada. Os salários dos
funcionários também caíram e o duplo em-
prego se tornou prática generalizada.

A situação ficou mais crítica após a
Revolução de 1930. Getúlio Vargas
edificou um Estado intervencionista nos
domínios econômico e social. Até o final
do Estado Novo, em 1945, Manguinhos
até recebeu investimentos estatais, mas
perdeu muito de sua autonomia. A ren-
da do Instituto foi incorporada à receita
geral da União e o governo já não paga-

va pelos produtos fornecidos pelo IOC.
O Instituto foi obrigado, por exemplo, a
deixar de produzir as vacinas veterinári-
as, que davam um ótimo retorno finan-
ceiro. Insatisfeitos, muitos cientistas dei-
xaram a instituição e optaram pela
carreira universitária.

O Estado Novo de Vargas coincidiu
com a 2ª Guerra Mundial, que estimulou
em vários países trabalhos sobre produ-
tos necessários aos soldados, como plas-
ma e medicamentos. No Brasil, as déca-
das após a guerra seriam marcadas por
uma conjuntura desenvolvimentista. A
impressão é de que se valorizava aquilo
que poderia ter aplicação a curto prazo.

Nesse contexto, a produção de vaci-
nas era estimulada no IOC, em detrimen-
to da entomologia médica e da zoolo-
gia, por exemplo. As queixas de que
faltavam recursos para a pesquisa básica
logo começaram a ecoar e, mais tarde,
um grupo de cientistas de Manguinhos
se engajaria na defesa da criação de um
Ministério da Ciência.

A fragmentação interna do IOC se
intensificava. Grupos procuravam fazer
alianças externas para fortalecer suas pro-
postas dentro do IOC. “Os pesquisadores
já não se viam como príncipes da ciência
encastelados. Eles estavam engajados em
movimentos políticos, culturais e ideoló-
gicos”, analisa Benchimol.

Foi nesse clima de ruptura interna
que Manguinhos vivenciou o golpe mili-
tar de 1964. Pesquisadores foram afasta-
dos de cargos de chefia e Rocha Lagoa,
ex-aluno da Escola Superior de Guerra,
tornou-se diretor do IOC. Considerado
um pesquisador de competência duvido-
sa, Rocha Lagoa disse, certa vez, que suas
estratégias se alinhavam com as do
Pentágono – órgão de defesa dos EUA
que nada tem a ver com uma instituição
de pesquisa científica.

Os cientistas que contestavam Rocha
Lagoa tinham recursos e financiamentos
cortados para suas pesquisas, além de
serem acusados de conspirar em seus la-
boratórios. Foram abertos inquéritos para
apurar focos de comunismo dentro de
Manguinhos. Porém, não havia provas
para a indiciação dos cientistas acusados,
entre os quais se destacavam aqueles que
lutavam pela valorização da pesquisa bá-
sica e pela criação de um Ministério da
Ciência – atitudes ditas subversivas.

A perseguição a esses pesquisadores
ficou ainda mais acirrada quando Rocha
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Lagoa se tornou ministro da Saúde. Em
1970, o Ato Institucional n° 5 cassou dez
cientistas de Manguinhos. Pelo Ato Insti-
tucional n° 10, eles também foram impe-
didos de exercer atividades de pesquisa e
ensino em qualquer instituição que tives-
se financiamento do governo brasileiro.

O episódio foi batizado de Massacre
de Manguinhos por Herman Lent, um dos
cassados. Um telegrama de 1946 ende-
reçado a Luis Carlos Prestes foi usado
como prova contra Lent e outros cassa-
dos. No telegrama, eles apoiavam Prestes
em seu desejo de retirar do Brasil tropas
dos EUA que, durante a 2ª Guerra Mun-
dial, se instalaram na região Nordeste.

No mesmo ano do Massacre de Man-
guinhos, o IOC se transformou em Funda-
ção Instituto Oswaldo Cruz. Foram incor-
poradas unidades como o Departamento
Nacional de Endemias Rurais (atuais campi
regionais da Fiocruz) e o Serviço de Pro-
dutos Profiláticos (hoje desdobrado em
Farmanguinhos e Biomanguinhos), entre
outras. Mas muita água ainda rolaria até
que os cassados fossem reintegrados à
Fiocruz, em 1985.

Entre produção de insumos e pesqui-

sa básica, o governo escolhia a primeira
opção na hora dos investimentos. Mas isso
não impediu que a produção de vacinas,
exceto a de febre amarela, se tornasse ob-
soleta em Manguinhos. Tanto é que, quan-
do a Campanha de Erradicação da Varíola
foi lançada, em 1966, a tecnologia para
produzir a vacina antivariólica era basica-
mente a mesma usada por Pedro Afonso,
no início do século 19. Foram feitos, en-
tão, os ajustes técnicos e a doença foi
erradicada do Brasil em 1971.

Contudo, outro problema de saúde
pública logo bateu à porta dos brasilei-
ros. O governo militar até tentou abafar
o caso, mas, em 1972, os hospitais
paulistas registravam, diariamente, 14
óbitos por meningite e 160 novos casos
da doença. O então ministro da Saúde,
Paulo de Almeida Machado, decidiu vaci-
nar toda a população brasileira e o eco-
nomista Vinícius da Fonseca, técnico do
Ministério do Planejamento, recebeu a
missão de analisar o assunto.

Eram necessárias 80 milhões de do-
ses da vacina, que, após muita negocia-
ção, foram compradas do Instituto Mé-
rieux, na França. Com o sucesso da

vacinação, Fonseca foi indicado para a
direção da Fiocruz. Quebrava-se, assim,
a tradição de diretores médicos-cientis-
tas. À frente da instituição de 1975 a
1979, Fonseca buscou incentivar pro-
gramas multidisciplinares, para dar fim
à infrutífera disputa entre pesquisa bá-
sica e aplicada. Ele poderia ter sido ape-
nas mais um interlocutor do regime
militar, mas deu os primeiros passos do
que viria a ser a modernização e o
soerguimento da Fiocruz.

Em 1982, os governadores dos esta-
dos, dez deles de oposição, foram esco-
lhidos por eleições diretas. Em 1984, o
povo, nas ruas, reinvidicava eleições
diretas também para presidente da Re-
pública. Essa conjuntura externa teve re-
flexo na Fiocruz. Em 1985, tornava-se pre-
sidente da instituição o sanitarista Sergio
Arouca, professor da Ensp e um dos líde-
res do movimento pela reforma no setor
de saúde. Contrário à forma autoritária
como a instituição vinha sendo adminis-
trada, Arouca inaugurou uma nova fase
na Fiocruz, marcada pela redemocratiza-
ção e pela retomada da excelência em
todos os campos de atuação.

Os dez cientistas de Manguinhos cassados durante o regime militar. Na parte de cima, da esquerda para a direita: Masao Goto,
Herman Lent, Haity Moussatché, Hugo Souza Lopes e Augusto Perissé. Embaixo, Fernando Ubatuba, Sebastião Oliveira, Domin-
gos Machado, Tito Arcoverde e Moacyr Vaz de Andrade
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Servidores da Fiocruz abraçam
o Castelo em ato na década de 80
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GESTÃO

DA GESTÃO
CARISMÁTICA À
DEMOCRÁTICA, 105
ANOS DE HISTÓRIA
EM MANGUINHOS

história da Fiocruz começa em uma
fazenda abandonada, situada em um
lugar então ermo do Rio de Janeiro, cujo

terreno se tornou a sede da maior instituição de
pesquisa biomédica da América Latina. Das casas
velhas, precárias e mal conservadas que existiam
no local surgiram laboratórios, biotérios, salas de
aula e um castelo que se tornou o símbolo da
saúde pública brasileira. Mas como esse arcabouço
foi erigido? E de que forma foi gerido ao longo
de mais de dez décadas? A resposta a estas
perguntas faz saltar aos olhos a espantosa
coincidência que se verifica entre a trajetória da
Fiocruz e a história do Brasil, ambas constituídas
de momentos de maior ou menor participação –
dos servidores, no caso da primeira, e da
população, no caso do segundo.

A
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Há 20 anos na Fiocruz, o vice-presidente
de Desenvolvimento Institucional e Gestão
do Trabalho, Paulo Gadelha, conhece a fun-
do a organização interna da Fundação, des-
de os primórdios de Manguinhos. Para
entender os modelos organizacionais, ele
diz que é preciso situar a matriz institucional
e as relações que foram estabelecidas com
o Estado, no sentido macro, ao longo dos
anos. Essa perspectiva ajuda a compreen-
der as formas de administração mais cen-
tralizada ou descentralizada, a dependên-
cia estatal, e como se dá a gestão interna
da atual Fiocruz.

Essa história começa com a criação,
em 25 de maio de 1900, do Instituto So-
roterápico Federal (ISF), que tinha o objeti-
vo imediato de preparar a vacina e o soro
contra a peste, introduzida no Brasil em
1899. Para dirigir a nova instituição, foi
convidado o cirurgião Barão de Pedro
Affonso, que tinha a experiência de pro-
duzir a vacina contra a varíola no Instituto
Vacínico, no Rio de Janeiro, que ele diri-
gia. De produtor, o Instituto passou a se
dedicar também à pesquisa e foi rebatiza-
do, em 1907, com o nome de Instituto de
Patologia Experimental de Manguinhos.
O nome voltaria a mudar em 1908, por um
decreto baixado pelo presidente da Repú-
blica, Affonso Pena, e a instituição ganhou
então a denominação de Instituto Oswal-
do Cruz, que manteve por décadas.

 Segundo Gadelha, “a instituição foi
constituída como resposta a uma deman-
da sanitária, em um processo que se rela-
ciona com a situação financeira do país e
dos produtos de exportação primários,
tendo a então capital federal, o Rio, como
local de interface. Ocorrendo a crise sani-
tária que torna o porto carioca insalubre,
faz-se necessária a intervenção do Esta-
do, que pretendia renovar a cidade, tor-
nando-a mais cosmopolita e atraente para
os capitais estrangeiros”. O Rio era en-
tão acossado por surtos e epidemias de
peste bubônica, febre amarela e varíola.
Juntaram-se então o presidente da Re-
pública, Rodrigues Alves, e o prefeito da
capital, Pereira Passos, para remodelar a
cidade. Portanto, a intenção do Estado
era constituir um ente federal que res-
pondesse a essas demandas sanitárias.

Visava-se estabelecer uma ação fede-
ral direta, com alto grau de complexida-
de. Mas que matriz organizacional foi
essa? Fundamentalmente, ela se consti-
tuiu nutrindo-se de experiências france-
sa (Instituto Pasteur) e alemã (com seus

institutos de pesquisa isolados, voltados
para diversas áreas, incluindo a biomédi-
ca). No caso do Pasteur, o Instituto está
associado menos à pesquisa básica, mas
à estratégica, cuja finalidade é o conheci-
mento que responda a demandas da so-
ciedade. O modelo do Pasteur, apesar das
subvenções públicas, se dá fora da uni-
versidade e do aparato estatal e transfor-
ma-se no suporte das políticas no campo
sanitário, na França e no exterior.

No Brasil, quando uma crise sanitária
provocava uma resposta governamental,
ocorria o de costume: respondia-se à cri-
se, mas sem a perspectiva de gerar algo
permanente, sólido, que se antecipasse
aos problemas. Não havia nenhuma tradi-
ção de se investir em pesquisa científica
no país. No entanto, a convocação do Ba-
rão de Pedro Afonso, cujo Instituto fazia
contratos com a municipalidade, dentro
de um modelo privado e bem-sucedido,
representou uma novidade. O Barão foi
chamado para integrar o ISF e o que funci-
onava na base de contrato foi incorpora-
do à estrutura estatal. O Estado passava a
manter atividades de desenvolvimento
tecnológico de produção de vacinas e so-
ros, dando uma nova vocação para a Fa-
zenda de Manguinhos. Administrativa-
mente, a parte técnico-científica do
Instituto ficava a cargo de um diretor, dois
chefes de serviço e seis assistentes, sendo
o diretor e os chefes de serviço nomeados
pelo presidente da República. O Instituto
era diretamente ligado à Diretoria Geral
de Saúde Pública, o que só mudaria em
1908, quando passou a se subordinar
diretamente ao Ministério da Justiça.

Logo depois começaram a surgir as
primeiras divergências do Barão com o
médico Oswaldo Cruz, que pertencia aos
quadros do ISF, devido a concepções dife-
rentes em relação à administração do Ins-
tituto. O conflito terminou com a decisão
do Barão em se demitir, em dezembro de
1902. Assumindo a direção-geral do Ins-
tituto, Cruz pensou em montar uma insti-
tuição mais abrangente, que incorporasse
a medicina experimental (como era cha-
mada à época), que incluísse também a
pesquisa básica e se espelhasse no mode-
lo do Pasteur (hospital, produção, forma-
ção de recursos humanos).

Que questões chamam a atenção
nesse primeiro momento? De acordo com
Gadelha, “essa estrutura lutava por ga-
rantir a sua permanência, o que não esta-
va garantido mesmo após o sucesso de
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Oswaldo Cruz com a febre amarela. Quan-
do ele assume o Instituto, traz prestígio,
amplia as atividades, constrói a sede que
é até hoje o seu símbolo e injeta dinamis-
mo ao ISF. Depois do controle da epide-
mia, havia no Congresso a intenção de
cortar verbas, porque a finalidade – der-
rotar a epidemia – havia sido extinta. Cruz
então lutou para garantir verbas e per-
manência. Para ele, o ISF não podia ser
campanhista. É mérito do sanitarista, por
conta de sua notoriedade aqui e fora do
país, manter vivo o ISF”.

Naquele momento, que perdurou
por muito tempo, estava associado o
carisma de Cruz em articular aliados ao
sucesso de sua gestão, muito centrada
na figura do médico. Havia poucos fun-
cionários, que podiam ser contados nos
dedos, mesmo nas áreas de apoio e ad-
ministração. Eles eram selecionados por
escolha pessoal do diretor ou chegavam
ao Instituto consagrados, como Adolpho
Lutz, além daqueles jovens que se revela-
vam profissionais e pesquisadores pro-
missores. Na área administrativa, havia
pessoas vinculadas por laços familiares.
“É claro que existia o reconhecimento do
mérito, mas a instituição era uma família.
Cruz era o fiador, como pai fundador. E
esse modelo continuaria mais tarde, com
Carlos Chagas”, afirma Gadelha.

Tanto a afirmação é verdade que o
processo sucessório, por conta desse as-
pecto, é conturbado. “Toda estrutura fun-
dada no carisma depende, para a sua so-
brevivência, de quem o fundador delega
como seu substituto. Assim, surgem con-
flitos com os interessados no cargo. Con-
tam-se a tradição e o cacife acumulado e
a aceitação do fundador. Cruz delega
Carlos Chagas como o seu continuador,
o que gera turbulência. Foi uma decisão
pessoal do diretor-geral. Houve consul-
tas, uma pontuação entre os pesquisa-
dores de ponta, mas no fundo é a visão
de Cruz de que Chagas seria o melhor
para o Instituto”.

Assim como seu antecessor, Chagas
acumulou a direção do Instituto (que as-
sumiu em 1917) com a do Departamento
Nacional de Saúde Pública – um vínculo
que não existia no Pasteur. Chagas tor-
nou-se responsável por campanhas sani-
tárias em várias áreas e, demonstrando a
longevidade dos diretores, ficou no car-
go até a sua morte, em 1934. Se, por um
lado, essa característica dos dois primei-
ros diretores permite consolidar o proje-

to institucional e dar continuidade aos
programas, ela também traz ônus, do
ponto de vista dos processos de burocra-
tização. Como se trata de um cargo de
confiança do presidente da República,
está sujeito a mudanças. Chagas se man-
tém estável na direção-geral até a Revo-
lução de 30, para o que contou a sua ca-
pacidade política de angariar apoios na
bancada mineira do Congresso Nacional.

Em 1930, houve um abalo e Chagas
chegou a ser detido, porque teria apoia-
do movimentos antigetulistas e com isso
perdera o apoio do presidente do novo
grupo político que chegara ao poder. Ini-
cia-se então uma disputa com Belisário
Penna, que era muito ativo politicamente
e homem de confiança de Getúlio Vargas.
As tensões crescem e Chagas corre o ris-
co de perder o Instituto Oswaldo Cruz
(IOC). Ele permanece à frente da institui-
ção até 1934, quando falece. No início, o
novo poder respeitou as regras, mas isso
mudou a partir da instalação do Estado
Novo, em 1937, quando houve um pro-
cesso de centralização inerente ao regi-
me ditatorial. Ao mesmo tempo, ganhou
força a idéia de constituir um aparato de
saúde pública que foi se tornando mais
complexo, com serviços e campanhas sa-
nitárias pelo país. Dessa forma, fica cada
vez menos plausível a meta de Cruz e de
Chagas de ter apenas um personagem
acumulando as duas funções (Saúde Pú-
blica e Instituto). A instituição se torna
um departamento do Ministério da Edu-
cação e Saúde Pública, recém-criado.

“A centralização e a descentralização
sempre foram cíclicas no país e o nosso
pacto federativo se revelou constantemen-
te tênue. No caso do Instituto, existia uma
autonomia bem significativa até Vargas.
Essa autonomia era reforçada por verbas
próprias, como no caso da vacina da
manqueira, que era vendida e assim trazia
recursos. Também havia a captação de re-
cursos via instituições privadas (como o
Hospital Gaffré Guinle), que chegaram a
financiar serviços, como o de grandes
endemias. Essa autonomia foi quebrada
por Vargas em dois pontos: primeiro, na
centralização das verbas, que passaram
para o orçamento federal; e segundo com
a fundação do Departamento Administra-
tivo do Serviço Público (Dasp), uma inicia-
tiva que começou a normatizar as carreiras
públicas, a criar uma burocracia. O objeti-
vo era criar regras para contratar, estipular
salários, estabelecer dedicação exclusiva,
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entre outros mecanismos, que quebraram
o que existia antes, aquele modelo nego-
ciado, familiar. O Instituto perdeu auto-
nomia financeira e também pessoal, devi-
do à centralização de políticas e demandas.
Esse segundo modelo mudou radicalmen-
te o IOC”, avalia Gadelha.

Esse segundo modelo, que aliava a bu-
rocracia à racionalidade administrativa, foi
até o governo militar, quando ocorreu um
rompimento brusco, autoritário. Rompi-
mento também no que dizia respeito a
buscar soluções que tivessem passado
pelo mérito científico. Há um esgarçamen-
to do confronto entre o autoritarismo do
regime militar e as reivindicações dos ser-
vidores do Instituto que culmina com a
cassação de dez cientistas, em um episó-
dio tristemente conhecido como “Mas-
sacre de Manguinhos”. Na visão da linha-
dura do regime, o Instituto era um antro
de subversivos e comunistas. Por isso,
foram instalados inquéritos que visavam
a apurar esses “desvios” ideológicos –
mas, por mais que os novos donos do
poder tenham investigado, nada encon-
traram que desabonasse a conduta dos
pesquisadores de Manguinhos. Entre es-
ses pesquisadores banidos predominava
a idéia de que o IOC deveria estar vincula-
do a um novo ministério que propunham
ser criado, o de Ciência e Tecnologia, o
que entendiam como uma forma de pro-
teger e dar mais fôlego às instituições de
pesquisa científica nacionais. Seria um
rompimento com a matriz original do Ins-
tituto, ligada à área da saúde. Com a ex-
pulsão, no entanto, a idéia foi esquecida.

Esse confronto com o regime foi
ampliado pelo fato de os militares terem
guindado à direção do IOC o médico Fran-
cisco de Paula da Rocha Lagoa, um ex-
aluno da Escola Superior de Guerra (ESG),
organismo que dava sustentação ideoló-
gica à ditadura. Nos cinco anos em que
esteve à frente da instituição (1964-1969),
Lagoa cortou recursos e financiamentos
e perseguiu aqueles com os quais não
simpatizava. Nessa sanha autoritária, che-
gou a fechar o laboratório de Walter
Oswaldo Cruz – filho de Oswaldo Cruz.
Como lembra Gadelha, “todos sofreram
com aquela política de terra arrasada e cen-
tralização perversa, porque ela não trouxe
qualquer aporte de recursos, gerou uma
diáspora e a conseqüente decadência do
IOC. Houve um vazio, os indicadores da
época mostram isso claramente”.

Nem mesmo com a saída de Lagoa,

em 1969, a situação de Manguinhos me-
lhorou. Os anos seguintes foram de ma-
rasmo e o Instituto, que em 1970 passou
a se chamar Fundação Oswaldo Cruz, foi
castrado pelo arbítrio. Somente na segun-
da metade dos anos 70, com a piora dos
indicadores sanitários e uma nova crise (a
epidemia de meningite ocorrida em São
Paulo, que levou os militares a proibirem
a imprensa de divulgar), é que o governo
começa a ver na Fiocruz a capacidade de
dar respostas aos problemas. “O gover-
no enxergava a Fiocruz como um lugar
que deveria ser revitalizado para poder
fazer vacinas e soros. Fora isso, ganhava
força o movimento de distensão que o
presidente Geisel gestava para sair do re-
gime sem um rompimento mais agudo.
Esse processo de buscar interlocutores na
intelectualidade e na sociedade era fun-
damental. Paralelamente, uma nova ge-
ração de pesquisadores gesta a renova-
ção tecnológica na área biomédica e
também a ativação do projeto de nature-
za social capitaneados pela Escola Nacio-
nal de Saúde Pública (Ensp), já incorpora-
da à Fundação”.

Em 1975, chega à Fiocruz Vinicius da
Fonseca. Ele passa a representar um outro
tipo de relação do Estado com Mangui-
nhos. Busca-se, com ele, uma negociação
que trouxesse competência e revitalizasse
a instituição. Como Fonseca era ligado ao
ministro do Planejamento, Reis Velloso,
que era um ministro forte, com visão
tecnocrática e desenvolvimentista, teve
poder para fazer uma grande renovação,
criar novos grupos de pesquisa, revigorar
laboratórios e recuperar a Fundação.

Fonseca agrega o Instituto Fernandes
Figueira (IFF), congrega áreas do ministé-
rio no mesmo lote, retoma, em escala
ampliada, a matriz original em função de
ações de saúde pública. “Era um ato im-
perial, o de constituir esse novo arranjo, e
evidentemente não havia consulta às par-
tes interessadas, como era hábito em uma
ditadura. O desafio era dar unidade a esse
conjunto, respeitando tradições e diferen-
ças, com decisões tomadas por atos exe-
cutivos. Tudo era muito centralizado e de-
pendia do presidente da Fiocruz, que
sozinho determinava as mudanças. Esse
processo administrativo dificultava uma
instituição já então complexa”, diz Gade-
lha. Mesmo a Associação de Servidores
(Asfoc) era uma extensão da presidência,
uma concessão de caráter social e assis-
tencialista. Havia um conselho técnico e
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administrativo que era mais cadeia de
transmissão, porque não tinha efeito na
formulação, acompanhamento e monito-
ramento da instituição.

Apesar da forte centralização, houve
renovação, que prosseguiu com o presi-
dente seguinte, Guilardo Martins Alves
(1979-1985). Esse processo de renasci-
mento institucional deságua na redemo-
cratização e é reforçado pela Nova Repú-
blica e pela posse de José Sarney, em
1985. Começava a crescer a idéia de que
a instituição também poderia e deveria
ser democratizada. Para tornar essa reali-
dade mais palpável, chega ao Ministério
da Saúde Carlos Sant’Anna, até então
considerado um político conservador mas
que teve uma atuação aberta e renova-
dora, dando suporte a esse processo, com
a nomeação de Sergio Arouca para a pre-
sidência da Fiocruz, a convocação da 8ª
Conferência Nacional de Saúde. Sant’Anna
foi o fiador da abertura da Fundação e da
saúde pública, como no caso do Inamps,
para o qual nomeou Hésio Cordeiro.

Alçado à presidência da Fundação, o
sanitarista Sergio Arouca veio com a idéia
de romper a tradição autoritária e abrir
para a participação e gestão democráti-
ca, que se tornariam marcas da Fiocruz
nos anos seguintes. A grande mudança
se dá com os novos tempos vividos pelo
país com a redemocratização política e a
normalização da vida institucional brasi-
leira. “O campo da saúde pública foi uma
das áreas mais bem-sucedidas de reno-
vação. Tanto pelo lado do Hésio quanto
pelo do Arouca. A inauguração da presi-
dência Arouca é ponto de partida para a
gestão participativa que nunca tinha ocor-
rido. E como se dá? Arouca recria progra-
mas, estruturas e começa do zero. Em um
primeiro momento, de certa forma impro-
visada, Arouca cria novas unidades, como
a Casa de Oswaldo Cruz (COC) , a Escola
Politécnica, o Departamento de Farmaco-
dinâmica do IOC. Ele reconfigura instân-
cias administrativas e injeta vida em uma
instituição que tinha sido castrada por
muitos anos”, analisa Gadelha.

No entanto, o grau de legitimação e
suporte à gestão estava aquém da inova-
ção que era levada a cabo por um grupo
de vanguarda. Não houve fissuras, mas
resistências e questionamentos que se
manifestaram. Assim, surgiu a idéia de fa-
zer um congresso interno, que partiu de
uma experiência anterior ocorrida na Uni-
versidade do Estado do Rio de Janeiro

(Uerj), que também vivia um processo de
renovação. A Uerj realizou um congresso
que repensou a universidade (vocação,
formas de avaliação, desdobramentos de
novas áreas, gestão, participação). “Nas-
ceu então a idéia de fazer algo semelhan-
te na Fiocruz, como se fosse uma estatuin-
te. Trabalhar com teses, realizar uma
avaliação da instituição, de seu processo
representativo. Aquele foi o grande mar-
co fundador da moderna Fiocruz e obteve
um sucesso estrondoso. Foi a primeira ex-
periência democrática que muitos viveram.
Pela amplitude, era uma coisa inédita em
uma instituição federal. Esse processo de-
sembocou no estatuto da Fiocruz”.

Surgiram naquele momento históri-
co para a Fiocruz muitas das característi-
cas existentes hoje: a eleição de dirigen-
tes das unidades e do presidente, a
instituição de colegiados, o Conselho
Deliberativo (CD). A existência do CD, que
está acima do presidente, é uma grande
novidade, assim como as câmaras técni-
cas, que também assessoram. E como so-
berano, a mais alta instância da Funda-
ção, encontra-se o Congresso Interno (CI).

Esse processo, que ficou tanto tempo
legitimado internamente, teve aprovação
legal apenas recentemente, com o presi-
dente Luiz Inácio Lula da Silva. Mesmo as-
sim, as determinações do CI eram todas
aplicadas durante esses anos. Na gestão
de Akira Homma (1989-1990), logo em
seguida ao CI, as deliberações foram cum-
pridas e implementadas, o que fortaleceu
a instituição Fiocruz. “Nos anos posterio-
res, a cada momento de crise, e foram
muitos, esse arcabouço institucional res-
pondeu a contento”, recorda Gadelha.

O vice-presidente da Fiocruz diz que
a Fundação atual é um amálgama de tra-
dição e modernidade: ao mesmo tempo
em que mantém uma relação clara com a
matriz original, preconizada por Oswal-
do Cruz, tem se revelado capaz de procu-
rar e alcançar a revitalização nos últimos
anos. O desafio, que era o de construir
uma identidade e um processo que per-
mitissem trabalhar com esse “federalis-
mo”, se não fosse muito bem constituí-
do, poderia levar à dispersão ou ao
isolamento, ou ainda tornar cada unida-
de corporativista. “E enfrentamos isso
com grande sucesso, porque associamos
a descentralização com a construção de
uma tradição e projetos, o que faz a força
da Fundação”. Essa transição se refletiu
no campus, pois havia a necessidade de
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superar a heterogeneidade e a diversidade
das unidades, reforçando o ganho de esta-
rem juntas e assim reconstruir tradições co-
muns que bebiam da matriz original.

No bojo dessas mudanças, foi criado
o Plano de Objetivos e Metas (POM), uma
experiência em que Dalton Mario Hamil-
ton teve participação importante. Foi uma
novidade nas instituições públicas que
reformulou conceitos como eficácia,
efetividade e eficiência, os três itens cen-
trais do POM. Mas Gadelha diz que o POM
ainda tem um caminho a percorrer: “So-
mente agora, e mais ainda dentro de um
ou dois anos, é que poderemos sair de um
instrumento mais formal de distribuição de
orçamento para um processo em que esta-
rão associadas estratégia, prioridade e, ao
mesmo tempo, a capacidade de monitorar
e avaliar a destinação de recursos e metas.

Estamos avançando com instrumentos de
informação, que eram precários”.

Voltando ao passado recente, Gade-
lha lembra que nos governos de Fernan-
do Collor de Mello e Fernando Henrique
Cardoso – no caso deste, em especial no
primeiro mandato –, houve resistência
ao projeto de renovação da Fiocruz. “No
caso do FHC não era uma ameaça bruta.
Tratava-se de um debate ideológico so-
bre diferentes concepções de Estado. O
ex-ministro da Administração Federal e
Reforma do Estado Luiz Carlos Bresser
Pereira, um intelectual, propôs um pla-
no que esquadrinhava a natureza das ati-
vidades das instituições em função do
que era típico do Estado, do que era
competitivo (terceiro setor) e do que era
da esfera do mercado. Naquele modelo,
a Fiocruz seria desmembrada e com o Es-
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tado ficaria apenas o Instituto Nacional
de Controle de Qualidade em Saúde
(INCQS). As áreas de ensino, pesquisa e
informação seriam consideradas de in-
teresse público e passariam para o mo-
delo de organização social. Já a produ-
ção, como uma área destinada ao
mercado, seria deslocada para a iniciati-
va privada. Tivemos um embate grande,
do ponto de vista conceitual, porque o
grande mérito que a Fiocruz tinha e tem
era o de poder contar com toda a cadeia
na mesma instituição, da pesquisa básica
às outras áreas. Como conseguimos re-
sistir, Bresser chegou a dizer: “A Fiocruz
vai ser o que ela quer ser...”. A nossa tese
demonstrou, com o passar dos anos, que
estava certa”, assegura Gadelha.

Naquele momento, já se tinha a dis-
cussão de como deveria ser o processo
de gestão no setor público e qual o mo-
delo a ser adotado. A organicidade da
Fiocruz com relação ao Governo Federal e
ao Ministério da Saúde não implicava em
falta de flexibilidade da gestão. A idéia é
que a Fundação deveria ser caracterizada
como instituição estratégica para o Esta-
do e para os brasileiros, assumindo o pa-
pel de inteligência estatal na área da saú-
de pública.

“Nas reuniões do CI, defendíamos a
autonomia relativa para garantir resulta-
dos, centrada na pactuação de métodos
que o Governo teria acordado com a Fio-
cruz e, uma vez decididos, teríamos um
orçamento global no qual receberíamos
tanto para produzir tal coisa. A Fundação
teria flexibilidade para contratar, avaliar,
demitir, fazer ajustes administrativos. Em
um dos congressos, houve a proposta de
se abdicar da idéia de estabilidade, des-
de que houvesse alternativas para man-
ter íntegra a missão institucional. Assim,
foram estabelecidas cláusulas pétreas, em
uma analogia com a Constituição. Elas
seriam o bastião de defesa na relação com
o Governo”, diz Gadelha.

Para o vice-presidente, o processo de
descentralização da gestão da Fiocruz “é
um esforço significativo, porque abdica
de um poder central, o que quase nunca
ocorre, e repassa para outras instâncias a
ordenação de despesas, autonomia, or-
çamento, com base no plano estabeleci-
do. Havia um risco, porque podia levar ao
emperramento da máquina e a questio-
namentos por parte dos órgãos governa-
mentais de controle. Outro risco era o da
dispersão, porque, na medida em que se
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realocava recursos e descentralizava, po-
dia-se não perceber o todo da institui-
ção. Então, reforçamos pessoal para for-
mular, induzir, acompanhar e monitorar”.

Da mesma forma, foram adotados
outros procedimentos para a governabili-
dade, como instalar processos mais ágeis
e criativos, o que resultou na criação da
Fundação para o Desenvolvimento Cientí-
fico e Tecnológico em Saúde da Fiocruz
(Fiotec), que trouxe flexibilidade à gestão.
Outra novidade foi o pregão eletrônico,
um avanço significativo no que diz respei-
to à agilidade e à competitividade, visan-
do reduzir custos para adquirir material e
serviços e, ao mesmo tempo, conferir
maior transparência, porque todos os in-
teressados acompanham o processo.

Gadelha faz questão de lembrar que,
apesar da autonomia, a Fiocruz está su-
jeita à lei 8.666, que rege todos os proce-
dimentos públicos, e evidentemente su-
jeita ao controle de órgãos como o
Tribunal de Contas e a Controladoria
Geral da União. Quando se fala em auto-
nomia, duas questões aparecem. Uma é
a vigência plena do Estatuto, que é estar
com o processo eleitoral reconhecido,
porque, apesar de o cargo de presidente
da Fundação ser de confiança do presi-
dente da República, é importante ratifi-
car o processo eleitoral interno. Outra
questão é o ganho político, porque a ins-
tituição se torna capaz de gerar ações,
reflexões e processos com tal intensida-
de que obtém na prática a autonomia
para apresentar suas propostas.

E existe ainda um outro aspecto fun-
damental na gestão participativa e demo-
crática da Fiocruz – a única instituição
pública, com exceção das universidades,
que elege o seu dirigente máximo –,
como diz Gadelha: “não adianta nada
eleger o presidente se depois não há par-
ticipação. A Fiocruz associa representa-
ção e participação. O dirigente não é elei-
to e só quatro anos depois há nova
participação. Temos mecanismos, câma-
ras, conselhos, o CD, o CI... A gestão par-
ticipativa é essencial para a Fiocruz”.

Para o vice-presidente, esta disposi-
ção em dialogar com seus pares e tam-
bém com a sociedade levou recentemen-
te à criação da Ouvidoria, uma instância
profissional e com grau de autonomia
para enxergar onde há falhas e, é claro,
dar sugestões. Sem ingerências. De ma-
neira aberta, democrática e participativa,
como é marca da Fiocruz.
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Excelência nas
ciências biomédicas
e na saúde pública

CONTRIBUIÇÕES À CIÊNCIA E À SAÚDE

O
Brasil nunca chegou tão perto de ganhar o
Prêmio Nobel de Medicina e Fisiologia do que
em 1921, quando Carlos Chagas recebia

uma de suas quatro indicações. Ele foi o primeiro e
único cientista em toda a História a identificar todo o
ciclo de uma doença (que hoje leva seu nome). Um
feito considerado grandioso, mas que não está
sozinho na Fiocruz. Estudos nas áreas de leishmaniose,
Aids, dengue, vacinas, o pensamento da reforma
sanitária e as teses e ações que colocaram o
aleitamento materno com um bem inalienável para
mãe e bebê também foram consagrados e se
sustentam até os dias atuais como referências na área
da saúde e de ciência. São fragmentos de uma rica
trajetória de contribuições da Fiocruz a serviço da vida.
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ouve muita euforia entre a co-
munidade científica quando
Carlos Chagas anunciou sua
descoberta em 1909. Em um
feito considerado único na

história da ciência, ele apresentava, de uma
só vez, um novo parasita, um inseto que o
transmitia para diferentes vertebrados e
os sintomas associados a essa infecção em
humanos. Estava assim “inventada” – pa-
lavras do próprio Chagas – a tripanosso-
míase americana, mais tarde batizada por
Miguel Couto como doença de Chagas.
Apesar da boa recepção, existiu também
um grupo de descontentes que desde o
início se manifestou. As controvérsias ge-
radas nessa época podem ter sido o prin-
cipal motivo que levou Chagas (e o Brasil)
a não receber o Prêmio Nobel de Medicina
e Fisiologia em 1921, ano em que não
houve laureado, apesar de o brasileiro ter
sido indicado.

No início do século 20, a construção
da Estrada de Ferro Central do Brasil, que
ligaria o país de norte a sul, estava parali-
sada no vilarejo mineiro de Lassance, a
80 Km de Pirapora, em plena bacia do
São Francisco, por conta de problemas de
saúde dos operários. Muitos deles, deso-
bedecendo a recomendação  de tomar
quinino, haviam sido pegos pela malária.

Enviado ao local para combater a
doença, Chagas encontrou uma popu-
lação que dava sinais de insuficiência car-
díaca e sofria morte súbita e inexplicável
com freqüência. Soube, também, pelo
engenheiro responsável pelas obras na
estrada, da existência de insetos (perce-
vejos) sugadores de sangue que saíam à
noite para se alimentar, alojando-se prin-
cipalmente no rosto das pessoas. Daí
eles serem chamados popularmente de
barbeiros.

Chagas levou os insetos a seu labo-
ratório (parte de seu quarto que ficava
em um vagão de trem) e, ao examinar o
tubo digestivo, encontrou um novo
tripanossomo, diferente dos que já havia
estudado. Restava saber se esse protozo-
ário era capaz de infectar mamíferos e,
conseqüentemente, ser responsável pelo
quadro clínico encontrado em Lassance.

A saída foi enviar um certo número
de barbeiros para que fossem analisados
em Manguinhos, onde havia a criação de
sagüis, animais considerados ideais para
essa experiência. Chagas passou a Oswal-
do Cruz a recomendação de infectar
sagüis com o material retirado do tubo
digestivo dos percevejos. Dias depois,
Cruz informava a Chagas por telegrama
que um dos sagüis adoecera e pedia a

H
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Acima: Carlos Chagas
atendendo a um dos
primeiros casos
diagnosticados de doença
de Chagas. Ao lado: jornais
noticiam defesa de Carlos
Chagas na Academia Nacional
de Medicina. Embaixo:
pesquisadores em frente à
estação da Central do Brasil
em Lassance. Na foto maior:
Carlos Chagas (ao centro) no
rio Negro, em São Gabriel
(AM), em 1913
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volta imediata do cientista para o Rio de
Janeiro. O tripanossoma que havia cau-
sado a doença no sagüi foi batizado por
Chagas de Trypanosoma cruzi em home-
nagem a Oswaldo Cruz.

De volta a Lassance, o médico  verifi-
cou o protozoário em cães, gatos e tatus.
Até que em 14 de fevereiro de 1909, ele
recebeu uma garotinha de dois anos que
apresentava febre alta e um edema duro
no rosto. Ao examinar o sangue da meni-
na (Berenice) o pesquisador da Fiocruz en-
contra o T. cruzi. Era o primeiro caso da
moléstia comprovada em humanos.

Chagas havia feito o caminho inver-
so ao usual. Enquanto outros pesquisa-
dores reconheciam a doença antes de
identificar o agente causador e seu vetor,
Chagas começou pelo inseto. E o fez em
uma época em que a medicina tropical
estava no auge. O pesquisador partici-
pou de diversas solenidades e recebeu
vários prêmios por conta de suas desco-

bertas. O mais importante foi o Schau-
dinn, em 1912, que era conferido a cada
quatro anos à mais significativa contri-
buição na área de protozoologia pelo Ins-
tituto de Doenças Tropicais de Hambur-
go. Nessa ocasião, Chagas disputou com
alguns notáveis, como Elie Metchnikoff
(Nobel em 1908), Paul Ehrlich (Nobel em
1908), Charles Louis Laveran (Nobel em
1907) e Charles Jules Henri Nicolle (Nobel
em 1928).

Com esse currículo, seria natural a
nomeação do cientista como candidato
ao prêmio mais importante da medicina.
O Instituto Karolinska, da Suécia, respon-
sável pelo Nobel, confirma duas nomea-
ções oficiais de Carlos Chagas. A primei-
ra em 1913, por Pirajá da Silva, e a
segunda em 1921, por H. Gouvêa. Além
dessas, o então secretário da Comissão
Nobel para Fisiologia e Medicina, Nils
Ringertz, em carta enviada em 1998 para
a pesquisadora da Universidade de São

Paulo (USP) Marília Coutinho, menciona
outras duas nomeações, que não foram
contempladas por terem sido feitas fora
do procedimento padrão.

Não há registros sobre a forma de
avaliação da candidatura de Chagas em
1913. Sobre 1921, Ringertz informou que
o examinador foi Gunnar Hedén, que pro-
vavelmente fez um relatório oral. Nesse
ano, a comissão não concedeu o prêmio
a Chagas e não houve laureado no Nobel
de Fisiologia e Medicina. Muito se espe-
cula sobre o fato. O historiador argenti-
no Jobino Pedro Sierra Iglesias, em um
livro publicado pela Universidad Nacio-
nal de Jujuy, afirma que o instituto sueco
se dirigiu a organismos científicos brasi-
leiros pedindo informações sobre a per-
sonalidade e obra de Chagas, mas alguns
de seus compatriotas (inclusive não mé-
dicos) o desaconselharam.

Embora considere coerente a afirma-
ção do argentino, o pesquisador João
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Carlos Pinto Dias, do Centro de Pesquisa
Renné Rachou (CPqRR), unidade da Fio-
cruz em Minas Gerais, diz não haver na
Fiocruz ou com a família de Chagas ne-
nhum documento que comprove o caso.

De fato, Chagas acumulou muitos
desafetos ao longo de sua vida. Um deles
era Henrique Aragão, que perdeu para
Chagas a disputa pela chefia de serviço
em Manguinhos em 1910. Em 1917,
Figueiredo Vasconcelos substituía Oswal-
do Cruz, então doente, na direção do Ins-
tituto Soroterápico Federal. Com a morte
do diretor, Chagas foi imediatamente
nomeado para o cargo e Vasconcelos ja-
mais o perdoou.

Um ano antes, durante o Congresso
Pan-americano de Medicina na Argenti-
na, o pesquisador alemão R. Krause con-
testou a descoberta de Chagas dizendo
não ter encontrado na Argentina casos
humanos da doença. Chagas explicou que
naquela região os insetos ainda não es-

tariam adaptados ao homem e, ao visitar
o laboratório de Krause, encontrou ma-
teriais com a identificação de Manguinhos
(mas não se lembrava de tê-los enviado
para o pesquisador).

Em 1920, quando o Departamento
de Saúde Pública foi criado, Afrânio Pei-
xoto tinha a pretensão de dirigi-lo, mas
Chagas foi nomeado. Peixoto, que pas-
sou a ser o pior inimigo de Chagas, che-
gou a afirmar que a doença de Chagas
não era consistente, que ela não tinha
relevância epidemiológica e que Chagas
não seria seu real descobridor, mas sim
Oswaldo Cruz. Chagas solicitou a forma-
ção de uma comissão para julgar o méri-
to das acusações. Embora a comissão te-
nha concluído favoravelmente a Chagas,
é muito provável que este e outros atritos
tenham abalado, na época, os méritos de
suas descobertas.

Se a pesquisa em doença de Chagas
atraía atenção sobre o trabalho de Man-

guinhos, em outra enfermidade não foi
diferente. Em 1911, Gaspar Vianna se
tornou conhecido por descrever uma nova
espécie do gênero Leishmania, a Leish-
mania braziliensis, e por descobrir, no ano
seguinte, a cura da leishmaniose tegu-
mentar. Ele já era considerado promissor
quando chegou na Fiocruz em 1909, aos
24 anos. Logo de início, passou a se inte-
ressar pelo  recém-descoberto T. cruzi. Foi
ele que identificou que as células palco
da evolução do protozoário eram princi-
palmente as do miocárdio, dos músculos
estriados e do sistema nervoso.

Ao analisar a forma de multiplicação
do parasito, Vianna notou que ela ocor-
ria de modo semelhante ao observado em
protozoários do gênero Leishmania. Nes-
sa época, a leishmaniose tegumentar era
uma doença importante, acometia milha-
res de trabalhadores da Estrada de Ferro
Noroeste do Brasil e era conhecida como
úlcera de Bauru. Em 1909, pesquisado-

Células de mosquito infectadas pelo vírus do dengue (fotos de Monika Barth,
extraídas do livro Atlas of dengue viruses - Morphology and morphogenesis)
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res em São Paulo (trabalhando de forma
simultânea) conseguiram verificar que a
doença era causada por uma Leishmania,
que julgaram tratar-se da mesma espécie
verificada no Velho Mundo.

Ao estudar a moléstia, em 1911, Vi-
anna constatou que se tratava de uma
nova espécie do protozoário, batizada por
ele de Leishmania braziliensis (com z, pois
tal era a grafia do nome do país na épo-
ca). Vianna estava certo: aquela era uma
nova espécie do parasito. Mas a justifica-
tiva usada por ele estava equivocada. O
médico percebeu um filamento vermelho
brilhante que se dirigia até a membrana
da célula e que nunca havia sido observa-
do antes e julgou se tratar de uma nova
espécie. Na verdade, outras leishmânias
também têm esse filamento (o rizonema),
ele só não havia sido descrito.

No ano seguinte, ele propôs a utili-
zação de tártaro emético (quimicamente
um antimonial pentavalente) no trata-
mento da leishmaniose tegumentar. Em-

Processo de produção da
vacina contra a febre amarela
nas décadas de 1930 e 1940
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bora fosse conhecida a ação do antimônio
em certas tripanossomíases do Velho
Mundo, o tártaro emético estava proscri-
to das farmacopéias devido aos inúme-
ros acidentes a ele atribuídos. Vianna tes-
tou a droga diluída em soro fisiológico e
administrada por via intravenosa. Estava
descoberta a cura da doença. Com isso,
abria-se caminho para a utilização dos
sais de antimônio na terapêutica de vári-
as outras moléstias, tratamento aplicado
até os dias atuais.

Embora fosse encontrada a cura de
algumas doenças, outras enfermidades
permaneciam e era importante atacar em
sua prevenção. No século 20, a saúde pú-
blica brasileira venceu sua luta contra a
febre amarela urbana, transmitida pelo
mosquito Aedes aegypti. O último relato
da doença no Brasil ocorreu no Acre em
1942. No entanto, a febre amarela silves-
tre não é erradicável, porque tem uma cir-
culação natural entre primatas das flo-
restas tropicais. A saída era desenvolver
uma vacina para a doença.

Uma importante aliada do Brasil
nessa empreitada foi a Fundação Rocke-
feller, instituição norte-americana que
desenvolvia ações em educação e saú-
de na América Latina desde 1913. Em
1937, a instituição criou um laborató-
rio produtor da vacina contra a febre
amarela em Manguinhos, que na época
já tinha tradição em vacinação. Mais do
que incorporar a tecnologia, os cientis-
tas da Fiocruz conseguiram aperfeiçoá-
la. Hoje a técnica criada em Manguinhos
se tornou uma norma mundial para fa-
bricação da vacina.

Os pesquisadores da Fundação
Rockefeller trouxeram para o Rio de Ja-
neiro o vírus vivo atenuado para a produ-
ção da vacina. A técnica se baseava em
um esquema trabalhoso, no qual eram
criadas amostras de vírus a partir daquele
trazido dos Estados Unidos. Essas novas
cepas serviam para a produção de outros
lotes de vacina e também geravam outras
subamostras, usadas para produção de
outros lotes. Até chegar a um ponto em
que o vírus usado na produção de um
lote não tinha relação nenhuma com aque-
le trazido dos Estados Unidos, o que oca-
sionava uma diminuição na potência da
vacina e uma série de reações adversas.

Foi então que o pesquisador da Fio-
cruz Henrique Penna propôs uma nova
forma de produção da vacina, hoje
adotada mundialmente. Em 1942, ele de-
dicou parte de seu tempo à modificação
da técnica de preparação da vacina até
apresentar o sistema de lote semente. A

partir da amostra de vírus trazida dos Es-
tados Unidos eram produzidas ampolas
contendo os parasitos preservados e de
composição uniforme. Os lotes de vacina
seriam produzidos a partir dessas ampo-
las, eliminando-se as possíveis alterações
do vírus geradas a partir de sucessivas de-
rivações. Essa técnica é utilizada atual-
mente tanto para vacinas virais, como para
bacterianas.

Enquanto Biomanguinhos avançava
na produção de vacinas cada vez mais
aperfeiçoadas, como a de meningite A e
C (desde 1976) e de sarampo e poliomie-
lite (desde 1980), a Escola Nacional de
Saúde Pública (Ensp) fervilhava com as
novas idéias originadas no movimento
social pela reforma sanitária. Esse movi-
mento, consolidado no início da década

de 70, lutava por mudanças na forma de
abordar a saúde, aproximando-a mais do
campo social. A idéia era de que saúde
estava inserida em uum conceito mais am-
plo, ligado centralmente à melhoria das
condições de vida da população.

Muitos personagens desses movi-
mentos, entre os quais Sergio Arouca
(que defendeu a tese O dilema preventi-
vista, considerada um dos marcos da nova
abordagem da saúde, em 1976), reco-
nheceram a Ensp como um espaço ideal
de atuação. Diversas instituições no Bra-
sil colocaram em prática algumas diretri-
zes da reforma sanitária entre 1974 e
1979. Foi nesse período que a Ensp se
incorporou a esse processo, dando trei-
namento a pessoas interessadas e execu-
tando projetos de saúde comunitária,
como a clínica da família e pesquisas com
a população.

Quando a ditadura chegou ao fim,
em 1985, os articuladores dessa mobili-
zação tinham propostas concretas a apre-
sentar. Baseados nas teorias defendidas
pela reforma sanitária (entre as quais de
que a sociedade deveria participar da for-
mulação de um novo modelo de saúde
para o Brasil), eles convocaram pela pri-
meira vez a população para uma Confe-
rência Nacional de Saúde (a 8a realizada

no país). Com a reunião de mais de
cinco mil pessoas nessa conferên-

cia, puderam apresentar a
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emenda popular que garante na Consti-
tuição que a saúde é um direito do cida-
dão e um dever do Estado. Coube a Ser-
gio Arouca a apresentação dessa emenda,
aprovada em 1988.

A vitória em 1988 acontece quando
a Fiocruz dava os primeiros passos na luta
contra duas doenças que emergiam com
grande alcance no país, a Aids e o den-
gue. O Departamento de Imunologia do
Instituto Oswaldo Cruz (IOC) começou a
atuar em pesquisas sobre Aids em 1982,
quando a equipe era chefiada por Ber-
nardo Galvão. O pesquisador voltara para
o Brasil em 1980, depois de alguns anos
de estudo em Genebra, com um projeto
de criação do departamento e um finan-
ciamento de US$ 1 milhão da Organiza-
ção Mundial da Saúde (OMS) para sua
implementação. Isso permitiu a aquisição
de equipamentos de grande porte, além
da capacitação de pessoal.

Em 1982, quando o IOC começou a
estudar a Aids, já se sabia que ela era
causada por vírus, provocava a falência
do sistema imunológico dos pacientes e
era transmitida por meio do sangue e do
contato sexual. Nesse mesmo ano, o Cen-
tro de Controle de Doenças (CDC), dos

Estados Unidos, batizou a doença de Aids
(sigla em inglês para Síndrome da
Imunodeficiência Adquirida) e, no ano
seguinte os pesquisadores Robert Gallo
e Luc Montagnier conseguiram isolar o
HIV, vírus causador da doença.

Por meio da transferência de tecno-
logia, foi possível instalar no Brasil a tria-
gem de HIV nos bancos de sangue da rede
estatal e o diagnóstico sorológico nos
laboratórios de saúde pública. A Fiocruz
teve um papel importante nesse sentin-
do, encabeçando todo o processo. O IOC
também realizou estudos sobre a preva-
lência da infecção, o controle de qualida-
de de kits de diagnóstico sorológico, a
resposta imunológica nos diferentes es-

tágios de infecção e o potencial
da interação dessa infecção com
as doenças tropicais endêmi-
cas no país.

Em 1987, um grupo de
cientistas da instituição con-

seguiu isolar o HIV pela pri-
meira vez na América Latina.

Com isso, a Fiocruz foi capacitada para in-
tegrar a Rede Internacional de Laboratóri-
os para o Isolamento e Caracterização do
HIV-1, coordenada pelo Programa Mundi-
al de Aids da Organização Mundial da Saú-
de (OMS). Isso possibilitou uma série de
estudos na área de caracterização do HIV,
que permitiu o maior conhecimento so-
bre os subtipos virais que circulam no país
e culminou na identificação de uma vari-
ante do subtipo B característica do Brasil
(o Bbr).

No caso do dengue, o país já tinha
vencido sua luta contra o mosquito Aedes
aegypti entre 1950 e 1960, quando foi
implantado o plano pan-americano de er-
radicação do inseto. No entanto, alguns
países da América, como os Estados Uni-
dos, algumas ilhas do Caribe e a Vene-
zuela, não se incorporaram a esse plano.
Quando o projeto deixou de ser priorida-

Aedes aegypti, principal
transmissor do dengue
e da febre amarela
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Tese de doutorado de Sergio Arouca,
um dos símbolos da Reforma Sanitária

de, o mosquito foi se reimplantando atra-
vés desses países. Cuba teve sua primeira
grande epidemia de dengue tipo 1 em
1977. Quatro anos depois, houve uma
nova epidemia no país (agora com o tipo
2), causando 158 mortes e os primeiros
casos de dengue hemorrágico das Amé-
ricas. No mesmo ano, houve um surto da
doença tipos 1 e 4 em Boa Vista (RR), que
foi facilmente controlado por se tratar de
uma cidade planejada e sem favelas.

Já era grande a quantidade de mos-
quitos no Rio de Janeiro em 1983. Três
anos depois, o Departamento de Virologia
do IOC fez o alerta: o vírus iria chegar. A
virologista Rita Nogueira, então chefe do
departamento, trouxe de fora os soros
necessários para identificação do vírus em
janeiro. Em fevereiro, eles equiparam o
laboratório. Em abril, a Secretaria Estadu-
al de Saúde do Rio de Janeiro anunciou
estar com problemas em Nova Iguaçu. O
IOC pediu amostras de 12 soros e conse-
guiu isolar o vírus do dengue em todas
elas. Era feriado de 21 de abril. O Minis-
tério da Saúde foi alertado sobre o pro-
blema. Mais de um milhão de pessoas
foram infectadas, com um caso fatal em
Niterói. Nesse ano, o vírus apareceu no
Recife e em Fortaleza, Alagoas e Salvador.
Toda a costa brasileira estava infectada.

Quatro anos depois, exatamente
como ocorrera em Cuba, houve o primei-
ro caso de dengue tipo 2 no Brasil. A epi-
demia não chegou a atingir o mesmo ní-
vel de calamidade observado em Cuba,
embora se tratasse da mesma amostra de
vírus. Mas os casos mais graves da doen-
ça ainda estavam para ocorrer.

No início de 2001, um grupo de pes-
quisadores coordenados pelo virologista
Hermann Schatzmayr isolou o dengue
tipo 3. Na época, houve um certo ceticismo
por parte do Ministério da Saúde porque
não surgiram casos novos logo depois.
Mas, pouco a pouco, os casos foram fi-
cando mais freqüentes na região de Nova
Iguaçu. O vírus causou a morte de 91
pessoas em 2002. A saúde pública não
estava preparada para fazer o atendimen-
to imediato.

Enquanto essas lutas aconteciam, a
Fiocruz chamava a responsabilidade para
outro grande enfrentamento. No fim dos
anos 70, a mortalidade infantil atingia ín-
dices altíssimos. Era preciso agir. Os ban-
cos de leite humano eram os elementos
estratégicos para reverter esse quadro. Em

Laboratório de Biomanguinhos,
um dos principais produtores

mundiais de vacina
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Acima, coleta de leite. Na foto maior,
a estátua que é o símbolo do IFF

1985, o Instituto Fernandes Figueira (IFF)
da Fiocruz, juntamente com o Programa
Nacional de Incentivo ao Aleitamento
Materno (PNIAM) do Instituto Nacional de
Alimentação e Nutrição (Inan), autarquia
vinculada ao Ministério da Saúde, enca-
beçou um projeto ousado que visava a
ampliação quantitativa e qualitativa dos
bancos de leite em todo o país.

Na época, existiam apenas oito ban-
cos de leite no Brasil. Uma das grandes
dificuldades era o alto custo de implan-
tação dos mesmos. A equipe da Fiocruz
desenvolveu e adaptou tecnologias, di-
minuiu custos e ampliou a atuação dos
bancos, tornando-os mais voltados para
a promoção do aleitamento materno do
que para a coleta de leite. Nesse período,
o IFF também tinha um papel importante
dando consultorias sobre a construção
das plantas físicas e formando pessoal
para atuar nos bancos.

Surgiram bancos de leite em Pernam-
buco, no Ceará, no Maranhão. No país
inteiro proliferavam iniciativas de cria-
ção desses bancos. Em 1987, o projeto
já estava consolidado e o Inan delegou à
Fiocruz a função de referência nacional,
incumbindo-a de criar referências em
cada estado.

Em 1992, existiam mais de 100 ban-
cos de leite no país e a necessidade agora
era de fazer um planejamento estratégi-
co conjunto, definindo metas e priorida-
des. Foram realizadas as primeiras reuni-
ões nacionais de representantes de
bancos de leite humano, que mais tarde
se transformariam em congressos perió-
dicos. Essa articulação ganhou caráter de
rede, hoje sendo conhecida como Rede
Nacional de Bancos de Leite Humano. O
reconhecimento desse trabalho veio em
2001, com o Prêmio Sasakawa de Saúde,
oferecido pela Organização Mundial da
Saúde (OMS), por ser a iniciativa que mais
contribuiu para a redução da mortalida-
de infantil no mundo.

Tantos outros exemplos do trabalho
feito na Fiocruz poderiam ser citados. A
primeira patente de Manguinhos, conce-
dida em 1908, pela descoberta da vacina
contra a peste da manqueira por Alcides
Godoy; a identificação do inseto respon-
sável pela broca do café; o aperfeiçoa-
mento da fórmula do sulfato ferroso; o
controle de vetores; os estudos acerca do
fenômeno da violência. Sobre uma foto
do Castelo Mourisco, Oswaldo Cruz es-
creveu: “um sonho quase realizado”. As
palavras assumem hoje um tom emble-
mático. Enquanto a saúde puder ser me-
lhorada, a Fiocruz não dará seu trabalho
por concluído.
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PERFIS

De todos os capitais que a Fiocruz

conquistou nos seus 105 anos, o capital

humano certamente é um dos principais

legados que a instituição tem oferecido,

geração a geração, ao Brasil. De Oswaldo Cruz

a Sergio Arouca, é certo que Manguinhos

gestou gente decidida, atuante,

transformadora, brilhante em diferentes

campos de atuação. O correto seria dizer que

os ares de Manguinhos fazem bem ao

intelecto, ativam o metabolismo das pessoas

para fazer pesquisa com compromisso social.

Os perfis desses personagens marcantes -

apenas alguns entre os vários que ajudaram a

escrever capítulos importantes da história da

Fiocruz - estão nas páginas a seguir. Jogando

luz sobre suas trajetórias, quer se

homenagear o capital humano da Fundação.
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raque, gravata à príncipe de
Gales e cartola. A pasta, se-
melhante à usada por lambe-
lambes, rendeu-lhe o apelido
de ‘doutor fotógrafo’. O bi-

gode, que costumava acariciar enquanto
meditava, tinha as pontas erguidas às
custas de muita pomada Hongroise. Gos-
tava de fumar ópio na sala de estudo em
sua casa, iluminada por duas lâmpadas
de bronze – uma em forma de coruja,
outra de morcego. Nos carnavais, deixava
de lado a sisudez e desfilava de carro pe-
las ruas, acenando aos pedestres. Com
vocês, Oswaldo Cruz, o sanitarista que
colocou de pernas para o ar o Rio de Ja-
neiro, trazendo as luzes da ciência para o
enfrentamento e a prevenção das doen-
ças e criando as bases de uma instituição
singular no campo da saúde pública.

Oswaldo Cruz foi criado na Gávea,
bairro da zona sul do Rio de Janeiro, na
época uma região afastada do burburi-
nho do centro da cidade. Teve uma edu-
cação rígida. Conta-se que certa vez seu
pai mandou chamá-lo na escola, no meio
da aula, porque ele não tinha feito a cama
antes de sair. Decidiu cedo que profissão
seguir. Na faculdade de medicina, em que
ingressou aos 15 anos, não foi um aluno
brilhante. Mas, desde que viu microorga-
nismos pela primeira vez ao microscópio,
apaixonou-se por eles. Era a época de
grandes descobertas nesse campo: a re-
volução pasteuriana havia criado um novo
caminho para a compreensão e preven-
ção de doenças infecciosas.

Aos 20 anos, casou-se com Emília da
Fonseca, sua namorada de adolescência,
com quem teve seis filhos. Chamava a
família de sua “tribo” e Emília de “mi-
nha querida Miloquinha”. Em 1896, via-
jou a Paris para estagiar no prestigiado
Instituto Pasteur. Para sustentar a família
na capital francesa, Oswaldo empregou-
se em uma clínica de urologia, campo da
medicina lucrativo na época devido às
doenças venéreas comuns na Paris da Belle
Époque. Esse ramo não agradava Oswal-
do, que arranjou, então, um estágio no
laboratório de toxicologia da cidade: in-
vestigação criminal, ao melhor estilo
Sherlock Holmes, era seu novo trabalho.

Entretanto, essas atividades não afas-
taram Oswaldo de seu objeto de interes-
se, a “tão ingrata quanto adorada bacte-
riologia”. No Instituto Pasteur, foi muito
bem recebido e até dispensado de pagar
pelo material usado nas pesquisas. Era o

primeiro conterrâneo de Dom Pedro II a
estudar lá e o Instituto queria demons-
trar gratidão pela ajuda dada pelo ex-im-
perador. Também fez estágio em uma fá-
brica de vidraria para laboratório – seria o
primeiro a fabricar ampolas no Brasil.
Além de estudar, Oswaldo ainda tinha
tempo de ir ao teatro – era fã da atriz
Sarah Bernhardt.

De volta ao Brasil, tudo indicava que
faria carreira como clínico, até que foi de-
signado pela Diretoria Geral de Saúde Pú-
blica para investigar casos suspeitos de
peste bubônica em Santos. O diagnóstico
foi confirmado. O único tratamento para
a doença, o soro antipestoso, não era pro-
duzido no país. Foram então criados dois

institutos soroterápicos, um em São Paulo
e o outro no Rio de Janeiro – este, localiza-
do na fazenda de Manguinhos, seria diri-
gido pelo Barão de Pedro Afonso.

O barão precisava de um diretor téc-
nico e foi ao Instituto Pasteur pedir a in-
dicação de um nome para o cargo. Foi
informado de que não precisava de um
cientista estrangeiro – o brasileiro Oswal-
do Cruz preenchia todos os requisitos
para a função. Era o início de uma relação
tumultuada entre o autocrata e o cientis-
ta. A rixa entre os dois acabaria sendo
resolvida a favor de Oswaldo, que em
1902 assumiu a direção geral do Institu-
to, de onde só sairia 14 anos depois.

O Rio de Janeiro era assolado por
doenças como varíola e febre amarela. Os
cortiços eram muitos e as primeiras fave-
las já surgiam. Nesse cenário, Oswaldo
Cruz foi nomeado diretor geral de Saúde

Pública. Para debelar as doenças, tomou
providências polêmicas. Convicto da efi-
cácia de suas ações – combate a ratos e
mosquitos e vacinação obrigatória da
população –, talvez tenha lhe faltado um
pouco de tato.

A imunização obrigatória aliada à re-
forma urbana que derrubou cortiços e
favelas revoltou a cidade. As manifesta-
ções contra a vacina evoluíram para uma
rebelião. Mesmo achando que seria mor-
to pela turba amotinada, Oswaldo não
deixou de ir trabalhar. Um bilhete de des-
pedida com a sua caligrafia foi encontra-
do escondido na cartola, caída no chão
no meio do tumulto: “Morreu pelo bem
do povo, a 10 de novembro de 1904”.

Maciçamente criticado pela impren-
sa, tornou-se o alvo preferido de cronis-
tas e cartunistas. Guardou as caricaturas
e notícias publicadas a seu respeito. Que-
ria se lembrar das injustiças que sofrera,
apesar de ter certeza de que o valor das
medidas que tomara seria reconhecido.
Tinha razão: em 1908, outro surto de va-
ríola levou a população a formar filas nos
postos de vacinação.

Em 1916, Oswaldo deixou o Instituto
devido a problemas de saúde que havia
previsto. Nove anos antes, já com os pri-
meiros sintomas da nefrite, examinara a
própria urina e achara albumina, o que
não era um bom sinal. Fizera então o tes-
tamento e um projeto de seu próprio
túmulo. Como não poderia deixar de ser,
deu ênfase ao isolamento do cadáver: o
caixão deveria ser hermeticamente fecha-
do, revestido de bronze e asfalto. O proje-
to acabou não sendo usado – seu túmulo,
no cemitério São João Batista, no Rio de
Janeiro, seria desenhado por Luiz Moraes
Júnior, o arquiteto de Manguinhos.

Por sugestão do filho, Oswaldo mu-
dou-se para Petrópolis. Foi o primeiro
prefeito da cidade, mas sua gestão foi
muito curta: a piora de sua saúde o levou
a pedir demissão do cargo. Em 11 de fe-
vereiro de 1917, em uma manifestação
em frente à casa do sanitarista, os adver-
sários políticos comemoravam a derrota
do opositor que mal chegaram a enfren-
tar. Enquanto isso, cercado de amigos,
morria Oswaldo Cruz. Não sem antes dei-
xar a última recomendação aos seus:
“Não usem roupas negras, que além de
tudo são anti-higiênicas em nosso clima”.
Falecia o sanitarista, mas a semente dei-
xada por ele já estava germinando: o Ins-
tituto de Manguinhos.

F
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N
ascia em 9 de julho de 1878,
em uma fazenda perto de
Oliveira (MG), aquele que
protagonizaria um feito úni-
co na história da ciência e

da medicina: descrever todo o ciclo de
uma doença. Carlos Chagas identificou
o vetor, o agente causal, o reservatório
doméstico do parasita e as manifestações
de uma moléstia que ele batizou de tri-
panossomíase americana. Esta, porém, fi-
cou conhecida como doença de Chagas.

Por trás de uma carreira tão brilhan-
te, está um homem distraído, quase que
exclusivamente voltado para a atividade
científica. Durante um jantar oferecido a
Chagas em Bruxelas, ele chegou a esque-
cer sobre a mesa a medalha que recebeu
das mãos do rei Alberto, da Bélgica. E só
se deu conta da gafe ao receber em sua
casa, no Rio de Janeiro, a medalha que o
rei lhe enviara pelo correio. O fato de ser
distraído não ofuscou nem de longe o
brilhantismo do cientista, que até tentou
fazer engenharia para satisfazer um de-
sejo da mãe. Foi por incentivo de um tio
médico que o jovem ingressou na Facul-
dade de Medicina do Rio de Janeiro.

Chagas fez sua tese de doutoramen-
to em medicina no Instituto So-
roterápico Federal. Estudou o
ciclo evolutivo do parasito da
malária no sangue sob orien-
tação de Oswaldo Cruz,

bro titular da Academia Nacional de Me-
dicina. Dois anos depois, ganhou o Prê-
mio Schaudinn, do Instituto de Molésti-
as Tropicais de Hamburgo. Tornou-se
também o primeiro brasileiro a receber
o título de doutor honoris causa da Uni-
versidade de Harvard, em 1921. Nesse
mesmo ano, foi indicado ao Prêmio
Nobel de Medicina. Merecia ter sido lau-
reado, mas não foi.

Chagas não era alvo apenas de elo-
gios. Entre 1922 e 1923, questionamen-
tos sobre a importância da tripanossomí-
ase americana ecoavam na Academia
Nacional de Medicina. A comissão encar-
regada de rever o trabalho de Chagas
apresentou um parecer favorável ao cien-
tista. De qualquer forma, a polêmica de-
sacelerou os estudos sobre a moléstia,
que só foram retomados nos anos 1930.

Após as pesquisas pioneiras de Cha-
gas em Lassance, um número significati-
vo de casos da tripanossomíase america-
na só foi descrito em 1940, em Bambuí
(MG). Lá, foi instalado um núcleo de es-
tudo e profilaxia da doença de Chagas –
mantido até hoje pelo CPqRR, unidade
mineira da Fiocruz. Mas Chagas não vi-
veu para acompanhar esses desdobra-
mentos de seu trabalho. Teve um ataque
cardíaco e faleceu em 8 de novembro de
1934. Há quem culpe o cigarro. Mas há
também quem diga que ele foi vítima da
doença que descobriu.

diretor técnico do Instituto. Concluído o
trabalho, preferiu a clínica à pesquisa.
Em 1904, ingressou no Hospital de
Jurujuba (onde cuidava de vítimas da
peste), abriu um consultório particular e
casou-se com Íris. Tiveram dois filhos:
Evandro Chagas e Carlos Chagas Filho.

Contudo, não tardou para que Cha-
gas se rendesse à sua curiosidade cientí-
fica, herdada por ambos os filhos. Em
1905, foi chamado por Oswaldo Cruz
para a missão de combater a malária em
Itatinga (SP). Lá, realizou a primeira cam-
panha brasileira bem-sucedida contra a
doença e, em 1906, ele já era pesquisa-
dor de Manguinhos. Foi em outra expe-
dição científica para o controle da malá-
ria, desta vez em Lassance (MG), que
acabou descobrindo a tripanossomíase
americana, em 1909.

Sua contribuição à saúde pública não
parou por aí. Como diretor de Mangui-
nhos, de 1917 a 1934, privilegiou a in-
vestigação das endemias rurais. Ainda no
final dos anos 1910, ajudou a controlar a
terrível epidemia de gripe espanhola no
Rio. Assumiu, então, o Departamento Na-
cional de Saúde Pública e participou tam-
bém de uma reforma do ensino médico,
introduzindo o curso de medicina tropi-
cal e o de higiene e saúde pública.

Tanto trabalho foi reconhecido.
Em 1910, Chagas virou mem-

Vários Trypanosoma cruzi
no momento em que se

aderem a uma fibra
muscular cardíaca
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aspar de Oliveira Vianna
exerceu a medicina por ape-
nas seis anos. Nesse perío-
do, ele identificou uma
nova espécie do parasito

causador da leishmaniose, propôs uma
forma inédita de tratamento para a do-
ença (que até hoje é utilizada) e publicou
mais de 20 artigos científicos de grande
impacto. Nascido em Belém do Pará em
11 de maio de 1885, Vianna ficou órfão
de pai muito cedo. Foi criado na compa-
nhia da mãe e de duas irmãs sob a tutela
do irmão mais velho, o jornalista e histo-
riador Arthur Vianna. Alfabetizou-se em
casa e concluiu os estudos aos 15 anos.
Pela facilidade com os números, tendia a
seguir a engenharia. Mas foi convencido
pelo irmão a fazer medicina.

Mudou-se para o Rio de Janeiro em
1903, já bacharel em ciências e letras e
com o título de agrimensor (medidor de
terras). No segundo ano de medicina,
passou a se dedicar intensamente às au-
las de histologia (estudo microscópico
de tecidos e órgãos) dadas pelo profes-
sor Eduardo Chapot-Prevost (1864 -
1907), grande especialista da época. Em
pouco tempo, Vianna se tornou um pe-
rito no tema e fazia trabalhos tão belos
que o professor pedia para incorporá-
los à sua coleção.

Atendendo a pedidos dos colegas,
Vianna passou a dar aulas particulares
de histologia em um laboratório monta-
do no Largo da Carioca, no centro do
Rio de Janeiro. Entre os alunos notáveis,
destacam-se Lauro Travassos (1890 -
1970) e Magarinos Torres (1891-1984).
Torres costumava dizer que o amigo im-
pressionava por sua “afabilidade, com-
preensão e sobretudo pela vivíssima inte-
ligência que emanava de seus brilhantes
olhos verdes”.

Vianna se mantinha sempre atualiza-
do em relação às descobertas científicas.
Passou em primeiro lugar no concurso
para assistente de laboratório de anato-
mia patológica do Hospital Central de Ali-
enados antes mesmo de concluir o curso
de medicina. Nessa época, fazia autópsi-
as diárias na Santa Casa de Misericórdia e
levava o material para ser examinado no
hospital. O fato chamou a atenção de seu
chefe, o professor Bruno Lobo, com quem
publicou seu primeiro artigo em 1908.

Formou-se em medicina no ano se-

guinte, época em que Oswaldo Cruz o
chamou para ocupar uma vaga em Man-
guinhos. Foi no Instituto Oswaldo Cruz
que se deu a maior parte de sua produ-
ção científica. A paixão pelo trabalho o
fazia ficar até tarde da noite na institui-
ção. Segundo o já falecido pesquisador
Leônidas Deane, ele freqüentemente re-
gressava da instituição pelo trem da Leo-
poldina das 22h14min ou das 23h24min
e “muitas vezes pernoitava em Mangui-
nhos por dias seguidos”.

Em 1911, a leishmaniose tegumen-
tar acometia milhares de trabalhadores
da Estrada de Ferro Noroeste do Brasil e
era conhecida como úlcera de Bauru. Ao
estudar a doença, ele constatou que era
causada por uma nova espécie de Leish-
mania, batizada por ele como Leishma-
nia braziliensis. Embora mais tarde te-
nha sido descoberto que a justificativa
dada por ele na época estava equivoca-
da, o fato é que realmente se tratava de
uma espécie diferente daquela identifi-
cada no Velho Mundo.

No ano seguinte se deu o feito mais
notável de Vianna: a descoberta da cura
da leishmaniose tegumentar. Ele propôs
o uso de sais de antimônio na terapêuti-
ca da enfermidade. Hoje, depois de pas-
sar por aperfeiçoamentos, o tratamento
antimonial ainda é utilizado. Essa con-
quista científica é considerada histórica
porque abriu caminho para o tratamento
de várias doenças ao redor do mundo. O
historiador Edgard de Cerqueira Falcão
diz que somente a descoberta da penicili-
na teve um raio de ação comparável ao da
cura da leishmaniose.

É ele mesmo quem revela uma outra
faceta de Gaspar Vianna. Ele era um gran-
de conversador, tinha a aparência agra-
dável e boa cultura. Sabia apreciar múlti-
plos aspectos da vida, como políticas,
passeios e carnaval. Falcão diz que ele
“não era infenso aos eflúvios do belo
sexo” e que teve várias noivas, apesar de
não ter se casado.

Em 1914, ao abrir a caixa torácica de
uma mulher tuberculosa, um líquido jor-
rou em sua face penetrando em sua boca
e narinas. Não existia cura para a doença.
Vianna continuou dando seus plantões
noturnos em Manguinhos até perto de
sua morte e só parava de trabalhar quan-
do a febre alta o abatia. Morreu no dia 15
de junho do mesmo ano.

G

A Leishmania braziliensis
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cossados por guerras, fome
e miséria, os países euro-
peus foram pródigos em
exportar seus cidadãos
para as Américas durante

o século 19. Fugindo desses problemas,
milhões de italianos, espanhóis, portu-
gueses, alemães, irlandeses, poloneses,
holandeses, gregos e outros povos atra-
vessaram o Atlântico em busca de uma
vida melhor, em uma transferência popu-
lacional sem precedentes na História.
Aqui, ajudaram a erguer repúblicas – ou
uma monarquia, no caso brasileiro – re-
cém-fundadas com seu trabalho e conhe-
cimento e refizeram suas vidas. No meio
desse contingente, um casal suíço, per-
tencente a uma das famílias mais tradici-
onais de Berna, desembarcou no Rio de
Janeiro, provavelmente em fins de 1849,
onde fundou uma casa de importação e
exportação. Eram Gustav e Mathilde Lutz,
que em 1855 tornariam-se pais daquele
que é considerado o mais versátil e com-
pleto cientista brasileiro, Adolpho Lutz.

Dois anos depois do nascimento de
Adolpho, seus pais retornaram à Suíça,
talvez motivados pelas doenças que gras-
savam no Rio, como a febre amarela e a
cólera – a primeira pode ter matado até
15 mil pessoas na epidemia de 1850. No
entanto, devido a problemas com o sócio
na casa comercial, os Lutz voltaram ao país
em 1864. Dos dez filhos do casal, apenas
os três mais velhos (Adolpho entre eles)
permaneceram na Europa, estudando. E
foi na Suíça que Adolpho Lutz formou-se
médico, em 1879, e obteve o doutorado
em medicina, em 1880. Antes disso, o jo-
vem Lutz fez cursos em Leipzig e em
Estrasburgo e estagiou em Paris, na área de
ginecologia e obstetrícia. Formado, Adol-
pho abraçava a carreira em que seu avô, o
médico Friedrich Bernard Jacob Lutz, havia
se notabilizado décadas antes. Friedrich
chefiou o serviço de vacinação antivariólica
e em 1815 tornou-se médico-chefe do exér-
cito da Confederação Suíça.

De acordo com os historiadores, a
trajetória de Adolpho Lutz como cientis-
ta e médico pode ser dividida em três fa-
ses: de 1881 a 1892, período em que
publicou diversos trabalhos baseados nos
casos que tratava e no qual viajou por
grande parte do mundo (além de percor-
rer o Brasil, naqueles anos Lutz esteve na
Europa, nos Estados Unidos e na Ocea-
nia); de 1893 a 1908, quando trabalhou
no Instituto Bacteriológico de São Paulo

(atual Instituto Adolfo Lutz), onde desen-
volveu estudos com Vital Brazil e Emilio
Ribas; e a partir de 1908, quando se trans-
feriu para o Instituto Oswaldo Cruz (IOC)
e passou a se dedicar integralmente à pes-
quisa. Assim, Lutz ficou até perto de mor-
rer, em 1940, aos 84 anos.

Considerado o cientista brasi-
leiro mais versátil e completo, Lutz
obteve destaque em todas as áre-
as em que atuou – clínica médica,
helmintologia, bacteriologia, tera-
pêutica, veterinária, dermatologia,
protozoologia, malacologia e en-
tomologia, entre outras. Ele desen-
volveu estudos em parasitoses de
animais silvestres e domésticos, le-
pra, ancilostomíase, febre amare-
la, tuberculose, doenças da pele,
do intestino... Em resumo,
um versátil e pioneiro cien-
tista que viveu em uma
época – a virada do século
19 para o 20 – em que a
medicina e os debates pú-
blicos que ela proporciona-
va mobilizavam, além da-
queles que atuavam no
ramo, as autoridades e a
opinião pública.

Famoso entre seus pa-
res, Lutz recebeu o físico ale-
mão Albert Einstein quan-
do o cientista esteve no IOC,
em 1925. E teve como com-
panheiro de cavalgada o rei
Alberto, da Bélgica, que veio
ao Brasil para as comemo-
rações do centenário da In-
dependência, em 1922.
Apesar de todo esse currí-
culo, Lutz era um homem
recluso, avesso à publicida-
de e que chegou a morar no Castelo de
Manguinhos, atual sede da Fiocruz, du-
rante a 1ª Guerra Mundial, quando a sua
família estava na Europa. Casado com a
enfermeira inglesa Amy Marie Gertrude
Flower, que era irmã leiga da Ordem Ter-
ceira de São Domingos e que ele conhe-
ceu quando trabalhou em um leprosário
no Havaí (1889-1892), Lutz teve dois fi-
lhos: a bióloga Bertha Lutz – uma das pri-
meiras feministas do Brasil – e o médico
Gualter Adolpho. Um de seus costumes
era o de dizer a palavra “precisamente”
com grande freqüência. Por tudo que fez
e estudou, foi, precisamente, um dos
grandes cientistas brasileiros.

A
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rnani Paiva Ferreira Braga
quase entrou para a Marinha.
Uma das figuras centrais no
processo de consolidação da
saúde pública no Brasil, ele

não pertencia a uma família composta
tradicionalmente por médicos. Seu tata-
ravô foi o primeiro cirurgião-mor da San-
ta Casa de Porto Alegre e, depois dele,
quase ninguém da família se interessou
pela medicina. Nascido no Mato Grosso
em 1913, Braga cresceu na cidade portu-
ária de Rio Grande, a mais antiga do Rio
Grande do Sul. Quando estudante, so-
nhou com muitas profissões e foi colega
de ginásio do futuro general Golbery do
Couto e Silva, a quem substituiu como
chefe dos escoteiros.

Resolveu entrar para a Marinha por
influência da família, que tinha muitos al-
mirantes, marechais e generais. Foi para o
Rio de Janeiro em 1929. Nessa ocasião,
teve de falsificar sua certidão de nascimen-
to porque ainda não havia completado 16
anos, idade mínima para ingresso na Es-
cola Naval. Mas logo se desencantou pela
vida militar: sentiu enjôos na viagem pelo
mar e não gostou das normas disciplina-
res às quais era submetido. Como morava
com um tio que era médico e com dois
primos que cursavam medicina, ele resol-
veu seguir esse caminho.

No ano seguinte, já estava na Facul-

dade de Medicina do Rio de Janeiro. Foi
aluno de homens considerados fascinan-
tes, como Carlos Chagas, Miguel Couto e
Pinheiro Guimarães. Depois de formado,
permaneceu mais um ano no Rio de Janei-
ro para participar de um curso no Centro
Nacional de Leprologia. Em seguida, vol-
tou para Rio Grande e se empregou no
Serviço Antivenéreo das Fronteiras. Sua
intenção era continuar na cidade, onde
também tinha uma pequena clínica.

Mas um telegrama de Souza Araújo,
chefe do serviço de hanseníase de Mangui-
nhos, mudou seu destino. Ele convidava
Braga para assumir o censo de hanseníase
em Pernambuco. Solteiro, independente e
jovem, Braga resolveu aceitar. Seu único
receio eram os cangaceiros, que na época
circulavam por Pernambuco. Braga chegou
ao Recife em 1937, fez trabalhos na capital
e também no interior. Nessas ocasiões, to-
mava o cuidado de não dizer para onde ia,
por causa dos cangaceiros. Foi nessa épo-
ca também que passou a se interessar pela
saúde pública.

Em 1941, terminou o curso de saúde
pública oferecido em Manguinhos. Na
época, Getúlio Vargas queria expandir sua
atuação em saúde e criou a figura dos
sanitaristas federais, que eram alocados
para diversos estados. Braga foi para o
Pará. Depois, foi convidado para ir para a
Região do Vale do Rio Doce.

E
Ele revelou em uma entrevista que,

na madrugada do dia 24 de agosto de
1954, quando Getúlio se suicidou, todos
os ministros haviam sumido (inclusive o
da Saúde, Mário Pinott). Como seu depar-
tamento era o maior de todos, ele pediu
que os funcionários do Ministério da Saú-
de ficassem em contato com ele. Com isso,
chegou a ser chamado de ministro, até que
Aramis de Ataíde assumiu o ministério.

Nessa época, ele voltou sua experiên-
cia para a área de recursos humanos. Tra-
balhou na Coordenação do Aperfeiçoa-
mento de Pessoal de Nível Superior (Capes),
que recebia recursos da Fundação Rocke-
feller. Foi chamado para ser o primeiro
diretor executivo da Federação Pan-ameri-
cana de Associações de Faculdades de Me-
dicina em 1962. Permaneceu por quatro
anos e, em seguida, passou para a direção
da divisão de educação e treinamento da
Organização Mundial da Saúde (OMS), fi-
cando por sete anos em Genebra.

De volta ao país, Braga dirigiu a Es-
cola Nacional de Saúde Pública da Fio-
cruz, fez críticas à gestão da saúde duran-
te o governo militar (quando acreditava
que o setor social havia sido deixado de
lado) e recusou o convite de Carlos
Lacerda, então governador do Estado da
Guanabara, para assumir a Secretaria es-
tadual de Saúde. Morreu em julho de
1984, vítima da leucemia.

Fachada do prédio da Ensp
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onsiderada uma das mais
importantes protozoologi-
tas brasileiras, Maria José
von Paumgartten Deane era
objetiva, franca e modesta.

Foi uma das únicas mulheres a ingressar
na Faculdade de Medicina e Cirurgia do
Pará em 1936, mas não se considerava
especial por isso. Filha de pai austríaco e
mãe francesa, ela nasceu em 24 de julho
de 1916 em Belém e foi educada dentro
dos princípios rígidos da disciplina. Sen-
tiu o empobrecimento da família duran-
te a Primeira Guerra Mundial e presen-
ciou a morte da irmã por difteria quando
ainda era pequena. Nada disso a impe-
diu de seguir em frente: era uma mulher
de muitos sonhos, mas também de fibra
para lutar por eles.

“Quando lá no Pará, em 34, comecei
a trabalhar no campo, vestia calças com-
pridas, andava de aviãozinho do Correio
Aéreo Nacional. Aquilo causava um certo
impacto, mas nunca liguei. Era muito in-
dependente”, confidenciou em uma en-
trevista concedida à Folha de Mangui-
nhos em 1988. Aos 21 anos, antes de
terminar o curso de medicina, foi convi-
dada por Evandro Chagas para integrar a
equipe encarregada das pesquisas sobre
leishmaniose visceral do Serviço de Estu-
dos de Grandes Endemias (Sege) do Ins-
tituto Oswaldo Cruz (IOC).

Em 1942, ela assumiu o cargo de as-
sistente do Departamento de Parasitolo-
gia do Serviço Especial de Saúde Pública
(Sesp) em Belém, onde realizou pesqui-
sas sobre malária e filariose. Também foi
chefe do laboratório de entomologia da
Campanha de Erradicação da Malária, do
Ministério da Saúde, realizando pesqui-
sas extensas sobre os transmissores da
doença no Norte e Nordeste do Brasil. Foi
nesse período que se casou com Leônidas
Deane, antigo colega de faculdade, que
se tornou, ao seu lado, um dos grandes
nomes da Fiocruz. Leônidas Deane era
considerado um dos maiores malariolo-
gistas do mundo. Confirmou, em 1967,
a reintrodução no Brasil do vetor da fe-
bre amarela e do dengue, o Aedes
aegypti. Percorreu o Brasil em campanhas
de controle da malária e realizou a pri-
meira experiência de campo sobre o con-
trole dessa moléstia pela administração
exclusiva de uma droga.

Maria e Leônidas trabalharam juntos
por mais de quatro décadas. Logo nos
primeiro anos de casamento, eles foram

cursar um mestrado na Escola de Saúde
Pública da Universidade Johns Hopkins,
nos Estados Unidos. A passagem pelo
Sesp e pelo Serviço de Malária do Nor-
deste, além do mestrado no exterior an-
tes de completar 30 anos de idade, cre-
denciou Maria José para integrar o grupo
do professor Samuel Pessoa na Faculda-
de de Medicina de São Paulo em 1953.

Com o nascimento da filha, Luiza,
ela passou a acompanhar a equipe in-
formalmente, até ocorrer uma epidemia
de leishmaniose visceral no Nordeste.
“Fomos para lá trabalhar a convite do
Ministério da Saúde. Quer dizer, nossa
vida tem sido isso”, relatou em 1988.
Nos anos seguintes, a paraense teve pas-
sagens por diversas instituições. Orga-
nizou o Departamento de Microbiologia
e Parasitologia da Faculdade de Medici-
na de Taubaté (SP). Desempenhou tarefa
semelhante no Departamento de Zoolo-
gia da Universidade Federal de Minas
Gerais. Fez o mesmo no Departamento
de Parasitologia da Faculdade de Ciênci-

C

as da Saúde, da Universidade de Cara-
bobo, a convite do governo venezuela-
no em 1976.

Transferiu-se definitivamente para
Manguinhos em 1980, no início como
pesquisadora titular do Departamento de
Protozoologia do IOC, e em seguida
como chefe do departamento. Realizou
pesquisas sobre o protozoário causador
da doença de Chagas, o Trypanosoma
cruzi. Um de seus maiores feitos foi des-
cobrir que nas glândulas de cheiro do
gambá o parasito desenvolve um ciclo
semelhante ao que ocorre no barbeiro, o
que dá ao animal um papel de reservató-
rio e transmissor da enfermidade.

Em 1986, a pesquisadora assumiu o
cargo de vice-diretora do IOC e reestru-
turou o curso de pós-graduação da uni-
dade. Foi premiada, junto com o marido,
pela Academia de Ciências do Terceiro
Mundo por “sua contribuição funda-
mental ao estudo das doenças parasitári-
as” em 1992. Maria Deane morreu em
13 de agosto de 1995.

Maria Deane e o marido, Leônidas, em seu laboratório
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ara um leigo, ter seu nome
colocado em uma mosca é,
no mínimo, um insulto. Mas,
para um cientista especializa-
do em entomologia, isso é

uma honra. Então, se existem 22 espéci-
es de insetos que levam o nome lenti em
sua homenagem, é porque Herman Lent
foi um dos mais importantes pesquisa-
dores brasileiros. Sua genialidade chamou
a atenção do próprio Carlos Chagas. Aos
20 anos, quando ainda era aluno de me-
dicina da Universidade do Brasil (atual
UFRJ), conseguiu convencer Chagas a lhe
dar uma vaga no Curso de Aplicação de
Manguinhos, onde só ingressava quem
já tinha concluído a graduação.

O jovem prodígio soube aproveitar a
oportunidade. No Instituto Oswaldo Cruz
(IOC), foi estagiário de Lauro Travassos
no Laboratório de Helmintologia e depois,
por influência de Arthur Neiva, passou a
se dedicar à entomologia. A dedicação
foi tanta que Lent se tornou um dos mai-
ores especialistas do mundo em barbei-
ros, insetos transmissores da doença de
Chagas. Em seu currículo, constam mais
de 230 trabalhos científicos publicados.
Consta também o Prêmio Costa Lima, o
mais significativo na área de entomologia.

Lent era um típico workaholic. Até
pouco tempo antes de falecer, aos 93
anos, em 7 de junho de 2004, ia diaria-
mente à Universidade Santa Úrsula (USU),
onde lecionava, e ainda reservava uma ou
duas manhãs por semana para o traba-
lho no IOC. Dias antes de sua morte, pe-
diu que zelassem pela coleção de barbei-
ros do instituto, que ele montou e que
tem hoje mais de 24 mil exemplares.

Ainda em vida Lent doou mais de 18
mil artigos científicos para a Biblioteca
de Manguinhos. Era comum encontrá-lo
debruçado sobre um livro. Afinal, seu
único hobby era a leitura. Antes de ser
cassado, em um episódio conhecido
como Massacre de Manguinhos, Lent
também podia ser encontrado no labo-
ratório do IOC aos sábados, reunido com
os colegas pesquisadores, comendo uma
feijoada ou um churrasco.

Ainda no quesito gastronomia, apre-
ciava pratos de origem judia que o amigo
e discípulo José Jurberg levava para o
mestre. Talvez esses pratos fizessem Lent
lembrar dos pais, imigrantes poloneses.
Nascido em 3 de fevereiro de 1911, ele
era o caçula de quatro irmãos.

Casado com a paraguaia Maria Gre-

gória, Lent teve dois filhos. Carioca, ele
tinha aversão ao famoso ‘jeitinho brasi-
leiro’. “Era um homem duro, mas sempre
tinha razão. Se não tinha, reconhecia e
voltava atrás. Apesar de rigoroso, sabia
ser amável. Fora do trabalho, era muito
brincalhão”, conta Jurberg.

Durante a ditadura militar, Lent foi
um dos dez cientistas de Manguinhos
cassados pelo Ato Institucional n° 5. Em
1970, foi aposentado sumariamente e
impedido de exercer qualquer atividade
em instituições com financiamento do
governo brasileiro. Lent não era comu-
nista, mas também não simpatizava com
o sistema vigente.

Lent conseguiu emprego na Univer-
sidade de Los Andes (Venezuela). Depois,
trabalhou no Museu de História Natural
de Nova York (Estados Unidos). Lá, reali-
zaria sua obra máxima – uma publicação

P
de referência que nomeava e classificava
todas as espécies de barbeiros do mun-
do. “Foi a realização de um grande so-
nho. Mas acho que ele amargou alguma
decepção, por não ter tido condições de
fazer essa obra em português, no Brasil”,
confidencia Jurberg.

De volta ao Brasil em 1976, mesmo
sem anistia, Lent foi aceito como docente
na USU. Ele foi o único dos cassados de
Manguinhos que não aceitou a reintegra-
ção à Fiocruz, em 1985. Mas não foi por
mágoa. Foi por gratidão à madre que o
recebera na USU. De qualquer forma, ele
continuou como colaborador do IOC.
“Herman Lent foi, e é, tudo o que um ci-
entista, pesquisador e professor poderia
ter sido”, escreveu José Rodrigues Coura,
editor da revista Memórias do IOC, por
ocasião do aniversário de 90 anos de Lent.

Imagens
de barbeiros
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cena aconteceu num labo-
ratório da Fiocruz em mea-
dos da década de 1990. O
cientista, um senhor de ca-
belos grisalhos e andar ar-

rastado amparado por uma bengala, che-
ga para dar uma entrevista para uma revista
especializada em divulgação científica. Per-
guntado sobre as linhas de pesquisa que
desenvolvia ali naquele laboratório reple-
to de jovens estudantes, alguns dos quais
ainda concluindo a graduação, o cientista
começa a desfiar um sem número de tra-
balhos, deixando a repórter surpreendida
pela vitalidade daquele senhor de quase
90 anos. “Os olhos do cientista que trans-
forma venenos em remédios brilhavam
enquanto ele falava sobre as pesquisas que
realizava”, relatou com lirismo a repórter.

Os tais venenos citados são frações
de venenos de serpentes cujas atividades
farmacológicas eram uma das muitas pes-
quisas de Haity Moussatché, o senhor de
bengala e de faíscas de brilho no olhar.
Haity é uma adaptação de um nome he-
braico e quer dizer vida. Quem desfrutou
da convivência desse fisiologista e farma-
cologista pôde comprovar que ele fez jus
ao nome. Mesmo no final da vida, lutan-
do contra uma doença incurável, estava
diariamente na Fundação realizando ex-
periências ou orientando seus alunos.

Mais que isso: um dos dez cientistas
cassados no chamado “Massacre de
Manguinhos”, durante a ditadura de 64,
foi até o final da vida um ativo participan-
te dos processos de discussão na gestão
democrática da Fiocruz, onde, com
exceção do período de cassação, perma-
neceu por 40 anos.

A conjugação de excelência na pes-
quisa com participação política foi de fato
um dos traços marcantes da trajetória de
Moussatché. Ele foi um dos inspiradores
da Sociedade Brasileira para o Progresso
da Ciência (SBPC) e fez parte do grupo
que planejou a criação da Universidade
de Brasília (UnB). Paralelamente, teve uma
intensa produtividade acadêmica, publi-
cando mais de 200 trabalhos científicos.

 Estudou venenos de cobra e a ativi-
dade deles sobre músculos lisos e estria-
dos, isolou uma fração protéica do soro
de gambá com atividade contra o veneno
da jararaca e realizou ensaios sobre a
reação anafilática em animais de labora-
tório. Também foi um dos pioneiros na
pesquisa sobre epilepsia experimental
audiogênica, que estuda os mecanismos

fisiológicos que fazem com que ruídos pro-
voquem a doença, e de investigações com
produtos naturais isolados de plantas.

A razão para as atividades em diferen-
tes linhas de pesquisa pode ser encontra-
da em uma entrevista publicada no livro
Cientistas do Brasil, da SBPC, no ano do
seu falecimento – 1998. Na obra, Mous-
satché afirmava que, “no Brasil, como nos
demais países subdesenvolvidos, o pesqui-
sador deve ter mais de uma área de traba-
lho, porque não é raro que você encontre
dificuldades insuperáveis em uma área e,
nesse caso, tem a opção de mover-se a
outro campo no qual já iniciou algo. En-
quanto espera um aparelho importado,
que leva anos para chegar, continua tra-
balhando em outro campo”.

Reinventando-se a cada dia, a cada
dificuldade científica, Moussatché incor-
porou essa característica na sua atuação
em Manguinhos, onde ingressou no iní-
cio da década de 1930 para trabalhar
com Miguel Ozório de Almeida, um dos
pioneiros da pesquisa em fisiologia no
Brasil. Haity parece ter herdado de Almei-
da, que participou de vários movimentos
em favor do desenvolvimento da ciência
no Brasil, o sentimento de uma pesquisa
voltada para a realidade do país. Um tra-
ço da biografia de Moussatché que por si
só já o colocaria no rol dos notáveis de
Manguinhos.

A

Cobra jararaca, um dos
alvos de estudo de Moussatché
(foto: divulgação/Butantan)
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data de 30 de abril de 1985
foi marcante para os traba-
lhadores e pesquisadores
da Fundação Oswaldo Cruz
(Fiocruz). No ano em que o

Brasil se via livre de 21 anos de retrocesso
social, político e econômico levado adi-
ante pelo despotismo militar, era publi-
cada em Diário Oficial pelo então Presi-
dente da República, José Sarney, a
confirmação de Sergio Arouca como pre-
sidente da instituição. Dia de júbilo. A
partir de então, o futuro representaria
profundas mudanças na estrutura da Fun-
dação. A instituição ganharia um estatu-
to, passaria a eleger democraticamente
seus dirigentes, várias unidades seriam
ampliadas e outras criadas, além de er-
ros, cometidos pela ditadura, que seriam
reparados. Para muitos, há uma Fiocruz
antes e depois de Arouca.

Antônio Sergio da Silva Arouca nas-
ceu a 20 de agosto de 1941, em Ribeirão
Preto, interior do Estado de São Paulo.
Filho de uma dona de casa e de um fun-
cionário público, o menino se apaixona-
ria rapidamente pela política. O ambien-
te efervescente estimulava: era época da
Guerra Fria e das políticas nacional-
desenvolvimentistas de Getúlio Vargas.
Influenciado por imigrantes italianos,
conhecedores do anarquismo e comunis-
mo, por leituras e discussões travadas em
sua escola, o jovem Arouca opta pelo co-
munismo e já aos 15 anos filia-se ao Par-
tido Comunista Brasileiro (PCB).

Entra para a Universidade de São Pau-
lo (USP) e descobre na medicina o campo
perfeito para aplicação de seus ideais de
igualdade e justiça social. Como médico,
passa a ser até a morte um defensor obs-
tinado do sanitarismo, afirmando que a
prevenção é a melhor maneira de cuidar
da saúde da população. De Ribeirão, par-
te para Campinas, onde conclui o douto-
rado com a tese O dilema preventivista:
contribuição para a compreensão e críti-
ca da medicina preventiva (que em virtu-
de de perseguições políticas só seria de-
fendida em 1976) e depois se torna
professor da Universidade Estadual de
Campinas (Unicamp). No início dos anos
70, com o recrudescimento da ditadura
militar e amigos e colegas sendo presos e
barbaramente torturados, se vê obriga-
do a se refugiar em Paraty/RJ. No entan-
to, graças a um grupo da esquerda cató-
lica que assume o Ministério da Saúde
durante o governo Ernesto Geisel, Arouca

é contratado em 1972 como consultor
na Organização Pan-Americana de Saúde
(Opas). Vai para Brasília e desempenha
funções importantes pela Opas no Méxi-
co, EUA, Colômbia, Honduras, Peru e
Costa Rica.

Em meados dos anos 70, entra para
a Escola Nacional de Saúde Pública (Ensp)
da Fiocruz, que mais tarde seria rebatizada
com o seu nome. Em
1980, vai para a Nica-
rágua para ajudar a
reestruturar o sistema
de saúde do então go-
verno sandinista. Volta
para a Ensp em 82.
Com o fim da ditadura
militar e apoiado am-
plamente pelos traba-
lhadores da instituição,
é indicado presidente
da Fiocruz em 1985. Re-
voluciona a instituição.
Reintegra importantes
cientistas cassados pelo
regime militar. Cria a
Escola Politécnica Joa-
quim Venâncio, especi-
alizada no ensino mé-
dio em saúde, a creche
da Fiocruz, a Casa de
Oswaldo Cruz, a Farma-
codinâmica do Institu-
to Oswaldo Cruz, o Centro de Saúde do
Trabalhador e Ecologia Humana, além de
reorientar a Associação de Servidores da
Fundação. Tem papel fundamental na
convocação da 8a Conferência Nacional
de Saúde em 1986. Se antes tais confe-
rências ocorriam no Congresso Nacional
com participação apenas de médicos e
deputados, com Arouca tornam-se popu-
lares, com participação da sociedade ci-
vil. As conferências passam então a ocor-
rer de três em três anos. Também nesse
ano, é nomeado por Moreira Franco ao
cargo de secretário de Saúde do Estado
do Rio. Para não abandonar a presidên-
cia da Fiocruz, Arouca abre mão de seu
salário como secretário. Mesmo assim, o
então ministro da Saúde, Borges da
Silveira, o coloca contra a parede exigin-
do uma escolha. Para impedir a renuncia
de Arouca, funcionários e pesquisadores
da Fiocruz abraçam simbolicamente o Cas-
telo de Manguinhos. Arouca então acu-
mula as duas funções.

Torna-se popular. Deixa a direção da
Fiocruz para candidatar-se à vice-presidên-

A cia da República em 1989 pela chapa do
PCB. Derrotado, elege-se deputado fede-
ral no ano seguinte e, dentre numerosos
projetos, luta vigorosamente contra a
comercialização do sangue e pelo estabe-
lecimento do Sistema Único de Saúde
(SUS). É reeleito em 1994. Em 1996, tor-
na-se secretário municipal de Saúde. Não
se passam nem três meses, quando seus

interesses chocam-se com o do então pre-
feito Cesar Maia. É demitido desrespei-
tosamente por e-mail.

Após a eleição de Luiz Inácio Lula da
Silva, é nomeado em 2001 ao cargo de
secretário de Gestão Participativa do Mi-
nistério da Saúde. Começa a organizar a
12a Conferência. Seriam suas últimas con-
tribuições. Em 2 de agosto de 2003, mor-
re aos 61 anos, precocemente devido a
um câncer intestinal. Dias após sua cre-
mação, os trabalhadores da Fiocruz repe-
tem o gesto feito em 86 e comovidamen-
te abraçam o Castelo.

 A importância de Arouca para a Fun-
dação poderá ser em breve fisicamente
entendida. Qualquer um que aqui che-
ga, no caminho da Avenida Brasil para o
Castelo Mourisco, depara-se com o bus-
to de Carlos Chagas e Oswaldo Cruz. Em
breve, essas duas personalidades estarão
acompanhadas por uma estátua de
Arouca - sanitarista que entra para a his-
tória da Fiocruz como um personagem cri-
ador de idéias e atos progressistas,
libertários e democráticos.

Sergio Arouca em um de seus memoráveis discursos, no dia
de sua posse na presidência da Fiocruz, em 3 de maio de 1985



R E V I S T A  D E  M A N G U I N H O S   |   M A I O  D E  2 0 0 556

Uma
senhora
Fundação

ARQUITETURA

ntes chamada de Instituto Soroterápico
Federal, a Fundação Oswaldo Cruz foi criada
em 1900 para fabricar vacinas e soros que

atendessem às demandas da saúde pública na época,
às voltas com epidemias. A partir de 1908, sob a
direção de Oswaldo Cruz, estendeu suas atividades
para produção, pesquisa e ensino. Ao longo dos seus
105 anos de história, a importância da Fiocruz na
saúde pública brasileira cresceu e suas instalações
acompanharam esse crescimento.

A
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o início do século 16, a área
onde fica hoje a Fundação
era habitada pelos índios
tupinambás. A região já foi
ocupada por plantações de

cana – de 1565, ano da fundação da ci-
dade do Rio de Janeiro, até o século 18 –
e por lavouras de café, até meados do
século 19. A partir de 1870, um acelera-
do processo de urbanização deu origem
aos subúrbios da Zona Norte.

Em 1892, o governo de Floriano Pei-
xoto desapropriou a Fazenda de Mangui-
nhos – já com esse nome e completamen-
te abandonada – de Dona Alexandrina
Rosa de Carvalho para a construção de
fornos de incineração do lixo da cidade.
Sete anos mais tarde, encarregado pelo
prefeito Cesário Alvim de obter soro con-
tra a peste bubônica, o barão de Pedro
Afonso escolheu a região para alojar o
Instituto Soroterápico. A área era ideal
para esse propósito. Às margens da baía
de Guanabara e cortada pela estrada de
ferro Leopoldina Railway, a fazenda era
isolada do centro urbano, mas de fácil

N

Novo cais construído
por Luiz Moraes Júnior,
com os trilhos usados
para transportar
material de construção
que chegava pela Baía
de Guanabara

Tanques para criação
de peixes na Ilha do
Pinheiro. Ao fundo,
o Castelo Mourisco
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acesso por terra ou por mar. Além disso,
dois prédios construídos para a residên-
cia dos operários dos fornos poderiam
ser usados como laboratórios improvisa-
dos enquanto as novas instalações do
Instituto eram construídas.

Os laboratórios foram inaugurados
em 23 de julho de 1900. O Instituto era
então constituído por uma sede – onde
funcionavam escritório, refeitório e um
pequeno laboratório –; a antiga cavalari-
ça, com capacidade para 30 animais; uma
cocheira, e gaiolas para pequenos animais.
Esse núcleo teria vida curta. Em dezembro
de 1902, Oswaldo Cruz assumiu a direção
do Instituto com planos de grandeza. A
idéia era seguir o modelo do Instituto
Pasteur: produzir remédios e vacinas, rea-
lizar pesquisa científica e atividades liga-
das à saúde pública. E as modestas insta-
lações improvisadas por Pedro Afonso não
condiziam com esses planos.

O antigo conjunto foi gradativamen-
te demolido e em seu lugar se ergueu o
que se considera hoje o núcleo arquite-
tônico histórico de Manguinhos. Para a
tarefa, Oswaldo Cruz contratou o arqui-
teto português Luiz Moraes Júnior. Reza
a lenda que tinham se conhecido no trem
da Leopoldina, quando os dois estavam
a caminho de seus trabalhos – Moraes
fora contratado para embelezar a facha-
da da Igreja da Penha. O primeiro projeto
de Moraes para Manguinhos, em 1903,
foi o de um pequeno biotério, que seria
demolido após a construção do Pombal.
O estilo escolhido para os novos prédios
foi o ecletismo, muito em moda no Brasil
no começo do século 20.

O primeiro edifício do conjunto ar-
quitetônico histórico a ser construído foi
o Pavilhão da Peste, em 1904, que seria
usado para a fabricação de soro antipes-
toso. No mesmo ano foram erguidos a
Cavalariça e um biotério para pequenos
animais – o Pombal. As obras do Castelo
Mourisco começaram em 1905 e só seri-
am concluídas 13 anos depois.

Na década de 10, foram construídos
os prédios do Aquário (por volta de 1915),
do Quinino – construído em 1919 para
alojar o Serviço de Medicamentos Ofici-
ais e batizado com o nome do remédio
usado para combater a malária – e o Hos-
pital Oswaldo Cruz (hoje Evandro Cha-
gas), entre 1912 e 1917.

A areia, a terra, o saibro e o granito
usados na obra foram retirados do pró-
prio terreno da fazenda. A madeira peroba

do campo utilizada nas portas também.
Todos os outros materiais foram impor-
tados: da França vieram telhas, cerâmicas
de piso e tijolos; da Alemanha, luminári-
as, aço, azulejos e esquadrias; dos Esta-
dos Unidos, fechaduras e dobradiças; da
Inglaterra, ferro e cimento; da Itália, o
mármore; e de Portugal, ladrilhos para as
paredes. O material chegava de barco até
o cais recém-construído – o antigo píer
de madeira fora substituído por um de
concreto. Dali era levado ao local da obra
por miniestradas de ferro com carros pu-
xados por animais.

Não só o material de construção era
estrangeiro: o mestre-de-obras, Basílio
Silvestre Aor, era austríaco. Ele comanda-
va uma equipe de operários portugue-
ses, italianos e espanhóis especializados
em marcenaria, pintura, cantaria e estu-
ques. Na época, o primeiro passo de uma
construção era a escavação de valas, cha-
madas cafofos, que eram preenchidas
com pedra e cimento até a superfície. A
partir daí era erguida a obra. As paredes
dos primeiros andares tinham que sus-
tentar o peso de toda a estrutura – as do
Castelo têm cerca de um metro de espes-
sura no pavimento térreo.

No fim da década de 1910, o ritmo
das obras foi intensificado. À medida que
os primeiros pavimentos do Castelo fica-
vam prontos, já iam sendo ocupados por
laboratórios, enquanto a obra dos anda-
res de cima continuava a todo vapor. É
dessa época a construção do caraman-
chão que daria origem à Casa de Chá,
onde Oswaldo Cruz e seus discípulos fa-
ziam as refeições. No local onde foi cons-
truído o refeitório existiam várias árvores,
entre elas uma figueira tida em alta esti-
ma por Oswaldo Cruz. A solução foi er-
guer o caramanchão sem derrubar as ár-

De cima para baixo: torre e
escadaria do hall de entrada do
Castelo Mourisco; Oswaldo Cruz
examinando  o microscópio em
laboratório do Castelo; baias dos
cavalos no prédio da Cavalariça
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vores, que varavam o telhado. A figueira
acabaria sendo morta por herbicidas mal-
empregados na década de 70.

Na Cavalariça e no Pavilhão da Peste,
já prontos, cientistas trabalhavam na pro-
dução de soros. O Pombal já estava ocu-
pado por cobaias de pequeno porte quan-
do as gaiolas construídas pelo Barão de
Pedro Afonso foram demolidas, assim
como a antiga cocheira, o pequeno labo-
ratório e a velha sede do Instituto.

Em 1915, começou a ser erguido
atrás do Pavilhão da Peste um aquário de
água salgada, com ligação direta com o
mar, onde seriam estudados os micror-
ganismos aquáticos. Nesse prédio, Mo-
raes adotou um estilo mais contemporâ-
neo, o art nouveau, que contrastava
fortemente com os outros edifícios do
conjunto, em estilo eclético. Décadas mais
tarde, com o aterro realizado para a cons-
trução da Avenida Brasil, em 1939, o aqu-
ário perderia a ligação com o mar.
Desativado, ficou em ruínas até a década
de 60, quando foi demolido.

Oswaldo Cruz morreu precocemente
em 1917 e não chegou a ver o complexo
planejado por ele e Luiz Moraes Júnior con-
cluído. Faltava o Pavilhão dos Medicamen-
tos Oficiais, mais conhecido como Quinino,
cujas obras só começaram em 1919. Carlos
Chagas assumiu a direção do Instituto, en-

nior para o Instituto, de 1922, foi o Pavi-
lhão Vacínico (hoje uma vila residencial),
prédio com estrutura de madeira recober-
ta por alvenaria de tijolos e fachadas
revestidas de emboço. Nessa época, as
obras em Manguinhos eram feitas por
empreitada, após licitação pública, e os
custos tinham de ser reduzidos. Na déca-
da de 30, a fragilidade da administração
e a falta de metas de longo prazo levaram
a cortes de recursos que acarretaram a
decadência física do campus, seus edifí-
cios, instalações e equipamentos.

Depois de perder parte de seu terreno
para o Aeroclube, em 1935 o IOC incor-
porou a seu patrimônio a Ilha do Pinheiro.
O isolamento da ilha era ideal para a ob-
servação dos animais inoculados em liber-
dade e para a reprodução dos macacos
Rhesus, importantíssimos para a pesqui-
sa, mas muito caros. Lá foram construídos
cais, estaleiro, oficina mecânica, laborató-
rio e museu de hidrobiologia, um novo
aquário marinho e tanques de piscicultu-
ra, além das residências do mecânico e do
zelador. Mas a poluição crescente da Baía
de Guanabara na década de 50 impossi-
bilitaria os estudos de hidrobiologia. O
número inicial de cem macacos chegou a
triplicar, mas o processo de favelização da
área e o aterramento acabaram facilitan-
do a fuga de animais. Em 1980, os maca-
cos foram transferidos para gaiolas no De-
partamento de Primatologia. A área ao
redor da ilha foi completamente aterrada.

As grandes obras só foram retomadas
a partir de 1937, com o Pavilhão do Novo
Biotério (atual Lauro Travassos), o Hospital
Torres Homem (hoje demolido), a sede da
Fundação Rockfeller e o Pavilhão do Vírus.
Destes, apenas o último foi construído para
uso do IOC. Só quando a Rockfeller deixou
o Brasil, em 1942, suas instalações passa-
ram para o controle do IOC.

Nessa época, houve um aumento das
verbas do Instituto. Com a participação do
Brasil na Segunda Guerra Mundial, tornou-
se primordial a produção de soros, vaci-
nas, plasma sangüíneo e antibióticos. O
conhecimento técnico e científico se diver-
sificava. Além da modernização dos labo-
ratórios, preocupavam Henrique Aragão –
diretor do IOC de 1942 a 1949 – a
arborização e a delimitação física do
campus. Para expandir e marcar os limites
do Instituto, Aragão tratou de construir
novos edifícios afastados do núcleo arqui-
tetônico original. Também foi ele o res-
ponsável pela construção do muro que

cerrando o período das obras monumen-
tais. Talvez pelo fato de Chagas não nutrir
o mesmo interesse de Cruz pela arquitetura
nem ter a mesma influência sobre o arqui-
teto, as construções em Manguinhos pas-
saram a ser mais despojadas.

Em 1920, com a morte do Barão de
Pedro Affonso, o Instituto Vacínico final-
mente foi anexado ao IOC – iniciativa que
só não fora tomada antes devido a uma
rusga entre o barão e Oswaldo Cruz. No
mesmo ano, surgiu o projeto de sanea-
mento e urbanização da região, que pre-
via o aterro da enseada de Manguinhos.
Em 1922, Chagas fez um acordo com a
Empresa de Melhoramentos da Baixada
Fluminense, responsável pela obra, ce-
dendo cerca de 250 mil m2 de terras ala-
gáveis em troca de obras de infra-estru-
tura e de melhoria das vias de acesso ao
Instituto. O acordo, entretanto, não era
efetivo, já que o IOC ainda não tinha a
posse definitiva da Fazenda de Mangui-
nhos (a situação só seria regularizada em
1948 e a escritura definitiva só seria la-
vrada em 1982). As mesmas terras alagá-
veis ainda voltariam a ser assunto: o Insti-
tuto as perdeu para o Aeroclube de
Manguinhos, construído a partir de 1932
e inaugurado em 1936, que seria vizinho
do Instituto pelos 25 anos seguintes.

O último projeto de Luiz Moraes Jú-

Casa de chá, ainda com as árvores
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separa o Instituto das favelas ao redor. Ini-
ciada a partir da construção de casas de
funcionários, uma comunidade crescia ao
longo da antiga Estrada de Manguinhos.

O estilo adotado nos novos prédios
foi o modernismo. Foram erguidos nesse
período o Pavilhão de Patologia (atual
Carlos Chagas, o único próximo ao con-
junto histórico), o Pavilhão de Biologia, o
Pavilhão de Cursos e o Restaurante Cen-
tral. Os dois últimos – típicos represen-
tantes da arquitetura da época com seus
painéis de azulejos, telhados inclinados,
pilotis e vãos livres – formam o “núcleo
modernista” da Fiocruz.

Em 1956, foi inaugurado um labora-
tório para fabricação de vacinas contra
febre amarela e varíola. Construído du-
rante a gestão de Francisco Laranja Filho,
o novo pavilhão foi batizado em home-
nagem a Henrique Aragão. O prédio pro-
jetado pelo arquiteto Roberto Nadalutti
tem estrutura sustentada por pilares ex-
ternos que partem da base posterior do

edifício, passam sobre o telhado inclina-
do e apóiam a fachada principal. Essa
solução permite que as paredes internas
possam ser mudadas de lugar sem preju-
ízo da estrutura. Além de escorar o pré-
dio, os pilares vazados e com a base em
forma de V constituem seu principal ele-
mento decorativo, gerando uma bela pers-
pectiva. O projeto original previa dois blo-
cos, interligados por uma passarela. O
segundo deles nunca saiu do papel.

Ainda na década de 50, as ruas, an-
tes intransitáveis em dias chuvosos, fo-
ram pavimentadas. Foi erguida a portaria
da Avenida Brasil, agora principal acesso
ao Instituto – um projeto de Luiz Moraes
Júnior, no mesmo estilo do Castelo, foi
descartado em favor do plano do arqui-
teto Nabor Foster, em estilo modernista.
Na mesma época, começou a ser constru-
ído o Pavilhão Leônidas Deane, concebi-
do para substituir o Hospital Evandro
Chagas, já obsoleto e muito pequeno. O
prédio só seria inaugurado na década de
70 e hoje abriga laboratórios do IOC.

Nos anos 60, as obras em Mangui-
nhos ficaram a cargo do Ministério da Saú-
de, alheias à estrutura administrativa do
Instituto – a única exceção foi o Biotério
Central. A funcionalidade predominava
sobre a estética e a unidade formal, pre-
sente nas gestões de Oswaldo Cruz e Hen-
rique Aragão, estava longe de ser uma pri-
oridade. Em 1970, foi criada a Fundação
Instituto Oswaldo Cruz, que ficou respon-

Antiga fazenda Mangui-
nhos, em 1888, antes da
Fundação do Instituto
Soroterápico

Cientistas em frente às obras do
Castelo. No chão, os trilhos através
dos quais os materiais de constru-
ção eram trazidos do cais.
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sável por gerir todos os edifícios.
Além das unidades localizadas den-

tro do campus, a Fiocruz passou a contar
com as atividades do Instituto de Ende-
mias Rurais (INERu), transferido para den-
tro do campus; do Instituto de Leprologia,
em São Cristóvão, no Rio de Janeiro; do
Instituto Fernandes Figueira (IFF), no bair-
ro carioca do Flamengo; do Instituto
Evandro Chagas, em Belém do Pará; além
dos Centros de Pesquisa René Rachou,
em Belo Horizonte, Gonçalo Moniz, em
Salvador, e Aggeu Magalhães, no Recife.

Em 1970, a Fiocruz já reunia em seu
terreno muitas unidades independentes.
A organização, bem parecida com a de
uma universidade, levou ao uso do ter-
mo campus. Mas a crise institucional que
culminou com a cassação de dez cientis-
tas teve reflexos nos seus edifícios: labo-
ratórios foram abandonados, prédios fi-
caram em ruínas. A decadência era tão
grande que um esgoto a céu aberto, vin-
do da favela, atravessava o campus. Em
1975, a recuperação da Fiocruz passou a
ser meta prioritária do governo Geisel.
Os pavilhões foram reformados e reinau-
gurados em 1977.

No começo dos anos 80, a Fiocruz
tinha cerca de 80 edificações, parte de-
las deteriorada. A rede de água não
atendia à demanda e a de gás tinha va-
zamentos. As redes elétrica, telefônica e
de esgotos precisavam de reformas. Ha-
via décadas o lixo infectado era lançado
diretamente em um rio.

Em 1981, foi homologado o proces-
so de tombamento do núcleo arquitetô-
nico eclético de Manguinhos. Também foi
demarcada uma zona de preservação
ambiental em seu entorno. A área arbori-
zada ocupa aproximadamente um terço

Acima, o Pavilhão de Cursos, com o
painel de Burle Marx. Na foto maior,
detalhe da entrada do Pavilhão
Henrique de Beaurepaire Aragão
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do campus de cerca de 850 mil m2. Em
1985, com a redemocratização do país,
teve início um amplo processo de revitali-
zação da Fiocruz, durante a gestão do
sanitarista Sergio Arouca. Novas unida-
des foram criadas e as instalações do
campus se expandiram. Devido ao baixo
custo e à rapidez na montagem, foi adotado
o sistema construtivo de pré-moldados e
argamassa armada em prédios como o da
Creche Bertha Lutz e o da Escola Politécnica
de Saúde Joaquim Venâncio.

Em 1986, foi criada a Gerência de
Projetos Especiais, que seria responsável
pela reforma e restauração do conjunto
arquitetônico histórico. Desde então, já
foram restauradas as varandas do Insti-
tuto de Pesquisa Clínica Evandro Chagas,
antigo Hospital Evandro Chagas, e as fa-
chadas do Quinino. O Pombal, a Cavala-
riça e o Pavilhão do Relógio foram inte-
gralmente recuperados.

Na década de 90, já com o fôlego
recobrado, a Fiocruz teve o maior núme-
ro de realizações de sua história. Em to-
das as construções desse período houve,
em maior ou menor grau, a preocupação
de adequar os novos prédios ao universo
arquitetônico de Manguinhos, seja no
uso do tijolo cerâmico no revestimento,
do ferro na estrutura, da telha cerâmica
nos telhados, seja na opção por prédios
baixos, para não interferir na visibilidade
dos edifícios tombados.

Um exemplo de adequação ao estilo
do início do século passado é o Centro
de Recepção do Museu da Vida. Inspira-
do na arquitetura ferroviária do século
19, o prédio tem estrutura de aço e utili-
za materiais, elementos arquitetônicos e
sistemas construtivos semelhantes aos
empregados no conjunto histórico.

Em 1995, foi inaugurada a iluminação
monumental do conjunto arquitetônico
histórico de Manguinhos, realizada em con-
junto pelo Departamento de Patrimônio
Histórico da Casa de Oswaldo Cruz (COC),
pelo Iphan, pela General Electric e pelo can-
tor Ney Matogrosso. O Castelo Mourisco,
pelo tamanho e pelas particularidades es-
truturais, exige intervenções complexas, que
começaram em 1987 e atualmente já estão
em estágio avançado.

Em 1998, as ações de preservação do
patrimônio da Fiocruz se estenderam aos
edifícios modernistas. O Refeitório Cen-
tral e o Pavilhão de Cursos foram tomba-
dos pelo Instituto Estadual de Patrimônio
Cultural do Rio de Janeiro (Inepac).

Mais acima, o antigo biotério
para pequenos animais, primeiro

projeto de Luiz Moraes em
Manguinhos. Ao centro, antigas

instalações do laboratório
principal do Instituto Soroterá-

pico. Ao lado, o centro de
recepção da Fiocruz
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stilo arquitetônico mui-

to em moda entre a se-

gunda metade do sécu-

lo 19 e a década de 1930, o

ecletismo segue os princípios

clássicos, como a simetria. Os

ornamentos, no entanto, se

opõem ao classicismo, mes-

clando duas ou mais tendên-

cias de decoração. Tudo co-

meçou com a revitalização do

gótico. Depois vieram a ins-

piração francesa dos chalés, a

alemã das casas em estilo

normando, a inglesa das es-

truturas de ferro das gares. No

núcleo eclético da Fiocruz,

predominam as linguagens

árabe, portuguesa e inglesa.

O estilo inglês, aliás, está

tão presente no conjunto ar-

quitetônico histórico quanto

o português e o árabe, prin-

cipalmente no Pavilhão da

Peste e na Cavalariça. O uso

de tijolo maciço e granito nos

revestimentos e de elementos

em ferro nas escadas, baias,

gradis, estrutura do telhado,

beirais e luminárias são exem-

plos dessa influência. Já no

Castelo, predominam as lin-

guagens portuguesa e árabe.

Núcleo
eclético

E
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uem passa por um certo
trecho da Avenida Brasil,
uma das principais vias de
acesso ao Rio de Janeiro,
avista no alto de uma coli-

na um imponente castelo que encanta cri-
anças e adultos. Alguns se perguntam se
o palácio já pertenceu a algum nobre. Eles
não deixam de ter uma certa razão – o cas-
telo foi construído para uma causa nobre:
ser um templo da ciência e da saúde pú-
blica brasileiras. Hoje, a imagem da Fio-
cruz é indissociável da figura do Castelo
Mourisco de Manguinhos.

O primeiro croqui do castelo foi ras-
cunhado pelo próprio Oswaldo Cruz – e
pode-se dizer que o sanitarista não era
especialmente talentoso para as artes
plásticas. O tosco desenho serviu de
base para os projetos de Luiz
Moraes Júnior. No primei-
ro projeto, de 1905, o
castelo tinha, acima
do térreo, apenas
três pavimentos.
Essa estrutura foi
mantida na ma-
quete apresenta-
da na Exposição
Internacional de
Higiene em Berlim,
em 1907, mas a ela
foram acrescenta-
das as duas torres la-
terais coroadas por cú-
pulas de cobre. Somente
em 1908, com as obras já
adiantadas, Moraes elabo-
rou o projeto definitivo, com
cinco andares.

A decoração do edifício tem influên-
cia árabe. As principais características des-
se estilo são os azulejos multicoloridos,
os mosaicos cerâmicos dos pisos das va-
randas que imitam tapeçaria, os arcos em
formato de ferradura e a decoração das
paredes, de argamassa pré-moldada com
motivos geométricos.

Até hoje não se sabe se foi Oswaldo
Cruz ou Moraes quem escolheu esse esti-
lo de ornamentação. Conta-se que, quan-
do esteve na França, Cruz teria se encanta-
do com o Observatório de Montsouris, em
Paris. Outra versão diz que a obra foi ins-
pirada nos palácios de Alhambra, na
Espanha. Pode ser que ele tenha pretendi-
do homenagear a medicina árabe. Mas

talvez o estilo mourisco tenha sido sugeri-
do por Moraes, por influência de suas
raízes ibéricas – era português nascido em
Faro, ao sul de Portugal, região com farta
produção de origem árabe – ou seguindo
uma tendência da época.

Outra influência do país natal de
Moraes é a tradicional planta em U dos
solares portugueses do século 17, com o
pátio aberto para os fundos do edifício,
aqui adaptada para o formato de H. Há
simetria na distribuição dos espaços a
partir de um eixo central, onde se destaca
um grande hall de escadas. A simetria é
percebida especialmente nas fachadas e
na composição de seus elementos deco-
rativos. Outra característica de tradição lu-
sitana é a localização dos banheiros em

uma torre separada do edifício. Essa
característica foi muito útil

nesse caso, pois separava
os laboratórios de

qualquer contami-
nação.

O hall da es-
cada principal
tem painéis de
madeira e gesso
em baixo rele-
vo, originalmen-
te folheados a
ouro. O salão de

leitura da bibliote-
ca e o hall do quin-

to andar têm teto e
parede em estuque de

gesso decorado e lumi-
nárias de bronze e latão

com cúpulas de opalina.
A decoração luxuosa das áreas no-

bres contrasta com o interior simples e
funcional das salas dos laboratórios,
que têm quinas arredondadas para evi-
tar o acúmulo de poeira e facilitar a lim-
peza.  O edifício contava com as mais
modernas instalações para a época,
como elevador (o mais antigo da cidade
ainda em funcionamento), sistema de
telefonia central, instalações de gás e
eletricidade.

Apesar de o estilo neomourisco usa-
do no Castelo ter sido bastante comum
na época de sua construção, a grande
maioria dos edifícios representativos des-
se estilo foi demolida. O maior exemplar
deste tipo de linguagem que chegou aos
nossos dias é o Castelo de Manguinhos.

Q
Castelo Mourisco
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Quinino

Pelo projeto original, o prédio de dois
andares tinha altura proporcional à da
Cavalariça, localizada à sua frente. Em
formato poligonal, é o único edifício do
campus com pátio interno.

Em 1943, o Quinino passou por
obras de ampliação que, apesar de su-
pervisionadas por Luiz Moraes Júnior, pre-
judicaram sua aparência e suas relações
harmoniosas de escala e volume com os
outros edifícios da Praça Pasteur. Foram
construídos mais dois pavimentos, os
adornos das portas e janelas foram sim-
plificados, os detalhes do telhado foram
retirados. Os tijolos, que revestiam todo
o prédio, foram cobertos por massa de
emboço chapiscada.

Hospital
Evandro Chagas

Chamado inicialmente de Hospital de
Manguinhos, foi rebatizado como Hos-
pital Oswaldo Cruz em 1918, após a mor-
te do sanitarista. O Hospital Evandro Cha-
gas, como hoje é chamado, originalmente
faria parte de um complexo com seis uni-
dades, das quais apenas uma foi cons-
truída. É um prédio de dois andares, só-
brio, simétrico. A grade de ferro batido
que cerca a varanda, ao redor de todo o
edifício, é seu único ornamento.

O hospital foi construído para que lá
fossem desenvolvidos estudos clínicos e
experimentais das doenças endêmicas no
Brasil. O local escolhido foi a outra colina
do terreno, para que ficasse isolado dos
laboratórios do Instituto. Um sistema ino-
vador foi instalado no porão – máquinas
de refrigeração e uma câmara frigorífica
esfriavam o ar, que era lançado dentro
das enfermarias por ventiladores e con-
dutores de madeira. Apesar do bom re-
sultado, o custo era muito alto e o siste-
ma de refrigeração foi desativado.

Pombal

Afastado do conjunto principal, o
Pombal foi construído para abrigar um
biotério para pequenos animais. Oito
construções circulares, arranjadas sime-
tricamente em um terreno retangular,
cercam uma torre mais alta, antigo abri-
go para pombos-correio que dá nome à
obra. Os cilindros, que abrigavam aves,
ratos e coelhos usados em experimen-
tos, se dividem em gaiolas de dimensões
iguais e fechadas por portas de tela, dis-
postas em semicírculo para facilitar a lim-
peza e o manejo dos animais. Quatro
tanques colados ao muro eram usados
para a criação de animais aquáticos,
como rãs e tartarugas.

O Pombal é hoje considerado uma
das obras mais interessantes do cam-
pus, devido à leveza e à harmonia do
conjunto. Moraes superou o declive do
terreno com soluções hábeis, como es-
cadas largas e pequenos pátios entre
os viveiros. Detalhes em concreto imi-
tando troncos de árvores enfeitam os
arremates dos telhados e o corrimão da
escada da torre e, aliados aos jardins de
inspiração francesa, dão um ar român-
tico ao Pombal.

Acima, o Hospital Evandro Chagas,
hoje Instituto de Pesquisa Clínica
Evandro Chagas. Abaixo, o Quinino,
após a sublevação

Pombal
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Cavalariça

Foi construída em 1904 para abrigar
os cavalos usados na fabricação de soros.
As janelas e os gradis de inspiração art
nouveau e a escada em caracol foram fa-
bricados sob medida na Alemanha, em
ferro fundido. No revestimento externo
das paredes, foram usados tijolos e lâmi-
nas de ardósia franceses.

Para evitar a contaminação dos cava-
los, apenas um tratador era responsável
pelo seu manejo. Um corredor elevado
entre as baias e a parede do prédio permi-
tia que os animais fossem alimentados sem
ter contato com o encarregado. Um siste-
ma automático, chamado flushing tank,
trocava a água das baias de quatro em
quatro horas, também para evitar a conta-
minação. As paredes azulejadas e o piso
com ligeira inclinação facilitavam a limpe-
za do local. Os aposentos do tratador e o
depósito de feno ficavam em jiraus, sobre
os cômodos das extremidades do edifício.

Os cavalos eram pesados regularmen-
te em uma balança automática. A sala
onde era feita a sangria dos animais, em
um dos extremos do prédio, tinha um com-
partimento subterrâneo, para onde o san-
gue era levado por um pequeno elevador.

A cavalariça foi engenhosamente
projetada para que até os refugos dos
animais fossem aproveitados: as fezes
eram levadas para uma estrumeira, onde
entravam em fermentação. Os gases
condensados eram usados para a ilumi-
nação do prédio e o estrume servia de
adubo para as plantas.

Pavilhão do Relógio

Construído entre 1904 e 1905, o Pavi-
lhão da Peste – ou do Relógio – é o prédio
mais antigo do conjunto arquitetônico. O
prédio foi inspirado nas estações ferroviá-
rias inglesas, provavelmente por influência
da formação de Luiz Moraes Júnior em en-
genharia ferroviária. Em estilo típico do
período elisabetano, foi erguido com tijo-
los importados de Marselha e grandes ja-
nelas alemãs com vidros coloridos. Em uma
pequena torre, fica um relógio de quatro
faces que ainda funciona.

Era nesse edifício térreo que toma-
vam lugar todas as atividades relaciona-
das à peste bubônica, como a fabricação
de soros e vacinas. Abrigava dois labora-
tórios, separados por um módulo central
onde funcionava uma enfermaria de ca-
valos. De um lado ficava o laboratório
bacteriológico, onde eram feitas as cul-
turas para inoculação dos cavalos e pre-
paração da vacina.  Do outro lado ficava o
laboratório para estudos gerais da bacté-
ria causadora da peste.

O pavilhão tinha dois sistemas de es-
goto – um para a água não infectada, li-
gado à rede principal, outro que recolhia
a água usada na enfermaria dos cavalos,

Cavalariça
em construção

da sala de inoculação e do biotério. A
água infectada era lançada em uma caixa
de porcelana, onde era armazenada por
48 horas, em contato com uma solução
de lisol ou ácido fênico. Só depois desse
período a água era lançada na rede geral.
As janelas do prédio eram protegidas com
telas de latão que impediam a entrada de
insetos sem bloquear a ventilação.

O Pavilhão do Relógio, obra mais antiga
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Pavilhão de Cursos
(Arthur Neiva)

Também projetado por Jorge Ferrei-
ra, o Pavilhão de Cursos é formado por
dois blocos interligados por uma laje so-
bre pilotis. O primeiro bloco, que abriga
as salas de aula, é um retângulo estreito
e comprido, de dois andares. Um corre-
dor avarandado voltado para o pátio ex-
terno percorre quase toda a sua exten-
são. O segundo bloco, em forma de
parábola, tem um auditório no segundo
andar. Apesar do contraste de formas, o
conjunto de linhas e curvas se articula
harmoniosamente.

A localização do prédio foi escolhida
devido à proximidade da Avenida Brasil,
para permitir um acesso mais direto por
ela. Porém, posteriormente, o terreno do
Instituto foi cercado, impedindo o aces-
so por ali. Um painel de azulejos do gran-
de paisagista Roberto Burle Marx reves-
tia toda a parede abaulada, até o chão.
Numa reforma sem critérios, a parte de
baixo do painel foi retirada. Felizmente,
alguns dos azulejos foram guardados e
servirão de base para uma futura restau-
ração, que prevê uma iluminação especi-
al da obra, que tem motivos geométricos
e figuras de protozoários.

Restaurante Central

Por esse projeto, o arquiteto Jorge Fer-
reira recebeu menção na 1ª Bienal Interna-
cional de Arquitetura de São Paulo. Cons-
truído entre 1947 e 1951, o prédio foi
planejado para receber até 100 funcionári-
os de cada vez. O restaurante, dividido em
dois salões, atendia separadamente o pes-
soal administrativo, técnicos e auxiliares. O
desnível do terreno foi aproveitado. No
andar de baixo, ocupado em grande parte
por pilotis, ficavam a casa de máquinas,
vestiários, depósitos e uma área de descan-
so para os funcionários. Em cima, além dos
salões, havia uma cantina e a cozinha.

O acesso ao restaurante era feito por
uma rampa. Janelas ocupavam toda a fa-
chada principal, com exceção do espaço
ocupado por um painel de azulejos que
separava as duas portas de entrada. Paulo
Rossi Osir fez o painel com figuras geomé-
tricas em tons de azul. A obra foi presente
do artista, que doou inclusive o material.

Algumas reformas ao longo dos anos
causaram grandes prejuízos à aparência do
edifício. A rampa original foi demolida e
substituída. O vão livre com pilotis do tér-
reo foi fechado, o que descaracterizou com-
pletamente o prédio. A boa notícia é que o
edifício está sendo restaurado. As obras
deverão ser concluídas no fim deste ano.

Núcleo
modernista

Abaixo, em primeiro plano, o
painel de Burle Marx no Pavilhão
Arthur Neiva (no detalhe acima)
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m 22 de maio de 1970, quando um de-
creto criou a Fundação Instituto Oswaldo
Cruz – o nome mudou em seguida para
Fundação Oswaldo Cruz –, ela reunia o
antigo Instituto Oswaldo Cruz (IOC) a
outras instituições do Ministério da Saú-
de. Havia unidades que já se alojavam no
campus de Manguinhos, mas que só en-
tão passaram a fazer parte de uma mes-
ma administração. Eram elas a Fundação
de Recursos Humanos para a Saúde (pos-
teriormente Escola Nacional de Saúde
Pública Sergio Arouca), o Instituto de En-
demias Rurais (INERu) e o Instituto de Pro-
dução de Medicamentos (Ipromed). INERu
e Ipromed foram posteriormente extin-
tos, mas a Fiocruz manteve o terreno em
Jacarepaguá onde funcionara a antiga
sede do INERu.

Parte das unidades não compartilha-
va o terreno de Manguinhos: o Instituto
Fernandes Figueira (IFF), o Instituto
Evandro Chagas, em Belém do Pará e o
Instituto de Leprologia, no bairro carioca
de São Cristóvão. Os dois últimos já não
fazem parte da Fiocruz, mas outras uni-

A Fiocruz cresce e espalha seus ramos
dades surgiram – a Fundação hoje está
presente em todas as regiões do Brasil.

O IFF, unidade materno-infantil da Fi-
ocruz, funciona no que foi uma das alas
do Hotel Sete de Setembro, no bairro do
Flamengo, no Rio de Janeiro. Criado por
Carlos Chagas e por Antonio Fernandes
Figueira em 1924 para suprir a carência
de um hospital especializado no atendi-
mento de crianças, logo se tornou um
centro de excelência em medicina infan-
til. Fundado como Abrigo Hospital Arthur
Bernardes, foi rebatizado em 1946 em
homenagem a seu patrono, falecido em
1928. A partir daí, passou a funcionar
como um centro científico, destinado a
promover pesquisas em higiene e pedia-
tria, além de estudos sobre maternidade,
infância, adolescência e problemas soci-
ais relacionados.

Além da antiga sede do INERu, hoje
um posto avançado da Fiocruz, outras
duas propriedades no bairro de Jacare-
paguá hoje fazem parte da Fundação.
Desde 1998, a Fiocruz tem a posse de um
terreno de cinco quilômetros quadrados

E

Centro de Pesquisa Aggeu Magalhães, unidade da Fiocruz no Recife

dentro da Colônia Juliano Moreira, um
instituto de saúde mental fundado em
1912. A intenção é instalar no local um
novo campus para o desenvolvimento de
projetos voltados para manejo e defesa
do meio ambiente, controle de vetores e
pragas, pesquisa de plantas medicinais,
mapeamento da biodiversidade, além da
construção de um novo biotério.

No mesmo bairro, foi adquirida pelo
Governo Federal uma fábrica da Glaxo-
SmithKline que seria desativada, da qual
a Fiocruz tomou posse em agosto de
2004. Chamada de Complexo Tecnológi-
co de Medicamentos, a nova fábrica faz
parte do Instituto de Tecnologia em
Fármacos (Farmanguinhos) e é três vezes
maior que a planta industrial de Mangui-
nhos. Com ela, será possível quintuplicar
a produção de medicamentos para a rede
do Sistema Único de Saúde (SUS) e das
Farmácias Populares.

Outra unidade recentemente adqui-
rida é o Palácio Itaboraí, em Petrópolis –
em dezembro de 1998, a Fiocruz recebeu
a cessão de uso da mansão. O palácio é
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uma construção eclética em estilo clássi-
co e foi erguida em 1892 pelo construtor
italiano Antônio Januzzi para ser sua casa
de veraneio. Já abrigou o Colégio Ameri-
cano e a primeira faculdade de direito da
cidade. Foi comprado pelo governo do
estado em 1938 para uso como residên-
cia de verão dos governadores. Atualmen-
te, está em processo de restauração e
adaptação de seus espaços para a reali-
zação das novas atividades – no Palácio
será instalado o Fórum Fiocruz de Ciência
e Cultura.

A Fiocruz também está presente nas
outras regiões do país. A Diretoria Regio-
nal de Brasília (Direb) realiza pesquisas
em desenvolvimento sustentável do Cen-
tro-Oeste e vigilância alimentar e sanitá-
ria, além de atuar politicamente junto aos
ministros e parlamentares.

O Centro de Pesquisa René Rachou é
a unidade da Fiocruz em Belo Horizonte.
Suas origens remontam a 1950, quando
um terreno de 2500 metros quadrados
foi doado pela prefeitura da cidade para
a construção de um centro de pesquisas

sobre helmintoses e um centro de trata-
mento rápido contra doenças venéreas.
As obras começaram no ano seguinte.

Quando o Ministério da Saúde foi
criado, em 1953, o Instituto de Malario-
logia passou a integrar sua estrutura. O
Instituto, que funcionava precariamente
em Duque de Caxias, no Rio de Janeiro,
foi transferido para Belo Horizonte em
1955, junto com equipamento e pessoal
e ocupou as instalações em fase final de
construção, originalmente destinadas ao
estudo das helmintoses. A direção do Ins-
tituto foi então entregue a René Rachou,
que viria a ser homenageado dando
nome ao Centro de Pesquisa.

Em 1970, o CPqRR foi incorporado à
Fiocruz. Novas demandas e atividades fo-
ram surgindo, o que levou à construção
de novos prédios. Em 1980, o Centro de
Bambuí – hoje Posto Avançado de Pes-
quisas Emmanuel Dias (Paped) –, onde era
estudada a profilaxia da doença de Cha-
gas, foi incorporado ao CPqRR. Hoje, o
Paped também desenvolve pesquisas so-
bre os outros aspectos da doença, princi-

palmente a clínica, a epidemiologia e a
terapêutica.

O Centro de Pesquisa Aggeu Maga-
lhães (CpqAM), no Recife, foi fundado em
1950, mas seu embrião é mais antigo:
remonta à década de 30, quando Evandro
Chagas, muito interessado pelas doen-
ças tropicais do Norte e Nordeste, conhe-
ceu Aggeu Magalhães, responsável pela
descrição anatômico-patológica de casos
de esquistossomose em Pernambuco. Os
dois sonhavam com a criação de um cen-
tro de helmintoses. A morte precoce de
Chagas, em 1940, não desanimou Ma-
galhães e o novo centro de pesquisas
começou a ser construído em terreno ce-
dido pela prefeitura. Entretanto, ele tam-
bém não veria seu sonho realizado –
morreu em 1949, um ano antes da fun-
dação do instituto que levaria seu nome.

Em 1970, o CPqAM foi incorporado
à Fiocruz e, posteriormente, transferido
para dentro do campus da Universidade
Federal de Pernambuco (UFPE). Em 1982,
foi firmado um acordo entre a Fiocruz, o
CPqAM e a UFPE com o governo do Ja-

Centro de Pesquisa René Rachou, em Belo Horizonte
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pão para a doação de equipamentos mo-
dernos. Isso levou à construção de uma
nova sede, também dentro do campus
da universidade, já que a antiga não era
adequada à instalação dos novos equi-
pamentos.

O CPqAm é hoje referência em es-
quistossomose, filariose, peste, controle
de culicídeos vetores e saúde ambiental.
Tem duas estações de campo, uma em
São Lourenço da Mata, na região metro-
politana do Recife, e outra em Exu, no
sertão pernambucano.

Em Salvador, foi criada em 1950 a
Fundação Gonçalo Moniz, batizada em
homenagem a um importante professor
de patologia da Faculdade de Medicina
da Bahia na primeira metade do século
20. Lá funcionava o recém-criado Institu-
to de Saúde Pública, que teve grande im-
portância para a pesquisa científica no
estado, com cursos de formação de pes-
quisadores nos moldes daqueles implan-
tados anteriormente por Oswaldo Cruz e
Carlos Chagas no Rio de Janeiro.

A Fundação Gonçalo Moniz foi sen-
do incorporada aos poucos pela Fiocruz.
Na primeira metade dos anos 80, as ne-
gociações para a criação de um Centro
de pesquisas em Salvador (à semelhança
dos que já existiam em Belo Horizonte e

Recife), iniciadas no fim da década ante-
rior, começaram a ter sucesso. Foi firma-
do um convênio entre a Fiocruz, a Secre-
taria de Saúde do Estado da Bahia e a
reitoria da Universidade Federal da Bahia.
Os trabalhos publicados pelo agora Cen-
tro de Pesquisa Gonçalo Moniz (CPqGM)
tinham a indicação Fiocruz/UFBA. No co-
meço dos anos 90, novas negociações
vincularam a Fiocruz ao CPqGM e permi-
tiram a construção de novas instalações e
o reequipamento da unidade.

O CPqGM desenvolve atualmente
pesquisas em patologia, imunologia, bi-
ologia molecular, ecologia e mecanismos
de controle de doenças infecto-parasitá-
rias comuns na região, além de ser um
centro de referência no isolamento e ca-
racterização do HIV-1 no Brasil.

O Instituto de Biologia Molecular do
Paraná (IBMP), criado em 1999 por um
convênio entre a Fiocruz e o Governo do
Estado, ocupa uma área de mil m2 den-
tro do campus do Instituto de Tecnolo-
gia do Paraná (Tecpar). O IBMP tem uma
infra-estrutura moderna que permite o
desenvolvimento de pesquisas de ponta
em doença de Chagas, hantavirose, he-
patite C e dengue, em humanos; bruce-
lose e leucose no gado. O Instituto tam-
bém se destaca por suas pesquisas em

Centro de Pesquisa
Leônidas e Maria
Deane, em Manaus

genômica funcional e novos alvos para
medicamentos.

Em Manaus, o Centro de Pesquisa
Leônidas e Maria Deane (CPqLMD), que
atua nas áreas de bio e sociodiversidade
amazônicas, foi inaugurado em julho de
2002. As pesquisas desenvolvidas nesse
centro enfocam principalmente os índi-
os, as populações ribeirinhas e outros
grupos populacionais específicos. Na área
da biodiversidade aplicada à saúde, des-
tacam-se os estudos em entomologia,
bacteriologia e micologia.

No projeto de arquitetura da sede foi
aproveitada uma estrutura cedida pela
Fundação Nacional de Saúde (Funasa). A
estação de tratamento de esgoto do edi-
fício é inovadora e separa, no subsolo, os
dejetos humanos dos produzidos em la-
boratórios. Depois, o material é tratado e
a água é devolvida à natureza com 90%
de pureza.

No pátio interno foi construída a Oca
da Ciência, Cultura e Saúde, baseada nas
construções amazônicas e com mobiliário
ecologicamente correto que aproveita re-
fugo de madeira regional. Completam o
conjunto a Casa Verde, onde ficam o
almoxarifado, a cantina e a subestação, e
a Casa de Farinha, feita de palha e madei-
ra, onde fica a Associação dos Servidores.
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Fiocruz Social

Tudo começou com apenas algumas
casas construídas por funcionários da Fio-
cruz. Hoje, são 14 favelas, com cerca de 50
mil pessoas. Chamadas de Complexo de
Manguinhos, as comunidades do entor-
no da Fundação enfrentam sérios proble-
mas: miséria, violência, desemprego, falta
de saneamento básico e degradação do
meio ambiente. Já é tradição da Fiocruz o
trabalho para se aproximar dessas comu-
nidades e para melhorar sua qualidade de
vida, por meio de projetos sociais que in-
centivam sua cidadania e promovem a
melhoria das suas condições de saúde.

Todos os anos, no Dia Nacional de
Multivacinação, o campus de Mangui-
nhos recebe milhares de visitantes para
uma festa. É o Fiocruz pra Você, que este
ano terá sua 12a edição. Além do posto

de vacinação, que detém o recorde de
quase seis mil crianças imunizadas em um
único dia, são oferecidas à população di-
versas atrações culturais, artísticas e es-
portivas. Visitas guiadas ao Castelo Mou-
risco e aos museus do campus ensinam
sobre história, ciência e saúde. Os visi-
tantes podem realizar experimentos cien-
tíficos interativos ou aprender noções
básicas de informática. Há apresentações
de shows de música e de grupos folclóri-
cos. Artistas e atletas famosos marcam
presença no evento.

O público, em média 50 mil pessoas,
recebe orientações sobre amamentação,
cuidados com os bebês e alimentação
saudável. As mulheres aprendem a pre-
venir o câncer de mama e as crianças, a
escovar os dentes corretamente. Exames
de glicose, colesterol e pressão arterial
são gratuitos.

Os projetos sociais da Fiocruz tam-
bém ajudam a incluir moradores do en-
torno e deficientes físicos no mercado de
trabalho. Um censo realizado em 1993
constatou que 81% dos moradores do
entorno da Fiocruz estavam desemprega-
dos. A partir daí, foi proposta a criação
da Universidade Aberta, que desenvolve
um programa de desenvolvimento sus-
tentável no Complexo de Manguinhos.
O objetivo era criar na população uma
consciência de preservação ambiental ali-
ada ao aumento de renda e à melhoria
da auto-estima. O projeto levou à criação
da Cooperativa dos Trabalhadores Autô-
nomos de Manguinhos (Cootram).

O primeiro passo foi a implantação
da coleta seletiva de papel na Fiocruz, com
geração de renda para a comunidade. A
coleta de cerca de cinco toneladas de pa-
pel por mês levou à implantação de um
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Crianças aprendem e se
divertem e menino toma

vacina no Fiocruz Pra
Você. Na página anterior,

crianças se divertem na
campanha de imunização

Trabalhadores da
Cootram cuidam
dos jardins da
Fiocruz

galpão para separação de papel, que ge-
rou emprego para mais pessoas.

Paralelamente, uma campanha ensi-
nava à população que novas atitudes di-
ante do lixo poderiam melhorar a quali-
dade de vida e a saúde da comunidade.
Foi criado um curso de compostagem para
mostrar à comunidade como aproveitar
o lixo orgânico. Os melhores alunos fo-
ram selecionados para trabalhar em uma
mini-usina de compostagem. Hoje, a
Cootram tem 1300 cooperados. Eles fa-
zem a limpeza dos prédios da Fundação,
tratam dos jardins, cuidam da manuten-
ção de equipamentos.

Desde 1999, a Fundação oferece um
curso de formação de monitores a ado-
lescentes matriculados no ensino médio
da rede pública. O curso garante aos alu-
nos uma bolsa mensal. Além disso, des-
perta neles a vocação científica e estimu-
la sua permanência na escola. Depois de
concluir o curso, os jovens podem traba-
lhar em museus e centros de ciência.

O projeto Fazendo e Aprendendo,
realizado em convênio com a Associação
Beneficente São Martinho, ensina servi-
ços gerais na área administrativa a ado-
lescentes de 16 a 18 anos em situação de
risco social. Os jovens têm a carteira de
trabalho assinada, recebem um salário
mínimo e todos os benefícios. Muitos
deles conseguem emprego e alguns são
absorvidos pela própria Fiocruz.

Um convênio com a Federação Naci-
onal dos Surdos recupera a cidadania e
qualifica deficientes auditivos para o tra-
balho. A Fiocruz emprega hoje 148 sur-
dos em funções nas quais a sua deficiên-
cia não só não atrapalha, como pode até
ajudar. Por não se distrair com barulhos,
os surdos têm um maior poder de con-
centração, mas o preconceito ainda difi-
culta sua entrada no mercado de traba-
lho. Esse projeto permite a integração do
deficiente à sociedade e possibilita sua
independência financeira.

Fonte: Renato Gama-Rosa Costa (DPH/COC)

Para saber mais

Um lugar para a ciência: a formação do
campus de Manguinhos. Benedito

Oliveira (coordenação), Renato Gama-
Rosa Costa, Alexandre Pessoa.

Caminhos da arquitetura em Manguinhos.
Organizado por Renato Gama-Rosa Costa
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FIOCRUZ HOJE

Fiocruz não vive só de passado.
Se no decorrer da história
brasileira foi precursora no

enfrentamento da febre amarela, na
erradicação da varíola, na identificação
da doença de Chagas e no isolamento
do vírus HIV no país, a Fundação
continua a exercer pioneirismo. Para
tanto, basta observar seu trabalho
recente realizado nas áreas de pesquisa,
ensino, desenvolvimento tecnológico e
serviços de referência e ambiente, além
de projetos de inclusão social.

Uma instituição
viva e pulsante
A
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e tão extensa, a atuação to-
tal da Fiocruz não caberia
apenas em uma revista,
mas é possível apontar al-
guns destaques. Pesquisas

que saltam aos olhos, projetos inéditos,
ações políticas atuais que asseguram a
tradição da Fundação, mantendo-a como
uma das principais fontes de saúde pú-
blica e de política de saúde pública do
Brasil. É o que comprovam projetos de
ponta, tais como: a pesquisa de células-
tronco em pacientes chagásicos na Bahia;
pesquisa, ensino e desenvolvimento
tecnológico para o enfrentamento da
Aids; a aquisição de uma nova planta de
produção de medicamentos por Farman-
guinhos; o reconhecimento do Banco de
Leite do Instituto Fernades Figueira (IFF)
como referência internacional; a implan-
tação de cursos de educação à distância;
a criação do Instituto de Biologia Mole-
cular do Paraná (IBMP); a produção de kits
diagnósticos para diversas doenças; a pri-

tica e de proteção permanente. Toda essa
atividade dá atualidade à frase proferida
por Oswaldo Cruz: “um sonho quase re-
alizado”.

Combate à doença de
Chagas com células-tronco

é inédita no mundo

Realizada no Centro de Pesquisa
Gonçalo Moniz (CPqGM), unidade da Fi-
ocruz na Bahia, a pesquisa com células-
tronco é, hoje, um dos projetos mais im-
portantes da Fundação. Coordenado e
liderado pelo médico imunologista
Ricardo Ribeiro dos Santos, o trabalho
visa beneficiar, principalmente, os infec-
tados pela doença de Chagas. No entan-
to, há outros estudos para a sua aplica-
ção; não só para doentes com problemas
cardíacos não chagásicos, como para
aqueles com acidente vascular cerebral
agudo e até mesmo diabetes.

A doença de Chagas, com seu primei-
ro caso registrado em 1909 por Carlos

Fachada da fábrica de Farmangui-
nhos em Jacarepaguá, Rio de Janeiro

Pesquisa no IBMP

D
meira coleta de dados sobre a saúde de
populações quilombolas no interior da flo-
resta Amazônica; acordos internacionais
com o Instituto Pasteur, entre outros.

Para o futuro, planeja-se não só man-
ter e ampliar as atuais atividades como
traçar novos objetivos.  Como carro che-
fe, está o Centro de Desenvolvimento Tec-
nológico em Saúde (CDTS), com o objeti-
vo de dar ao Brasil capacidade de produzir
bens e insumos de saúde de natureza bi-
otecnológica. Também na pauta como
destaques estão a ampliação de Bioman-
guinhos, que já se iniciou com a inaugu-
ração do Centro de Produção de Antíge-
nos Bacterianos Charles Mérieux (CPAB),
e o fortalecimento de dois programas de
desenvolvimento: o Tecnológico em Insu-
mos para a Saúde (PDTIS) e o de Inovação
Tecnológica em Saúde Pública (PDTSP). Fi-
nalmente, a Fiocruz pretende expandir-se
para seu novo campus, em Jacarepaguá,
em um terreno de cinco milhões de me-
tros quadrados, entre áreas de mata atlân-

Pesquisadora trabalha na nova planta de produção de vacinas da Fiocruz
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Chagas, então cientista da Fiocruz, atinge
por volta de seis milhões de pessoas no
Brasil. Moléstia grave, 30% de seus infec-
tados desenvolvem inflamação crônica no
coração e insuficiência cardíaca, que dá
uma média de dez anos de expectativa de
vida. Até antes da pesquisa realizada no
CPqGM, a única alternativa para os doen-
tes mais graves era um transplante de co-
ração, nem sempre acessível. Tudo come-
çou a mudar no final de 2003.

Entre 18 de junho de 2003 e 10 de
outubro de 2004, 25 enfermos que aguar-
davam transplante foram submetidos a
uma mundialmente inédita e experimen-
tal terapia: foram submetidos ao trans-
plante de células-tronco. Bartolomeu dos
Santos Reis, camelô em Salvador, foi o
primeiro paciente do mundo a se subme-
ter ao novo tratamento. Ele teve uma se-
ringa espetada na bacia. De lá, os médi-
cos aspiraram material de sua medula
óssea, rica em células-tronco. A seguir, o
material foi reintroduzido em Reis por
meio de um cateter inserido, pela virilha,
na artéria femoral, e conduzido até o co-
ração. Atraídas pela infecção causada pelo
Trypanosoma cruzi (protozoário deflagra-
dor da enfermidade), as células-tronco
restauram as funções das células cardía-
cas degeneradas.

Já anteriormente testada com suces-
so em mais de mil camundongos de la-
boratório, a terapia se revelou um êxito:
22 pacientes, antes em estado crítico,
regrediram a estados mais brandos da
doença, podendo retornar a uma vida
normal. Três vieram a falecer por compli-
cações não do tratamento, mas da pró-
pria doença. Apesar disso, o quadro ge-
ral é animador, já que se nada tivesse sido
feito. Provavelmente os 25 doentes já es-
tariam mortos.

A aplicação das células-tronco também
é investigada no CPqGM para o enfrenta-
mento de outros problemas de saúde, tais
como a epilepsia e problemas no fígado
(cirrose e fibrose) causados por doenças
como esquistossomose e diabetes.

As várias frentes da
guerra contra a Aids

A Fiocruz mergulhou fundo na luta
contra a Aids desde que isolou pela primei-
ra vez o vírus HIV no Brasil, em 1987. O
Instituto Oswaldo Cruz (IOC) mantém, in-
clusive, o Laboratório de Aids e Imunologia
Molecular, coordenado por Mariza Morga-
do. Lá, pesquisa-se desde subtipos do vírus
até aspectos clínicos dos pacientes. Outras
unidades unem-se ao IOC nessa guerra.
Farmanguinhos é responsável por uma pro-

Acima, fachada do Complexo
Tecnológico de Medicamentos.
Abaixo, menino de comunida-
de ribeirinha na Amazônia,
onde a Fiocruz mantém um
centro de pesquisa
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dução cada vez maior de medicamentos
anti-retrovirais que compõem o coquetel
de remédios para controle da doença; Bio-
manguinhos avança na disponibilização
(que já ocorre) e nacionalização de diag-
nósticos para testes rápidos, o que poderá
gerar economia de US$ 500 mil ao ano para
o Governo Federal; e o Instituto de Pesqui-
sa Clínica Evandro Chagas (Ipec) que parti-
cipa de um esforço internacional organiza-
do pelo National Institutes of Health (NIH),
agência de pesquisas do governo norte-
americano, para uma série de ensaios clíni-
cos em portadores de HIV.

A parceria
entre Ipec e NIH

A importância da Fiocruz na luta in-
ternacional contra a Aids pode ser retra-
tada em sua participação dentro de uma

pesquisa mundial sobre tratamento de
Aids (organizada pelo NIH), levada adian-
te dentro do Ipec. A Fundação gerenciará
estudos e análises do que ocorre no Bra-
sil. Três novos medicamentos serão testa-
dos em pacientes. Os resultados de um
tratamento para evitar a transmissão do
HIV de mãe para filho serão avaliados em
1.750 recém-nascidos. Duas estratégias
para a prevenção da transmissão em ca-
sais heterossexuais também estão entre
os pontos a serem observados. A equipe
do Ipec é liderada por Beatriz Jegerhorn
Grinsztejn, Valdiléia Veloso e José Henri-
que Pilotto e conta com a colaboração de
especialistas do Centro de Informação
Científica e Tecnológica (Cict) e do IOC.

Com relação aos soropositivos, o gru-
po do Ipec receberá US$ 84 milhões para
a construção de oito salas para atendimen-
to exclusivo dos pacientes. Já as 1.750 cri-

Profissional de saúde atende
paciente no Ipec, que partici-
pa de pesquisa mundial sobre
tratamento de Aids

anças recém-nascidas serão divididas em
três grupos, o primeiro sendo medicado
apenas com Zidovudina (AZT), o segundo
com AZT e Nevirapina e o terceiro com os
dois remédios anteriores mais Lavimudina
e Nelfinavir. O objetivo é descobrir qual o
melhor método para prevenir a transmis-
são vertical do HIV. Por fim, os casais hete-
rossexuais, que são sorodiscordantes (um
é soropositivo e o outro não), serão dividi-
dos aleatoriamente em dois conjuntos. A
saber, todos os soropositivos são infecta-
dos que não têm indicação de medicação.
Assim, um conjunto de casais receberá
apenas os métodos comuns nesses casos,
tendo acesso a preservativos e ao aconse-
lhamento devido. O outro conjunto, além
dos métodos comuns, receberá também o
tratamento anti-retroviral. O objetivo final
é ver se a medicação tem efeito protetor
na população.



79R E V I S T A  D E  M A N G U I N H O S   |   M A I O  D E  2 0 0 5

Medicamentos produzidos em Farmanguinhos

Por onde anda o HIV

Uma das maiores ambições da Fio-
cruz, seguindo um desejo do mundo in-
teiro, é a produção de uma vacina anti-
Aids. O que parece um sonho distante
esbarra em um grande obstáculo para a
sua realização: a capacidade do vírus HIV
de transformar-se. Sua mutação constan-
te põe em dúvida se seria preciso produ-
zir uma vacina para cada subtipo, ou se
seria possível realizar uma única vacina que
englobasse todas as variantes do HIV. Por-
tanto, antes de qualquer possibilidade de
fabricação de um imunobiológico para
Aids, é preciso conhecer e mapear os
subtipos do seu agente causador, o HIV. É
o que fazem no momento os pesquisa-
dores do Laboratório de Aids e Imunolo-
gia Molecular, que têm buscado caracte-
rizar esses subtipos e em que regiões do
Brasil eles atuam.

Além de procurar caracterizar as vári-
as partes que codificam proteínas impor-
tantes para a resposta imune ao vírus, os
cientistas do IOC observam em que lo-
cais do país eles atuam. O perfil do HIV
varia de região para região no Brasil, pre-
valecendo os subtipos B e F no Sudeste, B
no Nordeste e C no Sul, o que comprova
a diversidade do vírus. Esse mapeamento
permite aos pesquisadores saber se as
terapias anti-retrovirais variam de um caso
para outro. Para tanto, trabalham em co-
laboração com o Ipec, que também os
auxilia na verificação da eficiência de tes-
tes rápidos de HIV, da prevalência de in-
fecção em gestantes e da avaliação da
transmissão vertical (de mãe para filho) –
esta última também realizada em outros
três hospitais do Rio e três serviços médi-
cos do Rio Grande do Sul.

Biomanguinhos
e Farmanguinhos

Duas das unidades mais importantes
da Fiocruz, o Instituto de Tecnologia em
Imunobiológicos (Biomanguinhos) e o
Instituto de Tecnologia em Fármacos (Far-
manguinhos), produzem todos os arma-
mentos necessários para a prevenção e
combate às doenças e problemas de saú-
de da população brasileira. Recentemen-
te, ambas foram também agraciadas com
investimentos extensos por parte do Go-
verno Federal. Para Farmanguinhos, ad-
quiriu-se uma nova planta fabril que per-
mitirá, entre outras coisas, quintuplicar a
produção atual da unidade. Biomangui-

nhos não fica atrás. Teve inau-
gurado pelo presidente da Re-
pública o novo Centro de Produ-
ção de Antígenos Bacterianos
Charles Mérieux (CPAB), que
abriga o mais mo-
derno laboratório
de vacinas bacteri-
anas da América
Latina.

Com um investimento de
US$ 6 milhões por parte do Go-
verno Lula, Farmanguinhos foi
capaz de adquirir da empre-
sa farmacêutica Glaxo-
SmithKline um parque
industrial de 105 mil
metros quadrados. Loca-
lizada em Jacarepaguá, a nova
planta, batizada com o nome de
Complexo Tecnológico de Medica-
mentos (CTM), recebe gradualmente a
linha de produção antes localizada em
Manguinhos, no campus principal da Fio-
cruz. Até o final de 2007, quando se espe-
ra que a mudança já esteja completada,
Farmanguinhos pretende alcançar uma
produção de até dez bilhões de unidades
farmacêuticas.

Hemácia infectada com o vírus da
influenza, uma das várias doenças
nas quais a Fiocruz é referência
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Agora, a maior expectativa está no
segundo semestre de 2005, quando a
fábrica deve iniciar a produção de antibi-
óticos. O primeiro deles chama-se amoxi-
lina e sua produção começará no segun-
do semestre deste ano. No total, espera-se
produzir um total de 3,9 bilhões de uni-
dades farmacêuticas, superando em até
250% a produção do ano de 2004. Com
isso, o CTM passará a ser o maior centro
farmacêutico público do Brasil. Toda essa
atividade de Farmanguinhos representou
no ano passado uma economia de mais
de R$ 190 milhões para o país.

Já a inauguração do laboratório
Charles Mérieux possibilita a produção
de 20 milhões de doses anuais da vacina
contra o bacilo Haemophilus influenza
tipo b (Hib), responsável por infecções
graves e agudas em crianças, tais como
meningite purulenta, artrite e epiglotite.
Antes, a produção desses imunobiológi-
cos era toda importada. Agora, com a
produção 100% nacional, espera-se eco-

Venâncio (EPSJV) recebeu também Lula
para a inauguração de sua nova sede.
Com cinco mil metros quadrados com
salas de aula, restaurante e 23 laborató-
rios, a construção beneficiou cerca de mil
estudantes. Além disso, a EPSJV foi reco-
nhecida como Centro Colaborador da Or-
ganização Mundial de Saúde (OMS).

Mas não é só a EPSJV que é reconhe-
cida internacionalmente. Por exemplo, em
correspondência oficial enviada à Fiocruz
em 1998, a Associação Norte-americana
de Bancos de Leite Humano afirmou que
o “Brasil tem o mais abrangente sistema
de bancos de doadores de leite do mun-
do e esta informação deveria ser dividida
por todos”. Fazia-se referência ao Banco
de Leite Humano (Rede BLH) do Instituto
Fernandes Figueira (IFF) da Fiocruz. Em
maio de 2001, a Rede BLH recebeu da
Organização Mundial de Saúde (OMS) o
prêmio Sasakawa de Saúde e desenvol-
veu tecnologia pioneira ao utilizar fras-
cos de café para conservar leite humano,
fazer coleta domiciliar e distribuir o pro-
duto em UTIs neonatais. Além disso, a
Rede BLH do IFF é a maior do gênero no
mundo, exportando tecnologia para EUA,
França, Cuba, Venezuela e outros países
sul-americanos.

Por fim, no ano de 2004, o Instituto
Pasteur procurou a Fiocruz com intenção
de integrá-la à Rede Pasteur. Com o acor-
do, a Fiocruz ganha o status de institui-
ção correspondente à francesa no Brasil.
A integração foi firmada em acordo assi-
nado ano passado, que também prevê o
desenvolvimento de programas de dou-
torado em conjunto.

Parceria com governo
do Paraná amplia

atividades

Em 1999, após acordo com o Gover-
no do Estado do Paraná, a Fiocruz pôde
fundar o Instituto de Biologia Molecular
do Paraná (IBMP). O novo braço da Fun-
dação foi inicialmente composto por
pesquisadores do IOC que para lá se
transferiram. Uma vez lá, eles ocuparam
um espaço de mil metros quadrados
dentro do Instituto de Tecnologia do
Paraná, que se localiza na parte industri-
al de Curitiba.  Entre os objetivos do
IBMP, estão a produção de insumos para
a saúde humana e animal e a qualifica-
ção de recursos humanos.

Os resultados do IBMP já podem ser
conferidos. Até pouco tempo atrás, o

nomizar R$ 10 milhões ao ano.
No ano de 2004, Biomanguinhos

bateu recorde de exportação de vacinas
contra a febre amarela. Foram mais de 26
milhões de doses em contraste com oito
milhões no ano anterior. Além disso, o
Instituto também fechou acordo com
Cuba, que permitirá a transferência de
tecnologia para a produção de dois im-
portantes produtos: a eritropoetina hu-
mana e o interferon alfa 2b humano
recombinantes.

Reconhecimento
internacional

Tanto Farmanguinhos como Bioman-
guinhos tiveram suas novas unidades
inauguradas após visita do presidente da
República, Luiz Inácio Lula da Silva, que
para tanto aproveitou o Dia Nacional da
Saúde (8 de agosto). No entanto, a visita
do presidente não se limitou somente às
duas instituições. Não menos importan-
te, a Escola Politécnica de Saúde Joaquim
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Pesquisa no CPqAM, no Recife

agente causador da hantavirose só podia
ser identificado por meio de uso de kits
importados. O problema é que tais kits
estariam preparados para vírus com ca-
racterísticas distintas das dos encontra-
dos aqui. Sendo assim, os pesquisadores
do IBMP desenvolveram um produto na-
cional. Os cientistas também estão por
validar um teste Nested-RT/PCR, técnica
que permite observar o material genético
do causador da hantavirose. O Nested-
RT/PCR diagnosticaria o vírus em uma
fase mais inicial, enquanto os kits nacio-
nais podem detectar tanto uma infecção
recente como uma mais tardia.

Para o enfrentamento da hepatite C,
o IBMP também tenta inovar. Até aqui, a
detecção da doença só é possível por kits
importados ou por meio do PCR, análise
que encontra material genético viral e que
pode ter um custo de até R$ 2 mil reais
por teste. Para contornar o problema,
pesquisadores buscam desenvolver um

PCR alternativo para diagnóstico, que
detectaria o material genético do vírus e
sua quantidade a circular no sangue do
infectado.

Outras linhas de investigação do
IBMP tratam da doença de Chagas e do
dengue. No caso da primeira enfermida-
de, o Instituto realizou, in vitro, experi-
mentos utilizando medicamentos inibido-
res de enzimas do Trypanosoma cruzi
chamados topoisomerases. Os inibidores
serviriam para a produção de remédios
sem tantos efeitos adversos como os uti-
lizados hoje em dia. Já contra o dengue,
até o momento, os cientistas do IBMP,
após produzirem em laboratório e de
maneira inédita no Brasil uma enzima
chamada protease, estão testando dro-
gas específicas que inibam suas funções
– a enzima é utilizada pelo vírus do den-
gue para sua reprodução. Também se está
trabalhando na intenção de produzir três
novos kits para diagnóstico da doença.

A soja transgênica também é fruto
de projetos por parte do IBMP. Recente-
mente, foi desenvolvido um teste rápido
que permite analisar esses produtos. Para
tanto, o IBMP trabalhou em sociedade
com o Tecpar. E a parceria já rendeu ou-
tros frutos. O Instituto assessorou o Tec-
par para a produção de uma vacina anti-
rábica mais moderna e adequada às
normas da OMS. Anteriormente, tal
insumo exigia o sacrifício de camundon-
gos de laboratório e o produto final po-
deria conter impurezas. Agora, tudo é
feito in vitro.

Por fim, no campo dos insumos ani-
mais, IBMP e Tecpar estão em fase de va-
lidar um kit para diagnóstico da brucelo-
se, doença bacteriana que ataca o sistema
reprodutor do gado. Outra doença, a leu-
cose enzoótica bovina, que produz uma
espécie de leucemia, já tem os primeiros
kits para sua identificação. Um deles já
teve mais de 100 mil unidades vendidas.
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O estímulo à pesquisa

Até o momento, três programas têm
obtido grande sucesso no estímulo,
aprofundamento e qualidade das pesqui-
sas realizadas na Fundação. São eles o
Papes III (Programa de Apoio à Pesquisa
Estratégica em Saúde), o PDTIS (Progra-
ma de Desenvolvimento Tecnológico em
Insumos para Saúde) e o PDTSP (Progra-
ma de Desenvolvimento e Inovação Tec-
nológica em Saúde Pública). Ainda para
o ano de 2005, está prevista a implemen-
tação de um novo programa, o Papes IV,
com objetivo de apoiar a pesquisa cientí-
fica nas áreas biológica e biomédica, clí-
nica e de saúde pública.

O objetivo do PDTIS é o de repre-
sentar uma nova iniciativa da Fiocruz
para estimular a pesquisa aplicada e o
desenvolvimento tecnológico visando
produtos e processos com impacto na
saúde pública e no controle de doenças
infecto-parasitárias. Já o PDTSP visa
otimizar recursos humanos e materiais
utilizados nas pesquisas sobre dengue
realizadas na Fundação. Assim, espera-
se um maior aproveitamento dos resul-
tados aplicáveis na solução dos proble-

mas de saúde pública através da me-
lhor articulação entre os grupos de pes-
quisa envolvidos. A longo prazo, o
PDTSP quer contribuir, de modo decisi-
vo, para o controle do dengue no Rio
de Janeiro e no país, reafirmando com-
promisso da Fiocruz com o Sistema Úni-
co de Saúde (SUS).

Durante o ano de 2005, o PDTIS e o
PDTSP terão suas redes e projetos avalia-
dos, estimulando aqueles que tiverem
alcançado os objetivos propostos e esti-
verem mais próximos dos produtos tec-
nológicos que se propuseram atingir. São
instrumentos para intervenção epidemi-
ológica, em educação, em clínica e em sis-
temas e serviços de saúde, assim como
vacinas, medicamentos e recursos para
diagnóstico, que já estão a caminho.

Outra modalidade no estímulo a pes-
quisa que se destaca é a iniciativa do en-
sino à distância. Com as enormes distân-
cias do Brasil, a Fiocruz buscou nessa
alternativa a possibilidade de oferecer aos
profissionais de saúde de todos os muni-
cípios brasileiros a oportunidade de usu-
fruir dos recursos de ensino-aprendiza-
gem da instituição. Já se formaram,
através da educação à distância, mais de

25 mil alunos em todo o país e há, no
momento, cerca de 11 mil alunos partici-
pando ativamente dos programas à dis-
tância. A maioria dessa oferta educativa
desenha-se segundo os objetivos estra-
tégicos do Ministério da Saúde. Ainda
para o primeiro semestre deste ano, de-
verá ser implementado o Núcleo Federal
da Fiocruz, em Brasília, junto à DIREB; será
uma projeção da Instituição na capital da
República, aproximando ainda mais a Fio-
cruz dos ministérios, buscando ativa con-
tribuição nas políticas sociais e de saúde
do Governo Federal.

A Fiocruz persegue a crescente quali-
ficação dos cursos de pós-graduação, que
já têm invejável avaliação da Capes/MEC.
O nível médio, que viu a ascenção da Es-
cola Politécnica à qualidade de centro de
referência da OMS, continuará receben-
do todo o apoio pelas suas inegáveis con-
tribuições à qualificação do nosso siste-
ma de saúde, inclusive na modalidade à
distância.

A seriedade da ciência e tecnologia
de um país pode ser medida pela impor-
tância que confere, desde cedo, à forma-
ção de seus futuros pesquisadores, pro-
fessores, mestres e doutores. Por isto, a
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Fiocruz continuará valorizando seus pro-
gramas de vocação científica, destinados
aos estudantes de nível médio e conduzi-
dos pela Escola Politécnica em coopera-
ção com outros institutos; e de iniciação
científica, que alcança hoje mais de 300
estudantes de nossas universidades; além
das especializações e outras modalidades
de formação de níveis superior e médio.

O Centro de
Desenvolvimento Tecnológico
em Saúde (CDTS)

A intenção da Fiocruz na busca de
implantar o Centro de Desenvolvimento
Tecnológico em Saúde (CDTS) é a de dar
ao Brasil capacidade de produzir bens e
insumos de saúde de natureza biotecno-
lógica e assim atender às necessidades
da população; introduzir e absorver no-
vas tecnologias; desenvolver insumos
para a saúde; realizar manipulação gêni-
ca em animais de experimentação, bus-
cando estabelecer procedimentos de fu-
tura terapia gênica de interesse para a
saúde humana; desenvolver testes diag-
nósticos para diversas doenças infecto-
parasitárias com técnicas moleculares;
viabilizar os programas sanitários nacio-

nais; e diminuir a dependência externa.
De acordo com o coordenador do proje-
to, o médico Eduardo Costa, em cinco
anos o rendimento anual proveniente do
CDTS poderá chegar a R$ 150 milhões.

As obras para a construção do CDTS
devem começar no mês de julho deste
ano. Em 2006, o Centro, que contará com
aproximadamente 10 mil metros quadra-
dos nas dependências da Fiocruz, deverá
estar em funcionamento, tornando-se o
local de referência em desenvolvimento
de produtos biotecnológicos para a Fun-
dação, em particular, e para o Brasil de
forma geral. Cerca de 300 pessoas deve-
rão trabalhar no Centro.

Eduardo Costa, um dos coordena-
dores do projeto, diz que na América
Latina não há nada parecido em termos
tecnológicos. O CDTS permitirá que a Fi-
ocruz ingresse ativamente nas áreas de
genômica, proteômica, transgênese e te-
rapia gênica. Costa afirma que os depar-
tamentos de Virologia, Bacteriologia, Fi-
siologia e Farmacodinâmica do Instituto
Oswaldo Cruz serão modernizados e
reinstalados.

“A meta do CDTS é servir ao Brasil.
Em um país em que muitos pesquisado-

res estão dissociados do desenvolvimen-
to de produtos, porque atuam apenas
com pesquisa básica, e no qual há pou-
co capital, privado ou público, para in-
vestimentos, o Centro vem preencher
uma lacuna importante, porque a balan-
ça de pagamentos brasileira tem hoje um
déficit de US$ 4 bilhões no setor de me-
dicamentos, vacinas, reagentes e equi-
pamentos”, afirma Costa. E há também
a questão sanitária, já que muitos labo-
ratórios privados não se interessam em
produzir medicamentos que “não dão
lucro”. Nesse ponto será fundamental a
parceria com o Ministério da Saúde (MS),
responsável pelas decisões dos produ-
tos que serão desenvolvidos, de acordo
com as necessidades da população. O
MS se dispôs a entrar com recursos que
viabilizem o CDTS. “Serão R$ 15 milhões
em 2004, R$ 25 milhões em 2005 e R$
10 milhões em 2006”. Outros aportes
deverão vir por meio de cooperação téc-
nica com instituições científicas estran-
geiras. O CDTS é apenas um dos projetos
que mostram o renovado vigor da Fio-
cruz e reafirmam que a Instituição conti-
nua viva e pulsante, pronta a atender às
demandas da saúde pública.
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Manguinhos,
um lugar para
se conhecer

VISITAS ILUSTRES

lbert Einstein percorreu laboratórios, foi à
biblioteca, preferiu café gelado, subiu ao
terraço do Castelo Mourisco e posou à direita

de Carlos Chagas quando esteve na Fiocruz em 1925.
Fidel Castro fez um dos seus longos discursos em
Manguinhos em 1989, sendo ovacionado pelos
servidores da Fiocruz. O som de Edith Piaf embalou a
visita do ex-presidente francês François Miterrand. Já o
descobridor da penicilina, Alexander Fleming, destacou
o trabalho na área de micologia médica realizada na
Fundação em sua passagem pelo Rio de Janeiro em
1950. As realizações da Fiocruz trouxeram a
Manguinhos diferentes visitantes célebres interessados
no trabalho da instituição.

A
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Einstein, 5º da direita para a esquerda e
ao lado de Carlos Chagas (terno escuro),
deixou um autógrafo em um dos livros
de física da Biblioteca de Manguinhos
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m 9 de maio de 1925, a re-
portagem de capa de O Jor-
nal  destacava, em manche-
te, O Dia de Enstein no Rio
de Janeiro. “Einstein, o gran-

de mathematico que, atualmente, o Rio
hospeda, passou hontem mais um dia em
nossa metrópole, tendo feito uma visita
ao Instituto Oswaldo Cruz”, descrevia o
texto da publicação.  Einstein mereceu
atenção de popstar da ciência: durante
uma semana os outros diários do Rio de
Janeiro abriram amplo espaço para a
agenda do físico alemão na cidade. Ilus-
trando a reportagem de O Jornal, um bico
de pena do cientista produzido por um
desenhista de Manguinhos especialmente
para o diário carioca.

Einstein, segundo o noticiário dos
diários cariocas, teria ido ao Museu
Oswaldo Cruz, visto a coleção de anato-
mia patológica e percorrido as salas de
leitura da Biblioteca. Ali deixou o autó-
grafo na página que traz um de seus arti-
gos nos Annalen der Physik, revista cien-
tífica que atualmente integra o acervo de
obras raras da Biblioteca da Fiocruz.

O repórter de O Jornal acompanhou
de perto a visita do autor da teoria da rela-
tividade a Manguinhos. “No Laboratório
de Chimica Applicada deixou um disco

phonográphico, e, ainda, assistiu a uma
experiência sobre a visão binocular”. A
notícia veiculada em O Paiz contou que
“Einstein registrou a impressão de sua vi-
sita em um disco phonografhico...”.  A tal
impressão deixada pelo físico até hoje não
foi esclarecida. Como não há qualquer do-
cumento na Fiocruz nesse sentido, há ape-
nas hipóteses: ou Einstein teria feito uma
gravação ou registrado suas impressões
sobre o Instituto Oswaldo Cruz (IOC) em
uma dedicatória escrita sobre um disco.

De qualquer forma, existem outros
registros de visita tão honrosa. Nos ar-
quivos da Casa de Oswaldo Cruz (COC)
há uma foto de Einstein na varanda do
primeiro andar do Castelo Mourisco la-
deado por Carlos Chagas, então diretor
do IOC, Adolpho Lutz e por outros cien-
tistas de Manguinhos. Os pesquisadores
mostraram-lhe, segundo O Jornal, “o
leptospira e o tripanosoma cruzi (...)” e
ele teria se interessado pelo “processo
utilizado para coloração de preparados
por meio de câmara clara”.

Em outra passagem na descrição do
repórter de O Jornal, a matéria informa
que o cientista alemão teria tomado uma
xícara de café, que preferiu gelado, e, ao
subir ao terraço do Castelo Mourisco,
“sua vista se extasiou ante os mais belos

panoramas, engrandecidos pela mais va-
riada topographia”.

Einstein tinha chegado ao Rio de Ja-
neiro quatro dias antes, em 4 de maio de
1925, vindo de Buenos Aires e Montevi-
déu. Foi homenageado em banquetes ofe-
recidos pelas colônias alemã e judaica, es-
teve no Pão de Açúcar, foi até a Tijuca e a
Gávea e subiu a pé o Pico do Papagaio, o
ponto mais alto da Floresta da Tijuca.

Cinco anos antes de Einstein, Man-
guinhos recebeu a visita de um legítimo
representante da realeza européia. O rei
Alberto da Bélgica esteve na Fiocruz em
27 de setembro de 1920, acompanhado
do presidente do Brasil Epitácio Pessoa e
de uma delegação que incluía membros
da Casa Real da Bélgica. O Careta, revista
semanal de humor, registrou a recepção
ao nobre belga veiculando uma foto de
Alberto e sua delegação na Biblioteca do
Castelo de Manguinhos, junto de Carlos
Chagas e do presidente Epitácio Pessoa.
Da passagem do rei Alberto pelo Brasil,
que durou mais de dois meses, sabe-se
ainda que Adolpho Lutz  integrou a co-
mitiva que recepcionou o soberano no
Brasil, acompanhando-o em visitas ao Ins-
tituto Butantan e em algumas excursões
da rainha Elizabeth e do príncipe Leopol-
do da Bélgica ao interior de São Paulo.

Curioso observar alguns dos prepara-
tivos do governo brasileiro para a visita da
família real belga. No dia 22 de setembro
de 1920, o carioca Jornal do Commercio
informava que “para comemorar a visita
dos reis belgas, a Sra. Epitácio Pessoa man-
dou distribuir doces, sanduíches e licores
às instituições de caridade do Rio”. No dia
seguinte, o mesmo jornal trazia a notícia
de que “em função da visita..., a esposa
de Epitácio Pessoa comunicou ao presi-
dente da Liga Brasileira contra a Tubercu-
lose que os socorridos pela entidade de-
veriam ser beneficiados com o suprimento
de trezentos quilos de carne”.

Tamanha “benevolência” não seria
registrada trinta anos depois, em 1950,
durante a passagem do cientista Alexan-
der Fleming, descobridor da penicilina,
pelo Rio de Janeiro. Os tempos eram ou-
tros e este escocês estava no Rio de Janei-
ro para participar do 5º Congresso Inter-
nacional de Microbiologia. A escolha da
cidade para sediar o evento – que nas qua-
tro edições anteriores tinha sido realizado
em Paris, Londres, Nova York e Copenha-
gue – tratava-se de uma honraria ao Brasil
em razão dos 50 anos da criação do IOC.

E

Carlos Chagas acompanha a Rainha Elizabeth da Bélgica, em 1920
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A organização do congresso coube a
Manguinhos e o evento foi um sucesso.
Participaram 1.095 congressistas, dois
deles, Fleming e Butenandt, já laureados
com o prêmio Nobel e um terceiro, Lwoff,
viria a ser depois do congresso. O Globo
de 19 de agosto de 1950 publicava que
“o descobridor da penicilina, o Dr. Ale-
xandre Fleming, vem polarizando grande
parte do interesse do Congresso Interna-
cional de Microbiologia”.

Fleming desfilou pelas salas do encon-
tro com a indefectível gravata-borboleta,
terno escuro e quase sempre com um ci-
garro no canto esquerdo da boca. Assim
que regressou à Europa, fez questão de
escrever uma carta de agradecimento ao
diretor do IOC, Olímpio da Fonseca Filho.
“Compareci a todos os congressos inter-
nacionais de microbiologia e nenhum ou-
tro país foi mais hospitaleiro do que o Bra-
sil. Está claro que o Brasil é muito grande
e, quando digo Brasil, falo de parte da co-
munidade brasileira com a qual estive em
contato...Espero que a reunião do congres-
so no Brasil venha a estimular a ciência da
microbiologia no seu país e no conjunto
da América do Sul. Você e seus colegas
fizeram realmente um trabalho bem fei-
to”, relatou Fleming.

Para outro eminente cientista, Albert
Sabin, descobridor da vacina oral contra
a poliomielite, as impressões sobre a Fio-
cruz não foram muito diferentes. Em ja-
neiro de 1985, Sabin esteve em Mangui-
nhos para conhecer o laboratório de
produção do imunizante contra o saram-
po, a unidade-piloto para produção de
suspensão viral da vacina contra a polio-
mielite, o Instituto Nacional de Controle
de Qualidade em Saúde (INCQS) e o Insti-
tuto Fernandes Figueira (IFF). Posterior-
mente, declarou que “a produção da va-
cina contra o sarampo é extremamente
bem desenvolvida e sofisticada”. Sobre a
opção brasileira pela vacina oral, Sabin
declarava que “considerava o programa
com grandes méritos e viabilidade”. In-
teressante notar que anos depois, em
2002, a Fiocruz receberia a visita da viúva
de Sabin, a brasileira Heloísa, para abrir a
campanha nacional de imunização daque-
le ano aplicando a bilionésima dose de
vacina produzida em Manguinhos.

Reverência a eminentes cientistas,
reverência a homens que escreveram al-
guns dos mais importantes capítulos do
século 20. Foi com esse espírito que a
Fiocruz recebeu o ex-presidente da Fran-

Ex-presidente dos EUA,
Theodore Roosevelt
esteve em Manguinhos
em 1913

Ao lado, carta de agradecimento de
Alexander Fleming (abaixo, de gravata

borboleta), enviada a Olympio da
Fonseca, depois que o descobridor da
penicilina participou de congresso no

Rio de Janeiro organizado pela Fiocruz
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ça François Miterrand e o líder da Revolu-
ção Cubana, Fidel Castro. Em novembro
de 1985, as bandeiras francesa e brasilei-
ra tremularam ao lado do busto de Oswal-
do Cruz. Dos alto-falantes, a voz de Edith
Piaf encantou os presentes para receber
em grande estilo o primeiro Chefe de Es-
tado estrangeiro na Fiocruz: François
Miterrand, segundo contou a edição de
dezembro de 1985 do Informativo Fiocruz.

“É com grande honra que a comuni-
dade de Manguinhos, que não só apren-
deu o pensamento científico, mas também
incorporou o pensamento humanista e
libertário de sua nação, homenageia V. Ex,
esperando que a cooperação técnico-ci-
entífica entre nossos países se amplie no
sentido de melhoria de vida de nossas po-
pulações”, assim o então presidente da
Fiocruz, Sergio Arouca, saudou Mitterrand.

De Arouca o presidente francês rece-
beu uma placa alusiva à visita e um ál-
bum de fotografias dos primeiros anos
de Manguinhos, tiradas por J. Pinto, com
a seguinte dedicatória: “Cientistas como
Louis Pasteur e Oswaldo Cruz não somen-
te honraram nossas nações de origem,
mas também contribuíram para a aproxi-
mação entre nossas duas repúblicas, fran-
cesa e brasileira, que se tornaram irmãs
em termos de solidariedade humana e co-

operação por melhores condições de saú-
de da humanidade”.

Acompanhado pela esposa, Daniel-
le, e pelo então governador do Rio de
Janeiro, Leonel Brizola, Mitterrand esteve
na sala de Oswaldo Cruz e em uma expo-
sição sobre os prédios de Manguinhos, e
conheceu amostras da Coleção Entomo-
lógica. Em seguida, foi apresentando ao
pesquisador Leônidas Deane, represen-
tando os trabalhadores da Fiocruz, e a
Haity Moussatché, simbolizando os cien-
tistas vítimas do Massacre de Mangui-
nhos. “Boa sorte, bom trabalho e que o
sucesso coroe seus esforços”, disse
Mitterrand no encerramento da visita.

Emoção também não faltou na pas-
sagem de Fidel Castro por Manguinhos,
talvez uma das visitas mais aguardadas
pela comunidade da Fiocruz. A revolução
cubana tocou o coração de muitos dos
trabalhadores da Fundação. Por isso, a
Fiocruz literalmente parou para receber e
fazer reverências ao comandante Fidel,
como convocava o release distribuído pela
instituição à imprensa. A lenda viva esta-
va em Manguinhos.

Acima: Miterrand veio com Leonel Brizola e chegou a Manguinhos ao
som de Edith Piaf. Abaixo: Fidel Castro esteve duas vezes na Fiocruz e
chamou o Castelo de “Catedral da Ciência”



89R E V I S T A  D E  M A N G U I N H O S   |   M A I O  D E  2 0 0 5

Corria o ano de 1990 quando o go-
verno cubano solicitou a visita de Fidel. O
então presidente da Fiocruz, Akira Homma,
recebeu-o lembrando o cientista cubano
Carlos Finlay e os estudos sobre o mos-
quito da febre amarela realizados ainda
no século 19 em Cuba e que influencia-
ram o sanitarista Oswaldo Cruz no com-
bate e controle da doença no Rio de Ja-
neiro nos primeiros anos do século 20.
Akira lembrou os avanços que a Revolu-
ção Cubana tinha trazido à área social,
notadamente nos indicadores de saúde
pública, comparáveis aos verificados nos
países do Primeiro Mundo.

Na recepção a Fidel, em 1989, não
estava definido se o líder cubano discur-
saria ou se limitaria a conversar com os
cientistas e técnicos. Mas, depois de mui-
tos autógrafos, palmas, sorrisos e fotos
desde que desembarcou em frente ao Cas-
telo, Fidel falou, de improviso, durante uma
hora, para um platéia atenta e hipnotiza-
da no INCQS.  De pé, trajando o inconfun-
dível uniforme verde-oliva, falou sobre as

profundas mudanças verificadas no siste-
ma de saúde depois da revolução, a ênfa-
se na prevenção de doenças através da im-
plantação do programa médico de família
na ilha caribenha e a preocupação na for-
mação sólida das equipes de saúde cuba-
nas. “Descobrimos pessoas adultas que
nunca haviam tomado uma vacina ou es-
tado com um médico”, contou Fidel.

A troca e o reaproveitamento de li-
vros entre estudantes de medicina e os
investimentos em tecnologia e nas pes-
quisas em ciência e tecnologia também
foram lembrados por Fidel como parte da
política de saúde implantada em Cuba.
“Tivemos que vencer diferentes obstácu-
los para implantar nossas idéias na área
de saúde”, disse. Ao final da passagem
pela Fiocruz, Fidel esteve no Castelo de
Manguinhos, ao qual chamou de “uma
linda catedral da ciência e da saúde”.

Antes ou depois de Fidel, que volta-
ria a visitar a Fundação durante a Rio-92,
o fato é que Manguinhos recebeu minis-
tros de saúde, prêmios Nobel e delega-
ções de cientistas de países de quase to-
dos os continentes. Em 1913, Theodore
Roosevelt, ex-presidente dos Estados
Unidos, veio participar de expedições ci-
entíficas no Brasil e esteve na Fiocruz.
Xanana Gusmão, recém-saído da liberta-
ção do Timor Leste, esteve na Fiocruz so-
licitando apoio na área de medicamen-
tos e na formação de pessoal para

reconstrução da ilha da Oceania depois
de décadas de domínio pela ditadura da
Indonésia. Mário Soares, ex-presidente e
primeiro-ministro de Portugal, visitou a
Fundação na década de 80 quando a so-
cial-democracia assumia o governo por-
tuguês ainda sob os efeitos da Revolu-
ção dos Cravos, em 1974.

Chico Buarque, que cantou a revolu-

ção portuguesa em Tanto Mar, também
achou bonita a festa em Manguinhos
durante a reintegração dos cassados no
“Massacre de Manguinhos”. Naquele
dia, em agosto de 1986, Buarque sentou
ao lado de Darcy Ribeiro, Ulisses Guima-
rães, Mário Lago, Grande Otelo, Paulo José
e tantos outros para receber com todo
orgulho os dez cientistas da Fiocruz cas-
sados pela ditadura.

Atualmente, a Fundação recepciona,
todo mês, milhares de pessoas para co-
nhecer o Museu da Vida ou receber aten-
dimento médico nos centros de referên-
cia no campus de Manguinhos ou nas
unidades espalhadas pelo país. Todo mês
de junho, há 12 anos, a instituição tam-
bém abre as suas portas para milhares
de visitantes durante o dia nacional de
vacinação. Ocasiões em que a Fiocruz
acolhe a sociedade com a mesma reve-
rência e alegria com que recebeu Eins-
tein, Fleming, Sabin e Fidel, e que fizeram
de Manguinhos um lugar interessante
para se conhecer.

À esquerda: em tempos de
abertura política em Portugal,
Mário Soares veio à Fiocruz
durante a gestão Arouca. À
direita: Darcy Ribeiro, em 1986
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Cristovam Buarque *

lguns anos atrás fiz parte do Conselho Consultivo da Fundação
Oswaldo Cruz (Fiocruz). Posso dizer que, dos cargos que eu
ocupei, poucos me entusiasmaram tanto. Primeiro, pelo nível do
debate durante as reuniões. Lá, pude perceber que um grupo de

pessoas, especialistas, profissionais – quase todos médicos – eram capazes de
debater uma coisa que nem sempre esses profissionais debatem: a saúde,
especialmente, a saúde pública. Isso porque, no Brasil, os profissionais da saúde
em geral discutem o que diz respeito especificamente às suas áreas: médico –
medicina; enfermeiro – enfermagem; e a saúde deixa de ser discutida,
sobretudo, a saúde pública. Na Fiocruz, eu ouvi discutir-se saúde. Mais ainda do
que isso, o que me entusiasmou na convivência com a Fiocruz foi perceber que
havia uma capacidade e uma vontade de resolver os problemas.

No Brasil, a gente nem sempre tem capacidade e raramente tem vontade.
Na Fiocruz, eu vi essas duas coisas juntas. E, quando elas se juntam, os
problemas são resolvidos. Essa vontade de resolver os problemas, de usar de
liderança para mudar a realidade a serviço do povo foi o que mais me
entusiasmou como conselheiro da Fiocruz e também como brasileiro que
acompanha aquilo que é feito na Instituição.

Isso vem da origem da luta de Oswaldo Cruz para enfrentar os problemas no
Brasil. Ele não ficou dentro de um laboratório nem desistiu de levar adiante
a sua vontade na realização do objetivo tão fundamental que era atender a
saúde pública no Brasil. É uma pena que esse sentimento, essa vontade e esse
preparo dessa competência não estejam juntos em outras áreas, em outros
assuntos brasileiros no que diz respeito à solução dos problemas do povo.

Nós, até hoje, não tivemos a mesma vontade para enfrentar, por exemplo,
o problema da educação básica brasileira. Até hoje não usamos essa vontade,
firme, decidida e com competência para cuidar das nossas crianças desde o
dia em que cada uma delas nasce até o dia em que, já adultas, elas possam
enfrentar os problemas do mundo com educação, com qualificação.

A Fiocruz e o seu fundador, aquele que lhe deu o nome, são um exemplo que
o Brasil inteiro deveria seguir. De juntar competência e vontade para enfrentar
os problemas do povo brasileiro.

* Professor da Universidade de Brasília, senador pelo PT/DF.
www.cristovam.com.br / cristovam@senador.gov.br

ARTIGO

Vontade
com competência

A

“No Brasil, a gente nem
sempre tem capacidade e
raramente tem vontade.

Na Fiocruz, eu vi essas
duas coisas juntas.”
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