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Resumo

Investiga as relacoes entre ensino,
pesquisa e assisténcia médica mediante
analise de documentos e relatos de
nove professores do Departamento de
Clinica Médica da Faculdade de
Medicina da Universidade Federal do
Rio de Janeiro. Os resultados
apontaram forte tradicao da
bicentenaria escola médica quanto as
atividades de ensino e assisténcia
médica e mostraram que, apesar de a
atividade de pesquisa preceder a
inauguracao do tridecendrio Hospital
Universitario Clementino Fraga Filho,
s6 depois de sua criacao —
paralelamente ao desenvolvimento da
pos-graduacao e ao surgimento da
epidemiologia clinica — com a mudanca
radical da metodologia da pesquisa
clinica, essa atividade académica vem
ganhando espaco na instituicao.

Palavras-chave: pesquisa clinica; ensino
médico; assisténcia médica; Hospital
Universitario Clementino Fraga Filho;
Brasil.

Abstract

The article explores the relations between
teaching, research, and health care through
an analysis of documents and reports by a
group of professors with the Department of
Clinical Medicine at the Universidade
Federal do Rio de Janeiro’s School of
Medicine. Findings suggest that the two-
hundred year old medical school has a
strong tradition in teaching and health care
and that although research predated
inauguration of the thirty-year-old
Clementino Fraga Filho University
Hospital, this academic activity has only
gradually occupied a larger space within the
institution following creation of the
hospital, which brought a radical change in
clinical research methodology, concomitant
with the development of a graduate program
and the emergence of clinical epidemiology.

Keywords: clinical research; medical
teaching; health care; Clementino Fraga
Filho University Hospital; Brazil.
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Meédicos e historiadores tém em comum o fato de, procurando
compreender e interpretar totalidades complexas, trabalhar com
fragmentos e indicios. Os primeiros identificam como sintomas os
indicios que lhes permitem formular diagndsticos e hip6teses cientificas,
enquanto os segundos convencionaram denominar documentos os
fragmentos a partir dos quais constroem suas versoes sobre o vivido.

Carlo Ginzburg

Adiscusséo histoérica das relacdes entre ensino, pesquisa e assisténcia na escola médica
vem sofrendo, nos ultimos anos, mudancas significativas em seu eixo. Politicas pablicas
de incentivo e mecanismos mais rigorosos de avaliacdo da poés-graduacdo no Brasil tém
propiciado alteracdes nas relacdes entre as missdes académicas da escola médica no pais,
principalmente quanto ao desenvolvimento da pesquisa. Varios trabalhos tém aduzido
contribuicdes para subsidiar essa afirmacao.

Leta, Glanzel e Wolfgang (2006) afirmam que, atualmente, a maior parte da pesquisa
brasileira é realizada nas universidades publicas, que concentram ndo apenas a maior fatia
dos pesquisadores, como também dos estudantes e dos programas de pos-graduacdo. Louzada
e Silva Filho (2005) observam que tanto o trabalho cientifico quanto a formacdo de
pesquisadores, tal qual um processo social, tém passado por significativas transformacoes
nas altimas décadas. Segundo os autores, estudos da literatura internacional nos ddo
conta de um aumento na complexidade do trabalho cientifico e apontam, como peca
fundamental para o avancgo da ciéncia, a questdo do pesquisador em formacao (pOs-
graduando, post doc).

Particularmente na area médica, compreendendo-se tanto as escolas como os hospitais
universitarios, sabe-se que a maioria dos docentes do pais, mesmo em dedicacdo exclusiva,
nao tem producgdo cientifica regular e de qualidade. Na opinido do professor Bruno
Palombini, citado por Voltarelli (1997), a maioria dos profissionais responsaveis pela
exceléncia técnica dos maiores centros médicos universitarios do pais, apesar de possuir
formacdo cientifica (poés-graduacgao stricto-sensu), ndo a traduz em carreiras cientificas de
qualidade. Quanto ao triplice desafio da carreira académica — e acrescentando ainda um
quarto, o politico-administrativo —, o professor acredita ser invidvel, para muitos, assumir-
se simultaneamente como clinico competente, investigador produtivo e professor excelente.

Considerando esse cendrio, nossos objetivos, neste trabalho, sdo procurar compreender
como se posicionam sobre o tema alguns dos atuais docentes da Faculdade de Medicina da
Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ); que tipos de impacto vém produzindo as
mudancas nas relacoes entre as missdes académicas na referida instituicao; qual a influéncia
da conquista de um hospital proprio ndo sé para o ensino e a assisténcia como também
para a pesquisa; e qual o papel da expansdo da pds-graduacdo nos ultimos trinta anos
para o (des)equilibrio das trés missdes. Identificamos as opinides dos professores
entrevistados dividindo-os em dois grupos: profissionais, mais voltados para ensino e
assisténcia, e pesquisadores.
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A velha Faculdade de Medicina e o jovem Hospital Universitario Clementino Fraga
Filho: breve historia das duas unidades da Universidade Federal do Rio de Janeiro

A bicentenaria Faculdade de Medicina da UFR]J foi criada pelo principe regente dom
Jodo, em 1808!, com o nome de Escola de Anatomia, Medicina e Cirurgia e instalada no
Hospital Real Militar, no morro do Castelo. O monarca lusitano, fustigado por Napoledo
Bonaparte e aconselhado pelos ingleses, transferiu o trono portugués para o Rio de Janeiro.
Alguns meses antes, entretanto, em sua breve passagem pela cidade de Salvador, dom Jodo
assinou, em 18 de fevereiro de 1808, carta régia determinando a criacdo da Escola de Cirurgia
da Bahia, fato de relevancia nacional que significou o estabelecimento do primeiro curso
superior da colonia e o consequente cancelamento da proibicao de se oferecer ensino superior
no Brasil — considerado ameaca aos interesses da corte. Os médicos na coldnia eram, entdo,
0s poucos brasileiros que se tinham graduado na Europa e raros estrangeiros que aqui
vinham exercer a profissao.

Em 1° de abril de 1813, ambas as escolas foram reorganizadas e se transformaram,
simultaneamente, nas Academias Médico-Cirargicas de Salvador e do Rio de Janeiro. Ainda
assim, s6 13 anos ap6s, em 29 de setembro de 1826, por decreto-lei de dom Pedro I, foi
autorizada a emissdo de diplomas e certificados para os médicos que nelas faziam seu
curso. Passaram-se mais seis anos até que — ja durante a Regéncia Trina, em 3 de outubro de
1832 - elas obtivessem sancdo legal para se transformar em escolas ou faculdades de medicina
(Historia, s.d.).

Em 1856, a Faculdade de Medicina foi transferida para o prédio do Recolhimento das
Orfas, na rua Santa Luzia, ao lado da Santa Casa de Misericordia. Cabe destacar que foi
ali, a partir de 1884, na gestdo de Vicente Candido Figueira de Sabdia (1880-1889), que o
ensino na faculdade passou por ampla reforma. Seu principal aspecto consistiu na
introducdo do ensino pratico de todas as disciplinas médicas, rompendo com o predominio,
até entdo vigente, do ensino exclusivamente tedrico. Além disso, os temas e as disciplinas
relacionados as novas tendéncias da medicina europeia — marcadas pelo avan¢o da medicina
experimental e pelo impacto das teorias de Louis Pasteur — comecavam a se fazer presentes
no ambiente da faculdade, ainda que s6 em 1901 tenha sido criada a cadeira de bacteriologia
(Fiocruz, s.d.). Essas mudancas expressavam nova representacdo do saber médico. Baseando-
se no modelo germanico, propunham a introdug¢do dos estudos praticos das disciplinas
clinicas e experimentais e a consequente quebra do monopdlio francés, napolednico, na
formacdo profissional pelas faculdades do Rio de Janeiro e de Salvador (Fiocruz, 2007,
s.d.). A visdo de Kemp e Edler (2004, p.580-581) bem ilustra essa questdo:

O modelo anatomoclinico, que, por volta de 1830, se irradiou de Paris para o resto do
mundo, orientou o conjunto de institui¢des médicas brasileiras até a década de 1880.
Com seus preceitos epistemologicos oriundos do sensualismo dos idéologues e sua pratica
clinica amparada em instrumentos e técnicas de inspecao — que incluiam o exame fisico de
palpacao e auscultacdo, o estetoscopio, as estatisticas médicas, o ensino sistematico a
cabeceira do paciente, a anatomia patologica e o exame anatdémico apds a morte —
ergueu-se todo um sistema de autoridade profissional amparado por algumas instituicdes:
a Academia Imperial de Medicina, duas faculdades de medicina e a Junta Central de
Higiene Pablica. No entanto, por volta de 1870 esse modelo passou a ser questionado
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pelas principais autoridades médicas do Império como obsoleto, gerando a Reforma
Sabobia, em 1882, de inspiracdo germanica. Os laboratérios entdo implantados (fisiologia,
patologia experimental, histologia, parasitologia), a bancada, o microscépio e o cadinho
davam materialidade, juntamente com a inauguracdo das novas enfermarias de
subespecialidades clinicas, ao novo ideal de ensino prético e livre.

Kemp e Edler (2004) destacam outro momento, ja na década de 1930, quando Antonio
da Silva Mello, catedratico de clinica médica da entao Faculdade Nacional de Medicina do
Rio de Janeiro, apresentou proposta de aplicacdo do modelo germanico a educacao médica
brasileira. Silva Mello, assim como Flexner, havia estudado na Alemanha e voltara
apaixonado pelas formas e pelos preceitos daquele pais. Ambos tinham aproveitado bem
seu tempo no exterior e haviam experimentado o clima intelectual como estudiosos.
Perceberam que o mundo estava mudando e sentiram que podiam prover a visdo que
tornaria suas nagdes alinhadas com as novas tendéncias.

S6 em 12 de outubro de 1918, entretanto, a centendria institui¢do teve inaugurado um
prédio proprio, o da Praia Vermelha. Nao obstante a mudanca, o antigo Recolhimento
das Orfas — que abrigou a faculdade por quase um século — passou a ser chamado Instituto
Anatomico e nele algumas disciplinas do curso médico ainda funcionaram até a década de
1960.

Pouco menos de dois anos depois, em 7 de setembro de 1920, essa Faculdade de Medicina,
a Escola Politécnica e a Faculdade e Direito do Rio de Janeiro, agrupadas, formaram a
primeira universidade do pais, a Universidade do Rio de Janeiro. Embora tempordo? o
fato, inegavelmente, constituiu um marco para o ensino superior no Brasil. Moniz de
Aragao, na Introducdo de A reforma da Universidade do Rio de Janeiro, de 1968, aponta
causas e consequéncias dessa tardia criacdo:

Ao comemorar-se o 1° centendrio da Independéncia, o decoro nacional exigiu que se instituisse
uma universidade no pais, e que para isso estdvamos completamente despreparados. A
consequéncia foi o surgimento de uma instituicdo artificial e abortiva, a reuniao de escolas e
faculdades, isoladas nas areas da cidade, através de um conjunto fragil, representado por
um centro meramente administrativo (Aragao, 1968, citado em Vargas, Valladares, Gomes,
2001, p.9).

Contudo, a nova sede da Faculdade de Medicina, que ficava no campus da Praia Vermelha,
adquiriu enorme valor simbdlico. Centro de referéncia para a identidade de cada um que
por la passava ou trabalhava, fosse docente, estudante ou funcionério, também para a
sociedade era valiosa referéncia — uma faculdade tradicional que formava profissionais de
alta qualidade, gente proveniente de quase todo o pais e que tinha, ali, sua representacdo
simbolica, sua forca. Lobo (1994, p.31), em seu livro dedicado aos médicos da turma de
1939, ilustra sua diversa composicao:

Um grande nimero de colegas veio de outros estados. Predominavam os paulistas; um
ntmero, ndo muito menor, de Minas Gerais; havia os “capixabas” ...; os do interior do
estado do Rio ...; do Maranhao ...; de Mato Grosso ...; de Pernambuco ...; do Piaui ...; da
Paraiba ...; de Goias ... . Isto demonstra a importancia da Faculdade como elemento de
integracdo nacional, pois muitos deles voltaram para as suas cidades de origem, além
de certificar o alto conceito da nossa instituicao.
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Na sede reunia-se também a congregacao da Faculdade de Medicina, o que lhe emprestava
forte identidade fisica, que no entanto foi perdida em janeiro de 1973, com a transferéncia
da Faculdade de Medicina para o campus da Cidade Universitaria, na ilha do Fundao,
levando junto seu valor simbodlico. A Faculdade de Medicina, ex-vi da Lei da Reforma
Universitaria, ocupou variados espa¢os, o que contribuiu ainda mais para essa perda de
unidade fisica. Fim mais triste ocorreu em 1975: a derrubada do antigo prédio da Praia
Vermelha, por forca do arbitrio do governo militar, sem que tivesse havido qualquer
movimento para obter o tombamento do prédio pelo patrimdnio histérico, que se poderia
constituir em monumento consagrado a histéria da medicina no Brasil (Maia, 2001).

O Hospital Universitario Clementino Fraga Filho (HUCFF) — inaugurado em 1° de
marco de 1978 — tornou-se, progressivamente, a construcdo de maior visibilidade e referéncia
social, em substituicdo a Faculdade de Medicina. Isso porque, regimental e estatutariamente,
a Faculdade de Medicina e o HUCFF nao se confundem. Ao contrdrio do que ocorre em
outras instituicdes universitarias do pais®, sao unidades independentes, previstas respecti-
vamente como académica e suplementar no estatuto da UFR]. Em outras palavras, o Hospital
Universitario ndo pertence a Faculdade de Medicina. Ambos constituem unidades do Centro
de Ciéncias da Satude (CCS) — um dos seis centros da UFR] - e a ele estdo diretamente
subordinados. Passados trinta anos da inauguracdo do HUCFF, boa parte da sociedade
carioca ndo se da conta de que ele é o maior campo de treinamento dos alunos e local de
trabalho da maior parte do corpo docente da Faculdade de Medicina.

Embora inaugurado em 1978, referéncias a necessidade de um hospital para o ensino
clinico datam de meados do século XIX, como os registros de correspondéncias trocadas
entre o diretor e o ministro do Império solicitando que a Faculdade tivesse um hospital
(Vargas, Valladares, Gomes, 2001). Foi durante o século XX, entretanto, que cresceram as
reivindicacdes e lutas. Elas estdo documentadas em varios relatérios, memorias historicas,
licdes inaugurais, discursos de posse de professores, todos refletindo o velho anseio de
docentes e alunos. No livro comemorativo do centendrio da faculdade, assim escreveu
Fernando Magalhaes (1932, p.198):

Nos derradeiros anos de sua centtria, a Faculdade de Medicina, parcialmente instalada
em edificio apropriado, espera com confianca o restante de suas paredes. Também espera,
mas com ansiedade, o seu Hospital das Clinicas, concebido com opuléncia, comecando
com fragor, mas afinal interrompido, apenas se elevou o primeiro pavilhdo que la esta de
pé, como um esqueleto pré-histdrico, diante do qual a curiosidade desocupada e ignorante
pergunta: ‘O que € aquilo?’ - Quem respondera?

Contudo, no final dos anos 1970, na concepgdo de seus idealizadores e criadores, a
denominacdo ‘hospital das clinicas’ ndo correspondia a amplitude dos objetivos mais
modernos. A denominacdo ‘hospital universitario’ deveria representar a base de uma rede
regional de unidades de satide em que se associassem diferentes instituicdes, cada qual
conservando suas atribui¢des e autonomia, porém atuando todas de maneira coordenada,
ligadas por um mecanismo eficiente de comunicacdo (Fraga Filho, 1983). A atual
denominacdo foi sugerida ao Conselho Universitario da UFR] em novembro de 1985, logo
ap6s o afastamento, a pedido, do primeiro diretor e criador da instituicdo. Em ata da
reunido estd consignado que, apds aprovacdo de voto de louvor ao professor Fraga, o
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entdo reitor, professor Hordcio Macedo, “prop6s que fosse prestada ao ilustre mestre uma
homenagem de forma permanente, ou seja, dando-se o nome de Clementino Fraga Filho
ao Hospital Universitario, tendo sido a proposta aprovada unanimemente, com aplausos
calorosos” (Boletim..., 1985).

Os sujeitos desta analise: perfil dos entrevistados e de seu departamento

Uma das fontes utilizadas, neste trabalho, para documentar a historia mais recente das
discussoes sobre as relacdes entre ensino, pesquisa e assisténcia médica na Faculdade de
Medicina da UFR] foram entrevistas — semiestruturadas, gravadas, transcritas e submetidas
a analise do discurso —, realizadas com nove professores, todos lotados no Departamento
de Clinica Médica da bicentendria instituicdo.

E importante destacar que, dos dez departamentos da Faculdade de Medicina, o de
Clinica Médica é o que comporta o maior nimero de docentes e disciplinas. Trata-se,
ainda, do maior departamento de toda a UFR], e estima-se que seja maior do que 90%
de todas as suas demais unidades. Em julho de 2007, contava com 138 docentes* dos 443 de
toda a Faculdade de Medicina, ou seja, 31,15%. Entre seus 125 professores médicos, 83
(66,40%) sdo doutores — entre os quais, dez professores titulares —, 31 (24,80%), mestres e 11
(8,80%), com especializacdo; 94 (75,20%) cumpriam regime de trabalho de 40 horas semanais,
23 (18,40%) de dedicacao exclusiva e apenas oito (6,40%) de 20 horas semanais, perfazendo
o total de 117 (93,60%) em horario integral; e com 50 (40%) docentes permanentes em
programas de pos-graduacdo. Durante 2006, dos protocolos de pesquisa cadastrados (247
projetos originais) no Comité de Ftica em Pesquisa do HUCFF, 101 (40,89%) foram oriundos
do Departamento de Clinica Médica (Elia, 2007).

Também ndo é menor sua tradicdo. Se, por um lado, os atuais departamentos —
concebidos como a menor fracdo da estrutura universitaria — tiveram sua origem simultanea
na lei 5.540, de 28 de novembro de 1968, que extinguiu as catedras, por outro, a primeira
cadeira de clinica médica - sua antecessora — teve origem em 1833 na Faculdade de Medicina
do Rio de Janeiro (1832-1920), tendo sido ocupada inicialmente por Manoel Valaddo
Pimentel.

A apresentacao do pertfil de nossos nove entrevistados se inicia pelos critérios de escolha.
Entre os professores, selecionamos aqueles de maior produtividade cientifica, informada
pela plataforma Lattes, do Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico,
em julho de 2005. Cinco professores se destacaram e constituiram, assim, o grupo
Pesquisadores, cuja faixa etaria variou de 47 a 56 anos (nascidos entre 1949 e 1957). Quatro
deles se graduaram em medicina pela UFR], nos anos 1970, e um, por instituicdo privada,
situada na regido sul do pais, ao final da mesma década. Dois ja eram docentes da Faculdade
de Medicina da UFR]J por ocasido da inauguracdo do HUCFEF, e o terceiro médico foi
contratado dois anos depois. Na mesma época (1978) o quarto médico - futuro docente —
era ainda discente do quinto ano médico; em 1987 foi nomeado e tomou posse como
professor. O médico graduado no sul teve sua nomeacdo como professor publicada em
1998, seguida de posse imediata. Suas areas de pesquisa sdo coincidentes com quatro — de
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12 —disciplinas curriculares do Departamento e/ou especialidades médicas (ciéncias clinicas).
Portanto, eles representam, por sua grande participacdo em atividades académicas e
administrativas e pelo tempo na instituicdo (todos em jornada de trabalho de 40 horas/
semana, dois deles com dedicacdo exclusiva), o pequeno grupo dos professores pesquisadores
do Departamento de Clinica Médica.

A selecdo do outro grupo baseou-se em critérios menos objetivos: identificamos, no
Departamento, profissionais de alto prestigio entre seus colegas e alunos. Recorremos as
histérias de vida académica e profissional, e devemos destacar que alguns ja tiveram ou
tém assento em sociedades ou associacoes profissionais, tendo outros sido homenageados
repetidas vezes por alunos, em solenidades de colacdo de grau. Nenhum de seus compo-
nentes se considera pesquisador, mas sim professores com preocupac¢des mais voltadas para
o ensino de graduacdo e para a assisténcia médica, o que representa a grande tradicdo da
bicentenaria Faculdade de Medicina. Enfim, quatro professores (dois com doutorado, um
com mestrado e um com especializacdo) foram escolhidos para constituir o grupo
Profissionais, cuja faixa etaria variou de 54 a 58 anos (nascidos entre 1947 e 1952). Todos se
graduaram em medicina pela UFR], na primeira metade dos anos 1970. Trés deles ja eram
docentes da Faculdade de Medicina da UFR] o HUCFF foi inaugurado; o quarto foi
contratado um ano depois. Suas dreas de atuacdo médico/docente sdo especialidades médicas
(ciéncias clinicas), com as respectivas disciplinas curriculares do Departamento. Eles
representam, portanto, por sua grande participacdo em atividades de ensino e profissionais
e pelo tempo na institui¢do (todos em jornada de trabalho de 40 horas/semana), o conjunto
dos professores clinicos do Departamento de Clinica Médica.

Quanto aos temas abordados no roteiro semiestruturado de entrevistas, destacam-se:
vida profissional; educacdo secundéria e universitaria; iniciacdo cientifica; aperfeicoamento
no exterior; realizacoes profissionais; experiéncia nas instituicdes; compreensodes acerca do
perfil de um hospital universitario; relacdes pessoais; éxitos e fracassos. Naturalmente, as
entrevistas abrangeram alguns temas de carater um pouco mais geral: concomitancia do
exercicio de fungdes administrativas e suas vantagens e desvantagens; atores que influen-
ciaram as escolhas profissionais e os que conferem reconhecimento e credibilidade a um
professor mais voltado para a pesquisa aplicada ou para a atividade assistencial; e, ainda,
avaliacdes sobre o desempenho da Faculdade de Medicina e do HUCFF em relacdo as trés
atividades: ensino, pesquisa e assisténcia médica.

Ainda que conscientes de que € sempre arbitraria a linha diviséria entre duas geracoes,
observamos que nossa amostra inclui elementos da mesma geracdo. Desse modo, as memorias
narradas por diferentes escalas axioldgicas, depois de analisadas, cruzadas e comparadas,
puderam escrever nossa historia e dar, talvez, novo significado ao presente. Ricos em detalhes,
esses testemunhos sdo bastante valiosos, oferecendo-nos uma boa imagem de diferentes
motivacdes, valores, atitudes e percepcdes, compartilhados ou ndo por esses professores.
Enfim, um panorama do que eles consideravam estimulante ou frustrante — dificilmente,
alguma outra fonte forneceria esse tipo de informacao.
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A pesquisa clinica no contexto de implantacao do Hospital Universitario Clementino
FragaFilho

Segundo uma tradicdo da investigacdo historica que se propde a interpretar as obras
colocando-as em relacdo ao mundo social, economico etc., queremos relacionar nosso
tema ao contexto vivido pela pesquisa clinica, por ocasido da inauguracdo do Hospital
Universitario da UFR], no final da década de 1970.

Variada em termos de conjunturas e problematica, a pesquisa clinica é sempre produto
de seu tempo e de suas circunstancias. Nesse sentido, dois fatos nos parecem da maior
relevancia: serem contemporaneos a inauguracdo do Hospital Universitario da UFR] e o
surgimento da chamada epidemiologia clinica; coincidirem, praticamente, os trinta anos
de histéria do HUCFF e a implantacdo da poés-graduacdo na area de satide, bem como a
expansao da pos-graduacao em geral.

Quanto ao primeiro fato, a chamada epidemiologia clinica ¢ uma tentativa de conciliacao
entre a epidemiologia e a clinica, areas vinculadas epistemologicamente, ambas tratando
de corpos sociais: enquanto a clinica trata do sujeito considerado em suas particularidades,
0 caso, o ‘um’, a epidemiologia aborda o coletivo, busca a generalidade, o grupo de casos, o
‘todos’ (Almeida Filho, 1992). A epidemiologia ¢ a ciéncia basica da saade coletiva/puablica,
e a clinica - cuja pratica € tradicionalmente pautada no tratamento individual - tem, nas
ciéncias bioldgicas, sua ciéncia basica. Comum a ambas € o fato historico de se terem
constituido como disciplinas durante o periodo de ascensao da burguesia (final do século
XVIII e inicio do XIX).

Segundo Barata (1996), a clinica e a epidemiologia surgem sob o signo do provisorio,
que ird marcar toda a época moderna. “Tudo o que é s6lido desmancha no ar”, isto &,
todos os valores, ideias, instituicdes, saberes estdo em constante transformacdo. Sao o
abandono dessa cultura modernista, rica e vibrante, e o refagio no individualismo os
tracos mais caracteristicos das duas ultimas décadas do século XX, e é ai que a epidemiologia
clinica surge como proposta de superacdo dos impasses da clinica e da epidemiologia. Em
outros termos, passada a explosdo utdpica e critica dos anos 1960, quando moderno era
sindbnimo de transformacoes, negacdo e ruptura, o movimento cultural como um todo
passou por certa tendéncia a fragmentacao do real e por um isolamento progressivo, opondo,
ao predominio do coletivo observado no periodo anterior, o primado do individual (Berman,
1987). Assim, se a epidemiologia clinica encontra suas raizes no modernismo dos anos
1970, ela floresce na ‘pés-moderna’ década de 1980. Traz, em seu corpo tedrico, pressupostos
claramente positivistas, como os da objetividade (fatos cientificos independentes da vontade
humana), quantificacdo e raciocinio probabilistico como ferramentas, linearidade do
desenvolvimento cientifico-tecnolégico e neutralidade, garantida pela separacdo de sujeito
e objeto do conhecimento. Assim, por sua filiacdo a ciéncia positiva, a epidemiologia
clinica representa hoje forte corrente de pensamento no meio médico e de producdo
cientifica: o positivismo, renovado ou ndo pelas elaboracdes do racionalismo popperiano
(Barata, 1996).

Quanto ao segundo fato, é preciso reconhecer de antemdo que o desenvolvimento da
po6s-graduagao no Brasil ndo derivou de um processo espontaneo de crescimento da producao
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cientifica e do aperfeicoamento da formacgdo de seus quadros, mas sim de uma politica
deliberada do governo federal. Tal estratégia obedecia a uma decisdo governamental explicita,
a de disciplinar e orientar o ensino superior no pafs, que culminou com a ampla Reforma
Universitaria implantada a partir de 1968-1969. Seu escopo € a moderniza¢cdo do ensino
superior nos quadros do projeto de desenvolvimento econdémico entdo adotado (Caldas,
1997).

A memoria, entretanto, esta longe de constituir repertério fidedigno do que realmente
se passou. Ancorada no presente, vulneravel e em perene movimento, seu trabalho de
constante reconstrucdo entrelaca temporalidades para tecer, com os fios da lembranca e
do esquecimento, uma trama de relacdes entre o passado e o projeto (Neves, Cavalheiro,
1997). A memoria da poés-graduacdo brasileira e de sua fungdo de lugar privilegiado da
pesquisa no pais deve ser, portanto, considerada “fiel e moével, como toda memoria” (Le
Goff, 1984, p.46).

De algum modo, a memoria da pds-graduacdo brasileira, que as vezes consideramos
equivocadamente dado de realidade, é caudataria de alguns mitos, entre eles o de uma
“idade de ouro” (Neves, Cavalheiro, 1997). O fragmento de nossa memoria coletiva sobre a
pos-graduacdo brasileira, entendida como heranca e desdobramento de uma ‘idade de ouro’
mitica, ainda que mobilizador, encerra, portanto, pelas explicacdes redutoras que nos levou
a construir, a ficcdo de univocidade que pode esterilizar as saudaveis diferencas e de um
centralismo que ndo tem por que ser a Gnica alternativa (Neves, Cavalheiro, 1997).

Ao assinalar que o inicio dos anos 1970 ndo representa momento aureo da histéria de
nossa sociedade, Falcon (1997, p.4) assim se pronunciou:

Refiro-me ..., na verdade, ao silenciamento tanto a respeito do carater autoritario,
imposto, da Reforma Universitdria e da ‘institucionalizacdo da pés-graduacao’ que dela
deriva diretamente, como acerca da vigéncia do AI-5. A imposicao de principios e diretrizes
eminentemente centralizadas realizou-se em ambiente politico infenso ao debate, hostil a
diferencas, refratario a participacao das instituicdes mais diretamente interessadas — e,
talvez, mais grave, num ambiente no qual, até prova em contrario, mestres e discipulos
eram potencialmente ‘subversivos’. Temos, em sintese, uma ‘fundacdo’ de tipo iluminista
diante da qual ndo competia aqueles mais diretamente interessados sendo cumprir ordens
e implementar as medidas cabiveis. Resgatar esse siléncio, portanto, significa recuperar
para a histéria da pds-graduagdo as circunstancias concretas de sua implantacao,
resgatando, assim, também, os seus historicamente possiveis — visdes e propostas entao
derrotadas mas capazes, ainda, de delinear outros futuros.

Nesse contexto, a pés-graduacdo na area médica, mais especificamente na area clinica —
tal como, alids, nas demais areas de conhecimento — surgiu, no Brasil, no inicio dos anos
1970. No Rio de Janeiro, a Faculdade de Medicina e os institutos do Centro de Ciéncias da
Satde da UFR] lideraram o processo de implantacdo desses cursos, detendo, até hoje, a
vanguarda quantitativa e qualitativa nas diversas especialidades. Até a metade da década
de 1980, os cursos de pos-graduacdo na area médica se desenvolveram com énfase nas
especialidades médicas e no contetido programatico extenso das disciplinas, caracterizando-
se por mestrados longos e por baixa motivacdo para o doutorado. O perfil dominante dos
professores era o de grandes mestres com amplo conhecimento médico, mas com pouca
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formacdo em pesquisa. No final dos anos 1980, movimentos liderados pela direcdo de pos-
graduacdo e por alguns departamentos da Faculdade de Medicina resultaram na imple-
mentacdo de iniciativas para estimular a criacdo e consolidacdo de linhas de pesquisa, assim
como a simplificacdo dos programas curriculares, cujo contetido passou a ter relacdo direta
com as teses e pesquisas, com prioridade na formacao de doutores (Elia, 1997). Assim, os dois
fatos apontados apresentam suas sobreposicoes e imbricacdes para todos os lados.

A triplice funcao docente: relacoes entre pesquisa, ensino e assisténcia médica na
Faculdade de Medicina/Hospital Universitario Clementino Fraga Filho*®

Ter hospital proprio foi conquista demorada e ardua. Desde a decisdo politica, tomada
no final da década de 1940, até a data de sua abertura, a construcdo do prédio passou por
muitas interrupcdes. A andlise de documentos nos permite depreender que a maiores funcdes
idealizadas para o Hospital Universitario inclufam ensino clinico, treinamento em servico,
assisténcia médica e formacao de recursos humanos para a atuacdo do profissional médico
na rede de satde. Isso se evidencia nas candentes palavras de Augusto Branddo Filho
(1948), em seu discurso de posse como diretor da Faculdade de Medicina, a respeito dos
prejuizos causados ao ensino clinico pela falta de um hospital universitario:

Ao tomar posse de diretor da Faculdade Nacional de Medicina da Universidade do
Brasil, ... ndo o faco com o otimismo e entusiasmo costumeiros em atos dessa natureza,
mas sim sob a impressdo de horizontes bastante carregados, anunciando um desfecho
lastimoso de nossa situacdo atual, se medidas imperiosas e inadiaveis, nao forem tomadas
para obstar a que se suceda o inevitavel. Ninguém ¢ culpado, se ¢ que ha uma culpa, do
impasse em que nos encontramos, no que diz respeito ao ensino nas cadeiras de Clinica,
nao obstante as insistentes e repetidas representacdes dirigidas as altas autoridades do
pais, solicitando solucao condigna para o problema hospitalar, que vem comprometendo
a eficiéncia do ensino da medicina na capital da Reptblica ... . Sdo Paulo, ao lado de uma
instalacao modelar ja possui o seu majestoso Hospital-Escola funcionando ativamente, e
que constitui, com justa razao, o orgulho do corpo docente da Faculdade paulista e de
todos os filhos deste grande estado da federacdo brasileira. Na cidade do Salvador acaba
de inaugurar-se, com a presenca do Magnifico Reitor da Universidade do Brasil, o Hospital
das Clinicas da Faculdade da Bahia ... . Nao é preciso meditar sobre o que aqui ficou dito
para entrever a solu¢ao do problema. E ninguém melhor do que vés, Magnifico Reitor,
ndo s6 por sua excepcional cultura e invulgar dinamismo, como também pela privilegiada
situacdo em nosso meio politico e social, gracas aos vossos dotes intelectuais e grande
amor ao trabalho, sereis capaz de levar a bom termo as prementes necessidades do momento.
Impossivel permanecer na situacao em que nos encontramos hd varios lustros. Nao vejo
outra alternativa: ou se constr6i sem perda de tempo o Hospital das Clinicas, ou teremos
de fechar as portas da Faculdade para evitar que ela continue a desacreditar o bom
renome do ensino da medicina na capital da Repuiblica. Magnifico Reitor: sao essas as
solucdes que me parecem convir ao caso. Como eximio condutor de ideias, certamente
achareis outras que melhor se ajustem as necessidades do palpitante problema, que de hé
muito nos aflige e espera sabia solucédo.

Muito embora a necessidade de um hospital proprio apareca com veeméncia, na primeira
metade do século XX, como prerrogativa para a melhoria do ensino médico, a construgdo e
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inauguracdo ainda tiveram que aguardar mais trés décadas. Uma vez fundado, o Hospital
Universitario da UFR] teve seu modelo de formag¢do médica centrado nas atividades de ensino
e assisténcia. Esse modelo, no entanto, ndo parecia mais apropriado ao contexto nacional e
internacional, nos quais a atividade de pesquisa surgia como elemento estratégico e importante
para o desenvolvimento economico e social, devendo, portanto, compor a formacao superior.
Para se adequar a esse cenario, o Hospital Universitario da UFR], como instituicdo de ensino
superior, precisaria mudar, incluir a atividade de pesquisa em seus propoésitos, visdo também
compartilhada por seu primeiro diretor, poucos anos apoés sua fundacdo:

O Hospital Universitario tem que encontrar o equilibrio entre dois objetivos fundamentais
da Universidade — o ensino e a pesquisa — e as exigéncias de saide da comunidade. A
qualidade da assisténcia prestada serd sempre melhor num meio de constante indagacdo
e fermentacdo intelectual, como o que identifica as atividades de ensino e pesquisa. Em
beneficio dos doentes, é preciso que se conjuguem todas as forcas e que se empenhem
todos os que trabalham na instituicdo — professores, alunos e profissionais de todas as
classes e categorias. £ indispensavel que o ambiente seja preservado da influéncia de
fatores de intranquilidade, ou de inquietacdo académica, que tém nas escolas o seu lugar
proprio para expansao e debate ... . No hospital vinculado a uma universidade, encontra-
se o meio adequado para harmonizar essas fun¢des, conciliando-se a administracao
hospitalar e a orientacdo académica, o potencial para a pesquisa e o atendimento aos
doentes. Nele, mais do que em qualquer outro centro, pode-se estimular o habito do
estudo e o espirito da renovacdo de conhecimentos, que preparam para a educacdo
continuada (Fraga Filho, 1983, p.293).

Embora, em meados da década de 1970, a maioria dos hospitais universitarios ainda
ndo tivesse condicdes propicias para a realizacdo de pesquisa formal, em nenhum deles
deveria faltar o clima decorrente do uso do método cientifico, cujos componentes de
observacado, experimentacao e avaliacdo pertencem a esséncia do ensino médico, o qual
deve desenvolver no aluno a aptiddo para resolver problemas; visto dessa forma, o curriculo
¢ um treinamento em pesquisa (Fraga Filho, 1983). Essa percepcdo também ¢ identificada
na leitura do regimento do Hospital Universitario da UFRJ, de 1978, que, ao apresentar
suas finalidades destaca, além da assisténcia médica a populacdo e de servir de campo de
aprendizado para o ensino de graduacdo das profissdes da area da satide, o aperfeicoamento
dos profissionais de satide, através dos programas de residéncia médica e de programas de
pos-graduacao lato sensu e stricto sensu. Estes tltimos deveriam estar estreitamente associados
a atividade de pesquisa. Por sua vez, a residéncia médica €, por forca de lei, modalidade de
ensino de pos-graduacdo e caracterizada por treinamento em servico com objetivo de formar
bons profissionais. Nada ha, idealmente, de conflituoso nessas duas modalidades de pos-
graduacado.

Assim como a Faculdade de Medicina da UFRJ, muitas outras escolas, as voltas com
dificuldades nos hospitais privados de que se utilizavam para o ensino, também ansiavam
por hospital proprio. Diversas construgdes foram iniciadas e, depois, paralisadas por longo
tempo, até que, finalmente retomadas. O Hospital Universitario da UFR] enfrentou, em
seus primeiros anos de existéncia, enormes dificuldades em implantar um novo modelo de
pesquisa e torné-la atividade-fim da instituicdo, como tradicionalmente tém sido o ensino
e a assisténcia médica. Nossos entrevistados apontam algumas dessas dificuldades.
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Houve muito estimulo por parte da entao direcdo, do professor Clementino Fraga Filho,
do professor Hélio Fraga, do professor Lopes Pontes, do professor Saad — que também
teve uma participacao fundamental, naquela época — para que houvesse, realmente, a
implantacdo de projetos de pesquisa aqui, no HU. Uma das coisas muito interessantes
que o professor Fraga conseguiu, logo no inicio de sua gestdo, foi um convénio com a
Finep no sentido de se conseguir uma verba dedicada a UFR], dedicada ao HU, para
pesquisa. A Finep era uma grande financiadora de projetos. Entdo, n6s fomos chamados,
ainda no final de 1979, inicio de 1980, para apresentar projetos competitivos — quer dizer,
era uma competicdo interna, mas era uma competicdo —, e tive a felicidade de ter sido um
dos pesquisadores agraciados pela verba, que ndo foi uma verba pequena, foi uma verba
boa. Aquele dinheiro permitiu que a gente comecasse, de uma forma sistematizada, a
fazer pesquisa aqui dentro do HU (L.S., 2005).

Mas qual seria a concep¢do de pesquisa de que nos fala o entrevistado? E precisamente
aquela que ganha recursos publicos, e é ai que estd a novidade conjuntural. Trata-se,
justamente, de pesquisa e producio cientifica sob a égide da epidemiologia clinica. E uma
atividade cognitiva que vai privilegiar as qualidades intrinsecas do objeto, uma forma de
conhecimento que vai ao encontro do modelo de racionalidade que preside a ciéncia
moderna, aplicado na area do saber clinico. De acordo com Santos (1988, p.50),

As ideias que presidem a observacdo e a experimentacdo sao, segundo o modelo, as
ideias claras e simples da matematica. Deste lugar central da matematica na ciéncia moderna
derivam duas consequéncias principais. Em primeiro lugar, conhecer significa quantificar.
Assim, o rigor cientifico afere-se pelo rigor das medicdes e as qualidades intrinsecas do
objeto sdo, por assim dizer, desqualificadas e em seu lugar passam a imperar as quantidades
em que eventualmente se possam traduzir. O que nao é quantificavel € cientificamente
irrelevante. Em segundo lugar, conhecer significa reduzir a complexidade dos fendmenos.
O mundo é complicado e a mente humana ndo o pode compreender completamente. Por
isso, € necessario entender as partes isoladamente, para se compreender o todo.

A falta de investimentos ndo era problema especifico do HUCFE. Todas as instituicdes
de pesquisa, consolidadas ou nao, em qualquer area do conhecimento, sofreram com os
cortes de recursos das principais agéncias de fomento, no inicio dos anos 1980 (Schwartzman,
2001). No entanto, em uma instituicdo recém-inaugurada, esse fator representou desafio
ainda maior para os pioneiros que buscavam a implantacdo dessa nova concepcdo de
investigacdo cientifica em satde.

Também ndo é a questdo financeira a tGnica justificativa para as dificuldades de
implantacdo da pesquisa, nos anos iniciais do HUCFE. Segundo nossos entrevistados, a
histéria da construcdo e da fundacdo da instituicdo aparece, igualmente, como fator
importante e decisivo nesse processo.

O Hospital Universitario tem uma grande falha em sua criacdo. Ele era um hospital para
se fazer ensino e assisténcia, mas nao pesquisa. Porque os professores, naquela época,
acreditavam que o fato de o hospital estar tao vizinho aos institutos de pesquisa tornava
desnecessario que o hospital tivesse sua propria estrutura de pesquisa. Foi um erro! Foi um
grande erro! Precisava sim! E isso foi ficando mais evidenciado quando os jovens doutores
—1no caso e na época, eu me incluo, eu e o Jodo Antdnio — queriamos fazer pesquisa e nao
tinha nenhuma estrutura, dentro do hospital, voltada para isso (C.E., 2005).
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Na concepcao que havia a época, quando o hospital foi feito — e, de certa forma, é
compreensivel —, ele era pensado, oficialmente, da seguinte forma: aqui, no hospital, era
o lugar da medicina e, 14, no prédio central do CCS, era o lugar da pesquisa. Essa € a marca
de nossa faculdade e tem sido muito dificil vencer isso por parte de ambos os lados, eu
acho (N.S., 2005).

Historicamente, ele [HUCFF] foi criado para ser um hospital escola e ndo um hospital
universitario. O idealizador do hospital universitario, professor Clementino Fraga, era um
excelente clinico, mas ele nao era pesquisador. Tanto que ele dizia: “Daqui para la é a drea
bésica, daqui para ca é o hospital”. Entao, criou-se um fosso, nos altimos vinte e poucos
anos, em que, por um lado, aqui no hospital se faz medicina de boa qualidade e, por outro
lado, os outros nos veem como um peso, um fardo para a universidade (A.K., 2005).

Esses trés entrevistados, em seus contundentes depoimentos, compreendem e conceituam
a pesquisa exatamente sob os preceitos da epidemiologia clinica. Se disséssemos que ja
havia pesquisa na Faculdade de Medicina antes da abertura do HUCFF - as matérias na
revista meédica O Hospital sdao exemplo disso —, muito provavelmente eles argumentariam
que aquilo ndo era pesquisa. Parece, entdo, que mudou o significado do termo, mas foi
principalmente a metodologia da pesquisa que mudou, e muito, de uma geracdo para
outra.

O trecho que aponta “o prédio central do CCS como o lugar da pesquisa” confere ao
termo o significado ‘de laboratério e bancada’, estabelecendo nitida diferenca em relagdo
a investigacdo clinica, s6 realizdvel em um hospital universitario.

Entre as carreiras médica e de docente pesquisador

A pouca tradicdo em pesquisa da Faculdade de Medicina somavam-se também a baixa
qualificacdo e o despreparo daqueles que apostavam nesse novo desafio, como evidencia
este depoimento:

Mas, a0 mesmo tempo que isto foi uma grande realizacdo, quer dizer, foi a minha grande
entrada na vida de pesquisador, claramente me demonstrou que eu nao tinha, naquele
momento, o instrumental necessario para ser um pesquisador. Nesse intervalo, em 1982,
eu terminei o mestrado. Esse projeto era bem financiado e eu tive apoio institucional, mas
o que veio desse periodo de pesquisa? Que eu ndo estava preparado ainda para a pesquisa.
Naquele momento, ndo existiam ainda, a excecdo de Sdo Paulo, doutorados na area
médica, organizados no Brasil. Entdo, eu tinha a sede de conhecer, mas nao tinha como
realizar esse meu sonho; aqui no Rio de Janeiro, pelo menos (L.S., 2005).

Ao que parece, a empolgacdo e o entusiasmo desses pioneiros esbarraram na pouca
tradicdo da drea, institucional ou deles proprios, potenciais pesquisadores, que ao apostar
nessa nova forma de ‘fazer’ a pesquisa clinica depararam com suas limitacdes. A saida era
buscar, fora da Faculdade de Medicina/Hospital Universitario, em instituicdes de reco-
nhecido prestigio cientifico, as condi¢des necessarias para tornéa-los pesquisadores. Nesse
cenario vale resgatar o classico trabalho de Max Weber (2002), Ciéncia como vocagio.®
Estudantes transformam-se em pesquisadores, segundo o autor, por uma série de fatores,
que ele classifica em dois grupos, de acordo com as condi¢des da carreira com que se
relacionam: externas e internas — ou seja, as do proprio estudante ou as do futuro
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pesquisador. Trazendo as ideias de Weber para a realidade do HUCFF ao tempo de suas
primicias, € possivel visualizar esses dois cenarios que pouco contribuiriam para o
estabelecimento e consolidacdo da pesquisa no hospital. De um lado, um corpo docente
sem grande tradicdo na pesquisa clinica e a falta de estrutura apropriada, laboratérios de
pesquisa e financiamento especifico configuram um cendrio de condicbes externas que
afastariam os estudantes da carreira de professor/pesquisador. Por outro lado, o despreparo
e a desqualificacdo dos pioneiros compdem cendario de condi¢des internas que aponta
para deficiéncia em sua formacdo, na qual foram priorizadas a assisténcia profissional a
satde/doenca e as clinicas médica e cirargica. Com tais caracteristicas, esses pioneiros, no
inicio de suas carreiras, tinham poucos argumentos para motivar seus estudantes médicos
a abracar a carreira de pesquisador, em detrimento da prestigiada carreira de médico.

Essas condicdes comecam a alterar-se nos anos 1990, quando os pioneiros consolidam
suas linhas de pesquisa, ganham o reconhecimento de seus pares e recursos com mais
frequéncia e fundam programas de pos-graduacdo. Novos docentes sdo contratados, e os
primeiros laboratoérios de pesquisa sdo criados.” Cresce a participacdo dos coordenadores
das diversas areas em eventos nacionais de pos-graduacdo. Em abril de 1997, a Faculdade
de Medicina promoveu o Encontro de Pés-graduacdo e Pesquisa da Faculdade de Medicina,
com o objetivo de discutir a producdo cientifica em medicina e a integracdo das pesquisas
clinica e basica. Entre 1994 e 1997, quando a professora Sylvia Vargas era diretora da
Faculdade, foram apresentadas 240 dissertacdes de mestrado e 95 teses de doutorado, tendo
a producdo cientifica dos cursos alcancado aproximadamente trés mil publicacdes (Vargas,
Valladares, Gomes, 2001). Em suma, comeca-se a criar uma série de condi¢des estimulantes
e atraentes para o desenvolvimento da pesquisa clinica experimental.

O atual quadro da Faculdade de Medicina/HUCFE, que ainda se caracteriza pela falta
de docentes com perfil de pesquisador de bancada, parece nao ter relacdo absoluta com
falta de infraestrutura, laboratdrios e recursos. Outras condi¢des externas, porém, sdo
apontadas por nossos entrevistados: baixos saldrios e falta de politicas institucionais que
favorecam a rapida incorporacdo de potenciais pesquisadores ao quadro de docentes.

Com o congelamento dos saldrios — nossos salarios estao congelados desde 1993 —, a
falta de estimulos e as universidades caindo aos pedacos, o que as pessoas fazem? Vao
cuidar de suas vidas! Entdo, os professores médicos foram cuidar de suas vidas. Vém aqui
para cumprir alguma coisa, nao é? As pessoas nao estao aqui compradas para uma ideia
universitaria (A.K., 2004).

A questdo financeira ¢ importante porque um professor de moderado sucesso, apenas
moderado, fora da escola vai ganhar duas a trés vezes mais do que como professor. Entao,
a gente sabe que ha colegas professores aqui que, se viverem somente de seus salarios e nao
tiverem uma esposa que trabalhe ou algum patrimoénio, fica dificil. Claro que também
existe a possibilidade de ser pesquisador do CNPq, o que vai aumentar o salario dele, e
outras variantes (H.S., 2006).

Estamos enviando muitos doutorandos para fora do pais, para fazer doutorado-
sanduiche e, quando voltam, nao temos nada para oferecer, quer seja como contratacdo... .
Isso independe de nds, mas acho que muitos deles ficariam aqui se tivessem apenas uma
mesa, uma cadeira, um computador e uma bancada para trabalhar. E nés a correr atras da
grana. Mesmo sem receber nada. Mas nem isso a gente consegue! E n6s ja perdemos varios:
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uns que voltaram para o exterior, de onde obtiveram propostas; outros que foram para
universidades privadas, que precisam obter titulacdo de seu corpo docente para serem
certificadas pelo MEC. Isso interessava, mas nao estao fazendo nada. Entdo, estdo chateados
davida (M.V,, 2004).

Como atrair médicos e profissionais da satde com potencial para a pesquisa, em um
mercado consumista em que o sonho de altos salarios e reconhecimento na carreira como
profissional liberal fala mais alto? Este parece ser o dilema atual que vive a Faculdade de
Medicina/HUCFF para implementar, de fato, a pesquisa em sua rotina institucional. Nossos
entrevistados concordam: faltam motivagoes para que esses jovens optem pela pesquisa e
ndo pela carreira médica, de muito maior prestigio, reconhecimento e remuneracéo.

Na maioria das escolas médicas do pais, a remuneracdo de servidores €, realmente,
aviltante. Se por um lado, os governos reconhecem a importancia estratégica da universidade
publica para a formacdo de recursos humanos e para a producdo de conhecimento, por
outro lado nao valorizam, como deveriam, a dedicacdo exclusiva a docéncia e a pesquisa.

Consideracgobes finais

De antemao, reconhecemos as limitagoes deste trabalho para efeitos de generalizacdo.
Trata-se, afinal, de um estudo de caso. Ressaltamos, contudo, alguns marcos da luta da
Faculdade de Medicina pela criacdo de hospital proprio e apresentamos a visdao dos
entrevistados a respeito da questdo da pesquisa clinica na instituicdo. Destacadamente,
tratou-se da questdo da pesquisa clinica durante os ultimos trinta anos, isto €, desde a
inauguracdo do HUCFF, embora estabelecendo, por vezes, uma analogia com décadas
imediatamente anteriores a 1978, quando a Faculdade de Medicina da UFR]J se utilizava de
trés outros hospitais gerais para o ensino pratico.

E recorrente e bastante consensual, nos discursos de nossos entrevistados, a questio da
grande tradicdo da Escola Médica no que diz respeito a forca no ensino de graduacdo e a
qualidade da assisténcia médica prestada. O tema mais polémico, entretanto, € precisamente
a questao da histéria da pesquisa aplicada na instituicdo e seus impasses atuais, delineados
por grupos docentes que disputam entre si a definicdo, o papel e o escopo da investigacdo
clinica na faculdade/hospital.

Uma grande coincidéncia temporal — a inauguracdo do Hospital Universitario com a
expansdo da poés-graduagdo, com grande parte dessa expansdo na area clinica — pode
contribuir para a ideia de que anteriormente ndo havia pesquisa naquela instituicao. Tal
ideia, entretanto, ndo deve ser desconsiderada, pois subjaz a ela uma questdo: o que os
diferentes interlocutores entendem por pesquisa? Pesquisa clinica, de fato, ja existia antes
da era Hospital Universitario. O que realmente mudou, de uma geracdo para outra, foi o
significado de pesquisa clinica, ou seja, a metodologia da pesquisa. Uma pesquisa clinica
fundamentada na epidemiologia clinica. Foi esse 0 modelo que se afirmou mundialmente
e vem, pouco a pouco, ocupando seu lugar entre as demais missdes académicas na Faculdade
de Medicina da UFR].

Inegavelmente, a década de 1990 testemunhou a conquista de condi¢des mais
estimulantes e atraentes para o desenvolvimento da investigacdo clinica, e neste novo
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milénio o perfil da Faculdade de Medicina/HUCEFF ja ¢ diferente. A pesquisa, embora ainda
incipiente, ja faz parte da jovem instituicdo sem que ela tenha que abrir mao de suas
missdes de ensino e assisténcia médica; ao contrario, estas muito contribuem para o
fortalecimento daquela.

Os baixos salarios e a falta de politicas institucionais, fatores que desfavorecem a rapida
incorporacdo de novos pesquisadores, sdo apontados como algo ainda a vencer. Quanto
ao modelo de hospital universitario, as opinides sdo divididas entre aqueles que ainda
hoje ndao veem o HUCFF como centro produtor de conhecimento, e os que o entendem
como unidade de multiplos perfis, sem restricbes para docentes que nao tenham o perfil de
pesquisador, contanto que conte com um corpo docente mais equilibrado entre as trés
missdes académicas: ensino, pesquisa e assisténcia médica.

NOTAS

1 A criagdo da Escola de Anatomia, Medicina e Cirurgia do Rio de Janeiro, por carta régia assinada pelo
principe regente em 5 de novembro de 1808, é um mito de origem. Como se ndo bastasse a inexisténcia
de tal documento, ha outro que a ele, contundentemente, se contrapde. Trata-se de um decreto do
Palacio do Rio de Janeiro datado de 2 de abril de 1808, por meio do qual o “Principe Regente Nosso
Senhor” estabelece uma cadeira de anatomia no hospital e nomeia, para ela, o lente Joaquim da Rocha
Mazarem. Ademais, tradicionalmente, a Faculdade de Medicina da UFRJ] comemora seu aniversario no
dia 5 de novembro, e em 2008, particularmente, seu bicentenario.

2 Expressao utilizada por Luiz Antoénio Cunha, (1986).

3 Citem-se, como exemplos, o Hospital das Clinicas de Sdo Paulo e o Hospital das Clinicas de Ribeirdo
Preto, ambos da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo, campi dos municipios de Sao
Paulo e Ribeirao Preto, respectivamente.

* Incluem-se, nesse quantitativo, 13 docentes fisioterapeutas do curso de fisioterapia, oferecido pela
Faculdade de Medicina desde 1994 e cujos professores (atualmente trés doutores, seis mestres, trés
especialistas e um graduado) sdo lotados no Departamento de Clinica Médica.

> Embora as atividades de pesquisa sejam realizadas nas instalacoes fisicas do HUCFE, os pesquisadores
sao lotados na Faculdade de Medicina. Utilizaremos, doravante, o binomio Faculdade de Medicina/
HUCFF sempre que nao for necessario dissociar as duas instituicdes.

¢ “Wissenschaft als Beruf”, Gesammelte Aufsdtze zur Wissenschaftslehre (Tiibingen, 1922, p.524-555.
Discurso pronunciado na Universidade de Munique em 1918 e publicado em 1919 por Duncker &
Humboldt, Munique.

7O primeiro espago de pesquisa criado no HUCFF foi o Laboratério Multidisciplinar, inaugurado ainda
na primeira gestdo do professor José Ananias Figueira da Silva (1989-1993).
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