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RESUMO

0 autor faz o resgate histérico do C6digo dos Direitos das Comunidades, documento ético, pioneiro no Brasil, aprovado, em 1986, pela Sociedade
Brasileira de Medicina Tropical e que trata da prote¢do das comunidades e do respeito aos direitos humanos nas pesquisas envolvendo populacoes

humanas, especialmente aquelas vulneréveis, social e culturalmente.
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ABSTRACT

The author retrieves the history of the Code of Community Rights, a pioneering ethical document within Brazil that was approved in 1986 by the
Brazilian Society of Tropical Medicine and which deals with protection for communities and human rights in research involving human populations,

especially those that are socially and culturally vulnerable.
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Human rights.

A primeira legislacdo brasileira sobre ética em pesquisa
envolvendo seres humanos foi a Resolugdo N°01/1988', editada
pelo Conselho Nacional de Satide (CNS), a qual foi substituida
pelas atuais normas, a Resolugio n® CNS 196/96% e suas
resolugdes complementares. Esta legislagdo criou e normatizou
o atual sistema de controle ético em pesquisas envolvendo seres
humanos, tendo como fundamento os principais documentos
éticos internacionais, a Constituicdo da Republica Federativa
do Brasil de 1988 e a legislacio nacional correlata. A partir de
entdo, o Brasil passou a figurar com destaque entre os paises que
possuem uma legislacio ética adequada.

Raros artigos que registram a construcio deste importante
acervo ético no Brasil referem a participacdo da Sociedade
Brasileira de Medicina Tropical, a qual foi ressaltada por Goldim?*,
Desta forma, resgata-se, agora, por uma questdo de justica
histdrica, o importante papel desempenhado pela Sociedade
Brasileira de Medicina Tropical ao longo de seus 46 anos de
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existéncia, por ter elaborado e aprovado o primeiro documento
sobre recomendagdes éticas em pesquisa em comunidades no
Brasil. Assim, em 1986, durante o XXII Congresso da Sociedade
Brasileira de Medicina Tropical (Belo Horizonte) foi aprovado, na
Assembléia Geral dos Sécios, o denominado Codigo dos Direitos
da Comunidade’ o qual, na verdade, representou o primeiro
documento ético brasileiro a incorporar as recomendacoes e
orientagdes do Codigo de Nuremberg (1947), da Declaragio de
Helsinque IT (1983) e do Conselho de Organizages Internacionais
de Giéncias Médicas/OMS (CIOMS) (1982) e a apresentar, pela
primeira vez, propostas concretas de protecio das comunidades
trabalhadas. Este Codigo, inédito em nosso pais, adotou como
premissa: Os paises em desenvolvimento sdo, freqiientemente,
campos privilegiados para experiéncias que envolvem
populacées. Estes paises abrigam também contingentes
populacionais importantes que ndo tém garantidos seus
direitos minimos de cidadania. Nestas circunstancias, na
pesquisa cientifica que envolve, direta ou indiretamente,
populagoes humanas, é fundamental que se tomem cuidados
especiais para que sejam respeitados, em sua plenitude, os
direitos humanos das populacoes envolvidas. A necessidade de
cuidados especiais é tanto maior quanto mais desinformada
estiver a populagdo em relagdo aos conbecimentos cientificos
que fazem parte do equipamento do pesquisador e, portanto,
menos capaz de se defender de procedimentos potencialmente
nocivos ao seu bem-estar coletivo e/ou individual.
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Na mesma Assembléia Geral, foram aprovadas as seguintes
diretrizes éticas deste Codigo dos Direitos da Comunidade:

1). A comunidade tem o direito de ser informada sobre a
natureza, os objetivos, as vantagens e os eventuais riscos
da pesquisa a qual vai ser submetida;

2). Ninguém pode ser submetido a um processo experimental
sobre o qual néo tenba sido previamente informado e sem
a sua expressa anuéncia;

3). Nenbum processo experimental pode ser construido
de forma a sonegar a comunidade envolvida medidas
preventivas e/ou terapéuticas, no todo ou em parte;

4). Nenhuma comunidade pode ser submetida a experiéncia(s)
que possa(m) implicar agravar os riscos de saiide aos quais
estd habitualmente submetida;

5). A recusa pela comunidade em se submeter a um dado
processo experimental ndo implicard privacdo das agoes
de satide as quais esteja babilitada.

Também, na mesma oportunidade, foram aprovadas duas
sugestoes de encaminhamento dos Direitos das Comunidades,
como seguem:

1). incorpord-los ao Cédigo de Etica Médica, pois assim
este codigo, além de examinar, julgar e se necessdrio
punir a pratica médica na sua relagdo com o doente
individualmente, poderd também legislar quanto as
prdticas que se estendem ds populagoes;

2). que sejam criados nos orgdos financiadores de pesquisas
(CNPq, FINEP, FAPESP, etc.) comissbes de ética para
examinar os projetos submetidos, sob a dtica do respeito,
aos direitos humanos das populagoes.

Ainda, em 1986, foi aprovado pela Sociedade Brasileira de
Medicina Tropical e pela Sociedade Brasileira de Antropologia, o
Code Of Community Health Rights®. O texto possui, basicamente,

as mesmas premissas, diretrizes e sugestoes j4 mencionadas,
apenas com algumas ampliaches quanto aos cuidados éticos e
com a sugestdo de criagio de Comités de Ftica em Pesquisa em
hospitais, escolas médicas e centros de pesquisa, exatamente como
determinado pela atual normativa ética, dez anos apés, em 1996. Este
mesmo Cddigo foi, ainda, utilizado para a elaboragdo das Diretrizes
Internacionais para as Pesquisas Biomédicas (CIOMS/1993)* e,
em 1994, também como fonte para as diretrizes éticas propostas a
Fundaglo de Apoio 2 Pesquisa do Estado de So Paulo’.

Percebe-se, portanto, que as preocupagdes da Sociedade
Brasileira de Medicina Tropical, em que pese seu campo de acao
restrito aos tropicalistas brasileiros, precederam em dez anos
as orientacdes éticas atuais, 20 proporem aos seus associados,
que estas pesquisas realizadas em paises em desenvolvimento,
deveriam ter o consentimento prévio dos individuos, a protegio
dos carentes e das pessoas vulneriveis, social e culturalmente,
assim como o retorno dos beneficios as comunidades, exigéncias
éticas incluidas na atual normativa.
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