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Um dos grandes obstaculos da luta contra o Aedes, no Brasil, é
por ele ser o transmissor de duas doencas consideradas fantasmas:
a febre amarela urbana, que ndo existe no Brasil desde 42, e
a Dengue, que era uma abstracdo, apesar de ja ter ocorrido
uma epidemia em Roraima, que o dr. Osanai vai relatar. A
repercussao que houve nos grandes centros foi minima, e nos,
lamentavelmente, mesmo com a Dengue em Roraima, na ocasido,
ndo conseguimos levantar os recursos necessarios, junto aos
o6rgaos de decisao do governo, para uma campanha de erradicacao
do Aedes no Brasil (Leal, 1987, p.186).

Em 1981, casos febris foram notificados em Boa Vista, Roraima, e posteriormente
confirmados como dengue pelos virologistas do Instituto Evandro Chagas (IEC). De julho
de 1981 a agosto de 1982, 11 mil pessoas foram infectadas pelos sorotipos 1 e 4 do virus
da dengue, que, provavelmente, adentrou o territério por via terrestre, tendo origem no
Caribe e no norte da América do Sul. A principal interpretacdo de todo o evento foi de que
a expansdo do virus ndo aconteceu pelo fato de o Aedes aegypti ndo se encontrar, naquele
contexto, disperso no pais e o combate ao vetor ter sido eficaz para a sua eliminacgdo e
contencdo do surto (Barreto, Teixeira, 2008, p.59).

Alguns anos depois, em 30 de abril de 1986, ap6s os primeiros casos de dengue serem
registrados em Nova Iguacu, no Rio de Janeiro, o Centro de Estudos da Escola Nacional
de Satde Publica da Funda¢do Oswaldo Cruz (Ensp/Fiocruz) promoveu um debate sobre
a doenca, posteriormente transcrito e publicado num dossié da revista Cadernos de Satide
Publica (1987). A citacdo que abre este artigo se refere a fala do segundo convidado,
Pedro Luis Tauil, na época assessor parlamentar do Senado Federal e ex-diretor-geral do
Departamento de Erradicacdo e Controle de Endemias da Superintendéncia de Campanhas
de Saude Publica (Sucam), 6rgdo que tinha como finalidade o controle ou a erradicacdo
das principais endemias do Brasil, e revela o estatuto da doenca quando da sua reaparicdo
em 1986: uma abstracdo, uma “doenca-fantasma”.

Tratando-se de uma doenca causada por arbovirus, virus em geral com ciclos mais
complexos que outros virus, a dengue se apresentou, nesse momento, como um importante
desafio. Se, como expressado por Tauil, o mosquito Aedes aegypti era transmissor de doencas-
fantasmas, sendo uma delas um problema novo que se configurava, qual foi a importancia
da pesquisa viroldgica para a evidenciacdo da dengue, a partir do estudo do virus?

Como afirmado pelo presidente da Sociedade Brasileira de Medicina Tropical, o
virologista Pedro Fernando da Costa Vasconcelos, em um pequeno texto em que reflete
sobre os arbovirus, os coronavirus e a emergéncia do Sars-COV-2 em dezembro de 2019, é
somente com dados cientificos, produzidos na interacdo entre diferentes disciplinas (ciéncias
meédicas e veterinarias, ecologia e epidemiologia), que serd possivel construir mecanismos
para prevenir e controlar as viroses, desenvolver métodos de diagndstico, terapias, vacinas
e compreender o funcionamento da doenca (SBMT, 11 abr. 2020). De acordo com o texto,
uma vez que os humanos ndo deixardo de adentrar os “ecossistemas naturais”, ndo existe
outra op¢do a ndo ser investir na compreensao cientifica da ecoepidemiologia das arboviroses
e das viroses zoonéticas, que no século XXI se tornaram muito frequentes. Mas, como
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também afirma o virologista, é preciso que as autoridades nacionais e internacionais de
saude e os politicos aprendam a confiar na ciéncia.

Se hoje, como comenta Vasconcelos, “o mundo inteiro pergunta qual serd a proxima
epidemia causada por arbovirus” (SBMT, 11 abr. 2020), ao mesmo tempo que desconhece
os rumos que a pandemia de covid-19 ird tomar, na década de 1980 era a dengue que gerava
incertezas. Em 1982, ap6s a epidemia de febre hemorragica de dengue (FHD) em Cuba, um
grupo técnico da Organizacdo Pan-americana da Saade (Opas) estimou ser necessario de
cinco a oito anos para o desenvolvimento de vacinas eficazes contra a dengue (Martinez
et al., 1987), o que ndo aconteceu.

De acordo com Dilene Nascimento, a inexisténcia de uma vacina contra a dengue faz
com que s6 exista uma estratégia de combate a doenca: a eliminacado dos seus vetores. Para
a autora, isso faz com que a “histéria da dengue seja estreitamente vinculada a histoéria
do mosquito e seu combate, com o objetivo de interromper a transmissdo da doenca”
(Nascimento et al., 2010, p.212). Embora o mosquito seja considerado o vildo epidémico
por exceléncia, como trabalhos recentes da historiografia sobre os mosquitos argumentam
(Lopes, Silva, 2019), sendo situado por contextos politicos e sociais, os virus compdem
e marcam a sua identidade (Lopes, Reis-Castro, 2019). E para que essa identidade possa
ser consolidada é fundamental que se considere a capacidade de visualizar, rastrear e
identificar os virus, tanto em organismos humanos quanto nos mosquitos. O virus ndo
s cria uma nova identidade para o mosquito, como faz a conexdo com os humanos,
identificada a partir de sua forma patologica. Desse modo, o mosquito, que antes era
“da febre amarela”, passa a ser o “mosquito da dengue”. Assim, o avanco das pesquisas
virolégicas e a capacidade da virologia de tracar o movimento dos virus faz com que a
reducdo da historia da dengue a histéria do mosquito precise ser reavaliada. Um caminho
possivel para repensar esses objetos ¢ a chamada “etnografia dos virus”. Recentemente,
trabalhos vinculados a abordagem dos “estudos multiespécies” vém propondo uma
analise centrada nos virus (por exemplo, Lowe, 2010, 2017; Lowe, Miinster, 2016). Celia
Lowe (2017, p.92) aponta uma especificidade sobre os estudos virais ou microbianos
dentro da propria etnografia das multiespécies: a invisibilidade. Os virus s6 podem ser
inferidos pelos sintomas que causam, ou reconhecidos por meio da ciéncia. Embora o
presente trabalho ndo seja um estudo de etnografia das multiespécies, as reflexdes desse
campo podem contribuir para apontar as especificidades entre virus e mosquitos na
histoéria, sobretudo em relacdo a discussdo proposta acima, sobre como os virus marcam
a identidade dos mosquitos. Assim, este artigo buscard demarcar a importancia do estudo
dos virus, como objetos cientificos, no caso da dengue, e como essa doenca apareceu
como desafio para a virologia brasileira.

Na primeira parte, vou apresentar um retrospecto da doenca e apontar o momento no
qual a dengue emergiu globalmente como arbovirose, passando a ser objeto dos primeiros
estudos virologicos. Na segunda, abordarei a formacdo do Departamento de Virologia
do Instituto Oswaldo Cruz (I0OC). Grande parte da documentacdo consultada para esta
pesquisa se encontra no Fundo Hermann Schatzmayr, alocado no Departamento de
Arquivo e Documentac¢do da Casa de Oswaldo Cruz. Por tltimo, vou defender a ideia do
surgimento da dengue como desafio virolégico, quando a doenga foi encarada como um
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novo problema. Assim, o objetivo deste artigo é entender o papel da virologia na transicdo
da dengue de uma doenga-fantasma a “mais nova endemia de estimacédo”.

Entre as décadas de 1970 e 1980, a Organizacdo Mundial da Satde (OMS) publicou
alguns “manuais técnicos” sobre a dengue, seu virus e seus vetores, enderecados a diferentes
especialistas. As publicacdes deveriam servir como guia para o diagnostico, tratamento e
combate a dengue, sobretudo aqueles “clinicos e outras autoridades de saade publica que
foram confrontados pela primeira vez com uma epidemia desta doenca” (Dengue..., 1987,
p-7). O primeiro, publicado em 1975, foi impulsionado pelas severas epidemias da doenca
em sua forma hemorragica, que, a partir de 1972, foram registradas com mais intensidade
em Birmania, Indonésia, Taildndia e em outros paises da Asia e do Pacifico Ocidental. O
segundo manual, com revisdes, foi publicado em 1980, e teve por objetivo expor o tema da
dengue de forma clara para que as informacoes pudessem ser usadas por profissionais dos
servicos de atencdo primaria a satde. Em 1987, uma terceira versdo do manual de dengue
da OMS foi publicada. Dessa vez, muito impactada pela epidemia de dengue hemorragica
de Cuba, em 1981, a edig¢do buscava fazer uma atualizacdo geral dos conhecimentos sobre
dengue até aquele momento.

Outros informes, manuais e guias técnicos ligados a OMS, publicados no mesmo periodo,
buscavam sintetizar, em poucas paginas, o problema do controle do Aedes aegypti nas Américas
(Uribe, 1983), ou entdo o problema da emergéncia das febres hemorragicas causadas por
virus (Fiebres..., 1985), como a febre hemorragica de dengue. Os textos abordavam desde o
impacto socioeconémico provocado pelas epidemias de dengue na América Latina e no Caribe,
relacionado a impossibilidade de o enfermo trabalhar ou estudar, como também apontavam
a gravidade das epidemias hemorragicas e a ineficicia dos programas de erradicagdo ou
controle do mosquito vetor. Apresentavam, também, dados retrospectivos sobre a ocorréncia
da dengue no mundo, o isolamento de seus sorotipos, as caracteristicas e as classificacdes
dos virus, o problema da imunidade induzida a um tGnico sorotipo, além da epidemiologia,
tratamento e diagndstico. Buscando dar uma expressdo geral de todas as caracteristicas
importantes da dengue, os textos apontavam, em tom propositivo, a necessidade de se
investigar e elaborar novos métodos para detectar e determinar a sequéncia da infec¢do, “em
particular, a identificacdo do primeiro e do segundo virus quando apenas o material obtido
durante a segunda infecc¢do estiver disponivel (sangue, soro, plasma, leucdcitos)” (Fiebres...,
1985, p.25), visando a prevencdo de formas graves da doenca.

Em meados da década de 1980, técnicas apuradas, como o ensaio imunoenzimatico
MAC-Elisa,! passariam a ser de uso comum nos laboratérios de virologia que mantinham
contato com os CDC (Centers for Disease Control and Prevention), responsaveis pela
distribuicdo inicial dos testes. Com a disponibilidade de um grande leque de testes sorolégicos
e a construgdo gradativa do conhecimento acerca da resposta imune ao virus da dengue,
laboratérios como o de Flavivirus, do Departamento de Virologia do IOC, “molecularizaram”
(Chadarevian, Kamminga, 2005) os estudos sobre a doenca, que se tornariam cada vez mais
sofisticados.? Na esfera dos estudos epidemiologicos, da clinica e da entomologia, entretanto,
intimeros debates e tensdes surgiriam a cada nova epidemia da doenca.

Em 1987, a infectologista Keyla Marzochi, responsavel por manejo clinico, tratamento
e estudo dos pacientes com dengue do Hospital Evandro Chagas, da Fiocruz, publicou um
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texto intitulado “Dengue: a mais nova endemia ‘de estimac¢do’?”, no qual comentava as
discussdes mais recentes de diferentes grupos técnicos e da coordenac¢do das campanhas
“antidengue”. Segundo a médica, a imprensa contribuia, razoavelmente, para alertar a
populagdo, enquanto associagdes de bairro convidavam agentes de satide para palestras.
Na Fiocruz, ocorriam reunides e debates acompanhados pelo Ministério da Satde com a
participacdo de autoridades nacionais. Num desses debates, o mesmo no qual a dengue foi
retratada como doenca-fantasma, a dificuldade de se estabelecerem consensos, devido ao
contraste de diferentes opinides, era nitida. Enquanto alguns especialistas apontavam a
gravidade da situacdo e defendiam uma acdo rapida das autoridades, outros acreditavam,
com base em estudos que indicavam uma baixa taxa de infeccdo predial pelo Aedes aegypti,
que a capital do Rio de Janeiro sequer seria atingida. Em poucos dias, entretanto, os primeiros
casos de dengue na Zona Sul comecaram a aparecer (Marzochi, 1987, p.138).

Ainda em 1986, a dengue passaria a ser vista pelos especialistas que participavam dos
debates como uma nova endemia brasileira. Em paralelo, medidas criadas pela Coordenacao
Estadual de Controle da Dengue do Estado do Rio de Janeiro, como a transformacdo da
dengue em doenca de notificagdo compulsoria, ou a determinacdo de envio de formularios
especificos de dengue para os hospitais do estado, ndo resolviam o problema, devido as
falhas do processo. O Hospital Evandro Chagas, na Fiocruz, que possuia desde o inicio da
epidemia um ambulatério especifico para a doenca, ainda ndo havia recebido nenhum
formulario ou informacao formal sobre a doenca. O descompasso, assim, entre as medidas e
acoes das autoridades publicas e as atividades realizadas no intercambio entre especialistas
de diferentes areas é evidente e indica como o problema foi se desenvolvendo de modo
particular, por um lado, recebendo pouca atencdo do Estado, e, por outro, tornando-se
uma agenda interdisciplinar de pesquisa (Marzochi, 1987).

Um retrospecto da doencga: entre mosquitos e virus

Embora os virus da zika e da chikungunya ja fossem conhecidos desde a década de
1950, préximo também da identificacdo do virus da dengue (Denv), ficaram restritos,
agora diferentemente da dengue, a alguns territérios africanos, até pelo menos 2013-2014.
A dengue ganhou terreno nas Américas ao longo de todo o século XX, ou até mesmo
anteriormente a esse, a considerar relatos mais antigos, e foi se tornando um problema
sanitario cada vez maior. A doenca se estabilizou na clinica juntamente com a virologia
(Packard, 2016). Comumente mais relacionada com a zika e a chikungunya, durante a
década de 1980 a dengue esteve muito mais ligada a febre amarela, tanto nos projetos de
pesquisa quanto nas comparagdes feitas na estera da saade ptblica. Todas essas arboviroses,
hoje com fronteiras mais bem delimitadas, por identificacdo laboratorial do virus, sdo
transmitidas pelo mesmo mosquito vetor, o Aedes aegypti, e, numa analise historica de
longa duragdo, muitas vezes sdo dificeis de diferenciar. A dengue é atualmente uma das
principais arboviroses do mundo. Cerca de 2,5 bilhdes de pessoas estdo expostas ao risco
de infeccdo, principalmente em paises tropicais e subtropicais, nos quais as condi¢cdes
climaticas juntam-se a problemas de ordem politica, social e econdmica, impossibilitando
o controle efetivo dos vetores da doenca (Valle, 2015).
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De acordo com Halstead (1992), a existéncia de um ciclozoonético no qual primatas ndo
humanos do Sudeste Asiatico suportam todos os quatro sorotipos do virus da dengue leva
a visdo de que essa regido geografica € o “marco zero” dos Denv. Entretanto, a historia da
dengue nos séculos XVIII e XIX, antes da década de 1940, periodo no qual foram isolados
dois dos sorotipos do virus em camundongos, s6 pode ser inferida por relatos e estudos que
se debrucaram sobre caracteres clinicos e epidemiol6gicos da enfermidade. A dengue se
misturava a questdo das febres (Packard, 2016), e, atrelada a fragilidade da documentacgdo
sobre o tema, torna-se dificil qualquer consideracdo categoérica sobre o movimento dos virus
e da doenca antes disso. Considerando a plausibilidade de se utilizarem pistas da clinica e
da observacdo epidemioldgica € possivel perceber, entretanto, um carater “pandémico” da
doenca ja ao longo dos séculos XVIII e XIX. Mas, como pode-se evidenciar pelos relatos
histéricos de Albert Sabin e Susumu Hotta, que trabalharam com o Denv nos anos 1950,
e de autores que estudaram o assunto (Halstead, 1992; Kuno, 2007; McSherry, 2008), a
Segunda Guerra Mundial foi uma baliza importante ndo s6 para as pesquisas com o virus
da dengue, mas para a expansdo da doenca pelo mundo.

Em geral, a historiografia sobre a doenca compartilha a ideia de que o primeiro registro
de uma epidemia de dengue é de autoria do médico norte-americano Benjamin Rush, que a
batizou de breakbone fever (febre quebra-ossos), na Filadélfia da década de 1780 (McSherry,
1982, 2008; Rigau-Pérez, 1998; Halstead, 1992; Dick et al., 2012; Packard, 2016; Chandra,
2018). No século XVII, entretanto, supostas epidemias de dengue foram relatadas: em
1635, em Martinica, no Caribe, e em Guadalupe (Dick et al., 2012). Num estudo de 1982,
James McSherry buscou estabelecer um diagnéstico retrospectivo da dengue, relacionando
as doencas que acometeram uma colonia escocesa (Darien Scheme) no istmo do Panama,
em 1699, com a referida enfermidade, baseado no relato de Patrick MacDowall.

Em 1779, a knuckle fever na Batavia foi descrita pelo cirurgido holandés David Bylon,
assim como a knee trouble, no Cairo. Embora essas duas “doencas” tenham sido associadas
posteriormente a dengue, pelo seu inicio repentino com febre alta, dor musculoesquelética
grave, erupcdo cutanea e desfecho benigno, poderiam também se tratar de febre
chikungunya, sobretudo pela caracteristica das dores articulares graves. A dificuldade
em estabelecer uma distingdo histérica entre a dengue e a chikungunya foi analisada por
Donald Carey (1971), em “Chikungunya and dengue: a case of mistaken identity?”. Carey
apontou as principais diferencas entre as duas doencas, e afirmou serem a knuckle fever e a
knee trouble a atual chikungunya, enquanto a breakbone fever, descrita por Benjamin Rush
em 1780, seria de fato o primeiro registro historico detalhado da dengue.

Ao longo do século XIX, casos suspeitos de dengue foram registrados em varios paises
como Peru, EUA, Cuba, Brasil, Chile, Argentina, entre outras regides do continente americano
(Dick et al., 2012). Os registros oitocentistas apresentavam, exclusivamente, aspectos
sintomatolégicos e epidemiolégicos da doenca e raramente alguma especulagdo a respeito de
sua etiologia. Termos variados, ligados as localidades onde a doenca irrompia, eram bastante
utilizados em substituicdo ou em coexisténcia com o termo dengue (Lara, 2019).

Em um texto publicado em 1952 no The American Journal of Tropical Medicine and Hygiene,
Albert Bruce Sabin (1906-1993), mais conhecido por seu trabalho com a vacina contra a
poliomielite, apresenta detalhadamente as principais contribuicdes feitas no ambito da
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pesquisa em dengue antes e durante a Segunda Guerra Mundial, pelo departamento médico
do Exército dos EUA.

Nas Filipinas, Percy Ashburn e Charles Franklin Craig obtiveram as evidéncias que
comprovariam a etiologia viral da dengue, que ja vinha sendo pesquisada desde 1906 na
regido, ap6s uma epidemia ter atingido Manila. Siler, juntamente com os oficiais Hall e
Hitchens, demonstrou qual seria o periodo necessario para o desenvolvimento do virus nos
mosquitos observados antes que o pudessem transmitir. No mesmo contexto, ainda antes
da década de 1930, pesquisas com macacos foram feitas, sugerindo a existéncia de um tipo
silvestre de dengue. Em 1931, James S. Simmons, St. John e Reynolds estabeleceram o papel
do Aedes albopictus na transmissao da dengue. O papel do Aedes aegypti na transmissdo da
doenca ja era conhecido desde o inicio do século XX; primeiro pela hip6tese de Thomas Lane
Bancroft, na Austrdlia, em 1905 e 1906, e depois pela confirmacdo de Aristides Agramonte
y Simoni, em Cuba, em 1908 (Lara, 2020). Ja com relagdo ao virus, em 1934, Snijders,
Postmus e Schiiffner fizeram experimentos com seres humanos na Holanda, identificando
duas cepas diferentes do virus, e, em 1936, Shortt, Rao e Swaminath conseguiram cultivar
o virus da dengue na membrana corioalantoica de embrides de galinha (Sabin, 1952, p.30).
Sabin argumenta que muitas pesquisas foram feitas antes do estabelecimento da maioria
de técnicas virologicas e procedimentos mais modernos.

As pesquisas norte-americanas durante a Segunda Guerra Mundial forneceram provas
da existéncia de maltiplos tipos imunolégicos de dengue. Concluiram também que, em
regides como Nova Guiné, febres de origem desconhecida eram causadas por tipos de virus
da dengue e, sobretudo, “que a imunidade especifica ao dengue esta associada a anticorpos
neutralizantes para o virus, que podem ser usados para diagnéstico e levantamento
epidemiol6gico” (Sabin, 1952, p.49).2 Além dessas pesquisas, que nesse periodo comecariam
a se tornar mais especializadas, impulsionadas, em parte, pelas demandas da guerra, como
por exemplo a necessidade de um agente imunizante para a dengue anélogo ao da febre
amarela, pesquisas feitas por pesquisadores do Japdo relataram muitas cepas do virus
da dengue. Em laboratorio, essas cepas foram adaptadas a uma variedade de animais de
pesquisa, sendo trés delas confirmadas como dengue, e duas como febre do vale Rift e
raiva (Sabin, 1952).

As equipes lideradas por Sabin e por Hotta e Kimura foram os dois grupos responsaveis
pelos primeiros e originais isolamentos dos sorotipos Denv-1 e Denv-2 do virus da
dengue, sendo Kimura em 1943, Hotta em 1944 e Sabin e Schlesinger em 1945. Nos
anos 1950, os outros dois sorotipos do virus foram isolados (Gubler, 2006; Kuno, 2007).
Embora ja houvesse desde o inicio do século XX alguma suspeicao a respeito da etiologia
viral da doencga, até 1943 o virus ainda ndo havia sido isolado. Em estudos japoneses,
nenhuma das vinte espécies de animais de laboratorio foi considerada ttil como modelo
animal devido a auséncia dos sintomas da dengue, problema cientifico ainda discutido
na contemporaneidade (Vieira, Schatzmayr, Schatzmayr, 2010). A dificuldade levou os
cientistas japoneses a isolar o virus pela inoculac¢do do sangue de voluntarios em fase aguda
da doenca em voluntarios saudaveis (Gubler, 2006; Kuno, 2007).

Entre as décadas de 1960 e 1970, o virus da dengue seria classificado como parte do grupo
dos Flavivirus, tal como a encefalite japonesa e a febre amarela, e, juntamente com o virus da
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chikungunya, classificado como um Alphavirus, passaria a pertencer a familia Togaviridae
(Hotta, 1978). A classificacdo moderna* do virus da dengue foi um fator importante para
a aparicdo de novos estudos laboratoriais que resultaram no aprimoramento da vigilancia
virolégica e epidemioldgica da doenca, possibilitando gerar uma grande quantidade de
dados acerca da disseminacdo global do virus (Messina et al., 2014).

Sabin (1952) e Hotta (1978) foram atores importantes nesse processo, tanto por fazerem
parte das decisdes na esfera da satide publica como por participarem do processo global
de evidenciacdo da doenca a partir dos estudos virolégicos. Ao mesmo tempo que o virus
da dengue era classificado, seu mecanismo de transmissdo era descrito e a relacdo com
os sintomas era estabelecida. Esses cientistas, nos EUA e no Japdo, assim como Hermann
Schatzmayr na Fiocruz, tiveram atuacdo importante no periodo em que a virologia se
instituia como ciéncia.

Para Halstead (1992), a “pandemia” de dengue do século XX surgiu do choque entre
forcas ecoldgicas que entraram em agdo no contexto da Segunda Guerra Mundial e que,
a partir dai, continuariam sem precedentes. Os virus circulavam com os combatentes
asidticos e americanos, e, junto a isso, a destrui¢do do abastecimento de agua das cidades,
as moradias temporarias e precarias dos refugiados da guerra, o crescimento da populagdo
devido a alta fertilidade e a migracao entre espagos rurais e urbanos propiciaram um grande
crescimento da area e da populacdo de Aedes aegypti. Como afirma Dilene Nascimento, no
Brasil ha um movimento de contencdo e reinfestacdo do mosquito desde 1958, quando
houve uma reducdo drastica, voltando a crescer em 1967 devido ao lixo produzido pela
industria automobilistica; em 1973, nova reducdo ocorreu, interrompida logo trés anos
depois, dando lugar a uma reinfestacdo (Nascimento et al., 2010, p.212).

Sem programas efetivos de contencao dos vetores, as infec¢des por dengue aumentaram
gradativamente desde o pds-guerra. O que havia sido alcancado com as campanhas para
a erradicacdo do Aedes aegypti nas Américas (Magalhdes, 2016) foi revertido com a sua
interrupgdo, e a introdugdo do virus da dengue no continente a partir da década de 1960
alcancaria, em pouco tempo, Cuba, ilhas do Caribe, México, EUA, grande parte da América
Central, Colombia, Equador, Peru, Paraguai, Argentina e Brasil (Halstead, 1992, p.292).
Assim, a hiperendemicidade da doenca e a cocirculagdo de diferentes cepas e sorotipos
do virus resultaram numa nova forma da doenca, a febre hemorragica da dengue (FHD).
Tendo ocorrido primeiramente em Manila, nas Filipinas, em 1953 e 1954, a FHD seria
registrada nas décadas seguintes por praticamente todo o Sudeste Asiatico, tornando-se,
na década de 1970, uma das principais causas de hospitalizacdo e 6bito de criancas nessa
regido (Gubler, 2006). Nas Américas, a primeira epidemia de FHD ocorreu em Cuba, em
1981, levando 158 individuos a 6bito (cem criancas e 58 adultos), e registrando ao todo
344.203 casos da doenga. No mesmo ano, uma epidemia de dengue também foi registrada
no Brasil, na cidade de Boa Vista, Roraima, mas foi logo contida, gerando pouca repercussdo
em ambito nacional.

Com base nesse retrospecto, € possivel apontar algumas continuidades na histéria da
dengue. Elas se encontram dispostas tanto nas semelhancas das descri¢des sintomatolédgicas
quanto na consideracdo acerca do papel importante do meio ambiente na proliferacdo da
doencga. Os lugares de emanac¢do miasmadtica, ou seja, o que antes a teoria dos miasmas
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apontava como foco da doenca devido a emanacdo de substancias de animais e vegetais
em decomposi¢cdo, quase sempre coincidem com lugares de reproducdo de mosquitos e
circulacdo de virus (Packard, 2016). O que muda, assim, do ponto de vista historico, € a
percepcdo, que passa de uma forte preponderancia do olfato com o objetivo de apreender e
detectar os miasmas (Anaya, 2011), para uma interpretacdo microbiologica, entomologica
e virologica do fendmeno patolégico.

A partir de 1981, a dengue passaria a receber atencdo de alguns cientistas brasileiros,
como os virologistas do Instituto Evandro Chagas (IEC), de Belém, no Para. No IEC, ja
existia uma tradi¢do de pesquisas em arbovirologia desde os anos 1950, com a criagdo
do Belém Virus Laboratory, pela Fundacdo Rockefeller (Andrade, 2019). Assim, durante
décadas, construiram-se uma infraestrutura e a expertise que possibilitou o desenvolvimento
dos primeiros estudos virolégicos sobre dengue no Brasil, a partir do surto de Roraima.
Entretanto, apenas com a epidemia de 1986, no Rio de Janeiro, é que a doenca seria objeto
de projetos de pesquisa maiores, debates cientificos e a¢cdes politicas.

Embora, como ja apontado, o mosquito esteja em evidéncia nessa histéria, por ser vilao
(Lopes, Reis-Castro, 2019), por ser a Gnica via de pesquisa (Nascimento et al., 2010) ou
por ser foco das campanhas de erradicacdo do Aedes aegypti (Magalhaes, 2016), é possivel
argumentar como a virologia, desde os anos 1950, mas sobretudo na década de 1980 (Rosa,
2016), foi importante para o estudo das arboviroses e, em especial, da dengue.

Os virologistas do Instituto Oswaldo Cruz

A construgdo do Departamento de Virologia do I0C, na Fiocruz, foi resultado das lutas do
virologista Hermann Schatzmayr por um espaco capacitado e dedicado exclusivamente ao
estudo dos virus, além da demanda social e politica que passaria a existir a partir da década
de 1960 por laboratérios de virologia no mundo todo (Gazéta et al., 2005). A Fundagédo
Oswaldo Cruz passava por um periodo conhecido como “recuperacdo da Fiocruz” (Azevedo,
2007). Presidida de 1975 a 1979 pelo economista Vinicius da Fonseca, projetos como o da
construcao de Bio-Manguinhos em 1976, em meio a epidemia de meningite, e a campanha
mundial de erradicacdo da variola foram importantes para a construcdo de um Centro
de Virologia Médica no IOC, em 1977, que passaria a ser um departamento em 1980. Na
década de 1970, “a bacteriologia e a virologia — reconhecidas como essenciais a saade publica
por lidarem com doencas infecciosas — eram pouco desenvolvidas em meio ao espectro
disciplinar que caracterizava a pesquisa” (Azevedo, 2007, p.66) na Fiocruz. Nesse sentido,
Fonseca, com o apoio do Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico
(CNPq), elaborou uma avaliagdo das condicdes técnico-cientificas da instituicdo, visando
a construcao de um plano de trabalho.

Em 1977, foi criado o Centro de Virologia Médica (CVM), ligado ao IOC. Dirigido por
Hermann Schatzmayr, ali desenvolveram-se pesquisas e diagnoésticos para doengas virais.
O CVM também deveria servir como suporte para um curso de pés-graduacdo em Virologia
Meédica e, além disso, desenvolver expertise em imunizantes. Conveniado com a Fundacédo
Meérieux, da Franca, o centro recebeu como oferta “estagios em outros paises, duzentos
mil délares para a aquisi¢do de equipamentos e o pagamento de salario a um especialista
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contratado no exterior. Com esses recursos, Schatzmayr ... trouxe um virologista brasileiro
que hé muito tempo trabalhava em Londres, Gelli Pereira, e a mulher [Peggy], virologista
também” (Benchimol, 2001, p.340-341).

Parte do grupo de cientistas que se vincularia ao CVM atuava em pesquisas com virus
desde pelo menos a década de 1960, porém, de forma menos organizada. A trajetéria
cientifica de Hermann Schatzmayr, diretor do centro e depois do Departamento de Virologia,
confunde-se com a formagdo, ao longo das décadas de 1960 e 1970, ndo s6 de um novo
nucleo de pesquisas com virus na instituicdo, mas também do grupo de virologistas que
enfrentaria a dengue em 1986.

Hermann Gongalves Schatzmayr (1936-2010) foi um dos expoentes brasileiros da ciéncia
dos virus. Na década de 1950, formou-se médico veterinario pela Universidade Federal Rural
do Rio de Janeiro, e, posteriormente, fez o curso de microbiologia na Universidade do Brasil,
ministrado pelo professor Paulo de Gées, o que lhe propiciou uma bolsa no laboratério de
virologia da universidade, chefiado pelo professor Joaquim Travassos da Rosa — mais tarde
diretor do IOC -, e seus primeiros trabalhos com amostras da grande epidemia de influenza
que ocorreu em 1957 e 1958 no Rio de Janeiro. Antes de ingressar no I0C, em 1961, onde
passou a colaborar com os trabalhos de um laboratorio de poliomielite montado com o apoio
financeiro da Opas, Schatzmayr passou pela Universidade de Viena, na Austria. Em 1966,
doutorou-se nas universidades de Giessen e Freiburg, na Alemanha. Foi também nomeado
para a chefia da unidade de Bio-Manguinhos, em 1976, e para a presidéncia da Fiocruz
entre 1990 e 1992, durante o governo Collor. No I0C, além de criar o Centro de Virologia
Meédica e o Departamento de Virologia, ocupou o cargo da coordenacdo durante 30 anos,
atuando contra a poliomielite, a hepatite, a rubéola e outras doencas de etiologia viral. A
partir da década de 1980, foi responsével, juntamente com sua equipe, pelo isolamento dos
sorotipos 1, 2 e 3 do virus da dengue, o qual passou a ser sistematicamente estudado pelo
Laboratorio de Flavivirus do IOC, criado em meio a epidemia de 1986. No mesmo ano,
Schatzmayr fundou, juntamente com outros virologistas, a Sociedade Brasileira de Virologia
(SBV), com o objetivo de agregar os pesquisadores brasileiros. Ja no final da década de 1990
conciliou trabalhos sobre dengue com estudos de poxvirus em animais e humanos. Até
1964, ano do golpe militar, o laboratério da Opas desenvolveu métodos de diagnoéstico e
estudos comparativos de replicacdo de virus do grupo Coxsackie e Echo em camundongos,
que permitiram investigar o papel desses virus na etiologia da poliomielite (Schatzmayr,
Filippis, Friedrich, 2002, p.16). E interessante perceber, nos depoimentos de Schatzmayr
dados posteriormente as pesquisadoras Anna Almeida e Marli Albuquerque para o Projeto
Memoéria da Biosseguranca no Brasil, da Casa de Oswaldo Cruz, ndo s6 as mudancas que
a partir de entdo aconteceriam no laboratoério, mas as disputas politicas internas e mesmo
geracionais entre os grupos de cientistas do IOC.

Naquele tempo comecou a despontar a estrela do Lagoa, era figura extremamente
incompetente, nao fazia nada aqui dentro, dirigia um laboratério de tumores virais,
que nao fazia coisa nenhuma. Ele ndo aparecia, era s6 no papel, era no prédio de
Cardoso Fontes, onde é a virologia agora, na parte de cima. Ai a turma da direita ficou
forte, entdo Armando assumiu o instituto e a primeira coisa que fizeram foi nomear
Estdcio Monteiro, uma pessoa ligada a Dr. Lacorte, muito ligado ao Dr. Rocha Lagoa,
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para chefiar o laboratério que eu trabalhava. Eu rejeitei o cidadao, porque ele nao sabia
nada daquilo, colocou trés ou quatro pessoas extremamente incompetentes, eu me
revoltei cientificamente (Schatzmayr, 23 abr. 1999).

José Guilherme Lacorte, Estdcio Monteiro e Joaquim Carvalho Loures compunham o
principal grupo de pesquisa com virus no IOC até a chegada de Schatzmayr. Nas décadas
de 1940 e 1950, esses cientistas estudaram, predominantemente, os virus da gripe e da
poliomielite e desenvolveram outras agendas de pesquisa na excitacdo da ciéncia do pos-
guerra, como os estudos da relagdo entre virus e radioatividade, na antiga Secdo e Divisdo
de Virus.’ Até o inicio dos anos 1970, esse grupo ainda publicava artigos, em periddicos
como o Memorias do Instituto Oswaldo Cruz (Lacorte, Monteiro, Loures, 1971). Desse modo,
é possivel perceber a existéncia de grupos distintos de estudos com virus, sendo um deles
representativo do antigo IOC, e o outro ainda na sua fase embriondria. Mas a “revolta
cientifica” do relato de Schatzmayr expressa, assim, ndo apenas um simples conflito
geracional ou de agendas de pesquisa, mas as dificuldades enfrentadas pelo cientista no
periodo no qual o IOC foi dirigido pela figura controvertida de Rocha Lagoa.

Em 1966, Schatzmayr foi convidado para trabalhar num laboratério de virologia que
estava sendo montado na Ensp (instituicdo que s6 a partir de 1970, com a criagdo da
Fiocruz, seria vinculada ao IOC). Nesse novo laboratdrio, juntamente com Akira Homma,
o virologista montou linhas de pesquisa em enterovirus, aprimorando os estudos com o
virus da poliomielite, e iniciou pesquisas com virus em 4gua e em esgotos, desenvolvendo
tecnologias ambientais que foram repassadas para outros laboratérios e empresas como a
Companhia Ambiental do Estado de Sdo Paulo (Cetesb) (Schatzmayr, Filippis, Friedrich,
2002). Esse mesmo ntcleo também montou laboratérios de rubéola, hepatites virais e atuou
como Laboratério Nacional de Referéncia para diagnoéstico de casos suspeitos de variola,
entre 1968 e 1975.

No final da década de 1970, com escassez de recursos e um deslocamento do interesse da
Ensp para outras areas, esses virologistas passaram a integrar outro ntcleo de pesquisa no
IOC/Fiocruz, com propostas por parte de Vinicius da Fonseca de aumento de salario e da
construcdo de um programa prioritario de virus. A criacdo do Centro de Virologia Médica
alavancou as atividades de pesquisa, ensino, convénios com universidades, comissdes
julgadoras de credenciamento dos primeiros cursos ligados a drea da virologia no Brasil
e a cooperacdo cientifica internacional com diferentes centros de pesquisa em virus no
mundo. Em 1980, o Centro de Virologia Médica tornou-se Departamento de Virologia.
Em 1981, os principais laboratérios e centros do departamento ligavam-se ao estudo dos
virus da influenza, da raiva, das enteroviroses e das hepatites virais. Nesse mesmo ano,
seria feito o primeiro contato com a dengue: Schatzmayr indicava, por correspondéncia
oficial, a pesquisadora Rita Maria Ribeiro Nogueira para participar do “Curso de laboratério
para diagnéstico de dengue”, que seria realizado entre 26 de outubro e 13 de novembro
daquele ano, em Porto Rico.

O curso havia sido comunicado ao departamento pela Divisdo de Laboratério de Satde
Puablica do Ministério da Satde, de Brasilia, sob recomendacdo da Reparticdo Sanitaria
Pan-americana. Formada em medicina pela Universidade Federal da Bahia em 1972,
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Nogueira iniciou suas atividades no IOC logo ap6s completar sua formagdo médica, tendo
feito especializagdo em Iniciagdo a Pesquisa em Biologia, em 1974. Desde seu inicio na
instituicdo, a cientista trabalhou sob orientacdo de Schatzmayr, e havia sido aluna da
primeira turma do curso de mestrado em Virologia Médica, em 1977. Pela andlise das
fontes, ndo foi possivel atestar se a pesquisadora realmente fez o curso. Em relatério de
atividades referente ao ano de 1981, nenhuma viagem dessa natureza é citada por Rita
Nogueira (20 nov. 1981). Entretanto, a solicitacdo de Schatzmayr, em meio a primeira
epidemia de dengue hemorragica das Américas e a primeira epidemia de dengue do Brasil,
em Boa Vista, marca o inicio, ainda incipiente, de um olhar mais atento do Departamento
de Virologia a “nova doenca”, que a partir de 1986 reconfiguraria algumas das prioridades
daquele nucleo de pesquisas.

A documentacdo referente as atividades do Departamento de Virologia entre 1982 e
1985 indica que, durante esse periodo, os projetos de pesquisa mantiveram o mesmo escopo
tematico inicial. Chamam a atengdo ao longo desses anos a colaboracao interestadual entre
laboratérios, como o programa de capacitacdo em laboratdrios de virologia no estado da
Bahia (Schatzmayr, 5 ago. 19895), a participagdo do setor da virologia do IOC em um acordo
cientifico franco-brasileiro, os dois primeiros encontros nacionais de virologia (1982 e 1984),
com grande participacdo do departamento, cursos de diagnosticos laboratoriais e viagens
internacionais. Os relatérios anuais mencionavam, no topico “Perspectivas futuras”, estudos
de biologia molecular, novas técnicas de diagndstico e estudos com rotavirus, anticorpos
monoclonais e adenovirus. Assim, apesar da importancia histérica dos eventos de 1981,
nenhuma mencdo a dengue era feita nos relatérios do departamento até 1986.

A emergéncia da dengue como desafio virolégico (1986-1987)

Mesmo tendo ocorrido quase em sincronia com a epidemia de FHD em Cuba, o epis6dio
de Boa Vista parece nao ter sensibilizado as autoridades publicas naquele contexto, tendo
sido encarado como um surto isolado, enquanto o mosquito vetor continuava se espalhando
pelo territério brasileiro. No ambito da pesquisa cientifica, a investigacdo sorolégica do IEC
comecou em marc¢o de 1982, com dois pacientes que apresentavam sintomas parecidos. Os
testes sorologicos revelaram uma resposta secundaria a flavivirus e deram negativo para 13
outros tipos de arbovirus usados no mesmo teste de inibicdo por hemaglutinacdo (HI). Dias
depois, os resultados de outras amostras de sangue e soro enviadas apontaram tratar-se de
flavivirus diferente dos conhecidos até entdo no Brasil. O virus reagiu aos testes HI e FC
(fixagdo de complemento) com soros imunes a dengue 1, 2, 3 e 4, fornecidos pelo National
Institute of Health dos EUA. “No entanto, ndo foi possivel tipificar o virus. Posteriormente,
anticorpos monoclonais foram utilizados ... e o agente foi identificado como dengue 4”
(Rosa, Vasconcelos, Rosa, 1998, p.165).

Tratava-se da primeira articulagdo de virologistas brasileiros frente ao problema da
dengue, ainda situado em Belém, bem como o inicio do uso de uma série de testes sorologicos
modernos para isolamento, identificacdo e tipificacdo do virus. Esses diferentes testes
estavam sendo introduzidos aos poucos no Brasil. Alguns deles ja eram de uso comum na
equipe do Departamento de Virologia do IOC desde o final da década de 1970, como os
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testes de imunofluorescéncia. Mas é possivel evidenciar, ja em 1981, como a utilizacdo, pela
equipe do IEC, por exemplo, dos anticorpos monoclonais, foi fundamental para a resolugdo
do estudo com o virus da dengue. Na década de 1960, pesquisas demonstraram que linfocitos
celulares secretores de anticorpos do sistema imunoldgico eram “monoespecificos”, pois
secretavam apenas um tipo de anticorpo, geralmente associado a um antigeno especifico.
Mas a producgdo de anticorpos monoclonais foi relatada pela primeira vez apenas em
1975, quando os bioquimicos César Milstein e Georges Kohler conseguiram fundir células
de mieloma (linf6citos cancerigenos) com células retiradas do baco de camundongos
imunizados para gerar uma “linha celular imortal” (hibridoma), capaz de secretar anticorpos
monoclonais contra um antigeno conhecido (Marks, 2015). Assim, em pouco tempo,
pesquisadores do mundo todo comecaram a explorar as possibilidades desses anticorpos,
fosse na purificagdo de produtos biolégicos, na identificacdo de novos marcadores tumorais
ou, como no caso dos virologistas, na sorotipagem de virus. Essas técnicas também seriam
replicadas na epidemia de dengue de 1986, no Rio de Janeiro, quando os virologistas, dessa
vez do Instituto Oswaldo Cruz, seriam responséveis pelo isolamento do virus.

Uma nota de pesquisa, enviada para publicacdo em 9 de maio de 1986, no peridédico
Memodrias do Instituto Oswaldo Cruz, anunciava o isolamento do virus da dengue de tipo 1,
proveniente do soro de pacientes oriundos do municipio de Nova Iguacu, no Rio de Janeiro
(Schatzmayr, Nogueira, Rosa, 1986). O virus, que havia sido isolado em linhagem de células
(C6/36) do mosquito Aedes albopictus, confirmava que o quadro clinico de febre, cefaleia
e prostracdo que estava atingindo a populacdo da Baixada Fluminense era resultado de
infeccdo por Denv-1.

No breve texto, assinado por Hermann Schatzmayr e Rita Maria Ribeiro Nogueira,
do Departamento de Virologia do IOC, em colaboracdo com Amélia Travassos da Rosa,
pesquisadora do laboratério de virus do Instituto Evandro Chagas, eram mencionadas
as técnicas de imunofluorescéncia e a utilizacdo de anticorpos monoclonais, necessarios
para o trabalho de isolamento do virus no soro humano. O isolamento do virus foi depois
confirmado pelo laboratério de dengue do CDC de San Juan, em Porto Rico. Os casos de
dengue foram, ainda, relacionados ndo s6 com os primeiros casos brasileiros notificados, no
ano de 1981, na cidade de Boa Vista, mas também com um artigo do médico Antonio Pedro,
de 1923, publicado no periédico O Brasil Médico, sobre uma suposta epidemia de dengue
ocorrida em Niter6i, Rio de Janeiro, buscando estabelecer uma ligacdo entre as descricoes
sintomatologicas do inicio do século com os postulados da virologia contemporanea,
balizados por aparatos tecnoldgicos, epistemoldgicos, institucionais especificos e por um
sistema oficial de notificagado.

A publicacao cientifica em questdo, que confirmava tratar-se de dengue a epidemia
em curso, a0 mesmo tempo que inaugura as publicacées do Departamento de Virologia
sobre a tematica da dengue, era resultado de um trabalho prévio que uniu uma espécie
de “sondagem epidemioldgica”, articulacdes entre diferentes centros de pesquisa e a
colaboracao estreita com as secretarias de saide. A cooperacdo entre IEC e IOC pode ser
evidenciada pelo compartilhamento de técnicas, dados sobre a epidemia de 1981-1982 e
pelos trabalhos publicados em conjunto. Quando a Opas anunciou, para marco de 1986,
um curso de diagnéstico laboratorial de dengue, na Venezuela, Schatzmayr buscou apoio
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do diretor do I0OC, Carlos Morel, e do presidente da Fiocruz, Sérgio Arouca, para que fosse
financiada a participacdo, assim como em 1981, de Rita Nogueira, com o objetivo de trazer
para o Brasil as técnicas e os insumos necessarios para o diagnoéstico laboratorial da doenca
(Schatzmayr, Cabral, 2009, p.47). Segundo Schatzmayr, o diagnostico de dengue no Brasil
foi criado pelo seu grupo. “Ninguém tinha experiéncia em dengue aqui, ninguém tinha
soro, ndo tinha nada”. Quando Nogueira retornou do curso, testou os materiais trazidos
da Venezuela diretamente com os soros colhidos dos casos suspeitos de Nova Iguacu, logo
no inicio da epidemia. “Os nove, tudo positivo. Tudo tipo 1” (Schatzmayr, 14 mar. 2002).

A epidemia de dengue de 1986, diferentemente da epidemia de 1981-1982 em Boa
Vista, chamou mais atenc¢do dos jornais e das autoridades publicas ndo sé por se tratar de
evento de maior magnitude, ocorrendo num importante polo urbano do Brasil e depois
disseminando-se, mas também pelo proprio contexto brasileiro de redemocratizacao.
Eventos importantes nesse momento, como a criacdo do Sistema Unico de Sadde (SUS),
estavam em curso. O ano de 1986 foi marcado pela realizacdo da oitava Conferéncia
Nacional de Satde, evento responsavel pelo lancamento das diretrizes do que viria a ser
o Sistema Unico de Satide no Brasil, bem como por colocar em pauta a discussdo sobre o
direito a satide como dever do Estado. Nos jornais, a dengue, que havia primeiramente
sido confundida com uma intoxicacdo ligada a uma fabrica de Nova Iguacu, era novidade.
Em matéria intitulada “Dengue ja fez mais de 10 mil vitimas no RJ”, o jornal O Fluminense
relacionava erroneamente a epidemia em curso com a que havia sido “registrada em 1926”,
e errava o nome do mosquito transmissor, o “Aedes aegybti, que se acreditava erradicado
desde 1965” (Dengue..., 25 abr. 1986).

O carater benigno da doenca era muitas vezes ressaltado. No Jornal do Brasil, manchetes
como “A dengue da febre mas ndo mata” eram comuns nos primeiros dias do surto (A
dengue..., 25 abr. 1986). Do mesmo modo, entretanto, 0 mesmo jornal expunha as falas
do ministro da Saude, na época Roberto Santos, e do ex-secretario e assessor de satide do
estado do Rio de Janeiro, Eduardo Costa, que apontavam a dificuldade de contencdo do
surto, pois segundo esses, a Superintendéncia de Campanhas de Saade Publica (Sucam) nédo
possuia as condi¢des necessarias para o combate a doenga. Nas linhas do jornal, a estrutura
precaria do principal 6rgdo era fortemente denunciada: “A Sucam em Nova Iguagu s6
tem 80 fiscais para cobrir uma 4rea de 764 quildometros quadrados e uma populagdo de 2
milhdes de habitantes, a maioria vivendo em locais insalubres, propicios a contaminacdo
pelo mosquito aedes aegypt [sic]” (Ministro..., 27 abr. 1986, p.20).

A forma como a dengue foi inicialmente tratada pelos jornais e por parte das autoridades,
seja como uma doenca nova, benigna ou passageira, tem relacdo com uma comparacdo,
comum a época, diante do medo do retorno da febre amarela urbana. Por outro lado,
contrasta com os esforcos, a partir desse periodo, de construcdo de um centro de referéncia
no estudo da doenca e de seu virus causador. O Laboratdrio de Flavivirus, do Departamento
de Virologia do IOC, foi criado como resposta direta a epidemia de dengue, no mesmo
periodo de emergéncia da doenca no Rio de Janeiro. Os objetivos de criacdo do laboratério,
que seria chefiado pela pesquisadora Rita Nogueira, eram os estudos dos aspectos clinicos,
epidemiol6gicos e moleculares dos flavivirus, em particular da dengue e da febre amarela.
ApOs irromper a epidemia de 1986 e em seguida aos trabalhos iniciais de identificagéo,
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isolamento e tipificacdo do virus, o laboratério passou a estudar a biologia molecular dos
virus isolados em todo o Brasil, tanto a partir dos casos humanos quanto dos vetores, bem
como a analisar a evolu¢do molecular das amostras. Em pouco tempo, tornar-se-ia Centro
de Referéncia no esclarecimento de casos suspeitos de dengue e de febre amarela, passando
a apoiar os servicos de vigilancia epidemiol6gica em diferentes estados do pais, como Rio
de Janeiro, Bahia, Espirito Santo e Minas Gerais (Schatzmayr, Cabral, 2009, p.60).

O desafio ocasionado pela emergéncia da dengue em 1986 teve principalmente dois
resultados observaveis: reorientou profundamente a trajetéria cientifica de pesquisadores
do Departamento de Virologia, como Hermann Schatzmayr, Rita Nogueira e a pesquisadora
Monika Barth; ampliou o entendimento sobre a dengue, contribuindo para a sua passagem
de “doenca-fantasma” a “mais nova endemia de estimacdo”, e construindo expertise no
estudo das arboviroses e em técnicas laboratoriais moleculares como os exames de proteina
C-reativa (PCR).

Embora Schatzmayr tivesse participacdo em varios outros estudos viroldgicos, por ser
chefe do Departamento de Virologia, a dengue passaria a ser um dos seus principais objetos
de pesquisa a partir de 1986 até a sua morte, em 2010. No Fundo Hermann Schatzmayr é
possivel verificar grande quantidade de documentacao sobre dengue entre os documentos
pessoais e profissionais de Schatzmayr, como entrevistas, certificados de eventos, relatorios
oficiais, registros sorologicos e artigos cientificos. Rita Nogueira, que até ser enviada ao
curso internacional de dengue pesquisava enterovirus, passou a chefiar o Laboratério de
Flavivirus e fez sua tese de doutoramento sobre o perfil laboratorial das epidemias de dengue
causadas pelos sorotipos 1 e 2 do virus, estabelecendo, ao longo das décadas de 1990 e
2000, inameros projetos de pesquisa sobre a arbovirose. Outro exemplo de uma trajetdria
afetada pela dengue é a da pesquisadora Monika Barth, filha do zodlogo alem&do Rudolph
Barth (1913-1978) e esposa de Schatzmayr. Ela, que estudava morfologia de pdlens, foi
peca importante para o desenvolvimento da virologia no IOC, pesquisando a morfologia
de vérios virus pelo microscopio eletronico. A partir de 1986, Barth passou a estudar de
modo sistematico o virus da dengue, também a partir da microscopia eletrénica. A grande
problematica da cientista era entender como o virus se formava dentro da célula, ou seja,
a sua morfogénese. Seus trabalhos, feitos em conjunto com o Laboratério de Flavivirus,
conectando os dados morfolégicos com os exames de PCR e outras técnicas, foram continuos
durante as décadas de 1990 e 2000 e elucidaram pontos importantes do ciclo do virus da
dengue (Barth, 6 nov. 2019).

De 1986 a 1993, periodo atravessado por duas grandes epidemias de dengue no Rio de
Janeiro, o Laboratoério de Flavivirus isolou os sorotipos 1 e 2 do virus pela primeira vez no
Brasil e buscou estabelecer metodologias para a construcdo de um diagnéstico da dengue,
em parceria com os infectologistas da Fiocruz. Em meados da década de 1990, os projetos
de pesquisa passaram a ter como objetivo estudos gerais sobre o virus, além da avaliacdo da
resposta imunolégica a doenca, implementacao de técnicas de sequenciamento viral para
genotipagem dos virus da dengue circulantes no territorio brasileiro e o estudo de técnicas
de imuno-histoquimica para diagnoéstico de casos fatais da doenca. Do final dos anos 1990
até 2010, além do isolamento e sequenciamento genético dos outros sorotipos do virus (3 e
4) nas epidemias seguintes de dengue, a experimentacdo de inimeras técnicas moleculares e
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testes diagnoésticos constituiram as principais atividades daqueles pesquisadores. A avaliacdo
de diferentes métodos, na busca de uma opcao diagnostica mais eficaz, foi o grande vetor
dos projetos de pesquisa do laboratoério.

A agenda de pesquisa, com estudos sobre a patogenia, a biologia molecular, a
caracterizacdo viral e a constante avaliacdo e aplicacdo de novas técnicas visando ao
aperfeicoamento do diagnéstico laboratorial, foi marcada por uma solidez dos estudos e
pelo trabalho continuo. Na época da emergéncia da doenga, em 1986, a febre amarela era
um importante modelo biomédico para o trabalho com a dengue. Entretanto, a partir da
consolidagdo dos estudos em dengue, ao longo desses anos, foram percebidas inimeras
diferencas entre os dois virus e as doencas. Mais recentemente, com a emergéncia da
chikungunya e da zika, a dengue, por sua vez, passou a ser o principal modelo biomédico
para os estudos dessas outras arboviroses, embora o CHIKV (virus chikungunya) nao seja
um flavivirus. O grupo de virologistas do IOC fez as suas primeiras publicacdes cientificas
sobre o tema a partir de 1986.

Em 1988, um estudo mais detalhado sobre o Denv-1 foi publicado. Os virologistas
apresentaram em detalhes como isolaram, de um caso humano fatal e de fémeas adultas
de Aedes aegypti, o virus dengue tipo 1. O efeito citopatico gerado na célula pelo virus
foi estudado em microscopia eletronica, e os dados expostos no texto. Mas a principal
énfase do artigo foi a “defesa” do diagnostico laboratorial dos casos suspeitos de dengue
em todas as regides do pais e onde se encontravam os vetores. Para tanto, apresentaram a
demonstracdo e avaliagdo do uso do teste sorologico (ensaio imunoenzimatico) para captura
do anticorpo IgM, o MAC-Elisa. O teste foi utilizado tanto para o diagnostico quanto para
avaliar a circulacdo do virus, e seus resultados foram considerados “claros e reprodutiveis”
(Schatzmayr et al., 1988).

Antes do MAC-Elisa, o principal teste sorol6gico para dengue no Brasil, utilizado pelo
grupo de virologistas do Instituto Evandro Chagas em 1981-1982, era o teste de inibicdo da
hemaglutinacdo. O teste em questdo era de alta sensibilidade e baixo custo, mas problemas
com as reacdes cruzadas entre os quatro sorotipos do virus da dengue aumentaram, ainda
no inicio dos anos 1980, as dificuldades de sua utiliza¢do para o diagndstico sorolégico da
doenca (Figueiredo, 1998, p.159). A partir de 1986, com a introducdo do MAC-Elisa, muitos
laboratdrios brasileiros aderiram a técnica.

O trabalho do Laboratério de Flavivirus, desde antes de sua criacdo, mostrou-se
consistente ao longo do tempo. Tanto Hermann Schatzmayr quanto Rita Maria Ribeiro
Nogueira ndo s6 construiram uma nova agenda, aprendendo, aplicando e aprimorando
técnicas modernas, mas também se tornaram um polo incontornéavel desses estudos. O
aporte ja muito bem arranjado do Departamento de Virologia, grande parte pelo seu proprio
chefe, ao longo dos anos 1970 e 1980, foi fundamental para que, quando da chegada da
dengue, em 1986, rapidamente se estabelecesse um nucleo de investigacdo articulado com
outros laboratorios de virologia nacionais e internacionais, especialistas de outras areas,
agéncias internacionais, ministério e secretarias de saide, que soube aproveitar o momento
certo para investirem um novo tema de pesquisa, pelas evidéncias e mesmo pela intuicdo
de que a dengue se estabeleceria como problema cronico.
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Consideragodes finais

Este artigo tentou demonstrar como a dengue se apresentou como desafio virologico,
mobilizando esforcos por parte dos virologistas e cientistas ligados ao Departamento de
Virologia do IOC. Buscou-se analisar quais foram os principais impactos da doenca naquele
nucleo de pesquisa, na carreira de cientistas, na incorporagdo de novas técnicas laboratoriais
para o estudo dos virus e, em especial, das arboviroses, e no modo como a virologia se inseria
em relacdo aos novos problemas da esfera da satde puablica. Essa pesquisa buscou trazer
novas fontes a historiografia, apresentando também algumas novidades e possibilidades
analiticas, sobretudo buscando enfatizar o papel dos virus e da virologia nas discussdes
sobre doenca e sadde publica. O processo aqui analisado pode explicar a rapida e consistente
resposta dos virologistas da Fiocruz as crises de saade ptblica mais recentes, como no caso
da zika, da chikungunya e da covid-19. A transicdo da ideia de dengue, de doenca-fantasma
a doenca de estimacdo, ¢ um bom exemplo disso devido ao importante papel da ciéncia dos
virus nesse processo. Os arbovirus circulam entre diferentes espécies, incluindo mosquitos
e humanos, e possuem um ciclo complexo que, como se tentou argumentar, foi elucidado
pelos virologistas, num esfor¢o de compreensao da dengue, resultando no esclarecimento
da doenca que naquele momento emergia, bem como na incorporacdo de novos testes e
métodos laboratoriais, gerando uma expertise para a virologia brasileira que se reflete hoje,
por exemplo, na predominancia de estudos arbovirologicos nos congressos de virologia.
Atualmente, a FHD ainda é um grande desafio, com novos surtos a cada ano, devido a
cocirculacdo dos quatro sorotipos do virus.
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NOTAS

1 O teste sorolégico MAC-Elisa (enzyme-linkedimmunosorbent assay) é um ensaio imunoenzimaético,
desenvolvido pelo CDC de Porto Rico e que passou a ser utilizado a partir de 1986, sendo considerado o
exame mais Gtil, simples e rdpido para a vigilancia e diagndstico, pois requer, em geral, somente uma amostra
de soro. O exame utiliza antigenos especificos dos quatro sorotipos do virus da dengue para capturar o
anticorpo IgM nas amostras de soro. A resposta imune numa infec¢ao por dengue produz anticorpos IgG
e IgM, que sdo dirigidos contra as proteinas do envelope do virus. O IgM se desenvolve a partir do quinto
dia do inicio da doenca, entdo o trabalho com esses testes leva em consideragdo o estagio da infeccdo. O
teste em questdo tornou-se, ao longo dos anos, uma importante ferramenta diagndstica para a dengue,
pois possui sensibilidade e especificidade de 90% a 98%), ainda que tenha que aguardar os primeiros cinco
ou mais dias ap6s o inicio da febre para ser utilizado (Teste..., 2010).

20 termo molecularizagdo esta ligado a emergéncia de uma “visdao molecular” da vida, da satide e da doenga,
que se relaciona com os avancos da biologia molecular no estudo de acidos nucleicos, proteinas, DNA e
genes, entre as décadas de 1950 e 1970, e do projeto Genoma Humano, na década de 1990 (Chadarevian,
Kamminga, 2005). H4, desde a década de 1990, uma extensa literatura sobre o tema (Kay, 1993; Rheinberger,
1995), sendo o livro de Chadarevian e Kamminga, de 2005, um excelente esforco de sistematizacdo dessa
discussao.

3 Nessa e nas demais citagdes em outras linguas a tradugao € livre.
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4 H4 uma interessante discussdo sobre o tema da classificacdo moderna dos virus e suas implica¢des
epistemologicas. De acordo com Gregory Morgan (2016), as primeiras tentativas de construir um esquema
de classificacdo viral, na década de 1960, focaram as propriedades estruturais do virion. Com o tempo, o
Comité Internacional sobre Taxonomia de Virus (ICTV) passou a incluir a histéria evolutiva como fator
importante. A definicdo de espécie viral construida pelo ICTV foi baseada em termos de monofilia, mas,
de acordo com Morgan (2016), a existéncia de transferéncia genética horizontal em varios grupos de
virus levanta um desafio a essa definicdo. O autor defende a ideia do pluralismo radical nos sistemas de
classificacdo dos virus, devido ao fato de que alguns virus facilmente podem ser membros de mais de uma
espécie, sendo o proprio conceito de espécie bastante problematica no caso dos virus.

5> Em 1942, um novo regimento promulgado pelo governo Vargas reorganizou os servicos técnicos e
administrativos do I0C, criando oito divisdes: Microbiologia e Imunologia, Virus, Zoologia Médica,
Fisiologia, Quimica e Farmacologia, Patologia, Estudos de Endemias, Higiene, e duas secdes (Auxiliar e
de Administracdo). A partir de 1944, a Divisdo de Virus passou a ser chefiada pelo bacteriologista Cassio
Miranda, diretor do IOC entre 1953 e 1954, enquanto a Secdo de Virus, vinculada a divisdo, ficou a cargo
de José Guilherme Lacorte, que ja vinha ocupando o cargo. Antes disso o estudo dos virus no IOC era

comandado por José de Castro Teixeira (1906-1944) (Lara, 2020).
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