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Projeto: Historia da Saude Coletiva no Brasil

Primeira entrevista

Entrevistado: Naomar de Almeida Filho

Data: 30 de outubro de 2018

Local: Instituto de Satde Coletiva da Universidade Federal da Bahia (ISC/UFBA)
Entrevistadores: Tania Maria Fernandes (coordenadora) e Eliene Rodrigues (bolsista)

Legendas: trecho inaudivel: [?]; pausa: [...]

TF: Entrevista com o professor Naomar de Almeida Filho, para o projeto Historia da
Saude Coletiva no Brasil da Casa de Oswaldo Cruz, Fiocruz, Rio de Janeiro. Na data 30
de outubro de 2018, entrevistado por Tania Fernandes e Eliene Rodrigues, no Instituto
de Saude Coletiva, da Universidade Federal da Bahia.

Naomar, eu ja havia conversado com vocé um pouco. Eu queria que vocé comecasse a
falar pouquinho, mas rapido, porque a nossa intencéo é discutir a saude coletiva, que vocé
participou ativamente, sobre sua formacéo e sua opcao pela salde coletiva, pela satde
publica, no caso e na época, sobre epidemiologia. Para vocé nos dar uma ideia sobre sua
opcéo nos cursos de graduacdo. Como é que vocé foi fazendo essa trajetoria?

NF: Eu sou natural do interior da Bahia e naquela fase a Unica Universidade estava
situada em Salvador, final da década de 60. Eu vim para c4, ainda sem muita clareza do
que fazer, mas terminei fazendo vestibular nos dois cursos de medicina aqui: a baiana e a
federal. Passei na Federal e vim para Salvador. Na verdade, vim um pouco mais cedo,
mas ai me fixei aqui para esse curso. Foi o periodo exatamente da reforma universitaria
de sessenta e oito e eu peguei a transicdo. Inclusive varias inovagdes curriculares foram
testadas aqui na Universidade. Uma delas era a possibilidade de mais escolhas, pelo
menos em tese. Entdo, logo que no primeiro ano eu fiz aquelas disciplinas basicas e
tinha a possibilidade de ir me matriculando em outras. Eu comecei a me matricular com
certa antecipacdo e no segundo ano, no primeiro semestre ja tinha cumprido as matérias
equivalentes e comecei a pegar o que chamavam eletivas na época. Eu fiz coral
universitario, francés, espanhol, antropologia, folclore. E a universidade naquela época
tinha realmente figuras muito classicas, atraidas pela Universidade pelo proprio reitor
fundador da UFBA, organizador da UFBA, o Edgar Santos. Entdo eu tive realmente

professores nessa fase muito talentosos, no sentido classico e me interessei muito por
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essas areas correlatas. Também a reforma universitaria ndo era muito entendida pelos
que estavam operando a reforma universitaria. Entdo, claro, a minha intencéo de jovem,

claro, era acelerar o curso, como alguns colegas estavam conseguindo fazer.

TF: Me explica melhor esse desentendimento. Por que vocé acha?

NF: Porque uma das ideias da reforma universitaria era que os alunos escolhessem mais,
por isso as eletivas. Nessas escolhas, os colegas e eu, iamos pegando as matérias na
frente. Quando eu cheguei ao final do equivalente ao segundo ano, ja tinha cumprido o
segundo ano inteiro, fiquei um semestre inteiro. Quando eu fui me matricular nas
matérias do terceiro, os operadores, quer dizer, os professores da velha faculdade de
medicina, disseram: ‘“Nao! Segunda lista, segunda lista, terceira lista, terceira lista.”
Entdo tem essa hierarquia. Entéo eu fiquei um semestre inteiro sem matérias canénicas
da faculdade. Foi por isso, também que eu comecei a buscar essas outras [disciplinas].
Para mim foi muito interessante porque a gente do interior ndo tinha essas opcles de
mais cultura e mais artes. Entdo, eu atribuo um pouco esse suposto obstaculo [...] ao fato
de que eu comecei a me interessar em coisas além da medicina. E nessa fase também o
departamento de medicina preventiva estava sendo organizado aqui e a pds-graduacédo
também estava sendo implantada. Isso nds estamos falando de 72, 73? Mas a minha
primeira opcéo foi psiquiatria também em fungdo de que uma certa psiquiatria social ou
social e cultural tinha raizes aqui. E ai eu me interessei muito por isso. Entdo eu fiquei
naquele grupo [...] meio diferente [...] na educacdo médica tinha e pessoas que se
interessam por mais do que medicina. SO tinha duas saidas: ou a preventiva ou a

psiquiatria ou ambos.

TF: E. Elas conversavam? Como era a essa relacdo entre elas?

NF: Ah sim. Bastante. Era basicamente o0 mesmo grupo de colegas e de alguns poucos

professores.

TF: E a psiquiatria era dentro do Departamento de Medicina Preventiva?
NF: N&o. Aqui a psiquiatria sempre foi separada.
TF: Separada.

NF: Mas tinha um grupo que a lideranga inicial era o professor titular, professor
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[Alvaro] Rubim de Pinho, que tinha um interesse muito em antropologia, ent&o tinha uma
interface forte com a antropologia. E a preventiva era [...] terminou sendo Departamento
de Medicina Preventiva, uma espécie de espaco que na reforma universitaria, 0s que ndo
cabiam em outros departamentos iam para a preventiva. Mas era muito doencas
infecciosas, esquistossomose, chagas, essas coisas, mas algumas figuras eram cabeca
muito aberta. O que ficou emblematico nessa transicdo para a gente foi Sebastido Loureiro
que veio da parasitologia, ele estudava esquistossomose, mas era aberto ja para economia,
sociologia, antropologia. O cenério era mais ou menos esse. Eu acho que um momento
que brechas se abriram em todos os locais. Quando eu me dirigi para me formar, inclusive
com interesse clinico para area de saude mental. Eu também gostava de trabalhar com
criangas e a pediatria também tinha uma pegada de pediatria mais social. Me vinculei no
ultimo ano do internato a um grupo que estava organizando um programa de psiquiatria
social e eu me aproximei desse grupo e trabalhava como todo mundo que pretendia ser e
concorrer a carreira de psiquiatria em hospitais psiquiatricos dando plantdo. Naquela
época era uma situacao realmente muito dificil porque o sistema dos hospitais era sistema
muito asilar e a0 mesmo tempo, nédo tinha psiquiatras suficientes para dar conta de tudo.
Entdo os estudantes de medicina davam plantdes com alguns residentes informais, que
eram médicos recém formados, que de alguma forma eram responsaveis técnicos, mas
quem ficava dormindo, morando nos hospitais eram os estudantes. Entdo, no meu tltimo
ano, eu terminei tendo uma atuagdo um pouco mais advertida na dendncia da situacao da
assisténcia psiquiatrica no estado, que era dominada por um cartel. Uma mesma
empresa era dona de quatro dos cinco hospitais. Em paralelo também, ai ja a partir do
segundo, terceiro ano, e aproximado com a preventiva, eu trabalhei no Pelourinho - era
mais conhecido na época como Maciel. Era o bairro mais degradado da cidade. E
iniciaram o programa de recuperacdo desse bairro, coordenado pelo professor de
Antropologia e eu tinha sido aluno dele. Ai nos aproximamos, eu e mais alguns colegas:

Maria do Carmo Leal, nossa Duca.

TF: A Duca.

NF: Terminou a Duca indo la para o Rio, e a gente a perdeu. Duca, Renilson que depois
também se tornou uma figura importante na questdo da gestao e alguns outros, mas esses
trés eram os trés que trabalhavam nesse programa como estagiarios. E um jornal [...]

naquela época tinha aqueles pequenos jornais de oposi¢do, jornais assim [...] com uma
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pegada critica/politica. E um desses jornais foi me entrevistar sobre esse projeto no
Pelourinho. Eu falei sobre as coisas do projeto do Pelourinho, tinha umas coisas
interessantes, mas a conversa foi para a situacdo dos hospitais psiquiatricos. E ai eu disse
“é uma situacdo terrivel, primitiva e irresponsavel do ponto de vista, inclusive, legal, né?”.
Ai publicaram ndo s6 no jornalzinho de oposi¢do, mas num dos principais jornais da
cidade. Ai saiu uma matéria bombastica, como se fosse uma denuncia, assim [...] Eu tive
problemas. O dono dos hospitais me denunciou a policia federal, abriram um inquérito
policial militar, que chamava assim na época. Eu estava completando o curso, entéo
fizeram denuncia também no Conselho de Medicina. E eu fiquei sem a carteira de médico,
ndo podia exercer [...] quer dizer, ja estava saindo e ndo podia exercer. E a0 mesmo tempo

entrei na lista negra dos [...]

TF: Mas vocé era estudante?

NF: Foi isso que me salvou. Eu ja estava finalizando o curso, naquela fase que vocé s6
estd em estagio, em plantGes e o internato sendo completado. E o internato que eu escolhi
fazerfoi no Programa de Psiquiatria Comunitaria que esse grupo estava organizando. Mas
com a denuncia, eu entrei na lista negra que ndo podia trabalhar em nenhum hospital
psiquiatrico. Essa era a trajetoria de carreira de quem nao tinha familia com tradicdo de
linhagem clinica, era trabalhar em hospitais dando plantdo para pagar a formacdo em
psicoterapia ou em area clinica e tal, que estava também incipiente, mas iniciando. Eu
fiquei sem essa opc¢do e a0 mesmo tempo ndo podia trabalhar em lugar nenhum porque
ndo tinha carteira, mesmo que fosse me virar com clinica. A carteira ficou presa ou
suspensa ou ndo concedida enquanto processo estava la rolando. Eu fiz uma selecdo para
0 mestrado em salde comunitaria, junto com Duca, com Renilson, com outros colegas
como Fernando Carvalho, varios colegas da época. Na segunda turma desse mestrado que

era 0 mestrado da preventiva.
TF: No DMP?

NF: Sim, no DMP. Por esse motivo eu ndo tive uma acdo na psiquiatria nessa fase. Fui
aprovado no mestrado e entdo entrei. E ai isso, de certa maneira, desviou da orientacao,
pelo menos inicial, que eu tinha para carreira mais na area de psiquiatria, uma base mais
social e na clinica, provavelmente psiquiatria infantil. Entdo o que eu fiz foi juntar esses

interesses ao tema de trabalho do mestrado. E ai 0 meu mestrado foi sobre epidemiologia
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psiquiatrica infantil, em criancas né, e articulado com Vilma Santana, que também estava
fazendo mestrado, mas ela era um ano na frente, e ela estava fazendo mestrado com
epidemiologia psiquiatrica de adultos. Entdo combinamos os dois projetos e trabalhamos
em uma area aqui perto de Amaralina, que era o local, a comunidade que o DMP tinha
escolhido como ... tinha um centro de saude escola de acdo comunitaria envolvendo
outros Departamentos nesse lugar. Entdo minha entrada na saude coletiva, e na época era
salide comunitaria, teve essa circunstancia fortuita. Se eu ndo tivesse de alguma forma
sido envolvido ou me envolvido nessa questdo, € possivel que teria feito uma carreira
mais na psiquiatria, na saide mental. Eu nunca me distanciei da satide mental como tema
de investigacdo, mas é possivel que tivesse uma carreira mais clinica e menos vinculada

a salde coletiva.
TF: Entdo ndo foi uma vocacéo, foi uma contingéncia.
NF: Isso, uma contingéncia.

TF: E ai vocé continuou. Nos fala um pouquinho da sua continuidade, o que vocé fez

doutorado. VVocé fez uma carreira académica.

NF: E. Minha carreira virou mais académica nessa inflexdo ai. Entfo, eu mantive ainda
nesse ano uma insercdo como estagiario nos ambulatorios de psiquiatria infantil, no
Hospital Universitario, e em paralelo fazendo Mestrado em Saude Comunitaria. Eu
trabalhava desde [...] assim, da metade do meu curso de medicina, na verdade a partir do
segundo ano do curso de medicina, eu consegui um trabalho no Departamento de Politica
Cultural da Bahiatursa, entdo era o trabalho que me sustentava.

TF: O que é Bahiatursa?

NF: E a empresa de turismo da Bahia, que ja foi extinta, mas que na época era uma
empresa publica que tinha esse objetivo de fortalecer o turismo e tal. E nesse
departamento eu também tive a oportunidade de aplicar varias dessas [...] recém-
adquiridas competéncias mais etnograficas, interesse em antropologia, cultura. Entdo eu
passei um bom tempo ajudando a mapear, por exemplo, as manifestagdes culturais da
Bahia ou entdo assim, pequenas expedi¢cdes ao interior com registro audiovisual,
ciceronear pesquisadores interessados no reconcavo baiano. Minha regido ndo € o
recdncavo, é o Sul da Babhia, e eu tive chance de conhecer muito bem, ai com um grau de

detalhe até maior essa area que o resto do Brasil pensa que a Bahia é o recdncavo, mas €
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uma area que [...]
TF: A Bahia é muito grande.

NF: E diversa também. Mesmo durante o periodo inicial da formacéo, eu ja tinha uma
coisa de muita diversidade de interesses e de confluéncias de areas. Eu estou
mencionando isso, porque mesmo depois de formado, eu por questdo de sobrevivéncia,
mantive esse trabalho. Naquele tempo o sistema de bolsas, por exemplo, ndo era tdo
assim, eficiente. Era uma verdadeira batalha. Eu tive outra aproximacao nesse primeiro
ano do mestrado, estamos falando de 76. Nesse primeiro ano do mestrado eu tive uma
aproximag&o, gragas a Sebastido, para trabalhar como entrevistador no PESES, aquele
projeto de mapeamento dos departamentos de medicina preventiva. Canico era o
coordenador geral e aqui na Bahia foi Sebastido quem fez a organizacdo. Entéo eu fiquei
junto com mais dois colegas com o Nordeste e ai visitei os departamentos de medicina

preventiva e social.

TF: Como é que eles funcionavam? Como é que eles eram, fala um pouco deles. Do

Nordeste ou da Bahia?

NF: Do Nordeste. A gente ficou com a regido nordeste. E dividimos as visitas. Um dia
desses até achei uma cdpia em arquivos do relatorio desse projeto, um relatério inicial ai.
Eu realmente eu ndo sei se alguém recuperou o0s arquivos, que seguramente ficaram Ia no
Rio de Janeiro no [...] programa que era, Sérgio Arouca que era o grande coordenador da
FINEP, do PESES.

TF: Tem a Arch. A Arch ta concentrando todos 0s projetos, depois eu te conto.

NF: Certamente tem um interesse histérico porque era 0 momento em que a medicina
comunitaria, como movimento financiado pela Fundacdo Rockefeller, fazia todo um
trabalho de interiorizacdo no Brasil de formacdo de profissionais de saude para estar
Nesses Ou operar esses programas, que ndo eram muitos, mas a indicacdo era que fosse
uma coisa de demonstragdo. Entdo, nosso trabalho era visitar os Departamentos de
Medicina Preventiva, todos eles recentes, porque tinham sido constituidos entre 69, 75 -
isso no Nordeste. Ai eu tive, nesse caso, a oportunidade de conhecer mais o Nordeste. A
Bahiatursa me ajudou a conhecer a Bahia e esse projeto, a conhecer mais o Nordeste. E
eraum [...] Se vocé me pergunta como é gque eu descreveria? Era tudo incipiente. Porque

na verdade eram grupos de pediatria ou de clinica geral, que com o financiamento, ou
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aporte institucional, faziam ajustes e adaptacdes. Muitos deles com interesse politico
transversal, mas a maioria ndo era com uma intencdo, com uma finalidade mais politico-
social, era mais de aproveitar realmente a oportunidade [...] de ampliacdo do foco do
trabalho. Estamos falando de 76. Eu fiz rapido conjunto de matérias do mestrado, as

disciplinas, mas também eu fiz mais rapido o trabalho de concluséo.

TF: Vocé ja tinha se formado quando vocé fez essa varredura pelos departamentos?

NF: Sim. Eu estou falando da luta para sobreviver no momento da po6s graduagdo que
ndotinha um sistema estabilizado de bolsas, ai a gente tinha que se virar, trabalhando em
projetos. E o0 que eu estava mencionando é que ndo foi s6 o meu trabalho na Bahiatursa
gue me sustentou nesse periodo, inclusive porque eu ndo podia exercer praticas que
precisassem do registro no Conselho. Eu sé fui receber a carteira depois que eu fui ... Na
verdade eu fui absolvido no processo por uma questdo técnica simples, € que eu ndo era
médico quando teria feito tudo aquilo, que se eu fosse médico teria sido punido, porque

eu ainda ndo tinha me formado. Entdo as denuncias...

TF: Vocé ndo tinha carteira.
ER: Nao tinha sentido reter sua carteira se vocé nem tinha carteira.

NF: E, mais a retencéo foi para eu n3o ter. [risos] pois bem. Em 77, més de maio, eu ja
tinha completado o trabalho de dissertacdo, a tese de mestrado [...] Ai na Bahia, um desses
projetos financiados de saide comunitaria foi implantado no interior, chamava PSEB e
tanto eu como Vilma, que estavamos em contato com a Secretaria de Saude do Estado -
e aqui tem essas coisas, um pouco da Bahia. Um dos governadores biénicos do governo
militar era o filho do reitor Edgar Santos, Roberto Santos, que também tinha sido reitor
da Universidade. Ent&o foi um momento que a gente pode dizer assim [...] um paradoxo.
Eles tinham uma pegada mais racionalista, apesar do fundamento politico ser o regime
militar. Entdo o secretario de salde tinha feito mestrado em Londres sobre regionalizacdo
do sistema de saude e ele queria publicar em portugués, entdo me contratou para traduzir.
Eu fiz a traducdo e a0 mesmo tempo com essa traducao, me integrei na equipe que estava
organizando esse programa no interior da Bahia. Eram as diretorias regionais de salde,
era a nona diretoria regional de satde, em um lugar chamado Itapetinga que € entre Ilhéus
e Conquista, no meio do caminho ali. E ai em 77,78, eu trabalhei nesse programa junto

com outros colegas. E foi onde ganhei uma experiéncia que também né&o tinha, de atuar
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em planejamento e gestdo de sistemas de salde, no caso na época a moda era chamar de
Sistemas Locais de Saude. E eu passei uma boa parte do meu tempo la, mas também na

sede.
TF: Na Secretaria?

NF: Na Secretaria, no escritorio de planejamento. O meu trabalho era um trabalho de
epidemiologia e a pretensdo era que fosse uma coisa mais ampla, trabalhando ja com a
ideia de determinantes sociais, mais de determinantes socioculturais, porque me
interessava também mais para o lado antropologico. Para fazer esse trabalho eu joguei
referéncias de sujeitos que estavam fazendo [...] pesquisa no mundo sobre essa questao
da determinagdo dos transtornos mentais do ponto de vista social e cultural, que o pessoal
chamava na época de psiquiatria transcultural. E ai com esses contatos e essas leituras, eu
postulei uma ... fazer o doutorado ou na Inglaterra ou nos Estados Unidos. Na Inglaterra
com menos chance, porque aqui 0 programa de salde comunitaria da Universidade era
financiado pela Fundacdo Rockefeller, entdo a chance de a bolsa ser para os Estados
Unidos era maior se conseguisse la. A outra opcdo era a Alemanha, que durante 0 meu
curso, ainda no departamento de psiquiatria, na visita de um professor alemao da
Universidade de Heidelberg, professor [?], eu me engajei em um debate com ele, e ele
ofereceu para que eu fosse para la fazer a pés-graduacdo. Na Alemanha ndo tinha conceito
de mestrado, j& o doutorado. Eu entrei no Instituto Cultural Brasil-Alemanha para
aprender alemdo e postular essa bolsa. Entdo eu estava em 77, com a vida pela frente, um
leque aberto de grandes possibilidades muito diferentes, e a0 mesmo tempo, trabalhando
no interior da Bahia no Programa de Satide Comunitaria, de Medicina Comunitaria, falava
mais Medicina Comunitaria. Entdo em 79 eu recebi resultado positivo da postulacdo do
doutorado nos Estados Unidos. O DAAD, que é a instituicdo alemd que financiava e
financia até hoje, o DAAD é a principal [...] via institucional pra apoio. O DAAD era
mais burocréatico, demorou mais, entdo eu ... também essa altura a minha vinculagdo com
a psiquiatria ja era menor também. Entdo eu aceitei uma das possibilidades nos Estados
Unidos que foi fazer o doutorado em epidemiologia psicossocial numa escola que depois
eu verifiquei que ela era muito importante assim, do ponto de vista das doencas néo
infecciosas, doencas cardiovasculares, que era a Escola de Satude Publica da Universidade
da Carolina do Norte em Chapel Hill. Entdo em meados de 79, julho ou agosto de 79, eu

fui para os Estados Unidos para fazer o doutorado no departamento de epidemiologia, e

10
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a postulacao que eu tinha feito era para a orientacdo do John Cassel, era assim [...] nome
principal nessa area. Ele era um sul africano que tinha se radicado nos Estados Unidos,

mas com uma atuacdo politica de militancia politica.
TF: Era exatamente que tema?
NF: Doengas mentais.

TF: Essa sua experiéncia no interior da Bahia vocé acabou com salde de comunidades,
vocé acabou se distanciando quando vocé foi para o doutorado ou vocé levou? Como vocé

fez essa relagédo?

NF: Eu levei pelo lado da epidemiologia. Ainda ndo existia muita clareza do lugar da
epidemiologia, mas ela seguramente estava associada ao planejamento e administracéo
em saude, no departamento de medicina, a saude preventiva. Aqui no Brasil ndo tinha
nenhum departamento chamado epidemiologia. Nos Estados Unidos, nas escolas de satde
publica tinham isso. Agora esse movimento foi também [...] um movimento também um
pouco por contingéncia. A escolha foi uma escolha também [...] definida por
oportunidade, porque eu também postulei fazer o doutorado na USP, eu me inscrevi
também no doutorado da USP. Eu me lembro em uma das reunides que se discutia saude
coletiva, salde comunitaria, saude coletiva, ainda em 79, foi 14 no departamento de
medicina preventiva da USP. E o professor titular era Guilherme Rodrigues da Silva,
baiano. Eu fui visita-lo no evento dessa discussdo, nesse seminario, foi quando eu conheci
Cecilia Donnangelo. Eu até me lembro que Guilherme disse assim “eu estou aqui com o
Seu processo, sua inscricdo, mas tem aqui pareceres que ndo sdo favoraveis porque
doutorado na Faculdade de Medicina, s6 para quem ja fez a residéncia, ndo é s6 o
mestrado ndo, tem que fazer a residéncia”. Ai eu disse: “entdo eu ndo vou fazer
residéncia”. Ele disse “eu ia dar um parecer para considerar a equivaléncia do mestrado
como residéncia, mas vocé ja vai para o Estados Unidos, va e quando vocé voltar eu dou
0 parecer: oh a Faculdade [...] j& perdeu o objeto esse processo porque o0 postulante ja
completou nos Estados Unidos”. Nem sei se ele fez isso. SO para especificar que eram
momentos exploracdes, ndo tinha campo constituido entre nds e as oportunidades estavam
aparecendo. E ai € interessante, talvez seja de interesse do tema desse registro que vocés
estdo fazendo, é que eu mencionei 0 governo do estado com Roberto Santos governador,

Secretario de Satde Ubaldo Dantas e a chefe do departamento de medicina preventiva era
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a Fabiola, Fabiola Nunes, que era muito vinculada tanto a Ubaldo como a Roberto Santos.
Ai em 79, a Fundacdo Kellogg estava finalizando seu apoio, teve uma crise interna
importante na Universidade Federal da Bahia, porque alguns professores tinham apoiado
a candidatura do professor titular do Departamento de Medicina Preventiva, que era o
José Duarte de Araujo para reitor e ele ndo foi escolhido. O grupo que o apoiava teve que
sair em funcao de ter perdido o espaco politico, entdo houve uma pequena diaspora nesse
momento, poucos ficaram aqui. Jairnilson [Paim] tinha acabado de fazer o concurso,
Sebastido era o Unico que era professor associado, era professor do quadro dessa area,
tinha no grupo alguns pediatras, geneticistas - como eu disse o departamento era uma
espécie de acolhimento de pessoas que nao estavam bem integradas, inseridas em suas
areas. Com esse fundo, com esse finzinho de financiamento da Fundacdo Kellogg,
Fabiola e esse grupo resolveram usar o recurso para um seminario, que foi feito aqui em
Salvador - se ndo me engano, no final de 78, ou inicio de 79. S pode ser uma dessas datas
porque eu estava aqui, se fosse segundo semestre de 79 eu ndo estaria mais. Houve a
discussdo no plano nacional do tema da saude coletiva como um espaco que fosse capaz

de acolher essas todas essas demandas.

TF: Como é que vocé vé o aparecimento desse tema, dessa palavra, dessa expressao?

NF: Eu acho, eu ndo sei, que esse [...]
TF: Qual é a paternidade disso?

NF: ... € o primeiro evento que tem o nome saude coletiva, um semindrio em saude
coletiva. A paternidade ou maternidade da palavra eu ndo sei, mas o fato é que a
organizacdo da pos-graduacdo quando eu fiz, ja era uma organizacdo descoladada [...] e
se distanciando da gestdo da Fundagdo Rockefeller. Que era uma gestdo muito [...]
inclusive os coordenadores do mestrado quando eu entrei eram oficiais da Fundacgédo

Rockefeller.

TF: Por isso chamava salde comunitaria?

NF: Por isso chamava salde comunitaria. E 0 nome salde comunitaria ficou bastante
tempo ainda. A reorganizacao, e ai eu ja fui, j& participei desse processo de reorganizagdo
apos a diaspora dos professores que estavam no grupo que perderam a postulacdo da
reitoria e que se dispersaram pela OPAS, ministérios em Brasilia e tal. Essa diaspora fez

com gue os quatro professores que ficaram precisaram da ajuda dos alunos gque estavam
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saindo, que era o grupo que eu me incluia, para fazer uma discusséo sobre o que fazer.

TF: Esses quatro professores eram?

NF: Sebastido, Jairnilson, Ines [Lessa] e Eliane Azevedo. Ines clinica, cardiologista.
Eliane geneticista. Jairnilson super jovem e Sebastido. Inclusive Jairnilson, a area de
pesquisa de Jairnilson era uma area bem quantitativa, ele trabalhava com indicadores,
com mortalidade infantil — ja com interesse nas desigualdades e Sebastido com a questéo
da [...] com certa antropologia social, determinacdo social e cultural das doencas
infecciosas. Ele tinha um financiamento e tinha recém terminado o doutorado dele
também com bolsa da Fundacdo Rockefeller. Entdo foram sO esses quatro. Foi um
momento, inclusive, de potencial encerramento de atividades do Departamento de
Medicina Preventiva. Entdo esse seminério teve a dupla funcéo de fazer uma discussao
estratégica interna e, ao se chamar os contribuintes de outras instituicdes, terminou
sendo também um seminario - eu acho que os outros que estavam presentes também
podem enriquecer mais 0 meu depoimento - que agregou pensamento critico da época.
Todos dessa lista de fundadores aproveitaram e vieram aqui: Arouca, Anamaria
[Tambellini], Madel [Luz]. O pessoal de Sdo Paulo também, Guilherme Rodrigues sem
duvida, [José da Rocha] Carvalheiro sem duavida, Cecilia Donnangelo. Eu ndo me
lembro se nesse seminario, provavelmente ainda ndo estava o Ricardo Bruno, mas
seguramente Hésio Cordeiro, Noronha, Carlos Gentille de Mello. Entdo eram pessoas
gue ajudaram nosso curso de pds graduacdo a viabilizar atividades, porque quatro

pessoas nao iam conta.

TF: Vocés foram contratados pela Universidade?

NF: Eu fui contratado pela universidade s6 quando eu voltei ...
TF: Com o doutorado?

NF: Néo, ndo. S6 quando voltei do programa de satide comunitaria que eu trabalhava no
interior, para poder aceitar ou receber a bolsa. Porque a bolsa da Fundagdo Rockefeller
era para professores. Entdo eu fui contratado [...] chamava professor colaborador, em 79,
para receber a bolsa da Rockefeller e fazer o doutorado. Que era uma das condi¢fes do

programa de apoio.

TF: Nesse momento, outras pessoas tiveram ... varias pessoas sairam do Brasil, pois a
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formacéo no Brasil ainda era muito incipiente, para fazer essa formacao fora. Aqui, junto

com Vvocé, quem mais saiu?

NF: Saiu o Fernando Carvalho que foi para Londres. Mauricio Barreto tambem foi para
Londres. Ademario também. Muita gente foi para Londres. Nos Estados Unidos fui eu,
depois foi Vilma Santana [...] e Sebastido que tinha ido antes. Agora, a turma depois da
minha merece um registro especifico, porque foi essa turma que sofreu mais com a
diaspora dos professores da medicina preventiva aqui. Entdo é a turma de Edina [Alves
Costa], Carmen [Teixeira], Ligia, Ronaldo Jacobina, e outros. Eles eram alunos desse
grupo no momento em que a gente estava achando que néo ia dar, que a gente teria que
suspender as atividades do grupo. Era uma fase muito incipiente, a gente ocupava um
barracdo na ladeira que era um laboratorio da Petrobras, onde tinha se instalado um dos
laboratorios do Instituto de Geociéncia, que com a reforma universitaria foi para o campus
de Ondina, mas que depois ficou o grupo de patologia e a gente um pouco que foi
ocupando porque estava arruinando. E outra fonte que foi interessante para viabilizar,
assim, fontes de quadros, foi a diaspora também, o exilio dos argentinos. Nés tivemos
quatro professores argentinos aqui, alguns deles diretamente, outros via Rio, quer dizer,
vinham pro Rio e depois vinham pra c4, também com aquela iniciativa da FINEP, que
contribuiram bastante para certa difusdo dessas ideias.

TF: Vocé esta se referindo ao Programa da FINEP ou ao PESES?

NF: O PESES tinha acabado, ai tinha o Programa, o PEPPE. O PESES/PEPPE que
é mencionado na histéria como se fosse um sd, mas na verdade sdo etapas de
dois financiamentos. Que financiou inclusive os seminarios que a gente tinha. A vinda
das pessoas, por exemplo, da UERJ, do IMS e da prépria ENSP, era financiada ndo por

nos, mas por esses programas. 1sso entre 76 e 79.

TF: Em termos de conceituacdo quando se cria o0 termo saude coletiva, se traz uma
perspectiva de uma nova denominacdo ou uma conceituacdo diferenciada da salde
publica que estava sendo reestruturada? Porque aqui a gente ja esta falando em reforma

sanitaria.

NF: Eu acho ... eu estou relatando um pouco como eu terminei entrando num processo
gue 0 movimento ja existia, os trabalhos de Arouca e Donnagelo eram de 74, 75. Eu

ainda estava aprendiz nesse processo. Eu diria assim, eu me integro nessa linha em 79,
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78, por um tempo curto porque eu fui fazer o doutorado. O doutorado eu voltei para ca
no final de 79, ndo ... é no inicio de 80, alids. No primeiro semestre de 80, porque eu
cumpri os créditos e eu consegui também levar e ter um reconhecimento do que eu tinha
aqui, o que é raro. Em geral eles obrigam ou obrigavam as pessoas a refazer coisas I3,
cursos e tal. Etambém eles tém uma logica que é tipica do sistema de pds graduacéo dos
Estados Unidos que € a logica dos exames de qualificacdo. O sucesso na sequéncia de
exame qualificacdo é mais definidor da progressdo dos sujeitos do que o atendimento
bancario a cursos e acimulo de créditos. Eu fiz o exame de qualificacdo no final do meu
primeiro semestre la. Entdo primeira chance que eu tive de fazer o exame de qualificacéo,
0 primeiro exame, fiz e isso me permitiu acelerar para o segundo exame de qualificacdo
que ja foi em inicio de 1980. O desempenho nos exames € o que da a velocidade com
que vocé progride e os desempenhos sdo por médias. Nota acima de 60% é mestrado,
acima de 90% doutorado [...] Vocé entra como candidato ao grau, qual vai depender do
seu desempenho. Eu consegui um tempo relativamente curto, eu fiz em nove meses toda
a creditacdo e aprovacao nos exames de qualificacdo. E ai para completar a formacéo eu
fiz um semestre de verdo, que na verdade ndo dura um semestre, dura periodo de verdo,
num centro de pesquisa no Novo México, eu completei o que ele chama lIa de Minor.
Entdo o meu grau eu tenho um Major em epidemiologia e um Minor em antropologia
médica. E ai eu fiz quatro cursos no Novo México com alguns nomes de grande
reconhecimento, alguns até que eu usava como referéncia e tal e isso me permitiu fazer
toda a fundamentacdo em umano. E ai voltei pra cé pro Brasil, em tese, para a feitura da
pesquisa trabalho conclusdo, mas eu usei a base de dados do estudo do Nordeste de
Amaralina - que eu ja tinha participado desde 75 - e pouco com a experiéncia do
estudo do Pelourinho. Entdo na pratica eu voltei, fiquei aqui um ano, e nesse caso,
elaborando [...] inclusive avancando na analise de dados. De modo que, quando em
oitenta e um quando eu voltei para 4, ai eu passei somente seis meses porque eu ja tinha
levado muita coisa j& avangada, muitas andlises j& realizadas. O que acho que foi
possivel também em funcdo da prépria reestruturacdo institucional que ja estava
existindo aqui, com o retorno de alguns colegas que ja comegaram a recompor o proprio
departamento. Quando eu voltei, ai eu voltei em 1981, segundo semestre de 1981, eu ja
era professor da Universidade, mas [...] era professor colaborador no Departamento de
Psicologia porque era onde tinha, existia a vaga que permitiu que eu fosse fazer
doutorado. Quando eu voltei em 80, trabalhei no Departamento de Psicologia enquanto
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estava completando o meu trabalho de concluséo, nesse caso a tese doutorado. E ai tem
um elemento também interessante: eu completei [...] pedi, naquele tempo eram
necessarias muitas autorizacbes para sair do pais. Ai eu pedi as autoriza¢Ges todas,
algumas até de verificagdo de 6rgdo de seguranca, e como o financiamento era da
Fundacdo Rockefeller, eles me mandaram a passagem. Eu ndo usei o recurso do
orcamento da universidade, eles me mandaram a passagem ai eu fui. Quando eu cheguei
14, eu me lembro bem, recebi uma ligacdo do pro-reitor de pesquisa da época, o professor
Heonir Rocha dizendo: “olha eu estou aqui na minha mesa com um processo de
demissdo [risos], porque vocé ndo esperou todas as autorizacdes para sair do pais”. Aieu
pensei entdo que foi descuido do sistema de seguranca porque se fosse o caso era até
para me parar no aeroporto, mas claro que eu nao disse isso a ele. Mas ai ele disse: “ja
tem um parecer do seu departamento dizendo assim, que vocé ja se encontra nos Estados
Unidos”. Em vez da chefia do Departamento de Psicologia dizer assim “o professor
cumpriu todas as suas atividades”. Alguma coisa que cumprisse a burocracia, ou “é¢ de
fato Professor aqui”. Nao, entregou! Ai a administragdo da Universidade junto com o
sistema de controle abriu processo de demissdo. Ai ele disse “olha, eu acho que esse
departamento que vocé estd, esta dando uma indicacéo de que ndo Ihe quer. Vamos fazer
0 seguinte, eu seguro e quando voceé voltar, a gente vé para onde vocé vai”. Como ele era
um dos lideres académicos da Faculdade de Medicina, 0 movimento era para que eu
voltasse para Faculdade de Medicina. Ai quando voltei, ele deu baixa no processo e tal e
eu fiquei com a opcao de escolher que departamento eu queria na Faculdade de Medicina.
Eu fiz a opc¢do pela psiquiatria, e na psiquiatria fizeram reunido do departamento para
decidir e eu perdi por 17 votos a 2 e uma abstencdo. No mesmo dia quando a noticia ficou
mais publica, ai eu recebi duas ofertas: do Departamento de Pediatria e do Departamento
de Medicina Preventiva. E ai eu fiz a op¢do pelo Departamento de Medicina preventiva,
que por unanimidade — também ndo era muita gente - me acolheu. Em 81 eu me tornei
professor, nesse caso era professor assistente do Departamento de Medicina Preventiva.
Na verdade, ja era professor adjunto porque eu voltei com doutorado. Entdo ja era
professor adjunto. Isso é 1982. Na pratica minha carreira, assim, formalizada nesse campo

¢ dessa data.

TF: Quando vocé foi fazer seu doutorado ja estava circulando por aqui a ideia de salde
coletiva. Vocé estava no departamento de medicina preventiva, existia saude publica e

salde coletiva estava pairando. Como é que vocé trabalhou essa conceituacdo ou isso
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acabava sendo muito similar?

NF: A consciéncia do nome para gente ndo importava muito. Tanto que ndo teve
nenhuma pressa de mudar o nome do mestrado de saude comunitaria. A Fundacao
Rockefeller ja tinha saido e a gente sabendo das burocracias da universidade, continuou
Departamento de Salde Preventiva e a pds-graduacdo era o mestrado em saude

comunitaria.

TF: Em termos conceituais?

NF: Em termos conceituais minha atuacdo era na epidemiologia, eu ensinava, nos
cursos de graduacdo, epidemiologia e a preocupacéo de insercdo da epidemiologia néo
existia porque a gente era um departamento na Faculdade de Medicina. Entdo eu
ensinava na graduacdo epidemio e na pds-graduacéo, até pelo fato de que aqueles que
tinham ido fazer formacdo fora estavam voltando, eu rapidamente entrei na pds-
graduacdo com o doutorado e fiquei com a &rea de metodologia. Eu ministrava um curso
que eu ajudei a montar, que até hoje esse curso prossegue, que é epistemologia e
metodologia da pesquisaem saude. E os semindarios de pesquisa e 0s cursos de métodos
guantitativos e métodos epidemioldgicos. Eu trabalhei especificamente com a
epidemiologia, isso entre 82 e 84. Ai a gente fez, organizou um programa de pesquisa
chamado PEES (Programa de Estudos Epidemiolégicos e Sociais) e eu coordenava junto
com Vilma. A finalidade desse programa era replicar os estudos que a gente tinha feito
de epistemologia psiquiatrica. Ainds trabalhamos em outras areas como a area rural, em
Camagari que é uma area urbana rica e industrial. O conceito era fazer as comparagdes: 0
estudo feito numa &rea urbana de baixa renda, em Salvador, o outro em uma area
industrial, em uma area rural. E nessa fase também, no mesmo PEES, a gente conseguiu
alguns financiamentos para estudar o que estava aparecendo ja& como super epidemia
como a questdo do uso de drogas. A gente fez, durante 5 ou 6 anos, a gente estruturou um
programa que teve uma producdo bastante grande nessa época. Se isso era parte da satde
coletiva, para a gente era Obvio. Quer dizer [...] nesse aspecto, comegava um
guestionamento, mas ndo nosso, do lugar da epidemiologia. Que é aquele tema da
epistemologia clinica. E ai eu comecei a estudar, inclusive a escrever algumas coisas
sobre isso, em certa fase que eu escrevi de algum interesse mais epistemoldgico, tem a
ver com essa questdo. Um detalhe ai, é que entre a conclusdo do meu doutorado e 0 ano

2000, mais ou menos, praticamente a cada 2 anos, acada 2 ou 3 anos eu buscava periodo,
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uma espécie de sabatico informal, para retornar aos Estados Unidos. Fiz isso em 85, fiz
em 87, em 89, em 91.

TF: De 2 em 2 anos.

NF: De 2 em 2 anos mais ou menos para 0s Estados Unidos. E em 94 eu fui para o
Canada. Em 2001 - que ai eu tive uma fase, na verdade, eu ndo precisei de um periodo
especifico, mas a interacdo foi mais, digamos, pulverizada no tempo - e ai em 2000, 2001
eu fui para Harvard, e em 2002 eu voltei para reitoria da UFBA. Eu sempre mantive
esses periodos de uma certa reciclagem. Por que eu estou mencionando isso? Eu posso, de
alguma forma, retragar uma sequéncia de contatos com o cenario internacional e as
discussfes no cenario internacional. E ai em 2005 ... ndo, em 1985, essa questdo de
epidemiologia clinica apareceu com muita forga. No Brasil, o ministério... ndo era
Ministério de Ciéncia e Tecnologia, 0 CNPq junto com o Ministério da Salde, organizou
em Brasilia uma oficina de trabalho onde veio a equipe da MacMaster liderada pelo
David Sackett com seus 5 ou 6 principais assistentes. Eles fizeram um super seminario
em Brasilia em um hotel para apresentar a epidemiologia clinica para as liderancas
clinicas do Brasil e eles fizeram um recrutamento de monitores ou instrutores, e eu fui
selecionado nesse recrutamento. A gente teve uma formac&o, assim, preparatéria para
essa oficina e depois disso, eu consegui uma bolsa chamada Beca Viajera da OPAS, que
era uma bolsa para visitar diferentes lugares nos Estados Unidos e Canada. E ai eu passei
trés meses visitando, basicamente, a Hopkins e a MacMaster, e eu tinha feito também
uma indicacdo pra... porque eu ja estava interessado nos temas da epidemiologia, para
uma pessoa que tinha escrito a coisa mais interessante em epistemologia da
epidemiologia, uma professora chamada Carol Buck, mas ela respondeu de um modo

grosseiro dizendo que ndo sabia o0 que € que eu queria fazer la né, entdo eu desisti.

TF: Entdo no Brasil a clinica estava acolhendo a epidemiologia clinica ou estava

rechacando? Tinham grupos? Como funcionava esse movimento?

NF: N&do, o movimento ... inclusive tem relato histdérico muito precioso que eu td
buscando alguém para me ajudar, talvez até resgatar, que € um livro, foi publicado em
forma de livro, é uma espécie de livro, assim, de memorias depois de aposentado, do
cara que era o grande dirigente da Fundagdo Rockefeller, o Kerr White. E ele escreve

um livro chamado Healing the Schism e nesse livro ele relata como a Fundagéo
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Rockefeller, ao reconhecer que ela tinha sido responsavel por um divorcio/cisma entre a
salde publica e a medicina clinica, quando em 1918 comeca a financiar escolas de salude
publica no mundo, e depois na medicina preventiva, quando financiam departamentos
de medicina preventiva e social, eles queriam - no caso a administracdo, a linha
estratégica que estava defendendo - a partir de 1980, a Fundacdo Rockefeller [...] monta
de um modo bem articulado, uma ofensiva conceitual-metodoldgica-institucional para
trazer de volta a epidemiologia para as faculdades de medicina e com a conceituacéo de
que a atencdo a saude precisava ser cientificamente fundamentada. Ent&o eles financiam
alguns grupos para esse desenvolvimento. Eu até tentei fazer esse relato em um livro
que saiu em 90 e depois foi reeditado em 92, que se chama “A clinica ¢ a

epidemiologia”. Nao sei se vocétem?
TF: Néo, ndo tenho.

NF: Entdo vou lhe mandar. Nesse relato, eu tento com a minha historia pessoal
acompanhar esse processo. SO que depois, acho que em 94, o Kerr White publica suas
memorias depois de aposentado, e ele entrega toda essa historia de como isso foi feito. E
eu testemunhei esse embate nos Estados Unidos, quando eles comecaram a desfinanciar
o0s departamentos de epidemiologia em escolas de Salude Publica e passam a financiar os
departamentos de Epidemiologia Clinica nas faculdades de medicina. E isso provoca

realmente uma crise em varios lugares e essa crise € relatada, assim, com uma certa ...

TF: Era um embate mais politico ou cientifico? O que vocé acha?

NF: N&o. Acho que era um embate mais da préatica, dos efeitos praticos daquilo. A
Fundacdo Rockefeller, ela articula financiamentos de outras entidades e lanca um
programa internacional de uma rede para fazer com que essa tendéncia, que era interna
dos Estados Unidos, se ampliasse para 0 mundo inteiro. Essa rede se chama in Plan [?], e
existe até hoje, e o Brasil fez parte dela. Aqui nos tivemos alguns ndcleos In Plan [?7]
houve, dentro do Brasil, uma orientacdo de financiamento, uma mudanca de

financiamento dos préprios organismos de apoio & pesquisa no Brasil. E fascinante isso!

TF: Fascinante.

NH: Pois bem. Eu estou falando de 84, 85, eu fiz essa viagem em 85, foi muito
interessante, ai foi uma oportunidade de conhecer o lugar que é a fonte da

epidemiologia moderna, que é a Universidade Johns Hopkins e a MacMaster, que é
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lugar onde a Epidemiologia Clinica floresce e cria um modelo articulado com a [...] o
sistema de salde, que é o sistema de salde canadense, ja na preparagdo do movimento

Lalonde, do relatorio Lalonde de promocdo da Salde.

TF: E essa epidemiologia clinica como ela foi acolhida nos departamentos de medicina

preventiva brasileiros?

NF: Com hostilidade, quer dizer, era um inimigo. N&o s6 na disputa de apoio, espaco,
recursos, mas também por um deslocamento de objeto, quer dizer, na epidemiologia
clinica...

TF: E como se tivesse tirando um pedaco do departamento, deturpando a Vis&o ...

NF: Nao. Foi como se tivesse aplicando uma metodologia de ciéncia, que foi
desenvolvida para as populacBes, a individuos. Entdo, basicamente... eu tento até
caracterizar isso com mais precisdo nesses escritos, e a disputa é uma ciéncia da saude,
mas qual saide? E a satde do sujeito individual ou a satde das populagdes? A satde de
base biologia ou a saude coletiva? Entdo tem... e eu acho que essa questdo aparece com
muita forca nessa época, até porque no mundo inteiro tinha aquela discussdo sobre a
nova saude publica. Anova salude publica, digamos, € uma reacdo a perspectiva da satde
das populagGes com base em individuos ja no round seguinte. E teve todo um trabalho
dentro da OPAS e eu acho que alguns sanitaristas brasileiros participaram, como
Jairnilson, como forma de concepcéo critica ja na outra volta do péndulo, depois de toda
essa ofensiva internacional da epidemiologia clinica. E eu acho que tem analises

interessantes.

TF: Esta nova salde publica estaria entdo contra essa epidemiologia clinica de maneira

clara?

NF: N&o.

TF: Ela ndo ¢ anterior? Ela néo é de 70?
NF: A nova saude publica?

TF: E.

NF: N&o. A nova saude publica aparece em um relatorio do Instituto de Medicina dos
Estados Unidos sobre o futuro da saltde no mundo. Obviamente que eles estavam

pensando neles. Isso se configura como fungdes essenciais da saude publica. Essas

20



Ministério da Satde

Casa de
FIOCRUZ ~
Fundagao Oswaldo Cruz Oswaldo Cruz

funcBes essenciais tem uma repercussao internacional.
TF: Eram os FES — Func¢des Essenciais...
ER: Onze funcdes essenciais para a saude.

NF: E. Essas funcdes essenciais é aquele minimo necessario dos sujeitos. E depois isso
é incorporado pelos organismos internacionais, principalmente o Banco Mundial,
naquela discussdo do conjunto de empréstimos que eram para minimizar os efeitos dos
ajustes e das crises da primeira onda de austeridade do neoliberalismo. VVocé vai ter que
fazer arrochos e pessoas vao sofrer, se pessoas vdo sofrer do ponto de vista da salde, o
que é que minimamente um estado minimo deve aplicar para que essas pessoas

sobrevivam.
TF: Essa nova salde publica responderia a essa perspectiva neoliberal?

NF:Eu estou sendo muito critico, obviamente eles n&o falam isso. E importante assinalar
porque é uma recuperacao da ideia de salde publica como saude de populacGes, ndo
somente com uma base técnica, mas com uma base gerencial, quer dizer, ndo somente
aquela coisa que a gente até desprezava, de modo até caricato: “Ah! Saude publica ¢é
saneamento, vacinagdo - essas coisas que os sanitaristas antigos faziam”. Nao. Essa ai ja
tinha um elemento de organizacdo politica de sistemas de salde. Podemos dar uma
paradinha?

[interrupcéo]

TF: Vamos continuar, fizemos um pequeno intervalo. Estamos fazendo uma panoramica

da nova salde publica, achei muito interessante.

NF: A gente esté falando do final da década de oitenta, no final da década de oitenta no

Brasil tem o movimento da reforma sanitaria.

TF: Ja vinha.
NF: Ja vinha, eu diria assim, como conceito e conjunto de proposi¢des ainda nao
estruturado. Na 8% Conferéncia € que se configura e nesse caso, se formata como

movimento. E na constitui¢do todo aquele... aquele esforgo de se introduzir satide como

direito, principalmente a questdo do direito e se introduzem também ja indicacfes de
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como seria essa operacao desse direito. Agora, a gente entra na década de 90, na minha
opinido, a saude coletiva consolidada como um campo gue estava no momento de sair da

disputa do Estado para se organizar como campo na sociedade e na academia.

TF: Entdo vocé acha a saude coletiva quando ela nasceu ela tinha essa articulagdo com o

estado maior e ela vai perdendo?

NF: Sim porque é aquele momento em que a ditadura reflui, tem a anistia. A abertura
politica cursa no inicio, na primeira metade dos anos 80, lentamente e gradual como
Médici queria. E ai em 85 tem as diretas ja! Entra 0 governo Sarney, mais a reorganizacao,
quer dizer, a redemocratizacao do Brasil. E alguns governos progressistas entram nesse,
quer dizer, ndo se conseguiu as eleicdes diretas, e Sarney ndo foi um governante, assim,
ideologicamente progressista, mas nos estados em varios locais e em alguns ministérios
também, quer dizer, em alguns segmentos do Estado. Esses segmentos foram rapidamente
ocupados, mas com um problema: como conduzir a gestdo, como planejar, como
orcamentar, como fazer um bocado de coisa ai, e como garantir no estado, por dentro dele,
algumas bandeiras politicas? E uma concepgéo que pode ser submetida a outros atores no
processo. Mas, por exemplo, falando daqui, do local, territorial. Nds... houve o governo
de Waldir Pires que quebra a linhagem de Antdnio Carlos Magalhaes e o grande problema
era como organizar a Secretaria de Saude. O secretario de saude era uma lideranca politica
vinculada a gente, era o Luiz Humberto Pinheiro torna-se secretario de satde. Jairnilson,
Mauricio, Sebastido, Gloria, praticamente todo o departamento de medicina preventiva
vai para ajudar né, alguns poucos ficaram. Eu inclusive, por decisdo estratégica fiquei,
mas para justamente ndo desocupar totalmente o espaco académico. Isso ocorreu em
varios lugares. Depois o proprio Waldir Pires foi ministro e Hésio Cordeiro no ministério
na transicdo do INAMPS para o Sistema de Salde, o SUS. A gente pode identificar a
mesma coisa em Sdo Paulo, governo Franco Montoro, Mario Covas. Entdo, esse
momento, eu diria, que a rapida ocupacdo dos espacos no Estado fez com que a gente
tivesse uma pegada muito, digamos, de gerenciamento de politica publica e de
aprendizado nesse gerenciamento de politica publica. Agora, uma vez confirmada a acéo
na Constituinte e depois a tragédia de Collor, a essa altura tinha uma luta parlamentar
mais no campo regulatério. Entdo ai eu acho que tem uma confluéncia de reforma
sanitéria e implantacdo do SUS e consolidacao no lado académico da satde coletiva como

campo, mas campo que se organiza a partir de movimentos, que reforcam a ABRASCO,
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mas a ABRASCO passa a se expressar nao somente como, assim, um movimento social
para construir um super lobby politico, mas, como um movimento mais académico - e ai
comegam 0s congressos. O congresso de epidemio, alids, a epidemiologia tem um papel
meio de desbravador nesses processos, porque € 0 segmento de mais precisdo técnica
dentro da saude coletiva e com uma producdo mais formalizada, que permite disputar
espaco nos organismos de financiamento, e de certa maneira, na eficacia do aparelho de

estado na saude.

TF: A gente poderia pensar nesse sentido, por exemplo, houve um crescimento da
epidemiologia clinica, num certo rompimento ai, mas houve também um crescimento da

epidemiologia social, que seria essa que vocé esta falando, que a ABRASCO abracou.
NF: Veja. No Brasil a epidemiologia clinica ndo se consolida, ndo cresce.
TF: Ela fez uma tentativa, mas vocé diz que aqui no Brasil ela néo...

NF: N&o. A acdo da ABRASCO na epidemiologia € um assunto muito interessante.
Alguém é capaz de ter estudado. Porque é onde comeca o acolhimento do pensamento
do planejamento estratégico no proprio campo. Tem um plano, um master plano da
epidemiologia que é feito e é seguido com ajuda da OPAS. Inclusive Moisés Goldbaum
deve ter produzido informe sobre isso né, sobre uma série de seminarios que foram
realizados, e aqui na Bahia, pelo fato de ter agregado muita gente com formacdo
epidemiologia, trouxe de uma certa centralidade aqui. A gente fez uma sequéncia de
seminarios em lItaparica, eu ndo sei se vocés tém registro disso. Varios seminarios.

Comecano final de 79, tem outro em 82, tem em 84.

TF: A gente € DMP Bahia?

NF: Sim, mas com a ABRASCO e diferentes financiamentos. O de 84 produz um
documento chamado “Plano Diretor para o Desenvolvimento da Epidemiologia no
Brasil”. E esse plano diretor fixa metas de 5 anos e a cada 5 anos se faz uma revisao desse
plano diretor. Isso seguramente é facil de ser recuperado. E interessante que as metas que
sdo incorporadas, elas em geral sdo antecipadas de um para outro. Pelo menos 3 deles.

Sabe quem pode ajudar. Eu acho que incorporou isso até porque eu ajudei a montar esse
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trabalho, foi a tese de doutorado de Carmen Teixeira. Porque a partir dos planos diretores
sd0 0s congressos. Nos congressos de epidemio € onde se comeca uma verificacdo de que
no Brasil a epidemiologia tem um recorte distinto de outros paises. Por exemplo, nos
Estados Unidos que € o maior centro de producdo epidemioldgica, a SER que é a Society
for Epidemiologic Research é minuscula, ndo faz reunides com mil pessoas, nao
consegue. A IEA, International Epidemiological Association, pra fazer um congresso com
dois mil, s6 quando faz no Brasil. E aqui no Brasil, os congressos de epidemiologia
sempre foram enormes, comecou com o de Campinas, 2.000 pessoas. Ja teve congresso
com 10.000 pessoas, em epidemiologia. Evidente que ndo séo 10.000 epidemiodlogos, mas
€ uma area que eu acho que seria... seria ndo, que é seguramente interessante uma
verificacdo da dessa area com uma espécie de empurradora-puxadora da salde coletiva.
Frente a isso, 0 que eu posso lhe dizer, e devo ter alguma responsabilidade pessoal nisso,
a epidemiologia clinica, no Brasil, ndo tem a expressdo que tem outros lugares e no
préprio Brasil ela ndo € visivel, vocé ndo vé nesse cenario, vocé vé pesquisadores de area
clinica usando a epidemiologia profusamente. Metodologia, a formacéo, tem muita coisa
em epidemiologia. A producéo cientifica brasileira que trabalha com seres humanos em
salde, a influéncia epidemioldgica é imensa, mas vocé ndo vé ninguém se apresentar

como: eu sou epidemiologo clinico.

TF: Deixa eu te perguntar uma coisa. Quando vocé descreve por exemplo, a saude
coletivao que é, e que vocé fala que € um campo de pesquisa e € um campo de praticas.
Esse campo de praticas ele aparece em varios textos, ndo seus necessariamente, mas
aparecem em Varios textos, assim como se fosse uma pratica dentro da formacéo ou uma

pratica, digamos, do servico de saide. Como vocé coloca, que pratica é essa?

NF: A ocupacdo dos espacos e organismos de Estado que cuidam da salde, vamos dizer
assim, da saude coletiva como o objeto e que seria muito esse espago, em outros paises,
é salde publica, tem um elemento que no Brasil hipertrofiou, diferente de outros paises,
que é a vigilancia. A ponto de...

TF: Hipertrofiou?

NF: Hipertrofiou no sentido positivo, no sentido positivo. Que a gente ndo vé em outros
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paises, em outras realidades sécio sanitarias. Hipertrofiou também no sentido de que se
estendeu para além da vigilancia epidemiologica. Entdo quando vocé fala vigilancia em
salide ou a saude no Brasil € um conjunto de préticas que termina fazendo uma interface
muito grande com que em outros paises se chama Promocao da Salude. E eu acho que
alguns pensadores da saude coletiva sdo responsaveis até por essa formulacéo. Jairnilson
é quem desenvolve bem essa formulacdo [...] das estratégias que lidam com a saude

coletiva elas serem proativas, ndo serem passivas. E claro que isso...
TF: Mas é na formacdo ou nas secretarias, nos ministérios?

NF: Na formagdo, nas secretarias e nos ministérios. Vocé tem as trés vigilancias: a
vigilancia sanitaria, que trabalha muito com objetos, a vigilancia epidemioldgica que
trabalha muito com determinantes ou causas de processos patoldgicos, e vocé tem a
vigilancia a satde ou em saude, que trabalha com as estratégias para controle, prevencéo
e protecdo e tal. Essa, digamos, essa polissemia ela s6 tem, digamos, um paralelo, com as
acoes de planejamento, orgamentacédo, gestédo e avaliagdo. Entdo isso que a gente chama
de salde coletiva como campo de praticas, um repertorio enorme dessas praticas utiliza o
conhecimento epidemiolégico. E claro que ndo resolve porque lida com uma série de
questBes que ndo respondem as intervencdes desse tipo. E ao mesmo tempo, entre nos, eu
chamei de hipertrofia, mas eu diria que essa presenca, essa sobre presenca da
epidemiologia tem muito a ver com o fato do campo da saude coletiva, em varios
momentos, em varias etapas de sua constituicdo, a epidemiologia foi o segmento
responsavel pela interface com a sociedade. Tem todo um imaginario latente que é
explorado pela midia, o tempo inteiro, de ameacas de epidemias. Todo ano tem uma
epidemia. Quer dizer, epidemia no foco da midia. Nao quer dizer que os problemas de
salde desaparecem, mas eles desaparecem da visao, porque tem um elemento de criar
qual é a nova ameaca. Entdo lida muito com o imaginario e compete com o imaginario
social numa posic¢ao de muito mais prioridade para as pessoas no elenco de preocupagoes
e mais facilidade de entendimento, porque € uma coisa externa, € um inimigo que as vezes
é lidado com metaforas bélicas. E facil as pessoas entenderem as ac¢Bes da satde publica
que tem foco em causas ou certas doencas. E isso ai da muito mais assim, uma certa
facilidade de criar e desenvolver praticas em relacdo a essas condi¢des, do que a coisas
mais, digamos, abstratas ou com menos materialidade como, por exemplo, a ética, o

direito a saude, & humanizacdo e as desigualdades qualitativas. Eu diria que a
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epidemiologia no modelo brasileiro de ser um dos eixos centrais da saude coletiva, € um
distintivo desse cenario nosso em relacéo a outros paises. Vocé nao vé a mesma coisa em
outros paises da América Latina e na Europa, menos ainda e nos Estados Unidos, tem
nada disso, tem nada sequer parecido com isso. S6 completando, eu estava tentando fazer
certa correspondéncia das etapas. A gente cria no Brasil 0 SUS, avanca na regulamentacéo
e regulacdo dele ai nos anos 90, avanca apesar das varias dificuldades, e a gente entra
agora nas décadas desse século, 2000, em momentos onde a questdo de cobertura de
alguma forma resolvida pela incorporacdo de uma ideia - eu acho que € uma hipotese - de
que a atencdo primaria a salde tem a capacidade de cobrir toda a populacao, para gerar
sistemas de referéncia. Quer dizer, canais em que os problemas podem ser tratados se ndo
forem resolvidos em cada nivel. E com base em um modelo que tem uma referéncia
epidemiologica que é territorial, destinado a uma populacdo de certo territorio. Essa
populacdo de certo territorio € um objeto que a epidemiologia lida bem com isso, e ai, a
estratégia de saude da familia tem uma referéncia territorial que € semelhante aos sistemas
locais de satde, com uma diferenca que nao é trivial: é que os sistemas locais de salde
eram casos/pontos/eventos/lugares, e na estratégia salde da familia a pretensdo é a
cobertura de toda a populacdo em todo o territorio. O que que muda ai? A escala. E muda
a escala numa complexidade muito maior e que depois ela é questionada, e quem sabe até
superada, por um avanco extraordinario na conectividade das pessoas. Entdo, a gente tem
criado ... essa € uma discussdo que persiste, € uma discussao atual, e que tem muito a
ver com nosso cenario politico. A informacéo ela deixa de ser demarcada por lugares, ela
passa a ser ubiqua, tem acesso geral. O acesso geral dos sujeitos a informacéo em salde
cria desafios para 0s modelos que n6s nos acostumamos, digamos, a conceber, planejar
e implantar, que sdo os modelos que classicamente o ideal seria como o NHS da
Inglaterra, por exemplo, vocé tem um médico de bairro ou de vila que conhece todos,
todas as 1.000 familias do seu territdrio. E ai ele é o gestor do cuidado daqueles sujeitos
e guia em um sistema, que é um sistema de referéncia, que uma vez entrou pela atencéo
primaria a saude, vai para secundaria, tercidria, quaternaria, gerenciado por esse guia.
Isso era no momento em que os telefones eram analdgicos, as redes de comunicagédo
eram muito menos intensivas do que estdo e [...] o lugar do sujeito era de alguma forma,
ancorado na matéria. Houve uma mudanca impressionante nesse conjunto de questdes,
de modo que, por exemplo, a gente falava sistemas locais de salde, era hierarquizado,

regionalizado, territorializado, integralizado. Agora é dificil se aplicar essas coisas
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todas, porque hoje, inclusive, a prépria incorporacdo de tecnologia tem elementos,
mesmo sem a gente conseguir entender direito, mas tdo ai. E contra intuitivo a
incorporacgdo da tecnologia se acompanhar um aumento de custos, porque 0 que esta se
demonstrando é que cada vez vocé tem uma disponibilidade funcional a um custo mais
baixo. E a ldgica que a gente montou para fazer essa articulacdo € que a quantitativa
aumenta e linearmente a qualidade diminui. E a aplicacdo de tecnologia que esta
disponivel agora, quebra essa equagdo. Nao necessariamente. VVocé pode usando bem os
dispositivos tecnoldgicos, ampliar, cobrir, escalar e isso ser realizado em pelo menos na
qualidade esperada na escala menor. Ai por exemplo, vamos pegar um exemplo muito
simples: a telefonia agora. Raramente nds estamos usando a telefonia classica, quer
dizer, aquela emissdo de sinais. E cada vez a qualidade desse novo sinal que a gente usa
é melhor. A ponto de quem pensaria, por exemplo, em se comunicar com 0s sujeitos
deixando mensagens de voz, ha 10 anos? Entrava no gravador de fita daqueles que vocé
tava falando, para ficar la numa coisa que dava um sinal luminoso, que no fim do dia a
pessoa chegando em casa tinha que apertar um botdo para escutar uma men... Agora
ndo. Agora vocé passa uma mensagem de voz, com a qualidade muito melhor do que

antes com um custo tdo baixo que ndo é mais cobrado.
ER: E que chega em tempo real!

NF: E que chega em tempo real, ainda tem isso. Ai essas equagdes sdo novas equacoes.
Ou novas questdes. E eu acho que a gente esta em uma terceira fase de lidar com esses
temas e que eu acho que até do ponto de vista politico nds ndo nos preparamos para lidar

com isso. Esse desastre...

TF: Praincorporar.
NF: Pra incorporar. Esse desastre nacional, nesse momento, tem a ver com isso.

TF: A maneira de usar. Eu queria fazer a introdugdo de outra questdo ai. Sdo duas
questdes que eu quero colocar. Uma é a definicdo de saude coletiva como campo
cientifico e que alguns grupos se pautam em Bourdieu e outros se colocam numa outra
vertente de campo, se contrapondo ao ponto de Bourdieu. Queria que vocé colocasse
essas perspectivas tedricas, essa palavra, que inclusive aparece campo, area e espaco,

quer dizer a saude coletiva é colocada como essas trés...

NF: Eu estou atualmente tendendo a ndo valorizar muito essas distin¢des. Se a gente for

27



Ministério da Satde

Casa de
FIOCRUZ ~
Fundagao Oswaldo Cruz Oswaldo Cruz

aplicar Bourdieu a ideia de campo, é claramente um uso metaférico da ideia de campo.
Campo como uma superficie que vocé delimita. Na saude coletiva as delimitagdes
correspondem a uma espécie de reivindicacdo do discurso sobre a salde, para agregados
da populagdo com significancia social e politica. E basicamente isso que a gente
reivindica, quer dizer. SO que para vocé constituir o sujeito coletivo da saude coletiva,
uma leitura dele € a soma dos individuos, que ai no caso, esse sujeito é a populacdo. Entéo
a forma, eu diria assim, convencional da epidemiologia de lidar com o coletivo,
considerando populagdo. E o que populagio? E a soma dos membros humanos de certa
ecologia delimitada por territorio qualquer. Ai tem muitas objecdes de vocé lidar dessa
maneira simples. A maneira complexa de postular essa questdo faz com que os limites
nédo sejam mais tdo claros, sdo muito mais borrados, e esses sujeitos, eles terminam tendo
uma multiplicidade de inser¢des. Ai essa metafora “campo”, ela € til para a gente, ¢ a
gente utiliza essa metafora, na disputa por espaco institucional. Ai é claro, Bourdieu fez
uma formulacdo, mas a formulacdo dele € muito mais dirigida a ideia de campo politico
e campo social, e a gente apropria isso, com uma outra leitura que ele faz, que é uma

leitura secundaria, do campo cientifico.
TF: Incorpora sim, como campo cientifico.

NF: Como campo cientifico. Poucos textos dele falam do campo como campo cientifico
e muito preocupado com o campo das ciéncias sociais. E isso que ele que ele quer fazer.
A gente se apropriou, acho que é uma manobra inteligente e agora isso traz problemas.
Entdo eu no texto que, inclusive € reproduzido no livro que eu e Jairnilson organizamos,
em um dos capitulos eu fago a sugestdo para distinguir “campo disciplinar” de “campo
de aplicagao”, ai de aplicagdo basicamente tecnologica e de “campo social de praticas”.
A sugestdo que eu faco que a epidemiologia é um campo disciplinar, tipico. As [...] tudo
que a gente faz de promocdao da satde no plano geral é aplicacdo tecnoldgica. E a gente
tem uma enorme terra de muitos, ndo € nem terra de ninguém, € de muitos, que sdo as
préaticas sociais da saude que se tornam o objeto das ciéncias humanas e sociais em
salde. Isso é também uma espécie de alegoria, que permite, que é Util para a gente, de
certa maneira, para encontrar os lugares para que os atores ndo se batam dentro do
campo da saude coletiva — s6 para usar a metafora. No livro que eu fiz com Jairnilson
“A crise da saude publica e utopia da saude coletiva”, a gente da uma resposta, assim, de

que é tudo. Campo disciplinar e espaco de praticas e faz uma pequena distingdo entre
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campo, espaco e 0 movimento historico. Minha perspectiva nesse momento € que tudo
isso sdo formas metafdricas que a gente quer lidar na construcdo da identidade. E a
identidade é um conceito que tem problemas politicos. Em minha opinido sérios, é que

criam nds e outros.E (til para satide coletiva dizer “nés da salide coletiva”.
TF: Isso. Quem s&o 0s outros?

NF: Quem sdo os outros? E quem s&o os outros € um problema para a gente porque a
gente paga o preco de buscar definir uma identidade prépria. Ai eu acho que tem uma
reflexdo presente, necessaria a ser feita, e que foi, assim, ta ressoando nessa discussao

sobre a graduacdo na saude coletiva. Que é uma discussdo atualissima.

TF: Gostaria que vocé entrasse nela.

NF: Eu entro facil e em uma posicdo de critica imensa, muito profunda. Porque boa
parte do nosso referencial critico as praticas de salde, digamos, convencionais aquelas
que a gente luta porque sdo praticas arcaicas e conservadoras, se baseiam nessa ideia de
identidade em que resultam numa profissionalidade. Sempre que me perguntam sobre
isso0, em cenas de debate, de discussdo, eu levanto a critica e tenho, inclusive, a percep¢do
de que o problema, aparentemente, ndo estd aparecendo no cenario dos debates. A
consequéncia imediata de vocé criar uma identidade com esses recortes, essas
demarcacdes, é deslizar para uma profissionalidade que quer dizer uma exclusividade. E
ai daqui a pouco, essa provocacao que as vezes eu faco, 0 movimento é criar uma lei que
define quem é o sanitarista. Ao definir quem é o sanitarista, atribui a ele um conjunto de

atividades, praticas que sé ele pode fazer e se s6 ele ou ela podem fazer, outros ndo podem.

TF: Sendo que o sanitarista ja foi uma carreira legalizada e hoje em dia ndo é mais. Esse

que sai da saude coletiva ndo € mais sanitarista.
NF: Pois é...
TF: E 0 qué?

NF: ...mas 0 ndo € mais € possivel a gente entender como um avanco. Quer dizer, 0 que
era uma profissdo, e o conceito sociologico de profissdo € um conceito muito preciso, e
ele faz, busca espelhos em muitos daqueles sujeitos e figuras que nds definimos como

tudo que ndo queremos.
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TF: Passado.

NF: Passado, que ja foi e que boa parte dos problemas do nosso sistema de satde advém
disso e advém da forca com que isso ainda define e opera 0 nosso sistema. Por exemplo,
a disputa entre os profissionais da area de salde por atos e praticas que soO eles podem
fazer, que em sdo claramente disputas micro politicas e disputas mercadoldgicas, a area
da salde coletiva — como area, como campo ou como movimento - é uma armadilha se
entrar nisso. Ai vem uma outra questdo, que a questdo da pratica concreta: como atrair e

fixar sujeitos que vém com essa outra referéncia.

TF: Com uma referéncia de salide coletiva, seria isso?

NF: N&o. Com essa referéncia conservadora, sociologicamente conservadora, e vem. E
ai temos nesse momento, uma discussdo que eu acho que ela esta aberta e ela precisa ser
tratada. Por exemplo, a ABRASCO — Associacdo Brasileira de Saude Coletiva - se
constitui como uma organizacdo da sociedade civil para defender os interesses daqueles
que identitariamente se definem como membros dela é uma perversdo do seu papel
historico. A armadilha da construcdo da identidade, inclusive profissional, é que os
dispositivos historicos e politicos terminam sendo postos a servico da confirmacgdo dessa
identidade. E eu vou ter que ir.

TF: Meu Deus, e agora? [interrupcao]

TF: T4. Entdo a gente estava discutindo, conversando sobre a graduacdo, eu vou terca-
feira retomar, que a gente vai continuar essa reunido, essa conversa. Mas s6 um
instantinho, s6 botar mais uma questdo: isso tem a ver com o Bl, com o Bacharelado
Interdisciplinar? Como é que fica essa conversa? Porque me pareceu que era algo

parecido. Olhando com um olhar de “ndo t6 aqui dentro”. Porque vocé ¢ um entusiasta
do BI.

NF: E eu sou. Mas também sou um critico em funcdo do que se tornou. A minha
concepcao é que certos discursos eles ndo s@o discursos proprietarios, ndo devem ser
discursos proprietarios e certos conhecimentos, 0 maximo de abertura para todos 0s
sujeitos, para mim, é positivo do ponto de vista politico. Dois desses discursos e dois
desses conhecimentos, ou dois desses repertorios, Sdo essenciais para 0S outros, e VOcé
ja sabe quais sdo: saude e educacdo. Do mesmo modo que eu acho que néo faz sentido a

gente pensar saude coletiva como um métier onde alguém com formagéo especifica é o
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unico autorizado a dar conta, eu penso a mesma coisa em relacdo a educacéo, isso com
base até nessa minha experiéncia mais recente de gestdo universitaria, de gestdo de
instituicdes educacionais. Porque o que eu tenho encontrado, é que [...] essa formulagéo
da especificidade e a partir dai, da exclusividade, e 0 monopdlio pela constru¢do da
narrativaque as profissdes disputam isso, inclusive, para falar de sua propria histéria, mas
também para legitimar o que fazem. Eu acho que pode até ser historicamente tolerada na
montagem de certas praticas tecnoldgicas que tem efeito sobre sujeitos individuais. Mas
para um sujeito coletivo, eu acho que ¢ fatal isso. E fatal no sentido de que reduz o
horizonte de transformac@es. Mas as iniciativas de delimitacédo, de balizamento, terminam
constituindo uma tendéncia ou um viés, para transformar a identidade e fazé-la deslizar
para uma especificidade dai uma profissionalidade. Até a prépria etimologia histérica do
nome profissdo é isso. E o sujeito que jura, que faz um juramento. Ele professa. Eu
constatei isso, e até me alarmei, quando eu vi uma discussdo na formatura dos
graduados em saude coletiva, de um juramento que é um juramento espelhando no

juramento dos médicos, que € o mais arcaico possivel, né.

TF: Que vai servir.

NF: E, que vai servir. E que diz fundamentalmente o seguinte: “vocé € um
sacerdote iniciado e de uma forma, faz parte de uma irmandade. E essa irmandade lhe
proibe de fazer essas coisas e obriga a fazer essas outras”. O que isso tem a ver com 0
B1? Tambémno Bl eu me alarmei, porque nas formaturas as pessoas buscam o juramento:
“juro cumpriras leis desse pais, para ndo causar mal aos outros, mas também me orgulho

do que eu fago”, ndo sei 0 qué.

TF: E ao mesmo tempo o Bl é uma passagem, pelo que eu entendo, ainda ndo € uma

formacé&o [...] complemen... Eu fui a uma formatura de BI.

NF: Vocé viu, né, ndo tinha? Pois €. Entdo eu tenho uma preocupagdo com esses Signos
porque eles representam, muito vezes de modo inadvertido, um certo inconsciente da
pratica politica dos sujeitos que acham que estdo fazendo uma coisa altamente libertadora,
e terminam em uma acdo, conservadora. N&o so, quer dizer, ndo s6 conservadora, mas
que retroage, que retrocede em funcéo de certos avangos que se conseguiu. Agora, mais
0 BI, s6 para completar essa resposta, ele pode ser uma transi¢ao, mas o que esta na base

do conceito é a formacdo geral de sujeitos, para que 0s sujeitos sejam formados na
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cidadania, formados na humanidade, formados na convivéncia, na sustentabilidade, com
a constatacdo de que a formacéo profissional no Brasil, ela subverteu esses valores. N&o

s6 no Brasil...

TF: Mais uma formacéo cidada?

NF: Uma formacdo cidadd ou mais do que uma formacdo cidada, uma formacao
planetaria, uma formacdo mais holistica. Isso € o conceito de formacéo geral. A ideia do
Bl, é de uma certa maneira, € colocar todos 0s sujeitos que buscam a instituicdo
universitaria, elesterdo a oportunidade de ter uma cultura universitaria e ndo a cultura da
profissdo. Entdo tem essa, essa [?] Serve de transicdo para aqueles que estdo postulando

prosseguir sua formacdo em carreira. Eu tenho mais dois minutos, porque...

TF: Essa € uma questdo mais ampla. Entdo fala mais um pouquinho sabe de qué, que ta
junto, do IAC?

ER: Mas quando a gente sai para o0 mercado, o mercado ndo busca uma formacao mais
especifica? N&o sera por isso que se cobra essa, que 0s alunos cobram, o mercado também

cobra, entdo o aluno fica meio...
TF: Ele sai como salde coletiva e vai fazer o qué com esse diploma de saude coletiva?

NF: Sim, sim, mas ai veja.
TF: Tem duas questdes: o BI, que eu acho que ele vai mais pro intermediario, do que a
salde coletiva. Mas ele sai com diploma universitario, mas que campo é esse que vai

absorver esse profissional?

NF: Sim, mas veja. Se mercado diz assim: eu s6 quero esse perfil. E uma questio que é
diferente daguela de que é esse conjunto de atividades e ocupacdes s6 podem ser feitas
ou realizadas por sujeitos com esse tipo de formacdo. N&o € sutileza essa diferenca néo,
porque uma é vocé formar sujeitos em um conjunto de valores, principios, conhecimentos,
que a instituicdo com algum grau de autonomia que ela tem, oferece. E outra é ela se
submeter ao mercado por algo que é da dinamica do mercado. Ndo é para o bem da
sociedade, ndo é por ser bem publico. Entdo, essa resposta € uma resposta, as vezes, até é
chata de dar porque a gente costuma fazer, assim, criticas imensas a, por exemplo, a
mercantilizacdo, e a0 mesmo tempo, aceita ou incorpora uma argumentacao de que: oh,
0 mercado, de modo realista, faz isso. Entdo, mas essa, essa discusséo € uma discusséo

até mais complexa, questdo extremamente complexa, porque uma parte importante das
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pessoas que nos procuram tem seus projetos de vida sendo buscados na instituicdo. E ai
vem a outra. E diferente o projeto de vida de uma pessoa pobre, necessitada, que esta
buscando mobilidade social e um projeto de vida de uma pessoa rica, poderosa, resolvida
por geracdes de proprietarios. Do ponto de vista de logica imediata, ndo é possivel se

distinguir um do outro. S&o projetos individuais, no maximo familiares.
TF: E. S4o projetos familiares também.

NF: No maximo familiares. E ai a pergunta é: e a sociedade? Essa é uma questédo
politica...

TF: E uma questdo politica, claro.
NF...do lugar da universidade nesses espacos.
TF: Que vai formar [...] personagens.

TF: Entdo perai, deixa eu terminar aqui. NO0s ndo, ndo terminamos entrevista, vamos

terminar em breve.

NF: T4 bem.

Segunda Entrevista

Data: 06 de novembro de 2018
Local: Casa de Oswaldo Cruz/Fiocruz (COC/Fiocruz)
Entrevistadores: Tania Maria Fernandes (coordenadora) e Otto Santos (bolsista)

Legendas: trecho inaudivel: [?]; pausa: [...]

TF: Entrevista com o professor Naomar de Almeida [Filho], para o projeto Histéria da
Saude Coletiva no Brasil, no dia 06 de novembro de 2018, continuacdo da entrevista que
foi realizada no dia 30 do dez, de outubro de 2018. Essa entrevista esta sendo realizada
naCasa de Oswaldo Cruz, no Rio de Janeiro.

Entdo, professor Naomar, n6s vamos continuar entdo com a nossa conversa, td. NOs
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paramos na nossa entrevista la, conversando sobre a transdisciplinaridade. Vocé tem um
texto de noventa e sete, um nado, tem dois talvez, onde vocé trabalha essa questdo da
disciplinaridade, da trans e faz outras referéncias, outras possibilidades de
disciplinaridade. Queria que vocé comecasse trabalhando um pouco isso com a gente e

onde que entra a saude coletiva nesse pensamento?

NF: E também como é que isso vincula a alguns pontos da minha prépria formacéo e
trajetoria...

TF: Logico, claro.

NF: ...desde quando na gradua¢do, aquela historia, que eu fui praticamente impedindo
deusar o sistema da reforma universitaria, da reforma universitaria de 68, e encurtar meu
curso médico e ai eu relatei que fiquei um semestre sem autorizacdo para me matricular
nas matérias do quarto ano e tava no terceiro e ai fiz antropologia... Eu contei isso um
pouco antes. E também as areas, que na minha trajetdria, eu terminei tendo como Unicas
opcdes de prosseguir, que foi medicina preventiva e psiquiatria, e que terminei fazendo
mestrado de salde comunitéaria. Mas ai fui para o doutorado, e no doutorado € claro que
otema vinculava muito a questdo da determinacdo social dos transtornos mentais, apesar
gue na época nao se falava essa expressdo determinacdo social. Falava-se muito na
epidemiologia psicossocial. E eu fiz, tive a chance de colocar na minha... na banca
que faz nos Estados Unidos aquele formato dos exames de qualificacdo, que vocé
praticamente é seguido durante todo o curso por uma mesma banca que faz o primeiro
exame, depois 0 segundo exame, avalia projeto e depois compdem a banca de
arguicdo. Eu também... isso a constituicdo € muito em conjunto com o orientador, é
muito livre, e 0 meu orientador era antrop6logo, o Berton Kaplan, faleceu recente, acho
que tem dois anos que ele faleceu. E era um pesquisador da, muito dos estudos sobre
aculturacdo e saude, em um departamento que ficava numa escola de satde publica, mas
na estrutura da universidade americana, os departamentos sdo muito livres, muitos
soltos, entdo ele também era professor no departamento de antropologia. E eu tinha
alguns professores no Departamento de Antropologia que eu interagia bastante, até em
funcdo de uma certa convergéncia politica, porque na universidade americana a légica
de redes e grupos funciona bem, entdo todos os marxistas de um campo se conhecem, se
se encontram, todos 0s que se interessam por historia, todos que estudam Foucault,

independente de onde se inserem. Eu fiz a uma série de proposi¢des para incluir na
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minha banca, e foram sendo incluidos nos diferentes momentos da formacéo,
pesquisadores de outras areas: de historia o Gil Joseph, que fazia histéria da América
Latina; o Tony Thomas que era da antropologia mais ecolégica; o proprio Kaplan era
professor na antropologia e na epidemiologia; Ralph Patrick que também era
antropdlogo e estava na escola de saude publica. Entdo eu consegui fazer uma banca de
seis ou sete, e duas pessoas dessa banca tinham uma, assim uma... trajetéria muito
transdisciplinar mesmo. O Sherman James e a Nancy Scheper-Hughes, em especial a
Nancy Scheper-Hughes que se interessava muito pelo Brasil, e depois ela publicou
muito o tema, livro que ganhou alguns prémios sobre...o titulo é Saints, Scholars, and
Schizophrenics que era um livro sobre a etnografia da esquizofrenia na Irlanda, e depois
ela escreveu um outro, que também ganhou muitos prémios e ficou em vérias edicGes é
“Death without weeping”, que langa uma proposta damortalidade infantil como efeito de
um processo chamado negligéncia seletiva, com base de dados aqui do nordeste
brasileiro que ela foi voluntaria da Paz em Pernambuco. Entdo, esse grupo, praticamente,
eu tive uma interacdo muito ampla, muito intensa no periodo que tava la e era um grupo

muito transdisciplinar, em geral. Entdo, €, é, essa, essa...
TF: E transdisciplinar no sentido fisico, mas também conceitual?

NF: Também conceitual. Varios deles se interessavam por assuntos outros, mas alguns
ndo. Por exemplo, o Gil Joseph, ele fazia histéria dos movimentos de rebelido no
México. Entdo aquelas revolucdes camponesas do México, era o que ele estudava. Mas
como ele tinha uma postura muito baseado no materialismo dialético, eu o conheci por
essa via eu o convidei, ele aceitou, e terminou fazendo parte da minha banca. A
Nancy era antropéloga, mesmo assim, do departamento de antropologia, mas 0s assuntos
dela eram saude. O Sherman James era psicélogo com doutorado em epidemiologia.

Entdo minha banca foi realmente bem, bem... ndo eclética, bem ampla, né.

TF: Bem trans.

NF: E eu fiz, durante o doutorado, o que eu ja& mencionei, um minor em antropologia
médica. Entdo eu tenho dois graus: um major em epidemiologia e um minor em
antropologia médica. Na trajetdria, eu ja tinha esse interesse bem amplo. Eu tava
mencionado aquela questdo da disputa epidemiologia clinica e epidemiologia social e

como na primeira fase da minha trajetoria, eu estava no meio dessa disputa. Também
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narrei na primeira parte da entrevista, a minha interacdo com um dos grupos iniciais da
epidemiologia clinica, e que talvez 0 mais central, 0 mais importante ¢ o do David
Sackett, na MacMaster. E em 84, também eu tive, assim, uma, uma aproximagdo muito
grande com o Ricardo Bruno. Entdo éramos poucos os interessados nos temas de
filosofia da ciéncia, interessado assim, no sentido mais sistematico entre o0s
epidemiologistas. E esse pequeno grupo se encontrava muito em eventos, congressos,
entdo eu tinha uma interacdo. 1sso na segunda metade dos anos 80. No inicio dos anos
1990, em 1991, a Nancy me convidou para passar um ano |4 na Universidade da
Califérnia, em Berkeley, que ela dirigiu o Programa de P6s-graduacdo em Antropologia
Médica. Ai eu fui e passei um ano, nesse caso, trabalhando com uma série de temas e
materiais que é muito na, na [...] na interface. A palavra interface eu ndo gosto
muito, mas no cruzamento, acho que é melhor, no cruzamento entre antropologia e
epidemiologia. Ai o curso que eu dei 14, o titulo era exatamente esse “epidemiology and
anthropology”. E eu dei outro seminario |4, sobre psiquiatria transcultural, que eu fiz
uma, uma pequena mudanca, assim, de conteudos e terminei trabalhando muito mais
comtemas da filosofia da ciéncia, aplicada as questdes de transtornos mentais, dentro da
epidemiologia em transtornos mentais, que € uma area de pesquisa que sofre um
paradoxo: o fato do objeto ser um objeto muito fluido, muito indisciplinado, a propria
fluidez, borrosidade faz com que uma série de técnicas, métodos, estratégias e desenhos
de pesquisa sejam aplicados de um modo muito critico. Entdo, por exemplo, muitos dos
testes estatisticos de validacdo de instrumentos, eles vém dessa area, da area de
psicometria. E depois se aplicam a outras areas. Um indicador famoso na epidemiologia
de precisdo € o indice Kappa, ele foi desenvolvido para a psicometria, quer dizer, lidar
com um objeto dificil faz com que os investimentos sejam feitos com certa criatividade.
Al essa, essa oportunidade de estar em grandes centros académicos dos Estados Unidos
nessa posicdo, ai eu tive um bom tempo e escrevi muita coisa, muitas anotagdes. Ai
quando eu voltei, eu comecei a processar essas anotagdes em publicacOes.
Exatamente esse momento, 92 e 93 que a epidemiologia tem um boom no Brasil, inicio
dos anos 90, com os congressos ABRASCO, os cursos de pos-graduacdo. E nessa fase,
eu também fiz contato, ja em 92 e 93, com um grupo de pesquisa do Canada. Eles
tinham uma rede internacional e o grupo de pesquisa se chamava GIRAME, [Groupe
Interuniversitaire de Recherche en Anthropologie Médicale et en Ethnopsychiatrie]
Grupo de Investigacdo em Antropologia Médica e Saude, em antropologia da Saude - e o
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lider desse grupo € um antropdlogo, esta vivo, € uma pessoa importante nessa area,
Gilles Bibeau. E ele me prop6s fazer um seminario em Salvador para avaliar a
possibilidade de um projeto de pesquisa internacional em Salvador. E nés fizemos esse
projeto em 92, 93, a gente avangou nesse projeto. Em 94, eu fui para Montreal ai passei
um ano como professor visitante, 14 na... inicialmente na McGill, no programa que era o
gestor desse projeto internacional, o Douglas Hospital Research Centre, e 14 eles tem um
grupo de psiquiatria transcultural muito forte, de tradi¢do, € um dos centros que inicia
essa, nos anos 50, essa linha. E depois eu passei seis meses como pesquisador nesse
centro, trabalhando material que a gente tinha produzido na pesquisa na Bahia, ndo foi
s6 em Salvador, tem uma area do interior também. E nos 6 meses seguintes eu passei
como professor no Departamento de Antropologia, alias ndo, € assim: eu era
pesquisador no, no, na McGill, e professor visitante do Departamento de Antropologia.
Nos seis meses seguintes é que eu encerrei meu contrato com o centro de pesquisa e
fiquei mais seis meses no Departamento de Administracdo da Salde, que é onde tem o
ensino de epidemiologia na Universidade Montreal. Entdo eu tive uma filiagdo, que é
muito comum em outras universidades, de vocé atravessar diferentes insercdes. Entéo,
guando eu volto em 95, eu comecei a colocar essas anotacdes em Varios escritos, e um
deles ¢ esse que vocé menciona. Por isso que eu fiz esse preambulo inteiro para mostrar
que em 97, eu tava ja numa fase de consolidacdo de uma série de experiéncias em outros
campos disciplinares, mas fundamentalmente, a formagdo em antropologia junto com a
formacdo em epidemiologia. E o Gilles Bibeau, ele fez um sabatico e eu o substitui
num seminério 1& em ... na Universidade de Montreal e era um seminario de
metodologia. Mas ele tirou sabatico, mas montou junto comigo um programa de ensino,
esse programa ele compartilhou muita coisa, de elaboracdo prépria dele, sobre a
estrutura dos campos de conhecimento, muito interessantes! E ai eu incorporei e traduzi,
numa certa maneira, introduzi na literatura, aqui, porque eu acho que esse texto deve ser

um dos primeiros.

TF: 97.

NF: 97. Deve ser um dos primeiros que lida com essa questdo na area da saude de
modo mais formalizado. Ai é um texto que apresenta uma classificagdo dessas
integracdes, que j& vinha da area educacdo, da década de 70, que tem origem em Piaget,

mas que a gente ndo processava isso. Apesar da saude coletiva ser uma area super inter,
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transdisciplinar, mas naquela época as trés areas eram muito separadas: 0S
epidemiologistas estavam em um canto; os planejadores, organizando suas,
principalmente, muito suas experiéncias especificas; e os cientistas sociais eram muito
poucos. Era muita gente que era formado em salde, mas com interesse em, em certas

areas...

TF: Vocé acha que essas suas reflexes tiveram uma incorporacdo no Brasil [...]
razoavel? Como é que vocé vé isso? Vocé fala que eram trés areas, mas ai depois dessa

reflexdo, essa reflexdo surtiu alguma [...] mudanca?

NF: Eu acho que sim, mas ndo pelo fato... foi publicado, foi um dos primeiros artigos
publicados com aquele sistema de debate, em que vocé fazia um artigo mais longo que a
revista submetia a diferentes comentadores, ai depois eu tinha uma réplica. Foi muito
interessante isso, porque varios dos comentadores, inclusive o proprio Gilles Bibeau foi
um dos comentadores, né, levantaram questdes e eu tive que fazer um didlogo com eles.
Entdo teve uma repercussdo que na época foi razoavel. E eu fiz nessa, nesse processo,
também, uma espécie de autocritica, ndo somente pessoal, mas do modo como a gente
estava organizado o campo da saude coletiva, que rebateu para uma discussao sobre o
campo da saude coletiva. E como os congressos, até hoje ainda sdo assim, 0s congressos
da ABRASCO, eles sdo muito antecipatorios de problemas, né. No Congresso Brasilia,
eu apresentei um diagrama tentando fazer uma cartografia do campo, também o debate
com Madel [Terezinha Luz], Jairnilson [Paim], o [...] Eduardo Granda também que eu
fazia uma discussdo sobre isso, o proprio Ricardo Bruno, Mario Testa. Entdo em
diferentes reunides e momentos, essas formulacdes foram discutidas e teve um elemento
nessa discussdo, que eu acho que nunca foi ou ndo tinha sido muito considerado, é que
é a proposicao que eu tentava fazer era, era muito mais uma perspectiva do sujeito da
‘intertransdisciplinaridade’ e da disciplinaridade como sujeitos epistémicos, para usar
uma expressdo Mario Testa gosta muito, mais do que as estruturas. E isso tem uma certa
dificuldade de compreensdo pelas instituicbes que se organizam em estruturas e néo

como conjunto, redes ou ...

TF: Que sdo a maior parte.

NF: Que sdo a maior parte. Entdo essa é essa questdo até hoje eu acho que ela ta aberta.

Algumas coisas eu escrevi depois, até tentando avangar um pouco na reflexdo,
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mas sentindo que essa questdo estava em aberto e ainda que a nossa area tem uma
dificuldade em lidar com isso, e por um aspecto que eu acho que é um aspecto critico

essencial, que éo movimento de criar uma cultura identitaria.

TF: A expectativa de criar essa cultura, que de certa forma ndo permite a entrada desse

raciocinio que vocé esta falando?

NF: Ela é contraditéria com esse raciocinio porque na medida em que 0 sujeito se
identifica como sanitarista, por exemplo, e dentro da area da saude coletiva como é
epidemiologista, como planejador, como gestor, como historiador, como psicélogo,
entra nessas, nessas, Nesses conjuntos e subconjuntos, né e ele como sujeito, ele ou ela
como sujeito, perde assim a referéncia, a ancora. Esse € o problema. Quando a gente fala
no discurso trans, o discurso trans ndo € comodo nao, ele tira sua base e vocé precisa ta
o tempo inteiro reaprendendo, rediscutindo, redirecionando, mudando. E mudar nao é

coisasimples, as pessoas ndo gostam muito de mudar.

TF: A ABRASCO, veja se eu estou falando um equivoco, nesse sentido que vocé esta
abordando parece que ela participou muito nessa separacdo, porque ela faz congressos

de epidemiologia, congresso de ciéncias sociais, ela mesmo...

NF: E tem 0 ABRASCAO.

TF: Tem o ABRASCAO, que tenta juntar essa confusio toda, mas tem essas areas, que

foram sendo, foram se exilando, no sentido de... Nao € isso que eu t6?

NF: E isso, exatamente isso. 1sso traz uma questio porque a constituicdo do campo na
salde coletiva, tal como convencionalmente tem sido estabelecido, é problematica de
raiz. Que é o seguinte: vocé tem classicamente, meio chato dizer classicamente para
algo que tem 30 anos. Mas classicamente, convencionalmente sdo trés campos, um é
epidemiologia. O que é epidemiologia? E uma disciplina, uma ciéncia da satde aplicada

apopulacdo. Mas é uma, ai ela tem uma certa unidade.
TF: Uma disciplina ou ciéncia?

NF: Ha uma discussdo sobre isso, que eu até me meti num certo momento no livro que
eu escrevi em 2000, que foi o0 meu memorial para concurso de professor titular la no
ISC-mas é um pouco confessional, nesse sentido de recriar essa trajetoria. Mas uma das

coisas que eu que fica bem demarcado 14, é essa discussdo do estatuto cientifico da
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epidemiologia: ¢ uma Ciéncia? E disciplina? E Método? E pratica? Ai tem uma série
de questdes que eu me interessei. Eu acho que é uma ciéncia, porque tem objeto, tem
método. Tem no seu metodo, formas muito especificas, cria uma linguagem. Um
epidemiologista falando sobre doenca é totalmente diferente de um clinico; e falando
sobre salde, é totalmente diferente de um planejador. Entdo tem uma linguagem, eu
defenderia que € uma ciéncia. Ndo uma ciéncia, assim com aquela estruturacéo rigida e
candnica de muitas das ciéncias, mas € uma ciéncia. Agora, é uma ciéncia que [...]
se situa na interface ou em varias interfaces, e elas se desmembra e se desdobra em
distintos planos de realidade. Isso faz com que a epidemiologia, obrigatoriamente,
dialogue com desde planos micro individuais, que necessarios para compreensdo de
patologia e etc, e ao plano clinico; e o plano populacional. No plano populacional se tem
ai duas referéncias: uma é da ecologia, quer dizer, populagdo no territério, ambiente; e
outro é a populacdo como qualificada com relagdes sociais relagbes politicas. Entdo é
uma ciéncia, na minha a compreensao, € uma ciéncia que tem um atravessamento e
precisa de outra, sozinha ela ndo existe, né. Nenhuma ciéncia, na verdade, existe
sozinha. Agora um dos eixos é que ela é uma ciéncia, epidemiologia. Vamos ficar
nessa formulacdo. O outro eixo € um conjunto de préaticas que €: planejamento, gestéo,
avaliacdo, orcamentacdo, entra elementos de economia, que na verdade sdo aplicacdes
de Ciéncias Sociais aplicadas a temas da salde e seus correlatos; mas é muito campo de

aplicagéo.
TF: A epidemiologia ndo incide sobre esse campo?

NF: Incide sobre esse campo. Ela €, fornece .... Nao, sobre esse eixo. Entdo ela, ela, ela
transborda e vem para esse eixo, mas esse eixo também define muito do que é a
epidemiologia, em retorno. A questdo é que esse segundo eixo, ndo é uma ciéncia e nao
é ciéncia, por mais que vocé diga assim “ciéncias da gestdo” é um campo de aplicagdo,
na verdade, de vérias ciéncias no micro; entdo é uma microeconomia, € um
microplanejamento, € uma microssociologia, microciéncia politica, aplicada em geral

em instituicbes ou em espacos institucionais. Ja o terceiro eixo... ali ¢ um mundo.
TF: Que é o das ciéncias sociais.

NF: Que é o das ciéncias sociais. Que € um mundo com uma diversidade imensa com

uma conflitiva interna e interacional também enorme, com grandes disputas de

40



Ministério da Satde

Casa de
FIOCRUZ ~
Fundagao Oswaldo Cruz Oswaldo Cruz

territorios e de objetos. Ai vocé tem os classicos: Sociologia e Antropologia que
disputam acirradamente. A Historia, dentro da propria historia, as linhas elas chegam a
ser quase que antagonicas, né. A Ciéncia Politica sobre tudo isso. Entrando com forca, a
Economia. S6 que sdo campos disciplinares que disputam objetos, territério e
coracles e mentes também. Ai vocé tem... veja que € uma discussdo que ainda é feita,
digamos, de modo superficial. Vocé tem um campo que € saude coletiva que se define
por trés eixos, sendo que cada um deles é de uma natureza distinta, estruturalmente, é
até dificil de se compreender o que é que une tudo isso. Ai vem uma, uma, um
complicador ou complexificador de tudo isso, que € a referéncia disso tudo, para um
certo objeto, que a gente chama de salde, € uma referéncia distinta. Saude para o
conjunto de ciéncias humanas e sociais da salde é uma espécie de monopolizacéo de
olhar de algo que, ou de um conjunto, na verdade, melhor dizendo, de préticas de
producdo de conhecimento que se aplicam a tudo, mas nesse caso foca em salde. Entdo
faz com que esse eixo das ciéncias humanas e sociais em salde dialogam e conflitam
com os respectivos campos disciplinares que estdo ali. Entdo quem faz histéria na
salde, [...] faz histdria sobretemas de salde que necessariamente dialogam e conflitam
com as historias que sdo feitas sobre outros temas na sociedade. O que é Ciéncia
Politica? Ai Ciéncia Politica sobre salde e suas, seus determinantes, correlacdes,
impactos sociais e institucionais e tal, mas que também conflitam e dialogam com o
que € Ciéncia Politica no geral. O que é cultura? Antropologia? Entdo, esse eixo tem
essa referéncia externa, que é uma referéncia maltipla e extremamente complexa. O
planejamento, gestdo, avaliacdo, orcamentacdo, tudo isso ai, € um conjunto também
complexo, ndo menos complexo, que se refere em geral, e no caso do campo da saude
coletiva, com uma precisdo estabelecida politicamente, com politicas publicas de satde
e suas correlac@es, seus efeitos, mas politicas publicas de Estado. Entdo vocé tem um,
nesse caso, um objeto privilegiado que é a oferta, produgdo, promocéo, avaliagdo de atos
de saude. Ja a epidemiologia é muito especifica. Essa especificidade ajuda a, digamos, a
equilibrar e produz um certo cimento para o canto da salde coletiva, porque é saude na
populacdo, mas ela tem uma relacdo conflitiva externa com a clinica, que também lida
com os temas da satude mas muito pelo lado da sua negacdo que é a doenga, e faz uma
espécie de mediagdo com o conhecimentos que sdo essenciais para definirem o status
de saude dos sujeitos, e que por sua vez sdo, eu posso dizer assim, sdo plataforma

empirica para a [...] interpretacdo do coletivo, quer dizer, o coletivo como uma
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multiplicidade desses sujeitos. Entdo s6 para organizar um pouco mais, eu t6 tracando
aqui meio que no espaco essas trés coisas, mas entdo tem uma dindmica que € interna a
cada eixo, com cada um deles com uma natureza distinta um do outro. Essas dinamicas
sdo muito especificas. A relacdo entre os trés € uma relacdo que produz uma série de
correlatos e consequéncias, e cada um deles se relaciona com as suas referéncias, que
sdo essenciais, de um modo distinto. Sendo que nesses campos, O que estd mais,
digamos que, mais confortavel, mais funcional, mais... a palavra... mais organico na sua
posicdo é a epidemiologia, porque a epidemiologia sé se define no campo da salde
coletiva, ndo se pode pensar a epidemiologia como um subespaco da clinica, ndo é uma
especialidade médica, entdo ela ta a vontade nessa posicdo. O que da a, assim, a
legitimidade histdrica e politica desse conjunto amplo de referéncias que a gente chama
de campo da salde coletiva é o planejamento, gestdo e politica. Porque é aquilo que
define o carater publico do nosso objeto. E ai a riqueza das, das miradas e tal, mas
também a constatacdo da referencialidade dos objetos da Saude perante outros temas de
historia, vida, cotidiano, relacdes politicas, cultura, o que € simbdlico, é esse conjunto,
inclusive legal, eu ndo falei nada do ponto de vista legal, mas foi sé por, por lapso, mas
0s aspectos éticos e legais também estdo ai. Entdo tudo isso tem... Eu fiz essa digressdo
para dizer que isso que eu estou formulando aqui, ou tentando formular aqui,
esbocando, foi uma consequéncia dessa abertura de discussao, 1a pelos anos 90, e que eu
acho que ainda sdo questbes ainda em aberto e [...] que justificam a gente levantar a
questdo maior de... e isso eu tentei fazer uma fase posterior, 0 que é essa salde que
faz com que coisas tdo distintas se articulem para dar conta de, digamos, uma demanda
epistemolégica sobre o0 nosso objeto, o [...] objeto de conhecimento, objeto de pratica,

né, e também o objeto de legitimacao do que fazemos, né

TF: Ai eu te e pergunto assim: qual é a diferenca, entdo, da saude coletiva para o que
poderia ser englobado como saude publica? Que eu ouco algumas pessoas dizer o
seguinte: “que esse carater publico ele ndo pertence a saude coletiva”, alguns dizem
isso. Eu estou vendo que ndo pactua com isso. Entdo qual é a diferenca entdo? Ai eu vou
fazer uma outra pergunta entdo, que vocé vai ficar mais meia hora falando, que é nessa
conversa toda de saude coletiva, inclusive que nos leva a essas questdes, nos foi
apresentado — a nos todos — a medicina social, a medicina preventiva, saude preventiva e
medicina comunitaria, né. Entdo isso ai tava, eram temas, cada um tem uma

especificidade. Ao meu olhar, ndo sei se € 0 seu, a saude publica estaria mais
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conversando com a saude coletiva. Como € que conversa esse monte de termos, que na
década de oitenta para noventa ainda estavam ali, juntos. Como é que essa conversa

rolou?

NF:Eu acho que a salude coletiva vem de uma critica histérica, a diferentes momentos e
lugares, a diferentes tempos e espacos, onde a questdo do coletivo se impde a salde.
Quer dizer, lidar com a saide como um complexo de fendmenos que ndo ocorrem
somente no nivel bioldgico em sujeitos individuais. Esse objeto, que a gente pode dizer
assim, mais amplo, esse objeto saude, nesse sentido, em diferentes momentos
historicos é tratado, e em diferentes, também, lugares, tratado e gera um conjunto de
praticas que tem muito a ver com seu contexto, um conjunto de praticas e de
concepcdes, e de conceitos, que tem muito a ver com 0s contextos respectivos. Ai a
importancia, por exemplo, inicial dos estudos historicos foi muito grande. Os textos de
Rosen foram muito... George Rosen foram muito... e [Henry] Sigerist foram muito lidos
quando a gente estava concebendo a salde coletiva, naquela fase inicial e,
principalmente, a constatacdo de que houve alguma coisa na passagem do seculo XVIII
para 0 século XIX, e que na Constituicdo do Estado Moderno, nessa transicdo, 0s
primeiros movimentos de lidar com esse objeto coletivo da satde foram intervencdes
mediadas pelo Estado, com base legal e juridica do que se chamou de policia médica.
Desde o0 comeco, isso foi muito estudado, as pessoas falaram muito nisso, mas precisa a
gente verificar que naquele momento, a ideia de policia médica e de politica médica
eram ideias muito sobrepostas. Entdo ndo era somente um destacamento, uma patrulha
ou um batalhdo vestido, fardado, que eram oficiais de salde. Ndo era isso que era
politica médica ou policia médica. Era muito conjunto de regras e determinacdes que o
Estado tinha uma intervencdo direta, digamos, sobre os problemas coletivos ou uma
configuracdo coletiva da Satde. Em seguida, vem o que Foucault chama de medicina
social. Que é, ndo diretamente o Estado intervindo na vida de sujeitos, mas alem disso,
quer dizer, ndo somente isso, mas além disso, faz intervencdes em instituicdes e em
ambientes. Entdo temos aquela série de conferéncias que surgem exatamente quando a
salde coletiva esta iniciando. Foucault vem ao Brasil, faz uma série de conferéncias que
sdo registradas e algumas delas foram inéditas até a pouco tempo, é essa indicacdo de
uma mudanca qualitativa do que seria praticas de intervencdo sobre esse objeto
coletivo ou esses aspectos dessas questdes coletivas na salde, que ai no caso eu chamo

de medicina urbana ou a medicina social. Saude publica é a etapa seguinte, j& numa
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configuracdo mais tecnoldgica, que surge e, nesse caso, em dois lugares, um é a
Inglaterra - mas, dois lugares ja de concentracdo da Revolucdo Industrial - que tem
como efeito a producdo de um proletariado com uma proximidade muito grande dos
lugares de produgdo. Inclusive a Londres do tempo de John Snow, e do Colera, da
epidemia de Colera, era uma Londres com espagos industriais onde 0s operarios
moravam nas fabricas. Por isso, que o mapeamento do colera tem uma série de padroes
que s&o explorados e identificados. Nesse momento, duas coisas, duas agdes de grande
impacto tecnoldgico sdo justificadas cientificamente. Uma delas é o saneamento, entdo a
questdo do cdlera € muito importante, porque tem a transmissdo hidrica que é
identificada, especificada, justificando, assim, do ponto de vista cientifico, algo que vai
ter um impacto enorme sobre a reducdo de morbidade e mortalidade por doencas
transmissiveis, que é o sistema de esgotos. A outra a vacinacao. Entdo séo duas praticas,
sdo praticas que so fazem efeito se forem feitas em massa, se forem coletivas. E ai esse
espaco comeca a se chamar de salde publica porque é a salde que ndo pertence a
sujeitos, e a expressdo em inglés Public Health é uma expressao que é usada, inclusive
nas, nas configuragdes institucionais do Estado, para indicar a responsabilidade do
Estado sobre isso que os sujeitos individualmente ndo teriam uma certa jurisdicéo.
Nessa configuracdo, e ja estou em meados do XIX, mas tem uma virada nessa, nesse
século XIX, que é a politizacdo desses aspectos, quer dizer, ndo é uma assuncao apenas
racional e legalista do Estado, mas é uma incorporacgdo, inclusive politico-ideol6gica
dessa responsabilidade. Tem um certo otimismo do luminismo que [...] a prética
participativa dos sujeitos na constituicdo do Estado com uma certa igualdade politica
ter4 repercussdes positivas sobre sua saude.. Ai aquela famosa consigna do [Rudolph]
Virchow, que a medicina é uma aplicacdo da politica sobre os individuos e a politica € a
medicina do coletivo, do social no caso. Ai vem ai a medicina social como o
movimento ideoldgico que ele é paralelo e contraposto a saude puablica, porque um é
tecnoldgico e outro é politico. Apesar de se referirem a um objeto equivalente, que é o

objeto da questdo coletiva em saude.
TF: A saude publica para vocé, entdo, ndo trazia um movimento ideoldgico dentro dela?
NF: E todo o esforco era para ser oficial.

TF: Vocé esta ainda no século X1X ou vocé ja avancou para o século XX?
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NF: N&o a gente ja recebe no século XX e ali tem uma série de influéncias que séo
claramente organizadores do Estado ou organizadas pelo Estado em suas diferentes
configuragdes. Um é o movimento, que ai Oswaldo Cruz é um super agente desse
movimento, que € uma, um controle retomando algumas ideias da policia médica, mas
aplicando com bases tecnologicas mais solidas - tecnoldgicas e cientificas mais sélidas.
Eai a gente pode dizer que ¢ uma linhagem que vem da policia médica, da saude publica
inglesa e com a contribuicdo alemd, principalmente da microbiologia, de Koch e os
outros, principalmente, os alemdes que investiram muito nessa microbiologia, e chega
aqui pela via pasteuriana. A configuracdo nos, nos paises como 0s nossos era de uma
subordinacdo ao [...] colonialismo intelectual geral. Entdo no inicio do século vinte a
gente tem uma ldgica de saude publica, ndo se fala mais em medicina social, quer dizer,
arepercussao do pensamento de Virchow e seus seguidores é muito pequena entre nds, e
tem um outro elemento que é o comeco da acdo de um novo tipo de imperialismo, que é
imperialismo  norte-americano. E nesse caso as fundacBes internacionais,
principalmente a Fundacdo Rockefeller que a historia registra um esforco imenso,
inclusive com financiamento direto de lugares de formacédo na, do pensamento da Salde
Pablica. E um pouco o sanitarismo cléassico. O que que continua essa saude publica:
saneamento, vacinacdo, quarentena e isolamento. Isso é o qué? E a aplicacdo de
tecnologia, pretensamente cientifica e imparcial sem politizar. Eu estou fazendo esse
detalhamento, vocé disse que sua pergunta ia merecer meia hora de conversa [risos] e
vai merecer mais, talvez. Ai é o ponto que 0s nossos, digamos, tedricos fundadores, eu
cito com muita clareza, Sérgio Arouca e Cecilia Donnangelo, né. O que é que eles véo
fazer? Sérgio Arouca pega essa historia e comega com 0 movimento seguinte, que é a
Medicina Preventiva. Quer dizer, a Medicina Preventiva... ai novamente temos um
tempo e um lugar. A Medicina Preventiva, no contexto histérico dos Estados Unidos, no
entre guerras, primeira e segunda guerra, no meio de uma crise econémica serissima,
tendo que responder demandas sociais em relacdo & salude de uma popula¢do que de
repente passa a sofrer € uma crise econémica e comeca a demandar, de alguma forma,
respostas para o tratamento das necessidades de saude e a resposta inicial é refazer a
cabeca dos nossos profissionais de satde, mas fundamentalmente médicos, fazendo que
eles mudassem de atitude, com aquela ideia de que prevenir é mais barato e mais
eficiente do que remediar. E ai, isso me interessou muito esse momento porque €

tambem o nascimento institucional da epidemiologia, da historia da epidemiologia. Ela
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se constitui como campo disciplinar legitimo, nesse momento, porque ela é a produtora
do saber que vai gerar conhecimentos sobre fatores de risco e orientar praticas de
prevencdo. Entdo essa medicina preventiva é a tese de Arouca, “O Dilema
Preventivista”. SO que quando a gente 1& o Dilema Preventivista, a gente vai verificar
que a medicina preventiva é s6 um pretexto, porque o préprio Arouca ja entra na
questdo da medicina comunitaria ou da salide comunitaria, que ai ja é o day after do
fracasso da medicina preventiva, porque quando ela comeca a se ampliar pra paises do
terceiro mundo, como se chamava na época, né, nessa ampliacdo ela ja fracassa na sua
origem, e ai nesse novo contexto tem uma agdo do novo imperialismo do pds-guerra dos
Estados Unidos, que ja ndo era mais imperialismo de ocupacdo e sim um imperialismo
de dominio politico e ideoldgico. E ai Arouca identifica e depois Cecilia Donnangelo
pega isso e aprofunda mais no segundo o texto dela que é “Saude e Sociedade”, para
mostrar a medicina comunitaria, que ampliando para a América Latina principalmente,
se chama saude comunitaria, como uma outraformulacdo da mesma questao do coletivo
na salde. SO para recapitular: policia médica, medicina social versdo um e medicina
urbana, saide pablica; tem a medicina social versdo dois, que € a versdo Virchow; ai
vem medicina preventiva, depois de um ressurgimento da salde publica na expansdo
internacional da medicina tropical; depois da Medicina preventiva, j& como derivacao a
medicina comunitaria e a saude comunitaria. Na América Latina a reacdo politica
ideoldgica a esses movimentos de imposicdo dos modelos gerados na matriz norte-
americana, constitui, nesse caso, uma medicina social versdo 3; que, no caso, podemos
tracar historicamente, uma acao de alguns sujeitos - que ja estdo na geracdo de contato
nossa, eu ja conhecia alguns deles - e em especial trabalhando em organismos bilaterais
tipo OPAS, que conseguem fazer uma aglutinacdo na América Latina de um
pensamento da esquerda. Esse pensamento de esquerda na América latina é englobado
como medicina social e no Brasil, algumas insatisfacdes, inclusive, justificadas pela
base histdrica, rejeitam a medicina social, primeiro: por ser medicina. Em seguida, além
de por ser medicina, pelas referéncias histdricas que fazem reemergir algumas dessas
questdes. E ai, 0 que a gente estava falando, mais ou menos, quando encerrou a
entrevista na primeira parte, eu estava falando um pouco sobre a consciéncia, entre nds,
de que a gente repetir internamente no Brasil, em uma muito especifica, em um contexto
muito especifico de luta contra a ditadura, um movimento internacional muito

desarrumado e diverso que era a medicina social latino-americana, a gente poderia trazer
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0s problemas e ndo as vantagens. Isso que eu estou falando, ai eu fiz um resumo
bastante superficial, mas eu acho que varios dos protagonistas e atores dessa época,
devem concordar que essa analise historica, mesmo quando ndo explicita, foi feita para a
gente demonstrar uma insatisfacdo de que a gente ndo queria uma nova policia médica;
ndo queriamos uma nova saude publica; ndo queriamos aceitar a medicina preventiva -
era um movimento contrario a isso. A saude comunitaria denunciada como acdo em
comunidade de aplacamento de tensGes e uma certa consciéncia da quase dificuldade ou
dos obstaculos de internalizar a medicina social latino-americana. Ai, ndo satde publica,
ndo policia médica. Nada disso! O conceito de saude coletiva foi, eu acho, um

aglutinador de toda essa...

TF: E como é que foi essa conversa entre...Quer dizer, esse movimento € brasileiro,

iniciativa brasileira.

NF: E brasileiro.

TF: Mas ai vocé falou todo um trajeto que vocé mesmo é um personagem internacional,
pelo menos americano. Entdo, como é que esse pensamento dialoga, inclusive se a gente
observa na CAPES, né, por exemplo, que a area de concentracdo de salde coletiva esta
traduzida como public health. Como é que essas conversas acontecem ndo sé para
fora do Brasil com a américa-latina, né, onde a salde coletiva agora t4& comecando,
talvez a ser utilizada, ndo sei se com todo esse conceitual que vocé traz, né. E esse seu
dialogo para fora do Brasil, principalmente porque vocé foi muito atuante, vocé nao foi
sO & ouvir e voltou, vocé atuou, vocé dialogou, voceé trouxe, vocé voltou, vocé trouxe e
levou a0 mesmo tempo 0 seu pensamento, né. Como € que se dialoga ou é s6 uma
questdo de terminologia ou é uma questdo conceitual. Como é que é essa historia
para fora do Brasil? Outra pergunta para ver se vocé caminha junto. Quer dizer, na
década de setenta nds temos no Brasil um grande boom de criagdo de Departamento de
Medicina Preventiva, e que continuaram, continuaram até 80, 80 e tantos até comecarem
a mudar o termo, e ai tem toda uma légica do porqué mudou o termo, porque esse outro
termo foi absorvido, que ai vamos ver se a nossa leitura esta parecida. Vamos ver essas

duas questoes.

NF: Essa questdo do didlogo internacional. Os paises da América Latina e

principalmente atraves da ALAMES, da Associa¢do Latino-americano de Medicina

47



Ministério da Satde

Casa de
FIOCRUZ ~
Fundagao Oswaldo Cruz Oswaldo Cruz

Social, repercutiram muito um movimento que na Europa que buscou, de alguma forma,
reviver a missdo social europeia da segunda metade do século X1X. Recuperando muito
as bases mais radicais e de politica critica desse movimento. Essa medicina social teve
uma influéncia entre nés, a ponto, por exemplo, a primeira instituicdo especifica, quer
dizer, o primeiro 6rgdo especifico numa instituicdo de ensino que é gerada nessa fase € o
Instituto de Medicina Social da UERJ. As escolas de saude pablica existentes que eram
a Faculdade de Saude Publica da USP e a Escola Nacional de Saude Publica da Fiocruz

tem a referéncia do sanitarismo classico, aquele sanitarismo técnico.

TF: Isso quando que vocé esta dizendo?

NF: Na década de 70, que € esse momento que vocé esta trazendo. As escolas médicas
que sdo os protagonistas desse processo no pos-guerra recebem uma série de influéncias,
ja ndo somente influéncia, mas também de inducédo inclusive financeiro institucional da
Fundacdo Rockefeller, mas na sua nova fase, que ndo é mais a fase da satde publica, era
sua nova fase da Medicina Preventiva. Ai os departamentos, eles se chamam,
Departamento de Medicina Preventiva. Onde? Em escolas médicas, que era o foco dessa
qguase campanha internacional. A organizacdo institucional dos departamentos de
medicina preventiva no Brasil aproveitam essa onda de incentivos, bolsas de estudo,
financiamentos, projetos de desenvolvimento, e com a reforma universitaria de 68 que
incide, sobretudo sobre as federais, mas também nas universidades publicas, de
fato, propiciam o aparecimento de departamentos de medicina preventiva, e 0s mais
avancados seriam departamentos de medicina preventiva e social. O Instituto de
Medicina Social € a nova instituicdo que aparece. Nova no sentido critico - ainda ndo
tinha um pensamento sobre o pensamento critico. Eu diria que a satde coletiva é um
pensamento critico sobre o pensamento critico da medicina social, avancando. Entéo

essa denominacéo fica, mas é o Unico que se constitui. Entdo, apartir...

TF: Entdo a relagdo da saude preventiva € com a medicina social?

NF: E com a medicina social. Mas quando a reforma sanitéaria deslancha, comeca a ter
uma atuagdo mais politica, no inicio dos anos 80, com a abertura e, em alguns estado,
aquilo que eu também mencionei, o fenémeno que em alguns Estados que anteciparam a
abertura politica e governos progressistas, principalmente, no processo de

redemocratizacdo, assumem alguns estados e espagos de pratica aparecem. Esses
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espacos de préaticas sdo subsidiados no territério nacional, na sua distribuicdo, muito por
departamentos, aqueles departamentos de medicina preventiva que tinham sido
organizados para espacgos de medicina preventiva. Houve alguns que se chamavam de
medicina comunitaria, mas foram poucos. Eu acho até esse mapeamento pode ser feito,
verificando os periodos e datas. Ai vem, na década de 80, vem um esforco ja de
delimitacdo institucional, inclusive com denominacdes. Entdo, alguns seminarios séo
feitos, eu mencionei que a OPAS ajudou nesse processo, né, e no Brasil, alguns
seminarios foram feitos na direcdo desse mapeamento. E tem aquele texto famoso de
Cecilia Donnangelo, que na verdade € o relato que ela com muita competéncia
incorpora, o relato, mais ou menos, dessa época que eu estou trazendo. Ai 0 que ocorre
nessa nesse momento: é a constituicdo, em paralelo, de organismos reguladores do
processo de fomento a ciéncia e a tecnologia no Brasil e a pds-graduagdo. Estou me
referindo ao CAPES e ao CNPqg. Tem toda uma disputa em cada um deles, o que seria
para a gente a configuracdo mais, digamos, assim, [...] mais equivalente a organizacao
inicial, principalmente esses trés eixos da saude coletiva, ndo consegue, ndo consegue
passar para esses organismos essa, essa certa autonomia da area. Porque a &rea era muito
pequena, a area no CNPq ia junto com nutricdo, salde coletiva e € tudo que ndo era
medicina. Educacdo Fisica aparecida também, fisioterapia. Entdo, era uma espécie
assim, o que ndo cabia na Medicina, na cirurgia, ia para saide coletiva, na area de satde
na sua configuracdo mais inicial. E quando eles foram fazer subclassificacdes - até hoje
ainda t& residual - uma coisa absurda, € assim: saude coletiva é a &rea, dentro tem salide

publica, dentro tem epidemiologia, né. Antes tinha...

TF: E tem medicina preventiva.

NF: E tem medicina preventiva. Do ponto de vista nem histérico, nem logico faz
sentido. VVocé ter saude coletiva como um continente que tem como conteido salde

publica, medicina preventiva e epidemiologia.
TF: E da onde saiu isso?

NF: Eu acho que essa é uma boa pergunta historiografica, descobrir os registros disso |4,

qual € a origem disso. De qualquer maneira, isso foi...

TF: Até agora o0 pai ndo apareceu.

NF: E, o pai ndo apareceu. Mas o que eu quero assinalar é que isso foi feito ja tinha o
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resultado daquele seminario que fizemos em 1984, que € relatado por Cecilia
Donnangelo, que a configuragdo da area ndo sO esses trés pontos. Apareceu um
quarto: foi a saude ambiental. Entdo fazia certo sentido trabalhar com aquelas trés areas,
de uma forma mais descritiva, apesar de ndo fazer sentido epistemoldgico, mas tem um
sentido descritivo de organizacdo de sujeitos, junto com saude ambiental que
completava o certo espectro que eram as quatro areas. Nesse momento, eu tenho até
feito ai onde posso e também a partir da minha experiéncia na gestdo de instituices de
educacdo um chamado para a gente recuperar uma quarta area ou um quarto eixo, que é

a educacdo.

TF: Ela ndo perpassaria isso tudo na sua viséo?

NF: N&o, nao... no momento ela fica confundida com algumas delas, ndo com a
epidemio. Epidemio e educacdo eu ndo vi até agora nenhuma tentativa de dizer que uma
coisa tem a ver com outra, exceto nivel de educacdo como fator de risco para alguma
coisa ou algum marcador para alguma coisa. Mas boa parte dos temas de educacgdo
aparecem no “planejamento e gestdo”, na questdo de formacdo de recursos humanos,
entdo o proprio Ministério tem uma Secretaria de Gestdo do Trabalho e de Pessoas. E
comparece, também, em alguns momentos, como comunicacdo e educacdo em saude em
ciéncias humanas e sociais em salde. O ponto que eu té argumentando é que a propria
histéria de constituicdo do campo da salde coletiva que se pode fazer esse
retracamento, é a questdo da educacdo ta presente de um modo mais estruturante. Foi
isso que vocé falou: sera que ndo € um eixo que estrutura os outros? Serad que ndo € um,
um...aquele ponto central, ndo é mais um tripé, € um quadripé, que isso faria. Até
porque pode ser que a epidemiologia ndo use a educagdo para se constituir como um
campo disciplinar em funcéo de seu objeto, mas as a¢des que resultam do conhecimento
epidemioldgico e nas epidemias recentes dessas chamadas doencas emergentes,
principalmente a AIDS, a questdo da mudanca de comportamento é essencial. E

mudancade comportamento tem o elemento pedagdgico.

TF: Entdo a educacdo entrou pela mudanga de comportamento que parece sempre
colocado.

NF: Entrou pela mudancga de comportamento. Que mais?

TF: Ainda trabalhando um pouco nessas, nessas terminologias, né, a gente observa... um
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exemplo, da Bahia, que é de onde vocé vem, ta, quando aparecem as ideias da saude
coletiva ja existiam, né, medicina social, medicina preventiva como vocé bem colocou.
Entdo, aparece, por exemplo, a residéncia do departamento de medicina preventiva com
nome de medicina social. A medicina preventiva aparece com 0 nome do
departamento. O doutorado como doutorado em saide publica em 89. Como é que se
explica isso se o0 termo saude coletiva ja estava circulando. E ai o termo saude publica
foi reativado. Para se criar... nem pra mudanca, porque ai a discussao €: ndo podemos
mudar agora porque vai dar uma confusdo, aumenta a lupa, como eu ja ouvi, aumenta a
lupa da CAPES - e ai eles podem querer algumas mudancas e de repente baixar a nota,
etc e tal, hoje. Mas em um momento de criacdo, porque que foi criado um doutorado em

salde publica e ndo em saude coletiva?

NF: E. Ai a explicacgo...

TF: Considerando que ja existia o Instituto de Satde Coletiva.
NF: Mas ndo existia. O Instituto de Satde Coletiva ele...

TF: Ah, 89 ndo, 95, ta certo.

NF: ...ele foi concebido em 93...

TF: Foi criado em 95

NF: E. Foi concebido em 93, em 94, organizado, e em 95 criado.

TF: Sim, é, t4, mas era dentro do departamento de medicina preventiva, mas o termo ja

circulava.

NF: E relativamente simples essa resposta. Provavelmente, naquela época pra vocé
aprovar o doutorado... sO existiam trés doutorados eu acho, no Brasil, nessa area. E ai

a gente usou a terminologia existente.

TF: Nao foi cogitado usar saude coletiva na época?

NF: Saude coletiva na época, em 89, ndo. Eu era chefe departamento 14, estava a frente
dessa discussdo. Isso por um lado. Por outro, a necessidade da gente ter um dialogo
internacional, porque a maior parte dos nossos professores tinha uma referéncia de seus

lugares de formacéo e os doutorados fora do Brasil, todos eles séo saude publica.

TF: Voltamos para aquela minha fala anterior dessa interlocucdo, que ai acabou néo
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respondendo ela, né, quer dizer, como € que essa interlocucdo acontece, né, para fora?
Nos tivemos inclusive, s6 para te dar um exemplo para ativar nossa conversa. Um dos
entrevistados - ndo vou dizer quem foi - nos disse assim: “Inclusive ¢ engragado, porque
eu chego 14 fora e falo: ndo, porque eu sou da saude coletiva e tal”... Uma pessoa

tambémaue tem muita influéncia, muito transito...

NF: Mauricio Barreto?
TF: N&o. [risos]
NF: N&o? [risos]

TF: ... e que chega l& fora, alguém diz assim, “mas que negocio é esse de saude
coletiva? Fala satide publica que é o que a gente entende, ndo sei o qué.” Entdo, existe
uma certa brincadeira e uma certa...sei la, um reclame, digamos assim, com essa
historia criativa, ou ndo, né. De ser criativa no sentido da criacdo da saude coletiva no
Brasil e esse didlogo, ndo sei se ele é interrompido, mas ele causa um certo

estranhamento, talvez?

NF: Sim. Deixa s6 eu completar a questdo la do préprio Instituto de Saude Coletiva. Ele
foi criado respondendo uma provocagdo que a gente recebeu em 1993, no Congresso de
Porto Alegre. Foi o congresso de epidemiologia ou de satde publica? Um dos dois. Ou
ABRASCAO, njo. Ou 0 ABRASCAO ou...

TF: Porto Alegre ou Sdo Paulo?

NF: Porto Alegre, 1993. Eu acho que foi o ABRASCAO. E um dos primeiros
ABRASCOES. A gente pode olhar ai. Entdo houve essa é essa cobranca, assim, dos
nossos companheiros. “Vocés estdo 1a com uma producao, estdo consolidando, abriram
0 doutorado agora.” Tinha até essa historia. “Porque vocés continuam departamento de
medicina preventiva?”’ A gente levou a provocacdo de volta, discutimos, e o
movimento era um movimento muito arriscado, porque implicava sair da Faculdade de
Medicina e sair da Faculdade Medicina é um ato que precisava realmente certa
coragem institucional, coragem coletiva, tinha que ser um projeto coletivo. Porque... é
claro que a Faculdade Medicina nos oprimia, histéria de muitos anos e ndo tinha nem
cogitacdo de vaga de concurso, por outro lado, precisavam da gente, éramos um grupo

com 10,12 anos e uma producdo cientifica consolidada e crescente, e com muita
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presenca assim no cendario nacional. Entdo a gente manejava um pouco esse esse capital
politico, internamente, para conseguir ter uma viabilidade institucional, mas isso chegou
no limite, quer dizer, a gente continuaria... A expressdo usada era camisa curta, “a
camisa € curta!” E a0 mesmo tempo ndo interfere na participacao nas politicas da propria
instituicdo. O upgrade para uma unidade era muito atraente por isso, mas a0 mesmo
tempo, se perderia muito do simbdlico que € uma faculdade de medicina, inclusive na
organizacao de quadros, na atragdo de sujeitos, a propria reproducdo do campo. E ndo
foi consenso, na verdade foi um conflito, realmente, que até hoje persiste. Entdo,
éramos 22 professores no departamento de medicina preventiva, e somente 16 sairam
para o Instituto de Saude Coletiva e a palavra sair é correta. Agora, a que preco? Os 7
que ficaram... os 6 que ficaram, ficaram com o compromisso da Faculdade de Medicina
manter 0 Departamento de Medicina Preventiva. Agregamos mais uma professora que
era da clinica, mas trabalhava com infectologia e epidemiologia, entdo estava muito
engajada com a gente, entdo n6s comecamos com 17 professores. Os servidores, todos
de nivel médio ficaram na Faculdade Medicina, porque era a Faculdade Medicina. J& os

servidores de nivel técnico, todos vieram, eram 09.

TF: Ai olha s6, um departamento e um instituto. Qual é era relagdo, no sentido da

hierarquizacéo?
NF: Ao virar instituto a gente virou unidade de ensino...
TF: Sim, entdo...

NF ...ficamos equivalentes a faculdade. Isso foi um...ai é que € o... digamos, de certa
maneira, o desafio e o0 que é assustador na decisao, porque de repente a gente teria todas
as obrigacdes de uma unidade de ensino, sem a prote¢do do simbdlico de uma faculdade
de medicina. Do ponto de vista, digamos, de decisao institucional foi correta, porque a
partir de noventa e quatro, realmente, se cresceu muito num modelo que ndo precisava
mais de se submeter as decisdes da propria Faculdade de Medicina, tanto que, ja no ano
1999, depois de muito tempo sem concurso, ai ia ter concurso... se fez um algoritmo
de producéo institucional e tal. A menor unidade da UFBA que era nossa teve o maior
namero de professores titulares na divisdo, né. Entdo nds tivemos trés vagas de
professor titular, enquanto que unidades com nimero muito maior de docentes e de

alunos tiveram somente uma vaga, porque se aplicou um algoritmo de producéo.
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TF: E esses titulares do instituto, porque era um instituto multidisciplinar,
transdisciplinar, pode-se dizer, vinham de onde? Que formacéo vocés optavam? Como é
que era essa... Quando se abriam vaga, se abriam concurso, como se chegava a
conclusdo de que profissional, né, viria, porque cada tem uma formacgdo especifica,

claro:filosofia, zoologia, medicina...

NF: Mas eram tdo poucos, eram somente trés. Entdo a distribuicdo ndo teve muita

dificuldade na época.

TF: Estou dizendo na origem deles?

NF: Na origem deles. Ndo, é... a gente distribuiu duas vagas para epidemio e uma para

politica e planejamento. Simples assim.

TF: E as ciéncias sociais?

NF: Seria uma proxima.

TF: Era assim? Porque vocés estavam montados assim, nesse tripé?

NF: Ndo. A gente nunca teve divisdo interna, ndo.

TF: Como é que foi entdo a criagdo do Instituto? VVocé foi o primeiro diretor?
NF: N&o, a criagdo do instituto foi...

TF:Vocé foi o primeiro diretor.

NF: Eu fui o primeiro diretor. A gente tinha um departamento sé para cumprir a
formalidade que tinha que ter o departamento. Chamava-se Departamento de Salde
Coletiva 1, e ndo tinha 0 2, o 3, 4. Era s6 para que todos professores ficassem
lotados nele. Porque uma legislacéo interna dizia tais coisas como: remocao de pessoal,
problemas disso, daquilo, planejamento, contrato, tem que ser aprovado pela plenéria
departamental. Como a gente ndo tinha departamento, nés criamos o Departamento de
Saude Coletiva 1 que englobava todo mundo do Instituto de Sadde Coletiva. Como o
Instituto ndo era grande, ndo tinha nenhum problema os 17, depois 18, depois 20,
depois 22 professores eram todos do Departamento de Saude Coletiva. A gente nédo
tinha divisdo, exceto no doutorado, mas o doutorado se explica porque ja veio com a

divisdo e a gente manteve como &reas de concentracdo, até porque a CAPES, de uma
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certa forma, nos obrigava a essa divisdo em areas de concentracdo. Mas o projeto de
doutorado ele eramuito enxuto. O projeto original era, tinha duas disciplinas obrigatorias
para todo mundo e s6. O resto era... se montava. Depois é que eu acho que houve uma
série de recuos, e as areas de concentracdo terminaram fazendo, por exemplo, cada uma
tem sua metodologia; apesar de existir uma disciplina que é metodologia para todo
mundo. Mas eu estou até animado que o pessoal avance na ideia de extinguir as areas de
concentragdo com uma, uma conceituagdo, uma fundamentagcdo, inclusive

epistemoldgica, que essa divisdo em &reas ndo tem sentido, assim, do ponto de vista...
TF: Isso num dialogo com a CAPES?

NF: N&do s6 com a CAPES ndo. Sendo sincero, como a CAPES ¢ formada por, pela

propria comunidade...

TF: Pela propria comunidade.

NF...é algo que a prdpria comunidade se organizou e em alguns lugares isso é muito
marcado. Tem lugares que vocé tem departamento de epidemiologia, departamento de
planejamento, departamento de ciéncias sociais e 0s departamentos correspondem a
divisdes, inclusive identitaria, como eu mencionei. O sujeito se posiciona em um e
passa a ter dificuldade de dialogar com outros. Nossa organizacdo 14, desde o comego,
foi na diregdo de uma unidade de producdo ndo estruturais. Em vez de departamento, a
divisdo que a gente faz Ia é o que a gente chama de Programas Integrados. Nao sei se
vocé... Vocé conhece! O de Edna, por exemplo, 0 que Edna coordena, trabalha. Ele é
tematico, sdo areas de atuacdo. Entdo, por exemplo: salde ocupacional pega Ciéncias
Sociais, pega epidemio, pega tudo. Doencas transmissiveis e infecciosas, a outra, 0
problema de satde da mulher, 0 MUSA, o de salde mental. Entdo sdo estruturas que

elas sdo aglutinadoras de pesquisadores e praticas também.
TF: Como esta sua hora?
NF: Ainda tem uns 10 minutos.

TF: Esse tipo de organizagdo do instituto, ele tem similaridade? VVocé acabou de falar
gue tem outros institutos que tem departamentos. Como é essa salde coletiva no Brasil,

em termos estruturais, institucionais, vocés tiveram essa discussdo ou € cada um por si?
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NF: N&o, a gente onde tem a oportunidade, apresenta, e dialoga e discute. Mas eu acho
que esse, viu Tania, € um que tema que mereceria talvez até alguma investigacao.
Eu acho que uma certa demonstracdo da funcionalidade desses recortes tematicos
transdisciplinares, sdo recortes tematicos transdisciplinares, né, essa funcionalidade é
relativamente demonstrada pela eficiéncia do modelo que a gente tem 4. E um modelo
que € pequeno, o Instituto atualmente ndo deve ter mais que 30 professores. Agora, cada
uma dessas unidades, nas suas especificidades, aglutina pesquisadores e alunos de todos
0s niveis - de pds-graduacdo, estagidrios em iniciacéo cientifica, algumas tém projetos,

gue sdo mais de extensdo do que de pesquisa, mas ai...

TF: E graduacdo. Vocés também ddo aula de graduagdo, ndo tem um curso, quer dizer,

agora tem.

NF: Tem. Tem um curso de graduacdo, sim. E a aula de graduacdo, em funcdo do
conflito com a Faculdade de Medicina, terminou muito diversificada. Porque como a
Faculdade de Medicina ficou com o seu departamento, ai por exemplo, depois que a
gente criou o Instituto, eu nunca dei aula de epidemiologia para os alunos de medicina,
porque epidemiologia é ensinada pelo Departamento de Medicina Preventiva. E claro
gue com o tempo, também, muitos dos professores acabaram sendo egressos do Instituto
de Saude Coletiva. Eu diria que atualmente, com as aposentadorias, a maioria dos
professores foram formados pelo Instituto de Saude Coletiva. O que cria algo também
mereceria um estudo porque [...] com facilidade e eles incorporam a referéncia da
prépria Faculdade e isso também ocorre, o proprio processo seletivo, € um processo
também de filtro, de sujeitos. Mas o que eu estava falando é que essa estrutura, nao
estruturados de programas integrados, tem uma enorme vantagem porque [...] permite
uma dinamica de reproducdo e de manutencdo institucional que € diferente daquela que
¢ a intraorcamentaria, porque cada um desses programas existe enquanto for efetivo em
buscar os meios de sua existéncia. E ao mesmo tempo, sendo varios, permite que a
instituicdo flutue nas crises e nos ciclos. Evidente que em certo momento, o grupo de
que esta mais com doencas transmissiveis tem assim um aporte de recursos maior

porgue estamais no interesse institucional.
TF: Mas tem uma logica de diviséo [?]?

NF: Isso. O importante é que a gente trabalha com o pool. A gente faz um pool e ai, por

56



Ministério da Satde

Casa de
FIOCRUZ ~
Fundagao Oswaldo Cruz Oswaldo Cruz

exemplo, a maior parte dos investimentos que tem l& no Instituto ndo sdo orcamentarios.
Eu passei 8 anos na Reitoria ndo teve nenhum centavo a mais por ser meu instituto
de origem. Agora, essa flutuacdo é interessante também, esse tipo de estrutura ndo
estruturada € interessante, por causa da flutuacdo das fontes de recursos. Porque se a
gente atua em pool, em um certo momento, um programa vai necessitar mais de
um apoio da instituicdo. Mas se esse apoio resulta em captacdo de recursos, a captacao
de recursos também é compartilnada. E claro que sempre vocé pode fazer uma
engenharia financeira pra que o objeto do convénio seja atendido, mas além do objeto
do convénio, tem uma idéia - digamos oficiosa - de overhead a gente aplica. O que
é overhead? E uma, um... os americanos usam isso, as universidades americanas séo
sustentadas por overhead de projetos de pesquisa. Chega ao extremo da Harvard, por
exemplo, A Harvard cobra sobre o orcamento destinado a uma pesquisa 67% a mais e
ai isso é colocado num pool geral que sustenta a instituicdo. A gente funciona, ndo
chega a tanto ai, mas funciona com uma ldgica la no ISC mais ou menos assim. Ai sua
pergunta, foi por isso que eu trouxe esse exemplo. Isso é de alguma forma objeto de
discussdo? Eu nunca vi, por exemplo, num congressos de saude coletiva 0s modelos de
organizacdo institucional das unidades de producdo de pesquisa e pratica na saude

coletiva.

TF: E ndo existe nenhum locus, nenhum espaco onde vocés, né, - vocé foi diretor do
instituto e tem outros diretores - sentem para conversar sobre vocés? Na ABRASCO eu

nao Vi isso.

NF: Eu nunca vi na ABRASCO.

TF: Nao existe esse espaco?

NF: Em geral, quer dizer, em tese seria Conselho Universitario.
TF: Mas o Conselho Universitario é dentro de cada Universidade.
NF: Sim, dentro de cada Universidade, mas assim...

TF: Nao existe essa demanda de vocés se auto reconhecerem, digamos assim? Porque ai
tem uma outra pergunta, por exemplo: logo depois que foi criada a ideia de salde
coletiva foram criadas, a partir dos departamentos de medicina preventiva — ou outros
nomes que existissem — passaram a se criar nucleos, institutos, departamentos de salde

coletiva. Isso tem a ver com uma demanda dos 6rgdos de financiamento tipo CNPq,
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CAPES, para que eles se organizassem assim para, entdo fluir recursos? E também o
CNPq ele uma época instituiu que as instituicGes tinham que se dividir em linhas de
pesquisas, grupos de pesquisas, tinha uma denominagdo... a gente aqui na casa mesmo
passou por essa logica do CNPq, quer dizer, para eles nos reconhecerem, a gente tinha
que estar enquadrado dentro de uma logica institucional. 1sso, isso fez com que essas
instituicbes mudassem suas denominacgfes, que as vezes nem mudaram os conteudos,
em si, de medicina preventiva para saude coletiva. Vocé vé esse movimento? De 80 para
90?

NF: Nessa época eu acho que foi muito pouco e se ocorreu em escala muito reduzida, se

ocorreu. Eu me lembro...

TF: O que levou entdo a criacdo de varios... A gente tem hoje noventa e dois programas
de salde coletiva.

NF: Sim, mas os programas sdo programa de pos-graduacdo em salde coletiva.
TF: E institui¢fes sdo quantas Otto?
OS: Cinquenta e cinco, eu acho.

NF: A maior parte sdo departamentos de medicina preventiva. Alguns sdo escolas de
salde publica, poucos. Eu acho que com o nome instituto de saude coletiva, eu posso
estarde equivocado, sdo 4 somente. Bahia, Mato Grosso e tem mais um que eu nao sei se

é...
TF: De cabeca eu nao...

NF: E, de cabeca nfo sei, mas tem mais um que chama saude coletiva. Chamado
instituto de salde coletiva, eu acho que é o de Mato Grosso e o da Bahia. Agora s6 por
registro, porque é uma pesquisa histérica. Na segunda metade da década de 80 houve
um programa de financiamento chamado NUCITESCO. Vocé Ilembra disso?
NUCITESCO que financiou nucleos de Ciéncia e Tecnologia em Saude Coletiva. E dai
resultou em [...] Isso ocorreu muito do Nordeste. O que eu acho que ainda existe desses

nucleos é o da federal do Rio Grande do Norte, ndo sei se...e também...

TF: Mas la no ISC deu, foi criado?
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NF: N&o, ndo... a gente fez 0o NUCITESCO para receber o financiamento. Eu acho que
Pernambuco também teve um NUCITESCO, que durou bastante. SO para registro
historico, o nome foi usado em uma linha de financiamento, que eu nd&o me lembro a
fonte, mas provavelmente teve a ver no governo Sarney, com a [..] um
desdobramento de algum projeto da Fiocruz, que é do central, ndo me lembro qual é esse

ai, mas valia a pena explorar.

TF: E teve também PSC - Programacdo Saude Coletiva, que foi financiado, que teve

altos e baixos.

NF: Era FINEP

TF: Era FINEP, depois na segunda fase FINEP/CAPES/ABRASCO, né. O que vocé

achou desse programa e o que ele influiu?

NF: Eu segui menos, essa fase eu me lembro, mas é uma fase que eu passei o periodo

mais fora. E inicio dos 90, né?

TF: Foi. Ele terminou, na realidade, o final em 80. Teve em 80. N&o foi isso0?
OS: Foi década de 80, final de 70.

TF: Foi logo no inicio.

NF: Ent&o é o desdobramento do...

TF: PESES e PEPPE, sera?

NF: PESES/PEPPE. Eu acho que é exatamente o desdobramento do PESES/PEPPE.
Entdo é isso! Os NUCITESCOs foram financiados pelo Programa de Saude Coletiva, eu

acho que € isso.
TF: Mas ele acabou.

NF: Acabou.

TF: Acabou se eu ndo me engano em 83. Ai os NUCITESCOS que ficaram foram

sobrevivendo de outras fontes, é isso?

NF: De outras fontes seguramente, seguramente. E também néo esquecer do movimento

das residéncias. Que era 0 movimento de, de Medicina Familiar e Comunitaria, alguns
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chamavam, outros eram de Medicina, Residéncia em Medicina Social também. O nome
medicina ficou porque era residéncia. Entdo ndo se chamava Residéncia em Saude
Comunitéria, era Residéncia em Medicina Comunitéria, Medicina Familiar. Eu acho
que é importante também nessa, nessa histdria. Mas eu volto ai aquela questdo que vocé

fez,a questdo da circulacédo internacional, em especial da terminologia.

TF: Isso.

NF: Eu sempre tenho dificuldade de explicar, onde eu vou, o que é que significa isso. A
resposta a ser dada, por exemplo, em paises de lingua espanhola ndo tem problema,
porque a expressao Salud Colectiva faz sentido para eles. Em lingua inglesa ndo faz o

menor sentido.

TF: Mas ndo enquanto area e sim enguanto expressao?

NF: Enquanto expressao, €. Enquanto expressado

TF: Com letra minGscula. E como se fosse salide da comunidade, satide publica, satde

qualquer coisa.

NF: Eles ndo trabalham com esse referencial de uma contextualizacdo socio-politica,
eles ndo trabalham com isso, € uma logica que... Vocé tem uma terminologia, se define e
essa definicdo passa prevalecer ou ndo. O que é que eu tenho feito nessas constatacoes
ai. Eu costumo dizer que é a versdo ou a variante brasileira do Movimento da Medicina
Social Latino-Americana. Como houve, nesse caso, uma certa repercussao dessa
medicina social latino-americana em lingua inglesa, em especial porque os, 0s, as
pessoas que tem um pensamento de esquerda nas universidades norte-americanas, como
eu falei antes, tem uma espécie de rede e tal, eles lidam muito com essa questdo da
politizagdo com uma certa nostalgia, porque nos Estados Unidos a ideia de uma
revolugdo socialista é totalmente distanciada do horizonte de todo mundo, entdo a
universidade € uma espécie de lugar que acolhe essas pessoas. Algumas figuras chegam
a ser assim bem marcadas como “eu sou 0 marxista ou a marxista da saude da

universidade”.

TF: E ali fica?
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NF: E ali fica. Entdo, a Universidade do Novo México acolheu uma dessas figuras,
marxista declarado, confessado, etc. que fez um centro de documentagédo da literatura
latino-americana e tem uma relagdo pessoal com uma pessoa da Argentina. E publicou,
conseguiu publicar em duas revistas norte-americanas, uma nos Estados Unidos e
outra na Inglaterra - de grande expressao internacional - uma espécie de apanhado da

MedicinaSocial latino-americana. Ai ganhou uma visibilidade meio que momentanea.

TF: Ai como Medicina Social?

NF: Como Medicina Social. Entdo para mim é mais facil dizer assim “l4 no Brasil a
gente, por uma série de circunstancias, até por aproximacdo do objeto, a reforma
sanitariaque foi feita, a implantagio do Sistema Unico de Sadde e tudo isso, criou-se um

movimento que € o equivalente, assim...

TF: Mas seria 0 equivalente.

NF: Seria 0 equivalente.

TF: O que seria saude publica la seria a nossa salde coletiva aqui?

NF: Nédo. O que é Medicina Social na América Latina inteira, no Brasil...
TF: Mas e os Estados Unidos? O equivalente seria o que, satde publica?
NF: Eles ndo tém o equivalente. Saude publica para eles...

TF: E o Estado.

NF: E o Estado. E. E o Estado. Apesar da Sociedade Americana de Saude Publica ser
muito grande, ter muitos associados ter aquela revista American Journal of Public
Health, mas por exemplo, as revistas de, de, que se chamam medicina preventiva - ndo
tem medicina social 14, mas tem uma revista que se chama medicina preventiva - tem
outra de saude publica e tem epidemiologia, 0 American Journal of Epidemiology
é muito mais conceituado do que o American Journal of Public Health. Seria aqui, por
exemplo, vocé pensar que Caderno de Saude Publica ou Revista de Saude Publica
fossem em menor escala do que a Revista Brasileira de Epidemiologia ou Ciéncia e
Saude Coletiva. Entdo tem certa inversdo. Na Inglaterra, eles chamam Community

Health. L& tem muita coisa de Community Health.
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TF: Mas ndo seria mais como salde comunitaria, alguma coisa assim?

NF: Mais ou menos. Mas ndo... como eles tém um Sistema Nacional de Satde o
trabalho que aqui seria saude comunitaria, o trabalno em comunidade, é feito pelo
Estado. Na Europa, por exemplo, na Franca é dificilimo vocé conversar com eles,
porque nem epidemiologia na Franga tem uma expressdo maior, eles ainda tém o
conceito de higiene. A palavra higiene significa ainda muito para eles. E os outros
lugares: Peninsula Ibérica, Portugal e Espanha. Portugal estd cada vez mais e isso tem
com um trabalho aqui da prépria Fiocruz, ndo sei ai fonte, mas a propria Fiocruz com a

internacionalizacdo, tem muita interacdo com Portugal...

TF: Boaventura esta toda hora aqui.

NF: Toda hora aqui. Muita interacdo com Portugal. De modo que Portugal nunca teve
uma epidemiologia reconhecida. A propria saude puablica la era muito parecida com a
francesa e a influéncia brasileira estd chegando la. Ja na Espanha é pela epidemiologia.
A Espanha tem uma epidemiologia pelas desigualdades, do estudo das desigualdades,
que é uma influéncia mais na formacdo inglesa, eu acho que também, por ai A Itélia
eu tenho menos experiéncia de interagdo. Alguns nomes a gente tiveram interacao,
principalmente através de Berlinguer, pelo lado na década de 70 e Basaglia na saude
mental, mas tem alguns que a gente, mas com muito pouco intercdmbio. L4 no ISC a
gente teve alguns alunos, ou fazendo sanduiche invertido, e alguns chegaram a

completar o doutorado.

TF: E com Cuba? Eu fiquei um ano la. Eu tive uma aluna la que era de Cuba, a Sénia

Esquivel. Esse dialogo com Cuba é?

NF: Cuba é muito pouco, muito pouco. Cuba tem uma situacdo interessante. Eu acho
que ¢ uma das medicinas mais convencionais do mundo. Quer dizer, tem toda essa
expressdo do contexto politico, mas por exemplo, a epidemiologia cubana realmente
quase ndo comparece, ndo tem... o planejamento cubano € que teve mais repercussao
entre nés através da OPAS, porque a OPAS sempre ajudou que houvesse uma
integracdo. Ai eu tenho uma hipoOtese, meio de brincadeira, é que lugares onde a
desigualdade e mitigada ou reduzida, a epidemiologia ndo tem muito o que fazer,

né.[risos]
TF: N&o tem muito o que fazer. E, é uma verdade. [risos]
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TF: Deixa eu fazer uma pergunta que eu sempre fago. Nessa conversa toda, eu
vejo muito e vocé ta chamando atencdo da medicina social, mas nos aparece — até porque
estamos dentro da Fiocruz e a gente tem a Escola Nacional de Saude Publica — esses
termos salde publica e saude coletiva circulam. Na documentacdo aparece Saude
Publica, na documentacao formal, no linguajar, principalmente na ENSP aparece salde
coletiva. Para nds aqui € muito novo, aqui saude coletiva, na Casa de Oswaldo Cruz, a
gente trabalha ha muito tempo com... Eu te pergunto: qual é a diferenca entre saide

publica e satde coletiva, hoje? E claro que tem uma historicidade ai...

NF: Eu tentei tragar... Eu peco desculpas, porque nao disse novidade nenhuma ali, tudo

iSS0 Voces ja estdo discutindo ha bastante tempo.

TF: Né&o, todo personagem nos diz novidades.

NF: Eu acho que em uma stimula, é a questdo da politica. Porque a salde publica tem
um movimento original de base, de referéncia a uma ciéncia neutra, uma ciéncia linear,
cartesiana, isolacionista. E aquela ideia, que era uma ideia muito corrente no século
XIX, da ciéncia neutra. E a aplicacdo de tecnologias geradas por uma ciéncia neutra,
atende a determinacGes que sdo circunstanciais ou de contingéncia. Enquanto que a
salde coletiva politiza, desde a raiz, todas as questdes da satde. Essa € uma diferenca
super, porque mesmo as iniciativas que ocorreram no final da década de 80 e 90, de
uma nova saude publica - era chamada assim uma nova saude publica no cenario
internacional, era muito nessa questdo instrumental: salde pulblica é a
instrumentalizacdo de conhecimento cientifico neutro que se transforma em tecnologia
efetiva de solucdo de problemas de salde em populacdes. Eu ndo sei se um dia eu vou

conseguir repetir essa defini¢do [risos].
TF: Ta gravado!

NF: Ainda bem! Ja a salde coletiva admite, reconhece, e mais, postula que a
distribuicdo de eventos, fendmenos e processos relativos a saude na populacdo é
socialmente determinada. E os temas referidos com ao modo como a sociedade lida com
essa configuracdo epidemioldgica, ai com essa situacdo de saude, séo temas de politica.
E, fundamentalmente, o processo de compreensdo ele é um processo engajado, e de

solugdo é um processo militante, processo de mobilizagdo. Entdo vocé tem um vies
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politico na saude coletiva e é isso € um contraste com 0 que a gente chamaria de saude

publica.

TF: Deixa eu te fazer uma pergunta, que ndo tem exatamente a ver com isso, mas me
veio aqui uma coisa que eu tinha esquecido. Eu li em algum lugar, que nesse momento
da criacdo do ISC, final de 80 para 90, a Fundacdo Oswaldo Cruz estaria formulando
algumas propostas de criacdo de escolas de saude publica. Inclusive, eu acho que
uma das propostas do ISC teria sido formulada nesse conjunto de conversas. Isso

procede?

NF: Ndo me ocorre ndo, ndo estou lembrando ndo, mas pode ser. A gente teve muita
ajuda, no caso, da Escola Nacional de Saude Publica, do Instituto de Medicina Social e

do Departamento de Medicina Preventiva da USP

TF: Ajuda em que sentido?

NF: Ajuda inclusive de completar quadro docente para componentes curriculares que
ndo tinha nenhuma possibilidade, era um grupo pequeno, para dar conta naquele
momento. Principalmente na organizacdo da poOs-graduacdo, que como eu contei
rapidamente, houve um momento em que se considerou a extingdo do nosso programa

de p6s- graduacdo, no momento de crise muito sério 1a. Que eu relatei aqui.
TF: Era o que, de financiamento?

NF: Financiamento. Foi quando a Fundacdo Rockefeller saiu da universidade.
TF: Ela saiu ou foi saida?

NF: Ela saiu. Ela saiu

TF: Nao era um movimento de vocés de se libertarem daquele julgo dela?

NF: Nesse caso ndo. Ela saiu porque completou o programa, chamava PROPED -
Programa de Pesquisas para o Desenvolvimento. Ai completou o0 PROPED e eles

sairam, também em funcéo de que...

TF: Sairam de outros programas também?

NF: Sairam de outros programas também. Eles tiveram uma mudanca de, de estratégia

politica, que foi isso que eu mencionei. Alias, que esta relatado no livro do Kerr White,
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0 Healing the Schism, eu mencionei isso. Essa mudanca de orientagdo repercutiu no
mundo inteiro, eles fecharam os apoios a saide comunitaria em geral aos programas de
salde comunitaria, e foi dai que abriram a linha de financiamento para rede

internacional de epidemiologia clinica, entdo tem essa
TF: Que de certa forma é um contraponto de vocés?

NF: Exatamente, exatamente. Ndo foi inocente, por exemplo, meu movimento de fazer
um contraste da epidemiologia social com a epidemiologia clinica, mesmo com a
constatacdo de que toda a epidemiologia precisa da clinica e a epidemiologia € sempre
social. Mesmo com isso, do ponto de vista de luta politica e disputa ideoldgica, €

importante assinalar que essa confrontacdo num certo momento, foi necesséria.

TF: Me diga o seguinte... Nds estamos correndo na hora, como é que é? Eu vou sair

daqui feito uma louca? [risos]

NF: Ndo, precisa ndo. Se sairmos em cinco minutos, teremos meia hora.

TF: O Departamento de Medicina da UFRJ - s6 fazendo uma...né, como a gente estd
fazendo exatamente essa leitura que vocé achou que era necessaria que nosso projeto ta
fazendo, essa leitura mais nacional - entrevistamos varias pessoas, ai entrevistamos o
Medronho. Na UFRJ, a mudanca de Departamento de Medicina Preventiva para um
Instituto de Salde Coletiva, ndo foi traumatica. Foi uma mudanca. Por que teria sido,
vocé mesmo falou traumatica, em Salvador? Que influéncias, que demandas, sei 14, que

expectativas, nao sei 0 que que €?

NF: Eu acho gque o trauma maior, € que a gente definiu com mais clareza, que a saida
era por conflito e ndo por acomodacdo. E por outro lado, também, a questdo de a
Faculdade de Medicina da Bahia, que sei se € 0 caso aqui, na Faculdade de Medicina da
Bahia, o perfil da maioria dos professores ndo era um perfil académico. Era um
perfil de um segundo o trabalho, de tempo parcial, tinha somente um elemento
simbolico de ser professor da faculdade, com consultério, pouco investimento em

pesquisa.
TF: Mas isso ndo era geral ndo?

NF: Ahm?
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TF: Né&o era geral ndo?

NF: N&o sei, mas la isso era muito latente. Entdo a configuracdo era simples. A
Faculdade de Medicina tinha 200 e tantos professores, chegou num certo momento a
300, tinha um departamento que era de Anatomia Patoldgica, que varios professores
eram também da Fiocruz de Salvador e produziam um terco da producdo cientifica da
Faculdade de Medicina. No0s com 22 professores produziamos o outro terco, e o terco
seguinte era o restante dos professores. Entdo era uma coisa como 200 professores
produziam o mesmo que 50, que por sua vez produziam o mesmo que 22. Entdo a saida
nossa implicava, por exemplo, programas de pés-graduacdo muitos estabelecidos e
eraum dos 2 doutorados da faculdade, na época. Sendo que o outro doutorado era um
doutorado em conjunto com a Fiocruz. N&o tinha um terceiro doutorado que era o de
Clinica, mas era sempre doutorado muito especifico I4. Entdo a saida nossa talvez tenha
sido diferente da daqui. E também aqui tem o préprio Medronho, que é uma figura
maravilhosa, que conseguiu a facanha de fomentar esse instituto e ser diretor da

Faculdade de Medicina.

TF: Ele é 6timo. E interessante isso, sobre essas questdes das pos graduacdes e tal. Eu
fiz um trabalho de doutorado sobre plantas medicinais, sobre as comunidades
cientificas, e ai uma das questbes tratadas foi essa dificuldade, em um determinado
momento, das instituicdes fazerem seus quadros na medida que ninguém tinha mestrado
ou doutorado. Tinha que fazer 14 fora, ai a Fundacdo Rockefeller introduzia, a Kellogg.
E essa demanda de sair do Brasil, que foi meio assim, foi de vérios, ndo digo de todos,
mas de Varios, né. 1sso acontece em todas as areas e eu s estou tentando vislumbrar
como é que aconteceu nessa area da salde coletiva e como é que isso foi diferenciado. A
gente ainda ndo tem o mapeamento das outras instituicdes. J& fiz Sdo Paulo, Campinas,
vamos mapear outras instituicGes para também sentir, né, essa questdo, principalmente,
porque € uma estratégia forte da criacdo dessa area, que é o financiamento. Acho que a

participacdo da CAPES, pela sua fala, pactua dessa visao.

NF: Pois é. Acho que a gente cobriu razoavelmente. Nos ndo chegamos ao ponto de néo

ter mais assunto, como se fala, mas eu acho que eu preenchi bem.
TF: Foi perfeito!

NF: Entdo 6timo!
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TF: Muito obrigado professor Naomar, pode ser que eu lhe procure mais.

NF: Ta bom.
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