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RESUMO

SANTOS, Araci Alves. A Saude do Brasil e como restaura-la: Henrique Autran e o Servigo de
Propaganda e Educacdo Sanitaria na cidade do Rio de Janeiro de 1920 a 1927. Tese
(Doutorado em Historia das Ciéncias das Técnica e Epistemologia) -Programa de Histdria
das Ciéncias das Técnicas e Epistemologia, Universidade Federal do Rio de Janeiro, Rio de
Janeiro,2016.

Esta pesquisa tem por finalidade analisar as acbes de propaganda e educacdo sanitaria
desenvolvida pelo Servico de Propaganda e Educacdo Sanitéria, 6rgdo vinculado ao
Departamento Nacional de Saude Publica, durante o periodo de 1920 & 1927. As a¢des de
profilaxia desse novo 6rgdo também estavam associadas as agOes educativas, visando a
educacdo e conscientizagdo da populacéo sobre os cuidados de prevencdo em relacdo as
doencas infectocontagiosas. O médico Henrique Autran da Matta e Albuquerque foi o chefe
deste 6rgdo e neste periodo organizou e coordenou as a¢des do Servico. Se inicialmente o
6rgdo estava vinculado & Inspetoria de Demografia Sanitéria foi aos poucos ganhando mais
autonomia até coordenar e reforcar as agdes de propaganda e educagdo sanitaria de vérias
inspetorias do DNSP, principalmente a Inspetoria de Tuberculose, a da Lepra e Doengas
Venéreas e a de Higiene Infantil. Além disso o 6rgdo também foi responsével pela
publicacdo de cartazes e folhetos informativos. Publicou dois periddicos sendo um de
divulgacéo cientifica em saude para a populacéo em geral denominado A Saude Publica e
outro, destinado a profissionais da salde o Boletim Sanitario onde era publicado atas de
congressos, artigos e relatérios dos médicos do DNSP. Neste contexto observa-se que o
Servico de Propaganda e Educagdo Sanitaria foi o principal 6rgdo de comunicacdo e
divulgacéo cientifica em saude do DNSP pois organizou e padronizou os métodos de
educacgdo e propaganda sanitéria através das aces realizadas tais como conferéncias na
Rédio Club do Brasil e em diversos espacos da cidade como fébricas, escolas e diversas

associagoes.

Palavras-Chave: Histdria das Ciéncias. Henrique Autran. Historia da Educagdo. Divulgagdo

Cientifica. Propaganda Sanitéria.



ABSTRACT

SANTOS, Araci Alves. A Saude do Brasil e como restaura-la: Henrique Autran e o Servigo de
Propaganda e Educacdo Sanitaria na cidade do Rio de Janeiro de 1920 a 1927. Tese
(Doutorado em Historia das Ciéncias das Técnica e Epistemologia) -Programa de Histdria
das Ciéncias das Técnicas e Epistemologia, Universidade Federal do Rio de Janeiro, Rio de
Janeiro,2016.

This research aims to analyze the propaganda actions and health education developed by the
Advertising Service and Health Education, an agency of the National Department of Public
Health, during the period 1920 to 1927. The prevention of actions of this new body were
also associated with educational activities to education and population awareness about of
the preventive care in relation to infectious diseases. The doctor Henrique Autran da Matta
and Albuquerque was the head of this body and in this period he organized and coordinated
the actions of the service. If initially the agency was linked to the Health Demography
Inspectorate was gradually gaining more autonomy to coordinate and strengthen the
propaganda actions and health education in various provinces of DNSP, especially the
Province of Tuberculosis, the Leprosy and Venereal Diseases and Hygiene child. Moreover,
the agency was also responsible for the publication of posters and leaflets. Published two
periodicals being a scientific dissemination in health for the general population called The
Public Health and other health professionals destined to the Health Bulletin which was
published  minutes of meetings, articles and reports DNSP doctors.
In this context it is observed that the Advertising Service and Health Education was the main
organ of communication and scientific dissemination in health DNSP as organized and
standardized the methods of education and health advertising through the actions undertaken
such as conferences in the Radio Club of Brazil and in several areas of the city such as
factories, schools and several associations.

Keywords: History the of Sciences. Henrique Autran. Education History. Scientific

Divulgation. Sanitary Advertising.
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INTRODUCAO

Olhando para o mar da Baia de Todos os Santos, pela janela da Faculdade de
Medicina da Bahia, fiquei pensando na trajetéria do médico Henrique Autran da Matta
Albuquerque. Como teria sido a vida dele ali naquela instituicdo? Quais 0s espacos de
sociabilidade teriam ele frequentado ali pelas redondezas? E por que a mudanga para o Rio
de Janeiro? Como esse médico baiano tornou-se o principal personagem da politica de
propaganda e educacdo sanitaria do Departamento Nacional de Salde Publica (DNSP)?
Essas perguntas ndo foram respondidas 14 em Salvador. De volta ao Rio de Janeiro, continuei
minhas pesquisas nos acervos cariocas, tais como a Biblioteca Nacional, o Arquivo da
Cidade do Rio de Janeiro, Arquivo Nacional e Biblioteca de Obras Raras da Fiocruz, onde

encontrei praticamente toda a documentagéo trabalhada.

Anos antes ao pesquisar para a dissertagdo de mestrado cujo tema foi a Exposicéo do
Centenério da Independéncia do Brasil, localizou-se alguns cartazes de propaganda sanitéria
que dialogavam com o publico em geral sobre 0s perigos e 0 “comprometimento” da Nac&o
com doengas como a lepra, a tuberculose e as doengas venéreas. Além desses cartazes,
também chamou a atencdo uma mostra do Departamento Nacional de Satde Publica (DNSP)
“que instruia o publico” durante o Centendrio da Independéncia do Brasil na Exposi¢do
internacional realizada entre 1922 e 1923. A dissertagdo de mestrado ndo esgotou as fontes
e muito menos o tema, abrindo por outro lado perspectivas para a realizagdo de uma nova

pesquisa.

As imagens mencionadas assim como a Mostra faziam parte do trabalho dos médicos
das inspetorias do DNSP e da Secdo de Propaganda, essa Ultima vinculada & Inspetoria de
Demografia. Inicialmente foram utilizados como fontes, o Livro de Ouro do Centenério da
Independéncia, o Dicionario Histérico Geogréfico e Etnografico do Brasil e 0s jornais do
periodo, mas essas se mostraram insuficientes para responderem as questdes que foram

abertas ao final do mestrado.

Como o DNSP articulava as a¢Bes de educacéo sanitaria junto a populacéo em geral?
Quem era o publico-alvo dessas acBes? E que meios eram utilizados para convencer medicos

e populagdo da importancia destas acdes?

J& no Doutorado, a busca por fontes me conduziu aos acervos pessoais dos médicos

do DNSP, Renato Kehl e Carlos Chagas, localizados no Departamento de Arquivo e
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Documentagcdo da Casa de Oswaldo Cruz. No acervo Renato Kehl, ha importantes
documentos referentes & educacdo e propaganda sanitérias, como por exemplo, fotos do
Museu da Higiene, organizado para a mostra de 1922, além de folhetos de educacéo sanitaria

e correspondéncias.

Na busca por informagdes sobre o DNSP nos periddicos do periodo, encontra-se
menc¢do as conferéncias de higiene, organizadas por Henrique Autran e proferidas pelos
medicos em diversos espacos da cidade como escolas, fabricas, associacdes e na Rédio Club
do Brasil durante o periodo de 1924 a 1927. Percebe-se que tanto a educagdo quanto a
propaganda sanitaria constituiam pegas-chave para as acbes de profilaxia do DNSP. Foi
desta maneira que se reuniu pistas sobre a propaganda sanitaria no periodo. Finalmente
foram encontradas na Biblioteca Nacional as pegas que faltavam: O Boletim Sanitério e
apenas um exemplar do Jornal A Salde Publica, principais publicagdes do SPES. O primeiro
periodico, que teve publicacdo bimestral durante os anos de 1922 a 1926, reline os textos das
conferéncias e aulas, bem como artigos e relatorios produzidos pelos médicos do periodo. O

segundo era destinado a educacdo sanitaria da populacéo.

Iniciava-se a era da Propaganda Sanitéria, visando conscientizar a populacéo sobre

os cuidados relativos & transmisséo da doenca.

Mergulhando nas multiplas fontes produzidas pelo Servico de Propaganda e
Educacdo Sanitéria (SPES) e cruzando-as com outras do mesmo periodo, como jornais e
revistas, tem-se por objetivo analisar como as a¢des de educagao e propaganda sanitaria do
SPES, principal 6rgéo oficial de divulgacéo cientifica em satde, contribuiram para a politica
de combate as doencas infectocontagiosas do Departamento Nacional de Saide Publica,

durante o periodo de 1920 a 1927, na cidade do Rio de Janeiro.

Dialogando com a Histéria Cultural e com a Histéria da Ciéncia, mais
especificamente a Historia das Doengas, sem esquecermos que elas estdo articuladas a
Histdria Politica, buscou-se em Sirinelli (1996) o conceito de Intelectuais que, segundo ele,
sd0 pessoas que atuam na sociedade como criadores ou mediadores de cultura. Desta
maneira, Henrique Autran insere-se nesse contexto como idealizador e organizador de
diversas conferéncias, folhetos de propaganda sanitaria e editor de dois periddicos de Salde
Publica. Reunia em torno dessas praticas um grupo de médicos intelectuais que davam
palestras para diversos publicos, inclusive atraves do Radio. Ao analisar as fontes produzidas

pelos médicos intelectuais do DNSP, levou-se em consideragdo o contexto historico, cultural
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e politico vivido por eles, além das redes de relagdes vivenciadas por esses intelectuais. Jean
Francois Sirinelli cunhou o conceito de rede de sociabilidade:
Relagdes estruturadas em rede que falam de lugares mais ou menos formais
de aprendizagem e de troca, de lagos que se atam, de contatos e articulagdes
fundamentais... a no¢do de rede remete ao microcosmo particular de um
grupo, no qual se estabelece vinculos afetivos e se produz uma

sensibilidade que se constitui marca desse grupo (SIRINELLI, 2003: p.
38).

Assim a rede de convivéncia estabelecida nas associagdes cientificas: Academia de
Medicina, Sociedade de Medicina e Cirurgia do Rio de Janeiro, na Academia Brasileira de
Ciéncias, nas Ligas Nacionais nas Redacdes dos Periddicos, na Radio e em outros espagos

que estabeleciam vinculos profissionais e pessoais.

Nesses espacos a questdo nacional era debatida por intelectuais, artistas, militares, e
politicos que delineavam projetos para uma nova identidade da Nagdo. No campo medico, a
saude publica foi alvo de muitas criticas e cobrancas por parte dos médicos sanitaristas que
viam as doengas como 0s principais entraves para o desenvolvimento do pais. Para Castro
Santos (1985), o movimento pela saiude publica esteve norteado pelo pensamento
nacionalista que congregava duas correntes de intelectuais: uma que visava, por um lado,
um projeto de modernizagéo centrado nas cidades brasileiras. O outro grupo congregava 0s

intelectuais engajados na luta contra as endemias dos sertdes do pais.

A criacdo do DNSP, em janeiro de 1920, centralizou os servicos de salde publica de
15 estados e do Distrito Federal. As inspetorias criadas visavam os cuidados com as doencgas,
a fiscalizagdo dos portos e o exercicio da medicina. Os médicos participantes do movimento
sanitarista assumiram os cargos criados nesse novo 6rgéo. Alguns como Henrique Autran,
Theophilo de Almeida Torres, Amarilio de Vasconcellos ja possuiam experiéncias como

medicos de salde publica, visto que foram delegados de higiene na capital da Republica.

O DNSP néo concentrou as atividades apenas na legislacéo ou na execucdo das agdes
medicas. As inspetorias além de cuidarem das doengas infectocontagiosas, tinham também
que promover a educagdo e a conscientizagéo da populagéo sobre as doengas. Inicialmente
através das secOes de propaganda das inspetorias e, posteriormente com a transformacéo da
secdo de propaganda da Inspetoria de Estatistica Demografico-Sanitéria, Propaganda e
Educacdo Sanitaria em 1923, aumentando a autonomia e a énfase na Educacéo sanitaria

como politica pablica de saide.
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Neste sentido, impde-se a seguinte questdo: por que a Educagdo e a Propaganda
Sanitéria tornaram-se fundamentais dentro das ag¢des empreendidas pelo Departamento
Nacional de Satde Publica, no periodo de 1920 a 1927, durante a gestdo do Henrique Autran

da Matta e Albuquerque?

Trabalha-se com a hipdtese de que a linha de a¢édo dos medicos do SPES tenha sido
a de esclarecer e conscientizar a populagéo sobre o papel de cada um no combate as doengas,
tendo como base as pesquisas e avangos realizados nas &reas de Microbiologia,
Bacteriologia, e da Medicina Tropical bem como as pesquisas realizadas pelos préprios,
através de recursos como filmes, imagens, a palavra escrita e a oral utilizando para diversas
instituicBes tais como as fabricas, as escolas, associacdes e 0s meios de comunicagdo oral
através da Radio Club do Brasil e impresso através dos periddicos produzidos. Para isso
Henrique Autran organizou o Servico de Propaganda e Educacdo Sanitaria e utilizou
metodos de propaganda e educagdo sanitaria que dialogavam com as diversas inspetorias do

Departamento Nacional de Saide Publica.

Analisando as fontes da pesquisa, identificam-se pelo menos cinco linhas basicas de

atuacéo dos agentes do Servico:

1- Publicacdo de um Boletim de Saude Publica para a comunidade cientifica e um
Jornal de divulgacéo cientifica em saude publica para a populagéo;

2- Conferéncias com objetivo de propagar os preceitos higiénicos em escolas,

teatros, coretos e fabricas;

3- Organizacdo e adaptacdo de filmes educativos com proje¢des nos principais

cinemas da cidade e também itinerantes utilizando caminhdes;

4- Realizacdo de radioconferéncias irradiadas pelo Servigo Radiofénico da Praia

Vermelha para a cidade do Rio de Janeiro e capitais do Brasil;

5- Coordenacdo das agOes de propaganda e educacdo sanitiria das diversas

inspetorias;

O objetivo geral deste trabalho € demonstrar que o Servico de Propaganda e
Educacéo Sanitéria foi o 6rgdo responsavel por divulgar e unificar o discurso e as a¢des do
Departamento Nacional de Saude Puablica na cidade do Rio de Janeiro, capital da Republica,
durante o periodo de 1920 a 1927. Esse periodo justifica-se por ter sido a primeira fase da
Educacdo e Propaganda Sanitaria do DNSP, que foi conduzida por Henrique Autran. As

acOes do SPES deram visibilidade aos servigos da Diretoria dos Servigos de Profilaxia Rural,
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da Inspetoria de Profilaxia da Tuberculose, da Inspetoria de Higiene Infantil na &rea de
Propaganda e Educacéo Sanitéria.

Como objetivos especificos pretendemos:

1- Demonstrar que a centralizacdo da Saude Publica através do DNSP foi o fio
condutor de um projeto de Nag&o para o pais alicergado no combate as epidemias
urbanas e rurais;

2- Apresentar o Servico de Propaganda e Educacdo Sanitéria como o 6rgdo de
comunicagdo e divulgacdo cientifica em saide do DNSP através das acdes
realizadas por ele, tais como conferéncias, folhetos, periddicos, etc;

3- Analisar como as conferéncias do médico Henrique Autran divulgaram os
preceitos de saude com base na Microbiologia e ressaltando a (boa) Alimentacéo
e 0 combate as doencas infectocontagiosas fez-se uma campanha contra as
doencas tropicais;

4- Demonstrar como o médico Amarilio de Vasconcellos tratou a Tuberculose, a
doenca que mais matava e comprometia a imagem da capital, realizando uma
campanha profildtica especifica, promovida pelo SPES em parceria com a
Inspetoria de Profilaxia da Tuberculose a fim de popularizar os conhecimentos
sobre ela para diversos publicos: tais como estudantes, operarios, mulheres e
criangas;

5- Demonstrar como 0 SPES na voz de diversos médicos tratou a Infancia. Por um
lado, reforcando as agdes da Inspetoria de Higiene Infantil e por outro,

questionando a omissdo do DNSP na Infancia Escolar.

Como o DNSP funcionava em diversos prédios, acredita-se que ndo houve uma
preocupacdo na organizagdo de um arquivo centralizado do 6rgdo no periodo em quest&o.
Especificamente sobre o Servigo de Propaganda e Educagdo Sanitaria, encontram-se, no
acervo da BN, folhetos sobre doencas, um exemplar do jornal A Satde Publica e os Boletins

Sanitarios.

As conferéncias dos médicos Henrique Autran e Amarilio de Vasconcellos foram
publicadas em livretos e no Boletim Sanitario conforme podemos evidenciar na listagem

abaixo:
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No Boletim Sanitario de junho de 1924 - Dr. Henrique Autran:
Do problema da Alimentacéo;

Das fontes de infec¢do, contdgio das doencgas e como evita-las;
Dos insetos sugadores de sangue e transmiss&o;

Dos perigos dos ratos e os meios de evita-los; irradiada.

Em livretos em 1925 foram publicadas - Dr. Henrique Autran
Do valor da propaganda e educagao sanitaria;

O que se deve comer;

O perigo dos mosquitos;

Ventilagdo de prédios;

Da mosca e seus perigos;

Que é a febre tiphoide?

Porgue podemos ter variola?

Das vitaminas do ponto de vista higiénico;

Porque devemos combater os ratos;

Conferéncias publicadas em livretos e no Boletim Sanitario em 1926 - Dr.

Henrique Autran:
Leite;
Da enfermeira de Saude e sua funcéo social;
Do papel da enfermeira na solugéo do problema infantil;

Um apello a mulher na sua nobre missao de mée;
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A ignoréncia das mées e o futuro do filho;
O Unico alimento dos bebés até seis meses;
Dos diversos leites lembrados e suas doses;
Como se deve alimentar os bebés;

A producéo do leite e sua conservagao;

Da denticéo e suas anomalias;

O peso e 0 tamanho da criancga;

Das farinhas na alimentagéo dos bebés

No Boletim Sanitario de setembro de 1924, foram publicadas as conferéncias

proferidas pelo Dr. Amarilio de Vasconcelos:
A tuberculose e como evita-la;
A tuberculose em relagdo com as profissoes;
A saude do Brasil e como restaura-la
A tuberculose nas criangas:

Foi realizada a anélise mais acurada de algumas conferéncias, escolhidas por terem
tematicas relacionadas as doengas e campanhas de educacéo sanitérias das inspetorias do
DNSP. Os textos foram publicados nos Boletins Sanitarios de 1924 e em dois livretos de
1925 e 1926. As mesmas foram proferidas pelos médicos Henrique Autran e Amarilio
Vasconcellos e irradiadas pela Estagdo da Praia Vermelha. Evidencia-se que os dois médicos
juntos realizaram um maior nimero de conferéncias do que o somatério das proferidas pelos
outros médicos do setor. Na escolha das conferéncias do Henrique Autran foram priorizadas
as temaéticas relacionadas a alimentacéo, as doencas infectocontagiosas e Infancia, sendo
escolhemos trés conferéncias publicadas em 1924 visto que nos outros anos ele desdobrou
esses assuntos em outras conferencias. No ano de 1926 foram publicadas as conferéncias
com a tematica Infancia as quais analisamos todas dialogando com os questionamentos

acerca das politicas publicas relacionadas a Infancia e Maternidade no periodo.
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Em relacdo ao médico Amarilio de Vasconcellos analisamos as conferéncias
publicadas em 1924 sobre a tuberculose além dos relatérios feitos por ele durante a gestdo

de Henrique Autran.

A tese esté organizada em cinco capitulos: no primeiro intitulado “A Saude Publica
no contexto da década de 1920 foi feita uma contextualizagdo da Sadde Publica na década
de 1920, enfocando basicamente a criacdo do Departamento Nacional de Saude Publica
como o resultado do movimento sanitarista. Relacionou-se também a Exposicdo do
Centenério da Independéncia realizada nos anos de 1922 e 1923 como um marco para as

discussdes e mostras cientificas do pais no campo da saude.

No segundo capitulo apresenta-se uma analise de como o Servico de Propaganda e
Educacdo Sanitéria (SPES), o 6rgdo que fora criado em 1920, vinculado a Inspetoria de
Demografia Sanitéria, tornou-se o principal 6rgdo de comunicacéo, divulgacio e propaganda
sanitaria do DNSP, enfocando a realizagcdo das conferéncias de educacdo sanitaria em

diversos espacos da cidade do Rio de Janeiro tais como fébricas, associa¢des e na radio.

Nesse capitulo, também ser abordado como a utilizacdo das novas tecnologias do
periodo, tais como radio e cinema, permearam o trabalho dos médicos bem como a produgéo
dos periddicos relacionados a salde publica onde foram publicados dentre outras

publicaces, as conferéncias realizadas por eles.

No terceiro capitulo, serdo analisadas mais profundamente as palestras sobre doencas
infectocontagiosas dadas pelo médico Henrique Autran da Matta Albuquerque, que foi o
chefe do SPES durante o periodo de 1920 a 1927, responsavel pela divulgacdo dos
conhecimentos sobre saude para a populagdo. Ele proferiu mais de 40 palestras sobre
diversos temas, como doencas infectocontagiosas, alimentacdo, infancia, maternidade.
Devido adiversidade de temas e quantidade de conferéncias deste médico, para este trabalho
foram analisadas trés conferéncias, uma referente a cada tema: alimentacdo, doengas

infectocontagiosas e insetos sugadores de sangue.

O quarto capitulo foi dedicado & analise das conferéncias sobre a tuberculose
proferidas pelo médico Amarilio de Vasconcellos, visto que era a doenga que mais causava
Obitos no periodo. Esse dado pode explicar o fato deste assunto ter sido tema de mais de
vinte palestras no periodo para um publico muito diversificado, que incluia criancas e

adultos.
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As conferéncias e temas relacionados & Infancia foram agrupados no quinto capitulo,

que inclui também questionamentos sobre o lugar da higiene escolar no DNSP.

Henrique Autran, através do Servico de Propaganda e Educacdo Sanitéria, dava
suporte para as outras Inspetorias, refor¢cando os ensinamentos preconizados pelos médicos
das mesmas. Tratando de temas relacionados a alimentagdo, doengas infectocontagiosas,
insetos transmissores de doengas, o médico orientou e conscientizou segmentos da

populacdo em assuntos relacionados a doenca e a sadde.
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1. A SAUDE PUBLICA NO CONTEXTO DA DECADA DE 1920

N&o é sé Brasil, mas 0 mundo inteiro é um vasto hospital!

Em 1924, o médico Amarilio de Vasconcellos realizou uma radio conferéncia
denominada “A Saude do Brasil e como restauré-la” na qual absolveu o Brasil do diagnéstico
de Miguel Pereira em 1916, do qual ficou célebre a frase “O Brasil é um vasto hospital” e
também da fala de Ruy Barbosa em 1919, “O Brasil caxingd, com a malaria, a febre amarella,
a doenca de Chagas, a anemia, a opilacdo, em fim a nacdo entregue a todas as endemias
physicas e moraes de um povo sem higiene do corpo ou d’alma” (VASCONCELLOS, 1924:
p. 31).

O médico também lembrou as palavras do Padre Antonio Vieira “A enfermidade do
Brasil, senhor, é como a do menino Baptista, pecado original”! nas quais ndo ha esperanca.
Porém, ele argumenta diante destes diagndsticos que a verdade estava com Antero de
Quintal, que dizia que “a mesma humanidade é sempre a mesma enferma”2. Para Amarilio
havia paises com mais doencas que o Brasil. Ele afirmava também que a tuberculose e a
sifilis eram problemas sociais de todos 0s povos civilizados.(idem, p. 32)

A Higiene e a Saude Publica ganharam espago no verbete escrito por José Paranhos
Fontenelle® no Dicionario Histrico Geografico e Etnogréafico do Brasil (DHGEB)*, uma
obra feita pelos intelectuais do Instituto Histérico e Geogréafico Brasileiro (IHGB) e
coordenada por Benjamim Franklin Ramiz Galvdo com o objetivo de desvendar o Brasil aos
brasileiros através das letras (GUIMARAES, 2006).

José Fontenelle destacava que “desde tempos imemoriais compreendeu o homem que
a salde é o seu mais valioso bem” (IHGB, 1922, p. 418), dessa forma seria fundamental
cuidar da mesma. O Homem antes de entender que as causas das doencas transmissiveis
residiam no proprio homem, buscou essas causas no ambiente em que vive. Fontenelle
justificava que ao estudarmos a historia da Higiene no Brasil, nos deparamos com 0s

cuidados com o meio. Ainda segundo este autor, o problema de Higiene implicava no estudo

! Discurso proferido por Antonio Vieira no Hospital de Misericordia da Bahia, em 1640, diante do recém-empossado vice-
rei do Brasil, 0 Marqués de Montalvéo.

2 Poema “A um crucifixo” (1862)

3 José Paranhos Fontenelle era médico, foi inspetor do DNSP, atuava como docente nas areas de higiene e biologia
educacional no Rio de Janeiro.

4A proposta de se organizar o Dicionério Historico Geografico e Etnografico do Brasil (DHGEB) foi aprovada anos antes
do centenario da independéncia, em 1915, quando Edgar Roquette Pinto (1884-1954) e Max Fleiuss (1868-1943)
apresentaram a ideia aos membros do IHGB. Para dar seguimento ao projeto foi nomeada uma comissao dirigida por
Benjamin Franklin Ramiz Galvdo. Em 1922 a obra foi lan¢ada.
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do meio e do individuo. Os primeiros momentos de historia da saude publica sdo escritos a
partir dos textos de Pero VVaz de Caminha, Jean de Léry, Gabriel Soares de Sousa e 0s padres
jesuitas Manuel da Nébrega e José de Anchieta.

Depois de exaltar a salubridade da terra, Fontenelle apresentava as doencas
existentes, as quais, segundo ele, seriam apenas as perturbagdes respiratorias e digestivas e
trés males especificos: a maléaria, a bouba e a opilagdo. Ele identificava na colonizacdo
portuguesa o fim do paraiso com a insercdo de outras doengas inexistentes no continente,
tais como a lepra, a tuberculose, a sifilis e a variola e a inexisténcia de cuidados médicos ou
de preocupacéo do colonizador com a Colnia.

O médico apresentava também em seu texto o historico das doengas que assolavam
a capital da Republica e o trabalho desenvolvido por Oswaldo Cruz, acompanhado por
tabelas com os dados da mortalidade, causada por doencas como a lepra, a tuberculose, a
maléaria e a febre amarela no pais. O texto apresentava ainda dados referentes aos servigos

de saneamento e profilaxia rural, executados pela Comissdo Rockefeller.®

Depois de fazer uma resenha historica sobre a Salde Publica no Brasil, o autor
ressaltava que o ensino constituia o fator essencial nas a¢cdes do Departamento Nacional de
Saude Publica:

A garantia da higiene e da salde publica é o ensino da higiene individual,
gue estas obrigacGes sejam cumpridas para 0 bem da coletividade. Do
contrario, havera necessidade do emprego de meios coercitivos para
combater os infratores das leis. Para tanto s6 existem dois elementos que
assegurem o cumprimento das regras: a coercdo e a educagéo.

Uma eficiente organizacdo nacional e unitaria de salide Publica, em que o0s
trabalhos basicos sejam entregues a subalternos adestrados, em que a
chefia das varias secbes e servicos tenha de caber a superiores
especializados, em que s6 se creem funcionarios para as atividades
necessarias, em que se gastem as somas na proporc¢ao do valor real de cada
parte do programa sanitario, em que abrace esse programa tudo quanto é
essencial ao desenvolvimento do melhor tipo humano - base da
nacionalidade - revertera, sem nenhuma ddvida, em juros de riqueza e de
coesao nacionais. "Povo sadio é povo trabalhador, é povo poderoso, é povo
feliz"" (IHGB, 1922: p. 457).

5A Fundagdo Rockefeller foi criada em 1913 nos E.U.A. Entre seus objetivos havia o de implantar medidas sanitarias
uniformes no continente americano, consolidou-se nessa época uma ampla rede de organizagfes internacionais, cujo
financiamento provinha, em sua maior parte, dos Estados Unidos. Instituicéo filantrépica e de cunho cientifico, ela atuou
prioritariamente nas areas de educacéo, medicina e sanitarismo. Estava associada a um grande grupo industrial e comercial
norte-americano, liderado pelo milionario John D. Rockefeller, e priorizou o campo da satde publica, atuando inicialmente
no sul dos Estados Unidos, mas depois estendeu seus métodos de trabalho a outros paises que apresentassem necessidade
de controle e erradicagdo de moléstias, tais como ancilostomiase, febre amarela e maléria. Fonte:
http://icaatom.coc.fiocruz.br/index.php/fundacao-rockefeller-fundo-2;isad, acessado em 13/08/2012.
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Diante do que foi exposto até aqui, percebe-se a necessidade de elaborar algumas
questdes sobre a histdria da salide e da doenca.

Segundo Le Goff (1985), os estados de saude e de doenca podem funcionar como
elementos constitutivos da sociedade. Desta maneira, entende-se que 0s mesmos revelam

importantes caracteristicas da sociedade que vdo além dos progressos cientificos:

A doenga pertence ndo s6 a Histéria superficial dos progressos cientificos
e tecnolégicos como também a Historia profunda dos saberes e das
praticas ligadas as estruturas sociais, as representacdes, as mentalidades.
Desde a Idade Média, 0 jogo da doenca e da salide joga-se cada vez menos
em casa do doente e cada vez mais no palacio da doenca, o hospital (LE
GOFF, 1985: pp.7-8, grifos meu).

Para esse autor, os estados da doenca e da saude ndo estdo apenas relacionados a
histdria dos progressos cientificos, mas vai além, ligando-se tanto as estruturas quanto as
representagdes da sociedade, constituindo um campo fértil para os historiadores. Percebemos
que ao longo da Historia, o dominio médico sobre as doengas vai além do diagndstico e da
cura do paciente, procurou-se também evit4-las atraves das acdes profilaticas na sociedade.
No entanto, foi apenas em meados do século XIX, com o advento da microbiologia e a
compreensdo do papel dos micrébios nas doencas, que as agdes terapéuticas tiveram mais
eficicia conforme destacam Teixeira e Edler (2012):

Em relagdo as politicas publicas, o advento da microbiologia permitiria
acdo muito mais precisa contra as doencas epidémicas. As velhas nogdes
de higienistas, ao direcionarem suas armas contra diversos alvos na busca
das causas das epidemias, tiveram acdo muito limitada no controle destas.
A nova ciéncia microbioldgica, procurando agir contra os agentes
etiologicos, possibilitava formas mais eficazes de protecdo, mediante o
isolamento de doentes e a destruicdo de vetores, e gerava produtos

biol6gicos como os soros e as vacinas, de grande eficacia na protegdo e na
cura (p. 133).

As acOes de profilaxia também estavam associadas as acbes educativas e
civilizatorias instituidas nos Estados capitalistas, visando a higienizagéo e a normatizacdo
dos espacos urbanos, alids, a reformulacdo dos espacos urbanos constituiu uma das
principais estratégias de modernizacdo das cidades que com sua nova organizacéo fisico-
espacial e seus rituais de progresso passava a ter um carater pedagdgico (HERSCHMANN;
PEREIRA, 1994).
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Na cidade do Rio de Janeiro, as obras publicas, na maioria das vezes, eram associadas
s questdes de salubridade. Fontenelle destacava no periodo colonial a construcéo da vala ao
longo de onde hoje € a Rua Uruguaiana (antiga Rua da Vala) até a Lagoa de Santo Antonio
(atual Largo da Carioca) para levar os dejetos ao mar, na Prainha (atual Praca Maud). J& no
século XVII11, ele exemplifica o encanamento do Rio Carioca como um melhoramento para
a vida dos habitantes da cidade, além das obras de salubridade tais como o aterramento da
Lagoa do Boqueirdo, a abertura de novas ruas, a cobertura da vala, pois se acreditava que as
exalacdes eram prejudiciais para a satde publica. Também merece destaque a fundagdo do
Hospital dos Lazaros em 1765.

Ainda no século XVIII e inicio do XIX, nos vice-reinados do Marqués do Lavradio
e do conde de Rezende, destacam-se as obras de aterramento e iluminagdo da cidade. A
descricdo da cidade do Rio de Janeiro na obra de Luis Edmundo (1951) “O Rio de Janeiro
no tempo dos vice-reis: 1763-1808” mescla definicbes antagonicas entre a beleza radiante
da natureza, com a sujeira e o clima inospito da cidade nos anos setecentos. Essa visdo
também é percebida e descrita pelo Marqués do Lavradio (Antdnio de Almeida Soares
Portugal, 1699-1760), vice-rei do Brasil, que escrevia cartas aos amigos e parentes em
Portugal, fazendo queixas recorrentes em relacéo ao clima da cidade do Rio de Janeiro: “eu
passo sempre com moléstia, ndo sei atribua ao muito trabalho deste emprego, ou a impureza
do clima que faz muita diferenca do da Bahia” (LAVRADIO, 1978: p. 70). Para o vice-rei,

havia uma relacdo direta entre o clima, o ar da cidade e as doencas.

Na segunda metade do século XIX, o Rio de Janeiro era uma cidade portuaria e o
maior centro financeiro do pais, concentrando em sua é&rea central funcGes
predominantemente terciarias — comercio e servicos -, 0 que acarretou nessa regido
significativo adensamento populacional, em razdo da existéncia de mao de obra barata, fruto
do fluxo migratério interno vindo das areas degradadas de producéo cafeeira e da imigragéo.
Essa populagéo tornou-se dependente de moradia na regido central da cidade, passando a

ocupar corticos®,

6 De acordo com o Relatdrio do Ministério da Justica e dos Negdcios de 1904 (Anexo K, p. 57) as principais habitagdes
populares eram as avenidas, albergues, hospedaria, casa de cbmodos, casas de penséo, hotéis estalagens e cortigos. As duas
Ultimas eram proibidas pela Prefeitura. O cortico é definido como uma habitacdo coletiva geralmente constituida por
pequenos quartos de madeira ou construcdes ligeiras, algumas vezes instalado nos fundos de prédios e outras vezes uns
sobre os outros com varandas e escadas de dificil acesso; sem cozinha, existindo ou ndo um patio, area ou corredor, com
aparelhos sanitarios e lavanderias comuns. Também se considera cortico um prédio de construgdo antiga, onde
clandestinamente sdo construidas divisdes de madeira. (proibidas pela Prefeitura), formando quartos ou cubiculos sem
mobilia, que muitas vezes se estendem aos sétaos, forros, pordes, cozinhas, despensa, banheiros, etc. e habitados geralmente
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Associado aos problemas de habitacdo, de abastecimento de 4gua, de saneamento e
de higiene somaram-se os surtos de epidemias. O Rio de Janeiro tornou-se um lugar temido

pelos brasileiros e estrangeiros, principalmente no verdo.

Com a passagem da Monarquia & Republica, a satide pablica virou questdo de ordem
sob a necessidade da construgdo de uma imagem nova para capital. Quando assumiu a
presidéncia da Republica, em 15 de novembro de 1902, o paulista Francisco de Paula
Rodrigues Alves, representante da burguesia cafeeira paulista, comprometeu-se a dar ao
Brasil uma capital moderna e livre das epidemias. Em discurso enviado ao Congresso em

1902, o presidente destacou quais seriam os principais pontos de sua administragéo:

Aos interesses da imigracdo dos quais depende em maxima parte 0 nosso
desenvolvimento econémico, prende-se a necessidade do saneamento
desta capital, trabalho sem duvida dificil porque se filia a um conjunto de
providencias, a maior parte das quais de execucdo dispendiosa e demorada.
E preciso que os poderes da Republica, a quem incube tdo importante
servico, facam dele a mais séria e constante preocupacéo, aproveitando-se
de todos os elementos de que puderem dispor para que inicie e caminhe. A
capital da Republica ndo pode ser apontada como sede de vida dificil,
quando tem fartos elementos para construir 0 mais notavel centro de
atracdo de bracos e de capitdes nesta parte do mundo. Os servicos de
melhoramento do porto desta cidade devem ser considerados como
elementos da maior ponderacdo para esse empreendimento grandioso
(ALVES, 1902: p. 12).

No discurso acima, pode-se concluir que o saneamento da cidade constituia a pega-
chave para a modernizacdo do pais juntamente com as obras de melhoramento do Porto.
Seria também uma maneira de equiparar a cidade as capitais europeias: Paris, Londres, Viena
e & vizinha Buenos Aires (AZEVEDO, 2011: p. 9).

A cidade, com suas fachadas de prédios coloniais, era considerada suja e
ndo civilizada, necessitando saneamento urgente e radical. Assim, as
vésperas de sua posse, Rodrigues Alves via avolumarem-se as pressoes da
sociedade carioca em prol de uma grande reforma urbana para o Rio de
Janeiro. Estas press6es aumentaram consideravelmente nos primeiros anos
do século, apos a execucdo de uma reforma urbana na cidade “rival” sul-
americana, capital da Republica Argentina, Buenos Aires. Uma grande
avenida cortando o centro portenho fora construida a pouco, provocando
uma sensacdo de aceleragdo da torrente do progresso, que se acreditava
estar tomando a regido sul do continente sul-americano. Se o Brasil era um
pais destinado ao progresso, como era comum afirmar-se a época, como

por individuos de classe pobre e com o nome de casa de alugar cdbmodos, sem dire¢do onde também na lavanderia e
aparelhos sanitarios internos ou externos em nimero insuficiente ndo havendo banheiros e cozinhas.
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justificar uma capital insalubre e envelhecida diante do que seria o
“avan¢o” dos paises vizinhos.

Para as elites ndo era mais admissivel continuar com a imagem de uma cidade
insalubre, repleta de doencas e epidemias! Era necesséria a realizagdo de uma ampla reforma

envolvendo os setores municipais e federais.

As reformas urbanas realizadas em 1904 foram delineadas sob trés bases principais:
a reconstrucdo do Porto sob a responsabilidade do engenheiro Lauro Mdiller (1863-1926), a
reforma da cidade a cargo do prefeito engenheiro Francisco Pereira Passos (1836-1913) e,
principalmente, a reforma sanitaria feita pelo médico sanitarista Oswaldo Cruz (1872-1917),
entdo diretor do Instituto Soroterapico Federal, com ampliagéo e reformulacéo das a¢Bes da
Diretoria Geral de Satde Publica’” (DGSP).

Por meio de campanhas sanitérias, Oswaldo Cruz colocou o seu plano que visava
acabar com os surtos das principais doengas infecciosas que abalavam a capital: febre
amarela, peste e a variola. O médico conseguiu reduzir os indices dessas doencas na capital,
como 0s casos de dbitos relacionados a estas doencas na cidade. Embora o governo tenha
ampliado as acdes de salde na capital da Republica, ndo houve uma efetiva mudanca nos
estados visto que o Governo se apoiava no texto da Constituicdo de 1891, pelo qual a salde
era incumbéncia dos estados, (ESCOREL,TEIXEIRA 2008). Essa ampliacdo nédo se
caracterizava como uma politica de grande alcance temporal nem geografico, e sim como
uma resposta a crises episodicas no setor da saide, geradas principalmente por periodos

epidémicos.

Desta maneira, pode-se afirmar que as principais reformas urbanas realizadas na
cidade do Rio de Janeiro, nas primeiras décadas do século XX, estavam relacionadas as
questdes de salubridade. Elas foram realizadas durante a gestdo do presidente Francisco de
Paula Rodrigues Alves e do prefeito Francisco Pereira Passos entre os anos de 1902 e 1906

e as realizadas durante a gestéo do presidente Epitacio Lindolfo da Silva Pessoa e do prefeito

7 A DGSP fora criada pela Lei n° 429, de 10 de dezembro de 1896, e regulamentada pelo Decreto n° 2.458, de 10 de
fevereiro de 1897, tinha como atribui¢Bes principais e especificas: a dire¢cdo dos servicos sanitarios dos portos maritimos e
fluviais; a fiscalizacdo do exercicio da medicina e farmacia; estudos sobre doengas infectocontagiosas; a organizagéo de
estatisticas demografico-sanitarias; e o auxilio aos estados, mediante solicitacdo dos respectivos governos, em situacdes
especiais como epidemias. Fonte:
(http://cpdoc.fgv.br/sites/default/files/verbetes/primeirarepublicay/ DEPARTAMENTO%20NACION AL%20DE%20S A%
C3%9ADE%20P%C3%9ABLICA%20(DNSP).pdf.
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Carlos César de Oliveira Sampaio em 1920 (SANTOS, 2010), essa ultima tinha como

objetivo preparar a capital para as comemora¢des do Centenario da Independéncia.

1.1. O DEPARTAMENTO NACIONAL DE SAUDE PUBLICA

No Brasil, a criagdo do Departamento Nacional de Salde Pdblica, em 1920,
congregou a centralizacdo dos servicos de salde e a configuragdo das préticas higienistas-
educativas, visando a educacdo dos cidaddos nos moldes definidos pelos médicos

higienistas.

De acordo com Hochman (1998), a doenga foi identificada como um dos principais
lacos constituintes da sociedade brasileira durante a Primeira Republica, o que resultou em
uma consciéncia social da interdependéncia. Isto fez com que amplos setores da sociedade
cobrassem um aumento da responsabilidade do Poder Publico nas questdes relacionadas a
Saude Publica, culminando na reorganizagdo e centralizacdo dos servicos na esfera do

governo federal.

As questdes de satde publica ndo estavam isoladas, e sim agrupadas a outras questdes

relacionadas a propria identidade brasileira. Para VVanda Arantes do Vale:

As discussdes sobre a construcdo de um novo Estado e de uma nova
nacionalidade foram feitas por diversos grupos ligados a diferentes e
marcantes atividades na década de 1920. Em comum, rechagam a
importacdo indiscriminada de valores e habitos europeus pela elite, bem
como o federalismo, e propem um estado centralizado, guia de uma nova
nacionalidade.

Interessa-nos discussao e a acdo de médicos sanitaristas sobre a questéo.
Em oposicdo ao grupo anterior, negam que 0 atraso e as questfes de salde
do brasileiro estivessem enraizados em sua composi¢do racial. Os
problemas brasileiros seriam originarios de doengas e isolamento entre as
regides (VALE, 2009: p. 35).

Segundo Lima e Hochman (1996) o debate sobre a identidade nacional teve um papel
central no Brasil da Primeira Republica. Os autores destacam que as discussdes sobre os
problemas sanitérios do pais remontavam & década anterior e ganharam forca a partir de
1916, quando as questdes sanitérias ganharam a pauta dos jornais, da tribuna do Congresso,

assim como de importantes instituicdes médicas do pais, como a Academia Nacional de
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Medicina que nomeou uma comisséo para estruturar propostas de promogdo do saneamento

do pais.

Em fevereiro de 1918, foi fundada a Liga Pr6-Saneamento, na sede da Sociedade
Nacional de Agricultura no Rio de Janeiro. Participaram da sessdo Pacheco Ledo, Placido
Barbosa, Raul de Almeida Magalhées, Jodo Pedroso, Theophilo Torres, Belisario Penna,
Henrique Autran, Carlos Chagas, Juliano Moreira, dentre outros. Os dois Gltimos foram

eleitos, presidente e vice-presidente da Liga.

Em geral, os intelectuais viam a necessidade de pensar o Brasil a partir de questdes
relacionadas a Salde e a Educagdo, e passaram a cobrar a¢des mais efetivas do Estado,
através de conferéncias, artigos publicados em jornais e revistas, panfletos, etc., frente aos
graves problemas sociais causados pelas doencas que dizimavam populagbes de diversas
regibes do Brasil, principalmente as do interior. A Liga Pro-Saneamento publicou a revista
Saude que teve oito edi¢des, onde eram veiculados textos doutrinarios, artigos de carater

cientifico sobre as endemias rurais e sobre variados temas associados a higiene.
Para Nara Britto:

A Liga Pré-Saneamento conseguiu sensibilizar o governo de Venceslau
Bras para a questdo das endemias rurais, tendo como resultado imediato a
criacdo do Servico de Profilaxia Rural em 1918, cuja direcdo foi entregue
a Belisario Penna. Subordinado, a principio, a Diretoria Geral de Saude
Publica e, depois, vinculado diretamente ao ministro da Justica (maio de
1919), este Servico tinha por finalidade combater, em nivel nacional, e por
meio de convénios entre a Unido e os estados, e entre estes e a Fundacao
Rockefeller, as endemias consideradas mais importantes — a malaria, a
ancilostomose e a doenca de Chagas (BRITO, 1995: p. 25).

Um dos desdobramentos das a¢Bes da Liga foi a proposta de cria¢cdo de um Ministério
da Saude Publica. Entretanto, o mesmo nao foi criado apesar da sugestdo do presidente da

Republica, Epiticio Pessoa.

No final de dezembro de 1919, foi aprovada a redagdo do projeto, criando o
Departamento Nacional de Saude Publica (DNSP) subordinado ao Ministério da Justica e
Negdcios Interiores, tendo sido efetivamente criado em dois de janeiro de 1920, através do
Decreto n° 3.987. Para Oliveira e colaboradores (2012), esta a¢éo representou uma ruptura

quanto ao trato da “satde publica” pela politica nacional.
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De acordo com o decreto, 0 novo 6rgéo tinha como principais funcdes;

a) os servicos de hygiene no Districto Federal que deverdo abranger a
prophylaxia geral e especifica das doencas transmissiveis, a execucdo de
providencias de natureza, aggressiva ou defensiva, as que tiverem por fim
a hygiene domiciliaria, a policia sanitaria das habitacdes privadas e
collectivas, das fabricas, das officinas, dos collegios, dos estabelecimentos
commerciaes e industriaes, dos hospitaes, casas de saude, maternidade,
matadouros, mercados, logares ou logradouros publicos, hoteis,
restaurantes e a fiscalizagdo dos generosalimenticios;

b) servigos sanitarios dos portos maritimos e fluviaes;

c) a prophylaxia rural no Districto Federal, nos Estados e no Territorio do
Acre (DECRETO N°. 3.987, 1920).

Os servicos do DNSP foram organizados em trés diretorias: a dos Servigos Sanitarios
Terrestres (responsavel pela policia sanitaria, da profilaxia das doencas transmissiveis, da
profilaxia especial da tuberculose, da fiscalizacdo dos géneros alimenticios, do comércio do
leite e da carne abatida), a da Defesa Sanitaria Maritima e Fluvial (responsavel pela policia
sanitaria maritima, do servigo sanitario dos portos e da inspe¢do dos imigrantes) e a do
Saneamento e Profilaxia Rural (responsavel pelo combate das endemias rurais, e do combate
das epidemias fora do Distrito Federal, e por promover acordos com Estados para a

realizagdo dos servicos de Higiene nas cidades e areas rurais).

Além das trés diretorias, o Decreto previa a criacdo da Secretaria Geral, dividida em
dois departamentos: o de Expediente e o de Contabilidade. Faziam parte ainda desta
secretaria: 0 servico de fiscalizagdo da Medicina, da Farmacia, da Odontologia e da
Obstetricia, o servico de estatistica demogréafico-sanitaria, o servico de engenharia sanitéria
e de fiscalizagdo de esgotos, o servico de profilaxia da lepra e doengas venéreas e 0 servigo

de higiene infantil e assisténcia hospitalar.

Foram publicados posteriormente dois decretos para autorizar e modificar as
sentencas estipuladas pelo Decreto n° 3987. Os Decretos, de n° 14.189 de 26 maio de 1920
e 0 de nimero 14354 de 15 de setembro do mesmo ano, regulamentavam o proposto no
primeiro decreto e as modificagdes realizadas pelos outros. Ficou definido que a Secretaria
Geral teria como servicos: Inspetoria de Estatistica Demogréfico-Sanitaria, Inspetoria de
Engenharia Sanitéria, Inspetoria de Profilaxia da Lepra e Doengas Venéreas, Inspetoria do

Exercicio da Medicina, da Farmécia, da Odontologia e da Obstetricia, Servicos de

Assisténcia Hospitalar e de Higiene Infantil. Ayres destaca que:
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Ao tentar compreender o Regulamento, observamos que o Departamento
Nacional de Saude Publica foi a consolidacdo de uma fase fundamental da
Reforma Sanitaria. O departamento foi concebido de forma hierarquizada,
ampliando o poder de intervencao estatal frente as politicas sanitarias, na
medida em que instituiu diversas inspetorias de profilaxias. Consideramos
este um momento culminante, pois o Estado ndo sé conseguiu ampliar a
sua presenca em toda a esfera nacional, mas suas politicas sanitarias foram
baseadas no pensamento da Higiene Moderna (AYRES, 2010: p. 62).

Cada inspetoria tinha sua area de atuacdo definida:

1-

Inspetoria de Estatistica Demografico-Sanitaria, Propaganda e Educacdo
Sanitéria: responsavel pela estatistica em todo o pais do nimero de dbitos,
nascimentos e casamentos; estatistica de pacientes tratados nos hospitais, estudo
da morbidade hospitalar, estatistica dos casos de doengas transmissiveis e de sua
morbidade. Também era responsavel pela elaboracdo de publicacBes
demonstrativas de tais estatisticas;

Inspetoria de Engenharia Sanitaria: estudo e exame de captacdes de 4gua, esgoto
de materiais fecais e de &guas servidas, salubridade das moradias e fiscaliza¢do
dos esgotos;

Inspetoria do exercicio da Medicina, da Farméacia, da Odontologia e da
Obstetricia, Servicos de Assisténcia Hospitalar e de Higiene Infantil: verificagdo
de dbitos, exames de invalidez e para aposentadoria e jubilacdo de funcionarios
publicos, inspecdo para concessdo de licencas aos funcionarios, exames de amas
de leite e amas secas, fiscalizagdo de soros e vacinas. Este departamento ainda
era responsavel pela administragdo dos hospitais de assisténcia, casas de salde,
hospicios e maternidades, além da inspecdo em creches, escolas, colégios,
qualquer estabelecimento infantil;

Inspetoria de Profilaxia da Lepra e Doencgas Venéreas: notificagdo, isolamento,
desinfeccdo, vigilancia sanitaria e imunizacdo de éareas afetadas por estas
doengas. No caso especifico da lepra era determinada a criacdo de col6nias
agricolas, sanatorios, hospitais e asilos onde eram internados os leprosos. O
isolamento do doente para ndo alastrar a doenca entre os saudaveis. Em relacdo
as doencas venéreas eram feitos acordos com a Marinha e Exército para
elaborarem um plano uniforme de tratamento de méxima eficiéncia. Indicava-se

também a propaganda e a educagdo, para disseminar informagdes sobre os
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inconvenientes individuais e sociais das doencas venéreas, através da cura e

prevencao;

No caso da tuberculose, previa-se uma inspetoria autbnoma encarregada da
propaganda e aplicacdo de medidas para evitar o mal, principalmente em relagdo as formas
de contagios. A Inspetoria de Fiscalizagdo de alimentos era encarregada de fiscalizar os

estabelecimentos destinados a produgdo, ao armazenamento e & venda de alimentos.

Outras regulamentagdes foram ampliando a atuagdo do DNSP, o Decreto n® 16.300,
de 31 de dezembro de1923, por exemplo, ampliou as atribuicdes regulatdrias e fiscalizadoras
do DNSP, dando-lhe novas responsabilidades, tais como o Servico de Propaganda e
Educacéo Sanitéria, a Inspetoria de Higiene Infantil, higiene industrial e profissional. Quanto
a organizacdo (Organograma 1, pégina 36) ficariam anexas a Diretoria Geral do

Departamento 0s seguintes servicos:
a) Inspetoria de Estatistica Demografo Sanitéria; (IEDS)
b) Inspetoria de Engenharia Sanitéria; (IES)
c) Inspetoria de Profilaxia da Lepra e Doengas VVenéreas; (IPLDV)
d) Inspetoria de Fiscalizacdo do Exercicio da Medicina; (IFEM)
e) Servico de Assisténcia Hospitalar; (SAH)
f) Servico de Propaganda e Educacédo Sanitéria; (SPES)
g) Inspetoria de Higiene Infantil; (IHI)
h) Servigo de Enfermeiras. (SE)

Além da Diretoria Geral o DNSP era composto por mais trés diretorias: Diretoria dos
Servicos Sanitarios do Distrito Federal (DSSDF), Diretoria de Defesa Sanitaria Maritima e
Fluvial (DDSMF) e Diretoria de Saneamento Rural (DSR).

A Diretoria dos Servicos Sanitarios do Distrito Federal (DSSDF) estavam anexas:
a) Inspetoria dos Servigos de Profilaxia; (ISP)

b) Inspetoria de Fiscalizacdo de Géneros Alimenticios; (IFGA)
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c) Inspetoria de Profilaxia da Tuberculose; (IPT)

d) Inspetoria de Higiene Industrial e Profissional. (IHIP)

J& a Diretoria de Defesa Sanitaria Maritima e Fluvial (DDSMF) estavam subordinadas:
a) Inspetoria de Profilaxia Maritima; (IPM)

b) Inspetoria de Saude do Porto do Rio de Janeiro; (ISPRJ)

c) Inspetoria Sanitéria da Marinha Mercante; (ISMM)

d) Inspetorias e subinspetorias de Satde dos Portos dos Estados; (ISPE)

e) Lazaretos;

f) Estacdes de desinfeccéo; (ED)
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Organograma 1. Organograma da estrutura do DNSP montado pela autora de acordo com o
Decreto 16.300 de 1923

O DNSP passou por uma instabilidade no final dos anos 20 e durante 0 governo
Vargas, sendo extinto finalmente em 1934 e incorporado a Diretoria Nacional de Saude e
Assisténcia Médico-Social (DNSAMS).
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No Brasil as mudancas vinham acontecendo também em outros setores. Desde o
final do século XIX, no setor industrial, por exemplo, ocorreu uma diversificacdo na
producéo, novos produtos passaram a ser fabricados no pais como cimento, ferro, ago, papel,
produtos de borracha, produtos quimico—farmacéuticos, etc. Nas Artes Plasticas, em
fevereiro de 1922, ocorreu a Semana de Arte Moderna em S&o Paulo, onde um grupo de
intelectuais e artistas chamados de futuristas pretendia romper com o tradicionalismo e

modernizar o Brasil nos campos literério e artistico.

O campo da Politica também foi bastante movimentado com episddios marcantes: a
sucessdo presidencial, a fundagéo do Partido Comunista do Brasil e o levante militar no Forte

de Copacabana.

Em margo foram realizadas as elei¢cbes para a escolha do sucessor do presidente
Epitécio Pessoa. As agitacdes politicas em torno dessas elei¢des comegaram no ano anterior
com a Reagdo Republicana®, rompendo o tradicional esquema do café com leite e langando
a candidatura do politico fluminense Nilo Pecanha (representante das oligarquias de
Pernambuco, Bahia, Rio de Janeiro e Rio Grande do Sul) em oposicéo a candidatura oficial
de Artur Bernardes (representante das oligarquias de Sdo Paulo e Minas Gerais). Esse
movimento de contestacdo politica denota uma insatisfacdo com a ordem vigente e uma
vontade de mudangas (FERREIRA, 1992). No entanto, as elei¢des foram vencidas pela
chapa apoiada pelo governo, a de Artur Bernardes que assumiu a presidéncia em 1922 e
ficou até 1926.

Ainda em marco de 1922, foi fundado o Partido Comunista do Brasil (PCB)
refletindo os acontecimentos decorrentes da Revolucdo Russa de 1917 e da Il Internacional
Comunista®, fundada em 1919 por Lénin. O PCB caracterizava-se como um partido
predominantemente urbano e de abrangéncia nacional (FREIRE; MOTTA; ROCHA, 2004).
Os comunistas procuraram divulgar suas ideias nos sindicatos, concorrendo com 0S

anarquistas.

8 A Reagdo Republicana foi um movimento organizado pelos politicos dos estados descontentes com a politica do Café -
com Leite, a qual beneficiava Minas Gerais e Sdo Paulo na ocupacéo da presidéncia da Republica.

9 A | Internacional Comunista foi criada em 1864 reunindo varias associag@es de trabalhadores europeus sob a diregéo de
Kalr Marx e durou até 1876. Durante a Exposigdo Universal de 1889 em Paris foi criada a Il Internacional que durou até
1914.
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Completando esse quadro, tivemos em julho o levante ocorrido na capital contra as
medidas tomadas pelo governo como a nomeagdo de um civil para o Ministério da Guerra e
o fechamento do Clube Militar. Os tenentes insatisfeitos com a politica vigente no pais

exigiam uma reformulacéo, incluindo o voto secreto e a autonomia do Poder Judiciério.

Mesmo diante das turbuléncias foi-se organizando a comemoragéo dos cem anos da
Nagcd&o brasileira entre 1922 e 1923. A realizacdo da Exposi¢do Internacional do Centenério
da Independéncia serviria como palco para se mostrar 0s resultados dos trabalhos

empreendidos pelos médicos sanitaristas no Brasil.

1.2. A SAUDE NA EXPOSICAO DO CENTENARIO DA INDEPENDENCIA DO
BRASIL

A Exposi¢éo do Centenario da Independéncia foi um evento que congregou diversas
atividades comerciais, industriais, civicas, esportivas e cientificas. Foram organizadas
mostras distribuidas em 22 grupos de expositores, subdivididos em 131 classes, de forma a
abranger as atividades econdmicas e sociais do Brasil. O Departamento Nacional de Satde
Publica (DNSP) fez parte do Grupo XVIII - Higiene e Assisténcia. O érgéo que era dirigido
na época por Carlos Chagas (1878-1934), organizou uma mostra na qual procurou evidenciar
os resultados dos trabalhos empreendidos pelo érgéo entre os anos de 1920 a 1922, suas
acOes na capital e nos estados onde a salide estava sob sua tutela. O espaco da Exposi¢éo foi
utilizado para divulgar conhecimentos e conselhos sanitarios a populagdo, através da
propaganda sanitéria, expressa principalmente em cartazes, afirmando o papel dos médicos

sanitaristas como missionarios da Nacao.

Entre as atividades desenvolvidas na Exposicéo do Centenario da Independéncia em
1922, destaca-se a projecdo de varios filmes cuja teméatica era a Educagdo Sanitéria,
conforme podemos ver no Quadro 01 (SANTOS, SANTOS, 2012):
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Filmes Classificagdo
Os Avariados Drama em sete partes
Os dois caminhos Drama;
Higiene social da mulher Educativo
Syphillis e seu tratamento Educativo
Recompensa a coragem Educativo
Falemos a verdade Comedia

Quadro 01: Filmes exibidos sob a chancela do DNSP na Exposi¢do do Centenario
(SANTOS, SANTOS, 2012).

Segundo dados recolhidos nas fontes sobre a Exposicdo do Centenario, foram
exibidos 44.861 metros de filme. O Estado patrocinou a producdo de filmes de cunho
educativo, pois estava “preocupado em adotar novas estratégias de convencimento da
populacdo, recorrendo para tanto ao meio de comunicacdo de massa recém consolidado,
adocdo que demonstrava a sintonia do Brasil com as iniciativas de outros paises”
(MORETTIN, 2011: p. 147). Anos antes em 1911 Oswaldo Cruz exibira dois filmes na
Exposicdo Internacional de Higiene em Dresden na Alemanha. Um filme era sobre o
combate & febre amarela no Rio de Janeiro e outro sobre a doenga de Chagas em Lassance
(MG).

Nos anos posteriores a Exposicao do Centenario, pode-se aferir pelas referéncias, que
0 Servico de propaganda e Educagdo Sanitéria continuou utilizando o cinema com a
finalidade de divulgar conhecimentos de salde para a populagéo.

Todas as reparticdes ligadas ao DNSP se fizeram representar na Exposicéo,
destacando-se as Inspetorias de Profilaxia da Tuberculose, da Lepra e Doencas Venéreas, de

Higiene Infantil e das Enfermeiras.

Além de uma exposicdo organizada nas galerias do Palacio das Festas, localizado
Avenida das Nagdes (atual Avenida Presidente Wilson), o publico e os congressistas
puderam também visitar uma outra mostra realizada no Instituto Oswaldo Cruz. Ao optar

por realizar duas exposi¢des, uma no Instituto Oswaldo Cruz e outra no Palécio das Festas,
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o DNSP pretendia atingir dois publicos distintos: a populagdo e os cientistas, intelectuais e
profissionais da saude. A populacdo em geral visitou a exposicdo da DNSP no Palacio das
Festas, com suas propagandas e cartazes sobre as doencas e as profilaxias, cujo principal
objetivo era instruir e erradicar os males que afetavam o pais. O segundo grupo visitou a
exposicao do Instituto Oswaldo Cruz, onde foi possivel observar os avangos das ciéncias na
area de salde e a sua utilizacdo no combate as doengas (SANTOS, SANTOS, 2012).

A imprensa também constitui um manancial importante de fontes para a pesquisa
sobre a Exposi¢do do Centenério, e claro sobre a mostra do Departamento Nacional de Salde
Publica. Além de edigBes comemorativas, muitos jornais fizeram a cobertura dos principais
eventos. Um dos principais jornais do periodo, o “Jornal do Commercio” criou uma se¢do
diaria denominada “O Centenario” onde publicava as noticias referentes a Exposicdo e
divulgava os principais congressos cientificos, bem como os trabalhos apresentados nas
conferéncias (SANTOS, SANTQOS, 2012).

No dia da inauguracdo da mostra de Salde Publica no Palacio das Festas, o jornal
noticiou o evento: “o Sr. presidente da Republica hoje, & 1 ¥ da tarde inaugurara nas galerias
do primeiro pavimento do palécio das festas as exposi¢des do Departamento Nacional de
saude publica e do instituto Oswaldo Cruz” (JORNAL DO COMMERCIO, 07/11/1922).

Na edicdo do dia oito de novembro do mesmo ano, dedicada a cobertura da
inauguracdo da mostra, foi publicado o discurso de Carlos Chagas no qual o médico
destacava o trabalho patridtico dos médicos higienistas, o qual estava registrado na
documentacgéo apresentada naquela mostra:

Sr presidente da Republica, na exposicdo que se vai inaugurar, nao se
expressam apenas 0 esforco e a capacidade técnica dos higienistas
brasileiros, sendo que, acima de tudo, nela se evidenciamos intuitos
patrioticos que do governo de v. EX., e nela se traduz o acerto com que
foram considerados os problemas essenciais da administragdo publica.
Nem havera como recusar vallia a documentacdo material que hoje
trazemos ao apreco da v. Ex. E ao juizo da opinido inteligente e justiceira
de nossa terra... (JORNAL DO COMMERCIO, 08/11/1922).

Outro periddico, o “Jornal do Brasil”, também fez uma reportagem sobre a mostra,

na qual destaca os trabalhos das inspetorias do DNSP e da Comissdo Rockefeller:

Causaram grande impressdo dos visitantes os trabalhos referentes a
tuberculose, & higiene infantil, os da engenharia sanitaria, da inspetoria de
fiscalizagdo do exercicio da medicina, arte dentaria e obstetricia, diretoria
da defesa sanitaria, diretoria dos servicos sanitarios terrestres, comissao
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Rockefeller, profilaxia rural, inspetoria de demografia sanitaria, diretoria
de saneamento e profilaxia rural. a sessdo da inspetoria de profilaxia da
lepra e doencas venéreas é copiosissima, 0 mesmo se podera dizer da
relativa do instituto Oswaldo Cruz, onde se destacam os trabalhos sobre a
moléstia de chagas, doencas tropicais, servicos de patologia, mostruario de
zoologia. Nesta Gltima parte ha a notar-se a verificacdo que o instituto
logrou fazer com relagéo a transmissdo do germen do verme assumpto que
ha muito reclamava a attencdo dos scientistas e o instituto elucidou de um
modo positivo (JORNAL DO BRASIL, 08/11/1922).

O DPNS utilizou o espago da Exposicéo para divulgar conhecimentos e conselhos
sanitarios para a populacédo, alem de expor o resultado dos trabalhos realizados através de

gréficos, fotografias, maquetes, etc (Figura 01).
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Figura 01: Graficos representando os trabalhos das Inspetorias. Fonte; RK.GE.1S.001-03.

A mostra da Inspetoria da Lepra e Doencas Venéreas constava de uma secao
informativa e de educacgéo higiénica na qual se procurava esclarecer aos visitantes sobre 0s
maleficios das doencas venéreas e 0s meios de evita-las. No Livro de Ouro da Exposicao do

Centenario da Independéncia,® tem-se a reproducgdo de cartazes que foram feitos pelas

10 Esta obra faz uma compilagéo sobre o evento: congressos realizados, expositores, propagandas, campanhas profilaxias
do governo, etc. Além disso, o livro é um verdadeiro catalogo das propagandas de varios produtos da nossa indUstria como,
por exemplos: cartazes de fabricas, do Departamento Nacional de Salde Publica, de inimeros laboratérios quimicos,
bioldgicos e farmacéuticos (SANTOS, 2010).
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inspetorias para a mostra do DNSP.

A analise das propagandas que foram veiculadas durante a Exposicdo do Centenario
da Independéncia no Rio de Janeiro é de fundamental importancia para a compreensao da
metodologia utilizada, sobretudo, no governo de Arthur Bernardes. As imagens demonstram
uma tentativa de didlogo mais pratico e de mais facil compreensdo para propagar os ideais
sanitarios (SANTOS, 2010).

Possuia também uma parte exclusiva para homens, como podemos observar no
detalhe da Figura 02. Na secdo informativa era possivel ter acesso aos dados dos servigos
executados tais como, conferéncias publicas realizadas pelos inspetores sanitarios em
fabricas, associacdes, teatros, etc (JORNAL DO COMMERCIO, 23-26/11/1922).

Figura 02: Fotografias e modelos de cera da Inspetoria da Lepra e Doencas Venéreas.
Fonte: RK.GE.1S.001-01
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Na ocasido foi exposto um mapa do Brasil, onde era possivel avaliar a extensdo dos
servicos executados pelo Departamento em dezesseis estados da Unido e no Distrito Federal:
Amazonas, Para, Maranhdo, Ceara, Rio Grande do Norte, Paraiba, Pernambuco, Alagoas,
Bahia, Espirito Santo, Rio de Janeiro, Distrito Federal, Parand, Santa Catarina, Rio Grande
do Sul, Minas Gerais e Mato Grosso.

O acervo da exposicdo também era constituido das fotografias de hospitais, como por
exemplo, do recém-criado S&o Francisco de Assis. O Quadro 02 apresenta os hospitais e

inspetorias que fizeram parte da mostra e o tipo de material exposto.

HOSHATAL TIPO DE MATE RIAL
Hospital 830 Sebasthao
Hospital D). Pedro I
Hoepital Paula Candido Fotosmafias das instalagtes
Hospital 830 Franciscode Assis

Hospital Geral d2 Assistencia

Inzpetoria de Proflaca Manbma Fotosmfiazs das imstalaghes =
quadro demonstrativo daz
atividades realizadas

Lazarsto da Ilha Grands Fotosafias das instalagtes

Inspetoria de profilama da Lepm 2| Quadro a  oleo. grficos

COSnCas Vensrsas sstabizticos, aguarslas, pegas em
caras 2o,

Inzpetoria de fiscalizagio de género:s | Fotogsmfias de svas dependéncias

alimenticios

Laboratorio bactenclosico Colegao de  pegas  znatomo-
patologicas

Inzpetoria de fzcalizmgio do exsrcicio | Fotogmfias de svas instalagtes
da medicina, fammacia, arte dentaria 2

obstatricia

Inzpetoria d= Ensenharia sanitaria Plantazs d=  hospital  para
tuberculoso, dos leprosanios Santa
hana = do Parana = modelo d=
fosza biclogica domialiar

Supenntend 2ncia dos Seragos de Foda gque pelo movimento

Enfemeiras mostrava 08 servigos que 2

enfermaria da Sapde publica
poderia realizar

Quadro 02: Relagdo dos hospitais e Inspetorias participantes da exposicao.
Fonte: Arquivo Nacional
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A assisténcia hospitalar no Brasil esteve durante o periodo colonial e imperial sob a
direcdo da Irmandade da Misericordia. A organizacdo do DNSP configurou também a
criacdo e direcdo de hospitais pelo Estado. Gisele Sanglard (2007) ressalta que na década de
1920, durante a gestéo de Carlos Chagas foram criados:

O Hospital S&o Francisco de Assis, data de 1922 e foi instalado no antigo
asilo de Mendicidade, na regido do Mangue; seguido, em 1924, do Abrigo-
Hospital Arthur Bernardes, para criancas, estabelecido nas dependéncias
do Hotel Sete de Setembro, no Morro da Vilva, Botafogo; e do Hospital
Pedro I, no bairro rural de Santa Cruz, localizado em uma antiga escola e
destinado aos casos de malaria. Na mesma época, 0 médico da inicio as
obras de trés hospitais: o Hospital Gaffrée e Guinle (1924-1929); o
Hospital e Instituto do Cancer3 (1927-1934) — este Gltimo veio a se tornar
Hospital Barata Ribeiro, destinado a ortopedia; e o Hospital de Clinicas
Arthur Bernardes, da Faculdade de Medicina (1926-1934), obra iniciada e
abandonada no inicio da Era Vargas (SANGLARD, 2007: p. 258).

O Centenério proporcionou adiscussdo das formas de tratamento de diversas doencas
e proporcionou, como j4 falamos, o impulso para a criacdo de hospitais. Nesse contexto, foi
feito o lancamento da pedra fundamental do Hospital Curupaiti, um leprosario construido
posteriormente em Jacarepagua (RIO DE JANEIRO, 1923: pp. 342-343).

A realizag&o de congressos sobre assuntos variados tais como Educagéo, Engenharia,
Religido, Quimica, Farméacia, Medicina, etc, também teve lugar na Exposicao do Centenario.
Aliés era uma prética recorrente nas Exposi¢@es europeias realizadas durante o século XIX.
De acordo com Kuhlmann Junior (2001), usavam-se esses eventos para se discutir- as

normalizacBes nas diversas areas do conhecimento. O mesmo autor argumenta:

A producdo industrial exigia a padronizacao a fim de garantir e ampliar 0s
seus mercados, e essas reunides seriam um meio poderoso e eficiente para
definir e difundir esses padrées. Nos Congressos de estradas de rodagem,
por exemplo, propunha-se uma sinalizacdo de transito comum para todos
os paises. E uma uniformidade perseguida tanto no plano material como
no plano ideoldgico, e ndo apenas para 0s produtos da industria (p. 87).

Destaca também a cooperagdo e internacionalizagdo dos assuntos na area de Salde e

Educacéo para a prevencdo de doencas e divulgacéo cientifica:

Os resultados concretos obtidos com as descobertas de Louis Pasteur e dos
demais cientistas que se ocuparam de pesquisas no campo da
epidemiologia, dotaram a Medicina e a Higiene de uma autoridade social
incontestavel. H& avancos no combate a mortalidade infantil, a
pasteurizagdo do leite de vaca permite que o0 uso da mamadeira seja
difundido (p. 110).
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As Comemoragdes do Centendrio da Independéncia do Brasil constituiram um
momento propicio para os debates acerca da producdo e disseminacdo da Ciéncia huma
dimensdo jamais vista no pais, pois pela primeira vez realizaram-se inimeros congressos,
em curto espago de tempo, numa mesma cidade, com o intuito de promover a¢ées nacionais
tais: como regulamentagdes profissionais, profilaxias, divulgagdes de pesquisas, mostras de
instrumentos cientificos, etc. Foi nesse ambiente em ebulicdo que intelectuais e cientistas
reuniram-se nos congressos brasileiros: de Ensino Secundario e Superior, organizado pela
Universidade do Rio de Janeiro (atual UFRJ); de Instrucdo Primaria organizado pela
Prefeitura do Distrito Federal; de Quimica; de Farmdcia; dos Praticos; na Terceira
Conferéncia Americana da Lepra (presidida pelo Dr. Carlos Chagas), no congresso
Internacional de Histéria da América, promovido pelo Instituto Historico e Geografico
Brasileiro (IHGB) e em muitos outros. (SANTOS, 2010)

Os congressos foram organizados paralelamente aos outros eventos e pela comissao
de congressos formada por intelectuais e cientistas ligados as principais instituigdes
cientificas do periodo tais como o Departamento Nacional de Salde Pdblica que viu no

evento uma oportunidade de promover a atuagdo dos médicos da Saude Pablica.
Gisele Sanglard (2008: p. 5) comenta que:

No ambito das comemoracGes do Centenadrio da Independéncia, dois
eventos chamaram atencdo para a questdo da Assisténcia Publica na
cidade. O primeiro foi a publicacdo pela Prefeitura da obra Assisténcia
Publica e Privada no Rio de Janeiro — que apresentava o histérico e as
estatisticas de todas as instituicGes e associacOes existentes que prestavam
assisténcia publica e aquelas previstas, como o Hospital Gaffrée e Guinle.
O segundo foi a realizacdo do Congresso Nacional dos Praticos, ocorrido
na Policlinica Geral e que teve umas das suas se¢des dedicadas ao tema da
Assisténcia Publica.

O certame possibilitou a criacdo de um canal de didlogo entre o Governo e a
populacdo, via profissionais da area de satde, para difundir o ideal de nacdo almejado pela
elite politica e intelectual. No Quadro 03, podemos ter uma visdo geral dos congressos
realizados na &rea de saude, bem como as datas e as Institui¢des envolvidas na organizacao

dos mesmos.
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CONGRESSOS CIENTIFICOS

INSTITUICAO PROMOTORA E/OU
DATA DE ABERTURA

Terceira Conferéncia Americana de Lepra

DNSP - 08/10/1922

Primeiro Congresso Brasileiro de Farmacia

Academia de Medicina

Congresso Nacional dos Praticos

Sociedade de Medicina e Cirurgia

Psiquiatria e Medicina Legal

Congresso Brasileiro de Prote¢do a Infancia 27/08/1922
Terceiro Congresso Americano da Crianca
Segundo Congresso Brasileiro de Neurologia 30/08/1922

Quadro 03: Congressos Realizados durante a Exposicdo do Centenario. Fonte: SANTOS, 2010.

Em conferéncia proferida durante o Congresso Nacional dos Praticos, que aconteceu

no periodo de 30 de setembro e 8 de outubro de 1922, Carlos Chagas discorreu sobre a

doenca de Chagas para médicos de varios estados do Brasil (Figura 03). Foram apresentadas

pessoas trazidas de Minas Gerais com a doenga para serem observadas pelos participantes.

Carlos Chagas participou também do Congresso de Farmécia e da Terceira Conferéncia

Americana de Lepra.
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Congresso Nacional dos Praticos

A conferencia do Dr. Carlos Chages sobre a Tripanozomiase, doenga de Chagas, realisada no Institulo
Oswaldo Cruz. uma das que mais inferesse desperloram na classe medica,,

r

Figura 03: Acima o Pavilhdo Mourisco, abaixo detalhes da conferencia do Carlos Chagas. Fonte:
Revista Careta 14/10/1922

Baseado no exposto até o presente momento neste trabalho, afere-se que a Exposi¢do
do Centenario da Independéncia, evidenciou, através das mostras das inspetorias do DNSP
e dos congressos na area de salde, o trabalho realizado pelos médicos nos estados brasileiros
e no Distrito Federal. Para as pesquisadoras Araci Santos e Nadja dos Santos (2012):

A realizacdo da Exposicdo do Centenario em 1922 constituiu um momento
propicio para area médica brasileira debater questdes ligadas a profissdo. No
evento foram realizados varios congressos médicos nos quais se buscava
entre outras coisas assegurar 0 papel do médico como profissional
responsavel pela satde do corpo e do pais; como também as ja citadas agdes

realizadas pelo Departamento de Salde Publica (p. 22).
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A intensa propaganda realizada durante a exposi¢do pode ter contribuido para que
Carlos Chagas promovesse maior autonomia a secdo de propaganda da Inspetoria de

Demografia Sanitéria transformando-a no Servico de Propaganda e Educagdo Sanitéria.

2. O SERVICO DE PROPAGANDA E EDUCACAO SANITARIA NA GESTAO
DE HENRIQUE AUTRAN

No Brasil, em 1920, os servigos de saude foram reorganizados através do Decreto n°
3.987 de 2 de janeiro, no processo que ficou conhecido como Reforma Carlos Chagas. Nesse
decreto, foi criado o Departamento Nacional de Satde Publica (DNSP), regularizado através
do Decreto 14.354 (Regulamentacdo do DNSP) de 15 de setembro de 1920, esses decretos
foram os resultados de uma série de questionamentos de médicos e de intelectuais que viam
na doenga um elemento de coesdo e de interdependéncia da sociedade com o Estado
(HOCHMAN, 1998).

A centralizag&o dos servigos de saude colocou como obrigagdo da Unido os cuidados
medico-hospitalares em todo o territdrio brasileiro, os mesmos incluiam a ampliacéo da rede
medico-hospitalar e as medidas profilaticas educativas, visando a educacéo dos cidadaos nos

moldes definidos pelos médicos higienistas. Para Oliveira e colaboradores (2012: p. 4):

(...) o governo se articulou com o discurso médico-higienista, para adentrar
0s costumes das massas populacionais, e assim indicar um novo modelo de
civilidade a populagdo brasileira, identificado com nocGes de progresso,
civilidade e modernidade, com o fim de efetivar um determinado ideal de
modernizagdo, intimamente associado a higienizacdo, despolitizacdo e
regeneracdo moral dos populares.

A Secéo de Propaganda e Educacéo Sanitéria foi criada no &mbito da Reforma de
1920 e estava vinculada & Inspetoria de Demografia Sanitéria, que tinha como diretor o

médico José Florindo Sampaio Vianna (1874- 1951).!* A essa Inspetoria, localizada na rua

11 Sampaio Vianna formou-se em Medicina em 1898 na Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro defendendo
a tese de doutoramento Perturbacgdes Visceraes no Beriberi. Ele ingressou na Diretoria Geral de Satde Publica
neste mesmo ano como ajudante de médico demografista na secdo de Demografia com Bulhdes de Carvalho e
em 1907 assumiu a chefia. Com a Reforma Carlos Chagas em 1921 ele assumiu a Inspetoria de Demografia
ficando até 1934 quando se aposentou. (Revista Brasileira de Estatistica, 1951, p. 291)
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do Rezende, cabia tanto a realizacdo da estatistica em satde publica na capital quanto da

propaganda sanitaria.

Em fevereiro de 1924 a secdo de Propaganda Sanitéria foi desanexada da Inspetoria
de Demografia e transformada no Servico de Propaganda e Educacdo Sanitaria (SPES)
subordinada diretamente & Diretoria Geral do Departamento Nacional de Salde Publica
ganhando, portanto, maior autonomia e amplitude. O Servigo funcionava no centro da cidade
até 1927, na Rua do Rezende. E depois foi transferido para a Rua Camerino, n® 27. Apesar
da nova subordinagéo continuava com a funcéo de promover e divulgar as nogdes de higiene
pessoal e publica, com excecdo da educacéo individual nos domicilios e nos dispensarios de

higiene que seria feito pelas enfermeiras visitadoras.
Caberia ao SPES:

a) a organizacdo de folhetos, cartazes, circulares, etc., que contenham
nogdes de hygiene, illustradas e escriptas na linguagem mais simples
possivel;

b) a publicacdo de um pequeno jornal illustrado, destinado ao mesmo fim
de educacdo popular eescripto dentro das mesmas normas;

c) a publicacdo periodica de um ou mais boletins, destinados: primeiro, a
divulgar entre medicos, profissionaes de saude publica e demais pessdas
instruidas, os recentes progressos da cultura sanitaria especializada, devendo
adquirir para isso a documentacdo necessaria, constante de relatorios,
revistas, livros, etc.; segundo, a conter resumos dos trabalhos mais
interessantes,realizados nos differentes servi¢os de saude publica;

d) a organizacdo ou adaptacdo de films de educagdo sanitaria, que deverdo
ser tambem utilizados pelas demais dependencias do Departamento, a juizo
do Director Geral (Decreto 16.300 de 1923).

Além das atribuicbes acima, o SPES deveria organizar conferéncias de propaganda
de preceitos higiénicos, onde o Diretor Geral achasse que fosse necesséria a atuagdo do
Servico de Propaganda e Educacdo Sanitdria para reforcar a das outras divisdes do

Departamento Nacional de Saide Publica.

Ao se referir ao SPES, Bertolli Filho (2001) ressalta que foi somente a partir de 1921
que 0 pais passou a ter um 6rgédo especializado em elaborar e organizar material de cunho
didatico para instruir a populacdo sobre os meios de evitar as doencas que mais causavam
vitimas. Segundo ele:

Consultas aos arquivos desta reparticdo demonstram que ela cumpriu
acanhadamente seus objetivos, pelo menos no transcorrer da primeira

década de funcionamento. Isso porque o Servico de Educacdo e
Propaganda Sanitaria restringiu-se quase que exclusivamente a traduzir e
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editar as mensagens elaboradas no exterior, sem ao menos tentar adapta-
las a problematica brasileira, repetindo os folhetos preparados pela
Comissdo Rockefeller e pela Cruz Vermelha e distribuidos na Europa a
partir do ano de 1919 (p. 101).

Esta pesquisa aponta outros caminhos trilhados pelos médicos do SPES, os quais ndo
se restringem apenas a traducdo e a edicdo de mensagens elaboradas no exterior e producéo

de cartazes e folhetos.

Acredita-se que € importante conhecer e relacionar as fontes encontradas sobre o
6rgdo em jornais, revistas, conferéncias e artigos dos médicos do DNSP publicados no
periddico Boletim Sanitario bem como personagens e instituicdes envolvidas no processo de
educacdo em salde. Santos, Faria e Menezes (2013) salientam que, embora muitos atribuam
a Carlos Chagas uma preferéncia por medidas impositivas e excludentes para o tratamento

de algumas doencas, a educagéo teve um aspecto fundamental na Reforma realizada por ele.

O trabalho de Erica Mello de Souza (2012) fez um panorama da Educacdo Sanitéria
de 1920 a 1940. A autora tem como ponto de partida a criagdo do Servi¢o de Propaganda e
Educacéo Sanitaria em 1923. Talvez pela dificuldade em encontrar a documentagéo, a autora
citada ndo tenha abordado alguns pontos que este trabalho considera como fundamentais do
SPES, como as acles de educacdo sanitaria feitas pelo oOrgdo, as publicagBes, as
radioconferéncias transmitidas pela na R&dio-Club do Brasil e as conferéncias nas escolas e
fabricas. As acdes citadas eram coordenadas pelo médico Henrique Autran chefe do Servigo

de 1920 a 1927, que apesar da atuacdo no 6rgdo, ndo é citado na obra de Souza (2012).

O amplo periodo (1920-1940) estudado e dificuldades na documentacdo devem ser
0s motivos que levaram a autora supracitada a concentrar sua anélise do SPES, durante a
década de 1920, apenas ao descrito no Decreto 16.300 de 1923. As publicagdes do SPES
apontadas por Souza (2012) s&o as datadas em 1933, j& em outro momento institucional do
SPES.

A andlise realizada neste trabalho se concentrou no periodo de 1920 a 1927, com o
objetivo de olhar de forma mais intensa e dindmica as acdes do SPES durante a gestéo do
medico Henrique Autran da Matta Albuquerque, que coincide também com os primeiros
anos do DNSP.
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A propaganda e a educacédo para a saude entrou na agenda das politicas publicas de
saude ja no inicio dos anos 20. A profilaxia das doencgas infectocontagiosas bem como a
divulgacéo de habitos considerados saudaveis relativos a alimentagdo, aos cuidados com o
corpo, etc. constituiam partes importantes do trabalho realizado pelo SPES através de
folhetos e conferéncias e filmes. Ao analisar o contetido educativo de imagens inscritas em
cartazes de propaganda sanitéria, que circularam no Rio Grande do Sul, entre os anos 20 e
final dos anos 30, Maria Stephanou (2004) afirma que os médicos viam a necessidade de
colaboragéo do povo para a divulgacdo e a expanséo dos conselhos e das recomendagdes

terapéuticas:

Assim como a educagdo escolar e os manuais de salde, a propaganda
sanitaria inscreveu-se dentre as iniciativas médicas comprometidas com
uma determinada leitura do que era a educacao e de sua importancia capital
a consecucdo dos proprios propositos da medicina. A propaganda sanitaria
ndo se circunscreveu agqueles médicos mais ligados a instituicdo escolar,
mas, sobretudo aqueles inseridos em praticas cuja profilaxia tornara-se
imperativa, como os pediatras que diagnosticavam a faléncia de seus
esforcos, quando as cifras da mortalidade infantil continuavam altas em
decorréncia da ignorancia das maes, ou aqueles que se dedicavam ao
combate as doencas infecto-contagiosas, como a sifilis, a tuberculose, a
febre tiféide, a variola, a gripe, a lepra (p.12).

A andlise deste trabalho se aproxima do pensamento da autora acima citada, quando
ela sugere que:
complexas relacbes tém lugar nesse espago incognito entre a
materializacdo dos discursos médicos nos instrumentos de propaganda
sanitaria e os processos de leitura, ou apropriacdo, ou como sugere Certeau

(1994), de consumo desses produtos culturais, as astlcias taticas das
praticas ordinarias, as anti-disciplinas (STEPHANOU, 2004: p.12).

Préticas cotidianas simples como lavar as méos antes das refeicOes, lavar as frutas e
verduras antes de comé-las, tomar banho, usar calgados e outras mais complexas como levar
as criangas ao pediatra para acompanhamento médico, constituem habitos tdo arraigados a
nossa sociedade que estranhamos quando lemos que os médicos prescreviam esses
conselhos. Se por um lado algumas acdes higienistas causavam estranheza no inicio do
século XX. podemos dizer que outras foram recriadas ou apropriadas e permanecem em
nossa sociedade (CERTAU, 1998).
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Iniciava-se na capital do Brasil a “Era da Educacéo e Propaganda Sanitaria” visando
por meio da Educacéo e da conscientizagcdo da populagdo em geral, diminuir as taxas de

mortalidade na cidade do Rio de Janeiro causadas pelas doengas.

Para compor o quadro de inspetores deste Servigo, seriam indicados medicos de
outras dependéncias do DNSP pelo diretor geral, dentre os que estivessem aptos para o
cargo. Além deles, o servigo teria um escriturario, dois auxiliares de escrita, um encarregado
de escrita, um conservador do museu, dois guardas, um encarregado do arquivo e dois
serventes. O critério para fazer parte do SPES consistia na necessidade de propaganda que
as outras inspetorias tivessem, sendo permitida a participacdo de um ou mais representantes,
cabendo a indicagdo pelo chefe respectivo (Regulamento do Departamento Nacional de

Saude Publica a que se refere o decreto n. 16.300).

Inicialmente foram nomeados dentre outros, os inspetores sanitarios: Renato Ferraz
Kehl (1889-1974), Amarillo Hermes de Vasconcelos e Abelardo Marinho de Albuquerque
Andrade (1892-1968), médicos oriundos respectivamente da Diretoria de Saneamento Rural,
da Inspetoria de Tuberculose e da Inspetoria de Higiene Infantil. O médico baiano Henrique
Autran como j4 ressaltamos foi escolhido para o cargo de chefe do Servigo de Propaganda e

Educacéo Sanitéria.

2.1 HENRIQUE AUTRAN E O VALOR DA EDUCACAO E DA PROPAGANDA
SANITARIA.

A histéria de vida do médico Henrique Autran, assim como de muitos médicos do
Departamento Nacional de Saude Publica, é entremeada pela Historia da Saude na capital
do pais. Fazer um relato biogréfico dele tornou-se uma empreitada instigante na medida em
que ndo foi encontrado até o momento da escrita deste trabalho um acervo pessoal

organizado em nenhuma das institui¢des pesquisadas.

Foram encontrados fragmentos e referéncias em indmeros periddicos do periodo,
indicando que ele proferiu ou organizou radio conferéncias! O interesse foi duplo: pelo
medico e pelas conferéncias realizadas na década de 1920. Mas como reconstituir a trajetoria
de alguém sem os documentos oficiais como registro de nascimento, histérico escolar,

fotografias de familia, livros etc?

Embora este trabalho ndo seja uma biografia, a trajetoria dos personagens € muito

importante para compreendermos as acOes e motivagOes deles. Isto nos remete a Pierre
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Bourdieu (2000) que nos convida a reflexdao sobre a tendéncia que temos de organizar a vida
de forma linear como se fosse uma sucesséo de acontecimentos que seguissem a uma ordem

cronoldgica. Para o autor:

tudo leva a crer que o relato de vida tende a aproximar-se do modelo oficial
de apresentacdo oficial de si, carteira de identidade, ficha de estado civil,
curriculum vitae, biografia oficial, bem como da filosofia da identidade
que o sustenta (...) (BOURDIEU, 2000: p. 188).

Esta parte “biogréfica” ira procurar reconstituir a Gltima década da vida do Henrique
Autran, quando ele assumiu o cargo de chefia do Servigo de Propaganda e Educagdo
Sanitéria (SPES), mas para melhor entendimento, serdo abordados também outros periodos
importantes na sua trajetdria profissional. A trajetoria individual é permeada pelas relacdes
pessoais, profissionais, culturais e sociais do sujeito. Percebe-se na trajetoria desse e de
outros médicos na cidade do Rio de Janeiro, no periodo analisado, que eles transitavam entre
diferentes institui¢des, tais como o Museu Nacional, o Asilo S&o Francisco, as delegacias de
saude, as clinicas particulares, o Instituto Oswaldo Cruz e a Associacdo dos Empregados do

Comércio dentre outros.

Foi assim que se partiu em busca de fontes pessoais e profissionais tanto na capital
baiana, onde ele nasceu e se formou, como na cidade do Rio de Janeiro onde passou a maior
parte da vida. Foram encontrados, além dos fragmentos em periddicos, como j& explanado
anteriormente, 0s textos das conferéncias nos Boletins Sanitarios. E assim, neste capitulo,
pretende-se analisar o trabalho na &rea de educacdo sanitéaria realizado por Henrique Autran
a partir de trés conferéncias. Na tentativa de melhor conhecé-lo, saber os caminhos que ele

percorreu visto que os mesmos podem ter influéncias no seu trabalho desenvolvido no SPES.
2.2. HENRIQUE AUTRAN: UM MEDICO DE MUITAS HABILIDADES

Henrique Autran da Matta e Albuquerque (1869-1927) (Figura 04) era filho de Carlos
Augusto Autran da Matta e Albuquerque e Francisca Filgueiras Autran, nasceu na Bahia em
05 de maio de 1869 e morreu em 24 de julho de 1927 no Rio de Janeiro aos 58 anos de idade

em sua casa localizada na Rua Conde de Iraja n° 13 em Botafogo.
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A morte dele foi noticiada nos principais jornais da cidade como O Paiz
(25/07/1927), Imparcial (26/07/1927) e O Combate da Bahia. Curiosamente, nos obituarios
encontramos algumas informagdes sobre sua vida, como por exemplo, que ele foi casado
com Alice da Graga Autran com quem teve dez filhos: Zélia Rothman, Gelsa Ribeiro da
Costa, Stella, Zuleika, Dalka, Zoraida, Diva, Yeda,Celso e Orlando da Graga Autran.

Figura 04: Henrique Autran da Matta e Albuquerque.
Fonte: Revista O Malho setembro de 1926

Ele formou-se na Faculdade de Medicina da Bahia e apresentou a tese de doutorado
intitulada: “Amiotrofias de origem periférica” (Figura 05) em 1890. Na mesma instituicdo,
foi Interno da 22 cadeira de clinica médica e depois de formado fora nomeado assistente de

Clinica Pediéatrica.
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Figura 05: Capa da tese de doutor em Medicina de Henrique Autran. Fonte: AUTRAN: 1890.

Apos dois anos, foi trabalhar na cidade da Santa Cruz de Palmeiras no estado de S&o

Paulo como delegado de Higiene e Satde Publica.

Em 1895, j& no Rio de Janeiro, o medico fora nomeado interinamente naturalista do
Museu Nacional e depois em 1899, médico efetivo do Asilo Sio Francisco de Assis'?, que
fazia parte da Diretoria Geral de Higiene e Assisténcia Publica.’® Henrique Autran foi um
personagem importante na historia dessa instituicdo. Participou do cotidiano dos idosos e

pode testemunhar acontecimentos importantes como, por exemplo, a transferéncia deles em

12 Originalmente denominado Asylo da Mendicidade, foi inaugurado em 10 de julho de 1879 por D. Pedro II. Misto de
abrigo e central de atendimento aos pobres da Corte, 0 asilo passou a ser patriménio da Prefeitura do Distrito Federal em
1892, e seu nome foi mudado para Asilo Sdo Francisco de Assis. Entre 1892 e 1894, o asilo foi ampliado e seu perfil de
atendimento modificado para atender uma clientela diferenciada, com capacidade para 400 leitos. Em dezembro de 1920,
a Unido retomou o prédio, transformando-o em Hospital Geral de Assisténcia do Departamento Nacional de Sadde Publica,
sob a diregdo do cientista e médico sanitarista Carlos Chagas (1878-1934). ApGs outras reformas, as instalagdes foram
reinauguradas, em 7 de novembro de 1922, pelo presidente Epitacio Pessoa com novo nome: Hospital Geral Sdo Francisco
de Assis. Atualmente pertence & Universidade Federal do Rio de Janeiro., tendo seu nome alterado para Instituto de Atengdo
a Salde Sdo Francisco de Assis (SOUZA, AMORA, 2015).

13 Em trabalho apresentado no Congresso Nacional de Assisténcia PUblica e Privada, Henrique Autran ressaltou que no
periodo o Distrito Federal contava apenas com quatro instituigdes de Assisténcia aos velhos. Uma municipal e trés
particulares: o Asilo Séo Francisco de Assis, o Asilo Sdo Luis para a velhice desamparada, o Asilo Santa Maria (custeado
pela Santa Casa de Misericérdia) e Asilo Santo Antonio anexo ao Hospital Sdo Jodo de Deus (AUTRAN, 1909: p. 13).
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22 de dezembro de 1920, para o0 novo abrigo construido em dependéncias do Instituto Jodo
Alfredo em Vila Isabel. O médico ficou responsavel por examinar 0s idosos com a finalidade
de avaliar as condicGes fisicas dos mesmos e indicar se a transferéncia seria por meio de
automdvel ou de ambuléncia. (Figura 06). No periodo, o asilo possuia 347 idosos, sendo 200
mulheres e 147 homens. Eles seriam levados para um passeio de carro pelas ruas da cidade.
Era uma experiéncia duplamente nova para os internos, andar de automovel, ver as ruas
remodeladas e inclusive conhecer a Avenida Rio Branco. Logo cedo, eles foram preparados
e aguardavam ansiosos para 0 corso:

(...) todo o pessoal do asylo, desde pela manhd estava em grande

actividades, tendo a frente o Drs. José Lopes Pontes e Henrique Autran

respectivamente director e médico daquele asylo de caridade, que

apresentavam a remogdo de camas e outros utensilios de uso dos asylados
(CORREIO DA MANHA, 23/12/1920).

il e — e e el ds Al e L Prepess i Assw

Figura 06: Os idosos aguardando a transferéncia do Asylo Sdo Francisco
Fonte: CORREIO DA MANHA, 23/12/1920.
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De acordo com informacdes do Almanaque Administrativo Mercantil do Rio de

Janeiro'* (1927), o médico atuou no Asylo S&o Francisco, até o ano de sua morte em 1927.

Em 30 de setembro de 1902, Autran foi nomeado delegado de Saude Publica da 72
delegacia na 42 circunscrigdo de Saude do Espirito Santo e Engenho Velho da Diretoria Geral
de Saude Publica (Ministério da Justica e Negdcios Interiores). (Figura 06). Permaneceu no
cargo até 1921 quando a 72 delegacia foi extinta e ele ficou a disposicdo do Departamento
Nacional de Saude Publica, assumindo a chefia da Secdo de Propaganda e Educacéo

Sanitéria da Inspetoria de Demografia.

RELATORIO
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TELG
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Figura 07: Relatorio apresentado ao Oswaldo Cruz. Fonte: AUTRAN, 1908.
No periodo de 1901 a 1910, ele atendia também como clinico, médico vacinador e

visitador na Associacdo dos Empregados do Comércio®®, no ambulatério que a instituicio

disponibilizava para os associados.

14 Neste Almanaque encontramos nomes, enderegos, profissoes de diversas pessoas. Henrique Autran aparece tanto como
médico do Asylo S&o Francisco de Assis como chefe do Servigo de propaganda e Educacdo Sanitaria. Um cargo vinculado
a Prefeitura e outro ao Ministério da Justica.
http://memoria.bn.br/DocReader/DocReader.aspx?bib=313394&pesq=henrique autran&pasta=ano 192.

15 A Associagdo dos Empregados do Comércio foi fundada em 7 de margo de 1880. Desde o final do século XIX
disponibilizava para os associados atendimento médico em varias especialidade, incluindo homeopatia. No inicio do século
XX fornecia também remédios e vacinas. Pagava pensoes as familias dos sécios falecidos assim como ajuda de custo para
as despesas com funeral. A Associacdo em 1904 possuia também atendimento odontoldgico, farmécia propria, servico de
vacinagdo e médicos visitadores. Além do Henrique Autran, atuaram na instituicdo os médicos Fernandes Figueiras,
Joaquim de Mattos, Miguel Pereira dentre outros. O saldo nobre da instituicdo fora utilizado na década de 1920 para as
conferéncias do Servico de Propaganda e Educagdo Sanitaria bem como para o evento denominado “Semana do Hospital”
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O medico Theodphilo de Almeida Torres foi amigo de Henrique Autran por mais de

25 anos. Os dois foram nomeados na mesma data como delegados de saide e também eram

membros da Academia Nacional de Medicina. O primeiro menciona que 0 amigo era muito

esforcado, porém muito timido, o que acabava por obscurecer a primeira caracteristica.

Theophilo ao fazer o necroldgio do amigo destacou que ele participava ativamente das
discussdes na Academia:

Rara era a discusséo sobre assumpto de medicina geral que ele ndo tomasse

parte, muitas vezes de improviso e, facto digno de nota, mostrando-se t&o

documentado nessas condi¢cbes como se tivesse previamente preparado

para isso. Ainda esta na memoria de todos os académicos a grande parte

que elle tivera nas celebres discussGes sobre o papel do mosquito na

transmissdo da febre amarella, a regulamentacdo da prostituicdo e seus

inconvenientes, a salycilagem das farinhas lacteas, a transmissdo da
tuberculose bovina ao homem e sobre o beri beri.” (TORRES, 1927).

Henrique Autran foi membro das duas principais associagdes de medicina do Brasil:
a Academia Nacional de Medicina (foi segundo secretério 1899, primeiro secretario entre
1908-1909 e redator dos anais) e a Sociedade de Medicina e Cirurgia do Rio de Janeiro (era
um dos redatores da revista). O medico também fez parte da Comisséo de Profilaxia da
Lepra, constituida em 1915, que tinha participagdo de todas as sociedades médicas, sendo
ele representante da Academia Nacional de Medicina juntamente com Emilio Gomes e
Alfredo Porto (CABRAL, 2013).

O prestigio do médico podia ser constatado também nos andncios estampados nos
principais periddicos da cidade. Em um andincio de um produto para cabelos, exaltavam-se
as qualidades do médico que atestava como distinto clinico, delegado de Higiene e 1°

Secretario da Academia Nacional de Medicina (Figura 08).

organizado por Clementino Fraga.
(http://memoria.bn.br/DocReader/Hotpage/HotpageBN.aspx?bib=313394& pagfis=21050& pesq=&esrc=s&url=http://me
moria.bn.br/docreader#, acessado em 14/11/2015).
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Queda dos Cabellos, Barka, Sohrancelhas, Pellada, Calvicie precace, Caspa, etc.

NOVAS CURAS — NOVOS ATTESTADOS

Attestado do Sr. Dr. Henrique Austran,
distincto clinico desta Capital, delegado de
Hygiene e 10 Secretario da Academia Nacio-
nal de Medecina:

Attesto que o PILOGENIO de Giffoni
produz completo exito nos casos de quéda
de cabellos, servindo de base a esta minha
affirmativa o resultado obtido ndo s6 em
pessoas de minha familia, como naquelles
que o0 tém usado a conselho meu.

Rio, 8—3—910. — Dr. Henrique Autran.

0 PILOGENIO vende-se no deposite
geral: Drogaria de Francisco Giffoni & C.

Cultivado pelo Pilogenio

17, Rua Pmm:mo DE MARCO (ANTIGO 9)— Rio de Janeiro

e nas boas p p ias e nos Estados encontra-se desde jd nas seguintes cidades :

Pard, Pernambm:o Bnlua Vietoria, Bello - Horizonte, Curityba, Pelotas,
Rio Grande, Porto Alegre, Corumbid, Cuyabd e Goyax

Figura 08: Anuncio de produto para cabelo onde Autran atesta sua eficacia.
Fonte: Revista Careta 24/06/1911.

Autran também fez parte da Liga Brasileira Contra a Tuberculose!® e da American
Public Health Association de Nova York tendo sido nomeado em novembro de 1925.

Além de participar de diversas institui¢des, Henrique Autran apresentou trabalhos
em Vvarios congressos médicos sobre temas variados. No Congresso Nacional dos Praticos
realizado em 1922, ele apresentou o trabalho “O médico como auxiliar da administragdo
sanitaria”, defendendo a atuacdo do médico higienista na sociedade. Para Pereira Neto
(2001), o congresso congregava trés perfis de pratica médica: o generalista, o especialista e
o0 higienista, ao qual Henrique Autran estava vinculado juntamente com Moncorvo Filho,

Pacifico Pereira, Raul Leitdo da Cunha, Afranio Peixoto, Renato Kehl, dentre outros.
Segundo 0 mesmo autor:

Os defensores do modelo higienista apresentaram sua identidade
profissional de trés maneiras distintas. A primeira estava impregnada de
um cunho normatizador de habitos e costumes. A segunda assumia carater
preventivista. A terceira, finalmente, era orientada por uma logica
eugenista. Na verdade, trata-se da enfatizacdo de aspectos relativamente
diferenciados de um mesmo modo de ver a pratica médica, sua funcdo
social e sua identidade profissional, ndo chegando a configurar-se como
visGes opostas ou antagdnicas, mas como variantes do mesmo modelo
(PEREIRA NETO, 2001: p. 50).

16 A Liga Brasileira Contra a Tuberculose foi criada em 4 de agosto de 1900, por médicos e intelectuais preocupados com
0 avanco da doenga. Até 1920 foi a Unica instituigdo a atuar contra a tuberculose no Rio de Janeiro até a criagdo da Inspetoria
de Profilaxia da Tuberculose, 6rgdo subordinado ao Departamento Nacional de Satde Publica. Atualmente é a Fundagéo
Ataulpho de Paiva (www.fundacaoataulphodepaiva.com.br/historia.html, acessado em 25 de agosto de 2015).
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Né&o se pretende fazer uma classificacéo rigida sobre o modelo ao qual o médico
estaria associado, mas, de acordo com os perfis tragados por Pereira Neto, pode-se afirmar
que ele atuava com uma légica de medicina mais preventiva, com a utilizacéo da educacéo

e da propaganda sanitéria para criar uma consciéncia social coletiva em relagdo as doengas.

Desde 1920, quando ainda era uma se¢do da Inspetoria de Demografia até o ano de
1927, observa-se que as agdes de educaco sanitéria coordenadas por Henrique Autran foram
realizadas de diversas maneiras, utilizando as novas tecnologias do periodo, tais como as
radioconferéncias e as projegdes luminosas, com imagens relacionadas aos assuntos
abordados. Além de filmes projetados nos cinemas da cidade, palestras seriam ministradas
em locais publicos, como os coretos e também nas fabricas, nas associa¢fes de classe, nas
escolas, etc. Em 1924 a Secéo de Propaganda foi transformada em Servigo de Propaganda e

Educacgdo Sanitaria, Autran continuou na chefia até a sua morte em 1927.

2.3. EDUCACAO SANITARIA: METODOS E MIDIAS UTILIZADOS PELO
SPES

Além dessas a¢Bes, o Servigo também organizou publicacfes, algumas destinadas a
populacdo em geral com fins de divulgacéo cientifica, como jornais, cartazes e folhetos
informativos nas &reas de saude e de educacdo sanitéria. Para a divulgacéo de trabalhos

cientificos na area médica, foi criado o periédico chamado de Boletim Sanitario em 1922.

Os artigos publicados no Boletim Sanitario, no ano de 1923, de autoria de Antonio

Luis Cavalcanti de Albuquerque de Barros Barreto (1892-1954)'7, médico do Departamento

Nacional de Salde Publica, auxiliam no entendimento da concepcéo de Educagdo Sanitaria

no periodo em questdo. Para Barreto, na execucao de medidas necessarias a defesa da saude
publica, trés métodos poderiam ser empregados:

Legislacdo- que consiste no estabelecimento de normas que obriguem o

individuo a tomar precaucdes vantajosas para a sadde geral; em caso de

inobservancia dessas determinagdes sera o individuo submetido a certas
penalidades;

"Este médico nasceu no Recife em 11 de maio de 1892. La realizou seus estudos primarios e secundarios. Em 1910,
matriculou-se no curso médico da Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro, graduando-se em 1916. No periodo de 1917
a 1920, na condigdo de assistente de Manguinhos, trabalhou em vérias comissdes cientificas, entre elas a de Estudos de
Biologia Marinha, na Ilha Grande, nas proximidades do Rio de Janeiro e a de Pesquisas sobre a etiologia e epidemiologia
da febre amarela no Nordeste Brasileiro, quando percorreu os Estados de Pernambuco, Alagoas, Sergipe e grande parte do
territdrio baiano. Viajou para a América do Norte em 1921, ao ser distinguido com o Prémio de Viagem, quando frequentou
a Johns Hopkins University, onde se diplomou "Doctor in Public Health" apds sustentar tese intitulada "The action of X-
rays on basal metabolism".
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Administracdo- método pelo qual o higienista toma a iniciativa das
providéncias que visem o beneficio da coletividade, por ex: assisténcia a
enfermos (clinica infantis, dispensarios para tuberculosos, etc.),
isolamento de doentes considerados perigosos para a salde publica,
servico de abastecimento d"agua as populaces, tratamento e destino das
aguas de esgoto, etc.

Educacao- processo pelo qual o encarregado de zelar pela salde do povo
procura interessar o individuo no movimento em prol da salde colletiva,
instruindo-o para convencé-lo das vantagens da adocdo de medidas
aconselhadas e obriga-lo a auxiliar a autoridade sanitaria na execugdo
destas providencias (BARRETO, 1923: p. 29).

Os métodos constituem elementos fundamentais para convencer o individuo a
preocupar-se com as questdes de Saude Pdblica. Os dois primeiros remontam aos tempos
biblicos e antigos e “durante a Renascenca pela necessidade de livrar a Europa de pragas
semelhantes as que avassalaram o Velho continente nos séculos X111, X1V e XV apareceram
as primeiras informag@es publicas sobre o perigo de certas doencas.” (Idem: p. 29), neste

trecho, Barreto identificava no Renascimento o inicio da Era da Propaganda Sanitéria.

Esse mesmo autor destacava que o método de difusdo de conhecimentos higiénicos
entre o povo foi utilizado na Inglaterra e nos Estados Unidos e que passou por trés fases: “a
era do saneamento”, “a era de combate as doencas infecciosas” e por ultimo “a era de
Higiene”, etapa que visava & instrugdo das pessoas em assuntos de higiene, tais como a
prevencdo de doencas através da alimentacdo e a pratica de esportes. Barreto (1923)

ressaltava que:

A propaganda sanitaria tem sido utilisada nos estados Unidos com 0s
maiores proveitos em todos os grandes movimentos pela Saide Publica:
lucta contra as doencgas venéreas, combate & tuberculose e ao céncer,
cruzada em favor da hygiene infantil, campanhas de hygiene industrial, etc.
E tanta importancia é dada, entre os Norte-Americanos a applicacdo desse
processo em Hygiene Publica, que o cddigo sanitario de varios Estados
obriga o official de saude & fornecer nogdes hygienicas ao povo (vide p.
ex. Cédigo Sanitario do Estado de New York, seccdo 21 b) (Idem, p. 35).

Destacava ainda o papel pioneiro de Oswaldo Cruz na introdugdo dos processos de
Educacdo Sanitéria no Brasil, através das campanhas higiénicas com a distribuicdo de
folhetos informativos sobre doengas, como a peste e a febre amarela. Barreto afirmava que,
no ano de 1919, a vinda da Comissdo Rockefeller ampliou os trabalhos na area de Educacgéo
Sanitéria no Brasil. O Servico de Saneamento e Profilaxia Rural do DNSP publicou e

distribuiu publicacdes e realizou conferéncias. “Segundo os dados que tivemos oportunidade
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de colher, cerca de 400 palestras sobre opilagdo e paludismo foram ouvidas por um nimero
aproximado de um milhdo de pessoas, e mais de 90.000 impressos foram distribuidos”
(BARRETO, 1923: p. 35).

O medico ressaltava a importancia dos cidaddos sentirem-se interessados nas
questdes de Saude Publica visto que o desinteresse pelo assunto culminaria na falha das

medidas legais e administrativas.

Sem accordar em cada cidadao o interesse pelas questfes de Salde Publica,
sem mostrar-lhe o alcance de certas providencias em bem da saude
collectiva, falhardo por completo todas as medidas de ordem legislativa ou
administrativa.

As grandes conquistas verificadas nos Estados Unidos, na Inglaterra e na
Scandinavia, no terreno da Hygiene Publica, sdo devidas principalmente
ao auxilio e esforcos empregados pelo povo e & bda vontade e interesse
manifestados em todas as campanhas sanitarias pelos membros da
collectividade, pois é sabido que nesses paizes todo individuo tem a
compreensao nitida de seus deveres de cidaddo (BARRETO, 1923: p. 31).

A Educacdo Sanitaria, segundo Barreto, era um processo-chave para a
conscientizagdo da populacdo sobre os cuidados com a disseminagdo de doencas
transmissiveis. Para o médico, era fundamental que o individuo tivesse consciéncia de que

ao transmitir uma doenca ele estava cometendo um crime de lesa-patriotismo.

Educacdo sanitaria consiste, essencialmente, em fazer compreender ao
individuo o papel que péde desempenhar na disserminacdo de certas
doencas, dizer-lhe quaes as preucacbes a seguir de modo a evital-as,
ensinar-lhe como deve agir no caso de contrahil-as, mostrar-lhes o perigo
publico que constitue ao tornae-se uma fonte de infeccédo, incutir-lhe na
consciéncia ser um crime abominavel e se lesa-patriotismo transmittir a
doenga seus semelhantes, finalmente despertar-lhe o “senso civico”
obtendo apoio moral e material, fazendo-o zelar pela saude prépria em bem
da saude collectiva e da grandeza da patria (Idem, p. 31).

As doencas deveriam ser apresentadas & populagdo como as inimigas da patria e do
bem coletivo. O individuo precisaria ser tocado através da palavra e das imagens
assustadoras como podemos evidenciar através da Figura 09, que reproduz um cartaz da
Inspetoria de Profilaxia Rural exposto no Museu da Higiene, em 1922, durante a Exposicéo

do Centenério da Independéncia.
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EPIDEMIAS E ENDEMIAS

! ARIOLA, A GRIPE, A FEBRE AMARELLA, A PESTE,
! CAS QUE ATACAM COMO 0OS TUFOES. VEM E VAO-SE.

E, O IMPALUDISMO, A SYPHILIS, A TUBERCULOSE

A ATACAM DE MODO DIVERSO. SEM ESPALHAFATO,

EP
MILHARES DE PESSOAS ACORRENTANDC-AS AS SUAS
\S, ALTERANDO E CORROMPENDO O SANGUE, PROVOCANDO
RAVISSIMAS, DEGRADANDO A ESPECIE E DEGENERANDO A RAGA.
FO ICTIMA DE J MALES, PROCURAE UM POSTO
DE ROPHILA RURA NDE EREIS TRATADO GRATUITAMENTE
E RECEBEREI ISINAMENTOS PARA EVITAL-0OS.

Figura 09: Cartaz de propaganda sanitaria exposto na Exposicao do Centenario
Fonte: RK-GE-1S- 001-05

Além do trabalho sobre educacdo sanitaria, Barreto também publicou outro texto no
mesmo Boletim “Métodos de propaganda sanitaria e oportunidade de sua aplicacdo”, onde
discorre sobre os métodos que deveriam ser utilizados para educar 0 povo em assuntos

relacionados & higiene.

Essa era uma atividade complexa, que necessitava de varios processos, por isso Barreto
ressaltava que as palestras deveriam combinar a fala com as imagens de forma que a maioria
da populacéo tivesse condicGes de entender as questdes sanitarias e pudessem ajudar no
combate as doengas.

Atribuia os melhores resultados verificados no periodo aos programas nos quais
figuravam diversos métodos de propaganda, uns corrigindo as lacunas e outros
complementando-as. Ele elencava quatro métodos:

1- Conferencias e palestras, onde sdo utilizada a palavra falada;

2- Utilizagdo da palavra escrita através de impressos tais como folhetos,
brochuras, cartazes, artigos em periddicos,etc;
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3- Utilizagdo da impressdo visual: projecBes, cinematographos,
exposicgoes, etc;

4- Processos mistos -  conferencias acompanhadas de projecdes
(BARRETO, 1923: p.40).

O Servico de Propaganda e Educacdo Sanitéria utilizou os quatro métodos sugeridos,
baseando o trabalho em agBes combinadas nas quais se utilizava as palestras com ou sem
projecdes, os filmes nos cinemas da cidade, as radiconferéncias, os folhetos e os cartazes
diversos. No periodo estudado, a populagéo do Rio de Janeiro era constituida por uma média
de 85% de analfabetos. Sendo assim, percebe-se que a atuagdo dos médicos do SPES

mesclava o escrito, a oralidade e as imagens para atingir o maior nimero de pessoas.

Em tese apresentada a Faculdade de Medicina da Bahia em 1926 o medico Antonio
dos Santos Oliveira corroborou as ideias de Barros Barreto'® sobre os métodos de
propaganda sanitaria conforme podemos observar no esquema feito por ele (Figura 10).
Onde destaca-se a utilizacdo da palavra falada, a palavra escrita, a impresséo visual e 0s

meios mistos.

18 No periodo Barros Barreto era subsecretario de Salide na Bahia.



65

Figura 10: Métodos de Educacéo e Propaganda Sanitaria (Fonte: OLIVEIRA, 1926: p. 3).

Na tese em questdo o médico abordou em um capitulo os métodos e processo da
propaganda sanitaria e a educagdo Sanitaria e propaganda na escola. Sobre os métodos, ele
ressalta a preferéncia pela palavra falada através das palestras em diversos espacos devido
ao alto indice de analfabetos no pais. No entanto ele recomenda muita cautela ao proferir
uma palestra para que o auditério ndo se canse caso a mesma seja longa ou o assunto ndo
empolgue.

Todo o cuidado do conferencista deve ser em ndo aborrecer o auditério,

porque, é muito comum no Brasil, o pouco caso dos ouvintes pelo orador
em conferéncias literarias, quanto mais cientificas, pois que, nestas, s@
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aparecemos doutos, e |4 comparecem mais para avaliar o mérito do orador
do que para aproveitar alguma coisa por ele dita; infelizmente esta é a
verdade do Brasil, o desinteresse neste pais é um fato de tal natureza , que
julgamos serem precisos muitos anos para que ele desapareca; e bem se
que V&, onde ndo ha interesse nao ha proveito (OLIVEIRA, 1926: p. 4).

Sendo assim o palestrante deveria estar atento ao tipo de publico para melhor
organizar a palestra levando em conta o alto indice de analfabetos no pais. O uso de imagens
em cartazes, postais, fotografias, panfletos e anincios também eram recomendado por
Oliveira afim de complementar a propaganda sanitéria. Para ele deveriam ser reproduzidas
imagens da fisionomia de uma pessoa saudavel e com a doenca. Por exemplo: um homem
sdo, e este mesmo homem atacado de variola, e por ela marcado; um homem séo, e este
mesmo homem esquelético atacado pela tuberculose; uma familia sé e outra atacada pela
lepra (OLIVEIRA, 1926: p. 9). De acordo com Oliveira estas imagens causariam um impacto
ao observador maior que outros ensinamentos e atrairam o publico para os conselhos de
higiene em relagdo as moléstias representadas nas imagens. Ele ainda sugeria que postais e
folhetos com propaganda higiénica fossem entregues nas festas civicas.

Além dos folhetos o médico também sugeria a utilizagdo de cartazes luminosos,
cinematdgrafos, exposicdes de higiene bem como museus de higiene.

Nas atividades realizadas pelo SPES além de réadio, o cinematografo também foi
intensamente utilizado nas conferéncias realizadas nas fabricas, escolas e coretos, pois as
imagens em movimento, além de divulgarem de forma mais didatica as informacgdes de
saude, dialogavam com o ideal de Modernidade presente nas cidades conforme destaca

Guimarées e colaboradores (2010):

As aliancas entre salde publica, cinema e educacdo emergiram
inicialmente no continente europeu, palco de um projeto de
“desenvolvimento e modernizagdo” das nacfes. “Modernidade” era
tomada como sinbnimo de “desenvolvimento”: sem educacdo ndo ha
progresso; sem salde, ndo hd mado de- obra para o progresso. A
industrializacdo trouxe a urbanizagdo e uma nova organizagdo espaco
temporal. O espago publico forjou a coletivizagdo da salde, “salde
publica”, que encontrou, nos meios de comunicacdo de massa, seu
principal instrumento de ordenacéo (p. 26).

As projecdes de cinema eram acompanhadas ou ndo de palestras. Em algumas

ocasifes, os filmes eram veiculados nos cinemas comerciais da cidade, tais como o Cinema
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” 19 no dia 13 de maio

Central onde, por exemplo, foram exibidos os filmes “Os Avariados
de 1924 (O JORNAL, 11/05/1924) e outro sobre a malaria, produzido pela Fundacéo
Rockfeller. No filme sobre a maléria, os letreiros foram traduzidos pelo médico José
Paranhos Fontenelle e apresentava ao publico toda a fase da vida dos mosquitos e a luta
contra as doencas. Foram convidados professores, medicos, estudantes e interessados no
assunto (O PAIZ, 17/03/1925).

Também foram utilizados os cinemas da Praca Saens Pefia®® e os coretos da cidade
como, por exemplo, o da Praca da Bandeira. O cinema Odeon, na Cinelandia, também foi
cedido ao SPES para a veiculagdo da fita “A futura mae”, segundo informagdes dos jornais,
o filme continha tudo o que uma m&e precisava saber (CORREIO DA MANHA,
08/10/1926). Sob a direcdo de um pediatra francés, o publico-alvo era as mocas acima de 15
anos e as professoras, e de acordo com o noticiario seria projetado no dia 12 de outubro de
1926 as 10 horas da manha.

Nas regides mais afastadas do centro como Santa Cruz, bairro da zona oeste da cidade
do Rio de Janeiro, utilizavam-se caminhdes e projetores emprestados pela Light and Power
Co. Ltda (Light) para fazer exposicdes itinerantes de higiene e passar filmes (CORREIO DA
MANHA, 02/03/1924).

Em oficio encaminhado ao diretor da Light, datado de fevereiro de 1924, Carlos
Chagas solicitava a empresa a cessdo de acumuladores e de baterias para manter o aparelho
cinematografico funcionando no caminhdo que faria uma exposi¢do itinerante de higiene,

como se pode ver no documento reproduzido na Figura 11.

19 O filme era baseado na obra Les Averies (1901) do dramaturgo francés Eugéne Brieux (1858 -1932). A obra fala sobre
a sifilis e o termo Avariados, refere-se & pessoa com a doenca.

20 O Cinema Tijuca, conhecido também como Tijuquinha foi inaugurado em 1909, na Rua Conde de Bonfim, nlimero 344.
Pelo o que se tem noticia, ele seguiu até 1966 sem nenhuma grande reestruturacdo. O Cinema Velo veio em 1910, ocupando
a area onde terminava a antiga pista do velocimetro da Tijuca. Foi um importante ponto de encontro dos moradores do
bairro. Um deles fora registrado em fotografia pela Revista da Semana de 8 de maio de 1915: “A festa de caridade no
Cinema Velo”. Esse cinema fechou em 1954, quando foi transformado em estidio da Companhia Cinematografica
Atlantida. Dos cinemas dessa época, 0 Unico que funcionou até a década de 1990 foi o Cine América (Thalita Gomes
Ferraz,2008)http://www.ufrgs.br/alcar/encontros-nacionais-1/encontros-nacionais/60-encontro-2008-
1/Cinema%20de%20rua%20e%20construcoes%20de%20memorias%20n0%20espaco%20urbano%20da%20Praca. pdf
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Figura 11: Reproducdo do memorando de Carlos Chagas ao diretor da Light. Fonte: Acervo Light

Em oficio datado de 20 de margo de 1924 (Figura 12), Henrique Autran agradecia ao
diretor da Light e especificava o tipo de bateria necessaria para a adaptacdo do equipamento

ao caminhdo da marca “Mercedes”.
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Figura 12:; Oficio n° 39 do SPES. Fonte: Acervo Light

As conferéncias eram ministradas em diversos espacos da cidade, das escolas as
fabricas, inclusive no espaco doméstico para quem possuisse um aparelho de radio.
Posteriormente, as mesmas eram publicadas em livretos ou nos Boletins Sanitarios. Nesse

formato eram enviadas para diversas institui¢des, inclusive para a redagdo dos principais
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jornais da cidade. Para os médicos envolvidos no trabalho de educago sanitaria, era preciso
educar os varios segmentos da sociedade. Amaral e Felgueiras (2010) destacam que as acoes
medicas em Portugal no inicio do século XX também incluiam préticas de educagdo

sanitaria. Segundo as autoras:

A educacdo assume inevitavel protagonismo como instrumento de
divulgacdo de condutas mais higiénicas e morais, com a defesa da caridade
como método de luta para obtencéo do equilibrio social. Destacavam-se 0s
diferentes recursos técnicos, humanos e materiais disponiveis para corrigir
os factores socioeconémicos que afectavam as probabilidades de
sobrevivéncia dos menores vitimas de tuberculose. Os maus hébitos
higiénicos, a miséria e a imoralidade individual e familiar passaram a ser
os primeiros factores a combater desde a infancia. A escola, as associacfes
femininas, a Igreja e outras associacdes de profilaxia social, sempre sob a
tutela dos preceitos da medicina social, desenvolveram iniciativas de
divulgacdo de préaticas saudaveis e higiénicas (p. 78).

Ao comentar sobre 0 mesmo tema em artigo, 0 médico Belisario Penna (s/d)?
apontava a necessidade de se difundir praticas de Educacdo Sanitaria em todas as classes
sociais:

E indispensavel e urgente diffundir, largamente, nocBes préaticas de
hygiene e phrofilaxia em todas as camadas da sociedade, a comecar pelas
mais elevadas, que, occupando cargos politicos e administrativos;
dirigindo fabricas; emprezas e fazendas; empreitando servicos publicos de
monta, olham com irritante desdém o lado higyénico dos servicgos, recusam
conselhos e indicagbes dos componentes e assistem, indifferente a
hecatombe de vidas e de actividades, que se esvahem por incuria, por

ignorancia, por filauciosa presuncdo, por sérdida sovinice ou por
desmarcada ambicdo (p. 3).

O chefe do SPES tinha a responsabilidade de difundir a Educagdo e Propaganda
Sanitéria pelos diversos espacos da capital através de acordos com diretores ou donos de
estabelecimentos para a exibicdo dos filmes, palestras, fixacdo de cartazes e outros meios de

informagéo.

Henrique Autran entendia que a Educacdo Sanitiria poderia suprir as lacunas
deixadas nas esferas administrativas e legislativas, pois a mesma convenceria a populagdo

através do Ensino a se proteger das doengas. Em conferéncia realizada em 1925, ele

21 Este texto encontra-se no Arquivo Pessoal de Belisario Penna no Acervo da Casa de Oswaldo Cruz no Departamento de
Arquivo e Documentacdo. Cédigo: BR RJ COC BP-04-01-021.
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ressaltava que medicos e também socidlogos acreditavam nos beneficios dos servigos da

propaganda e educacdo sanitarias:
Essa nocdo, acceita hoje em sciencia pelos hygienistas e pelos sociologos,
por isso que a medicina social e a hygiene publica sdo hoje sciencias que
se colligam para um fim Unico, levou algumas nacGes, como a Argentina,
a Franca e outras, a desenvolverem e a redobrarem seu servico de educacéo
e propaganda sanitarias, para substituir as deficiencias da organizacédo
administrativa e legislativa, por isso que, comprehenderam que, acima de
tudo, se deve educar o povo, para que elle ndo s6 comprehenda os
beneficios de uma organizacdo de saude publica, sendo ainda para que

possa, por si mesmo, defender-se das doencgas transmissiveis, e cuidar cada
um, individualmente, do seu estado de saude (AUTRAN, 1925: p. 4).

Para Henrique Autran, era importante dar regras, bem orientadas, sobre higiene ao
povo, com a finalidade da defesa contra doencas e dos cuidados com a saude. Além disso,

ele pretendia que a populagéo tomasse consciéncia da doenga como um problema coletivo.

Heloisa Helena P. Rocha, ao analisar as a¢Ges da politica sanitéria estadual em S&o
Paulo, entre 1922 e 1927, enfatiza que o Instituto de Higiene teve um papel central na
elaboracdo de um discurso cientifico sobre as questdes urbanas atraves da utilizagdo de
estratégias que colocavam a educacéo sanitaria em primeiro plano, deslocando a énfase dos
métodos tradicionais de policiamento sanitario de modo a contribuir para a formagao de uma

consciéncia sanitaria da populacdo (ROCHA, 2003: p. 45).

Henrique Autran ressaltava a aceitagdo positiva da propaganda sanitaria por parte da

populacdo ao contrério das disposicOes legais e administrativas:

E facil é a comprehensdo desse enunciado, por isso que ninguem
desconhece 0 mau effeito que produzem, no povo, as disposi¢des
legislativas e administrativas, sempre recebidas com ma vontade, ao passo
gue ndo acontece 0 mesmo com 0s meios de que se langam méo para
educal-o, em assumptos de hygiene, havendo da parte de todos muita
satisfacdo e interesse pelos folhetos de propaganda, pelas conferencias,
pelos jornaes, pelos films de hygiene, pelos cartazes e tudo o0 mais que tiver
por fim dar conselhos sobre a saude collectiva e individual (AUTRAN,
1925: p. 6).

Para educar o povo em assuntos de higiene, eram utilizados diversos materiais de
propaganda e cabia aos profissionais do SPES preparar e distribuir o material, organizar

folhetos, periddicos, conferencias, etc.
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2.4. SAUDE PUBLICA EM REVISTA: OS IMPRESSOS DO SPES

Os profissionais do Servico de Propaganda e Educagdo Sanitaria (SPES eram
também responséveis pela publicacdo de impressos, como um jornal de salde publica
destinado a populagdo e um boletim de satde publica destinados aos médicos e profissionais

de salde conforme evidenciado no artigo 109 do Decreto 16.300 de 1924:

Art. 109. Para o desempenho da instruccdo collectiva que lhe ¢ affecta a
Inspectoria fara:

a) a organizacdo de folhetos, cartazes, circulares, etc., que contenham
nocdes de hygiene, illustradas e escriptas na linguagem mais simples
possivel;

b) a publicagdo de um pequeno jornal illustrado, destinado ao mesmo fim
de educacdo popular e escripto dentro das mesmas normas;

c) a publicagdo periodica de um ou mais boletins, destinados: primeiro, a
divulgar entremedicos, profissionaes de saude publica e demais pessbas
instruidas, os recentes progressos da cultura sanitaria especializada,
devendo adquirir para isso a documentagdo necessaria, constantede
relatorios, revistas, livros, etc.; segundo, a conter resumos dos trabalhos
mais interessantes, realizados nos differentes servi¢os de saude publica.

As duas publicacbes foram criadas em 1922, o jornal “A Saude Publica” de
periodicidade mensal e 0 “Boletim Sanitério” de periodicidade bimestral. A impressdo deles
era feita pela Grafica da Inspetoria de Demografia Sanitaria. Ambos eram distribuidos
gratuitamente para o publico alvo de cada um. O primeiro era entregue nas residéncias e
bibliotecas, ja o segundo era distribuidos nas redac6es de jornais, bibliotecas e associagdes.
Tiveram circulagdo até 1927 quando foram substituidos pelos “Archivos de Higiene” de
acordo com a nova orientacdo de Clementino Fraga, entéo diretor do DNSP visando cortar

gastos.

Pode-se aferir que o Servico de Propaganda e Educagdo Sanitaria (SPES) assumiu
um papel estratégico para as ac¢des de profilaxia e divulgagdo cientifica do Departamento
Nacional de Salde Publica. coordenando os trabalhos de propaganda e educagdo sanitaria
das outras inspetorias, publicando além dos periddicos citados ,folhetos de divulgacéo de
divulgacéo cientifica em saude. O Boletim Sanitério, por sua vez, tornou-se a principal
publicacdo cientifica do DNSP, veiculando artigos da area. Cumprindo assim com uma das
atribuicGes a ele destinada conforme se pode ler no decreto de sua criagéo: “Ao servigo de

propaganda e Educacdo Sanitaria, diretamente subordinado a Diretoria Geral do
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Departamento, compete promover a maior divulgacdo possivel das no¢des de higiene
pessoal e publica” (Decreto 16300 de 31/12/1923, art.108/ 1924).

2.4.1. A SAUDE PUBLICA: UM JORNAL DE SAUDE POPULAR

A publicacdo mensal destinada a populacdo foi um pequeno jornal chamado “A
Saude Publica”. O periddico era distribuido gratuitamente para a populagdo conforme se
pode ler na noticia veiculada na imprensa (Figura 13) (O PAIZ, 09/02/1922). A sua primeira
edicdo foi publicada em fevereiro de 1922, continha quatro paginas e o artigo principal foi

um texto sobre Oswaldo Cruz escrito por Henrique Autran.
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Figura 13: Andncio pelo inicio da publicacdo A Sadde Publica. Fonte O Paiz 09/02/1922.

Nos jornais de grande circulacdo, notas sobre o periédico eram regularmente
publicadas, informavam sobre os assuntos que eram veiculados no nimero em questao. A
Figura 14 reproduz nota sobre o 2° exemplar publicado em abril de 1922 (A NOITE,
20/04/1922).
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que a educacfio hygicnica do povo & o pro-
blema central da moderna campanha da Saude |
“‘Publica, nada mais se precisa dizer, no to-
cante 4 acgido benefica exercida pelo citado jor-
nal, sendio referir os intercssantes assumptos
;lecs?ue trata esse numero, Sio ellcs os seguin-~
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Figura 14: Nota sobre o periodico A Salde Publica. Fonte: A NOITE, 20/04/1922

Nessa nota, sobre o segundo nimero do periddico, ressaltava-se a posigdo de
destaque que a educacdo higiénica do povo ocupava na nova campanha da Sadde Publica.
Os temas tratados foram: ancilostomose, disenterias, alcoolismo e seus efeitos, a nova
profissdo da enfermeira, sifilis e casamento, difteria, peste bubénica, alimentacdo das

criangas e tuberculose.

Em fevereiro de 1925, o tema do periddico foi a Tuberculose, a publicagéo reproduzia
graficos e diagramas com dados sobre a doenca na capital. Assim como 0s ndmeros
anteriores, trazia conselhos sobre higiene e divulga¢do dos meios profilaticos (O PAIZ,
06/02/1925).

Segundo noticia veiculada no periédico O Paiz em 27 de janeiro de 1926, no ano de
1925 o SPES teria distribuido 121.117 jornais “A Saude Publica”, 11.162 Boletins Sanitéarios
e 49.817 folhetos com informagdes sobre doencas. Além de ter realizado 48 conferéncias

sobre higiene nos diversos espacos da cidade.

Apesar dos nimeros apresentados no paragrafo anterior e do fato do periédico ter
sido publicado por cerca de cinco anos (1922-1927), a pesquisa localizou apenas um
exemplar, o de dezembro de 1925, do periddico “A Salde Publica”, localizado na Biblioteca
Nacional do Rio de Janeiro, cujo tema principal é “O alimento”, cuja primeira pégina foi
reproduzida na Figura 15.
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Figura 15: Primeira pagina “A Salde Publica” de dezembro de 1925. Fonte: Acervo de periddicos,
Biblioteca Nacional, fotografia da autora. Acervo da Biblioteca Nacional

Como ja explicitado, nesse nimero, o tema principal foi a alimentagdo, tendo como
subtitulo “A vida é a resultante de calorias advindas dos alimentos”. O texto é subdividido
em secdes que falam sobre as proteinas, as gorduras, as farinhas e o agtcar. Os outros artigos
tratam dos beneficios do leite e seus derivados e sobre a dgua. Os artigos sdo acompanhados
de uma imagem comparando dois homens, um saudavel (bem alimentado) e um doente (mal

alimentado) (Figura 16).
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Mal alimantado

eom [arinha de tngo, No leite

ii () goe as creangas devem fazer todos os dias Whar oy

| Limpar os dentes com escova pelo me
nos duas vezes: de manhd e a noite, an. [reldvo na ol
|tes de deitarse R
«!| Brincar ao ar livre durante algum tem A

RETLIN

o tem melh

«.| Fazer exerciclos de gymnastica durante
. quinze minutos uso desto a
| Comer verdura® o fiuctas nas refelgdes. |, 1o w
Lavar culdadosamente as mios antes de|
“|ee sentar 4 mesa,
Beber agua em abundanclia, pelo menos
cinco copos. de doenga
| Evacuar diariamente, da febre ap!

forvam Jdo

Figura 16: Pagina do periddico “A Salde Publica” onde se pode observar a ilustragdo bem como
os conselhos as criangas. Fonte: A Salde Publica (dezembro, 1925).Acervo da Biblioteca Nacional

Em um trecho no final da pagina, ha uma recomendacao para que as maes ndo deem
farinhas para as criangas nos primeiros seis meses de idade, por melhor preparadas que

sejam. Ele indica o leite materno como o melhor alimento.

Além de publicar os artigos sobre satde, o periodico trazia também informacdes com
o titulo “IndicacGes Uteis” como os enderegos, telefones e horério de atendimento das
reparticdes do DNSP bem como das delegacias de Saude, dos dispensarios da Inspetoria de
Tuberculose, dos ambulatérios da Inspetoria da Lepra e Doencas Venereas, e dos
consultérios e creches da Inspetoria de Higiene Infantil (Figura 17)
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Figural7: Enderecos e telefones das Inspetorias do DNSP. Fonte: A Salde Publica (dezembro de
1925), fotografia da autora. Acervo da Biblioteca Nacional

De acordo com a noticia “Sanear, povoar, enriquecer...” veiculada no jornal O Paiz
(04/05/1924), as publicacOes realizadas no ambito do DNSP contribuiriam para o
desenvolvimento da profilaxia das doencas em todas as classes sociais:

Os seus libretos, folhetos e cartazes, redigidos em linguagem simples e
clara, fazem uma campanha enobrecedora, a todos ensinando meios que
lhes —estdo ao alcance para se evitarem ou para se extinguirem varias
moléstias generalizadas no nosso paiz, algumas das quaes infecciosas e
incuraveis. Assumptos dessa magnitude, ndo perdem nunca a
opportunidade, porque sc relacionam estreitamente com a formagdo
cthnica do nosso paiz. Esses ja hoje tdo discutidos factores que assolam e

anemiam as populacBes do interior, infelizmente merecerdo por longo
tempo a attencgdo dos dirigentes do paiz.

A matéria sugere ainda que as publicagdes destacam o fato de que as moléstias
negligenciadas pela maioria da populacéo enfraguecem e tolhem as melhores iniciativas. Por
isso a necessidade de mostrar essa triste realidade, ensinando que as doencas s6 podem ser
evitadas se forem seguidos os preceitos da higiene. Ressaltava ainda que esse material
deveria ser remetido a todas escolas, sociedades, camaras municipais, coldnias agricolas,
ndcleos, fazendas e redacdes de jornais do pais. Seria uma medida de carater patriético que
colaboraria na campanha de profilaxias das doencgas e assim:

As camaras municipaes tomariam, de accordo com 0s ensinamentos das
referidas publicacdes, medidas de caracter prophylatico com beneficio das

populagdes. Os jornaes—esses jornaes reflexos da poiitica de campaiurio,
quasi sempre — inseririam 14 num recanto de columna um conselho
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proveitoso. Os colonos, os agricultores aprenderiam muita coisa Util. Os
professores abririam um hiato as preleces para ensinar o que também é
indispensavel & vida (O PAIZ, 04/05/1924).

A matéria terminava ressaltando que as medidas, sugeridas sobre o envio das
publicacBes sanitarias para diversos lugares do Brasil, promoveriam o saneamento, o
povoamento e o enriquecimento do pais, levando-o ao progresso.

Assim se sanearia, Se povoaria e se enriqueceria 0 nosso vasto e ainda
guase desconhecido paiz. -Assim, as suas possibilidades se effectuariam
sem grande tardanga, ¢ 0 progresso e civilizacdo, como que aposta-los,

chegariam ao seu fim, sem encontrar, como acontece, no caminho,
inevitaveis contingéncias da travessia (ldem).

Outro periddico que também comentou as publicacbes do SPES foi a “Revista da
Semana”’que, na edi¢do de 19 de julho de 1924, publicou um texto intitulado “Em prol da
Saude do Povo”. O texto mencionava o trabalho de Oswaldo Cruz, designando-o como
criador da “higiene entre nés” e que Carlos Chagas, seu discipulo, teria continuado e
aperfeicoado o seu trabalho. Em seguida destacava o papel do jornal publicado pelo SPES:

Em todo o aparelhamento existe, porém, uma parcella & primeira vista
minima, mas que tem, cm verdade, uma grandissima e nobre missdo: é o
servico de propaganda e educacdo sanitaria, dirigido pelo illustrado dr.
Henrique Autran. A esse servico devemos o 6rgao do Departamento — "A
Salde Publica" — em cujas paginas perpassa, atravéz de gravuras
suggestivas, a elogiiéncia dos grandes males, em cujo texto se derramam

conselhos com prevencdes de altissima importancia (REVISTA DA
SEMANA, 19/07/1924).

O jornal “A Saude Publica”, publicado no més de junho de 1924, teve como tema o
perigo das moscas. Segundo “A Revista da Semana” de julho do mesmo ano, o povo deveria
meditar sobre os conselhos dados e auxiliar os 6rgéos oficiais no combate as moscas. Além
de ressaltar que “As palavras do 6rgéo oficial do Departamento Nacional da Salde Publica
sdo de uma verdade e eloguéncia extraordinarias”, também reproduziu a gravura
anteriormente estampada (Figura 18) no periodico citado com a finalidade de “ajudar os
poderes publicos na campanha inadiavel contra o insecto nojento que é a mosca” (Idem).

Na imagem pode-se observar a representacédo da morte segurando uma foice e saindo
do lixo, provavelmente se dirigindo para as casas das pessoas ou para as ruas das cidades.

Abaixo da mesma frase: Oh mosca maldita mensageira da morte!



78

Figura 18: A Morte e as moscas saindo do Lixo. Fonte: REVISTA DA SEMANA, 1924,

2.4.2. O BOLETIM SANITARIO: PERIODICO DE ARTIGOS E
RELATORIOS MEDICOS

O Boletim Sanitario, criado em junho de 1922, foi um importante periédico méedico-
cientifico que contribuia para a publicacdo e a divulgacdo das pesquisas na area de saude,
bem como dos relatérios, das conferéncias e dos relatos de viagens cientificas de médicos,
pesquisadores, enfermeiras de diversas instituicdes. Além de publicar trabalhos cientificos
dos médicos do DNSP e de outras institui¢des, possibilitando o conhecimento das pesquisas
realizadas, também publicava atas de congressos e conferéncias internacionais. No quadro

04, pode-se ver uma amostra de alguns dos trabalhos publicados.
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BOLETIM

ARTIGOVASSTNT O

AUT ORE 5

Junho/1922
Mimesn 1)

Dia meningite Carzbro-ampinhal

Dir. Garfiald Almeids

Ealstorio sobre Leishmenipes

Aupzusto de Cazswo Caguabaz 2
Amarillio d= Vasconcellos

Dipanga de Weichzalbaum

Henrigus Autran

Agosn/1922
M imesn 2)

Profilaxia da Uncinarioss

Wilkon &. Smillie

Qs perizos da sifilis sobre o sizems narvoso

Sarmip de Baros Azevado

O zalicylato bésico de mescirio 2 s2u empras0
o= ambulsorios

Dir. Mario Krosff

Novambao' 1922
Mimesn 3)

Estudo sobre guelidads do lzitz & oz metodos
vtilizados na datermines S0 do mezmo

Dy, Alberio da Paula
Foodrignez

Fevwarainn/1023

Fapida viagem cientfica pelo Vak do Rio Doce;

Dir. Antonio Deryassh

Miomero 1) | consideragfes permiz medico-senitarizz: 2 | Armendo Américods 52
biclomiczs do Vall do rie Docs

Maio/1923 O Valor da dezinfacpdo Erminal Dy, Gustavp Lazza

Humero 2)

Agoem'1023

Instrug&es merai &0 vidtsdorss de Higiens sobra

A gn=z Smith

Momern3) | coidados pré natais
Wowvembro/1923 | Habitos @ costume s dos habitntes das zonas
(Homero 4) rurzis da diverzos estados bezzilsbos: costumes Dir. Harzaclidaz Cezards Souza

AMETHMIIO0E.

Dhezemibro/1923

Cosiimes pefasnes:

Arsujo

M men 5) O dizpansario anti- tubesculoso Dir. Genesio Pimnga Filho.
Dezamibro/1923 | Freguencis @ profilaxis da lepra nes Guvanses 2 Dry. Hagzc lides Cezards Souzz
{Suplemento) | em Trinidsd Arsujo
A centificagao do leitz | metodos utilizados 2
Abril 1924 apraciEcio dos resultados
Momero 1) | Meios de preventr  mwberculoss Alberio de Paula Fodrigues
hlzios de preveni 3 wherouloz: Dir. Amarilio de ¥V asconcelos
Junho /1524 Felatorio spresentado a0 Dy Carlos Chagazpelo | Dy Amarilic de Vasconcellos
MHiomesn 2) sobre sua visits acs EUA

Sotemban/ 1024
(Homero 2)

Dia peaguizs 2 identificacso do pera-coli bacillo
o kis

D, Josa hlarcelling d= Castro
MMarcal

Indice andsmico na = 0id0 malarica do Disrito
Fadarzl

Drr. Castro Bamato,

Dezambro/1924

hMalariz = mozguitos

Dir. Ganserico d= Souza Binto

Feonido de esEteticos em Genebrz - Plano geral

Dy, J. Pegzira da Mioda

Miomern3) | pars perowts de informas bes

Abril 1925 Epidemiclogiz tropical Dir. Carlos Chaga:

(Homerno 1) Conferenc is sanitaniz pan-americans em Havana | D Banl hlagslhesz
Meio192 5 Programa d2 Higisne Ezcolsr no Eio d2 JTansino Dy, Amarillio d= Vasconcslos
M mesn 2)

Setemban 1926

Confersnciss de Higiena { conferéncias sobre
Higizna Infantily

Henrigus Auvtran

A Educagio Fisica & 2 mamstangio da sxnds

Theophilo Toares

Dezembro/ 1926

Aplz inzveurzl do Dy, Carlos Chazas - professor
da cadaira da Madicine Tropical

Dir. Carlos Chaga:

O problema da febre amerels @ de maleriz o
Erzsl

Dir A L. d2 Barros Bame o

O trabalho do ==ide piblica no Brasil

Dir. Josa Dersnhos Fontenslla,

Quadro 04: Alguns dos trabalhos publicados no Boletim Sanitario por médicos do SEPS.

Em junho de 1922, foi publicado o primeiro nimero do periddico (Figura 19), nele

encontra-se um artigo sobre a meningite do Dr. Garfield Almeida, um relatdrio apresentado
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ao Diretor Geral da Saude Publica sobre a Leishmaniose na capital, assinado por Augusto
de Castro Cequeira e Amarillio de Vasconcellos e um artigo do Henrique Autran
denominado “Doenga de Weichselbaum”.

e 5 o , Dl

PARTAMENTO NACIONAL DE SAODE PUBLICA

INSPECTORIA BE  BEMoGRAFNIA MANITARIA EDUCAGAS & PROPAGANEA
- SECCAO DE PROPAGANDA

BOLETIM SANITARIO

Publicagdes scientificas do Departamento
Nacional de Saide Publica

VOLUME 1° JUNHO - 1922  NUMERO 1

Meningite cerebro-espinhal epidemica

(Doenga de Weichselbaum) \

Relatorio sobre Leishmaniose

'*’ >
F

IO DE JANEIRO

hin Sanitaris, \
Off. Graph. da Inspectona de Demographia Sazitan \

—————— ::;?_7;;3%;;3;:
Figura 19: Capa do Boletim Sanitario, junho de 1922.
Fonte: Foto tirada pela autora do original que encontra-se na BN

No segundo volume, publicado em agosto do mesmo ano, trés artigos foram
veiculados, dentre eles: “Profilaxia da Uncinariose” do médico Wilson G. Smille- Diretor
do Instituto de Higiene da Faculdade de Medicina de So Paulo- e “Os perigos da sifilis
sobre o sistema nervoso”. Esse ultimo artigo foi baseado no tema de uma conferéncia do
SPES realizada no saldo nobre da Associacdo dos Empregados do Comércio do Rio de
Janeiro. A palestra abordou algumas nogdes sobre a sifilis em geral, como se adquire,
sintomas, sinais da sifilis nervosa, do cérebro e das meninges, dor de cabeca, insbnia,
meningite, paralisia, epilepsia, tumor cerebral. No final foi feito um convite aos interessados
em mais informagdes:

Para terminar convido aquelles que necessitarem de um conselho referente
a sifilis ou as doencas venéreas a procurar a nossa secdo de Educacéo e
Propaganda Sanitaria, onde serdo prestadas quaisquer informacdes ao
publico, ou ainda a Inspetoria das Doencas Venereas que tem sob a sua

direcdo numerosos dispensarios para tratamento gratuito da sifilis e das
doengas venéreas (BOLETIM SANITARIO, 1922: p. 33).
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Foi também publicado o artigo: “O salicylato basico de mercUrio e seu emprego nos
ambulatérios”, pelo Dr. Mario Kroeff — médico chefe do Dispensério Central de Profilaxia

das Doencas Venéreas.

Em novembro, o volume trés foi dedicado ao estudo sobre o padréo do leite e os
metodos utilizados na determinagdo do mesmo. O artigo foi escrito pelo Dr. Alberto de Paula

Rodrigues, entdo chefe do Servico de Fiscalizacdo do Leite e Laticinios.

No ano de 1923, foram publicados boletins nos meses de fevereiro, maio, agosto e
novembro. No més de fevereiro foi publicado um relato da viagem realizada, no vale do Rio
Doce, pela comissdo composta pelo Dr. Antonio Peryassu e do auxiliar Armando Américo
de S4, designada pelo Servigo de Saneamento e Profilaxia Rural, sob o titulo “Répida viagem
cientifica pelo vale do Rio Doce; consideracfes gerais médico-sanitarias e biologicas do
Valle do Rio Doce”. A comissdo tinha como objetivo estudar o impaludismo na regido e la

permaneceram no periodo de 27 de marco a 18 de abril do ano anterior.

Foram apresentados os resultados das observagdes e estudos das condi¢Oes
econdmicas e sanitarias da regido. Mostrou-se no estudo, o contraste entre a pobreza dos
habitantes assolados pela malaria e pela ancilostomiase e a riqueza natural da regido. O jornal
“O Paiz” publicou uma matéria comentando sobre a viagem e informando que o relato mais
completo estava publicado no Boletim Sanitario de abril de 1923. Com o titulo “O Brasil
desconhecido - Uma excurséo cientifica pelo Valle do Rio Doce”, a matéria reproduz os
principais pontos do texto publicado no Boletim Sanitario. Além disso, o periodico publicou
algumas das fotos contidas no trabalho. Sdo imagens dos habitantes, das casas, das larvas e

do mosquito transmissor da maléria, e de uma pessoa com leishmaniose.

Ao publicar esta matéria, o jornal O Paiz difundia ainda mais o trabalho da comisséo
no Vale do Rio Doce e também tornava publicas as caracteristicas da regido que apesar de

proxima dos grandes centros urbanos, ainda era considerada desconhecida (Figura 20).
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Fonte: O PAIZ, 30/04/1923.

Figura 20: Matéria sobre a Viagem Cient

“O Valor da desinfec¢do terminal” do Dr. Gustavo Lessa (médico do

O artigo

do artigo original veiculado em fevereiro de
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da enfermeira Agnes Smith e aprovadas pela enfermeira Ethel Parsons, Superintendente

Geral do Servico e revistas pelo Dr. Fernandes Figueira, chefe da Inspetoria de Higiene

Infantil.
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Em 1927 foi publicado o nimero referente a dezembro de 1926 (Figura 21). Esse foi
0 Ultimo Boletim Sanitario no qual contém trés artigos: o primeiro a “Aula inaugural do Dr.
Carlos Chagas” - professor da cadeira de Medicina Tropical; “O problema da febre amarela
e da malaria no Brasil” do A. L. de Barros Barreto e “O trabalho de saude publica no Brasil”
de Jose Paranhos Fontenelle.
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DEPARTAMENTO NACIONAL DE SAGDE PUBLICA

SERVIGD DE PROPAGANDA E EDUCAGAD SANITARIA

BOLETIM SANITARIO
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Publicag@es scientificas do Departamento J
Nacional de Sadde Publica |

ANNO 5°  DEZEMBRO - 1926  NUMERO 4 i’
|

£ SUMMARIO i

s Aula inaugural do Dr. Carlos Chagas, professor da ||

3 H cadeira de Medicina tropical — O problema da fe- ||
i bre amarella e da malaria no Brasil, pelo Dr. A,

L. de Barros Barreto — O trabalno de saude pu-
blica no Brasil, pelo Dr. J. P. Fontenelle
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Off. Graph, da | i de D

w27

| Figura 21: Capa cio Boletim Sanitério, 1927
Fonte: Foto tirada pela autora. Acervo BN
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2.4.3. A SAUDE EM CARTAZ: A PROFILAXIA DAS IMAGENS NOS
FOLHETOS E LIVRETOS

Além dos periédicos, o Servico de Propaganda de Educacdo e Salde também
publicava e distribuia para a populacao folhetos, postais (Figura 17) e envelopes (Figura 22)
com textos e imagens de Educacdo Sanitaria.

O cartéo postal elaborado em conjunto com a Diretoria de Saneamento e Profilaxia
mostra 0s tipos de latrinas existentes, chamando-se atencdo para os focos de contagio de
doencas e ressaltando que a fossa pode evitar muitas doengcas como, por exemplo, a
ancilostomiase.

A RBITAS DBERAZoE

A inslaliacho de latrinas nay hab medida
Salvacho LS. L1as Mrgedhn 4 5 opom 1 s s
{chaminadas o germes efetines # por parautas itedined

Figura 22: Postal de Propaganda e Educacdo Sanitaria. Prospecto de propaganda. Fonte: RK.
GE.ES.001. Acervo da Casa de Oswaldo Cruz, Departamento de Arquivo e Documentacao.

De acordo com a legenda, a primeira latrina é considerada péssima e é condenada.
Pode-se observar na imagem, a circulagdo préxima de animais domésticos, enfatizando o
perigo de contégio através da ingestdo da carne desses animais. A latrina ideal, segundo o
postal, € a que esta ligada a uma rede de esgoto.

Em outro prospecto de propaganda, sob a forma de um envelope ha um pequeno texto

sobre o Impaludismo (Figura 18). Convoca o leitor para auxiliar o pais na cruzada contra
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essa doenca através do tratamento. E direcionado ao plblico masculino ressaltando a
coragem como elemento de masculinidade e patriotismo conforme podemos perceber pelo
apelo das frases “Seja homem: tome iniciativa”, “O homem covarde néo se defende do mal”.

Também relaciona medo e coragem, racionalidade e irracionalidade para enfrentar

ou ndo a doenca e utilizar a arma poderosa que é o quinino!

Figura 23: Prospecto de propaganda. Fonte: RK. GE.ES.001. Acervo da Casa de Oswaldo Cruz,
Departamento de Arquivo e Documentacéo.

Nem todos concordavam com as ac¢des de propaganda realizadas pelo Departamento
Nacional de Salde Publica. De acordo com matéria publicada no jornal “A Manh&” em
07/04/1926, por exemplo, o0 “Rio era a cidade dos cartazes! Brancos, azuis, encarnados,
grandes, pequenos”. De acordo com a reportagem, os cartazes do DNSP eram irdnicos, pois
sugeriam condutas que ndo condiziam com os locais onde estavam afixados. O artigo
convidava os leitores a visitarem um bairro pobre da cidade para verem centenas de cartazes

espalhados pelas ruas:

Visitem os leitores um bairro pobre da cidade. Procurem a rua mais imunda
do bairro. E ahi encontrardo uma centena de cartazes da Salde Publica,
annunciando em letras garrafais: Escarrar no chdo é ma acdo; ndo cuspa no
chdo nunca; cuspa no ralo, na sargeta, na latrina”, as pessoas sas devem dar
0 bom exemplo” Nao € deliciosa a ironia dos senhores da Saude Publica?
(A MANHA, 07/04/1926).

Para o jornal, era s6 seguir pelos subdrbios da Central ou da Leopoldina que se podia

ver 0 contraste entre os dizeres dos cartazes e 0 abandono dessa regiao:
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Por toda a parte a mesma immundicie, a mesma desidia criminosa do
departamento de higiene. E dominando as vallas infectas e os monturos
miasmaticos, |4 estdo os cartazes irbnicos do Departamento a ensinar que
se deve cuspir no ralo do esgoto onde ndo tem esgoto, que ndo se deve
cuspir sindo na escarradeira, num lugar onde as casas na tem escarradeira
(idem).

A reportagem ainda exemplifica ao reportar o abandono do bairro de Quintino onde
as aguas estagnadas nas valas provocavam mau cheiro e tornavam-se focos de mosquitos.
Pelo texto, percebe-se que faltavam servigos de saneamento nas reas suburbanas, mas por
outro lado a propaganda sanitéaria alcangava essa regiao.

Além de periddicos e folhetos, o SPES publicou uma série de livretos sobre doencas
e transmissores das mesmas com informagdes de como se prevenir. Os livretos encontrados
foram: “Diphetria: no¢Oes sobre a doenca e meios de evita-la” de 1922; “Meningite cérebro-
espinhal epidémica: Nogdes sobre a doenca e meios de evita-1a” de 1923; “Peste: Nocbes
sobre a doenca e meios de evita-la” de 1924; . Em 1925 temos 0s seguintes: “Febre typhoide:
nocdes sobre a doenca e meios de evita-la”; “Pela saude dos bebés”, e “Variola” (Figura 24).

Séo livretos com muitas informagdes textuais com cerca de 5 a 10 péginas.

VARIOLA

o
]

NOGOES DA DOENGA E MEI0S DE EVITAL-A (1

Figura 24: Capa do livreto sobre variola.
Fonte: AUTRAN, 1925 B- Foto tirada pela autora. Acervo BN
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Embora esses livretos fossem destinados a uma pequena parcela da populacéo, ja que
era basicamente textual, eram importantes por disseminarem informagdes sobre doengas a

outros segmentos da sociedade letrada que ndo fossem os profissionais da salde.

2.5. 0 USO DAS (NOVAS) TECNOLOGIAS NA DIFUSAO DA EDUCACAO
SANITARIA: A RADIODIFUSAO

A razdo destas conferéncias esta no interesse que temos em levar ao
conhecimento dos que nos ouvem preceitos de hygiene, com 0s quaes
podera cada um, por si mesmo, defender-se das doencas infecto-
contagiosas, e 0 que mais &, receber ensinamentos de hygiene pessoal, de
maneira que possam, observando-os, conseguir fortalecer o seu organismo
e torna-lo capaz de resistir as doencas (AUTRAN, 1924: p. 43).

Com essas palavras, Henrique Autran iniciou uma palestra na “radio-telephonia”.
Como a doenca era vista como o principal problema a ser enfrentado pelos brasileiros,
entendeu-se que a mesma era considerada um entrave para 0 progresso do pais e assim
sugeria-se educar todos os setores da populagdo, utilizando os recursos disponiveis,
principalmente os que aliavam palavras e imagens como o cinema. A organizagdo e
adaptacdo de filmes de educacdo sanitéria, bem como a exibicdo dos mesmos em
estabelecimentos publicos, particulares e de diversdo também estavam no rol de atividades
que os inspetores deste servigo deveriam fazer. Os filmes em questdo poderiam ser utilizados

pelas outras inspetorias.

Caberia ao chefe do Servico o acordo com os diretores, ou donos dos
estabelecimentos em questdo para a exibicdo dos filmes, palestras, fixacdo de cartazes e
outras atividades. Sanchez Mora (2003) aponta trés vertentes na &rea de divulgagdo
cientifica: a dos comunicélogos que tém como objetivo maior transmitir a mensagem e 0s
processos que nela intervém, a dos popularizadores da ciéncia que tem interesse maior nos
produtos e a corrente que congrega ciéncia e humanidades. A década de 20 do século passado

foi um periodo de muitas realizagdes relacionadas a divulgacéo cientifica.

No inicio da década mencionada, a proximidade do centenério da Independéncia
proporcionou um cenario propicio para a formacdo de associacdes, de realizacdo de
congressos e do surgimento de grupos de médicos e cientistas com propdsitos de usarem a

ciéncia para pensarem os problemas do pais (SANTOS, 2010).
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Para Massarani (1998):

Sem duvida, a década de 20 foi um dos periodos mais férteis do ponto de
vista da divulgagdo cientifica no Brasil. Para Miguel Ozorio de Almeida,
"a difusdo da cultura cientifica traria como resultado a familiaridade de
todos com as coisas da ciéncia e sobretudo uma consciéncia esclarecida
dos servicos que estas podem prestar (p. 52).

As primeiras transmissdes radiofonicas oficiais feitas no Brasil foram realizadas no
ano de 1922, durante a Exposi¢do do Centenario da Independéncia, realizada na cidade do

Rio de Janeiro.

Duas companhias norte-americanas, a Westinghouse International Co. e a

Western Electric Company, receberam licenga para realizar demonstracdes de seus

aparelhos, irradiando do Corcovado e da Praia Vermelha para os alto-falantes instalados no

recinto da exposicao.

Foi transmitido o discurso do presidente da Republica Epitacio Pessoa bem como a
Opera “O Guarani” de Carlos Gomes e palestras sobre Educagéo Higiénica pelo médico José
Paranhos Fontenelle no recinto da Exposic¢éo. A primeira palestra transmitida foi “O ABC
da saude”, proferida em datas e horarios diferentes, dias 24 de setembro e 15 de outubro nos
horarios noturno e a tarde. “O que se deve saber sobre a tuberculose” foi a segunda palestra,
divulgada no dia 22 de outubro as 20 horas. A transmissdo das mesmas foi feita por meio do
telefone alto-falante da Western Electric Company e pela Rio de Janeiro Company com as
trompas instaladas na torre do Servico de Meteorologia (O PAIZ, 22/10/1922).

Segundo Lia Calabre (2003: p. 2):

O sistema de radiodifusdo instalado nos diversos paises seguia dois
modelos basicos. O primeiro era centrado na estreita ligacdo entre o radio,
a educacdo nacional e o controle estatal (este é o caso da maioria dos paises
europeus na primeira metade do século XX). O segundo, estritamente
comercial e para o qual o sistema norte-americano serve de paradigma, era
formado por um conjunto de emissoras montadas sobre uma estrutura
predominantemente comercial, voltadas para os interesses do mercado e
financiadas pela verba da venda de publicidade.

Em 1923, o antropdlogo Edgar Roquette-Pinto (1884-1954) convenceu 0s membros

da Academia Brasileira de Ciéncia (ABC) a comprarem os equipamentos de radiodifusdo e
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no mesmo ano foi fundada a Radio Sociedade®?, a primeira emissora de Radio no Brasil.
(VAMPRE, 1979). Ja os equipamentos da Western instalados na Praia Vermelha foram
adquiridos pelo Governo Federal em 1923, utilizados na montagem de da radio. A mesma
foi chamada de “Servigo Radio-Telephonico da Praia Vermelha” e funcionava com o esttdio
na Reparticdo dos Telégrafos no Largo do Machado e a antena transmissora no morro da
Urca (Praia Vermelha).2 Segundo Francisco S&, ministro da Viacio, esta foi a primeira
estacdo emissora do pais (O PAIZ, 11/06/1926).

No mesmo ano foram concedidas 523 licengas para uso de aparelhos receptores.
(RELATORIO DO MINISTERIO DA VIACAO E OBRAS PUBLICAS, 1923) Eram
irradiadas, nesta estacdo, noticias sobre a bolsa, previsdo do tempo e sessdes musicais com
concertos ou irradiacdes®* de discos cedidos por lojas como a Casa J. Paul Cristoph. Aos
domingos, normalmente, s6 acontecia uma irradiacdo musical, geralmente por volta das 14
horas e contava algumas vezes com apresentacdo de Jazz-Bands, como a Ypiranga dirigida
pelo maestro Roberto Borges (O JORNAL, 23/11/1923).

No ano seguinte, o engenheiro Elba Pinheiro Dias (1889-?), que era funcionario dos
Correios e Telégrafos e que foi diretor-técnico da Radio Sociedade, conseguiu a cessao dos
equipamentos da companhia Western Electric da estagdo da Praia Vermelha para uma nova
emissora de radiodifusdo que foi fundada com o nome de “Radio Club do Brasil” com
prefixo PRA 3, iniciando suas atividades em 1° de junho de 1924.% No entanto, a nova
emissora continuou irradiando sua programag&o por intermédio da S.P.E. (Praia Vermelha)
até meados de 1926 quando inaugurou um novo estudio na Rua Bittencourt da Silva n° 21,

no prédio do Liceu de Artes e Oficios no mesmo edificio onde funcionava o jornal O Globo.

Pelo que tudo indica, a Radio Club do Brasil foi herdeira da Estacéo dos Correios e
Telégrafos, recebendo a aparelhagem de Broadcasting conforme palavras de Francisco Sa

na inauguracédo do novo estudio:

2 \/er mais em http://www.fiocruz.br/radiosociedade/cgi/cgilua.exe/sys/start.htm?sid=35

2 Encontramos nos jornais desse periodo as denominagdo Estagdo Praia Vermelha, Servigo Radio-Telephonico da Praia
Vermelha. Alguns jornais informam a programagdo da Rédio Club informando que as irradiagBes seriam feitas por
intermédio da S.P.E. Praia VVermelha, da Reparticdo Geral dos Telegraphos. (O Paiz,29/08/1925)

24 A palavra irradiar de acordo com o dicionario Caldas Aulete (2004) significa transmitir ou difundir por meio radiofénico.
25 Nesse periodo ja existiam também a Radio Clube de Pernambuco, a Radio Clube do Parana e a Radio Educadora
Paulista.(http://cpdoc.fgv.br/sites/default/files/verbetes/primeirarepublica/R%C3%81D10%20CLUBE%20D0%20BRAS

IL.pdf)
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Resta-nos, aos brasileiros, trabalhar pelo progresso das comunicacGes
radiophonicas entre nos. Relativamente a Argentina, por exemplo, muito,
nos falta realizar nesse sentido. A iniciativa particular muito tem feito,
collaborando com a oficial, a quem se deve a primeira emissora do nosso
paiz, a da Praia Vermelha. Entregue, hoje, ao Radio Club, essa
aparelhagem de broadcasting conta com outras similares, e tudo indica que
estaremos, em breve, lado a lado com as mais bem providas de
comunicacBes radiophonicas. A extensdo do nosso territorio e a
necessidade de uma intensa alphabetizagdo de nossos patricios justificam,
e tornam beneméritos, todos os esforcos que se fizerem no sentido de uma
melhor e mais ampla organizac¢ao dos nossos servi¢os de comunicagdo pelo
radio (O PAIZ, 11/06/1926).

As duas emissoras, funcionavam como associagdes ou clubes e eram mantidas pelo
“Fundo de Broadcasting” com a colaboragdo de firmas comerciais que doavam de 20 a 50
mil réis por més em troca da citacdo de seus nomes, o chamado chavao. Além das firmas, 0s
socios mantenedores contribuiam com 5 mil réis por més. Nos jornais, as duas emissoras
anunciavam a programagéo e chamavam novos colaboradores: “Por que ndo vos allistaes no
quadro social da Radio Sociedade e da Radio Club do Brasil? Ellas carecem do vosso auxilio
no afan louvéavel de difundir a cultura entre o povo brasileiro” (CORREIO DA MANHA,
02/02/1927).

Os hotéis Central e Avenida, além do patrocinio, também emprestavam as orquestras
para irradiagBes de Operas transmitidas da Agéncia dos Correios do Largo do Machado e

também do saldo do Hotel Avenida. Segundo Ferrareto (2012):

Dentro dos valores burgueses, portanto em voga, as irradiacfes tém
pretensdo educativo-cultural, incluindo, além de musica gravada e ao vivo,
até mesmo palestras de cunho cientifico. Neste quadro, expressdes
musicais mais populares como samba vao encontrar, de inicio, resisténcia
para serem veiculadas. Os clubes e sociedades de radio sdo orientados,
assim, por um associativismo idealista de elite misturado a certo
entusiasmo tecnolégico: voltada a ilustracdo dos ouvintes, impde-se uma
perspectiva cultural e cientifica. Neste sentido, destacam-se as iniciativas
pioneiras do Radio Clube de Pernambuco, fundado em 1919 na cidade de
Recife, e da Radio Sociedade do Rio de Janeiro, organizada no ano de
1923, na entdo capital federal, por Edgard Roquette-Pinto, espécie de icone
intelectual deste processo (p. 9).

Segundo Vampré (1979), Elba Dias divergia em parte de Roquette-Pinto, pois
acreditava mais em uma radio comercial e com isso a Radio Club foi a primeira a requerer e
a ser autorizada pelo Ministério da Viacdo, através dos Correios e Telégrafos, a inserir

publicidade comercial em sua programacéo (O PAIZ, 08/02/1926).
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Outro ponto de destaque da emissora foi a insercdo de musicas populares na
programacdo com a apresentacdo de cantores conhecidos pelo grande pablico como Mério
Reis, Francisco Alves, Patricio Teixeira, Gastdo Formetti, Estefanea de Macedo, Rogério
Guimarées, Oscar Gongalves, Albenzio Perrone e Elisinha Coelho com cangdes ligadas ao

folclore, que ajudaram na popularizacdo das transmissoes radiofonicas (BRAGA, 2002).

Elba Dias foi pioneiro também ao langar a primeira revista sobre o radio no Brasil,
em abril de 1926. Tratava-se da revista “Antenna” (1926-2007) - uma publicagdo que
divulgava conhecimentos basicos, pesquisas e realizagdes da entdo arte das

radiocomunicagoes.

A programacdo das duas radios podia ser acompanhada pelos jornais e incluia
concertos vocais e instrumentais, jornais, noticiarios e programas de divulgacéo cientifica,
que podiam ser “noticias historicas”, previsdo do tempo e palestras sobre diversos assuntos,

dentre as quais, as de educacao sanitaria conforme se pode aferir na Figura 25:
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Figura 25: Programagdo da Radio Sociedade e da Réadio Club. Fonte: A NOITE, 20/01/1926

Nota-se que a utilizacdo do radio nesse periodo, variava entre o lazer e as atividades
de Educacdo Sanitéria e Divulgacdo Cientifica de forma geral, tornando-se dessa forma um
dos principais veiculos de divulgacdo de conhecimentos sanitarios utilizado pelo SPES.

Henrique Autran conseguiu autorizacdo de Elba Pinheiro Dias, em abril de 1924,
para a realizacdo de palestras divulgando assuntos de salde publica todas as quartas-feiras,

entre 20 e 21 horas, na estacao do Servico de Radio-Telephonico dos Correios e Telégrafos,
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que ficava localizado no Largo do Machado (Estacdo Praia VVermelha) e as mesmas seriam
transmitidas para a capital e para outros estados do Brasil para quem possuisse um aparelho
receptor. Era possivel ouvir as palestras no Largo do Machado através dos alto-falantes

instalados na rua.

Os médicos possuiam em torno de 20 minutos para tratarem de varios temas, por
exemplo (O PAIZ, 01/04/1924):
a) como evitar a tuberculose;
b) necessidade do exame médico antes do casamento;
C) como se propaga a lepra;
d) os insetos propagadores de doencas;
e) as fontes de infecgdo;
f) a alimentacéo;
g) o valor da ginastica sueca ao ar livre;
h) cuidados as mulheres gravidas;
i) amamentacdo das criangas;
J) educacgdo das mées;
k) fatores que degeneram a raca (alcoolismo, etc).

Henrique Autran coordenou mais de 20 radioconferéncias no primeiro ano do SPES
em 1924. O numero de radioconferéncias pode ser bem maior, de acordo com as noticias dos
jornais, por exemplo, na edi¢do do jornal “O Paiz” de 18 de junho de 1824, anunciou-se a
palestra do médico Renato Kehl, seguida da informagdo que esta era a décima da série,
organizada por Henrique Autran. Ja em 25 de novembro, o periédico O Jornal anunciava a
conferéncia do médico “Que fazer para se gozar saude e ser forte” e mencionava que era a
322 da série. Neste trabalho, foram registradas as palestras indicadas no Boletim Sanitario

e/ou nos periddicos do periodo.

Em 1924 foram ministradas palestras entre os meses de abril a novembro. Henrique
Autran, além de coordenar os médicos palestrantes, também ministrou seis palestras sobre
diversos temas. Os outros médicos do DNSP que participaram foram: Amarilio de
Vasconcellos com quatro radioconferéncias; Eduardo Rabello com uma, sobre doencas
venéreas; Marinho de Andrade duas; Renato Kehl duas; Placido Barbosa uma; Fernandes
Figueira uma; Eurico Rangel uma e Theophilo de Almeida trés. No Boletim Sanitério de
junho de 1924, onde foram publicadas as conferéncias de Henrique Autran, pode-se ler a
noticia de que as mesmas foram irradiadas pela Estacdo da Praia VVermelha (Figura 26) assim

como as proferidas pelo Amarilio de Vasconcellos, também publicadas em setembro,
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fazendo mencdo a Estacdo da Praia Vermelha, evidenciando que naquele momento a radio

ainda pertencia ao Servigo de Radio-Telephonico dos Correios e Telégrafos.

|

DEPARTAMENTO NACIUNAL DE SAUDE PUBLICA

SERVIGO DE PROPAGANDA E EDUCAGAO SANITARIA

BOLETIM SANITARIO

Publicag@es sc'ientiﬁcas do Departamento
Nacional de Sadide Publica’

ANNO 3° JUNHO - 1924 NUMERO 2
SUMMARIO
Relatorio apresentade ao Sr, Dr. Carlos Chagas, Director

do Departamento Nacional de Saide Publica, pelo Dr, Ama-
rilio H. de Vasconcellos, sobre sua visita aos Estados Unidos
da Americs, na gualidade de funccionario brasileiro no grupo
de intercambio de funccionarios sanitarios na Liga das Nactes

Conferencias feitas pelo Dr. H. Autran e irradiadss pela Estagio
da- Braia Vermelha

RI0O DE JANEIROD
Off. Graph. du Inspectoria de Demographis Sanitaria

1924

Figura 26: Capa do Boletim Sanitario de junho de 1924, onde estao registradas as palestras
proferidas Servigo de Radio-Telephonico dos Correios e Telégrafos. Acervo BN

Nos anos seguintes, além dos temas de 1924, foram acrescentados outros, como

cancer, higiene escolar, infancia e o papel da enfermeira na Saude Publica. Durante os anos

de 1924 a 1927, as palestras eram semanais, sempre no horério noturno. Foram realizadas

mais de 40 radioconferéncias por diversos médicos do DNSP. Eram anunciadas junto com a

programacdo da radio nos principais jornais da cidade e também pelo palestrante que ao fim

da palestra ja anunciava a da semana seguinte.

Na publicagdo n° 18 (Figura 27) do SPES constam as conferéncias realizadas por

Henrique Autran em 1926. Nela ja ha a informacéo de que as mesmas foram irradiadas pela
Estacdo da Radio Club do Brasil.
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DEPARTAMEN

T
0 NACIONAL DE_SAUDE PUBLICA

CONFERENCIAS Sopas HYGIENE

FEITAS PELO DR. HENRIQUE AUTRAN
CHEFE DO SERVIGO DE PROPAGANDA E EDLICAC&D
| SANITARIA, E IRRADIADAS PELA ESTACAO DA
RADIO CLUB DO BRASIL

E Qe ﬁf’/j ‘
~=o e’

RIO DE JANEIRO
Demographia Senitaria

Figu ré 27: Capa do Livreto com as conferéncias do Henrique Autran
Fonte: AUTRAN, 1926. Acervo BN

No Quadro 05 foram relacionadas as radioconferéncias, proferidas pelos médicos do
DNSP e transmitidas através da Estacdo da Praia Vermelha e do Radio Club do Brasil entre
0s anos de 1924 e 1927.

CONFERENCIA DATA TEMA MEDICO PUBLICO FONTE
ALVO (DATA)
A tuberculose e os | 02/04/1924 O PAIZ
meios de evita-la (02/04/1926)
(Publicada no
Boletim sanitario) Tuberculose
A tuberculose e a 21/05/1924 O PAIZ
sua relagdo com as (21/05/1924)
profissdes Amarilio de | Populagédo
A salde do Brasil | 25/06/1924 | Saude Vasconcelos | em geral O PAIZ
e como restaura-la Publica (25/06/1924)
A tuberculose nas | 1924 Tuberculose
creancas
Dispepsias € 31/03/1925 O JORNAL
tuberculose (31/03/1925)
Tuberculose O PAIZ
(30/03/1925)
Do nosso problema | 10/03/1926 O PAIZ
sanitario; a (10/03/1926)
tuberculose




Os extremos se 16/06/1925 Populagédo O PAIZ
tocam em geral (16/06/1925)
Do problema da 1924 Alimentacdo BOLETIM
Alimentacdo SANITARIO
Das fontes de 1924 BOLETIM
infeccdo, contagio Doencas SANITARIO
das doengas e Infectoconta
como evita-las giosas
Dos insetos | 1924 BOLETIM
sugadores de SANITARIO
sangue e
transmissdo
Dos perigos dos | 20/08/1924 BOLETIM
ratos e 0os meios de SANITARIO,
evita-los; JA NOITE,
O PAIZ
(20/08/1924)
Que fazer para se | 04/11/1924 O JORNAL
gozar salde e ser Henrique Populagdo | (04/11/1924)
forte 25/11/1924 | Saide Autran geral O JORNAL
25/11/1924
Que ¢é a febre | 25/05/1925 | Febre O PAIZ
typhoide e os meios Tifoide (25E
de evita-la 26/05/1925)
O JORNAL,
BOLETIM
SANITARIO
Do  valor da
propaganda e
educacdo sanitaria
O que se deve | 20/07/1925 | Alimentacdo O JORNAL,
comer O PAIZ
(20E
21/07/1925)
Por que poderemos | 12/08/1925 | Variola O PAIZ
ter variola (12/08/1925)
A ignorancia das | 09/11/1925 | Educagdo O PAIZ
maes e o futuro dos | ( sanitaria 09/11/1925
filhos
A enfermeira da | 24/02/1926 O JORNAL
saude publica e sua Enfermagem (24/02/1926)
funcdo social e Saude
0] papel da | 17/03/1926 | publica O PAIZ
enfermeira de (17/03/1926)
saude pdublica na
solucéo do
problema infantil
Dos portadores de | 28/04/1926 | Microbiologi O PAIZ
bacilo como a (28/04/1926)
transmissores  de
doengas
Por que devemos | 12/05/1926 O PAIZ
dormir com as (12/05/1926)
janelas abertas O JORNAL
(No edificio do
Lyceu)
Como cuidar do | 06/10/1926 | Infancia Populagdo O PAIZ
futuro das criangas geral (06/10/1926)
Da higiene escolar | 20/10/1926 O JORNAL

e o seu valor social

(20/10/1926)
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A educacao | 03/11/1926 Henrique O PAIZ
intelectual nas Autran (03/11/1926)
escolas 24/11/1926 | Higiene O JORNAL
escolar (24/11/1926)
O perigo dos
mosquitos
Da educacdo dos | 16/12/1926 CORREIO
anormaes e dos DA MANHA
retardados (15/12/1926)
Dos portadores de | 1927 GAZETA DE
micrébios como na NOTICIAS
transmissores  de (1927)
doengas
Qual o melhor | 05/01/1927 | Ensino CORREIO
método de ensino Sanitario DA MANHA,
sanitario? O JORNAL
GAZETA DE
NOTICIAS,
(05/01/1927)
Habitos higiénicos | 26/01/1927 | Higiene O JORNAL
nas escolas escolar (26/01/1927)
O Unico alimento | 23/11/1925 | Alimentacdo Populacéo O
dos bebés até seis Infantil Henrique em geral IMPARCIAL
meses Autran Sobretudo (23E
as maes 24/11/1925)
Uso das farinhas | 21/12/1925 | Alimentagao (21 -
na alimentacdo dos Infantil 22/12/1925)
bebés
Os meios de evitar | 17/09/1924 | Doengas Eduardo JORNAL DO
a sifilis venéreas Rabello BRASIL,
O PAIZ
(17/09/1924)
Lombriga e seus 18/06/1924 Renato Kehl CORREIO
perigos DA MANHA
(18/06/1924)
Qual serd a maior | 30/09/1924 | Tuberculose | Placido O PAIZ,
doenga? Barbosa O JORNAL
(30/09/1924)
Os cuidados que se | 09/10/1924 | Infancia Fernandes O PAIZ
devem ter com as Figueira Populagdo (09/10/1924)
criancas antes que em
ellas existam geral
Os maus microbios | 21/10/1924 | Microbiologi O PAIZ
e os bons a Emilio (21/10/1924)
micrébios Gomes
A Raiva 24/03/1925 | Doencas O JORNAL
(24/03/1925)
Meios de evitar o 19/01/1926 | Impaludismo | Renato Kehl O
Impaludismo IMPARCIAL
(19/01/1926)
Necessidades do 09/04/1924 | Salde da ULTIMA
exame médico familia HORA
antes do (09/04/1924)
casamento
Sifilis na Infancia | 02/07/1924 | Sifilis CORREIO
DA MANHA
O bom e o mal 30/10/1924 | Sifilis O JORNAL
tratamento da (30/10/1924)

Sifilis
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Os calceteiros do 17/03/1925 Theophilo de O JORNAL,
inferno Almeida O PAIZ
(16 -
17/03/1925)
Reumatismo, 14/04/1925 | Reumatismo O JORNAL
dores 6sseas e (14/04/1925)
musculares
O que todos devem | 20/01/1926 JANOITE
saber acerca da (20/01/1926)
mais horrivel das
doengas
infectuosas
Cancro. O que §, 10/02/1926 | Doengas O JORNAL
como se evita e venéreas (10/02/1926)
como se trata.
O que sdoe o que 19/05/1926 O PAIZ
valem os (19/05/1926)
chamados
depurativos do
sangue
Por que cai 0 Doencas GAZETA DE
cabelo? relacionadas NOTICIAS
a perda de (05/07/1925)
cabelo
A Alimentacdo das | 02/12/1924 | Alimentagdo | Marinho de GAZETA DE
criancas Andrade NOTICIAS
(02/12/1924)
Higiene dos bebés | 13/08/1924 | Bebés Marinho de Mées ULTIMA
Andrade HORA;
O PAIZ
(13/08/1924)
Demografia como | 17/11/1924 | Demografia | Eurico O PAIZ
indice de satide das e salde Rangel (17 -
nacoes Populagédo 18/11/1924)
12/01/1925 Sebastido em geral O PAIZ
Barroso (12 -
13/01/1925)
Como distinguir a | 18/01/1925 | Salde e Sebastido O JORNAL
carne que deve ser Alimentos Barroso (18/01/1925)
rejeitada
Por que nos é 26/01/1925 | Séaude Sebastido Populacéo O JORNAL
nociva a Barroso em geral O PAIZ
convivéncia com (26 -
animais 27/01/1925)
Por que devem 02/03/1925 | Saude Sebastido O PAIZ
receber os nossos Barroso (02 -
dormitérios ar e 03/03/192)

luz do exterior

diversos jornais do periodo.
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Quadro 05: Conferéncias irradiadas pela Estacdo da Praia Vermelha e pela Radio Club do Brasil
entre 1924 e 1927. Fonte: quadro montado com base no levantamento de dados feita pela autora em

A documentacdo do Departamento Nacional de Saude Publica (DNSP) encontra-se

Nacional (BN), e em diferentes setores.

espalhada em diversas institui¢des, dentre as quais a Fundag&o Oswaldo Cruz e a Biblioteca
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26. A EDUCACAO SANITARIA NAS FABRICAS, ESCOLAS E
ASSOCIACOES

Além das conferéncias na Radio Club, o SPES atuou também em outros espacos da
cidade do Rio de Janeiro. Entende-se que as conferéncias sanitarias promovidas pelo SPES
foram pautadas na inteng&o de divulgar conhecimentos sanitarios para a populagéo atraves
de profissionais médicos que visavam o combate as doengas e aos habitos considerados
prejudiciais tanto a saude individual quanto a coletiva, 0 que supostamente comprometeria
a modernizacgdo e o progresso do pais. Havia uma relacdo muito forte entre a Educagéo e a
Higiene nesse periodo. Educar as criangas nas escolas e os adultos nas fabricas constituia

um elemento fundamental no projeto de modernidade das elites intelectuais do pais.
Para Paulilo (2003):

Escolarizar era educar as massas: foi a ideia de uma escola para as massas
que preencheu os discursos acerca da educagdo popular com seu contetido
politico. Seu significado foi evidente para os intelectuais que se ocuparam
com os negdcios da instrucdo publica ___ tratava-se de fazer da escola mais
um mecanismo que permitisse a regulacdo das relagfes sociais, mais um
dispositivo de controle das suas oscilagdes (revoltas, greves, motins e
manifestacOes partidarias) e irregularidades (sobretudo a marginalidade).
O problema disciplinar expressado por ambas as reformas da instrucdo ndo
era o da punicdo, mas o de impossibilitar uma ma agdo. Ponto fulcral da
questdo foi o investimento em mecanismos sutis de disciplina capazes, no
entanto, de interiorizar as "boas" normas da conduta na crianca. Foi por
meio da idéia de "autogoverno" que se encaminhou a questdo. Atividades
e ligbes de cunho moral, vigilancia e inspecdo regulares mobilizaram o
corpo infantil no exercicio diario do autocontrole de si e na aprendizagem
dos comportamentos socialmente valorizados (p.112).

Para os médicos do SPES, a informacao deveria ser dada para criancas e adultos, por
isso a educacdo sanitaria permeava espacos significativos da cidade, o espaco da instrucéo
(escolas), o da producéo (fabricas), da sociabilidade (associacdes) e o familiar (lar) através
das ondas do rédio. Havia uma relacéo das conferéncias entre esses espacos. Educavam-se
ndo somente as criangas mas também os operérios nos espagos fabris, nas associagdes.
Usavam-se também espacos de lazer como 0s cinemas e as pragas e 0s coretos. Educar a

populacéo do Distrito Federal tornou-se uma das principais acdes do DNSP!

Henrique Autran da Matta Albuquerque, juntamente com os outros médicos do
Departamento Nacional de Salde Publica, organizou uma série de conferéncias para serem

dadas nas fabricas, empresas, escolas publicas do Distrito Federal, associacdes e outros
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lugares. Essas conferéncias foram realizadas, no periodo de 1923 a 1927, pelos médicos do
Departamento Nacional de Salde Publica, entre os quais, Méario Kroeff, Thedphilo de
Almeida Torres, Sebastido Barroso e Amarilio de Vasconcellos, este UGltimo era o

responsavel pelas conferéncias sobre tuberculose.

No ano de 1923, foram realizadas conferéncias na Associagdo dos Empregados no
Comércio. A primeira foi ministrada pelo médico Antonio Luiz de Barros Barreto em 11 de
setembro e teve como tema: os animais transmissores de doencas. O médico utilizou
projecdes luminosas para melhor ilustrar o assunto. No mesmo més, no dia 25, Henrique
Autran deu a palestra “Como se apanham as doengas” e passou um filme sobre tuberculose.
(O Paiz 25/09/1923).

Além da Associacdo Comercial dos Empregados no Comércio, de acordo com a
matéria publicada no jornal O Paiz do dia 11 de setembro de 1923, a Secéo de Propaganda
e Educacdo Sanitaria iria realizar, duas vezes por semana, conferéncias de higiene em

fabricas e estabelecimentos coletivos.
Para Oliveira e colaboradores (2012):

O discurso médico-higienista aproximou-se do ambito e das praticas
educativas tornando-as espacos privilegiados de sua acdo e da
disseminacdo de seus “diagndsticos” e de suas “prescricbes” para
solucionar os problemas sociais do pais (ou as doencas da sociedade), o
que passaria, necessariamente pela constituicdo de uma consciéncia
sanitaria e higienizada notadamente docil e disciplinadora” (p. 9).

Em 20 de margo de 1924, Henrique Autran encontrou-se com o diretor da Light, com
o intuito de realizar, nas dependéncias daquela empresa, diversas conferéncias sobre salde
publica, tanto para os empregados do sexo masculino quanto para as do sexo feminino,

basicamente as telefonistas. Conforme noticiava o Jornal “A Noite”:

Incentivo a propaganda da sanitéria.

Uma série de conferencias nas dependéncias da Light, Dr. Henrique
Autran, chefe do Servigo de Propaganda e Educacdo Sanitaria do D. N. S.
P., esteve em conferencia com o Sr. Hutt, director da Light, no de realisar
nas dependéncias daquella empresa diversas conferencias sobre saude
publica, tanto para os homens, empregados nos seus diferentes servicos,
como ainda para as telephonistas. Taes conferencias serdo feitas
systematicamente, em hora marcada pela directoria da Light, que se
promptificou a attender s solicitagdes do Servico de Propaganda. (A
NOITE, 21/03/1924)
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As conferéncias realizadas na empresa tiveram como tema a "Tuberculose e 0s meios
de evita-1a" e foram ministradas pelo Dr. Amarillo de Vasconcellos, durante o0 més de abril
de 1924, para as telefonistas das estacGes: Norte (no bairro de Cascadura), Central (Figura
28) e Vila Isabel. Essa palestra fazia parte de um conjunto de conferéncias que foram dadas
em 1924, chamado de “Série Estabelecimentos Industriais”, as mesmas foram proferidas nas
fabricas pelos médicos. Além da Light, a mesma conferéncia foi levada a diversas fabricas,
dentre as quais a Fabrica de Tecidos Cruzeiro, localizada no bairro do Andarai, a Fébrica de
Calgados Polar e a Fabrica de Vidros Esberard, ambas localizadas em S&o Cristovéo.2

Edificio  séde da The ight and Power
and Power (i rua i

Sidge de Ia The Rio d
Rue

Figura 28: Sede da Light. Fonte: Album da Cidade do Rio de Janeiro, 1922, S/P.

Além das empresas citadas, foram realizadas, por outros médicos do DNSP, outras
conferéncias, todas coordenadas pelo Dr. Henrique Autran, na Associacdo dos Empregados
do Comércio do Rio de Janeiro, nas fabricas e associacdes classistas, nas escolas publicas
do Distrito Federal e no Anfiteatro da Policlinica Geral do Rio de Janeiro. O médico
Theophilo de Almeida Torres, por exemplo, deu conferéncias sobre: doengas venéreas que

faziam parte da série “Educacdo do Povo”.

% Detalharemos melhor as palestras sobre tuberculose no 4° capitulo desta tese.



PALESTEA DATA ASSUNTO LOCAL FUBLICO FONTE
ATLVO
s pearizos da 12021927 | Doengas Aszsociacio | Estivadorss O Jornal
Sifilis vEnérzas dos (1102/1527)
2z tivadors
Osperizos das | 200031927 | Doengas Aliangados | Operanos 0 Fair
doencas venérsas Chperarios (20/08/1527)
Vemereas zm caleados
Doencas 20/04'1927 | Dioengas Fibrica Operanos Correioda
Vamareas vEnsrmas Crzsim manh3
{2004/ 1927
Sifilis eos medos | 12041527 | Dioengas Fabrica de Operanos Correioda
de evita-la VENSrEas tecid os hianhs
Botafoero O Imparcial
(12041927}
Doencas 200051827 | Doengas Fabrica Operanos 0 Paiz
Yenereas VEnsrsas Corcovado {(20/05/1927)
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Quadro 06: Conferéncias do médico Theophilo de Almeida Torres. Fonte: Periddicos de 1927

No Quadro 07 listamos outras conferéncias: 12 conferéncia de 1925 que foi proferida
na Associagdo dos estivadores e outras dadas em 1927. Durante a gestdo do médico
Clementino Fraga, foram proferidas conferéncias que faziam parte de uma série chamada

“Educagéo do Povo”.
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PALESTRA DATA ASSTINTO PALESTRANTE | LOCAL PUELICO ALVO FONTE
Os perizosd as doencas MOT1935 Coengs Exrmode Azsvedo | Unizodes estivedorss | Estivadors: O Pziz
TENETERS & 08 meios de W enerezs OLOT1935
aita-lay
Cancer & doengas TIETEE CEnCe Fimino Von Azsocixzodoe Empregzdosdo constcio | lornal  Gazets
ancerosas, meios de evitar. | (T Dollingsr de Gragz | empragados do e Moticias
comarcio {1248.15926)
0 tratamento da T&LTErT Tuberculoss Genesio Hitengz AzsocizEo dos Emprezzdosdo comercio | O Tarnal
tuberculose empregzios do (18001227
Comercio
Tuberculose 18041827 Tuberculoze EuznioCoutinho | Fzbricza da tecidos Crperzrice 0 Impardal
(serie Educacio do povo) Botfoep (Tifuc) (190192 Ty
O Peiz
(17041907
Oy perizosd a Sifilis o197 Bifiliz Joaquim de Mattos | Azsocizzo dos Empragzdosdo comercio | O Jarnzl
(serie Educacio do povo) (Motta) =mpreEsdos do =m geral {01937y
comercio
Fonte de contagio ¢ meics ISTONT Trozngs venersz: | Alzrio Foroedd Azsodixzo doe Emprazzdosdo comarcio | O Tmpardal
de transmissdn das doencas =mpr=zdos do 2 garal (234021582 T)
TVENErEas comarcio O Jarnal
O Pziz
Eguednnggra:n TOa TS Higzn= Topes Fzabricz Cruzetro Crperarice [ 5 da
(serie educaciodo pove) (Tifucz) manhd
(20041907
Doencas venerease meios 25041827 Coengs vensreas | Dosllings & Gragz | Associzfo Alliengz | Operarice O Jarnzl
de evita-las. dos oparanios e (24041507
calczdos
Ferizo das molestias [V E e Rk Sockdede UniZodos | FomuEE: O Tornal
VENETERS & 05 meios de . FognisEs {61937y
aita-lay Cioengs Vengrazs | Annibal Pratz O DPziz
(0602152 T
TTELTarT AzsocizEo dos Camroczios [):=H
CHTOEII0E {1700192 T
Da tuberculose & os meios oT0R197 Tuberculoze Ay da Mirzndz Azzociziodoe Empragados em trapiches | O Dziz
de evita-la =mpre=sdos sm da cafz {01937y
trzpiches de czif

Quadro 07: Lista de outras conferéncias

Nas fabricas Cruzeiro e Botafogo (Figura 29), as palestras foram realizadas em abril

de 1927. E na Fabrica Corcovado (Figura 30), localizada no Jardim Botanico, foi realizada

em maio do mesmo ano.

Figura 29: Fabrica de tecidos Botafogo.
Fonte: http://www.novomilenio.inf.br/santos/h0300g32b.htm acessado em 09/01/2016
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T

Figura 30: Fabrica Corcovado.
Fonte http://www.novomilenio.inf.br/santos/h0300932b.htm#fotol, acessado em 09/01/2016.

Nas escolas, as conferéncias tinham como publico-alvo ndo s6 os alunos mas também
os professores, e 0s temas incluiam assuntos relacionados aos cuidados com as criangas, a
formacdo das mées e 0os meios de evitar a tuberculose. Foram dadas, entre 1924 e 1926, com
temas relacionados a tuberculose, a infancia e a maternidade. Agrupamos essas conferéncias
juntamente com as que foram dadas para professoras na Policlinica do Rio de Janeiro, em
1926, no capitulo especifico sobre Infancia e Higiene Escolar.

Henrique Autran era o chefe do SPES e tinha a responsabilidade de realizar e
coordenar as conferéncias bem como convocar os médicos das inspetorias para realizarem

as conferéncias na Radio Club e em outros espagos.
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3. SAUDE E DOENCA NA VOZ DE HENRIQUE AUTRAN

Neste capitulo serdo analisadas trés conferéncias que tinham como publico alvo, a
populacdo, uma vez que as mesmas foram transmitidas através do radio e tinham como temas

principais: a alimentacgdo, as doencas transmissiveis e 0s insetos transmissores de doengas.

3.1. ALIMENTACAO E AS A DOENCAS

Na primeira conferéncia proferida por Henrique Autran, em 08 de maio de 1924, o
tema foi escolhido foi a alimentacdo, alias, este tema também foi trabalhado no periddico A
Saude Publica como ja foi ressaltado anteriormente. Nos anos seguintes, ele falou
novamente sobre este assunto através de uma série de palestras realizadas em 1925: “O que
se deve comer” e “Das vitaminas do ponto de vista higiénico”. Em 1926 as palestras sobre
alimentacdo foram as seguintes: “Leite”; “Dos diversos leites lembrados e suas doses”; “A

producdo do leite e sua conservacdo”.

A alimentagdo infantil também foi tema nas conferéncias: “O Unico alimento dos
bebés até seis meses”; “Como se deve alimentar os bebés”; “Das farinhas na alimentagao

dos bebés”.

Durante boa parte do século XI1X, as relacdes entre alimentacéo e salide funcionaram
como uma das explicacOes para as Varias doencas na cidade do Rio de Janeiro. Segundo
Couto (2014):

Muitas das nogdes que circularam nos meios cientificos da capital do pais,
a partir da terceira década do século XIX, e que versaram sobre nutricdo
incorporaram, por exemplo, novidades vindas de areas como a Quimica e

a Fisiologia. Estas nogdes sobre alimentacéo e nutrigdo ganham expressao,
entre outras, na forma de teses e dissertacbes médicas (p. 41).

Algumas teses da Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro realizaram pesquisas
sobre a alimentacéo das classes populares como, por exemplo, “Qual a Alimentacdo de que
usa a classe pobre do Rio de Janeiro e sua influéncia sobre a mesma classe” (1865) do Dr.
Antonio Corréa de Souza Costa. Essas teses procuravam evidenciar as questdes alimentares

no periodo.
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No inicio do século XX, o tema continuou sendo abordado nas teses, sendo que nesse
momento relacionavam a alimentacao e a tuberculose. Humberto Martins Vieira, em 1907,
apresentou a tese “Regimento alimentar dos tuberculosos” na qual aponta para as

necessidades alimentares das pessoas acometidas pela doenga.

No ano seguinte, as teses apresentadas sobre o tema foram: “A alimentagdo no
Brasil” do médico David Correa Rabello e “Superalimentacdo nos tuberculosos” por Mario

Moutinho dos Reis.

Em Séo Paulo também ocorreram acdes de educagdo sanitaria atraves do Instituto de
Higiene de Séo Paulo no decorrer do século XX. Os intelectuais do Instituto produziram
materiais de propaganda sobre alimentagdo, cursos para educadores sanitarios sobre

educacdo alimentar e também langaram cartilhas de higiene.
Segundo Jaime Rodrigues (2007)

O vinculo entre higiene e educacdo pode ser exemplificado na analise da
ja mencionada Cartilha de Higiene, de Almeida Junior. Nela, havia
restricdes relacionadas as gulodices entre as refei¢fes, ao café, aos chas e
as bebidas alcodlicas para as criangas. O autor da Cartilha empenhou-se
neste Ultimo item, fazendo afirmacGes contundentes para o imaginario
infantil: "o filho do beberrdo nasce fraco e doentio, quando ndo nasce
idiota. Para as criancas, o alcool é um veneno perigoso. Os pais que ddo
alcool aos filhos cometem um crime". Entre as "oito regras de ouro" da
higiene, o autor dedicava duas a alimentagdo: o consumo de verduras e
frutas; e a ingestdo de leite no lugar de café ou cha (p. 233).

A preocupacdo com a alimentacdo também foi um dos temas abordados nos
Congressos de Higiene. No primeiro, realizado em 1923 na cidade do Rio de Janeiro, (Figura
31) foram debatidos quatro temas sobre alimentacéo: fiscalizagdo sanitéria dos géneros
alimenticios; abastecimento do leite; alimentagdo escolar e pré-escolar e alimentagdo dos
soldados brasileiros (ANAIS, 1926: pp. 99-138).
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Congrcsso de Hyg‘icnc

A szssfio Inaugural do Primeiro Congresso Brasileiro de Hygicne, realizada no dia 1® de ente Ao icio do Syvllogeu . Ao alto, um aspecto da
solemnidncde no oceasiio em que o dr. Carlos Chagas, director geral do Departamenta N

Jublica ¢ presidente do Congressy, proferia
o discurso innugural. Em baixe um grupo de Congressisins.

Figura 31: Sessdo inaugural do Primeiro Congresso de Higiene.
Fonte: REVISTA DA SEMANA, 1924.

A Faculdade de Medicina premiou a tese “Caréncia Alimentar e Vitaminas”,
defendida em 1923, pelo médico Hélio de Araujo Maia com a Medalha de Ouro. O autor
analisou os alimentos do ponto de vista higiénico, bioquimico e fisiol6gico. Estudou a
relacdo entre o beribéri e a alimentacdo no Norte do pais (com base em charques, carne secas

e farinhas) para justificar o alto indice da doenca na regido.

O escorbuto, adulto e infantil, também foi abordado nessa tese bem como o valor
alimentar de diversos produtos derivados do leite. O trabalho foi elogiado por Afranio
Peixoto: “é um livro para ser lido, estudado, aplaudido e ainda esperado em outras edi¢des”
(REVISTA DA SEMANA, 11/10/1924).
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Diante de tantos estudos sobre alimentac&o e a pertinéncia do assunto na década de

1920, Henrique Autran ndo poderia deixar o assunto de fora da educagéo e da propaganda

sanitaria. O tema foi divulgado tanto nos folhetos quanto nas conferéncias.

Analisando a conferéncia de 1924, a primeira da série, pode-se notar que alguns dos

pontos abordados foram desdobrados em outras conferéncias. Nessa palestra, Autran inicia

discorrendo didaticamente sobre o conceito de alimento. Citou médicos importantes, como
os fisiologistas franceses Claude Bernard (1813-1878) e Albert Dastre (1844-1917). Iniciou

a conferéncia relacionando o conceito de alimento com a formagéo de energia e a produgéo

de calor:

Alimento € tudo que uma vez ingerido e digerido determina a renovacédo
das perdas organicas, formando-se energia, com producdo de calor,
movimento, capacidade para o trabalho e crescimento.

Sabe-se que a quinta parte da energia do corpo é gasta em produzir
movimento e as quatro quintas restantes partes restantes em produzir calor,
sendo verdade, pois 0 que dizia o grande Claude Bernard — “o calor é o
movimento e 0 movimento é a vida” ou o que diz Dastre. Os fendmenos
da vida sdo metamorfoses energéticas, do mesmo modo que 0s outros
fend6menos da natureza” (AUTRAN, 1924: p.31.)

Mais adiante o médico ameniza o tom da conferéncia para que a mesma seja

compreendida por diversos publicos. Faz analogia do corpo humano a uma maquina,

comparando as relagdes dos alimentos com o organismo e dos combustiveis com as

maquinas.

Em suma, comparando 0 nosso organismo a uma maquina, os alimentos
sdo o carvao que fazem mover esta maquina. Julga-se a qualidade do
alimento, pela quantidade de calorias que ele pode dar, e, ainda mais,
avalia-se a quantidade de alimentos que um homem necessita diariamente
pelo nimero de calorias que eles produzem. (idem)

Ele ressaltava que o nimero de calorias necessario ao homem estaria relacionado ao

gasto de energia com 0 movimento e com o trabalho:

Aconselha-se para se conseguir o nimero total de calorias necessarias ao
nosso organismo, 0 peso exato de cada um dos nossos alimentos pelas
calorias por eles produzidas, certo de que o homem precisa de tantas
calorias quantos sdo os dispéndios de energia com o trabalho, e com o
movimento (p. 31).
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Outro ponto que ele considerava importante é a relacdo entre o consumo de calorias
com as atividades profissionais. Por exemplo, para os advogados, os “homens de gabinete”
e os intelectuais ele propde um consumo médio de 2.500 calorias. J& para os ferreiros e 0s
soldados em campanha ele sugere uma média de 4.000 calorias. E para uma pessoa que ande
16 horas de bicicleta em um terreno plano, ele diz que a mesma precisa de 9.000 calorias. O
autor preconizava que as pessoas idosas deveriam comer menos que 0s jovens. Atualmente,
sabemos que 0 gasto energético estd relacionado a diversos fatores tais como atividades

fisicas realizadas, distarbios endécrinos, idade, sexo, altura e peso, dentre outros.

O médico também classificava os alimentos de acordo com a origem: animal, vegetal

e mineral, detalhando as propriedades dos mesmos aos ouvintes conforme podemos ver
abaixo:

Os alimentos podem ser animais, vegetaes e minerais, ou ainda alimentos

azotados e ndo azotados. Como todo typo de alimentos azotados temos a

carne, e como tipo dos ndo azotados temos o assucar e os hidrocarbonetos,

ou feculentos. Modernamente séo os alimentos classificados segundo sua

composicdo, e assim, teremos as proteinas, os hydrocarbonetos, as

gorduras, 0s saes inorganicos e as vitaminas, substancias que

desempenham alto valor na nutricdo e que sdo consideradas por Mac

Callum, grande autoridade em hygiene, factores accessorios da mesma (p.
32).

Autran destacava a composi¢do das proteinas: “séo substancias coloides que contem
carbono, hidrogénio, oxigénio, azoto (nitrogénio) e enxofre unidos ao fésforo na sua maioria
e ao ferro, em algumas”. Exemplificava alimentos que contém proteinas: carne, leite, ovos,
ervilhas, feijdo e em pequena quantidade em alguns vegetais frescos. Percebe-se que a
conferéncia tem o objetivo de esclarecer pontos cientificos da alimentagéo, mas ao mesmo
tempo exemplificar questdes praticas como, por exemplo, ao destacar dentre os alimentos
que contém proteina, quais devemos comer em maior ou menor quantidade. Ele ressaltava,

por exemplo, a importancia do leite para a formac&o da proteina humana e também do figado.

Além das proteinas, o médico explicava também a necessidade de consumo de
elementos presentes em outros alimentos tais como “os alimentos: hydro-carbonados ou
hydratos de carbonio sdo compostos ternérios que encerram carbonio, hidrogénio, e oxigénio
e se representam pelos cereais, em geral, e, ainda, pelo assucar da canna; estes alimentos

servem papa produzir calor e o poder muscular” (p. 33).
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Aconselhava o consumo de batatas?’, ressaltando que as mesmas possuem proteinas
e podem tornar-se um alimento completo quando se adiciona gordura. Ressaltava as
propriedades da mesma na alcalinizagéo do sangue e da urina, favorecendo a dissolucéo do
acido urico e prevenindo a gota. Sobre as gorduras, ele diz que as mesmas sdo importantes
juntamente com os agUcares e a farinha para engordar. Mas alerta as pessoas gordas para ndo

abusarem desses alimentos.

Autran considerava 0s sais minerais importantes no processo de alcalinizagdo do
sangue, dando destaque aos fosfatos de célcio, sodio e aos sais de ferro existentes nos frutos
e nos legumes. Sobre as vitaminas afirmava:

Embora ndo sejam ainda uma substancia de valor chimico perfeitamente definido,
todavia desempenham um papel importante na alimentagdo e na nutri¢do, sendo
gue a sua auséncia nos alimentos determina uma série de doencas de caréncia; sdo

ellas o beribéri, o escorbuto, o rachitismo, a atrophia da infancia, a pelagra, etc
(idem).

Nessa conferéncia pode-se perceber a preocupagdo do médico em explicar
didaticamente a composicdo dos alimentos bem como a importancia na ingestdo dos
mesmos. Nessa parte sobre as vitaminas é interessante observar a referéncia ao trabalho
pioneiro de Casimir Funk (1884-1967), bioquimico polonés que demonstrou que substancia
antiberibérica no arroz ndo polido era uma amina, logo depois chamada de vitamina.

Foi Funk quem primeiro isolou, em 1913, um corpo cristalizado, dos extracto
alcodlico de cuticulas de arroz, e do levedo de cerveja, substancias com grande
valor curativo para a polynevrite experimental das aves, e, por elle, denominada

vitamina que é uma expressao sem valor chimico definido, é verdade, mas que
constitui uma nova classe de alimentos, denominados nutraminas (p. 33).

Logo em seguida, 0 médico citava também o trabalho desenvolvido pelo bioquimico
americano Elmer Verner McCollum (1879-1967) sobre o papel das vitaminas na nutri¢éo.
Abordava mais precisamente a funcéo das vitaminas A, B, C e D dizendo em quais alimentos
elas poderiam ser encontradas e quais doengas estavam associadas a auséncia das mesmas

no organismo:

27 Apesar da batata ter em sua composicdo uma grande quantidade de carboidratos ela também possui proteina como afirma
0 médico. Estudos atuais isolaram a proteina que se chama patatina e mostraram que ela é um antioxidante. Ver mais em:
LIU, Yen-Wenn et al. Patatin, the Tuber Storage Protein of Potato (Solanum tuberosum L.), Exhibits Antioxidant
Activity in Vitro in J. Agric. Food Chem., 51, 4389-4393, 2003.
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A falta de vitamina A na alimentacdo impede o crescimento, faz parar a
calcificagdo dos dentes, e determina uma doenca dos olhos chamada
xerophatalmia: os olhos ficam inchados e abrem com dificuldade, o branco
dos olhos inflama-se, podendo resultar a cegueira. A vitamina A sendo
necessaria ao crescimento, é ainda, por isso , considerada antirachytica, e
a sua falta na alimentacdo determina as seguintes doencas: rachitismo,
ostemalacia e hemeralopia (p. 34).

O autor discorria ainda sobre a vitamina B e sua presenca no embrido dos cereais
(trigo, milho, aveia, arroz sem ser polido, feijdo, centeio, etc.), nas verduras, no rim, figado,
no leite, nos ovos e em pequena quantidade na gordura da carne de vaca e de carneiro. Sobre
a falta da vitamina na alimentagéo dizia que provocava “uma doenga de caréncia chamada
beribéri, que podera ser evitada e tratada com o uso de arroz sem ser polido, ou ndo

descorticado, do pdo completo, de frutas, frescas, de figado, rim, etc” (p. 34).

Embora Henrique Autran afirmasse nessa conferéncia que o beribéri era uma doenca
de caréncia, a causa bem como a possibilidade de contdgio foram fatores muito debatidos
entre 0s médicos no final do século XIX até a década de 1920, provocando uma divisdo entre
0s meédicos: 0s que acreditavam em uma teoria microbiana e os que acreditavam na teoria

alimentar.

No inicio do século XX, as pesquisas de Christian Eijkman (1858-1930) e Adolpho
Vorderman (1844-1902) j& apontavam o beribéri como uma doenca decorrente da

deficiéncia de vitamina B1 (tiamina). Contudo:

A divisdo de opinides sobre as causas da doencga ndo se extinguiram com
as descobertas dos cientistas acima citados. Contudo, ja se tinha como
certo, por volta segunda década do século XX, que havia dois tipos de
beribéri, isto é, 0 Umido e o seco. O primeiro se manifestava na forma de
um edema nos membros inferiores, atingindo, em seguida, o tronco e a
face, enquanto que o segundo, com maior probabilidade de dbito, era tido
como o responsavel por provocar, nos doentes, paralisias incuraveis. Na
prevencdo e no tratamento a recomendacdo era 0 repouso, o reforco
alimentar e a ingestdo de vinho de quinina (LEONZO, 2012: p. 91).

O Beribéri foi discutido em uma sesséo da Academia Nacional de Medicina realizada
em junho de 1921 na qual o médico Lopes Rodrigues falou de sua experiéncia nos casos da

doenca na Marinha. Ele ressaltou que a doenga “era uma intoxicacdo de origem intestinal,
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fosse por substincia tdxicas oriundas dos alimentos, seja por absorcdo de toxicos

provenientes de parasitas que habitam o intestino” (O PAIZ, 03/06/1921).

Rodrigues também acreditava que a doenca era contagiosa de forma direta e indireta
através da agua, sendo o necator americano um dos parasitas responsaveis pela transmisséo
(O PAIZ, 03/06/1921).

Diferentemente de Rodrigues, Henrique Autran compartilhava das teorias
alimentares acerca da causa de algumas doengas, conforme podemos ver na palestra

analisada. Informava quais alimentos possuem vitamina C:

A vitamina C, sollvel na agua e no alcool diluido, é encontrada nos
legumes, couve, cebola, nabo, cenoura, tomate, nas fructas, limdo,
especialmente o galego, maméo, laranja, etc. Existe ainda em pequena
quantidade no leite, na carne e na batata. Ella é das vitaminas conhecidas
a mais fragil ao calor (p. 34).

E mais adiante ressaltava a importancia do leite por conter os quatro tipos de
vitaminas, principalmente a do tipo A. Ele ressaltava que a fervura do leite alterava as
vitaminas principalmente a C, por isso aconselhava que a alimentagdo das criangas fosse
complementada com suco de laranja, extrato de nabo e cenouras. Mas alertava que “o

melhor, porém, é dar o leite materno, para o qual ndo h4 substituto perfeito™ (p. 35).

A fala sobre o leite materno é extremamente atual assim como a que podemos ler

abaixo sobre a agua:

A &gua ndo sendo um alimento propriamente dito, o é, entretanto,
indispensavel a alimentacdo e a nutricdo por ser um veiculo e um
dissolvente. Ella constitue no sangue um elemento de muita importancia.
E, portanto, um fator necessario a alimentacdo e & vida. Todos devem
beber, no minimo, seis copos de agua por dia, sendo, um em jejum, um
antes do almogo, outro no almogo,um antes do jantar, outro no jantar, e
outro a noite (p. 35).

Mesmo que ndo haja, atualmente, essa rigidez de horarios no que se refere a ingestao
de &gua, hoje é recomendado o consumo em média de 2 litros por dia, 0 que se aproxima
muito dos 6 copos sugeridos pelo médico. Autran terminava a palestra recomendando o
consumo de frutas, legumes, cereais, leite e todos os alimentos que possuem as vitaminas

citadas. No entanto, pede moderagéo no consumo de carnes e ovos.
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Ao final agradece aos ouvintes e anuncia a palestra da semana seguinte que seria
dada pelo Renato Kehl sobre os “Fatores Degenerativos da Raga”. Pelo que encontramos
nos arquivos referentes ao SPES percebemos que o médico Renato Kehl atuou de maneira
limitada dando apenas trés conferéncias na Radio Club. Ele ndo deu por exemplo palestras

nas escolas, associacdes e nas fabricas.

O médico foi um dos principais eugenistas brasileiros, nascido em Sdo Paulo, em
1889, inspirou-se nas teorias racistas desenvolvidas pelo inglés Francis Galton (1822-1911),
pelo Conde de Gobineau (1816-1882) e pelo médico baiano Raimundo Nina Rodrigues
(1862-1906) que fez Escola, formando o primeiro grupo de eugenistas do pais (BARRETO,
FILGUEIRAS, 2009).

No trabalho apresentado por Castro Barreto e Renato Kehl em 1922 na sesséo de
Medicina Social do Congresso Nacional dos Praticos “O meédico e o culto da Raca” destaca-
se 0 papel dos médicos como fundamentais para o desenvolvimento da Sociedade,
enfatizando principalmente as a¢fes do médico eugenista. Eles classificam os médicos em

cinco grupos de acordo com as especialidades abaixo discriminadas:

Ao médico socidlogo - Compete sintetizar e vulgarizar os resultados
praticos das diversas doutrinas biologicas e sociais informando os
costumes e leis sociais dos povos e governos, com o fim de tutelar
suficientemente a vida fisica, moral e econémica das nagdes., mediante a
diminuicdo da morbidez e mortalidade humanas, a prolongacdo média da
vida da classe pobre e a melhoria da espécie;

Ao médico higienista, cabe o estudo das relagdes sanitarias com o mundo
exterior e os meios de fazer contribuir estas relacfes para a visibilidade do
individuo e da espécie. Pertence-lhe a missao nobilitante de tornar o meio
favoravel aos seus semelhantes, estabelecendo regras no sentido de
conciliar as exigéncias organico individuais com as contigéncias
mesoldgicas;

Ao médico clinico, reserva-se o arduo dever de lutar contra os infortdnios,
contra as doencas, socorrendo os enfermos, levando-lhes o animo, a
consolacdo, o lenitivo, o remédio, que trard a cura ou pelo o alivio para o
sofrimento- é o mensageiro da salde, da paz, da misericérdia, da alegria
nos lares;

Ao médico experimentalista cabe a funcdo transcendente de investigar as
incognitas que encerram os problemas da vida e da morte. Sdo esses
incansaveis pesquisadores, cujas horas e dias transcorrem no silencio
afanoso do estudo e da meditacdo, que nos revelam causas dos males e 0s
meios de 0s sanar e evitar;

Ao médico eugenista compete uma ingente tarefa lutar pelo
aperfeicoamento integral da espécie humana, harmonizando,
intensificando os esforgcos do médico sociélogo, do higienista, do
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experimentalista, do clinico - erigindo sob uma clpula sagrada, todos os
dogmas da ciéncia que constituem o templo da religido de Galton”.
(ACTAS,1923, p.430).

Para Kehl a construcéo de uma Nacgdo moderna esbarrava na miscigenagdo do povo
brasileiro. E neste sentido caberia ao médico eugenista a missdo de modernizar o pais,
aperfeicoando a espécie e facilitando o trabalho dos outros colegas.?® Embora realizassem
algumas agBes em comum € interessante que Kehl diferencia 0 médico higienista do
eugenista. Apesar da eugenia estar em voga em alguns preceitos de educacéo sanitaria. No

SPES percebemos uma maior presenga dos médicos higienistas.

3.2. ATEORIA MICROBIANA E A PALESTRA “DAS FONTES DE INFECCAO,
CONTAGIO DAS DOENCAS E COMO EVITA-LAS”

A segunda palestra que serd trabalhada neste capitulo, “Das fontes de infeccéo,
contagio das doengas e como evita-las”, trata das doencas que mais afetavam a populacéo
da cidade do Rio de Janeiro entre final do século XIX e o inicio do século XX: tuberculose,
difteria, meningite, gripe, escarlatina, disenterias, colera morbus, sifilis, gonorreia e lepra

eram as ceifadoras de vida da capital.

O homem sempre se preocupou com a descoberta das formas de transmisséo de
doencas contagiosas. Até meados do século XIX, os médicos desconheciam as causas das
doencas transmissiveis. Atribuia-se as causas religiosas, ao ambiente, a alimentacdo, aos
fluidos corporais (humores), ao ar (teoria dos miasmas) etc (MARTINS, 1997). No Brasil, a
Teoria dos Miasmas influenciou grande parte dos médicos e engenheiros que viam a questao

da salubridade das cidades intimamente ligada as questdes de urbanidade.
Segundo Mastromauro:

O assunto “miasmas” era muito debatido entre os profissionais porque a
palavra traduzia quase tudo o que tinha relagdo com insalubridade, além de
ser algo desconhecido: acreditava-se serem os miasmas emanagdes nocivas
invisiveis que corrompiam o ar e atacavam o corpo humano. Os miasmas
seriam gerados pela sujeira encontrada nas cidades insalubres, e também

28 \/er mais sobre o assunto em KEHL; Renato. Eugenia e Medicina Social — problemas da vida. Rio de
Janeiro:Livraria Francisco Alves, , 1923. 22 ed 247 p.

KOBAYASHI, Elizabete Mayumy. Eugenia e Fundacgéo Rockefeller no Brasil: a saiide como instrumento
de regeneracdo nacional. 2007, 103 f. Dissertagdo(Mestrado em Politica Cientifica e Tecnoldgica) -
Departamento de Politica Cientifica e Tecnoldgica, Institutode Geociéncias, Universidade Estadual de
Campinas,Unicamp, Séo Paulo.
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por gazes formados pela putrefacdo de cadaveres humanos e de animais
(MASTROMAURGO, 2011: p. 1).

Essa teoria orientou as medidas profilticas sobre as epidemias na maioria dos paises
do mundo, durante o século XVIII e boa parte do século XIX, quando novos estudos sobre

formas de contdgio comegaram a mostrar elementos diferentes na transmisséo das doencas:

Em 1835 o advogado italiano Agostino Bassi (1773-1856) mostrou de
forma conclusiva que a muscardina, uma doenca dos bichos-da-seda, era
produzida por um fungo microscépico. No ano seguinte, o médico francés
Alfred Donné (1801-1878) detectou a presenga de um microorganismo, o
Trichomonas vaginalis, numa doenga venérea. VAarios outros
pesquisadores comecgaram a associar microorganismos a doencas, mas
geralmente sem identificar o agente e sem estabelecer uma relagdo causal.
Alguns exemplos importantes foram a descoberta de vibriGes nos dejetos
de doentes com colera, por Félix Pouchet (1800-1872), em 1849; e a
identificacdo do bacilo causador do antraz (ou carblnculo) dos carneiros,
por Casimir Davaine (1812-1882) e Pierre Rayer (1793-1867), em 1850.
(MARTINS, MARTINS, 2016: p. 4).

Essas pesquisas deram base para que o campo da Microbiologia fosse desenvolvido,
a partir da década de 1860, por Louis Pasteur (1822-1895) sobre a relagdo entre doencas e

micro-organismos. Pasteur era quimico de formagéo e:

Os estudos da fermentacdo conduziram-no as investigacbes sobre a
natureza das doencas. Comecgou por se dedicar as doengas do bicho-da-
seda passando as dos vertebrados e do homem. Nos vertebrados estudou o
carblnculo e a colera nas galinhas e a erisipela e a peripneumonia nos
porcos. Em colaboragdo com E. Roux (1853-1933) e Chamberland (1851-
1908) demonstrou a etiologia do carblnculo e iniciou as bases de uma
profilaxia em termos cientificos, condicionadas por indmeras dificuldades
técnicas e conceptuais, tais como o aparecimento de esporos e o perigo de
uma inoculacdo. A sua atencdo centralizou-se nos efeitos que produzia o
agente infeccioso no organismo sdo, vencendo as teorias humorais vigentes
e dando supremacia a microbiologia (FERRAZ, 2008: p. 92).

Pasteur foi um cientista que lidava com questfes de natureza técnica e cientifica,
também com problemas de interesse econdmico imediato da inddstria francesa, mas sua
visdo ia além do problema especifico e ramificava-se para questdes mais amplas. Ao
pesquisar a fermentacéo, ele associou germes e doengas. A outra pesquisa mais conhecida
dele foi sobre as doencas pebrina e flacherie que afetavam os bichos-da-seda e prejudicavam

a industria francesa (ROSEN, 1994: p.240). Além de salvar a industria francesa de vinhos e
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tecidos, Pasteur lancou as bases da Microbiologia associando-a & epidemiologia e a satde

publica.

A descoberta do imunizante anti-rabico seria o primeiro resultado, de
grande repercussao, dos trabalhos de microbiologia aplicada a medicina
humana. Em julho de 1885, Pasteur aplicou pela primeira vez num ser
humano uma vacina baseada em suas pesquisas sobre a atenuacdo da
viruléncia dos microorganismos. Além de possibilitar o tratamento
preventivo da raiva, sua experiéncia inaugurou a possibilidade de
elaboracdo de novos profilaticos especificos para outras doengas humanas
(TEIXEIRA, 1995: p.16).

Em 1888 fundou o Instituto Pasteur de Paris, onde se realizavam estudos sobre varias
doencas infectocontagiosas, sobre os métodos de atenuagdo da viruléncia dos micrébios,
além da producéo de vacinas e soros. As préaticas de assepsia e de vacinagdo criadas por ele
influenciaram pesquisadores e médicos de Vérias partes do mundo, dentre os quais 0 médico
portugués Ricardo Jorge (1858-1939), diretor do Laboratério Municipal de Bacteriologia do

Porto (AMARAL, 2009).

Outro cientista importante foi 0 alemao Heinrich Hermann Robert Kock (1843-1910)
que estabeleceu as regras de investigacdo cientifica nesta area a partir da década de 1870.
Seus estudos relacionam-se com os de Pasteur, pois pesquisava a relacdo entre micro-

organismos e doengas infectocontagiosas.

Robert Koch descobriu em 1876 o bacilo causador do Antrax (doenga também
conhecida como carbinculo), descrevendo, pela primeira vez, como a transmisséo da doenca
ocorria através dos esporos. Apresentou o trabalho para a comunidade cientifica no Instituto

Cohn na cidade de Breslau.
Para Ferraz (2008) ele:

Definiu as bases para a identificagdo das propriedades e caracteristicas de
um agente patogénico (“os postulados de Koch”) que constituem a teoria
bacteriana da doenca por si proposta: a determinagéo da presenca constante
do agente microbiano em todos 0s casos da doenca; a necessidade de
preparar um cultivo puro que tinha de ser mantido durante varias geracdes
e a reproducdo experimental da doenca em animais de laboratério, por
intermédio de um cultivo puro separado por varias geragdes de micrébios
primitivamente isolados (p. 92).

Os meétodos desenvolvidos por Kock possibilitaram o estudo mais sistemético de

vérias doengas infecciosas. Durante o periodo de 1877 e 1897, foram revelados os agentes
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causadores de varias doencas tais como febre tifoide, hanseniase, malaria (1880),
tuberculose (1882), colera (1883), difteria (1884).

A Teoria Microbiana chegou ao Brasil de forma esparsa e descontinua através de
Domingos José Freire Jr.?® (1842-1899), professor de Quimica Organica e Biologia da
Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro, Jo&o Batista de Lacerda (1846-1915), pesquisador
do Museu Nacional e Adolfo Lutz (1855-1940), médico e diretor do Instituto Bacteriologico
de Séo Paulo.

Para Maria Alice Ribeiro (1996-1997):

Esta época também marcou o momento de revigoramento da Faculdade de
Medicina do Rio de Janeiro, com a gestdo do visconde de Saboia (1881-
89), novo curriculo e novos laboratdrios e clinicas. E em 1888, nove meses
antes da inauguracdo do Instituto Pasteur de Paris, a cidade do Rio de
Janeiro ganhou o primeiro Instituto Pasteur, totalmente montado com
aparelhagem importada para o desenvolvimento da pesquisa bacteriologica
e para a produgdo da vacina antirabica. O instituto foi criado anexo a Santa
Casa da Misericordia e sob a direcdo do lente da cadeira de quimica
mineral da Faculdade de Medicina, Augusto Ferreira dos Santos, que
alguns anos antes fora enviado pelo imperador a Europa com o objetivo de
estudar microbiologia e as técnicas desenvolvidas por Pasteur (p. 469).

Henrique Autran iniciou o tema, dissertando que 0s antigos consideravam o0 meio
ambiente como o principal transmissor de doencas através do solo, da &gua e do ar, mas que
o desenvolvimento da higiene mostrou que o homem doente é o principal transmissor das
doengas contagiosas, sendo o meio ambiente o condutor de alguns germes parasitas. Desta
maneira, ele mostrava a influéncia da Microbiologia na sua fala bem como destacava o papel
dos médicos da Satde Publica nas a¢des preventivas no combate a essas doencas juntamente

com o apoio da populagéo.

A circunstancia de ser o homem a fonte principal e o reservatorio de suas
préprias doencas augmenta grandemente as dificuldades do trabalho da
Saude Pdblica.

Sendo assim, podemos affirmar que a medicina preventiva, ou melhor a
higiene, é o maior e 0 mais importante problema social, para cuja solucédo
todos nés devemos cooperar, auxiliar a accao da autoridade sanitaria.

E s6 o poderemos fazer seguindo os preceitos aconselhados pela hygiene,
ou melhor educando-nos sanitariamente, para que possamos, cada um,
conhecendo o meio de se apanhar as doencas e o de evita-las, dellas nos
defendermos (AUTRAN, 1924: p. 37).

2%para mais informacdes este médico ver o trabalho de Jayme L. Benchimol Dos micrébios aos mosquitos, febre amarela
e revolucdo pasteuriana no Brasil, Rio de Janeiro, Editora Fiocruz/Editora UFRJ, 1999, 498p.
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Ele reforcava a atuacdo do médico como esclarecedor da populacédo ao mesmo tempo
que afirmava a necessidade de todos se educarem sanitariamente. Para Souza e Jacobina
(2009), as descobertas na &rea da Bacteriologia e da Microbiologia apesar de proporcionarem
meios de se combaterem as epidemias foram também utilizadas para atribuirem ao individuo

a responsabilidade pela sua satde:

Ao considerar, apressadamente, que a maior incidéncia de doencas e
mortalidade infantil ocorria na classe trabalhadora pela falta de cuidados
pessoais, ou que esta situacdo era devido a ignorancia desta populacéo, os
higienistas negavam, praticamente, a diferenca de recursos necessarios a
preservacdo da salde em decorréncia da diferenga entre classes sociais. E
assim entendendo, o melhor encaminhamento era propor ao Estado educar
esta populacdo. Educacdo que se dirigia aos pobres ndo para mudancas das
condicGes de vida geradoras de doenca, mas para mostrar que eles eram 0s
anicos responsaveis pelas doencas que sofriam (p. 621).

Por outro lado, para Almeida (2013), discorrendo sobre as sucessivas pandemias
ocorridas em Portugal, diz que a divulgacéo das informag@es, principalmente em periodos
epidémicos, era uma questdo de sobrevivéncia que foi sendo adquirida ao longo do século
XIX:

(...) tomou-se consciéncia, pela experiéncia traumatica das sucessivas
pandemias, que a prevencdo e cada vez mais a higiene eram 0s meios mais
eficazes para lidar com as doencas. O discurso higienista introduziu a
Medicina na vida privada e as autoridades aplicaram-no para lutar contra
as epidemias, usando-o nos relatorios oficiais que eram publicados na
integra nos periddicos generalistas, mas também no combate as doencas
endémicas que causavam altos niveis de mortalidade, condicionando a
economia e todos os aspetos da vida das pessoas, das cidades e dos paises

(p. 3).

Henrique Autran procurava conciliar nas palestras o tom informativo,
explicando detalhadamente o tema, a0 mesmo tempo que chamava a atencdo do individuo
para o problema social das doencas. Em relacdo ao contégio, o0 médico discorria que o
mesmo poderia ocorrer de trés maneiras: diretamente do doente ao sdo, indiretamente ou
através dos insetos. Para ele, o0 modo direto, o contagio, poderia acontecer por meio das
secrecOes e excrecdes do doente no caso das seguintes doencas: tuberculose, difteria,
meningite cérebro-espinhal, gripe, escarlatina, febre tifoide, as disenterias, a cdlera morbus,

a gonorreia (blenorragia), a lepra e a paralisia infantil. Ele também alertava que essas
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doencas também poderiam ser transmitidas através do contato indireto, através dos objetos
utilizados pelos doentes. Nessa palestra se percebe a preocupacéo do médico em explicar
como se transmite as doengas e quais sdo as formas de evitar o contagio. Sobre a tuberculose,
ele esclarece que “a fonte de infecgdo est4 no escarro do doente cheio de micrébios, vistos,

pela primeira vez, por Kock” (p. 38).

Mais uma vez ele ressaltava a necessidade da educagao higiénica para o combate a
doenga, ressaltando a importancia da educacéo e da informag&o precisa como, por exemplo,
0 doente precisava saber que os microbios estdo no escarro, nos perdigotos e nos objetos
utilizados por ele. Mais adiante, o autor faz algumas recomendaces para evitar o contagio:

Né&o devemos estar perto do doente quando elle falar alto, quando ele tossir,
espirrar; ndo lhe apertamos a mao sem lavarmos immediatamente a nossa;
ndo lhe beijemos e nem consentirmos que elle nos beije; ndo dormimos
com elle; ndo nos utilisarmos de suas facas, copos, garfos, etc. sem
primeiro mergulha-los em agua fervendo. O doente educado nédo deve pdr

o0 dedo na bocca, e nem no nariz; ndo deve escarrar no chdo, pois 0 seu
escarro é perigoso; deve faze-lo na escarradeira e nos esgotos (AUTRAN,

1924: p. 38).

Para as outras doengas, também transmitidas através dos perdigotos, como a difteria,
a gripe, a meningite cérebro-espinhal, a escarlatina e 0 sarampo, 0 médico ressaltava que a
fonte de infec¢do estaria na garganta do doente, também chamava a atencéo para os cuidados
com os objetos utilizados pelos doentes, e medidas profilaticas, como para evitar o aperto de
mao. Segundo ele, noventa por cento das doengas infecciosas entram pela boca, por isso faz-
se necessério o desenvolvimento de habitos considerados higiénicos, como lavar as méos
principalmente, antes das refeicdes, ndo levar o dedo ao nariz e a boca, de se comer vegetais
cozidos, de se ferver o leite e de ter cuidado com os perdigotos das pessoas afetadas pelas
doengas citadas anteriormente. Ele recomendava que antes de se utilizar talheres

compartilhados por pessoas doentes que 0s mesmos fossem mergulhados em agua fervendo.

O médico expunha ao publico que também h& outro grupo de pessoas que transmite

as doengas: os portadores dos microbios:

Verdade é que ainda hd os portadores de microbios; estes sdo 0s
convalescentes e as pessoas que convivem ou se comunicam com o doente,
as quaes embora ndo tendo tido a doenca, teem entretanto, consigo 0s
micrébios causadores dellas, tornando-se, por isso, responsaveis pela sua
transmissao; sdo eles tdo perigosos como o proprio doente, e culpado, as
vezes, de um surto epidémico numa cidade (AUTRAN, 1924: p. 39).
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Ele destacava que as doencas difteria®®, meningite cérebro-espinhal, clera morbus,
febre tifoide®! sdo transmitidas e disseminadas pelo portador de micrébios. Menciona dois
casos de portadores de micrébios: um que ficou conhecido como typhoide Mary, que
aconteceu nos Estados Unidos e outro a bordo do vapor Araguaya. O primeiro refere-se a
cozinheira Mary Mallon® (Figura 32) uma irlandesa que imigrou para os Estado Unidos em
1883, aparentemente saudavel. No entanto, ela era portadora de febre tifoide e
provavelmente transmitiu a doenga para mais de 20 pessoas nos locais onde trabalhou entre
1900 e 1907. Por conta disso, foi isolada em um centro de tratamento até a sua morte em
1938.

A febre tifoide causou uma epidemia no interior do estado do Rio de Janeiro,
nas cidades de Rio Bonito, Saquarema, Barra do Pirai, durante o periodo de 1924 a 1926.
Foram constatados, nestas cidades, mais de 300 casos da doenga pelo médico Werneck
Genofre, inspetor sanitirio do estado do Rio de Janeiro. Segundo o médico, a doenca
propagou-se na medida em que os doentes recebiam visitas de parentes e amigos e assim
acabava ocorrendo a transmissdo da doenga (GENOFRE, 1926: p. 573-576).

3E causada pela bactéria Salmonella enterica, sorotipoTyphi. Bacilo gram-negativo da familia Enterobacteriaceae. A
ocorréncia da doenca estd diretamente relacionada as condigBes de saneamento existentes e aos héabitos de higiene
individuais. Estdo mais sujeitas & infeccéo as pessoas que habitam ou trabalham em ambientes com precérias condigdes de
saneamento. A doenga acomete com maior frequéncia a faixa etaria entre 15 e 45 anos, em &reas endémicas. A taxa de
ataque diminui com a idade. A transmissao se da pela ingestao de agua ou de alimentos contaminados com fezes humanas
ou com urina contendo a S. typhi. Algumas vezes pode ser transmitida pelo contato direto (mao-boca) com fezes, urina,
secrecdo respiratoria, vomito ou pus de individuo infectado. A vitima elimina a bactéria nas fezes e na urina,
independentemente de apresentar os sintomas da doenca. O tempo de eliminagao das bactérias pode ser de até trés meses.
Portadores cronicos podem transmiti-la por até um ano.

31 Doenga bacteriana aguda, cujo quadro clinico apresenta-se geralmente com febre alta, cefaleia, mal-estar geral, anorexia,
bradicardia relativa (dissociacdo pulso-temperatura), esplenomegalia, manchas rosadas no tronco (roséola tifica),
obstipagdo intestinal ou diarreia e tosse seca. Pode haver comprometimento do sistema nervoso central.
(http://wwwe.infectologia.org.br/febre-tifoide/)

32 |er detalhadamente sobre esta histériaem: LEAVITT, Judith Walzer. Typhoid Mary: Captive to the Public's Health.
Boston: Beacon Press, 1997, 336 pp.
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Figura 32: Representacdo de Mary Tiféide espalhando doencas e germes. Fonte:
http://microbiologiabrasil.blogspot.com.br/2009/12/typhoid-mary-maria-tifoide.html - Caricatura
de Mary de 21 de fevereiro de 1910 no New York Times.

O segundo caso trata-se de uma epidemia de cdlera que aconteceu em 1910, no vapor
Araguaya, um transatlantico de luxo da companhia de navegacéo inglesa Royal Mail Steam
que fazia a rota Europa — América do Sul. Segundo o médico, ocorreu uma epidemia de
cholera morbus, devido ao embarque de dois passageiros que “ocasionaram o contagio e
deram muito trabalho e a0 mesmo tempo uma grande Victoria, uma vez que conseguimos
gracas as providencias tomadas e aos esfor¢cos dos funcionarios da Saude Publica, que a
doenca ndo entrasse na capital” (AUTRAN, 1924: p. 39).

Depois de aportar na Bahia e confirmar-se o diagndstico de colera, o navio teve de
ser levado para o Lazareto da llha Grande no Rio de Janeiro. O médico Clementino Fraga
conduziu todo o processo de desinfec¢do do navio e tratamento dos passageiros. Fernanda
Rebelo (2010) ressalta que, embora houvesse um tratamento diferenciado entre 0s
passageiros de 12, 22 e 32 classes, o saldo foi positivo visto que:

Os imigrantes que vieram a bordo do Araguaya, apesar de todos os
problemas que passaram, conseguiram chegar aos seus destinos, fosse em
Santos, Buenos Aires ou Montevidéo, os outros portos de escala depois da
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passagem pelo Rio de Janeiro. E por mais que tenham tido tratamento
diferencial em relagdo aos passageiros de 12 e 22 classes, o desconforto das
acomodagdes, 0 uso da quarentena e isolamento dos doentes no Lazareto
da Ilha Grande, tiveram o devido tratamento para a cdlera, que deu cabo
da epidemia e fez com que os ndo contaminados chegassem sés e salvos ao
final de suas viagens (REBELO, 2010: p. 228).

Por isso Henrique Autran menciona que a Saude Publica teve muito trabalho, mas ao
mesmo tempo também obteve uma vitdria, conseguindo que 0s passageiros continuassem a
viagem apos a quarentena e que a doenga ndo se alastrasse para outras cidades e nem fizesse

mais vitimas.

O médico ressaltava que o portador das doengas infectocontagiosas tem um papel
importante na disseminagéo da doenga, por isso deve-se ter cuidados ao mandar as criangas
convalescentes para escolas ou deixa-las brincarem com outras criangas provocando o
aparecimento de mais doentes. Ele chama a atengdo também para os cuidados com a
transmissdo da meningite cérebro-espinhal e aponta o portador do micrébio como o
responsavel pelo aparecimento da doenga nos quartéis, cafés e nos espagos coletivos:
“Devemos portanto, ter muita attencdo com os portadores de micrébios, que, sendo téo ou
mais perigosos que os proprios doentes, precisam ser procurados, com exames apropriados,
indicados pela microbiologia” (AUTRAN, 1924: p. 40).

O cuidado com os objetos utilizados e contaminados pelos doentes € um ponto muito
comentado na palestra. O médico mais uma vez diz que € necessario lava-los com éagua
fervente, pois 0s objetos contaminados sdo meios indiretos de transmissédo das doencas.
Outras fontes de infecgdo apontadas s&o as méos do doente, por isso o palestrante sugere que
apds apertar a mdo de uma pessoa doente tomemos como hébito lavar sempre as maos,
principalmente antes das refeicGes, além das méos, o autor ainda sinaliza como precursores,

as moscas, o leite, as ostras, as hortaligas cruas e a agua.

Sobre o a transmissdo da sifilis, 0 médico ressaltava que apesar de a doenca ser
contagiosa, era preciso ter cuidados com os objetos utilizados pelo doente como o copo, por
exemplo. O médico também recomendava a proibicdo do beijo para os tuberculosos e

sifiliticos:
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Sendo assim, onde houver um syphilitico deve se ter cuidado com o0s
objectos por elle usados, e ainda mais, evitar seus perdigotos, seus beijos e
aperto de suas méaos.

Tanto aos syphiliticos como aos tuberculosos deve ser prohibido o beijar,
por isso que o beijo € um meio poderoso de transmissdo dessas doencas.

(p. 40)

As doengas venéreas, incluindo a sifilis, foram trabalhadas mais detalhadamente nas
conferéncias dos médicos Eduardo Rabello e Theophilo de Almeida Torres. Estas doencgas
também foram tema do periddico A Salde Pablica de marco de 1925, a publicacdo forneceu
dados impressionantes sobre a doenga no Brasil. O nimero de dbitos causados pela doenca
chegava a 126.000 por ano ou 10.500 por més. De 90 mulheres gravidas com a doenca 50
abortavam e 38 tinham filhos mortos. Do total de 100 criancas nascidas mortas 60% eram
afetadas pela doenga (O PAIZ, 13/06/1925).

Quanto ao tratamento, o periddico informou que de 605 pessoas com sifilis, 363 ndo
haviam feito tratamento algum, 132 haviam feito tratamento irregular e 103 haviam se

tratado com medicamentos pouco eficazes (Idem).

Além das conferéncias proferidas pelos médicos na Radio Club e nas fabricas, a
Inspetoria da Profilaxia da Lepra e Doencas Venéreas também utilizava intensamente a
propaganda, o principal meio eram os cartazes que chamavam atengéo para os sintomas da

doenga e as possibilidades das criangas nascerem com sequelas (Figura 33).

Nos meios militares , essas doencas também causavam muitas vitimas. De acordo
com o Relatério do Ministério da Guerra de 1920, a sifilis e as doencas venéreas contribuiam

com 0 maior contingente para a morbilidade no Exercito.
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Figura 33: Cartaz da I'hsporia da Profilaxia da Lepra e Doencas Venéreas
Fonte Fonte: RK. GE.IS.001.

Na ultima parte da palestra, 0 médico tratava de outros tipos de transmissores: 0s
insetos, o solo e os animais domeésticos. Este assunto foi detalhado de forma pormenorizada
em conferéncias posteriores e especificas sobre o0s insetos sugadores de sangue e
transmissores de doencas, como também o0s perigos dos ratos e 0s meios de evita-los. O
médico citava as doencas e 0s insetos transmissores, conforme a Quadro 08:
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DOENCA VETOR
Paludismo Mosquito anofelina
Filariose (elefantiase) Mosquito culex-fatigans e estegomia.
Dengue e a febre amarela Estegomia
Peste bubbnica Pulga
Leishmaniose Mosquito phlebotomo
(Tripanosomiases) Doenca de Chagas Triatoma (barbeiros)
Lepra (Para Adolpho Lutz e Emilio Gomes) Mosquito

Quadro 08 - Doencas e 0s seus vetores. Fonte: elaborada pela autora a partir da palestra “Das
fontes de infeccdo, contagio das doencas e como evita-las”.

Neste Quadro 08 relacionam-se as doencas e 0s vetores destacados pelo médico na
palestra. Nota-se que ele insere a Lepra (hanseniase) como sendo uma doenca transmitida
por mosquito de acordo com as pesquisas que estavam sendo desenvolvidas por Adolfo Lutz
e Emilio Gomes desde 1915. O médico ressaltava ainda que 0s insetos sugavam o sangue
das pessoas doentes e levavam com ele os microbios produtores das respectivas doencas para
inocula-las no homem sdo. Por isso, diz que “Devemos, portanto, luctar contra elles,

movendo-lhes guerra sem tréguas™ (p. 41).

Henrique Autran apontava também o solo como potencial foco de varias verminoses
dentre as quais a ancilostomose® ou opilagdo causada por parasitas denominados
anciléstomos e necator americanus. Para ele, essa doenga ““determina uma devastacdo no
interior do Brasil, degenerando a raca e tirando a energia dos homens para o trabalho™ (p.
41).

A ancilostomiase é conhecida também como “amareldo”, ou doencga do Jeca Tatu,
personagem criado por Monteiro Lobato em 1914 para descrever o caboclo brasileiro,

"34 escrita e

considerado inicialmente inapto para o trabalho, na cronica “Velha Praga
publicada por Lobato no jornal “O Estado de S&o Paulo” (1914) e depois publicadas em livro

em 1918.

33 No Brasil ha ainda um grave problema de satide publica que é a ancilostomose, popularmente conhecida como amareldo.
O nome amareldo faz referéncia a cor amarelada que o individuo infectado apresenta. Essa cor é resultado de anemia
causada pelo verme parasita ao usar sangue do hospedeiro, que Ihe serve de alimento, e também ao leva-lo a perder sangue
através das feridas que deixa na mucosa intestinal onde o parasita se fixa. O amarelo também é uma doenca causada por
nematelmintos. As duas espécies principais sdo o Ancylostoma duodenale e 0 Necator americanus, que parasitam cerca de
900 milhdes de pessoas no mundo e matam 60 mil anualmente. O Ancylostoma duodenale adulto possui de 8 a 18 mm de
comprimento e de 400 a 600 mm de largura (1 micrdmetro corresponde a uma das partes resultantes de um milimetro
dividido em 1000). O Necator americanus pode medir de 5a 11 mm de comprimento e de 300 a 350 mm de largura. (Fonte:
http://www?2.ibb.unesp.br/departamentos/Educacao/Trabalhos/obichoquemedeu/helminto_ancilostomose.htm).
34Disponivel em: http://lemad.fflch.usp.br/node/334, acessado em 21 de abril de 2016.
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Para Monteiro Lobato, a fraqueza do caboclo o tornava inapto para o progresso,
fazendo-o recuar a medida que a linha férrea, considerada simbolo da modernidade, ia
chegando, ele ia se refugiando e se encoscorando (endurecendo) recusando-se & adaptagéo.
Quatro anos depois, no entanto, essa visdo do escritor mudou e ele escreve uma crénica
“Urupés” (1918) na qual descreve o Jeca Tatu como vitima dos problemas sanitérios,
econdmicos e sociais do pais. Essa mudanga se deve ao contato que o escritor teve com o
relatorio apresentado pelos medicos Belisario Penna e Arthur Neiva (publicado em 1916)
mostrando as condicOes de vida da populagéo do sertdo. A campanha sanitarista liderada por
eles, considerava o Estado omisso e culpado pelas doengas que atingiam a populagéo do

interior.
Ricardo Santos (2003) destaca que:

O determinismo bioldgico e o racismo cientifico que fundamentavam as
teorias raciais, condenavam a miscigenagdo considerando que a
incapacidade social dos brasileiros explicava-se por fatores hereditarios de
natureza bioldgica ou pela influéncia do clima e/ou da geografia. Penna
definiria o caboclo como incapaz e inferior, porém ele era “vitima indefesa
da doenca, da ignorancia, da deficiéncia ou vicio de alimentacdo”. Se
educado, alimentado e curado das doencas, a producdo de seu trabalho
seria como a de qualquer trabalhador europeu. Para Penna, era um
equivoco atribuir uma exclusividade negativa as razGes da degenerescéncia
racial (s/p).

Com a cronica “Jeca Tatu, a Ressurreicdo” publicada em 1918, Lobato mostrava que
0 Jeca estava doente, com ancislostomose, e precisou ser tratado pelo médico para tornar-se
um trabalhador prospero (NAXARA, 1998).

A ressurreicdo do Jeca Tatu representava a regeneracdo do brasileiro através da
ciéncia. O tratamento medico possibilitaria a cura das doencas e possibilitaria o progresso.
Henrique Autran explica detalhadamente como ocorre o contagio da doenga pelo solo

através da pele e pela ingestdo de agua contaminada e verduras cruas:

A ancilostomose ou opilagdo é devida, pois, ao anciléstomo, cujos ovos
levados pelas fezes do doente ao solo, ai, em determinadas condicGes de
umidade, se transformam em larvas, que entram principalmente pela pele
e vdo ter ao intestino, onde se transformam em parasitos adultos e
determinam a doenca opilacdo, que se caracteriza por uma anemia
profunda e suas consequéncias graves.

As larvas do ancildstomo podem ainda ser levadas ao intestino pela agua
contaminada, e pelas verduras cruas; mas 0 processo mais comum € sua
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entrada pela pele; portanto, para se evitar a opilacdo basta ndo se andar
descalco e evacuar-se sempre em latrinas (AUTRAN, 1924: p. 41).

Ele recomendava o uso de calgados e de latrinas reforgando assim as campanhas da
Diretoria de Saneamento e Profilaxia Rural conforme podemos evidenciar na imagem.
(Figura 34)
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Figura 34: Cartaz da Diretoria de Saneamento e Profilaxia Rural. Fonte: RK. GE.1S.001.

Ressaltava outras doencas como o tétano e o carbinculo. Sobre os animais
domeésticos, aconselhava cuidados com o cdo e o gato, transmissores da raiva ou hidrofobia.
E no caso de uma pessoa ser mordida por um céo ou gato aconselhava a ida ao Instituto
Pasteur para tratamento e levasse o animal para observagdo. Outros animais e doengas
citados sdo o cavalo que transmite 0 mormo; o rato e a triquinose; a cabra e a febre malta e

a vaca e a febre aftosa.

O medico terminava a palestra pedindo aos ouvintes a observancia nos cuidados
referidos, “uma vez que o homem doente e o portador de micrébios sdo considerados as
fontes mais importantes e decisivas nas infec¢des” (p. 42). Enfatizando assim o papel do

Homem no controle sobre as doencas infectocontagiosas.
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Henrique Autran divulgou nesta palestra varios conhecimentos de salde como lavar
as maos, de se comer vegetais cozidos, de se ferver o leite, uso de calgados, etc. Habitos que,
atualmente, podem ser considerados corriqueiros, mas no periodo estavam no rol das
atividades da Educacéo sanitaria. Outro ponto importante é que ele explica em detalhes,
tendo como base 0s pressupostos da teoria microbiana, como se transmite as doencgas. D&
detalhes do vetor como informagdes de como combaté-lo no caso dos ratos e mosquitos. Ele
coordenava as acOes de propaganda e educagdo sanitaria de forma que as pessoas leigas
pudessem tomar conhecimento em assuntos normalmente debatidos nas academias e
associacoes cientificas. As informacdes dadas na palestra poderiam ser aprofundadas nos
folhetos sobre o assunto ou em palestras mais especificas que foram dadas posteriormente
como, por exemplo, a que tratou dos perigos dos ratos, e a que enfatizou os insetos sugadores

de sangue como 0s mosquitos!

3.3. “DOS INSECTOS SUGADORES DE SANGUE E TRANSMISSORES DE
DOENGAS”: PERSONAGENS INDESEJAVEIS DA NAGCAO NA VOZ DE HENRIQUE
AUTRAN

De acordo com a Agéncia Fiocruz de Noticias, as doencas tropicais, como a malaria,
a doenga de Chagas, a doenga do sono (tripanossomiase humana africana, THA), a
leishmaniose visceral (LV), a filariose linfatica (elefantiase), dengue e a esquistossomose
continuam sendo algumas das principais causas de morbidade e mortalidade em todo o
mundo.®® Apesar de incapacitarem e causarem entre 500 mil e um milhdo de Obitos
anualmente, estas enfermidades séo classificadas pela Organizacdo Mundial de Satde como

doengas negligenciadas.

O Primeiro relatério da OMS sobre doencas tropicais negligenciadas (2010) destaca
que:

Atualmente, as doencas tropicais negligenciadas encontram seu campo de
desenvolvimento nos lugares que foram deixados para tras pelo progresso
socioecondmico, nos quais moradias precarias, falta de acesso a dgua limpa
e saneamento, ambientes degradados, abundancia de insetos e de outros
vetores contribuem para a transmissao efetiva da infeccdo. Companheiras
proximas da miséria, essas doencas também mantém numerosas
populacdes em condicbes de pobreza (p. iv).

% VALVERDE, Ricardo. Doengas Negligenciadas. Dispon6vel em: http://agencia.fiocruz.br/doen%C3%A7as-
negligenciadas, acessado em 18 de marco de 2016.
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Com excecédo da esquistossomose, essas doengas sdo transmitidas por insetos como,
por exemplo, 0s mosquitos e moscas. Recentemente o Ministério da Saide bem como os
meios de comunicacdo em geral vém alertando a populagcdo sobre mais duas doengas
transmitidas pelo Aedes aegypti. Além das j& conhecidas dengue e febre amarela, transmite
também a febre chikungunya, o virus zika. Esclarecendo a populagéo sobre as formas de

eliminar o mosquito.

Em radio conferéncia realizada em 1924, o medico Henrique Autran j4 esclarecia a
populacéo sobre os tipos de insetos sugadores de sangue e sobre as doengas transmitidas por
eles. A conferéncia fazia parte de uma série de acdes relacionadas & educacéo e propaganda
sanitarias que estavam sendo feitas pelos médicos do DNSP como ressaltamos

anteriormente. Assim, ele justificou o motivo para realizacdo das mesmas:

A razdo destas conferencias esta no interesse que temos em levar ao
conhecimento dos que nos ouvem preceitos de hygiene, com 0s quaes
podera cada um, por si mesmo, defender-se das doencas, infecto-
contagiosas, e 0 que mais &, receber ensinamentos de hygiene pessoal, de
maneira que possam, observando-os, conseguir fortalecer o seu organismo
e toma-lo capaz de resistir as doengas (AUTRAN, 1924: p. 43).

A intencdo do médico ao organizar a série de conferéncias era a de esclarecer a
populacdo sobre temas relacionados as doencas infectocontagiosas e também enfatizar o
papel da propaganda e educacdo sanitaria no processo desenvolvido ndo sé Brasil, mas

também em diversos paises como ele ressalta:

A Franca, a Bélgica, a Argentina e outras nagdes, compreendendo o
assumpto, como acima fica mencionado, fazem um servi¢co intenso de
educacdo e propaganda sanitarias, exemplo que estamos seguindo ndo sé
em obediéncia ao dever sendo também & uma conviccdo, adquirida na
leitura de trabalhos americanos, que nos fazem conhecer o que se faz
naquele grande pais, em matéria de propaganda e educacao sanitaria, com
0 que muito tem lucrado a salde daquele grande povo (AUTRAN, 1924:
p. 44).

Apos estas palavras, o médico ressaltou que estava dando uma resposta para os que,

possivelmente, ndo concordavam com as agdes do SPES:

Ditas estas palavras, como explicagdo aos poucos que pensam
erradamente que a educagéo e a propaganda sanitarias devem ser condi¢des
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subordinadas & organizacdo, em vez de considera-las, como todos os
especialistas em hygiene as consideram, o fundamento, ou melhor, o factor
garantidor do exito e efficiencia de qualquer servico de saude publica,
entremos mais directa-mente na materia que escolhemos para servir de
assumpto a presente conferencia, passando a ser este exordio uma
propaganda & respeito do valor da educagdo hygienica do povo, mal
julgada por alguns, quica por serem opposicionistas’ a tudo e a todos
(AUTRAN, 1924: p. 44).

\

Como o SPES havia deixado de ser uma se¢do subordinada a Inspetoria de
Demografia e fora transformado em uma Inspetoria diretamente ligada & diretoria do DNSP,
é provavel que o médico usasse esse espaco na radio também para defender as acdes do
Servigo.

Nessa palestra, ele ressalta que dard continuidade ao assunto da palestra anterior
sobre as fontes de infeccdo e contdgio. Nesta, a énfase sera nos insetos sugadores de sangue
e transmissores de doengas. Os mosquitos, as pulgas, triatomas (barbeiros), moscas
(glossinas), percevejos, piolhos, etc.

Além desta, identificamos outra conferéncia dele em 1925, com 0 mesmo tema
chamada “O Perigo dos mosquitos” na qual como o nome indica, fala exclusivamente dos
mosquitos destacando o culex, a estegomia, algumas anofelinas, e o fleb6tomo. Nossa
analise dard énfase a palestra de 1924, mas relacionaremos as duas quando acharmos
interessante pontuar algumas questdes levantadas na segunda.

Apesar de as trés primeiras espéecies de mosquito terem sido identificadas em meados
do século XVII1, foi somente nas Ultimas décadas do século XIX, quando se descobriu que
a filariose bancroftiana e a maléria sdo transmitidas pelos mosquitos, que os pesquisadores

se dedicaram mais intensamente ao estudo destes insetos:

A partir da descoberta do papel desses insetos na veiculacdo de
arboviroses, como a febre amarela, o dengue e as encefalites, sua histdria
natural recebeu ainda mais a atencdo dos pesquisadores de varias partes do
mundo, que procuraram conhecer bem sua biologia, a fim de descobrir nela
os pontos vulnerdveis para mais facilmente combaté-los (CONSOLI,
OLIVEIRA, 1994: p. 17).

Henrique Autran, nessa conferencia, ndo tem a inten¢do de falar dos insetos sob o
ponte de vista da zoologia, mas sim de indicar os insetos que se alimentam de sangue de uma

pessoa doente e depois transmitem o sangue infectado por algum microrganismo (virus,
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bactérias, parasitas, etc). Ele inicia falando sobre os mosquitos e informando que apenas as

fémeas sugam sangue:

Falemos primeiramente dos mosquitos, e, antes de mais nada, devemos
mencionar que sO as femeas sdo sugadoras de sangue, por isso que delle
necessitam para iniciar e levar ao fim a postura. Picando uma pesséa, que
pode ser doente ou ndo, retiram-lhe o sangue, e vao para um lugar escuro,
onde permanecem durante alguns dias, procurando depois agua para
depositarem os ovos. Os machos alimentam-se de outras substancias, e, por
isso, ndo atormentam o homem (AUTRAN, 1924: p. 45).

Nos principais jornais da cidade do periodo, é possivel vermos anincios de venenos
contra insetos como pulgas, moscas, formigas e mosquitos. Um deles é do inseticida “Flit”
distribuido pela Standard Oil Company of Brazil, empresa ligada ao grupo Rockfeller
(Figura 35).
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Figura 35: Anuncio de veneno contra 0s mosquitos. Fonte: A Noite 3/11/1926.
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Sobre os mosquitos, Henrique Autran faz um alerta para a populagdo evitar a
procriacdo dos mosquitos a fim de evitarem também as doencas e contribuirem para o bem
de todos:

Convém, portanto, que todos que estdo ouvindo esta pequena palestra,
facam tudo para evitar a procriagdo dos mosquitos, cujos males mais
adeante apontaremos. Procedendo assim, contribuem ndo so para 0 s0ssego

proprio, sendo tambem para se libertarem de doencas perigosas e graves,
delas livrando, outrosim, os seus semelhantes (AUTRAN, 1924: p. 45).

O médico menciona que 0s mosquitos a serem destacados nesta palestra sdo as
anofelinas, os culex, e 0os phlebotomos: “Comecemos pelas andphelinas, transmissoras do
paludismo, doenca produzida por tres especies de hematosoario, microbio que ataca o globulo
vermelho do sangue, vindo-lhe dahi 0 nome de hematosoario, por que é conhecido”. (idem)

Os mosquitos foram também tema da coluna “Moléstias e Remédios — Medicina para
todos” escrita pelo do médico Sebastido Barroso®® no jornal O Paiz, durante o ano de 1925
em diversas edigdes, nas quais ele divulga varios conhecimentos cientificos sobre doengas e
saude de modo geral para o publico leigo. Durante 0 més de marco de 1925, ele apresentou
informacGes sobre 0os mosquitos com texto e imagens dos mesmos. Em 6 de marco
apresentou de forma geral os mosquitos, informando que, apos a leitura da coluna, seria
possivel distinguir os diferentes tipos de mosquitos dentre os quais as anofelinas e as

culicineas (estegomias).

3.3.1 O MOSQUITO ANOPHELES E A MALARIA

Henrique Autran inicia a explicacdo sobre a malaria®” informando que a doenca é
transmitida pela picada do mosquito do género Anopheles®® e é conhecida também por outros

nomes:

36 Os artigos foram reunidos e publicados no livro Higiene para todos pelas Edi¢des Melhoramentos (S3o Paulo).

37 No Brasil existem trés espécies de Plasmodium que afetam o ser humano: P. falciparum, P. vivax e P. malariae. O mais
agressivo é o P. falciparum, que se multiplica rapidamente na corrente sanguinea, destruindo de 2% a 25% do total de
hemacias (globulos vermelhos) e provocando um quadro de anemia grave. Além disso, os glébulos vermelhos parasitados
pelo P. falciparum sofrem alteragBes em sua estrutura que os tornam mais adesivos entre si e as paredes dos vasos
sanguineos, causando pequenos codgulos que podem gerar problemas como tromboses e embolias em diversos érgdos do
corpo. Por isso, a malaria por P. falciparum é considerada uma emergéncia médica e o seu tratamento deve ser iniciado nas
primeiras 24h do inicio da febre. (Fonte: http://agencia.fiocruz.br/mal%C3%Alria acessado em 01/03/2016).

3% O vetor é o mosquito pertencente a ordem dos dipteros, familia Culicidae, género Anopheles. Este género compreende
cerca de 400 espécies. As principais espécies transmissoras da malaria, tanto na zona rural quanto na zona urbana brasileira,
sdo: Anophelesdarlingi, Anopheles aquasalis, Anopheles albitarsis, Anopheles cruzii e Anophelesbellator. A espécie
Anopheles darlingi se destaca na transmissdo da doenca. Popularmente, os vetores da maléria sdo conhecidos por
“carapand”, “muricoca”, “ovela”, “mosquito-prego” e “bicuda’. (Fonte: http://www.infectologia.org.br/malaria/) acessado
em 01/03/2016.
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O paludismo, tambem denominado impaludismo, maiana, maleita, sezéo,
febre palustre, tremedeira, ¢ uma doenga muito commum em certas zonas
do Brazil, sendo responsavel pelo enfraquecimento de milhares de
brasileiros, que. anemiados, ndo podem entregar-se ao trabalho. Ella é uma
das causas de grande mortandade em certos logares, conhecidos por zonas
paludosas (AUTRAN,1924: p. 45).

No final do século XIX, a maléria j& estava presente em todo o territorio nacional

atingindo no inicio do século XX cerca de 6 milhdes de casos no pais (CAMARGO, 2003).

Segundo Magali Romero S&, a doenca foi determinante para a consolidacdo da medicina

tropical:

Considerada um dos grandes problemas para o desenvolvimento das
colbnias nos trépicos, a malaria comecou a ser entendida a partir de 1880,
quando o médico cirurgido do exército francés Charles Louis Alphonse
Laveran descobriu o agente causador da doenca; um protozoario que ele
denominou Oscillaria malariae (posteriormente Plasmodium) (SA, 2010:
p. 229).

A autora destaca ainda que os trabalhos de Theobald Smith e Frederick L. Kilborne

comprovaram o papel dos artropodes como vetores e hospedeiros intermediarios ao

fecharem o ciclo evolutivo da doenga do gado ou febre do Texas e deram base para 0s

trabalhos de Ronald Ross sobre a maléria de aves transmitida pelo mosquito Culex e para os

trabalhos dos italianos Amico Bignami, Giuseppe Bastianelli e Batista Grassi sobre o

parasita da malaria humana em mosquitos Anopheles (Idem). A doenga fazia parte do quadro

de enfermidades de notificagdo obrigatéria e de acordo com o Decreto 16.300 de 1923%(p.

87), em caso de suspeita da doenca as autoridades sanitérias deveriam ordenar a:

a) a colheita do sangue, para o diagnostico dos casos suspeitos;

b) as pesquisas necessarias para a determinagdo do indice endemico;

c) a execucdo das medidas anti-larvarias;

d) a protecéo das habitacOes, contra as anofelinas adultos;

e) o tratamento dos doentes;

f) a distribui¢do de quinino aos individuos sdos;

g) o inquérito epidemioldgico relativo ao caso.

39 Decreto que aprova o Regulamento do Departamento Nacional de Satde Publica.
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A campanha de educacdo sanitaria da Malaria ou Impaludismo também foi feita
através de filmes conforme ressaltamos anteriormente e de folhetos como este abaixo,

(Figura 36) no qual é apresentado o mosquito e breves no¢des sobre a doenca.
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Figura 36: Folheto sobre Impaludismo (Maléria). Fonte: Acervo Fiocruz

Assim como no folheto acima, Henrique Autran ressalta na palestra que para haver
Paludismo era necessario ter as anofelinas e o doente de paludismo. O médico ainda destaca
sO podera haver a doenca em locais onde ha 0 mosquito, ou o doente venha de outro lugar.

Sobre a reproducéo dos mosquitos. Ele alerta a populagdo:

Os mosquitos anophelinas reproduzem-se em aguas existentes fora da casa,
nos pantanos, razdo por que, outréra, era o microbio do paludismo
chamado miasma palustre ou que vem do pantano. Os mosquitos
depositam nagua os ovos que se transform am em larvas, passando estas &
nymphas, e, depois, a mosquitos alados. Evita-se o paludismo, fazendo-se,
entre outras cousas, guerra aos mosquitos, isto €, empregando-se todos 0s
meios para se oppor a sua procriagdo (AUTRAN, 1924: p. 46).
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O medico também informa que o SPES distribui gratuitamente os folhetos sobre
como se deve fazer guerra aos mosquitos. E recomenda as pessoas que moram em zonas
paludosas o uso de mosquiteiros e a profilaxia quimica tomando a quinina diariamente.*°

No Boletim Sanitario de dezembro de 1924, o médico Genserico de Souza Pinto
publicou um trabalho sobre maléria e mosquitos no qual fala sobre os mosquitos em geral e
mais especificamente dos anopheles do Brasil. Sebastido Barroso comentou em sua coluna
no jornal O Paiz que o texto:

traca 0 modo pratico de ser travada uma campanha antimalarica. Escripto
em uma escrito em linguagem corrente e de modo methddico com vérias
figuras a esclarecerem o texto, offerece leitura de alto proveito para os
profissionaes, especialmente os do interior, a quem esse boletim deveria

ser distribuido largamente, o que ndo feito por falta de sufficiente verba (O
PAIZ, 13/02/1925).

Além deste trabalho, o médico Genserico de Souza Pinto publicou em setembro de
1925 outro denominado: Plano de Inspec¢do preliminar para a organizagdo de uma
campanha antimalarica, no qual apresenta, como o0 nome ja diz, um plano que envolveria
vérias agdes como producgdo de mapas com as caracteristicas topograficas sobre as regides
afetadas pela doenca, inspecdo e pesquisas das aguas da regido, captura dos mosquitos dentro
e fora das habitagcBes a fim de estuda-los e levantamento de indice endémico da regido
(PINTO, 1925: p. 33).

No ano anterior, em 1924, o médico Castro Barreto também publicou um trabalho
intitulado “Indice endémico na regido malarica do Distrito Federal” no Boletim sanitario no
qual apresenta dados sobre a malaria em Santa Cruz (Figura 37) e regides proximas:

..tendo em vista que toda a regido de Santa Cruz é assolada pela malaria
mas observando que a eplenomegalia é tanto mais commum quanto mais
nos afastamos da cidade, resolvi langar os trabalhos em duas zonas
differentes. De accordo com as nossas possibilidades e com tal observacao:

a) zona do Curato, cidade e arredores; b) zona de Sepetiba e estrada do
mesmo nome (BARRETO, 1924: p. 17).

Castro Barreto e Armando de S& organizaram um mapa (Figura 37) representando a

distribuicdo da doenca no Distrito Federal até o ano de 1917. Nele ¢é possivel vermos que a

40 Foi criado o Servigo da Quinina Oficial, profilatico da malaria, inicial a dos medicamentos do estado, necessarios ao
saneamento no Brasil (Decreto n° 13.000, de 1/5/1918). Fonte: http://www.funasa.gov.br/site/museu-da-funasa/cronologia-
historica-da-saude-publica/, acessado em 16 de janeiro 2016.
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maioria dos casos se concentrava na regido de Santa Cruz (Atual Zona Oeste do municipio
do Rio de Janeiro).

ke

Figura 37: Mapa da Malaria no Distrito Federal.

A Malaria assim como o mosquito Anopheles foram assuntos discutidas nas 14 teses
apresentadas no Terceiro Congresso de Higiene, dentre as quais destacamos:

“Fundamentos da lucta, em domicilio, contra o0s anophelineos adultos
particularmente pelos expurgos periodicos” - apresentada pelos médicos Jodo de Barros
Barreto e Egydio de Almeida; e “Epidemiologia e prophylaxia da malaria no Brasil” -
apresentada pelos médicos Garcia da Rosa e Serafim Junior.

Além do mosquito Anopheles, Henrique Autran da destaque para outro mosquito
muito conhecido no periodo: o Aedes aegypti, transmissor da febre amarela (conhecido
também no periodo com o0 nome de Stegomia Calopus ). O nome mudou, mas ele continua
nos visitando no verao e transmitindo outras doengas além da febre amarela.

Na conferéncia de 1925, o médico faz uma descricdo desse mosquito chamando
atencdo para o fato de serem encontradas larvas em aguas limpas existentes em vasilhas em
ambientes domésticos.

O estegomia, conhecido ainda pela denominacao de estegomia fasciatas, calopus, ou
egiptie, € um mosquito muito comum no Brasil, sendo sua postura de 50 a 150 ovos,
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realizada em varias vezes, e em massa, havendo dias de intervalo entre uma e outra postura,
tendo ele necessidade de sugar novamente sangue intervalos.

As suas larvas sdo encontradas, de preferéncia, nas dguas limpas e quase sempre no
interior das casas ou nos arredores proximos, por isso que as estegomias costuma passar a
maior parte de sua vida nas casas e por seus 0vos em agua existente nas vasilhas encontradas
dentro dos domicilios e, algumas vezes, nos arredores delles, razdo por que se lhes chama
mosquito doméstico (AUTRAN, 1924: p. 13).

A fala do médico € muito atual e remete-nos as campanhas atuais contra 0 mosquito,
enfatizando a preferéncia do mosquito por agua limpa dentro ou nas proximidades de casa.
Nas conferéncias de 1924 e 1925, a énfase dada ao combate ao mosquito ressalta os métodos
utilizados nas campanhas do inicio do século XX. O médico faz mencéo ao trabalho de
Oswaldo Cruz no combate a febre amarela no inicio do século XX:

Com o seu grande valor scientifico, com a sua orientacdo de homem de
trabalho e com a sua energia de administrador emerito, o grande mestre
Oswaldo Cruz soube cumprir 0 que gar antira ao governo aureo de
Rodrigues Alves, no tocante a extincgdo da febre amarella, ficando celebre
a sua phrase assim expressa: Se dentro de tres annos, dados 0s recursos que
peco, ndo extinguir a febre amarelia, podem fusilar-me na praca publica.
Foram excepcionaes e impares 0s exemplos de trabalho e de justica, dados
por este grande brasileiro, que, entrando, para a galeria dos homens
celebres do Brasil, criou em torno do seu nome um halo de luz, que focalisa
a gloria que elie conquistou, €, bem assim, urna benemerencia sem igual
entre os brasileiros (AUTRAN, 1924: p. 46).

O médico lembra na palestra que a cidade do Rio de Janeiro tinha surtos epidémicos
em todos os verdes desde meados do séculos XIX*' e perseguia geralmente os recém-
chegados, especialmente os estrangeiros e contribuia em muitos para a mortalidade
chegando a cem casos por dia entre os anos de 1903 e 1904. Ele alerta a populagéo
informando que “o0 mosquito , sugando o sangue do doente nos primeiros tres dias da doenca,
Ihe retira o microbio, causador da moléstia, e levando com elle durante doze dias, inocula-
0, depois desse periodo, no sangue de uma pessoa S, que, por isso vir4 a ter a doenca”
(AUTRAN, 1924: p. 47).

Outro ponto destacado pelo médico é que por conta do temor & doenga muitos
diplomatas e estrangeiros iam residir em Petropolis durante o verdo, visto que na cidade ndo

havia 0 mosquito estegomia (Aedes aegypti ).

41 A febre amarela teve a primeira grande epidemia entre dezembro de 1849 & setembro de 1850 tendo a doenga causado
90.658 vitimas em uma populacdo de 166.000 habitantes. A doenca assolou a cidade durante 59 anos (BENCHIMOL,
1992).



138

Em cronica sobre a cidade, Raul Pompéia relata as impressdes sobre a epidemia da

febre ocorrida durante janeiro de 1889 na capital:

Os fluminenses emigram.

As escolas fecham-se.

As profissdes normais cessam.

Mudam-se para Petropolis as reparticdes do Estado.
Uma por uma vao as casas de comércio cerrando as
portas, Como se morressem.

Os teatros ndo tém espetaculos (POMPEIA, 1996: p. 68).

A epidemia de febre amarela fez a cidade “adoecer” fechando teatros, bares,

confeitarias e esvaziando os parques como o Campo de Santana e o Passeio Publico. Raul

Pompéia descreve o esvaziamento da cidade destacando que reinava a fome e a doenca,

dividindo a populagdo em enfermos e enfermeiros, coveiros e defuntos:

O mal progride ainda.

A febre avassala tudo.

Resistem apenas os boticarios,os médicose os higienistas.

S6 ha um meio de escapar € entrar para a junta.

O trafego das ambulancias, que tinham substituido os bonds para o
transporte da populacdo, tornou-se indtil: toda acidade é uma enfermaria.
O servigo da empresa funeraria virou supérfluo: toda a cidade ¢ um
cemitério (POMPEIA, 1996: p. 70).

O ultimo ano do Império apresentava, segundo o escritor, uma média de 10 6bitos

por dia causados pela febre amarela (p. 71). Henrique Autran ressalta que a doenga foi um

flagelo que causou prejuizos a capital durante 50 anos. Ele faz uma homenagem ao Oswaldo

Cruz dizendo que tudo que se fizer & memoria do cientista ficara aquém dos servicos que ele

prestou & patria:

E, sendo assim, permitta-se-nos, neste momento, abrir um parenthese,
nesta palestra, para entoar hymnos de saudades, ‘de respeito, e, porque ndo
dizei-o de devocdo, por aqueile grande brasileiro que foi impar nas
qualidades, que Ihe exornavam a personalidade augusta, imprimindo-lhe
um caracter de puro ago (p. 47).

Oswaldo Cruz foi nomeado pelo presidente Rodrigues Alves (1902-1906) diretor

geral de Saude Publica em margo de 1903 e ficou no cargo até 1909. Os servigos prestados

por ele & patria consistiram, dentre outros, no controle de vérias epidemias que assolavam o

Rio de Janeiro desde meados do século XIX, tais como febre amarela, peste bubdnica e

variola.
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Henrique Autran, nesse periodo, foi delegado de salde e, portanto participou das
acOes de combate a estas doencas. Em relatério apresentado em 1908 a Oswaldo Cruz, ele
mostra um grafico representando o quantitativo de casos de febre amarela no 7° Distrito
durante o periodo de 1903 a 1908 (Figura 38).
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Figura 38: Gréfico da febre amarela entre os anos de 1903 4 1908
Fonte: AUTRAN, 1908.
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Ao final da gestéo de Oswaldo Cruz na satde publica, a capital tinha se transformado,
tanto em sua estrutura urbanistica quanto em seu perfil epidemioldgico. (ESCOREL,
TEIXEIRA, 2008).

De acordo com Carvalho (1994), o trabalho do sanitarista na erradicagdo da febre
amarela pode ser evidenciado nos nimeros seguintes: foram 1634 vitimas feitas em 1901,
passou para 584 em 1903, 48 em 1904, em 1905 houve um aumento passando para 289,
reduziu em 1906 com 42 vitimas e 1907 39. Nos anos de 1908 e 1909 registrou-se uma
significativa reducédo sendo respectivamente 4 e 0 o nimero de casos da doenca.

Apesar de a doenca ter sido controlada no Sudeste, na década de 1920, ela fazia
muitas vitimas nos estados do Norte e Nordeste.

A febre amarela também foi abordada por Sebastido Barroso na coluna “Moléstias e
Remédios — Medicina para todos” do jornal O Paiz de 27/03/1925. O médico sustenta que
para haver febre amarela, é preciso que haja o0 homem amarilico, 0 mosquito infectado e, ao
final de alguns dias, 0 mosquito infectante e 0 homem receptivel. Entdo para que ndo haja a
febre amarela ele diz que é preciso (O PAIZ, 27/03/1925):

a) impedir que o amarelento seja picado pelo stegomya ainda indeme;
b) impedir que o stegomya infectado pique o0 homem sdo;
C) suprimir 0 mosquito, o Gnico agente de transmissao.

O médico ressalta ainda que naquele momento existiam dois métodos de campanha
contra a febre amarela: o econdmico e o humanitario. No primeiro, s se visa 0 mosquito e
assim mesmo apenas sob a forma larvéria ou aquética. O método humanitéario, segundo ele,
leva-se em conta 0 homem e o mosquito. Foi aplicado pelos americanos em Cuba, Nova
Orleans, e América Central. No Brasil esse método foi aplicado por Oswaldo Cruz no Rio
de Janeiro, Amazonas e Para.

O método econdmico, diz Sebastido Barroso, foi aplicado pelos americanos quando

em Servigo nos paises estrangeiros Guatemala, Peru e Brasil:

Neste método 0 homem é inteiramente posto de parte: ndo se faz vigilancia
nem isolamento, nem expurgo; nas pequenas localidades deixa-se que a
moléstia se extinga por si prdpria, adoeca quem adoecer, morra quem
morrer. O dinheiro que houver dispendido, uma vez que a moléstia por si
affectiva, é aos seus processos que acreditamos dever aconselhar (O
PAIZ, 27/03/1925)
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As criticas do método americano referiam-se ao modelo “econémico”, implementado
pela Fundac&o Rockfeller, conhecido como “teoria dos centros ou focos-chaves”.*? Alguns
sanitaristas brasileiros ndo aceitavam esta teoria, dentre eles, Sebastido Barroso que atuou
como diretor dos Servicos de Profilaxia Rural da Bahia.

Sua experiéncia lhe dizia que a febre amarela continuava a grassar em numerosas
localidades rurais apesar dos éxitos anunciados pelos norte-americanos, que se limitava a
contabilizar casos ‘tipicos’, via de regra em imigrantes recém-chegados as cidades litoraneas
(BENCHIMOL, 2001: p. 119).

Henrique Autran néo fala das questdes da Fundacdo Rockfeller nesta conferéncia,
mas ao exaltar as acdes e os métodos utilizados por Oswaldo Cruz reforga a fala dos medicos
sanitaristas brasileiros como o Sebastido Barroso, por exemplo.

O médico Antonio Peryassu*® publicou um artigo no jornal O Paiz (25/05/1926), no
qual chamou atencdo para as doencas que poderiam confundir o diagndstico da febre
amarela, principalmente em locais onde ndo havia laboratdrios. Em algumas regifes poderia
inclusive coexistir a febre amarela e o impaludismo. A dengue, a gripe, a peste bubonica, a
febre tifoide, a atrofia amarela do figado, a Doenca de Weil, a febre recorrente e o sarampo,
segundo o médico, poderiam causar de inicio uma certa confusdo no diagnostico da febre
amarela. Ele afirma que o mosquito transmissor da doenga é o Aedes aegypti ilustrado em

suas quatro fases (Figura 39).

42 Em 1923 o governo brasileiro assinou um acordo com a Fundac&o Rockfeller para o combate a febre amarela nas regides
norte e nordeste. Para mais informagfes sobre este assunto ver Febre amarela: a doenga e a vacina, uma histéria
inacabada. Rio de Janeiro: Editora Fiocruz, 2001.

43 Os estudos de Peryasst o colocam como um dos pioneiros no estudo da biologia e do comportamento do A. aegypti na
América do Sul. Nas primeiras décadas do século XX, o Brasil passava por epidemias de febre amarela urbana. Desde
1903, Oswaldo Cruz, entdo diretor do Instituto Soroterapico Federal, ja incentivava campanhas de controle do mosquito.
Mas foram os estudos de Peryassu, seu companheiro no Instituto, que abriram caminho para conhecer melhor o vetor da
doenga. Numa monografia com mais de 400 paginas, intitulada Os Culicideos do Brasil, o entomologista descreveu o0s
habitos do A. aegypti e de uma série de outros mosquitos da mesma familia, apresentando aspectos nunca antes observados
de sua biologia. Fonte: (Comunicag&o / Instituto Oswaldo Cruz).
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As quatro phases do “Abdes aegypti”

Figura 39: As quatro fases do mosquito pelo Dr. Antonio Peryassu Fonte: O PAIZ, 25/05/1926.

3.3.2 FILARIOSE, DOENGCA DE CHAGAS E PESTE BUBONICA

Além das doencas acima citadas Henrique Autran aborda também a filariose*. A
mesma é transmitida pelo mosquito culex fatigans, popularmente conhecido como murigoca
ou pernilongo. A filariose foi tema da tese de doutorado “ Estudo da Filariose e suas
Manifestacdes” do medico Henrique Ferreira Chaves, defendida na Faculdade de Medicina
da Bahia em 28 de outubro de 1907.

Henrique Autran explica detalhamente como ocorre a doenca:

Uma outra doenca transmittida por mosquitos, e, desta vez, o culex
fatigans, é a filariose, produzida por parasitos chamados filarias, cujos
embrides, retirados do sangue do homem doente, pelo mosquito, sofrem
neste uma evolucdo, transformando-se em larvas, que indo ter ao labio
inferior do referido insecto, sdo, por occasido da picada, por elie inoculados
nos lvmphaticos do homem sdo, onde vém a se tornar novamente em

44 Causadora da elefantiase, a filariose linfatica coloca em risco um bilhZo de pessoas em todo o mundo. Mais de 120
milhdes sofrem da doenga, sendo que mais de 40 milhGes se encontram gravemente incapacitados ou apresentam
deformagBes. Dos infectados, um terco vive na india, um terco na Africa e o restante na Asia, Pacifico Ocidental e
Américas. (http://www.invivo.fiocruz.br/cgi/cgilua.exe/sys/start.ntm?infoid=106&sid=8).
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enibrydes, realizando-se o cyclo evolutivo do parasito de homem a
mosquito e de mosquito a homem.

A permanencia dos parasitos nos lymphaticos determina-lhes uma
obstrucgéo, que se responsabilisa por dilatagdo dos mesmos lymphaticos e
a respectiva ruptura, derramando-se a lympha nos tecidos ou na urina (p.
47) .

O médico esclarece que o processo a,cima leva ao inchago em partes do corpo como,
por exemplo, as pernas ocasionando a elefantiase. Para ele, a filariose desencadeia uma série
de doencas graves cuja responsabilidade de transmissdo cabe ao mosquito.

Nessa conferéncia assim como na anterior, ele também menciona a lepra como uma
possivel doenga transmitida por mosquitos de acordo os trabalhos de Adolpho Lutz e Emilio
Gomes.*

Além dos mosquitos, outro inseto destacado pelo médico € o triatoma, conhecido
popularmente como barbeiro. O mesmo transmite a doenca de Chagas*®. No periodo em
questdo, o inseto foi encontrado principalmente em Minas Gerais e em outros estados do
Brasil. *” Henrique Autran ressalta que:

Coube & Carlos Chagas descobrir e verificar a evolu¢do completa do tripanossomo,
nos dois hospedadores, o inseto e 0 homem, observando as diversas mutagdes deste parasito,
e caracterizando bem suas formas, crithidia, leishamania e tripanosomo (AUTRAN, 1924:
P. 48).

Apesar da notoriedade de Carlos Chagas durante o periodo de 1919 a 1923, muitos
debates foram travados na Sociedade de Medicina e Cirurgia do Rio de Janeiro e na
Academia Nacional de Medicina entre médicos os Henrique Aragdo, Henrique Figueiredo
de Vasconcellos (pesquisadores de Manguinhos) e Afranio Peixoto que questionavam 0s
dados analisados bem como a autoria pela descoberta. Segundo Simone Kropf (2009):

Chagas declarou-se atingido em sua honra pessoal e profissional e solicitou
ao presidente da Academia, Miguel Couto, que formasse uma comissdo
para avaliar seus estudos sobre a caracterizacdo clinica e epidemioldgica
da doenga. Das conclusdes desse parecer dependeria sua permanéncia

naquela associacdo. Em novembro de 1923 o assunto passou a ser debatido
nas sessoes da Academia (p. 218).

4 Ver BENCHIMOL, Jaime L.; SA, Magali Romero. Adolpho Lutz e as controvérsias sobre a transmissdo da lepra por
mosquitos. Hist. cienc. saude-Manguinhos, Rio de Janeiro , v. 10, supl. 1, p. 49-93, 2003 . Disponivel em
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0104-59702003000400004&Ing=pt&nrm=iso>.acesso

em 12 fev. 2016. http://dx.doi.org/10.1590/S0104-59702003000400004.

46 E uma doenca que foi descoberta por Carlos Chagas, em 1909, causada pelo protozoario Trypanosoma cruzi e transmitida
ao homem por insetos triatomineos, conhecidos como “barbeiros”.
Fonte:http://www.fiocruz.br/chagas/cgi/cgilua.exe/sys/start.ntm?sid=11

47 Ver KROPF, Simone Petraglia. Doenga de Chagas, doenca do Brasil: ciéncia, saide e nacdo (1909-1962). Rio de
Janeiro: Editora Fiocruz. 2009.
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Nesta radio-conferéncia Henrique Autran reforca o seu apoio a Carlos Chagas e 0

reconhece publicamente como um grande cientista:

A este grande scientista, deve a sciencia 0 conhecimento completo de uma
doenga, ndo sé no que respeita a sua causa, em suas variadas mutacées, senao
ainda no que se refere & symptomatologia, & pathogenia, e & prophylaxia.
Pela primeira vez se vé& uma descoberta tdo completa feita por um so
homem. E foram essas as palavras do grande mestre Oswaldo Cruz, ao se
referir ao seu grande discipulo Carlos Chagas (AUTRAN, 1924: p. 48).

Autran ressalta que ndo sé a doenga, mas também a identificacdo do vetor e do
parasita foi descoberta por Carlos Chagas e que o trabalho do médico foi reconhecido por
Oswaldo Cruz.

Henrique Autran fala sobre a pulga, informando que a mesma ao sugar o sangue do
rato ou outro roedor infectado pela peste bubdnica* retira dele o gérmen produtor da doenca
e leva ao homem, que por isso fica infectado. A doenca chegou ao Brasil em 1899 através
dos portos, causando epidemias em Santos e Sdo Paulo. Para Luiz Jacinto da Silva (2006),
foi a peste bubGnica mais que a febre amarela, o gatilho para o desencadeamento da resposta
governamental as epidemias que acometiam as cidades brasileiras, através da criagdo do
Instituto Bacterioldgico de Séo Paulo e do Instituto Soroterdpico Federal no Rio de Janeiro
para pesquisas e produgéo do soro anti-pestoso.

Em maio de 1925, foi publicado no Boletim Sanitario*® um trabalho de Henrique
Autran denominado “A peste e sua invasdo no Brasil”, no qual o médico faz um histérico
detalhado da doenga em varios paises e periodos da Historia. No Brasil 0 médico aponta o
ano de 1889 como o marco do conhecimento oficial da doenga na cidade do Porto em
Portugal, o que ocasionou a tomada de providéncias no pais em relacdo as agBes de
quarentena no Lazareto da Ilha Grande, onde os navios eram obrigados a parar a fim de fazer
0 expurgo necessario. (AUTRAN, 1925: p. 6). O texto relata o desdobramento das a¢des da
Diretoria Geral da Salde Publica nos estados do Pard e Pernambuco no tratamento dos

navios considerados suspeitos e também a entrada da doenga em Santos e no Rio de Janeiro:

48 A Peste Bubonica, ou simplesmente peste, é uma doenga ha muito conhecida pela humanidade. Causada pela bactéria
Pasteurella pestis (também chamada de Yersinia pestis) é transmitida ao homem por uma pulga comum em roedores. Os
principais sintomas sdo a febre alta, sede intensa e cansaco. Apds alguns dias ha o aparecimento do bub&o, gerado pela
inflamac@o dos ganglios linfaticos, sendo esta a principal caracteristica da doenca. Se ndo tratada, na maioria das vezes, o
bub&o rompe levando o doente & morte. Em alguns casos, a doenca evolui para a forma pneuménica, muito mais letal e
mais facilmente transmissivel. (SOUZA, PIVA, p. 701)
http://www.hcte. ufrj.br/downloads/sh/sh4/trabalhos/\VVagner%20Souza.pdf Acessado em 08/02/2016.

49 Parte deste trabalho foi apresentado no Congresso de Higiene realizado 1918 em conjunto com o V11 Congresso Brasileiro
de Medicina e a Segunda Conferencia da Sociedade Sul-Americana de Hygiene, Microbiologia e Pathologia
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Invadido o Rio de Janeiro pela doenca, tornava-se preciso um estabelecimento, onde
Sse preparassem a vaccina e o soro curativo, o que levou o Bardo de Pedro Affonso, ao tempo
encarregado desse servigo, a solicitar do Prof. Roux, sabio que dirigia o Instituto Pasteur,
em Paris, um bacteriologista que pudesse assumir esta responsabilidade.
Né&o se fez demorar a resposta do Prof. Roux, indicando Oswaldo Cruz que, no seu
conceito, deveria, no Brasil:
occupar o logar que de direito Ihe pertencia, ndo havendo, entre os
technicos do Instituto Pasteur, quem melhor desempenhasse o cargo Sédo
estas palavras textuaes do Prof. Roux, — «Entre o pessoal technico que
tenho a honra de dirigir no Instituto Pasteur, ninguem possue maior
competencia do que Oswaldo Cruz, cuja capacidade e idoneidade
scientificas pessoalmente conheci durante o tempo que lidou aqui» E a

Oswaldo Cruz foi entregue o preparo do peste, creando Manguinhos, que
depois veio a ser, um dos flordes de sua corba de glorias (AUTRAN, 1925:

pp. 7-8).

Henrique Autran mapeia o trabalho da Diretoria de Saude Publica, falando sobre a
producdo de soro em Manguinhos e os casos de peste no Rio de Janeiro. Ressalta que o
primeiro caso identificado, aconteceu na Ladeira do Valongo em 7 de janeiro de 1900 e a
partir de entdo foram tomadas varias medidas de combate a doenca, ficando a mesma sem
registrar nem um caso até abril de 1900 quando dois casos ocorreram na Praga da Harmonia
(Figura 40) e em outros pontos centrais da cidade.

Figura 40: Foto de Augusto Malta: Praca da Harmonia 1908. Descanso as 4 horas da tarde.
Fonte: http://brasilianafotografica.bn.br/brasiliana/handle/bras/2722

A multiplicacdo de casos da peste bubonica fez com que a Unido intervisse na
Municipalidade através de um acordo firmado com o prefeito Xavier da Silveira,
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transferindo todo o servigo de higiene na cidade do Rio de Janeiro para a estancia federal
através dos Decretos 4463 e 4464 de 12 de julho de 1902 e pelo Decreto Legislativo n° 966
de 2 de janeiro de 1903. Apesar disso, 0s casos da doenga continuavam se multiplicando.

Ao longo dos primeiros anos de epidemias na Capital Federal, no entanto, a ligacéo
dos ratos com a peste foi se desfazendo. Quando a DGSP interveio nos servigos sanitarios
em janeiro e em maio de 1900, a medida de destruigdo dos ratos nas galerias pluviais néo foi
aplicada (BRASIL: 1901: 315), talvez porque Nuno de Andrade ndo acreditasse na real
eficicia dessa medida, uma vez que para ele a doenga era transmitida de outras formas (p.
8).

Para Henrique Autran embora o diretor da DGSP Nunes de Andrade ndo acreditasse
na relacdo entre o rato e a transmissdo da peste bubdnica, foi ele quem deu os primeiros
passos para que Oswaldo Cruz empreendesse as acfes de combate a doenca apds a sua
nomeacdo em 1904. As medidas, a partir de entdo, se concentraram em atacar 0S ratos
diretamente de seu habitat.

Além da capital, 0 médico destaca as epidemias da peste na Bahia entre julho e
dezembro de 1904 e depois de dezembro de 1905 & 1907. Em Campina Grande na Paraiba
e nas cidades de Campos no ano de 1905, em Niterdi, Mendes no Estado do Rio de Janeiro
e outros.

Retomando a anélise da rdio-conferéncia, percebemos que Henrique Autran procura
enfatizar o papel da pulga como transmissora da doenca e do rato como portador da mesma.
Sobre as pulgas, ele chama atencéo para o fato de que:

Ellas sugando o sangue do rato, ou de outro roedor infeccionado de peste
bubonica, retiram dele o germen procluctor da peste e o levam ao homem,
que, por isso, vem a ficar affectado da doenca. Ellas podem viver durante
45 dias sem precisar de alimentos, ficando os microbios da peste, durante

esse tempo, no seu estomago, facto que tem grande importancia para
explicar a transmissdo da doenca a distancia. (AUTRAN, 1924: p. 48).

Ele fala que a mortandade (epizootia) dos ratos € um indicador para 0s casos de peste
no homem. Por isso reforga que a:

A guerra aos ratos, é, pois, uma medida acertada na lucta contra a peste. E
guem tiver mortandade de ratos em sua casa, convem communicar o facto
& Saude Publica, fazendo examinar o rato.

A nossa capital ja se vio abarbada com a peste bubonica, e, se ndo fosse a
energia do pessoal de Salde Publica, bem orientada na verdadeira
prophylaxia da doenca, ndo estariamos hoje livre deste grande mal, que nos
victimou durante alguns annos (ldem).
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Ele também fez uma palestra mais especifica sobre os ratos e os meios de evita-los
no més de agosto de 1924, na ocasido fala detalhadamente dos prejuizos materiais causados
pelos ratos e sobre 0s meios empregados pela Satde Plblica na gestdo de Oswaldo Cruz para
combaté-los.

Nesta conferéncia que analisamos o foco foram os insetos e as doengas veiculadas
por eles, no caso da peste bubdnica, a pulga. Mas, é interessante observarmos que o médico
ressalta o papel da Saide Publica no combate ao rato. contando com a ajuda da populagéo
no combate ao roedor fazendo, por exemplo, a impermeabilizagdo do solo. O SPES também
publicou folhetos e livretos sobre a peste bub6nica, ensinado a combater os ratos (Figura
41).
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Figura 41: Livreto “Por que devemos combater os ratos”. Fonte: Foto da autora na BN
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3.3.3 LEISHMANIOSE E DENGUE

Na Gltima parte da palestra, ele cita a leishmaniose®® informando que a mesma é

transmitida pelo fleb6tomo, pequeno inseto conhecido também como mosquito-palha:

A leishmaniose, doenca que existe em alguns logares do Brasil, e que se
caracterisa por ulceras de forma e localisacbes diversas e outros estados
morbidos internos, tambem é transrnittida por um mosquito conhecido pelo
nome de phlebotomo. A dengue é outra doenga transmittida pelo
phlebotomo, mosquito existente em alguns estados do Brasil, estando entre
eles S. Paulo (AUTRAN, 1924: p. 49).

Além da leishmaniose, Henrique Autran assim como outros médicos considerava
que flebdtomo também transmitia a dengue.
Os primeiros registros da doenga datam do final do século XIX em Curitiba e inicio
do século XX em Niterdi®! e Sdo Paulo. Sobre os casos registrados no inicio do século XX,
foram publicadas noticias em varios jornais do periodo. Estar com dengue no inicio do século
XX, poderia ter um dubio significado. A palavra significava charme e normalmente era
utilizada para se referir & mocas faceiras e delicadas. Ao descrever a mulher brasileira,
Coelho Netto (1864-1934) destaca o dengue com uma caracteristica inerente a ela:
E a brasileira? que prestigio tem ella na beleza que sortilégio € esse que a
torna irresistivel ? qual o segredo do seu amavel? Procurem-no em uma
palavra, iniraduzivel como “saudade”. vocabulo privativo da raca.
exclusivo da mulher deste canto privilegiado do planeta onde (relevem-rne
a vaidade !) estou certo de que se acha escondida, entre milhares de
formosuras, a mais bela mulher do mundo: dengue.
E que é o dengue? é urna perdicdo de almas, um filtro em que concorrem
iodos os feiticos : 0 olhar. o sorriso, o leve alor do corpo, o quebranto macio
da voz, o meneio lento, negligente dos gestos, a esquivanca do passo téo

pequenino que a terra quase o ndo sente e direi até, falando de tdo fluida
flor: o aroma.

Mas por outro lado, nem s6 de charme vivia a esta palavra. A mesma designava uma
nova moléstia que por volta de abril de 1923 apareceu em Niterdi e logo passou a fazer parte

do noticiario:

S0A Leishmaniose é também conhecida com calazar que é a segunda doenga parasitaria que mais mata no mundo — apenas
a maléria é mais mortal. Assim como a doenca de Chagas e a doenca do sono, o calazar é uma das mais perigosas doengas
tropicais negligenciadas (DTNs). Fonte:
https://www.google.com.br/?gfe_rd=cr&ei=SJKHVKmVBsiUSQfN64GYBQ#g=lesmaniose+, acessado em 21 de abril de
2016

51 http://www.ioc.fiocruz.br/dengue/textos/longatraje.html, acessado em 22 de janeiro de 2016.
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Esta grassando em Niterdi uma moléstia curiosa, o doente sente dor de
cabeca violenta, vomitos, as vezes doem as pernas e articulagdes, e é
atacado durante trés a quatro dias de uma febre alta. A sintomatalogia é
tipica: vermelhiddo inicial da face e rachialgia (A NOITE, 05/04/1923).

A noticia revela ainda que “uma revista americana recentemente chegada ao Rio,
trata dessa curiosa motéstia que se denomina “Dengue” e que nos Estado Unidos foram
verificados cerca de 30.000 casos e um 6bito”.

Em Niterdi, segundo o médico Antonio Pedro, foram registrados e tratados por ele
70 casos da doenga. Ele havia publicado um trabalho sobre a doenca no Brasil Médico de
1923, no qual descreve os casos da doenca e também fala sobre a falta de conhecimento da

doenca naquele momento:

Sobre o dengue nada conhecemos; entretanto, € quasi certa a sua existencia
entre nés a vista da sua epidemiologia muito semelhante a da febre
amarella. O dengue, como o typho icteroide, é molestia de verdo, aos
primeiros frios desapparece e 0 Medical Record de Junho de 1922 salienta
a particularidade de cessarem os casos de dengue quando cessam os de
febre amarela (PEDRO, 1923).

Na entrevista dada ao jornal A Noite, 0 médico reconhece que deixou de mencionar
o trabalho do médico Rubido Meira por conhecer o mesmo, o trabalho versa sobre a epidemia
que ocorreu em S&o Paulo em 1916, que o povo chamou de “urucubaca” e que se tratava da
dengue.

Antonio Pedro escreve em 1923 que os médicos embora concordassem que o0 vetor

da doenca era um mosquito, ndo concordavam sobre qual era a espécie:

Quanto ao agente vector entre no6s, nada podemos dizer porque, para tanto,
nos falta competencia. Sabemos que existem culex, estegomia e também
phlebotomos, ignoramos se papatassi, e parece que o0s tres podem servir de
vehiculo ao parasito especifico (PEDRO, 1923: pp. 174- 173).

A sesséo de 5 de abril de 1923 da Academia Nacional de Medicina, na qual estavam
presentes Henrique Autran, Miguel Couto, Garfield de Almeida, Werneck Machado, Juliano
Moreira dentre outros. O médico Parreira Hortas discursou sobre os estudos de Antonio
Pedro sobre a dengue mencionando que casos da doenca foram registrados também no Rio
de Janeiro, dois casos na clinica do Dr. Jodo Alfredo Braga, alguns casos imprecisos na

Policlinica do Rio de Janeiro que pareciam com a dengue:
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Ha varias opinides sobre 0 modo de considerar o “dengue” como entidade
mérbida. Alguns pensam mesmo tratar-se de uma variedade da gripe, e
outros também o identificam como a “febre dos trés dias”, ou febre de
Pappataci. Acusam o mosquito de transmissor, e ha também quem atribua
esse papel ao phlebotomos (O JORNAL, 06/04/1923).

Como podemos evidenciar, Henrique Autran estava a par das discusses sobre a
dengue e por certo compartilhava nesse periodo da opinido de que o vetor da doenca era o
fleb6tomo. No entanto, na conferéncia publicada em 1925 sobre os mosquitos ele, ndo
aponta mais esse inseto como transmissor da dengue:

Os phlebotomos, mosquitos espalhados no mundo inteiro, salvo na
Australia sdo encontrados em S&o Paulo e em outros pontos do Brasil. Sao
transmissores ao homem da febre de trés dias, conhecida ainda por febre
Papatacci, do botdo do Oriente, ainda denominada botdo de Briska que
sendo uma das formas da leishmaniose se caracteriza por uma papula

inicial, seguida de ulceracdo exterior e outras lesbes que se localizam nas
visceras (AUTRAN, 1925: p. 15).

Como percebemos, ele indica que os fleb6tomos transmitem a febre dos trés dias ou
Papatacci e da leishmaniose, mas ndo menciona mais a dengue como uma das enfermidades
transmitidas por esse inseto.

O médico informa que ndo falaria sobre as tripanossomiases africanas transmitidas
pelas moscas glossinas, pois elas ndo existiam no Brasil. Ele cita o percevejo e o piolho
como propagadores de doencas como o tifo exantematico, causado pelo piolho.

Termina a conferéncia, fazendo um apelo a todos para lutarem contra 0s mosquitos
e os diversos sugadores de sangue:

Com este proceder ndo sé se livram das doencas graves, como ainda dao
um exemplo de solidariedade humana, contribuindo para que 0 nosso

querido Brasil possa contar, em qualquer emergéncia com filhos fortes e
sadios (AUTRAN, 1924: p. 49).

Henriqgue Autran conseguiu nesta conferéncia reunir diversos personagens
indesejaveis presentes na histdria. Os insetos, esses pequenos animais invertebrados,
tornaram-se protagonistas na histéria da Sadude Publica, transmitindo diversas doencas e
sendo alvo das campanhas sanitarias, das pesquisas cientificas e claro da propaganda e

educacdo sanitaria.
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O médico na palestra associou 0s insetos as doencas, procurando alertar a populacéo
sobre os males causados por eles. Destacou periodos historicos importantes no Brasil no que
se refere- a epidemias de febre amarela e peste bubdnica. Mapeou os trabalhos dos
sanitaristas brasileiros, principalmente, Oswaldo Cruz e Carlos Chagas no combate as
doengas transmitidas pelos insetos.

Henrique Autran através da palavra falada, um dos métodos de propaganda sanitaria
utilizados pelo SPES, levou importantes informagdes para a populagéo tomar parte na luta
contra os insetos e as doengas transmitidas por eles. Destacou a alimentagdo como questéo
primordial para se ter saude, sabendo escolher os alimentos. As fontes de infecgéo e contagio
foram o tema da segunda conferéncia analisada e o médico procurou evidenciar para 0s
ouvintes como determinadas doencas séo transmitidas e quais medidas poderiam ser tomadas
a fim de evitar a disseminagdo. Por fim e complementando esta conferéncia, ele falou sobre
0s insetos sugadores de sangue, reafirmando o papel de Oswaldo Cruz e Carlos Chagas no
descobrimento e combate as doencas veiculadas pelos insetos.

Como vimos no capitulo anterior, 0 SPES promoveu uma série de radio-conferéncias,
mas escolhnemos em nossa analise, as que foram feitas pelo Henrique Autran, pois ele
idealizou e organizou este projeto. Além disso, ele abordou uma diversidade de temas. As
pesquisas realizadas sobre os vetores assim como sobre as doengas foram divulgadas por ele
nas radio-conferéncias e nos folhetos impressos. Embora tenha abordado diversas doencas
infectocontagiosas nas palestras, a Tuberculose ndo foi tema especifico de nenhuma palestra
dele na R&dio. A doenga matava mais que todas as outras no inicio do século XX e havia
uma inspetoria especifica para ela no DNSP.

Coube ao inspetor sanitario Amarilio de Vasconcellos a execucdo das acOesde

educacdo e propaganda sanitéria relativas a tuberculose em parceria com o SPES.
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4. A TUBERCULOSE E OS MEIOS DE EVITA-LA

4.1. AS PRESCRICOES DO Dr. AMARILIO DE VASCONCELLOS PARA
EVITAR A PESTE BRANCA!

Ja ressaltamos anteriormente que o Servigo de Propaganda e Educacdo Sanitaria
(SPES) tinha em seu quadro de funcionarios, médicos de outras inspetorias. Constatamos
que a Inspetoria de Tuberculose atuou em conjunto com SPES na divulgacdo dos
conhecimentos em salde para combater a Tuberculose na cidade do Rio de Janeiro. O
médico Amarilio de Vasconcellos (Figura 42) foi designado pelo diretor da Inspetoria de
Tuberculose, o Dr. José Placido Barbosa da Silva (1871-1938), para atuar no SPES,

realizando conferéncias.

Amarilio Hermes de Vasconcellos®? (1876-1935), era filho do engenheiro Amarilio

Olinda de Vasconcellos e de Josephina Hermes de Vasconcellos.

Figura 42: Amarilio de Vasconcellos. Fonte: O PAIZ, 18/02/1927.

52 Amarilio Vasconcellos era sobrinho do Marechal Hermes da Fonseca (8° presidente do Brasil entre 1910 e 1914)
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No Colégio Pedro Il realizou os estudos secundérios e na Faculdade de Medicina do
Rio de Janeiro fez o curso de Medicina, doutorando-se com a tese “Da sugestdo como meio
therapheutico” (Figura 43) em 25 de outubro de 1898.

Figura 43: Capa da tese de Amarilio Hermes de Vasconcellos. Fonte:Vasconcellos, 1898. Acervo
Biblioteca Central do CCS UFRJ

O médico foi cirurgido de 52 classe, 2° tenente da Marinha até junho de 1900 quando
pediu demissdo. Atuou no Hospital Central do Exército onde foi nomeado responsavel pela
enfermaria homeopatica, criada em julho de 1902, a mando do Marechal Jodo Nepomuceno
de Medeiros Mallet (LUZ, 2014). Ficou na fun¢do somente alguns meses, pois em novembro
do mesmo ano foi nomeado inspetor sanitario da Diretoria Geral de Saude Publica, lotado

na Delegacia de Salde da 12 Circunscricdo (Gléria, Lagoa e Gavea). Participou do Congresso
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Nacional de Assisténcia Plblica e Privada®®, promovido pelo Distrito Federal em 1908 onde

apresentou o trabalho “Da organizagdo das casas de Assisténcia”.

Em 1915, ele foi adido comercial nos Estados Unidos e no México. Com a criagao
do DNSP, em 1919, passou a atuar na Inspetoria de Profilaxia da Tuberculose e no Servico
de Propaganda e Educacéao Sanitaria. Em 1920, esteve no Parana e Santa Catarina chefiando
uma comissdo sanitaria federal na regiéo sul a fim de acabar com a peste bubdnica na regido
(O PAIZ, 21/02/1920).

O médico representou o Brasil em viagem aos Estados Unidos e & Suica entre
setembro de 1923 e fevereiro de 1924. A viagem foi patrocinada pela Fundagdo Rockfeller
e organizada pela Liga das Nagdes para trés grupos de médicos de varios paises. Amarilio
fazia parte do grupo de médicos composto pelo Dr. Norbert Ensch, Diretor dos Servigos de
Higiene de Scharbeeck, em Bruxelas, Bélgica; Dr. Francois Bussiére, Diretor dos Servigos
de Higiene de Montlucon, Franca; Dr. Juan Segovia, Diretor dos Servicos de Higiene de San
Salvador; o Dr. Thomas Carnwath, do Ministério de Saude Publica da Inglaterra; o Dr.
Nicolas Prigos, Diretor do Laboratério Bacterioldgico de Atenas, Grécia e o Sr. W.
Voieokoff, engenheiro Sanitario de Moscou, Russia (Vasconcellos, 1924). A viagem tinha
como objetivo mostrar as condicOes sanitarias destes paises através de palestras e visitas
feitas as instituicdes de saude publica, laboratérios, bem como escolas onde eram realizadas
acOes de educagdo sanitaria.

Em relatdrio apresentado ao diretor do Departamento Nacional de Salde Publica
Carlos Chagas, Amarilio descreve minuciosamente as cidades e as instituicdes visitadas nos
dois paises.

Tendo partido do Rio de Janeiro a 2 de Setembro do ano préximo passado
cheguei @ Nova York a 20 do mesmo més, seguindo logo para Washington,
onde me apresentei ao Cirurgido General Cuminings, Director do Servigo

de Saude Publica dos Estados Unidos da America, a quem entreguei a carta
de apresentacdo que me destes (VASCONCELLOS, 1924: p. 1).

Ele visitou varias cidades americanas dentre as quais: Nova York, Washington,

Filadélfia, Baltimore, Montgomery, Ozark, Troy, Lancaster, Newton, Allentown, Lancaster.

53 Em 1908, a prefeitura do Distrito Federal promoveu um Congresso Nacional de Assisténcia Publica e Privada. O evento
foi organizado por Olavo Bilac (1865-1918) e Ataulpho de Paiva com o objetivo de fomentar um processo de organizagdo
e uniformizacéo de todas as atividades de assisténcia pablica e privada existentes na capital federal. O Congresso foi criado
pelo decreto 685 de 6 de fevereiro de 1908 e foi uma das atividades da Exposi¢do Nacional ocorrida no mesmo ano
(VISCARDI, 2011).
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Nessas cidades, conheceu as acdes de educagdo sanitéria nas escolas e ficou convencido de

que o Brasil deveria seguir o modelo:

Hoje, depois do que vi nos Estados de Alabama e da Pennsylvania, mais
do que entdo estou convencido dessa verdade, e de que em materia de
Hygiene, como em tudo mais, é preciso comecar por instituir o ensino
obrigatorio, educar a creanca de forma que aprenda no momento proprio a
evitar as moléstias e a ser forte.
Nem é possivel ser de outra maneira, porque pouco ou nada adeanta fazer
propaganda dos meios de evitar o contagio das molestias entre pessoas cujo
organismo estd estragado pela Tuberculose ou pela syphilis.
Nos Estados Unidos a hygiene faz-se principalmente por meio da educacéo
da nova geracdo nas escolas (VASCONCELLOQOS, 1924: p.10).

Ele ficou impressionado com as escolas na cidade de Montgmery e na zona rural e
as descreveu como “magnificas, vastos edificios de um s6 pavimento, em meio de grande
terreno, onde as creangas brincam e fazem gymnastica sueca com as professoras; com salas
de estudo amplas e bem arejadas e iliuminadas, com fontes automaticas de jacto para cima

para os alumnos e professoras beberem &gua” (Idem).

Observou as instalagdes sanitarias considerando-as boas por ter salas amplas e
arejadas, pétio ao ar livre e, principalmente, por haver nelas banheiros. Destacou que as
nocgdes de higiene eram passadas de varias maneiras: nos livros, nos cantos, nas licdes e
mesmo nos brinquedos. As enfermeiras tinham um papel ativo nessas escolas, através de
visitas regulares, nas quais examinavam previamente os alunos, e quando necessario
encaminhava-os ao médico ou ao dentista. Elas também davam conselhos de higiene aos

alunos e professores.

Segundo o0 médico, essas escolas eram chamadas de consolidadas, pois reuniam trés

ou quatro escolas em uma so. Para ele, eram as melhores escolas que existiam.

Além de escolas, o grupo conheceu também fabricas e departamentos de Salde das
cidades americanas. Em Talladdega, pequena cidade do estado do Alabama, Amarillio fez
uma breve palestra sobre Oswaldo Cruz e a organizacéo dos servigos de Satde Publica no

Brasil.

Os trés grupos de médicos visitaram a Escola de Higiene e Saude Publica criada em

1918 na Universidade John Hopkins em cooperacdo com a Fundagdo Rockfeller em
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Baltimore. Na instituicdo, Amarilio comenta que encontrou 0s médicos brasileiros Octavio
Pinto Guedes, Gustavo Lessa e Costa Pinto, que estavam fazendo o curso de especializagéo.

Visitaram a sede do Departamento de Saude Publica onde o diretor o Dr. Jones fez
uma conferéncia sobre a organizagdo dos servigos de Saude sob sua diregdo, e o servico de
abastecimento d’agua, demonstrando que a mesma era tratada com cloro, procedimento
comum em quase todas as cidades americanas.

O médico conheceu e destacou as companhias industriais Manufactora Brill e Bell
Telephone Company ambas do Estado da Filadélfia e que ofereciam servicos médicos com
exames frequentes para 0os empregados, bem como internacdo em sanatérios para tratamento
de tuberculosos. Tambeém visitou trés hospitais: o Geral da Filadélfia, o de doencas
contagiosas e o de doengas mentais.

No relatorio, ele aborda também a campanha americana de combate & Tuberculose:

A campanha contra a Tuberculose nos Estados Unidos da America é feita
ndo sO pelas autoridades sanitarias como pelas associagfes particulares.
Nem tudo esta feito, mas muito tem sido realisado nestes Ultimos vinte e
cinco anos pelos esforcos da Associagdo de Tuberculose de Nova York, o
Instituto Henry Phipps, a Associacdo Tuberculose de Philadelphia e de
outros Estados e cidades (1924: p.20).

Amarilio visitou os sanatérios e os dispensarios americanos concluindo que, no
Brasil, para sanar o problema social da Tuberculose, poderiam ser utilizados dois meios para
impedir a propagacédo e devastagdo do bacilio de Koch: “um mais dificil e mais caro , o
isolamento dos doentes com Tuberculose aberta, como é feito nos Estados Unidos da
America em tantos sanatorios dos quaes visitamos os de Mont Alto e Cresson” (Idem, p.
21). O sanatdrio de Mont Alto era constituido por pequenos pavilhdes onde moravam de seis
a oito doentes, sem criangas e o0 de Cresson com 700 tuberculosos, dos quais 200 criancas,
alojados em grandes enfermarias e também em pequenas casas. O outro meio de combater a

Tuberculose apontado pelo médico era o preventivo, através:

dos preventorios dos centros de salde, fazendo as criancas mais fortes,
ensinando-as em casa € nas escolas, em toda parte e todos os dias como se
manterem sds, como se evitam as moléstias, que devem dormir com as
janelas abertas, dando-lhes vitaminas e exercicio ao ar livre, diminuindo
ou mesmo abolindo a possibilidade de contagio, como se faz na America
do Norte (Idem, p. 220).
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Além dos ensinamentos em salde, Amarilio ressaltava a necessidade da assisténcia
medica as mulheres gravidas, através dos cuidados pré-natais, bem como com as criangas
recém-nascidas, que deveriam ser alimentadas com leite materno. Para Rosen (1994), as
primeiras acdes da Educacdo em Salde Publica nos Estados Unidos desenvolveram-se a
partir do movimento antiTuberculose. Em 1904, na cidade de Baltimore, foi realizada uma
mostra da Tuberculose, sendo replicada no ano seguinte no Museu de Histdria Natural de
Nova York. A Associagdo Nacional para o Estudo e a Prevengéo da Tuberculose criou uma

exposicao itinerante que percorria varios espacos nas cidades. Alem disso:

Usavam-se na campanha antituberculosa outros instrumentos como a
publicidade nos jornais, os folhetos e os panfletos sobre salide. Mais tarde,
o filme cinematogafico se juntou a esses equipamentos. A énfase maior
residia na apresentacdo dos fatos através das técnicas desenvolvidas no
campo da propaganda e da publicidade (ROSEN, 1994: p. 302).

Amarilio de Vasconcellos participou ativamente das atividades durante a viagem nos
Estados Unidos, seguindo com parte do grupo para Genebra em cinco de dezembro. Nessa
cidade, reuniu-se se com Ludwig Rajchmann, diretor Medico da Se¢8o de Saude da Liga das
Nagdes. Os médicos apresentaram e discutiram os relatorios sobre a viagem nos E.U.A. até
o0 dia 2 de janeiro. Amarilio comenta que os representantes da Inglaterra, da Franca, da
Bélgica e da Holanda fizeram criticas (para ele injustas) as enfermeiras, entendendo que
caberia aos médicos e ndo a elas o exame dos alunos nas escolas. Junto com o médico
Marzecf, Amarilio apresentou um relatorio sobre a luta contra a Tuberculose nos Estados

Unidos.

Apos os trabalhos na Suica, ele seguiu para a Bélgica onde visitou Bruxelas, Liége,
Louvam, Gent e Antuérpia, e a zona devastada pela Primeira Guerra: Ypres e Dixmude. Em
Bruxelas, conheceu escolas, creches, hospitais, escolas de enfermeiras, sanatérios. Ficou

impressionado com as casas e escolas destinadas aos operarios.

Amarilio de Vasconcelos (1924) chegou & conclusdo que ndo acompanhdvamos 0s

Estados Unidos nos progressos em Saude Publica devido a seis pontos por ele destacados:

12 Educacdo Sanitéria, que ndo temos, por faltar-nos a base que é a
instruccdo primaria obrigatéria e por ndo termol-a ainda iniciado nas
escolas primarias, apezar da municpalidade manter um corpo de
inspectores escolares;
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2% A carencia entre nos de hospitaes e sanatorios;

3% A inferioridade em que estamos em materia de abastecimento e
fiscalizagdo do leite, que é pouco, mau e caro;

42 A differenga do numero de enfermeiras, que quasi ndo temos, e
principalmente a sua actuagdo nos Estados Unidos da America, onde elias
facilitam e fazem quasi todo trabalho das autoridades sanitarias, o que
fazemos nos os inspectores sanitar ios e as vezes tambem o que deviamos
fazer quanto ao isolamento e & vigilancia;

52 A falta de cooperagéo dos industriaes e commerciantes nas medidas de
hygiene tendentes a defender a salide dos seus empregados.

6% A nossa falta de entusiasmo que os norte-americanos tém em grao téo
elevado, e, porque ndo dizei-o se tomo para mim a parte que me toca,
mesmo de interesse pelo cumprimento das nossas leis sanitarias
(VASCONCELLOS, 1924: p. 28).

Acreditamos que apds retornar ao Brasil, Amarilio de Vasconcellos em seu cargo de
Inspetor Sanitério da Profilaxia de Tuberculose tenha pretendido colocar em prética muitas
acdes que observou nos Estados Unidos. Como ja foi descrito anteriormente, o médico
atuava no Servico de Propaganda e Educacéo Sanitéaria (SPES) e assim teve o suporte para
dedicar-se mais as atividades de divulgacdo dos meios profilaticos. Os pontos destacados
por ele foram alvos das agOes das inspetorias do DNSP. As palestras realizadas pelo SPES
também abordaram essas tematicas. A educagdo sanitéria nas escolas e também em outros
espacos ganhou um amplo espago nas agOes do SPES em cooperagdo com as outras

inspetorias, principalmente com a da Profilaxia da Tuberculose.

Amarilio realizou diversas conferéncias na cidade do Rio de Janeiro sobre
Tuberculose em escolas e fabricas, associa¢des, abrigos e na Radio Club do Brasil (Quadro
09). Também abordou nas palestras assuntos relacionados a satde no Brasil, e o trabalhos

dos médicos e das enfermeiras na satde publica.

Nas palestras, o médico procurava convencer a populacdo de que a Tuberculose era
uma doenca evitavel e curavel. Ele tratava sobre as formas de transmisséo, sobre as diversas
maneiras de evitar o contigio e também sobre o fortalecimento do organismo através da

alimentacdo, do repouso, do ar livre, etc.
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CONFERENCIA DATA TEMA LOCAL PUBLICO FONTE
ALVO (DATA)
1- Tuberculose Light Telefonista O PAIZ
3/04/1924 sda
Empresa (26/03/1924)
Light
15/04/1924 | Tuberculose O PAIZ
(série Fabrica Esberard | Operéarios (15/04/1924)
estabeleciment X o
os industriais) | (Sdo Cristovao)
28/04/1924 | Tuberculose Operarios O PAIZ
(27/04/1924)
09/05/1924 | Tuberculose Fabrica Cruzeiro O JORNAL
(com projegdes Operarios (10/05/1924)
luminosas)
15/05/1924 | Tuberculose Escola Benjamin | Alunos e O PAIZ
Constant professores
(15/05/1924)
A Tuberculose e
0s meios de evitd- | 18/06/1924 | Tuberculose Escola Frei Alunos e O PAIZ
la Sampaio professores
(noturna) (18/06/1924)
(Publicada no
Boletim sanitario) | 27/05/1924 | Tuberculose Escola Visconde | Alunos e O PAIZ
de Ouro Preto professores
(27/05/1924)
09/06/1924 | Tuberculose Escola Oswaldo | Alunos e O PAIZ
Cruz professores
(08/06/1924)
30/08/1924 | Tuberculose Fabrica Polar operarios O PAIZ
(S&o Cristovao) (30/08/1924)
19/09/1924 | Tuberculose Escola José Alunos e O PAIZ
Bonifacio professores
(19/09/1924)
21/04/1925 | Tuberculose Abrigo de Adolescent O PAIZ
Menores (S&do es
Cristévao) (21/04/1925)
20/03/1925 | Tuberculose Ginésio Nacional | Alunos e 20/03/1925
(28 de setembro) | professores
02/04/1924 | Tuberculose Radio Club do Populacéo O PAIZ
Brasil em geral
(02/04/1926)
A Tuberculose e a | 21/05/1924 | Tuberculose Radio Club do Populacéo O PAIZ
sua relagdo com Brasil em geral
as profissées (21/05/1924)
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A salde do Brasil | 25/06/1924 | Salde Pablica | Rédio Club do Populacéo O PAIZ
€ como restaura- Brasil em geral
la (25/06/1924)
Dispepsias e O JORNAL
Tuberculose
31/03/1925 | Tuberculose Radio Club do Populagdo | (31/03/1925)
Brasil em geral
O PAIZ
(30/03/1925)
Do nosso O PAIZ
problema
sanitario; a 10/03/1926 | Tuberculose Rédio Club do Populacéo (10/03/1926)
Tuberculose Brasil em geral
Educagéo 26/05/1926 O PAIZ
sanitariae a
Tuberculose 26/05/1926
Atos higiénicos 28/07/1926 | Tuberculose Escola Alunos e O PAIZ
Presidente Alvim | professores
(28/07/1926)
Os extremos se 16/06/1925 Radio Club do Populacéo O PAIZ
tocam Brasil em geral
(16/06/1925)
31/01/1927 | Tuberculose Unido dos Foguistas O PAIZ
Foguistas,
(Série (30/01/1927)
Educagéo do Rua Senador
Povo) Pompeu 27
05/02/1927 | Tuberculose Associagdo Estivadore O PAIZ
Uni&o dos s
A Tuberculose e Estivadores, Rua (05/02/1927)
0s melosI de evité- Camerino 64
a
31/03/1927 | Tuberculose O PAIZ
(foi passado 0 | Fabrica Cruzeiro | Operarios | (30/03/1927)
filme o “Sport
dentro de
casa”

Quadro 09: Organizada com base nos jornais e no Boletim Sanitario de 1924 a 1927

As conferéncias foram organizadas e publicadas pelas Oficinas Graficas da
Inspetoria de Demografia no Boletim Sanitario, em setembro de 1924, e em um livreto no
ano de 1925. No Boletim Sanitério encontramos as seguintes conferéncias: A Tuberculose e
como evita-la; A Tuberculose em relacdo com as profissdes; A salde do Brasil e como

restauré-la; e A Tuberculose nas creangas.
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A conferéncia “A Tuberculose e como evita-la” foi proferida em diversas escolas do
Rio de Janeiro no ano de 1924 (Quadro 10), em fabricas e em associagdes classistas entre 0s
anos de 1924 a 1927 (Quadro 10) bem como na R&dio Club do Brasil. As outras conferéncias

foram transmitidas na Radio Club do Brasil.

O livreto com as conferencias de 1925 foi localizado na Biblioteca Nacional, mas o
acesso ¢ dificultado pelas condi¢Bes precérias de conservagdo do mesmo. Nele é possivel
identificar quatro conferencias irradiadas pela Estacdo da Praia Vermelha (Radio Club do
Brasil). Sdo elas: Campanha contra a Tuberculose; Que é um médico da Saude da Publica?;
Tratamento e cura da Tuberculose; O papel da enfermeira visitadora na luta contra

Tuberculose.

Nas palestras publicadas no Boletim Sanitario e proferidas na Radio Club do Brasil,
entre 1924 e 1925, o tema central foi a Tuberculose. O médico apresentou informagdes sobre
a doenga, formas de evitar e de tratar. Procurava interagir com o publico:

Mais uma vez tenho que fazer com que vossos ouvidos recebam por alguns
instantes em vez de voz agradavel de uma de nossas gentis patricias, o

timbre da minha, tratando ainda de um assunto por sua natureza pouco
interessante (VASCONCELLOS, 1925: p. 3).

Com essas palavras, o médico iniciava mais uma conferéncia na qual, segundo ele,
iria apresentar um assunto muito importante, mas pouco interessante para os ouvintes. O
medico argumentava que ndo havia no periodo problema maior que a Tuberculose em todo
0 Brasil, tendo apenas em termos de igualdade o problema da obrigatoriedade do ensino
primario, visto que a disseminacdo da doenca estava relacionada em 60% dos casos com a

falta de informacoes.

Dessa forma, o espaco conseguido na Radio Club e nas instituigdes foi usado por ele

para divulgar conhecimentos de salide, especialmente sobre Tuberculose.

A Tuberculose®, anteriormente chamada de tisica de consumpgéo, é uma doenca
infectocontagiosa causada pelo Mycobacterium tuberculosis, também conhecido como
Bacilo de Koch. No Brasil, a doenga teve uma queda expressiva na incidéncia de

Tuberculose a partir de 1999, no entanto, o pais ainda se encontra entre 0s 22 paises

540 termo Tuberculose foi criado em 1839 por J. L. Schénlein que aproveitou a raiz "tubérculo”, nome dado ao nodulo
lesional por Sylvios Deleboe em 1680. (ROSEMBERG, 1999)
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responsaveis por 80% dos casos no mundo. A Tuberculose é a 42 causa de morte por infecgdo

e a primeira causa de morte entre as pessoas com AIDS.

A Tuberculose estd presente no Brasil desde o periodo colonial, atingindo
principalmente os negros devido as péssimas condi¢des de vida. Mas a doenga espalhou-se
por todas as camadas sociais de modo que “a partir de meados do século XIX, praticamente
todas as familias cariocas contavam com pelo menos um de seus membros assaltado pela
corrupgéo do peito” (BERTOLLI FILHO, 2001: p. 60).

No final do século XIX e inicio do século XX, era a doenga que mais causava mortes
na cidade do Rio de Janeiro (VASCONCELOS, 1927). No entanto:
Até o inicio dos anos 20, a acdo governamental em salde estivera dirigida
preferencialmente as doencas de carater epidémico, como a variola, a peste
e a febre amarela, cujo impacto sobre a populacdo ameacava as politicas
de incentivo a migracdo e ao desenvolvimento agrario. O atendimento aos
tuberculosos ficava concentrado nas Santas Casas, onde, no entanto, ndo

havia areas reservadas para o isolamento de doentes infectantes
(ANTUNES, WALDMAN, MORAES, 2000: p.3).

Embora a doenca atingisse toda a populagéo, a intensidade ocorria de forma distinta,
como aponta Dilene Nascimento (2005) “a populacdo ndo se distribuia homogeneamente
pela cidade quanto as condi¢des de habitacéo; a insercdo no trabalho néo era a mesma para
todos, os alimentos ndo estavam igualmente acessiveis, nem se tinha igual acesso aos

recursos-médico-sanitarios” (p. 48).

Com a campanha antiTuberculose, 0 meédico pretendia disseminar informacdes

sobre a doenca, bem como as formas de evitar o contagio e a transmissao.

Amarilio de Vasconcellos apresentou em relatério publicado em 1927, no periddico
Archivos de Higiene, dados numéricos sobre a doenca na cidade do Rio de Janeiro,
demonstrando que, no periodo de 1922 a 1926, a doenca foi mais frequente entre 0s homens.
A forma pulmonar era predominante, sendo rara a Tuberculose 6ssea. Abaixo 0s 6bitos

causados por Tuberculose no periodo (Quadro 10):



164

Anos | Homens | Mulheres | Total | Coeficientes em 1000 hab.
1922 | 2.564 1.919 4.483 3.9

1923 | 2.381 1.927 4.183 3,53

1924 | 2.556 1.802 4.483 3,14

1925 | 2.506 1.876 4.382 2,92

1926 | 2.347 1.836 4183 2,53

Total | 12.354 9.360 21.714 -

Quadro 10: Casos de Tuberculoese. Fonte: VASCONCELLOS, 1927 p. 135.

Em outra tabela o médico compara os 6bitos causados por Tuberculose no Rio de

Janeiro com outras cidades europeias e americanas no ano de 1926 (Quadro 11).

Cidades Populagédo Coeficiente de ébitos
por 1000 hab.

Montevidéu 356.301 3,55
Paris 2.833.314 2,74
Filadélfia 1.979364 1,02
Rio de Janeiro 1.650.990 2,53
Vienna 1.842.000 4,05
Nova York 5.663.980 1,25
Londres 4.602.000 1,07

Quadro 11: Coeficiente de dbitos em diferentes cidades do mundo.
Fonte: Vasconcellos, 1927 p. 135.

Comparando os dados acima, percebemos nas cidades de Paris, Montevidéu e Viena
os indices de mortalidades s&o maiores do que no Rio de Janeiro. E nas outras cidades Nova

York, Londres e Filadélfia o indice & menor.

No Rio de Janeiro o indice de 6bitos apenas na zona urbana entre 1902 até 1927

(Vasconcellos, 1927) pode ser visto no Quadro 12:
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ANO OBITOS Total (Média anual)
1902 2.744

1903 2.947 14.047
1904 2.752 (2.809,4)
1905 2.822

1906 2.782

1907 2.762

1908 3.099

1909 2.884 14.827
1910 3.080 (2.965,4)
1911 3.002

1912 3.044

1913 3.317 15.593
1914 3.293 (3.118,6)
1915 3.026

1917 3.026

1918 3.620 16.289
1919 3.178 (3.257,8)
1920 3.242

1921 3.263

1922 3.075

1923 2.730 13.734
1924 2.838 (2.746,8)
1925 2.541

1926 2.550

Quadro 12: Obitos zona urbana do Rio de Janeiro entre 1902 até 1927

Com uma média de 2,5 a 3 mil 6bitos por ano, no periodo de 1860 a 1927,
percebemos varia¢des no Ultimo quinquénio da década de 1920, tendo um leve decréscimo
passando de 16.289 para 13.734 dbitos (Quadro 12). Essa reducdo pode ser explicada pelas
acOes da Liga da Tuberculose, pela criacdo da Inspetoria de Tuberculose e pela ampliagcdo
da rede de atendimento com sanatdrios e dispensarios para tuberculosos nas éreas afastadas
da cidade. Também pode-se creditar essa reducdo as campanhas de educacdo e de
propaganda realizadas em conjunto pela Inspetoria de Tuberculose e pelo Servigo de

Propaganda e Educacdo Sanitaria.

O médico aponta também em seu trabalho (VASCONCELLOS, 1927) os nimeros

de casos de Tuberculose distribuidos pelas ruas da zona urbana da cidade (Quadro 13):
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ENDERECO NUMERO BAIRRO TOTAL
(RUA, NUMERO) DE CASOS

Araujo Leitdo, 51 9 Engenho Novo 9
Areal, 40 12

Barroso, 311 (Siqueira Campos) 10 Copacabana 22
Ascurra (Ladeira), 117 15 Cosme Velho 28
Cosme Velho, 330 13

Catete, 214 10

Catete, 221 10

Catete, 223 12 Catete 43
Catete, 37 11

Estacio de S, 7 9

Estrella, 49 10 Rio Comprido 40
Estrella, 51 10

Bispo, 71 11

Fernandes Guimaraes, 29 10

Fernandes Guimaraes, 51 10

Assis Bueno, 25 25

Assungéo, 37 14

Assungéo, 40 12

Bambina, 49 18

Dona Marciana, 45 9

General Polidoro, 19 15 Botafogo 268
General Polidoro, 44 17

General Severiano, 46 14

General Severiano, 74 20

General Severiano, 80 30

Pinheiro Guimaraes, 59 12

Pinheiro Guimaraes, 97 12

Real Grandeza, 252 29

Visconde da Silva, 143 31

Laranjeiras, 281 14

Leite Leal, 29 9

Travessa Fernandina, 95 11 Laranjeiras 58
Ipiranga, 88 12

Pereira da Silva, 142 12

Lopes Quintas, 14 11 Jardim Botanico 11
Sao Vicente, 147 21 33
Sao Vicente, 220 12 Praca da Bandeira

Senador Alencar, 25 9 S&o Cristévao 9
Senador Euzebio, 544 38

Senador Euzébio, 554 21 Flamengo 70
Senador Vergueiro, 141 11

Visconde Itauna, 111 15 Praca Onze 15

Quadro 13: Numeros de casos de Tuberculose distribuidos pelas ruas da zona urbana. Fonte:
Relatério em Vasconcellos, 1927.

Nesse levantamento interessa destacar 0s casos apontados em um mesmo endereco.
Provavelmente, casas de comodos ou habitacdes coletivas, visto que temos uma quantidade

grande de pessoas acometidas pela doenga em uma mesma localidade. Por exemplo, na Rua
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Assis Bueno, em Botafogo, foram identificados 25 casos, na Rua Senador Euzébio foram 21
casos e no Jardim Boténico no niamero 346 foram 33 casos. Impressiona-nos o nimero total
de casos em Botafogo 268 casos! O bairro, na virada do século XIX para o XX, passou por
transformacdes, passando a ter muitas habitagdes coletivas como cortigos, casas de comodos

e vilas.®

Por outro lado, acreditamos também que o fato de haver um dispensario da Inspetoria
de Tuberculose no bairro, facilitava as notificagdes e registros dos casos da doenca. Segundo

0 médico:

Dependendo do numero e da virulencia dos bacillos de koch as infecgdes
primitivas assim como as reinfeccdes, é fora de duvida que as casas de
commodos, onde vivem muitos tuberculosos contagiantes, sdo verdadeiros
viveiros de bacillos; portanto esse é um factor consideravel. Nessas casas
as creancas vivem em contacto diario com os tuberculosos, expostos a
contaminacao pelos seus escarros. N&o penso que, depois de ter verificado
essa sitiuacao de facto, e ndo imaginaria, haja quem possa contestar que as
habitacdes superlotadas sdo responsaveis por um grande numero de casos
de Tuberculose (VASCONCELLOS, 1927: pp. 138-139).

O médico apontava as habitacdes superlotadas como foco principal da doenca.
Ressaltava que os numeros apresentados poderiam ser ainda maiores, pois muitos casos da
doenca ndo eram notificados em vida e nem tratadas por um médico. Ele também chamava
atengdo para o fato de a da Tuberculose na maioria das vezes se tratar de uma doenga que

comegava na infancia e ficava latente até a idade adulta.

Para Sonia Camara (2014), os espagos populares da cidade viraram os alvos de

intervencdo que congregavam agdes regeneradoras em diferentes campos:

Partindo deste entendimento, os moradores dos corticos, das casas de
comodo e das favelas, foram concebidos com alvo privilegiado das acGes
intervencionistas, uma vez que se apresentavam como “agentes” e vitimas
do “mal contagioso”. Ao se prescrever os territdrios da pobreza urbana, das
doencas infecciosas, da criminalidade e do analfabetismo, reafirmava-se a
necessidade de se organizar reformas morais e sociais dos costumes e dos
habitos dos setores sociais por meio de a¢des pedagdgicas, regeneradoras
e de higiene publica, capaz de entrecruzar medicina, direito e educacédo
como esteios estruturantes da administracdo publica (p. 3).

%5 Projeto Colegdo bairros do Rio. Botafogo e Humaita,2000 Casa da Palavra e Editora Faiha.
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Como a Tuberculose comprometia o desenvolvimento da capital, ceifando milhares
de vidas, o médico acreditava em medidas educativas como as palestras para reduzir as
mortes causadas pela doenga. A conferéncia “A Tuberculose e como evitd-l1a” foi proferida
entre os anos de 1924 a 1927 em escolas, fabricas, associacdes e na Radio Club, apresentando
dados relativos & doenca como a taxa de mortalidade, mas também fornecendo informacdes
sobre sua profilaxia. Segundo o médico, a Tuberculose pulmonar era a doenga que mais
causava Obitos ndo s6 no Rio de Janeiro, mas também em cidades como Paris, Viena,

Filadélfia, Nova York e outras. Ele ressaltava que:

¢ contra sua propagacao que devemos todos, tanto os representantes do D.
N. de Salde Publica quanto os moradores desta cidade, congregar os
nossos esforcos afim de dar combate sem tréguas e com persisténcia a um
mal que ceifa tantas vidas e faz um sem nimero de infelizes, verdadeiras
ruinas ambulantes, victimas da ignorancia, do pouco cuidado com a salde
e da falta de observancia dos principios mais elementares da Hygiene
(VASCONCELLOS, 1924: p. 17).

Antes da criagdo de uma instituicdo governamental para cuidar das pessoas com
Tuberculose, quem fornecia tratamento gratuito e agdes educativas junto a populacéo eram
as Ligas contra Tuberculose nas cidades de S&o Paulo e do Rio de Janeiro, criadas em 1899.
Segundo Miguel Aiub HIJJAR e colaboradores (2007):

Com a auséncia da participacdo do setor publico, esses grupos eram
movidos por principios de solidariedade e pioneirismo. As primeiras
instituicOes especificamente criadas para fazer frente ao problema foram a
Liga Brasileira Contra a Tuberculose — atual Fundacéo Ataulpho de Paiva
— e a Liga Paulista Contra a Tuberculose, ambas fundadas em 1899. A
primeira era sediada no Rio de Janeiro, entdo Capital da Republica,
capitaneada por nomes como Hilario de Gouveia, Azevedo Lima, Cypriano
de Freitas e tantos outros. A Liga Paulista fora encabecada por Clemente
Ferreira, Emilio Ribas, Victor Godinho e Guilherme Alvaro, e
prontamente, outros estados seguiram o modelo (p. 51).

A Inspetoria de Profilaxia de Tuberculose foi criada no &mbito da Reforma Carlos
Chagas em 1920 e para diretor foi escolhido o médico Placido Barbosa. Passando a ser o
principal 6rgdo governamental de combate & doenga, onde a populagdo recebia tratamento e

informacGes. Segundo Dilene Nascimento (2005):
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A criacdo da Inspetoria de Profilaxia da Tuberculose, subordinada ao
Departamento Nacional de Saude Pudblica, em 1920, mesmo de ambito
limitado, com poder de decisdo restrito a Capital Federal, indicou o inicio
da tomada de responsabilidade do Estado para com a Tuberculose. A
estruturacdo do 6rgdo espelhou-se no plano de Placido Barbosa (Barbosa,
1917), que privilegiava o dispensario como organismo de combate a
Tuberculose e ressaltava o papel da higiene como ordenadora e educativa,
portanto fundamental na luta contra a doenca (p. 7).

Desta forma, ampliou-se o atendimento a populagdo. A Inspetoria possuia

dispensarios nos bairros de Botafogo, Méier e Ramos.

Para prestar assisténcia aos tuberculosos que néo tinham recursos, foi fundada em
1925 a Associacdo de Socorro aos Tuberculosos, a instituicdo tinha como presidente Placido
Barbosa e vice-presidente a esposa do médico Clementino da Rocha Fraga (1880-1971). Na
Associagdo eram realizadas agdes como distribuicdo de roupas, alimentos, medicamentos,
escarradeiras, lencos, pagamento de aluguel do domicilio e palestras educativas com
enfermeiras. Além disso, era também fornecida passagem para que o paciente ndo faltasse
ao tratamento, ou para visitar as familias, quando estas estavam ausentes (A Noite,
26/07/1927).

O Servico de Propaganda e Educacéo Sanitaria intermediava as a¢des de propaganda
sanitaria da Inspetoria de Profilaxia da Tuberculose através da producdo de cartazes e da
organizacao das conferéncias nos diversos locais ja mencionados. Nas conferéncias Amarilio
de Vasconcellos alertava a populacdo para a existéncia da Inspetoria de Profilaxia de

Tuberculose, onde 0s sem recursos poderiam buscar atendimento médico.

O médico avaliava que, apesar do alto indice de mortalidade causado pela
Tuberculose nos Estados Unidos, a taxa baixou de 6 por 1000 para 1 por 1000 (1924, p.17).
Para impedir a propagacgéo da doenca, ele propunha a observacéo das seguintes proposi¢des

de Calmette:

12 A infeccdo bacilar abundantemente espalhada pela civilizacdo através
do mundo é na maioria dos individuos tuberculizaveis compativel com a
aparéncia de satde. O bacilo de Koch fica o mais das vezes no organismo
COmMo um parasita.

2% As infeccOes bacilares massicas produzindo-se nos individuos jovens
ou adultos virgens de toda infeccdo anterior, determinam de chofre uma
moléstia generalisada ou localisada do systenia lvmphatico.



170

3% As infeccdes bacillares benignas, que ficam occultas durante longos
annos, latentes, determinam nos individuos que as tem um estado particular
de resisténcia &s infec¢des novas. Quando estas se succedem provocam
conforme sdo mais ou menos abundantes, virulentas e approxilnadas um
phenomeno especial de intolerancia para com o bacillo tuberculoso,
estudado com o nome de Koch (Idem p. 19).

Amarilio destacava também alguns pontos considerados importantes quanto a
propagacao da doenga como as viagens e as transagdes comerciais, 0 acimulo de populagdo
cada vez mais densa nas cidades, a aglomeracdo de familias em aposentos pequenos, mal
arejados, insuficientemente isolados como acontecia nas casas de comodos, estalagens e
corticos®® (Figura 44) do Rio de Janeiro e principalmente, a falta de informac@es sobre os
cuidados para com as doengas que impedia de evitar as ocasides de contagio ou de

reinfeccéo.
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Figura 44: Estalagem localizada na Rua do Senado, 1906, Foto de Augusto Malta.
Fonte: http://www.dezenovevinte.net/bios/bio_am_arquivos/am_1906_01.jpg

% De acordo com o Relatério do Ministério da Justica e dos Negdcios de 1904 (Anexo K, p. 57) as principais habitaces
populares eram as avenidas, albergues, hospedaria, casa de cdmodos, casas de penséo, hotéis estalagens e corticos. As duas
Gltimas eram proibidas pela Prefeitura. O cortico é definido como uma habita¢do coletiva geralmente constituida por
pequenos quartos de madeira ou construcdes ligeiras, algumas vezes instalado nos fundos de prédios e outras vezes uns
sobre os outros com varandas e escadas de dificil acesso; sem cozinha, existindo ou ndo um pétio, area ou corredor, com
aparelhos sanitarios e lavanderias comuns. Também se considera cortico um prédio de construgdo antiga, onde
clandestinamente séo construidas divisGes de madeira. (proibidas pela Prefeitura), formando quartos ou cubiculos sem
mobilia, que muitas vezes se estendem aos s6tdos, forros, pordes, cozinhas, despensa, banheiros, etc. e habitados geralmente
por individuos de classe pobre e com o nome de casa de alugar cdmodos, sem direcdo onde também na lavanderia e
aparelhos sanitéarios internos ou externos em nimero insuficiente ndo havendo banheiros e cozinhas.
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O escritor Aluisio de Azevedo, no conto “Casa de CoOmodos” (1895), apresenta
algumas pistas sobre os moradores destas habitacdes. Eram pessoas que trabalhavam em

vérias profissdes, artistas, barbeiros, operarios, estudantes dentre outros:

Como na Capital Federal hd mais quem habite do que onde habitar,
comecou logo a entrar-lhe pela casa, a procura de cdmodos, uma
interminavel procissdo de desamparados da sorte e de magros lutadores
pela vida, que Ihe foram enchendo surdamente, do primeiro ao Gltimo, os
numerosos quartos. Mais houvesse, e ndo faltariam para os ocupar
estudantes pobres, carteiros e praticantes do correio, repdrteres de jornais
efémeros, mogos de botequim, operarios de todas as profisses, comparsas
e figurantes de teatro, pianistas de contrato por noite, cantores de igreja,
costureiras sem oficina, cigarreiros sem fabrica, barbeiros sem loja,
tipégrafos, guarda-freios, limpa-trilhos, bandeiras de bondes, enfim toda
essa pobre gente, rara quem se inventaram os postos mais ingratos na luta
pela vida, os mais precarios e 0s mais arriscados; essa gente que em tempo
de paz morre de fome, e em tempo de guerra da de comer com a prépria
carne as bocas de fogo das baterias inimigas (AZEVEDO, 2011)

Para Amarilio de Vasconcellos, a aglomeracdo nessas habitacfes contribuia em
muito para a disseminacdo da doenga. Em muitos casos, as pessoas desconheciam que eram
portadoras do virus da doenga e tornavam-se sem saber os “semeadores de germens
virulentos™:

Ora, estes ndo sdo exclusivamente, como se acreditava os tysicos que
escarram e os portadores de Tuberculoses abertas; sdo também os
tuberculosos occultos ou latentes que, apparentemente fortes, ignorando
quase sempre sua aptiddo para reagir a tuberculina, ndo suspeitando de
forma alguma o mal de que sdo a fonte, eliminam intermittentemente

bacillos com suas excreches glandulares e suas dejecgdes
(VASCONCELLOS, 1924: p. 19).

Segundo o médico, a acdo dos semeadores de germes é tdo intensa que nas cidades a
proporcdo de criangas de cinco anos contaminada chegava a 55% e que acima de 15 anos
apenas 5% estaria indeme. Ele informa que a Tuberculose € evitavel e curavel se reconhecida
e tratada em tempo, ndo s6 com as drogas, como também pelo tratamento higiénico-dietético,

com os quatro grandes remédios: ar livre, sol, repouso e boa alimentagéo.

Além disso, Amarilio de VVasconcellos frisava a importancia, tanto para o tratamento

quanto para a profilaxia, de se fazer cedo o diagndstico da Tuberculose. Ele recomendava
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fazer o exame meédico de seis em seis meses e de trés em trés meses para quem trabalhava
em fabricas onde ha poeiras. Ele apontava que os primeiros sintomas a serem observados
deveriam ser a falta de apetite, o cansagco ou 0 mal estar persistente sem explicagéo ou causa
aparente e que ndo desaparecesse depois de descanso suficiente, a sensa¢do de angustia no
peito e aceleragdo do pulso quando sentado ou deitado, mais pronunciado depois do menor
esforco. Com esses sintomas, a pessoa ja deveria procurar um medico para realizar uma
consulta e possiveis exames. Além destes sintomas, Amarilio de Vasconcellos pede ao
ouvinte que também tenha cuidado ao perceber sintomas como: perda gradual de peso, sem
outra causa aparente; ligeira elevacdo de temperatura, especialmente a tarde; indigestdo
frequente; tosse ndo devida a resfriamento. Informava também que a tosse poderia ser
acompanhada por um resfriamento e bronquites; rouquiddo e hemoptise, as vezes de

frequéncia aumentada da respiracao.

O poema Pneumotérax®’ escrito por Manuel Bandeira em 1930 assim como a
palestra do médico, descreve a anguUstia de um paciente ao sentir alguns dos sintomas

descritos acima como podemos observar:

Pneumotdérax

Febre, hemoptise, dispneia e suores noturnos.

A vida inteira que podia ter sido e que néo foi.

Tosse, tosse, tosse.

Mandou chamar o médico:

— Diga trinta e trés.

— Trintaetrés. .. trintaetrés...trintaetrés...

— Respire.

(...)

— O senhor tem uma escavacao no pulmao esquerdo e o pulmé&o direito
infiltrado.

— Entéo, doutor, ndo é possivel tentar o pneumotorax?
— Nao. A Unica coisa a fazer é tocar um tango argentino.

O escritor modernista foi diagnosticado com Tuberculose aos 18 anos e durante toda
a vida conviveu com a doenca fazendo o tratamento em sanatdrios no Brasil e na Suica. No
poema, ele descreve o quadro clinico tipico da doenca. Febre, hemoptise (tosse com sangue)

dispneia (falta de ar), suores noturnos e tosse.

57 Segundo Giselle Pereira & Edimilson Migowski uma das tentativas de tratamento era o pneumotdrax que consistia em
provocar, de forma cirdrgica, o colabamento do pulméo afetado como forma de tratamento. Pelo descrito em seu poema, 0
autor tinha os dois pulmdes afetados e nada poderia ser feito. A pratica do pneumotdrax, como forma de tratamento, foi
abandonada e hoje utiliza-se medicamentos seguros e eficientes. Fonte: http:/pcvideo.com.br/edimilson/sistema-
respiratorio/Tuberculose/, Acessado em 26/10/2015.




173

Amarilio de Vasconcellos destacava também outros sintomas gque somados aos

primeiros citados, segundo ele, dariam o diagnostico concludente da doenca (1924, p. 20):

1- Aparéncia de emaciacgdo proeminéncia das claviculas, depressao
acima e abaixo desses 0ssos, geralmente maior de um lado que do outro;
2- Macissez a percussdo, em regra do pulmao direito;

3- Murmdrio inspiratorio ligeiramente aumentado em altura; murmdrio
expiratorio prolongado e aumentado em altura;

4- Extertores crepitantes; (ruidos auscultados pelos médicos nos pulmdes
5- Bronquite unilateral;

6- Suores noturno.

Ao final da palestra, o médico ressaltava que os sintomas acima, com ou sem tosse,

tornavam o diagnéstico imperativo. Para ele, era dever do médico comunicar e notificar o

paciente:

N&o se pode mais, sem grave dano para o doente e para os seus, ocultar
que ele é vitima de uma moléstia formidavel, quando sua vida e a salde
dos que com ele convivem, dependem da observancia inteligente dos
conselhos médicos. E 0 mesmo que esconder & alguém que em sua casa
lavra incéndio, até que toda possibilidade de apaga-lo tenha desaparecido

(p. 20).

Informava que nem sempre o tuberculoso era magro ou emagrecia rapidamente com

a doenca. Para evitar a disseminac&o répida da Tuberculose, ele propunha a inspe¢do médica

sistematica das pessoas em diferentes espacos:

Que cada pessba seja examinada por seu medico, as creangas em edade
pre-escolar nas polyclinicas, as de edade escolar : nas escolas publicas
pelos inspectores medicos escolares, os operarios, pelos medicos das
fabricas e os que ndo tém ou ndo podem ter medicos, pelos dos dispensarios
da Inspectoria de Tuberculose, a0 menos uma vez por anno, sendo que
melhor seria de seis em seis mezes (VASCONCELLOS, 1924: p. 21).

O médico ainda ressaltava dois pontos importantes na prevengdo da doenga: evitar a

infeccdo e aumentar a resisténcia organica. Para isso, recomendava que a pessoa com

Tuberculose vivesse ao ar livre quanto mais tempo pudesse, mantivesse o quarto limpo com

uma janela sempre aberta, evitasse poeira e a entrada de moscas no quarto. Ele também

recomendava a utilizacdo de escarradeiras contendo algum desinfetante (Figura 45), e

quando estivesse na rua, utilizasse a de bolso. Era comum encontrar nos jornais da época,

anuncios relacionados a Tuberculose, como remédios que curavam a doenga, 0S que

fortaleciam o organismo e mesmo de escarradeiras. Esses objetos foram criados na Franca
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em 1890 e espalhou-se para 0s outros paises como simbolo de combate aos germes aos
micrébios propagadores de doencas. Geralmente estavam localizadas na entrada de
ambientes que recebiam muitas pessoas, como hotéis, restaurantes (Figura 46), teatros,
cinemas, lojas e mesmo nas residéncias. Podiam ser de metais, porcelana, vidro, etc. Esses

objetos estavam no cotidiano da cidade. Ujvari e Adoni (2014) ressaltam que:

Ternos, gravatas, sapatos e chapéus cobriam homens elegantes do inicio
do século que nédo se constrangiam em escarrar nos recipientes alojados nas
portas comerciais. Os locais mais refinados escolhiam escarradeiras
condizentes ao seu fino estabelecimento e, também, transformavam-nas
em decoragdo. Surgiram escarradeiras de ceramica, porcelana, vidro,
metais nobres e faianca. Seus formatos se tornaram variados. Seu tom
charmoso também era evidenciado por ornamentos e figuras em
autorrelevo. No interior das escarradeiras, as bactérias da Tuberculose
encontravam produtos que supostamente as retinham ou destruiam, desde
acido fénico a areia, serragem e cinzas. Havia também escarradeiras
portateis, de metal, carregadas no bolso do paletd. Aos doentes,
sabidamente exportadores da bactéria, era imperativo ter sua propria
escarradeira portatil (pp.112-113).

A Tuberculose fazia parte do cotidiano da cidade na década de 1920. Nos lugares,
nos objetos, nas escolas, 0s jornais e revistas havia mencéo direta ou indiretamente a doenca.
A marca de escarradeiras Hygea, por exemplo, fez uma campanha de publicidade na qual
associava 0 objeto a espacos elegantes como restaurantes, bares, saldes de beleza, cinema,
teatro e até confeitarias. As fotos nos locais citados mostram a elegéncia e a higiene do

ambiente com a escarradeira Hygea instalada (Figura 46).
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CAFE BAR E RESTAURANT SIDI

Casas de 1.+ ordem como o Restaurant Sidi, i Avenida Gomes Freire, 29, usam a Escarradeira Hygéa
de limpeza hydro-automatica.
Deposito Geral: — Rua Affonso Cavalcante, 174, Tel Villa 821, Rio. S. Paulo — Rua Sio Bento, E

MH-A Florencio de Abreu, 12, 83-A ¢ 101 — Rua 15 de Novembro, 7 — Rio Crande do Sul
;srombq;rg I: Cia. — Minas, Bello Horizonte — Rua da Bahia, n.o 1044,

Figura 46: Propaganda da escarradeira Hygea na Revista Careta 24/09/1927

Além da utilizacdo da escarradeira, 0 médico recomendava também o uso de lencos
ao tossir, bem como a lavagem e fervura dos mesmos todos os dias. Para os utensilios
domésticos como talheres, copos, xicaras bem como as roupas (incluindo fronhas, flanelas,
guardanapos, toalhas, lengos) ele sugeria o uso e lavagem individual além de fervura com
lixivia de soda®.

O médico da também recomendagdes como se deve escovar os dentes pela manha e
lavar as maos antes de cada refeicdo. Ressaltava que o beijo deveria ser evitado, assim como
0s excessos e bebidas alcodlicas. E por fim, ele dizia que a pessoa com a doenca deveria
frequentar um dispensario da Inspetoria de Profilaxia da Tuberculose, ou ir ao seu médico
com regularidade, e se tivesse indicacdo médica deveria ir para o sanatorio.

Para as mulheres com Tuberculose, ele advertia que elas ndo deveriam amamentar

nem aos proprios filhos.

%8 A lixivia, 4gua sanitaria ou barrela € um composto quimico usado para limpeza e desinfecgdo de superficies, cujo produto
ativo, o hipoclorito de sédjo, € um sal obtido da neutralizac&o entre o &cido hipocloroso e o hidréxido de sodio, e tem a
formula quimica NaCIO. E muito utilizada como agente clareador (alvejante) e possui excelente acdo bactericida.
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A palestra também informava as pessoas como ndo se contaminarem. Propunha que
a pessoa vivesse e trabalhasse em ambientes arejados, passasse parte do tempo ao ar livre.
Quanto & alimentacdo recomendava ndo comer e ter uma alimentacéo variada incluindo péo,
leite e seus derivados, vegetais e frutas principalmente. Ele também alertava para que as
pessoas Ndo comessem carnes e 0V0s em excesso € que mastigassem os alimentos. A postura
também entrava no rol das recomendacfes sendo indicado “Permanecer, sentar-se e
caminhar com o corpo direito”(p. 21). Além disso, ele aconselhava que se evitasse as drogas
(morfinas, cocaina, 6pio, heroina) e o alcool.

As Ultimas sugestdes estavam associadas a limpeza, ao trabalho e a alegria: “Ser
limpo e evitar as moléstias contagiosas, Trabalhar bastante, porém divertir-se e repousar
tambem; Ser alegre e aprender a ndo se aborrecer” (pagina?). Assim teriamos um Brasil
grande e saudavel!

Essas recomendagdes poderiam também ser vistas nos cartazes confeccionados pela
Inspetoria de Profilaxia da Tuberculose (Figura 47). Segundo Dilene Nascimento (2005), a
série de cartazes, distribuidos na década de 1920, mostra as mudangas em relacdo ao
conhecimento cientifico sobre a doenca. O Livro de Ouro da Exposi¢do do Centenario da
Independéncia do Brasil (RIO DE JANEIRO, 1923) reproduz vérios cartazes utilizados na
mostra do DNSP.

Acreditamos que a Inspetoria de Profilaxia de Tuberculose, juntamente com o SPES,
combinava as imagens, com a palavra escrita e a oralidade das conferéncias e radio-

conferéncias no intuito de convencer a populacédo da eficacia das medidas profilaticas.
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Figura 47: Cartaz da Inspetoria de Profilaxia da Tuberculose. Fonte: RIO DE JANEIRO, 1923.

O cartaz acima traz vérias imagens relacionadas ao tratamento da doenga que nos
remetem a fala do Dr. Amarilio de Vasconcellos. Ha imagens instruindo como evitar a
Tuberculose, sendo de um lado as figuras com o titulo “Os inimigo da Tuberculose”, que
sdo 0 exame médico feito nos dispensarios, a obediéncia aos principios da higiene, a vida ao
ar livre, a boa alimentacdo; Ja no outro lado “Os aliados da Tuberculose” sdo apresentados
a falta de robustez, janelas fechadas e quartos abafados, atravancados e sujo(s), além do

alcoolismo.

No meio do cartaz podemos ler os dizeres “Mas a Tuberculose é evitavel todos devem

empregar os meios de evita-la”. Esses meios sdo: utilizar escarradeira, lencos diante da boca,
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dormir de janelas abertas e o uso de talheres, lougas e guardanapos separados. Logo abaixo,
mais uma chamada com letras mailsculas: “LUTEMOS CONTRA A TUBERCULOSE”
(RIO DE JANEIRO, 1923, p. 17).

A figura central é de uma enfermeira apontando para a importancia dada a categoria
na politica de combate & doenga pelo DNSP, a enfermeira era o elemento-chave nos
dispensarios e nas visitas domiciliares. Ela esta vestida com uma roupa branca com a cruz
de Caravaca ou de Lorena, o simbolo mundial da luta contra a doenca. Dilene Nascimento
destaca que a utilizagéo da cruz de Lorena:

como simbolo da Tuberculose, foi sugerido pela primeira vez por Gilbert
Sersiron, secretario-geral da Federagdo das Associacfes Francesas contra
a Tuberculose no 1V Congresso Internacional de Tuberculose em Berlim,
no ano de 1902. No Congresso Internacional de Roma de 1928, o conselho

da Unido Internacional contra a Tuberculose (UICT) recomendou sua
adocdo como simbolo mundial da luta contra a moléstia (p. 140).

Em outros cartazes da inspetoria, a cruz também aparece de forma que as pessoas a

associassem aos cuidados a serem tomados. E segundo Liandro Lindner:

A criacdo de simbolos (logos) teria como objetivo identificar o
compromisso social com a causa apresentada de forma mais duradoura,
funcionando como um lembrete permanente do problema e como um ponto
de identificacdo comum dos diversos setores sociais no combate a doenga
(LINDNER, 2012: p. 149).

Além da cruz, também temos no cartaz o chamado ““Lutemos contra a Tuberculose”.
Além das recomendagdes para o tratamento e prevencdo da doenga, como j& observado na
Figura 47. Destaque para os alertas em relacdo aos tratamentos alternativos: um chama a
atencdo para o fato de que os doentes do peito sdo as vitimas preferidas dos charlatanismo
medico e farmacéutico e no outro ha a seguinte informac&o: “fuja dos antncios dos remédios

prodigiosos. A Tuberculose cura-se, mas é preciso esforco, paciéncia, tempo e sciéncia.
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Figura 48: Cartaz da Inspetoria de Profilaxia da Tuberculose.

As imagens assim como as recomendacdes dadas pelo Amarilio de Vasconcellos na
profilaxia da Tuberculose seguiam uma padroniza¢do. Mesmo que algumas tematicas ou
publicos mudassem um pouco, os conselhos dados pelo médico eram uniformes como

veremos na analise da proxima palestra que teve como tema as profissoes.

4.2. ARELACAO ENTRE TUBERCULOSE E PROFISSOES

Na segunda conferéncia, Amarilio ressaltava a comodidade de ser ouvido de norte a

sul do Brasil sem constrangimento pelos que ouvem. Segundo ele:
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O desejo de fazer alguma coisa de Gtil ao nosso pais e especialmente o
cumprimento do dever do cargo que exerco, no Departamento Nacional de
Saude Publica levam-me a repetir-vos aqui nogdes correntes em ciéncia.
Néo falo para os médicos, que sabem tudo quanto vou ou possa dizer, mas
para todos que tem em casa um aparelho radiotelephonico ou para os que
se detém por alguns momentos & esta hora na Praca Duque de Caxias. (p.
25)

O publico alvo dessa conferéncia, segundo Amarilio de VVasconcellos, ndo eram os
medicos, seriam as pessoas que possuissem um radio em casa ou quem estivesse na Praga
Duque de Caxias. (atual Largo do Machado). Segundo o médico, apenas 5% da populacéo,
naquele periodo, morria sem ter tido a doenca, por isso citava 0s versos de Francisco
Otacviano (1825-1884) sobre o sofrimento (VASCONCELLOS, 1924: p. 25):

Quem passou pela vida em branca nuvem
E em placido repouso adormeceu;

Quem ndo sentiu o frio da desgraca,
Quem passou pela vida e ndo sofreu,

Foi espectro de homem - ndo foi homem,
S0 passou pela vida - ndo viveu.

Depois deste verso, ele descrevia a doenca, informando que a mesma é uma doenca
infectocontagiosa, evitivel e curdvel. Informava as formas de contdgio mais comuns: pelo
escarro, pela saliva, pelas fezes, pelos objetos de uso dos tuberculosos e pelo leite infectado.
O medico ressaltava que na luta contra essa doenca haveria medidas que dependiam do
governo, dos patrdes e de outras que dependiam das prdprias pessoas. Por isso, ele acreditava
que a educagéo de grupos era fundamental e “a prevencdo da Tuberculose tem por base a
educacdo do publico e os agrupamentos de operarios oferecem um campo propicio para esse
fim, mormente quando se sabe que metade dos operarios morre de peste branca”
(VASCONCELLOS, 1924: p. 26).

Para 0 médico, era importante ensinar habitos higiénicos para prevenir a Tuberculose

pulmonar, como destacava na palestra:

Desde que a forma mais frequente da Tuberculose é a pulmonar e que o
contagio se faz por meio do escarro o essencial é impedir a disseminacao
do bacilo tuberculoso dessa forma.

Entre nés entdo, onde cospe por toda parte 0 mogo expectora o velho,
cuspinha o medico na Avenida e o bacharel no bonde. Escarra o militar e
o0 operario. Todos cospem e ninguém se lembra de que ndo deve fazer uma
coisa tdo pouco limpa e perigosa porgue temos esse péssimo costume, mas
nos paises onde a civilizagdo chegou ao seu mais alto grdo esse ato é
considerado urna prova de falta de educagéo (ldem).
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Desde a reforma urbana de 1904, a cidade do Rio de Janeiro vinha passando por
transformacdes em varios setores, visando eliminar os habitos considerados nocivos a salde,

um deles era o de cuspir no chdo ou mesmo no bonde.

Amarilio de Vasconcellos participou de um episodio interessante no bonde da Praca
da Bandeira. Ele estava sentando, provavelmente observando a paisagem ou quem sabe
pensando na palestra que daria nas escolas publicas, quando entrou um individuo bem
apessoado e sentou-se bem perto do médico. De repente, 0 homem comegou a cuspir para
todos os lados. O médico olhou, observou e viu que o homem, enquanto saboreava um
charuto (Jornal do Brasil, 08/04/1924), cuspia repetidas vezes naquele bonde. Ent&o, chamou
a atencdo do homem para o aviso pendurado, no qual estava escrito que era proibido cuspir
ou escarrar sob pena de 10 mil reis. Mas nada disso foi motivo para 0 homem parar de cuspir
e entdo o Dr. Amarilio chamou um guarda civil e os dois conduziram o individuo para a
delegacia do 14° Distrito onde o individuo pagou a multa. O médico, provavelmente, ficou
surpreso ao constatar que o homem que se chamava Antonio Gomes da Costa, era tenente-
coronel da Guarda Nacional e proprietario de uma serraria em S&o Cristovdo (O PAIZ,
08/04/1924).

Esse episodio é interessante, pois mostra a preocupacdo do médico e de parte da
sociedade com a transmisséo dos germes causadores de doencas. Ele procurava sensibilizar
a populagéo para essa questdo. Na palestra, ele chamava a atengéo para a falta de educagéo
higiénica de pessoas com ou sem instrucdo, novas ou idosas. Informava quais sdo os outros

meios de transmissao da Tuberculose:

Além de pelo escarro e pelas goticulas de salivas a Tuberculose se
transmitte pelo contagio directo; o aperto de méo e o beijo, que Rostand
definiu de uma maneira téo bela e delicada nos seus versos do Cyrano de
Bergerac: «um segredo que toma a boca por ouvido> esta delicia é muitas
vezes como o de Judas, traz com os germens da Tuberculose a morte
(VASCONCELLOS, 1924: p. 26).

Para ele, embora o beijo fosse uma delicia segundo os versos de Edmond Rostand
(1868- 1918), também podia tornar-se o beijo de Judas, trazendo o bacilo da Tuberculose
assim como os objetos pessoais do tuberculoso. O médico recomendava a melhoria das

condicBes de bem-estar dos operérios para que a doenga ndo se desenvolvesse ou se
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agravasse nos portadores do bacilo. Segundo ele, a poeira constituia um dos mais graves

perigos para 0s operarios nas industrias. Segundo ele, nos Estados Unidos:

os chapeleiros e os operarios em fabricas de lougas e os trituradores de
metaes 0S mais sujeitos ao contagio da Tuberculose, sendo que no periodo
de 1909 a 1913 os operarios chapeleiros foram os que tiveram maior
porcentagem, vindo em seguida os trituradores de metaes e em terceiro
logar os operarios em fabricas de louga; no periodo de 1914 a 1918 foram
estes que figuraram em primeiro logar, os trituradores de metaes
conservaram-se, em segundo logar e os chapeleiros passaram para baixo
dos empregados em industrias téxteis (VASCONCELLQOS, 1924: p. 27).

Embora os dados acima se refiram aos Estados Unidos, no Brasil, as fabricas de
loucas e chapéus também empregavam muitos operérios. Como o processo de fabricacéo
desses produtos envolvia muita poeira, é provavel que 0s operarios estivessem propensos a
doencas respiratorias.

Ele ressaltava que as profissdes com o menor nimero de 6bitos por Tuberculose eram
a eclesidstica e a agricola. E que no Brasil, provavelmente, a profissdo agricola deveria ter
os menores indices de infeccdo ja que a Tuberculose era considerada por ele uma “Endemia
das cidades”. O médico ressaltava que as casas de comodo, onde residiam 10, 20, 30 ou 40
pessoas, seriam focos permanentes de enfraquecimento da resisténcia organica dos seus
moradores e de transmisséo da doenca.

Em fevereiro de 1924, o jornal O Paiz publicou uma nota em que informava a
porcentagem da Tuberculose relativa as profisses na capital. Segundo a nota, a insuficiéncia
da alimentacdo, o alcoolismo, 0 excesso de trabalho, os esportes sem métodos, as

aglomeracdes, a falta de ar e luz contribuiam para o contdgio da doenca (Quadro 14).
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PROFISSOES PORCENTAGEM (%)
Padeiros 13
Carroceiros 9,5
Porteiros 20
Gargons 9,5
Caixeiros 7,5
Peleiros 33
Estivadores 4
Carpinteiros 10
Ferreiros 23
Pintores 12
Carregadores 17
Tipografos 13

Quadro 14: Tuberculose e profissdes Fonte: O PAIZ, 06/02/1924.

Os dados apresentados no Quadro 14 demonstram que os peleiros, os ferreiros e 0s
porteiros apresentavam as maiores percentagens de doentes registrados na capital. A maioria
dessas profissdes exigia muitas horas de trabalho, além das condigdes precérias dos locais
de trabalho. Um dado que chama a atencdo é o elevado indice referente & profissdo de
porteiro, com 20% dos casos. Muitas das atividades listadas eram exercidas em locais sem
nenhuma estrutura. Nesse sentido a relagdo entre a doenga, as profissdes e 0S espagos
insalubres entraram na pauta de discussdes e reivindicacdes dos médicos e profissionais

envolvidos no combate & doenca:

As discussdes acerca da contagiosidade da Tuberculose e da intensidade
de sua propagagdo, especialmente entre as pessoas que viviam e
trabalhavam em espagos fechados, mal asseados, mal arejados, mal
iluminados e mal ventilados, compuseram a pauta das reivindicacGes por
melhoria das condicGes de trabalho na cidade. As experiéncias realizadas
pelas ligas contra a Tuberculose em paises como Argentina, Estados
Unidos da América e Uruguai foram referencias significativas (CAMARA,
2014: p. 4).

Para 0 médico, o tuberculoso ndo deveria ser: professor, enfermeiro, cozinheiro,
copeiro, padeiro, confeiteiro, caixeiro, barbeiro e cigarreiro. E a mulher tuberculosa néo
deveria ser ama-seca e muito menos ama de leite, porque ndo poderia amamentar nem aos

préprios filhos ja que a Tuberculose poderia contaminar a crianga.
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Por fim, a palestra do médico enfatiza a necessidade de cuidar da satde através dos
dez mandamentos da higiene (VASCONCELLOS, 1924: p. 29):

1 - Respirar ar puro sempre renovado, viver o mais possivel ao ar livre,
dormir com as janelas abertas.

2 - Trabalhar, praticar os exercicios physicos, dormir oito horas por noite.
3 - Fazer todo o0 necessario para evitar as doencas infectuosas.

4 - Cuidar dos dentes e comer devagar alimentos sos.

5 - Estar, andar e sentar-se com o corpo direito.

6 - Evitar o alcool, o fumo, e o habito de drogas.

7 - Observar 0 maior asseio no corpo e nas roupas.

8 - Conservar a casa limpa, com ordem e arejada.

9 - Evitar a ociosidade e o esfalfamento.

10 -Manter o espirito activo, alegre, sereno e puro.

Seguindo estes conselhos, as pessoas poderiam aumentar a qualidade e a expectativa
de vida. O médico relacionava os cuidados com a saude aos cuidados com a vida em geral,
aconselhava, por exemplo, a limpeza da casa, o asseio do corpo e das roupas. E interessante
também constatar o conselho em relagdo aos dentes e a mastigacdo dos alimentos. E, no

final, aconselhava a pessoa a estar ativa, alegre, serena e pura.

Em artigo publicado no Boletim Sanitario, o médico Jodo de Barros Barreto
comentava que, nos Estados Unidos, as organiza¢fes industriais mantinham clinicas
industriais, visando a selecéo e assisténcia médica dos operarios. Algumas industrias criaram
sanatorios para o tratamento de pessoas com Tuberculose. Ele detalhava como os industriais

americanos procederam:

Abre-se aqui opportunidade para breves consideracdes sobre questdo do
mais alto interesse — o problema da Tuberculose nas industrias: ja
aliudimos incidentemente a um exemplo de como foi encarado por uma
boa organisacdo industrial; outros muitos poderiam vir & citagdo, com
referencia a pequenas e a grandes medidas, inclusive a instituicdo dos
sanatorios que as boas organisagdes vao mantendo para o seu pessoal — e
como exemplo dentre as muitas que visitamos, relembremos a Armour &
Co. de Chicago e a Metropolitan Life Insurance Company com cerca de
300 dos seus empregados de escriptorio com passagem anterior pelo
sanatorio da companhia em Mt. Mc. Gregor (New Y ork), que em 10 annos
recebeu para mais de 1.500 tuberculosos. Basta dizer, em synthese, que 0
grande decrescimo na mortalidade pela peste branca que se seguiu a
instituicio da campanha anti-tuberculosa é largamente devido ao
diagnostico precoce e imrnediato tratamento da doenca, e que em parte
alguma foi mais brilhantemente conseguida a realizagdo desses objectivos
gue nas industrias mantendo servigo de saude efficiente e por vezes
valendo-se de centros especiaes para o diagnostico como o do Henry
Phipps Institute de Philadelphia. «The proper control of tuberculosis in
industries and in the schools solve a very large part of a community
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problem», dil-o Jacobs em seu excelente livro «The tuberculosis worker».
E’ pelos exames periodicos que se realisard essa tarefa de tremenda
magnitude a de surpreender 0s casos incipientes; 0s que, houtra hypothese,
puderem ter sido regeitados pelo exame inicial 4 admissdo terdo sido desde
logo encaminhados para tini dispensario onde recebam cuidados e
conselhos (BARRETO, 1924: p. 17).

Para Barros Barreto, 0s operarios tuberculosos deveriam ser examinados
periodicamente e realocados em fung¢fes compativeis com o seu estado de satde. Além dos
tuberculosos, 0 médico destacava a necessidade de exames periddicos nos operarios com
diagndstico de cardiopatia. Segundo ele, a fabrica seria o local para se realizar também
instrucdo preventiva e educacdo higiénica aos operarios.

As péssimas condi¢des de trabalho, com jornadas de trabalho que chegavam muitas
vezes a 14 horas didrias, associadas as moradias precarias, tornavam o operario predisposto
a inimeras doencas, principalmente a Tuberculose. Em carta enviada & Uni&o dos Operérios
em Tecido datada de 14 de setembro de 1926 e publicada na se¢do “A Manhd Proletéria”,
do jornal A Manha, um operario de Paracambi relatava que a fome, a Tuberculose e a
exploracdo faziam vitimas por I14: ““Srs diretores, a Tuberculose, aqui, devasta 0s operarios
por completo, as criancas é um Deus nos acuda, qualquer pessoa que venha para aqui seja
mesmo do sertdo é vitima da peste branca” (A MANHA, 17/10/1926).

Esta era uma situacdo comum a muitos operérios, das principais cidades brasileiras,
na década de 1920. Batalha (2000) ressalta que no caso de doenca, invalidez ou desemprego,
0 trabalhador que ndo contasse com um fundo beneficente da empresa ou ndo participasse
de alguma organizacéo ficava sem ter o que comer ou onde morar, ou seja, sem condigdes
de sobrevivéncia.

Nesse trecho da carta publicada no jornal é possivel vermos que a Tuberculose fazia
parte do cotidiano dos operarios e das criancas que provavelmente também eram
funcionarias das fabricas. Em uma nota publicada no dia 12/05/1927, no jornal A Noite,

fazia-se um apelo as pessoas para ajudarem uma familia de um operario com tuberculose:

A miséria das grandes cidades:

E um caso commum, proprio aos grandes centros urbanos: o marido
operario, trabalhador, adoece, vae para o hospital e fica a sua familia na
mais completa miséria. Foi o que nos veio narrar, em pranto Luiza
Machado, cujo marido, atacado de tuberculose, guarda o leito ha mais de
cinco mezes, estando ambas as filhas do casal, uma de quatro e outra de
cinco anos atacadas da terrivel moléstia, ndo tendo a pobre infeliz nem ao
menos recursos para alimenta-las. Luiza Machado reside a travessa Vieira
16 (A NOITE, 12/05/1927).
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Além dos operarios, outros profissionais também se viam em situacdo complicada
quando acometidos pela Tuberculose. De acordo com matéria publicada no jornal O Paiz
(19/04/1925), o carteiro de 12 classe Alberto Ferreira foi encaminhado & Inspetoria de
Tuberculose para realizar exame e foi constatado que ele estava infectado pelo bacilo de
Koch. No entanto, no oficio enviado com o resultado positivo, o Dr. Placido Barbosa
ressaltava que o carteiro teria condigdes fisicas de trabalhar como escriturério. A matéria
destaca ainda que para o medico nem todos os tuberculosos deveriam ser afastados do
trabalho e da convivéncia social. E que em relacdo ao contdgio, ndo se torna nocivo aos
companheiros desde que o tuberculoso seja educado nos moldes da profilaxia. Mais adiante,
o texto faz um apelo que para que os poderes publicos elaborem uma lei concedendo reforma
ou aposentadoria para os funcionarios afetados por doencas infectocontagiosas.

Além dos adultos, a doenca afetava muitas criancas, por isso Amarilio de
Vasconcellos fez uma palestra especifica para tratar deste assunto como veremos no préximo

item.

4.3. TUBERCULOSE NAS CRIANCAS

A Tuberculose nas criancas foi o tema da quarta conferéncia do médico na Réadio
Club do Brasil. A abordagem foi muito parecida com as conferéncias anteriores, citando 0s
cuidados que se deve ter para evitar a doenca. No entanto, ele informava algumas
especificidades da Tuberculose infantil. Segundo ele, os primeiros anos de vida é o periodo
no qual a crianga tem mais facilidade de contrair a doenca devido aos beijos dos pais (que
estivessem com Tuberculose), e ao habito de colocar objetos na boca, incluindo chupetas e
bicos de mamadeiras ndo lavados. Muitas vezes a doenga poderia ficar em estado latente e
se manifestar anos depois.

O médico informava que a doenca ndo € hereditdria como se acreditava
anteriormente. Em matéria publicada na Revista da Semana (21/02/1925) na coluna
“Preceitos da Hygiene”, discutia-se as causas da doenca na crianca. Segundo a matéria, a
hereditariedade era tdo certa que se buscava a origem das doengas nos avos ou em outros
parentes. A reportagem informava que o médico e professor Bezancon ndo encontrou
nenhuma crianca infectada pelo bacilo de Koch antes dos trés meses. Sendo assim, a crianga
contraia a doenga posteriormente ao nascimento, conclui a matéria. Para Amarilio de
Vasconcellos (1924, p. 38), além das causas citadas anteriormente, outros fatores deveriam

ser considerados:



188

A causa determinante da Tuberculose nas creangas, como nos adultos é o
bacilo tuberculoso, mas séo condigdes predisponentes tudo que diminue a
salde, tudo que enfraquece o organismo como;

1° a convalescenca das molestias demoradas e graves taes como: a febre
typhoide, e principalmente as dos bronchios e dos pulmdes (pneumonia,
bronchite, coqueluche, influenza) o pleuriz.

2°. as grandes fadigas e 0s excessos de toda sorte.

3°. O alcoolismo. Quem bebe aguardente ou mesmo vinho em excesso fica
tuberculoso com facilidade e nelle a molestia tem a marcha rapida. Além
disso os seus filhos sdo predispostos & Tuberculose e as outras molestias
gue contribuem para a degeneracdo da raga.

O medico também ressaltava as mas condicOes de vida, de alimentacdo, moradias
pequenas, mal arejadas, sujas e trabalhos que produziam poeira. Segundo ele, a poeira
irritava os brénquios e facilitava a entrada dos germes da Tuberculose. Deve-se levar em
conta que nesse periodo muitas criancas ficavam nas fabricas trabalhando ou quando muito
novas eram levadas pelos pais que ndo tinham onde deixa-las. A Liga Brasileira da Profilaxia
da Tuberculose, no Rio de Janeiro, criou preventérios a fim de cuidar das criancas com

Tuberculose. Sonia Camara (2014) ressalta que:

Com intuito de prevenir, fortalecer e educar higienicamente as criancas, a
Liga propds a criacdo de preventdrios de tipo maritimo no Rio de Janeiro.
Assim, entre 0s anos de 1927 e 1929 foram inaugurados, como parte da
cruzada protetora da infancia, duas experiéncias de preventério. O
primeiro, direcionado a atender meninos, na llha de Paqueta, em 1927 ¢, 0
segundo, para meninas, na llha Grande, em 1929. Para desenvolver o
projeto de instalagdo do primeiro preventério foram nomeados pelo
Presidente da Liga, o Dr. Ataulpho de Paiva, o0 médico e Diretor do
Instituto de Protecdo e Assisténcia a Infancia de Niterdi, Almir Madeira
para o cargo de Diretor Técnico e o Doutor Jodo de Oliveira Junior,
Secretario Geral da Liga, para a direcdo administrativa da instituicdo
(CAMARA, 2014: p. 5).

Para evitar a Tuberculose, ele recomendava que o leite dado as criancas fosse fervido
durante um quarto de hora®® e que elas passassem um tempo ao ar livre. Para os adultos com
Tuberculose que vivessem com as criangas, ele faz as mesmas recomendag6es dadas nas
palestras anteriores sobre o assunto e acrescentava que 0s pais tuberculosos ndo deveriam

dormir na mesma cama dos filhos, nem beijé-los, e a mée néo deveria amamenta-los.

590 leite cru e a carne bovina contaminada podem transmitir a Tuberculose bovina. O impacto da Tuberculose como
zoonose, pondo em risco a salde humana, constitui-se em um fator determinante para que se estabelecessem programas
para seu controle e erradicacdo ainda no inicio do século XX, que associados ao processo de pasteurizacdo do leite em
paises desenvolvidos levou a uma reducdo na incidéncia de Tuberculose humana causada por Mycobacterium bovis
(SILVA, OSHIRO, MERLINI, 2008: p. 154).

No Congresso Internacional da Tuberculose realizado em Londres em 1901, Robert Koch revelou que os bacilos da
Tuberculose humana e os da Tuberculose bovina ndo eram absolutamente idénticos e sim variedades de um mesmo
organismo (DRIGALSKI,1964; p.155).
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Nessa palestra, 0 médico mais uma vez ressaltava que as casas de cdmodos
constituem os maiores e piores focos da Tuberculose, pois nas mesmas vivem uma dezena
de pessoas com criangas. Ele comparava essa situagédo com os dados (Quadro 15) informados

pelo médico alemdo Kayserling sobre a propor¢do de mortalidade por Tuberculose em

Berlim:
Habitacgdes Mortalidade (%0)
(nUmero de quartos)
40.8
2 41,6
3 11,3
4 6,4

Quadro 15: Mortalidade por Tuberculose e habitacfes. Fonte: VASCONCELLOS, 1924.

Para Amarilio de Vasconcellos, as casas com dois quartos concentravam a maior
porcentagem de 6bitos pela possibilidade de morarem vérias pessoas em um quarto. No Rio
de Janeiro, como j& foi apontado anteriormente, grande parte da populagdo pobre vivia
nessas condicdes. Ainda segundo o médico, o habito de fechar as janelas, tanto durante o dia
quanto & noite contribuia para a pouca resisténcia & doenca. Outro fator apontado por ele é a
ingestdo do alcool. O médico ressaltava que as criancas ndo deveriam ingerir bebidas
alcoolicas. A bebida da crianga segundo ele deveria ser o leite e depois 0 mate. O café e o
ché deveriam ser tomados com leite.

Para as criangas em idade pré-escolar e para os que ndo tivessem sido examinados
pelos inspetores médicos escolares, Amarilio de Vasconcellos indicava que elas fossem
levadas a Inspetoria de Higiene Infantil para serem examinadas a cada seis meses. E se
necessario, tratados nos dispensérios da Inspetoria de Profilaxia da Tuberculose. Ele
ressaltava que, também, seriam fornecidos leite e cama individual para os que néo tivessem
recursos.

Por fim, indicava quatro remédios para a Tuberculose: a vida ao ar livre, o sol, a boa
alimentacdo e o repouso. Recomendava que as criangas infectadas deveriam ter a resisténcia
do organismo aumentada para reagir a novas infecgdes. Ao final da palestra, assim como nas
outras, ele dava alguns conselhos relacionados a saude das criangas: vida ao ar livre, dormir
0 quanto queira e possa, ndo ter ama tuberculosa, ser alimentada nos horérios certos e pelo

menos Nnos seis primeiros meses de vida tomar so o leite materno.
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Propunha uma alimentacdo variada, escovagdo dos dentes, boa mastigagdo dos
alimentos, evitar contato com pessoas doentes, praticar exercicios fisicos, etc.

Terminava a palestra ressaltando que “toda crianga deve procurar ser alegre, rir,
aprender a ndo se aborrecer, e se contentar com o que tem, para ter salde e ser feliz”
(VASCONCELLOS, 1924: p. 42).

As trés conferéncias comentadas abordam a Tuberculose em diferentes perspectivas:
na infancia, nas fabricas e as formas de contagio da doenca em diferentes espagos. Nelas o
medico propunha formas de melhorar a salde e apontava as casas de cdmodo como 0s
principais focos da doencga. A primeira conferéncia foi proferida diversas vezes em variados
espacos, acredita-se que ela tenha sido adaptada de acordo com os diferentes publicos. As
outras duas foram irradiadas apenas na Radio Club do Brasil, tendo as informaces
mescladas com as da primeira, nas escolas, fabricas e associacoes.

As recomendacfes do médico estavam em consonancia com as a¢des da Inspetoria
de Tuberculose, por isso ele ressaltava a necessidade do exame médico bem como a ida aos

dispensarios.
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5. MATERNIDADE, INFANCIA E HIGIENE ESCOLAR, NAS ACOES
DO SERVICO DE PROPAGANDA E EDUCACAO SANITARIA

De duas em duas horas morre uma crianga no Rio de Janeiro.
(O Paiz, 25/03/1926)

Quem leu o jornal “O Paiz” de 25 de margo de 1926, deparou-se com a constatacdo
de indices alarmantes da mortalidade infantil na cidade do Rio de Janeiro. No periodo de
1903 a 1921, foram registrados 360.048 nascimentos e 87.833 dbitos de criangas no primeiro

ano de vida.

A manchete chamava atencdo para os 6bitos no primeiro ano de vida das criancas.
Eram 12 mortes por dia! Ou seja, a cada duas horas morria uma crianga na capital. Segundo
a matéria, as causas relacionadas a estes numeros eram doengas como diarreia, enterite,
causas pré-natais, afeccdes do aparelho respiratorio, doengas infectocontagiosas e outras
causas. As duas primeiras doengas eram responsaveis por cinco em cada 12 dbitos, e a cada
uma das outras atribuia-se a culpa de pouco menos de dois dos sete Gbitos restantes. Para o
jornal, todos os 6bitos poderiam ser evitados com cuidados especiais que, em geral, eram
esquecidos e desprezados pela populacdo. Mas segundo a matéria, a responsabilidade recaia
mesmo em cima da “ignoréncia das maes”. “A criagdo de rebentos humanos, como de
qualquer espécie animal, exige conhecimentos especiais” (O Paiz 25/03/1926). O exercicio
da maternidade deixava de ser algo natural e passava a ter uma conotagdo mais complexa.
“E preciso que as mées saibam que existem regras indispensaveis a criagio de seus filhos,
que procurem conhecer esses preceitos sagrados e pratica-los bem. E preciso ndo ha duvida.

Onde, porém conseguir conhecimentos tdo Gteis?” (Idem).

Segundo o jornal, as Unicas publicagdes destinadas a ensinarem as mées a cuidarem
dos filhos, eram as feitas pelo SPES. “Entre nds, até agora, além das publica¢des do Servico
de Educacdo Sanitéria de atuacdo, cerceada, pelas exiguas verbas orcamentérias, nada mais
h& do que alguns livros de médicos especialistas carissimos, mais destinados a técnicos do

que a leigos.”

Os cuidados com a Infancia, também eram temas das conferéncias e filmes

produzidos pelo Servico de Propaganda e Educacdo Sanitaria.

Alguns anos antes as vésperas do Centenario da Independéncia, a mortalidade infantil

foi tema de uma palestra proferida por Henrique Autran na Escola de Enfermeiras do DNSP.
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“Na sede da Escola de Enfermeiros, a rua dos Invalidos n°® 183 o Dr. Henrique Autran,
professor de higiene infantil, realiza hoje, as 16 horas, uma conferéncia sobre a mortalidade

infantil, suas causas e seus meios de preveni-las” (O Paiz, 26/09/1921).

A preocupagdo com a Infancia também foi tema dos congressos cientificos

realizados durante a Exposicdo do Centenério da Independéncia.
Nailda Bonato (2014) ressalta que:

a protecdo a infancia era uma questdo em pauta que néo estava isolada de
varias outras. Se no campo da educacdo o analfabetismo era um problema
grave, no campo da salde a tuberculose, o alcoolismo e a sifilis eram
considerados males individuais e sociais a serem combatidos porque
afetavam o futuro da nacéo ao comprometerem o pleno desenvolvimento
das criancas. Nesse momento de comemoracdo era preciso refletir. De que
maneira esses males afetavam as criancas? Como protege-las? Como as
mulheres podiam colaborar para isso? Como os médicos podiam intervir?
(p. 100).

Moncorvo Filho (1871-1944) foi um dos médicos que participou dos congressos
cientificos durante o Centenario e através da palestra dada na Conferéncia pelo Progresso

Feminino apresentou propostas para responder as questdes acima.

Além de participar deste evento, ele organizou o Primeiro Congresso de Protecéo a
Infancia realizado em conjunto com o Terceiro Congresso Americano da Crianga e montou
0 Museu da Infancia na Policlinica do Rio de Janeiro. Os congressos reuniram ndo s
médicos, mas também diversos intelectuais de varios estados do Brasil e paises do continente

americano.
Segundo Sénia Camara (2006):

buscou capitanear os debates do ponto de vista social, médico, pedagogico
e higiénico, dando especial destaque as relagGes que envolviam os papéis
a serem desenvolvidos pela Familia, pelo Estado e pela Sociedade.
Dividido em cinco secGes tematicas - Sociologia e legislacdo; Assisténcia;
Pedagogia; Medicina Infantil; Higiene -, o Primeiro Congresso congregou
intelectuais oriundos dos diferentes campos de saberes, bem como
associacoes, corporacdes e estabelecimentos de ensino de todo o territério
nacional envolvidos com a promocéo de iniciativas e pesquisas relativas a
infancia brasileira (p. 758).

O médico j& acumulava uma vasta experiéncia neste assunto visto que vinha
prestando assisténcia a infancia desde 1899 quando criou o IPAI, uma instituicdo filantropica

que realizava atendimento médico e outras atividades. De acordo com Sénia Camara:
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no periodo em que funcionou, de 1899 a 1939, o Instituto pretendeu colocar
em préatica um conjunto de procedimentos tendentes a difundir e preceituar
0s conhecimentos de higiene, de prevencdo, de protecdo e de cuidados,
especialmente com relacdo a crianca e a mulher/mae. Compondo uma rede
estratégica de intervengdo, Moncorvo Filho mobilizou esforgos, visando
realizar estudos cientificos, atendimento médico e hospitalar, filantropia,
inspecdo as fabricas e as escolas, regulamentagdo das amas de leites e
parteiras, orientagdo de higiene e profilaxia as mées, bem como divulgacao
cientifica, por meio do periddico Archivos de Assisténcia a Infancia, que
circulou de 1902 a 1939 (CAMARA, 2013: p. 61).

A década de 1920 reformula as questdes relativas a mae, a mulher e a Infancia. Desta
maneira, a formacéo das futuras mées, os cuidados com os bebés, a educacdo intelectual nas
escolas, a alimentagdo das criangas, a tuberculose nas criancgas, constituiram alguns dos
assuntos tratados em conferéncias e cursos promovidos por diversas instituicdes e médicos
do periodo. A relacdo entre a Infancia e a RepUblica pode ser evidenciada na tela do pintor
Pedro Paulo Bruno representando a Pétria brasileira (Figura 49).

Figura 49: A Patria de Pedro Bruno. 1919.
Fonte: http://museudarepublica.museus.gov.br/o-museu/

Na obra é possivel identificarmos tracos dos novos ideais de maternidade que foram
difundidos ao longo dos anos de 1920. Costurando a bandeira e a0 mesmo tempo cuidando
das criangas exalta-se uma relagcdo entre maternidade e construcao da Patria. Sao ressaltados
detalhes como a mée amamentando o filho e parte da bandeira em seu colo acolhendo o
bebé, na outra ponta uma crianca deitada coberta com a bandeira.
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O apelo as mulheres na construcdo dessa nova nacdo é muito forte e vai ser
amplamente utilizado pelos médicos em prol da diminuigdo da taxa de mortalidade infantil.
Estas agOes foram inseridas em um contexto de reformulacéo do papel da mée, calcada nos
novos conhecimentos da Medicina conforme podemos evidenciar no trecho abaixo:

Entre as multiplas vozes que se manifestaram em prol de melhorias na educagédo
feminina visando o exercicio da maternidade, os médicos criticavam a educacgao
'fatil' das mulheres, considerada inadequada para a relevancia e complexidade de
sua funcdo maternal. Ao mesmo tempo, condenavam as formas tradicionais de
criacdo dos filhos, identificando nas crencas e praticas de amas e comadres
resquicios de uma cultura antiga e ‘atrasada’. Como solugdo, acenavam com um
conjunto de técnicas cientificas destinadas a criacdo dos filhos de forma a

preservar sua saude e garantir seu crescimento e desenvolvimento adequados - a
puericultura (FREIRE, 2008: p. 260).

A preocupacdo com a alta taxa de mortalidade na infancia foi associada a falta de
conhecimentos das mulheres sobre o exercicio da maternidade. O DNSP atribuiu ao SPES a
responsabilidade de divulgar e reforgar as agOes da Inspetoria de Higiene Infantil bem como
fazer agBes especificas para “educar” as maes e futuras mées sobre os cuidados com os bebés.
Para Aline Tosta dos Santos (2016), a fungdo de mée foi associada ao discurso nacionalista

e cientifico:

Ao retomar a maternidade como funcdo principal da mulher (com base no
binarismo: mulher/natureza e homem/cultura), a “nobre missdo feminina”
associada ao discurso nacionalista € investida de uma roupagem moderna. Mais
do que dar filhos ao marido, o ideal da maternidade é reformulado para garantir
cidaddos para a patria. O exercicio da maternidade passa a ser compreendido em
termos cientificos, constituindo uma missdo patridtica e uma funcdo publica.
Trata-se de superar as praticas atrasadas das comadres, os conselhos e crencas
entendidos como arcaicos e fundamentados no senso comum (s/p).

No contexto apresentado, percebemos que a maternidade e a Infancia tornaram-se
elementos importantes para a (re)construgdo da Nagdo na década de 1920. Vamos analisar
neste capitulo qual foi o papel do Servico de Propaganda e Educagdo Sanitaria junto ao
Departamento Nacional de Saude Publica na producdo de um discurso de valorizacdo da
Infancia brasileira. Primeiro, através da recriacdo do conceito de mée calcado nos preceitos

da Puericultura.

Estabelecia-se assim a chamada maternidade cientifica, conceito este formulado pela
historiadora americana Rima Apple (1997). Segundo ela, esta ideologia surgiu nos Estados
Unidos no inicio do século XIX, congregando educadores, cientistas, enfermeiras, juristas e
indUstria de medicamentos no intuito de criar publicagbes como manuais, revistas, jornais,

cursos, etc. No Brasil podemos dizer que a disseminacdo das atribuicdes cientificas por um
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lado era feita nas revistas femininas destinadas as mulheres de classe média (FREIRE, 2006).
Para o publico em geral e, basicamente as mulheres pobres, era feita pelas instituicGes de

assisténcias a Infancia e pelo SPES através dos folhetos e das conferéncias.

Apoés a Reforma “Carlos Chagas”, muitos servigos municipais foram transferidos
para Unido. O Departamento Nacional de Saide Publica incorporou diversos servicos, mas
os cuidados com a Infancia ficaram divididos. A saude da crianga do nascimento até a idade
pré-escolar ficou a cargo do DNSP e das criancas em idade escolar (7 aos 14 anos) continuou

a cargo do Distrito Federal.

A Inspetoria de Higiene Infantil foi criada no ambito da Reforma Carlos Chagas.
Tinha como fungéo atender as criangas nos primeiros anos de vida e reduzir a alta taxa de
delas. Para diretor desta Inspetoria foi escolhido o médico Antonio Fernandes Figueiras.
(1863-1928)°

No artigo “A crianga e os meios de protegé-la” publicado no jornal “O Paiz” em 30
de janeiro de 1925 e no Boletim Sanitario de setembro de 1925, o médico Fernandes
Figueiras apresentou um relatério expondo que as agdes realizadas pela Inspetoria de
Higiene Infantil tinham como objetivo principal reduzir a mortalidade infantil nos primeiros
tempos de vida da crianca. O médico aponta também que um dos obstéaculos para atingir esta

meta era a inexatidéo nos dados referentes ao registro de nascimento.

Torna-se entdo indispensavel o perfeito registro de nascimentos, ou 0s
quocientes se mostrardo erroneos. Ja o Dr. Bulhdes Carvalho, com sua
incontestada autoridade, apontou as deficiencias
do registro civil, as quaes elle estima em um numero de 3 %. A Inspectoria
de Hygiene Infantil, havendo iniciado a distribuicdo de cartdes de
propaganda hygienica, de accordo com os apontamentos do registro civil,
teve devolvidos 10 % dos impressos enviados; as indicacdes referentes a
domicilio estavam erradas. Além desse facto, o inspector do servico péde
verificar pessoalmente que muitas criancas nascidas em districtos urbanos
ndo possuiam o0 seu nome registrado em cartorio (FIGUEIRAS, 1924: p.
36).

60 Nasceu no Rio de Janeiro em 1863. Doutor em Medicina pela Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro em 1886.
Membro Titular da Academia Nacional de Medicina em 23 de julho de 1903. Presidente em 1907-08. Chefe do Servigo de
Pediatria da Santa Casa da Misericérdia. Fundador do primeiro hospital de Pediatria da cidade do Rio de Janeiro (Policlinica
das Criancas). Fundador da Sociedade Brasileira de Pediatria da qual foi Presidente Perpétuo. Membro do Instituto
Historico e Geogréafico do Brasil, da Sociedade de Medicina e Cirurgia do Rio de Janeiro, das Sociedades de Pediatria do
Uruguai, Argentina e Paris. Membro da Sociedade de Psiquiatria e Neurologia e da Liga de Higiene Mental. Fonte:
http://Awww.anm.org.br/conteudo_view.asp?id=183 acessado em 14/03/2016.
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Para tentar minimizar esses danos, o médico relata que tentaram fazer o levantamento
do registro das criancas, inicialmente pelas igrejas, mas ndo deu certo, pois nem todas as
criangas eram batizadas logo apds o nascimento. Assim foi pedida a colaboragdo a todas as

pessoas que trabalhavam ou assistiam partos como medicos, parteiras ou “curiosas” no
sentido de fazer o registro das criancas.

Para auxiliar essa empreitada, a Inspetoria contava com consultérios de higiene
infantil, escolas de mées e futuras maes, visitas domiciliares e creches, Instituicdes

particulares de assisténcia (Figura 50). Também oferecia protecdo das gestantes e menores
nas fabricas.

Eandelana
(FIG. 1) — Summario dos trabalhos da Inspectoria

£

Figura 50: Organograma da Inspetoria de Higien'e Infantil. Fonte: FIGUEIRAS, 1924: p. 41,
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Os consultorios foram instalados em sete distritos da cidade, atendendo bairros das
proximidades conforme a listagem do ano de 1925 (FIGUEIRAS, 1925: pp. 40 - 41):

1° Distrito - Andarai e Tijuca - Séde: Awvenida 28
de Setembro n. 326 - Médicos: Drs. Pedro Carneiro e Monteiro de Barros;
2° Distrito - Engenho Novo e Meier - Sede: Praca do Engenho Novo n.
24, sobrado - Médicos: Drs. Edgard Filgueiras e Gurgel do Amaral;

3° Distrito - Sdo Cristovao, Gamboa e Iraja — Sede: Avenida dos
Democraticos n° 118, estacdo de Ramos — Médicos: Drs. Accacio Pires e
Gastdo de Figueiredo;

4° Distrito - Sdo José, Sacramento, Candelaria e Santa Rita - Sede:
Avenida das Nacdes (ex-Restaurante Falconi) - Médicos: Drs. Alcino
Rangel e Marcondes Romeiro;

5° Distrito - Lagoa - Sede: Rua General Severiano n. 63 - Médicos: Drs.
Aureliano Brandao e Jodo Camargo;

6° Distrito - Copacabana - Sede: Fundacao Gafrée Guinle - Médicos: Drs.
Jodo Camargo e Aureliano Brandao;

7° Distrito - Inhaima - Sede: Rua Maria Flora n® 17 Engenho de Dentro -
Médicos: Drs. Peixoto Amarante e Waldemar Dutra.

Os médicos além de atenderem nos consultorios faziam visitas domiciliares as
criancas pobres a fim de levar conselhos de higiene para as mées. Provavelmente arcavam
com as despesas de locomogdo, pois conforme oficio enviado pelo Dr. Fernandes Figueiras
ao presidente da Light em 16 de maio de 1924 foi pedido 12 passes da empresa para 0S
medicos (Figura 51).
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Figura 51: Oficio enviado pelo Dr. Fernandes Figueiras ao presidente da Light Fonte: Acervo
Light

A resposta ao oficio, no entanto, foi negativa e 0s médicos provavelmente

continuaram arcando com estas despesas.

Além dos médicos, a Inspetoria de Higiene Infantil contava também com as
enfermeiras para visitarem as criancas e levarem nog6es de higiene as maes. Nas instrugdes
gerais, preparadas pela enfermeira Agnes Smith, aprovadas por Ethel Parsons e revistas por
Fernandes Figueira, dadas as visitadoras desta inspetoria pelo Servico de Enfermeiras do
DNSP e publicadas no Boletim, o objetivo primario era “manter as criancas sds”. Além
desse, as outras finalidades das enfermeiras visitadoras consistiam em incentivar as mées
para que levassem as criangas ao dispensario para que fossem examinadas pelo médico, para

que ele formulasse os conselhos necessarios a crianca.

As visitas domiciliares aconteceriam ap0s o exame médico e nelas as enfermeiras

deveriam: a) ensinar & mée aplicar em casa 0 que o médico ensinou no dispensario ou em



199

domicilio. b) obter informacGes sobre as condi¢des domésticas, para esclarecimento do
medico e para fins de estatistica; ¢) convencer a mée do valor do comparecimento regular ao

dispensério, e insistir em que volte, caso esteja faltando (SMITH, 1926: p. 42).

Henrique Autran em duas palestras realizadas na Radio Club do Brasil em 1926,
convocou as mulheres brasileiras para realizarem o curso de enfermeira de Saide Publica
Na Escola de Enfermeiras do DNSPS!, pois esta seria uma nobre missdo na qual elas
poderiam ajudar a resolver o problema infantil.

Sendo, como é, a crianca a esperanga em que a nacao deposita no futuro d
gue e seu progresso e de sua prosperidade, ndo precisamos, para mostrar o
guanto vale a solugdo do problema infantil, sendo dizer que uma crianca
que se salva é uma pedra a mais colocada no futuro edificio da péatria, que

necessita, para o seu engrandecimento de filhos fortes e sadios (Autran,
1926: p. 11).

As enfermeiras poderiam atuar em qualquer inspetoria onde fosse necessério reforgar
0s ensinamentos de higiene, as prescricdes médicas e os cuidados com os doentes,
principalmente nos casos de tuberculose e nos cuidados com as gestantes e 0s bebés! De
acordo com o anuncio publicado na Revista da Semana de 21/02/1925, o curso de
enfermagem oferecido pela Escola de Enfermeiras do DNSP constituia uma magnifica
oportunidade para as mogas que tivessem o curso normal ou equivalente. O anuncio (Figura
52) mencionava ainda que apGs 0 curso as mogas poderiam ocupar cargos nos hospitais ou

como enfermeiras de saude publica.

61 O curso era gratuito e durava 2 anos e 8 meses. As alunas internas recebiam moradia, alimentagéo e
145$000 por més para as despesas do curso. Depois do curso elas as enfermeiras poderiam ser contratadas
pelo DNSP para atuar em uma das inspetorias ou irem para 0s E.U.A. para realizarem curso de
aperfeicoamento pela Fundagdo Rockefeller. (AUTRA, 1926; P. 8).



200

AS NORMALISTAS!

A BEseola de Enfermeiros doo Departamemao
Nacorul de Seoede Publica  constitee magniflica
apportunidade para que  ns mogus brasileiras,
diplomidas pela Escola Notmal ou que tenbiom
estudas v:-:|\|i\'4|k'n1c.~'-. '.Idnpl.r.'m o profissio huma-
nitaria de enfermeira.

Apds um cursn de Zannos ¢ 4 mezes, podem
s nossOs patricias congu'scar cargos delinitivos
de SO0S000 e GOOSKDO por mes, o4 scjo em ser-
vigos hospititlares ou como enlermociras de saude
publica,

Mo Departamento Nac'onal de Sawde Pu-
blica acha-se aberta mitricula para o curse o
weclar-se g 1.7 de _:‘\.-Iurl"u,

NAO PERCAES TEMFO |

Apresentaesvos & Directora da Escola no Hespital S3o Francisco de
Assis, 4 RUA VISCONDE DE ITAUNA N.° 375,

Figura 52: Antncio do DNSP convocando mogas para o curso de enfermagem.
Fonte: Revista da Semana 25/02/1925

7

No andncio, a profissdo de enfermeira é mencionada como uma profissdo
humanitaria. Para Henrique Autran, a base para a atuacéo desta profissional era o instinto
materno bem desenvolvido mas também um cérebro instruido e um coragdo piedoso. Além
disso, uma educacdo aprimorada. Todas essas caracteristicas juntas dariam a enfermeira as
condic@es de “numa peregrinacdo diaria” levar conhecimentos que diziam respeito ao estado
do doente, aos perigos que ele podia acarretar, etc. “Desempenha ela, ademais, um papel de
assistente social do ponto de vista da salde e do meio de vida dos que convivem com o
doente” (AUTRAN, 1926: p. 9).

Para Henrique Autran, as enfermeiras da satde publica tinham um papel fundamental
na luta contra a mortalidade infantil. E caberia a Inspetoria de Higiene Infantil o dever
patridtico de coordenar as acOes a fim de diminuir os 6bitos infantis:

Cabe esse patriotico dever a Inspetoria de Higiene Infantil, dirigida por um
dos nossos maiores expoentes em matéria de medicina o prof. Fernandes

Figueira, nome que aqui pronunciamos com o devido respeito aos seus
excepcionais dotes intelectuais e morais (AUTRAN, 1926: p. 12).

De acordo com a coluna “Telas e Palcos” do jornal Correio da Manha de 8 de outubro
de 1926, Henrique Autran faria no dia 12 as 10 horas da manh&, no Odeon, uma sessdo com
o filme “A Futura Mée”. O filme era destinado a senhoras, meninas maiores de 15 anos e
professoras da rede publica.



201

A propaganda em folhetos feita pelo SPES foi utilizada visando reforgar e esclarecer
as maes sobre os cuidados bésicos com a crianga, principalmente a alimentagéo . Escolhemos
dois folhetos sobre os cuidados com os bebés para analisarmos aqui. O primeiro trata-se do
“Relégio do Bebé” (Figura 53) com apenas imagens, e 0 segundo, um livreto com diversas

informacdes escritas.

Figura 53: O Reldgio do Bebé. Fonte: Jornal O PAIZ, 19 e 20/04/1926.

As imagens mostram momentos do dia e da noite do bebé indicando horérios da
alimentacdo, do sono, passeio ao ar livre e banho. A amamentagdo é ressaltada nas imagens
referentes & alimentagdo mostrando uma méae amamentando o filho seis vezes por dia.
Indicando e reforcando desta maneira a fala dos médicos de que o leite materno era o

principal alimento para os bebés.

O Reldgio do Bebé (Figura 53) foi reproduzido pelo Jornal O Paiz em 20 de abril de

1926. E de acordo com a matéria publicada a propaganda utilizando imagens era a mais
indicada para a populagao:

A figura que reproduzimos é de tal forma expressiva que dispensa qualquer

explicacdo, dificilmente havera quem, langcando a vista para este desenho,

ndo tenha a atencdo presa e ndo se inteire do que quer ele exprimir.
Inaugura-se, assim, entre nds, a forma de educacdo popular mais adequada
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a0 nosso meio, onde, infelizmente, ainda é alta a safra de analfabetos e
iletrados.

O segundo folheto, “Pela Salde dos Bebés” (Figura 54), é mais detalhado com
imagens e textos. Nele, Henrique Autran da conselhos por escrito sobre a alimentagdo, o
banho, 0 sono, ar livre e passeio e 0 peso da crian¢a. Como alimentacdo indica o leite materno
até os seis meses de idade, agua e suco de frutas:

De todos os leites, 0 melhor é o leite materno para o qual ndo ha substituto
perfeito. As criancas alimentadas pela propria mae resistem melhor as
doencas e morrem em menor nimero do que as que ndo o sdo. (AUTRAN,
1926: p. 3).

Ele orientava que o bebé fosse amamentado de quatro em quatro horas, durante o dia

€ a noite, uma ou duas vezes.

| DEPARTAMENTO NACIONAL DE SAUDE QunLica

(UL BN WAGRAGANDA & FoucAgho BARITRRIA
ST 8

Figura 54: Folheto “Pela Salde dos Bebés”

Henrique Autran, entre os anos de 1925 e 1926, deu uma série de radioconferéncias
relacionadas & Higiene da Infancia. Desta maneira, educar as mées consistia em um
movimento relacionado a protecdo a infancia e ao desenvolvimento do pais. As conferéncias

reforcam as imagens e textos dos folhetos insistindo no leite materno como o principal
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alimento dos bebés. E reforgam o papel da mulher na sociedade como mée. As conferéncias
foram as seguintes:

1- Leite;

2- Da enfermeira de Sadde e sua fungéo social;

3- Do papel da enfermeira na solucdo do problema infantil;

4- Um apello a mulher na sua nobre missdo de mae;

5- A ignorancia das maes e o futuro do filho;

6- O Unico alimento dos bebés até seis meses;

7- Dos diversos leites lembrados e suas doses;

8- Como se deve alimentar os bebés;

9- A producdo do leite e sua conservagio;

10- Da denticéo e suas anomalias;

11- O peso e o tamanho da crianca;
12- Das farinhas na alimentacdo dos bebés.

Na conferéncia “Um apelo a mulher em sua nobre missédo de mée”, Autran diz que
a mulher deve cumprir com dedicacéo e interesse a sua misséo de mée. “Aos destinos da
mulher, portanto, esta reservada a sorte da sociedade, e, com isso, a prosperidade da patria,
que precisa de filhos fortes para poder apresentar aos olhos do mundo com aquele vigor, de
que falava Licurgo, rei da Esparta, ao se interessar pela satide de seu povo, dando, com isso,

0s mais nobres e elevados exemplos de um homem de governo (AUTRAN, 1926: p. 15).

Para 0 medico, cabia a mulher a responsabilidade de criar os filhos fortes para a

patria:
“0 mais belo e 0 mais admiravel periodo da vida da mulher é sem, divida
alguma, o da maternidade, em que ella cumpre o seu duplo dever, de mae

e de patriota, e por essa razdo é que entre 0s romanos se dispensavam a
mulher , nesse periodo , maximas consideracdes a respeito (Idem).

Assim a mée deveria cuidar dos filhos com muita dedicag&o desde os primeiros dias
da gestacdo e “para isso deve procurar um médico a fim de se submeter a um exame
completo, com o fim de receber conselhos, que, visando seu organismo, visem, outrossim, o

ser existente em suas entranhas” (Autran, 1926: p. 16).

Ele continua adiante explicando e reforgando a necessidade e o dever das
mulheres consultarem um meédico para realizarem os exames pre-natais, favorecendo a saide

da mée e do filho. E ouvirem conselhos dos médicos:

visando o estado dos seus rins, dos seus pulmdes, do seu sangue e de todos
0s seus 6rgdo, e 0 que mais &, procurando verificar se sofrem de doengas
como a sifilis e a tuberculose, cooperam para que sejam modificadas, caso
seja necessario, as condi¢cbes do organismo, no sentido de atender e
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facilitar a evolugdo uterina do filho, que traz consigo, nos meses de
gestacdo (Idem).

Ele ressalta a importancia do exame de sangue para diagnosticar possiveis doencas
como a sifilis e assim poder trata-las e reduzir a mortalidade infantil ou as atrofias causadas
por ela. Assim, ele, mais uma vez, destaca a maternidade como a missdo da mulher em
relacdo a pétria. Ele cita a campanha que foi feita pelo jornal “A Noite” em defesa da geragao
de amanhd, dando conselhos e ensinamentos sobre este assunto. Fazendo um apelo as
mulheres sobre o seu papel de mée, ele coloca em destaque a misséo delas perante a
sociedade e a patria:

Procurai o vosso médico frequentemente durante a vossa gestacao,
lembrando-vos que a vida do vosso filho principia nove meses antes dele
nascer, e que, durante esse tempo, cuidados devem ser tomados, garantindo
a vossa saude, que é a do vosso filho, nos vos preocupando com outra coisa
mais sendo com a responsabilidade que tendes sobre vossos ombros,

expressa no dever sagrado de tudo fazerdes para que seja forte e sadio o
produto do vosso matrimonio (Idem, p. 17).

A maternidade para Henrique Autran constituia o dever patriotico das mulheres e por
isso elas deveriam conduzir a gravidez da melhor maneira possivel, submetendo-se o quanto
antes aos cuidados médicos. Para ele, a falta de conhecimentos de higiene infantil provocava
a grande taxa de mortalidade infantil. A palestra, “A ignorancia das mdes e o futuro dos
filhos”, aponta para a possivel falta de conhecimento das mées como um fator negativo que
poderia comprometer o futuro dos filhos e do pais. Nela, 0 médico defendeu a amamentagao
dizendo que para o leite materno ndo havia substituto perfeito. Apesar desta fala, era comum
Ver, nos jornais e revistas, anincios de leite ou preparados para criangas como o leite Glaxo,
que segundo a propaganda, era 0 melhor sucedéneo para o leite materno, podendo ser

utilizado s6 ou em alternancia com o peito (Figura 55).
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EU SEI TUDO

Robustez e formosura da infancia

Producto inglez

Os cince lindos filhos d'um medico, todos creados cem Glaxo.

MAIS DE 60.000 BEBE'S SAO ALIMENTADOS DIARIAMENTE COM GLAXO K
EM 2.130 INSTITUIGOES INFANTIS INGLEZAS.

Extracto duma informago official da Satde Fublica Irgleza: « Tcdas
< as crearcas submctiicas ao regimen Gloxo acciscram antes um peso
«aybmxa do ncrmal e muitas soffriam de- diarrkéc., Excepts um caco
¢ ce morte fer fraumeria, ledas deservolveram-se ncrmalmente, ga-
<nlando de 60 a 225 grammas tor semana >. Rotterkam, (lb18).

GJaxo é tdo somente leite, de pureza absoluta, em

pS, com 10 ¢ de assucar. O melhor succedaneo do

leite materno, desde o nascimento, sé ou alternado

com o peito. Sua composicdo é invariavel. N&o con-

tem microbios nccivos. N&o transmitte doengas
infecciosas.

Figura 55: Anlncio do leite Glaxo. Fonte: Revista Eu sei tudo.

A amamentacdo, segundo Henrique Autran, diminuiria consideravelmente a
mortalidade infantil e por isso ele censurava as mées que por motivos futeis deixava o filho
aos cuidados de uma ama ou dava outro tipo de leite para a crian¢a. O médico, na palestra,
informou que a alimentacdo artificial necessitaria de cuidados consideraveis, que poderiam
ser aprendidos através dos conselhos dados pela Inspetoria de Higiene Infantil e pelo SPES

através do folheto intitulado “A Salide dos Bebés”.

Henrique Autran recomendava que até os seis meses a crianga tomasse apenas leite

materno e suco de frutas, de preferéncia de laranja. Condena o uso de farinha em mingaus
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ou de qualquer outra maneira nesta idade. Ele destacou que, no primeiro dia, o bebe sd
deveria se alimentar de leite materno e além disso, dormir 22 horas. Também mencionou

que as mées ndo usassem remedio para fazer o bebé evacuar, como, por exemplo, a chicoria.

No segundo e terceiro dia, aconselhava a amamentagao e agua filtrada de quatro em
quatro horas. Do quarto dia em diante, ele aconselhava a amamentagéo de trés em trés horas,
durante 15 minutos conforme a crianga. Nao recomendava a alimentag&o depois das 10 horas
da noite e antes das 6 da manha, apenas agua fervida e fria principalmente no verdo, pois

segundo ele, a crianga poderia estar com sede.

Sobre o peso dos bebés, o médico recomendou que as criangas fossem pesadas uma
vez por semana no primeiro més, de 15 em 15 dias no segundo, e do terceiro até o sexto més,
todos os meses. De acordo com Autran, o peso da crianca fornecia elementos importantes

para se avaliar a nutricdo da mesma.

Nas conferéncias, “O Unico alimento dos bebés até seis meses”, “como se deve
alimentar o bebé” e “das farinhas na alimentacéo dos bebés”, o médico abordou basicamente
a alimentacdo dos bebés reforcando que o leite materno era alimento ideal para os bebés até
seis meses de idade. Na primeira reforcou alguns pontos abordados anteriormente:

quereis saber qual € o Unico alimento dos bebés, até seis meses de idade é
o leite, esse liquido de cor branca, ligeiramente azulado, devido a
suspensdo dos corpusculos de gordura, que nele existem, sendo que é um

crime de lesa salde do bebé, o uso de outro alimento naquela idade
(Autran, 1926: p.23).

Ressaltou também os cuidados higiénicos com o seio ap6s a amamentagdo a fim de
evitar micrébios. E também mencionou que as mulheres devem amamentar sentadas e s6 em
casos especiais deitadas, tendo o cuidado de ndo dormirem com o seio na boca da crianga,

podendo causar asfixia e morte da mesma.

Para as maes que tinham pouco leite, ele aconselhava manter uma alimentagdo mista
com o leite humano e o de vaca ao inves de manter somente a alimentacdo com o segundo,
pois o leite humano, de acordo com o médico, pode tornar mais facil a digestdo do leite de
vaca. Ele termina enfatizando que o leite materno ndo tem substituto perfeito e que as

criangas alimentadas com outros tipos de leite adoecem mais (Autran, 1926: p.26).

Na conferéncia “Como se deve alimentar o bebé”, o médico tratou da alimentagdo

das criangas que ndo podiam ser amamentadas pela mde quando estas estivessem com
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alguma doenca grave como tuberculose, sifilis ou outra doenga que pudesse prejudicar a vida
do bebé. Nesse caso, 0 bebé poderia ser alimentado por outra mulher ou ser usado leite de

vaca, cabra ou jumenta.

Ele aconselhava que fosse feito exame de salide na ama de leite a fim de garantir que
ela ndo tivesse doengas que pudesse passar para o bebé. Ao mesmo tempo que recomendava
também que a ama de leite se acautelasse em relacdo a saude da crianca para que ndo

contraisse doengas como a sifilis.

O médico sugeria que a m&e ou outra mulher que fosse amamentar, tivesse cuidados
especiais no periodo em que estivessem amamentando:

E de todo indispensavel que evitem as indigestdes, o cansaco e as emogdes,

para que o leite ndo se torne nocivo, que ndo abusem de alimentos, embora

haja necessidade de uma alimentacdo suficiente, alimentacdo que devera

ser na propor¢do de um terco a mais do que comiam, quando ndo
amamentavam (AUTRAN, 1926: p. 32).

Além disso, uma das principais recomendaces era evitar o alcool que, segundo ele,

poderia passar para o leite e causar agitacdo, insdnia ou convulsdes na crianca.

Os géneros alimenticios indicados para as mulheres que amamentavam eram o café
com leite, pdo, manteiga, feijdo, sopas de massa, de carne, doces, frutas, batatas, vegetais e
leite. Para informacfes mais detalhadas sobre esse assunto, Autran indicava a leitura do

periodico Jornal da Saude Publica e do folheto “A Salde dos Bebés”.

Na segunda parte da palestra, 0 médico falou sobre a alimentac&o artificial, ou seja,
a feita com outro leite que ndo o humano. Ele informava que, embora o leite de jumenta se
aproximasse mais do humano, ele era raro. Para dar o leite de vaca as criancas, ele
aconselhava o uso de agua ou “desengorduramento” (retirar a nata ap6s fervido) do mesmo.
“A mistura da agua deve ser feita, nos primeiros dias, metade leite e metada d’agua; de um
a trés meses uma parte d’agua e duas de leite; de trés a quatro meses uma parte d’agua e trés
de leite e depois de quatro meses puro” (AUTRAN, 1926: p. 33). Ele recomendava também
ferver ou esterilizar o leite antes de dar as criancas a fim de evitar complicacfes

gastrointestinais.

O médico recomendava o uso de mamadeiras de vidro e os bicos de borracha de
acordo com os modelos indicados pela Inspetoria de Higiene Infantil. Para a lavagem dos

mesmos, recomendava agua quente contendo solugdo de bicarbonato de sédio. Aconselhava
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a limpeza da boca dos bebés ap6s a mamadura com algoddo embebido em &gua fervida e

ligeiramente boricada a fim de evitar as aftas.

Na palestra “O peso e o tamanho da crianga” Henrique Autran refor¢ou o conselho
dado em palestra anterior sobre a necessidade de se pesar o bebé de quinze em quinze dias,
depois, todos 0s meses até os dois anos. Através do peso, 0 médico ressaltava que era
possivel acompanhar dados sobre a nutri¢do das criancas. “A curva do peso, é portanto, o
termémetro que nos fornece meios seguros de aferir as condi¢des da alimentagdo empregada,
isto é, se esta sendo feita em observancia aos preceitos e conselhos anteriore “ ( AUTRAN,
1926: p. 46).

Na ultima palestra desta série “Das farinhas na alimentacdo dos bebés” o médico

lembrou que até os seis meses de idade o Unico alimento recomendado era o leite:

E portanto, um crime o emprego de farinhas nos bebés antes de seis meses
de idade, e os seus efeitos perniciosos sdo de tal natureza, que seria para
desejar a proibicdo de antncios escandalosos, sobre as supostas qualidades
do emprego dessas farinhas, nessa idade, annuncios que, sugestionando as
mées ignorantes, nesses assuntos, se responsabilizam muitas vezes pela
morte do bebé, se porventura ndo chegam a tempo os conselhos do médico,
fazendo substituir essas farinhas pelo leite, que devera ser dado com regra
(AUTRAN,1926: p. 50).

Mas, a partir dos seis meses, 0 medico ressaltava que o bebé precisava de outros
alimentos. Desta maneira, nesta idade, ele indicava a substituicdo de uma mamadura por um
mingau ralo de farinha de araruta, trigo, milho ou arroz. Para os que sofriam de priséo de

ventre, indicava a aveia. Recomendava também as farinhas maltadas.

No encerramento da série de palestras sobre Higiene dos bebés, o médico fez um
apelo a todos que pudessem contribuir direta ou indiretamente na solucdo do problema

infantil, principalmente as mulheres. Ele afirmava que:

a chave do progresso de uma nagdo se acha nas mdos da mulher,
responsavel direta pelo futuro do seu filho, ndo s6 no que respeita a sua
salde, que é a maior riqueza, sendo ainda no que concerne ao Sseu
desenvolvimento fisico, intelectual e moral, a que todas as maes devem
ligar 0 maximo interesse, persuadindo os homens de governo, e aos
particulares que possuem fortunas, no sentido de olharem para a solucéo
do problema da crianga, que € incontestavelmente a pedra angular dos
destinos de uma nacionalidade (AUTRAN, 1926: p. 53).

Desta forma, caberia a mulher cuidar dos filhos e também persuadir os governantes

e 0s ricos a investirem em projetos que pudessem reduzir a mortalidade infantil. Uma das

possibilidades era, por exemplo, o incentivo & criagdo de creches bem como espacos para
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amamentacdo nas inddstrias. Kulhmann (1991, p. 19) ressalta que a criagdo de creches era

sempre recomendada nos congressos que abordavam a assisténcia a infancia.

5.1. HIGIENE ESCOLAR

Para Henrique Autran, a Higiene Escolar deveria fazer parte das obrigagdes do
DNSP, pois para ele, cuidar da saude da crianga correspondia aos cuidados com o futuro da
Péatria, no entanto, os servicos relativos & salde dos grupos escolares no Distrito Federal

continuaram a cargo da Diretoria de Instrugéo Publica.
Ele ressaltava que:

N&o precisamos, portanto, procurar argumentos maiores para por em
relevo o quanto vale a higiene escolar, assumpto, que pode ser considerado
hoje dos que maiores beneficios podem trazer ao futuro da crianca, tem, no
activo de suas regras, tudo o que diz respeito a educacédo intelectual e
physica do alumno, condic¢Ges de todo o ponto essenciais ao physico, ao
intellectual e ao moral do mesmo, e, que, sem ddvida (O PAIZ,
13/11/1925).

Henrique Autran argumentava que o DNSP ndo deveria interromper os trabalhos no
periodo escolar da crianga, que seria mais ou menos dos 7 aos 14 anos. Carlos S&%2, também
médico do DNSP e professor de Higiene da Escola Normal do Distrito Federal, também
defendia a tese de que a Higiene escolar deveria fazer parte das atribui¢fes federais e néo
municipais. Para ele, a propria Inspetoria Escolar deveria fazer parte da estrutura do DNSP
e ndo da Instrucdo Publica (MORAES, 2015; MORAES & LEITE, 2015).

O primeiro Servico de Inspecdo Médico Escolar no Brasil foi instituido, em 1910,
por sugestdo do médico Moncorvo Filho, através do Decreto 788 de 09/10/1910, na capital,
durante a gestdo do prefeito Inocéncio Serzedello Corréa (1858-1932) (CAMARA, 2013).
Este servigo consistia na organizagdo de um servico medico que atendia aos alunos das

escolas e grupos escolares do Distrito Federal.

Ao propor a criacdo do Servigo de Inspe¢do Médico Escolar, Moncorvo Filho visava

uma ampliacdo ao atendimento a infancia pobre para além da que vinha sendo atendida no

62 54 também foi idealizador dos Pelotdes da Satde, em 1923, onde os proprios alunos, no inicio das atividades diarias,
faziam as revistas nas turmas, para identificar algum colega que havia chegado a escola, sem o cumprimento de alguma
regra de salde (MORAES e LEITE, 2015: p. 208).
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IPAI e, além disso, consolidaria também & atuacdo do médico no espaco escolar. As criancas
passaram a ser atendidas também na escola, onde se criou um eixo de interlocucéo entre

Higiene e Escola.

O movimento sanitarista conseguiu fazer com o que Estado centralizasse boa parte
dos servicos de saude e assumisse a responsabilidade do mesmo. No entanto, 0s servicos
medicos escolares continuaram a cargo dos estados e do Distrito Federal. No caso da capital,
essas acoes estavam relacionadas a Instrucdo Publica. Desde Oswaldo Cruz, a capital sempre
foi alvo de intervengBes sanitarias baseadas nos preceitos da Higiene. E curioso que a
Inspecdo Médico Escolar ndo foi vinculada & Diretoria Geral de Saude Pudblica e nem algada

para 0 DNSP quando foi feita a reforma em 1920.

Para Lausane Corréa Pykossz (2007), a higiene escolar e a Higiene apresentaram
caminhos diferentes, algumas vezes irregulares:
Isso porque a higiene foi pensada para diversos ambientes, como ruas,
hospitais, fabricas, casernas, prisdes, casas e corticos, navios, seminarios,
conventos e internatos. No entanto, vale ressaltar que a escola se
caracterizou como lugar privilegiado para a educacdo higiénica, como
atribuido pelos médicos e educadores depois de longos debates e
discussdes. Por conseguinte, essa ligacdo rendeu tantos frutos que, com o
tempo, o que apareceu nos discursos — em relatorios, periddicos e teses de

congressos — foi a indissociabilidade atribuida a associagdo da higiene com
a educacdo (p. 133).

Segundo o médico Ledo Veloso, a Higiene Escolar consistia em confiar & autoridade
de um médico com orientacdo especializada no assunto, a dire¢do de um grande grupo de
criancas durante a chamada idade escolar (7 aos 14 anos), ou mesmo antes se incluir as

criangas das creches.

No Distrito Federal, embora a higiene escolar tivesse ficado a cargo da Instrucéo
Publica, ficava uma lacuna sobre a educagéo sanitéria. A quem cabia esta tarefa? Ao DNSP
ou ao Servigo Médico Escolar? E podemos ainda desdobrar a questdo pensando em qual

profissional estaria apto para tal atividade: O médico? As enfermeiras? Ou as professoras?

Em S&o Paulo, por exemplo, em 1925, foi criado um novo profissional para atuar
neste campo, a educadora sanitéria. Através de um curso de um ano e meio, as professoras
eram diplomadas e consideradas aptas para trabalharem nos centros de salde e nas escolas.
(RENOVATO & BAGNATO, 2011)
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No periodo analisado, de 1924 a 1927, tivemos dois diretores de Instrucdo Publica
no Distrito Federal: Antdnio Carneiro Le&o e Fernando de Azevedo. Em nosso trabalho
daremos mais énfase ao primeiro, que ficou no cargo até 1926, quase que o periodo da gestéo
do Henrique Autran no SPES. Outro ponto em comum, foram as ac¢Oes relacionadas a
Higiene Escolar e Satide desenvolvidas pelos dois que incluiam palestras para a comunidade,
cursos para professores e incentivo a recuperagdo das criangas debilitadas através da criacdo

de escolas especiais.

Fernando de Azevedo ressaltou que Carneiro Ledo preparou o terreno para que ele
fizesse as reformas no Ensino da capital. No entanto, acreditamos que a reforma ja tenha
comegado com Carneiro Ledo, através de introducdo de novas disciplinas no curriculo
escolar, realizacéo de curso de formagé&o de professores e de dispositivos como alimentagédo
e doacéo de uniformes para manter o aluno pobre na escola, ampliando assim o olhar sobre
a Educacdo. Para Sénia Cémara (2010), as reformas da instrugdo publica, realizadas por
Carneiro Ledo e Fernando Azevedo, estabeleceram medidas visando promover o
atendimento escolar, a articulagdo e a adequacdo da escola a realidade da crianga, a0 mesmo

tempo que realizavam o assistencialismo ( p. 128).

5.2. CARNEIRO LEAO E O DIALOGO ENTRE EDUCACAO E SAUDE
PUBLICA

Se por um lado, 0 movimento sanitarista promoveu uma ampla reforma na satde
publica em 1920, por outro, a década de vinte foi marcada por um movimento de
questionamentos e renovagéo educacional. Podem ser situadas, nesse quadro, as reformas de
cunho educacionais realizadas em diversos estados do Brasil como, por exemplo, Carneiro
Ledo (1922-1926), Fernando de Azevedo (1927-1930) e Anisio Teixeira (1931-1935), no
Rio de Janeiro; Sampaio Doéria (1920), Lourenco Filho (1930-1931), Fernando de Azevedo
(1933) e Almeida Jr. (1935-1936), em S&o Paulo; Francisco Campos (1927-1930), em Minas
Gerais; Lourenco Filho (1922-1923), no Ceara; Anisio Teixeira (1925-1927), na Bahia e

Carneiro Ledo (1928-1930) em Pernambuco.

A educacdo vinha sendo debatida por diversos intelectuais, dentre os quais 0s
educadores Heitor Lira, José Augusto, Venancio Filho, Everaldo Backeuser, Edgard

Sussekind de Mendonga e Delgado de Carvalho, entre outros interessados em ampliar o
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espaco de discussdes sobre Educacdo no pais, estes debates culminaram na criacdo da

Associacdo Brasileira de Educagéo (ABE), em 1924, no Rio de Janeiro.

Antonio Carneiro Ledo (1877-1966) fazia parte deste grupo e foi eleito um dos
primeiros presidentes da ABE. Ele assumiu a Diretoria de Instrugdo Publica do Rio de
Janeiro, entdo Distrito Federal entre 1922 e 1926. Nesse periodo, ele realizou um intenso
processo de reformas na educacéo escolar da capital. Através da obra “O Ensino na capital
do Brasil” (1926), ele tragou um panorama de sua gestéo frente ao comando da Educacéo no
Rio de Janeiro. A obra é composta também de dados estatisticos, transcricéo de relatorios e
cartas recebidas de jornais por ele e muitas fotografias dos eventos realizados ao longo de

gestéo dele.
Para Machado e Silva (2016):

Nas fotografias, Carneiro Ledo procurou apresentar as praticas educativas
no cotidiano escolar das escolas municipais do Rio de Janeiro, relacionadas
as reformas estaduais que tomavam corpo no inicio do século XX. Séo
fontes de referéncia para essa reforma considerada como uma das
primeiras a ser colocada em pratica de acordo com a nova proposta
educacional, que viria a ser chamada Educagdo Nova ou Escola Nova.
Portanto, sdo importantes fontes de estudos para a historia da educacéo, as
quais se vem recorrendo na atualidade para ampliar os debates sobre as
atividades escolares realizadas em diferentes periodos (p. 9).

A educacdo popular no pais foi teorizada e defendida por Carneiro Ledo em diversas
conferéncias e artigos, livros e debates travados por ele durante a década de vinte. Alem
disso Leéo também contribuiu, ainda, com as reformas educacionais no pais, em especial no
Rio de Janeiro (Distrito Federal), entre 1922-1926, e no Estado de Pernambuco, entre 1928-
1930.

No Distrito Federal a reforma da Educacdo foi também em certa medida a reforma
da saude escolar. Através de cursos para professores, palestras para alunos, criagdo de grupos
para ensinar habitos higiénicos, distribuicdo de leite e sopa foi sendo gestado no espago
escolar um movimento que visava a diminuicdo das moléstias e a0 mesmo tempo uma
organizacdo do espaco escolar de acordo os padrdes de higiene sugeridos pelos médicos

higienistas.

Para Maria Christina S. R. Zentgraf (1994, p. 154), Carneiro Ledo utilizou estratégias
relacionadas a salde e & alimentagdo para atrair o aluno e manté-lo na escola, discordando

dos que propunham o fechamento das Gltimas séries do primario alegando a baixa
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frequéncia. Ele criou um programa de Assisténcia Escolar, ampliou o nimero de Caixas
Escolares de 20 para 50, criou 38 Ligas de Bondade e instituiu a distribuicdo de copo de leite
e da sopa escolar. Além disso, ele mandou instalar 20 gabinetes dentérios e criou uma escola
para alunos debilitados. A autora argumenta ainda que as condigdes de salde da capital

justificaram as iniciativas de Le&o para o desenvolvimento de habitos saudaveis.

Em trabalho apresentado no Terceiro Congresso de Higiene, Carneiro Ledo
apresentou um trabalho enfocando o resultado do programa de higiene que vinha colocando
em préatica juntamente com professores, alunos, diretores e 0s inspetores médico-escolares.
Ledo parece responder a classe médica como a Diretoria de Instrugdo estava cuidando da

saude dos grupos escolares.

O Ensino de higiene foi reformulado na Escola Normal e em 1924 o meédico e
professor José Paranhos Fontenelle organizou um curso de férias para os professores. A
gestdo de Carneiro quis implantar algumas medidas de higiene, sé que elas esbarravam em
questdes sociais, como, por exemplo, a falta d’agua para o banho diario. No entanto, a
diretoria de Instrugdo se empenhava em resolver parte do problema pelo menos na escola.
“Basta uma visita as escolas dos morros da cidade, ou dos pontos mais afastados da zona
rural, para se evidenciar o cuidado meticuloso do professorado em criar a formagéo de
habitos sadios nas criangas” (LEAO, 1926: p. 15).

Foram instalados chuveiros nas escolas no Morro do Pinto e no Morro do Querosene,
respectivamente, nas Escolas Prefeito Alvim e Mitre e escolas Joaquim Manuel de Macedo
e Uruguai. Ja na escola Estados Unidos, localizada em Santa Cruz, foi instalada uma pequena
piscina para uso diério. Outra solugéo apontada por Ledo foi o uso de uniformes ou aventais
limpos, fornecidos pelas caixas escolares. Ele destacou a inser¢do na rotina escolar dos
seguintes habitos divulgados amplamente pelos médicos do SPES: lavar as méos antes da
merenda ou de qualquer refeicdo na escola, 0 uso de copo individual onde ndo houvesse
bebedouros higiénicos, exercicios fisicos ao ar livre. Para ajudar a disseminar estes habitos,
Carneiro Ledo implantou os Pelotbes da Salde, segundo ele, adaptado do trabalho do médico
Carlos S& no Estado do Rio. Constituiam grupos de alunos que desenvolviam atividades

relacionadas ao programa de saude junto aos colegas.

Ledo menciona que a Municipalidade n&o fornecia verbas necessérias para a criagao
de habitos sadios nas criancas (1926). As acOes feitas nas escolas eram bancadas pelas

Caixas Escolares e pelas Ligas da Bondade. Para ele, as questdes de salde e educacdo
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esbarravam nos problemas sociais e algumas regras estipuladas no projeto dos pelotdes da
saude ndo poderiam ser seguidas pelas criangas, pois dependiam das condic@es financeiras

dos mesmos.

O Servico de Propaganda e Educacdo Sanitéria entendeu que a escola era o espaco
ideal para realizar, durante 1924 e 1926, acdes especificas educacdo sanitéaria para alunos e
professores. Foram ministradas também radio conferéncias sobre temas relacionado a

higiene escolar entre 1924 & 1927.

As primeiras conferéncias foram realizadas em 1924 e tiveram como temas a

tuberculose, os cuidados com as criangas e as doencas venéreas.

Através do Oficio de nimero 551 de 15 de maio de 1924, enviado aos inspetores
escolares dos 23 distritos, o Diretor da Instrucdo Publica, Carneiro Ledo, autorizou
oficialmente a realizagdo da campanha contra a tuberculose promovida pela Inspetoria de
Tuberculose e pelo SPES nas escolas “Comunico-vos que autorizei o Sr. Dr. Amarilio de
Vasconcellos representante do Departamento Nacional de Saude Publica, a fazer nas escolas
primérias, a campanha contra tuberculose, por meio de palestras, de conferéncias ou por

outros meios que julgar convenientes.”

Na mesma data do oficio, foi realizada a primeira de uma série de conferéncias nas
escolas publicas do Distrito Federal (Quadro 16). Proferida na Escola Benjamim Constant,
por Amarilio de Vasconcelos, teve como tema a tuberculose. O médico adaptou a palestra
ao publico escolar e contou uma historia de dois irm&os com atitudes diferentes em relagdo
aos cuidados para evitar a doenga. O que seguia os preceitos higiénicos ficou forte e venceu
na vida. J& o outro que ndo seguia os preceitos ficou tuberculoso. Como era de praxe, a
conferéncia foi acompanhada de proje¢des luminosas para um melhor aproveitamento (O
PAIZ, 16/05/1924). Além dos alunos, professores e diretores como Henrique Autran, José
de Placido Barbosa, Carneiro Ledo estiveram presentes. Registrou-se também a presenca do

inspetor médico escolar Joaquim Vidal e do inspetor escolar Virgilio Varzea.

Além das palestras sobre tuberculose, foram ministradas outras sobre infancia na
escola Rodrigues, Alves localizada no Largo do Machado e na escola Deodoro na Gléria. O
palestrante foi o Dr. Marinho de Andrade que ministrou uma série de conferéncias com 20

minutos cada, para meninas com idades superiores a 12 anos, sobre os cuidados com as
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criancinhas e os usos e o significado da “escola de Mdezinhas” da Inspetoria de Higiene
Infantil. (Quadro 16) (O PAIZ, 08/06/1924).

Quadro 16: Série de conferéncias nas escolas publicas do Distrito Federal

CONFERENCIA | DATA | TEMA MEDIC LOCAL PUBLICO | FONTE
O ALVO (DATA)
A formacdo das | 26/05/ | Educacédo Escola Alunas acima | O Paiz
futuras mées 1924 das Marinho | Deodoro de 12 anos 25/05/1924
maezinhas | de
Andrade
A formagdo das Educacdo Escola Alunas acima | O Paiz
futuras maes das Rodrigues | de 12 anos 08/06/1924
maezinhas Alves
Higiene das | 01/07/ | Higiene Marinho | Escola Alunos e | Correio da
criangas 1924 de Basilio da | professoras Manha
(acompanhada de Andrade | Gama 01/07/1924
fitas
cinematograficas)
A formacdo das | 25/07/ | Educacédo Escola Meninas a | Correio da
futuras maes 1924 das Joaquim partir de 12 | Manha
(Com  projecoes maezinhas Nabuco anos 25/07/1924
luminosas)

O curso noturno da Escola Benjamim Constant também recebeu uma série de
palestras exclusivas para homens sobre doencas venéreas a fim de complementar a
campanha antivenérea desenvolvida pela Inspetoria da Lepra e Doencas Venéreas (O PAIZ,
19/06/1924).

No ano de 1926, Henrique Autran organizou uma série de conferéncias, na
Policlinica Geral do Rio de Janeiro, especificas para profissionais da Salde e para
professoras da Instrugdo Publica com temas relacionados a Doengas Contagiosas e & Higiene
Escolar e Educacdo (Quadro 17). As palestras foram realizadas as quintas feiras a tarde, e
além de Henrique Autran, outros médicos como Sebastido Barroso participaram. O diretor
do Departamento Nacional de Salde Publica enviou oficio ao diretor da Instrugdo Publica,
Carneiro Ledo, convidando as professoras para assistirem as palestras (O PAIZ, 19/05/1926).

O curso foi realizado entre maio e agosto e foi divulgado pela Imprensa.
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CONFERENCIA DATA TEMA MEDICO PUBLICO ALVO FONTE
(DATA)

Hygiene em geral e | 20/05/1926 Higiene O Paiz

do seu valor social (20/05/1925)

Da Infeccdo e da | 27/05/1926 | Doengas O Paiz

Imunidade (27/05/1926)

(com fita

cinematografica)

Das fontes de 03/06/1926 Doengas O Paiz

infec¢do, contagio (03/06/1926)

das doengas e 10/06/1926 | Contagiosas | Henrigque (10/06/1926)

como evita-las Autran O Jornal
(03/06/1926);
(10/06/1926)

Os portadores de | 17/06/1926 Microbiolog O Paiz

micrdbios ia Profissionais da salde e |  (17/06/1926)

(com fita professoras adjuntas da

cinematografica) Instrucéo Publica

Da febre tifoide e | 01/07/1926 Doengas O Paiz

para-tifoide (01/07/1926)

A variola e os 08/07/1926 | Variola

meios de evita-la

Difteria e sua 22/07/1926 Doengas O Paiz

profilaxia (com (22/07/1926)

fita

cinematogréfica) Sebasti&o

Paludismo 05/08/1926 Doengas Barroso O Paiz
(05/08/1926)

Ancilostomose e 12/08/1926 Doengas O Paiz

outras endemias
rurais

Quadro 17: Conferéncias na Policlinica Geral do Rio de Janeiro.

O Quadro 18 mostra algumas das conferéncias ministradas, durante o curso

organizado para as professoras da rede publica por Henrique Autran, a fim de capacitar o

corpo docente para conhecer as formas de contagio de algumas doengas e reforgar na escola

as agdes de propaganda e divulgacdo cientifica baseadas nos preceitos profilaticos definidos

pelos médicos do DNSP.
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CONFERENCTA DATA LiCAL FUBLICO FONTE
ATV O Fak
13/05/1024 Escolz Banjemin (13./05/1024)
Conetant
1R06/1924 Escola Frei {1806/ 1924
A mberculose Sampaio {nofhurna -
& 0% meios de masculina)
evita-la 277051924 Exolas Visconda (270519247
{Publicada no da O Breto Alnos 2
Boktim 00/06/1024 Exols Omalge | FlOBS00E e eions
samitario) Croz
180041924 zoola Josa (1E00R 1924,
Eonifacio
217041925 Abrigo da Blznoes (21.04/1925)
{S&o Crisiovio)
Afos higemicos | 2807 1926 Escolz prasidene (2807/1926)
Alwim

Quadro 18: Palestras sobre Tuberculose e atos de higiene. Fonte: O PAIZ.

Alguns meses depois de iniciado o curso promovido pelo DNSP, o diretor da
Instrucdo Publica, Carneiro Ledo, organizou um outro curso nos mesmos moldes para as

professoras, que foi dado pelos inspetores médicos escolares.

O curso de “Medicina Social” teve inicio no dia 12 de agosto e terminou em outubro
do mesmo ano, sendo realizado no mesmo dia e horario do outro curso, as quintas-feiras as
16 horas. A primeira aula que constara de uma introdugéo ao curso e de uma palestra sobre
“Causas principais da mortalidade, ideal sanitario e eugenia” foi dada pelo meédico e
professor da Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro Oscar Clark®3(1890-1948). O local
escolhido para as aulas foi o saldo nobre da Escola Politécnica. De acordo com a noticia no
jornal O Paiz (11/08/1926): Essas prelacfes que se destinam a dar &s professoras 0s
elementos scientificos necessarios a uma maior efficcacia de sua funccao educadora. Apés

0 primeiro encontro, o programa do curso teve as seguintes palestras:

1- Mortalidade infantil — causas principais e meios de evita-las; nogdes sobre
alimentag&o no 1°. Ano de vida - Dr. Leonel Gonzaga;
2- Alcoolismo, morfina e cocaina mania — perigos e meios de combaté-los - Dr.

Pedro Pernambuco;

6 Oscar Clark foi nomeado Inspetor médico escolar chefe em 1928 por Fernando Azevedo. O médico
reorganizou o servi¢co médico escolar no Distrito Federal. Fundou a clinica escolar para atendimento dos
escolares. Em 1930 publicou o livro “Educagdo Sanitaria” como 33 artigos escritos pelos inspetores médicos.
Fonte: Revista Careta 02/08/1930
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3- Tuberculose e sua prevencéo - Dr. Bueno de Andrade;

4- Doengas venéreas — seus perigos sociais, tratamento e profilaxia - Dr. Oscar
Clark;

5- Alimentacéo - Dr Octavio Ayres;

6- Higiene das grévidas, parto e puerpério - Dr. Bento Ribeiro de Castro;

7- A Educagéo das criangas nervosas - Dr. Linhares.

5.3. UM PROGRAMA DE HIGIENE ESCOLAR PARA O RIO DE JANEIRO

Apds inimeras palestras e visitas as escolas, Amarilio de Vasconcelos elaborou um
programa de Higiene Escolar para o Rio de Janeiro, que fora apresentado ao chefe do SPES,
o0 Dr. Henrique Autran e publicado no Boletim Sanitario de maio de 1925. Nele, o0 médico
propde medidas de higiene para os alunos e os professores das escolas publicas da capital.
Avalia também as condi¢des dos prédios escolares. Através do documento é possivel
conhecer um pouco da realidade escolar no periodo e refletir sobre o pensamento médico e

sobre higiene escolar.

Esse relatorio gerou uma polémica com o médico Anténio Ledo Veloso, que escreveu
um artigo no Correio da Manhd criticando o relatério do Amarilio de Vasconcellos. Para
Veloso, 0 médico do DNSP havia se encantado com o exemplo dos Estados Unidos em
matéria de higiene e queria que os técnicos de higiene no Brasil imitassem o modelo
americano. Veloso concordava com Amarilio de Vasconcellos em relacéo a importancia da
higiene escolar, mas questionava se ele conhecia o Servigo de Higiene Escolar mantido pela
prefeitura do Distrito Federal.

creio no entanto que esse higienista ndo conhece a organizacdo do servico
de inspecdo médica escolar mantido pelo pela prefeitura do Distrito
Federal, do contrario ndo apresentaria a sua simula de deveres que esta
muito aquém das obrigacdes fixadas em regulamento para os técnicos
desta categoria, pertencentes a esta categoria. Ja possuimos uma excelente

orientacio em matéria de higiene escolar (CORREIO DA MANHA,
21/10/1925).

Veloso ainda ressaltava que o proprio Amarilio de Vasconcellos reconhecia e
louvava o trabalho de Carneiro Ledo na Instrucdo Publica e que se o médico tivesse ido ao
campo do Botafogo, no domingo anterior, teria visto as criangas das escolas publicas se

apresentando e mostrando os frutos colhidos da atual administracéo.
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Ele ainda sustentava que o que faltava eram recursos materiais e quem criticava o
Servico deveria insistir nisso a fim de conseguir o desenvolvimento da instituigdo
“precisamos de escolas construidas com o fim de dar as criangas noc¢bes de conforto,
cercando-as mesmo dele durante o tempo que dura a sua permanéncia no edificio escolar”
(VELOSO, 1925).

Veloso também destacava a necessidade de ambulatdrios anexos ao servico de
inspecdo escolar para tratar as criangcas enfermas porque para ele “a simples fungéo de
conselheiros, cometida aos médicos escolares de acordo com 0 nosso regulamento é
insuficiente”. Outra questdo levantada por ele é que ndo adiantava fazer levantamentos das
doencas encontradas nas escolas se ndo havia como tratd-las. Para Veloso, era
imprescindivel criar um servico de assisténcia complementar & inspecdo escolar. Ele
finalizou a matéria com um recado direto para o Inspetor do SPES: “Bata-se por ela o sr.

Amarilio de Vasconcellos e tera feito um grande bem & populacéo escolar.”

Para 0 médico Amarilio de Vasconcellos, a escola além de instruir, deve também
tomar para si tarefas que seriam da familia como a educac&o e a alimentagdo. Caberia aos
medicos e educadores, nesse sentido, educar o aluno com nog¢Bes de moral e civica e higiene
como é ressaltado:

Como tudo a escola primaria evoluiu nesses Gltimos 25 anos. Antigamente
ensinava-se a ler, escrever e calcular, deixando a familia o encargo da
educagdo propriamente dita. Hoje a escola tomou a si esta parte,
argumentando-a da educacdo civica e da educacdo higiénica. Mais ainda,
¢ a familia quem alimenta a crianga, mas cabe a escola suprir a deficiéncia
de alimentacdo das criancas pobres, o que ja fez em algumas das nossas
com a distribuicdo de leite durante as aulas, porque crian¢a mal alimentada

mesmo que ndo morra de fome trabalha mal e torna-se um retardado
intelectual e moral (VASCONCELOS, 1925: p. 43).

Citando Albert Léon Charles Calmette, o médico também afirmava que a escola
deveria ensinar aos alunos a importancia de se lavar as méos. Colocando & disposicéo agua
e sabdo para que eles adquirissem esse habito de asseio, além dos outros, como tomar banho,
escovar os dentes e usar roupas limpas. Ainda segundo o médico, esses habitos evitariam a

proliferacdo das doencas infectocontagiosas.

E para ensinar estes habitos, ele ressaltava que ndo havia ninguém melhor que o

professor, que por sua vez deveria ser auxiliado pelo médico, que é quem poderia examinar
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e selecionar as criangas, de acordo com as diferencas apresentadas por elas nos testes
aplicados.

Sendo as criangas diferentes umas das outras é preciso fazer selecédo, tendo
sido imaginadas as provas (tests) de inteligéncia, moralidade e
desenvolvimento fisico permitindo classifica-las em categorias. O médico
pode dizer ao pedagogo qual a capacidade potencial dos diversos meninos
gue examina e quais suas possibilidades de progresso (Idem, p. 44).

Depois de examinar os alunos, caberia aos médicos separar e classificar os alunos de
acordo com as necessidades fisicas e mentais apresentadas nos testes. Para os educadores e
0s medicos, apoiados nas contribuicdes da biologia, da psicologia e da estatistica do periodo,
tornava-se necessério mensurar as faculdades mentais, via testes psicoldgicos de aptiddo,
inteligéncia e personalidade (NUNES, 1994).

Carneiro Ledo implantou nas escolas do Distrito Federal, além dos testes e fichas
medicas, as fichas pedagdgicas nas quais havia perguntas sobre as aptiddes intelectuais das
criangas, com a finalidade de identificar semelhancas e diferencas entre as mesmas a fim de
padronizar as classes. As fichas médicas eram preenchidas pelos médicos e as pedagogicas
organizadas e preenchidas pelos docentes, que também faziam um acompanhamento da vida

escolar dos alunos ao longo dos anos, através dos dados informados nas fichas.

A rede escolar do Distrito Federal era extremamente diversificada. Distribuida em
escolas agrupadas em um s6 prédio, em grupos escolares isolados, em escolas com somente
uma turma, escolas diurnas, noturnas, mistas, como também separadas por sexo. Além disso,
os prédios eram em sua maioria alugados, e nem sempre apresentavam condicoes de terem
escolas funcionando. Para Nunes:

(...) as modificagdes introduzidas para homogeneizar o diverso incluiram
a uniformizagdo do método em cada distrito escolar, a definicdo de lugares
(escolas efou salas) para atividades determinadas, a padronizacdo do
equipamento escolar e a distribuigdo de alunos na rede escolar conforme

os resultados dos exames impressos em fichas médicas, fichas
pedagdgicas, testes psicologicos e de escolaridade (p. 23).

O discurso medico pregava uma uniformizacéo dos padrdes, o que seria concebido a
partir da classificacdo das criangas de acordo com os critérios estabelecidos: normais, débeis,
inteligentes, etc. Deve-se levar em conta que o processo de modernizagdo almejado pelo
governo brasileiro, desde o inicio da Republica, visava a criagdo de normas e padrdes de

comportamentos que se aproximassem das ideias de civilizagdo, presentes nas principais
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capitais europeias e nos Estados Unidos. A eliminacdo das doencas, bem como dos hébitos
considerados nocivos a salde, eram propagados nas escolas visando a criagdo de habitos
saudaveis, tanto dentro, quanto fora do ambiente escolar. Os alunos seriam “missionarios
dos hébitos saudaveis” (grifo do autor), levariam para as suas familias os conhecimentos

aprendidos com os médicos ou enfermeiras® nas escolas.

Amarilio de Vasconcellos em seu relatdrio sugere a criacdo de escolas de Ensino
Especial ou sec¢Oes especiais nas escolas comuns para abrigar os alunos que néo estivessem

dentro dos padrdes de normalidade fisica e mental do periodo.

Ele também propde uma organizacéo dos servigos de Higiene Escolar na qual cada

escola deveria ter:

1- Um servico de inspe¢do médica, compreendendo um exame de alunos no
momento da sua entrada para a escola e a0 menos uma visita mensal;

2- Um servigo de enfermeiras visitadoras e na sua falta as professoras fariam as suas
vezes;

3- Em todas as escolas deve ser fornecido as criancas um lanche de leite ou frutas;

4- Em todas as escolas deve ser feita educagéo higiénica.

Quanto aos deveres do Inspetor médico escolar o ele propunha onze tarefas (p. 45):

1- Examinar os predios escolares, suas dependéncias, material e vigiar de uma
maneira geral pela higiene da escola e dos alunos;

2- Guiar e instruir o pessoal de servico no trabalho de limpeza dos locais e do
material;

3- Examinar individualmente os alunos das escolas no ponto de vista do vigor fisico,
das taras morbidas. Este exame deve ser feito sobre o estado geral, o couro
cabeludo, as mdos, a face, a garganta, os dentes, enfim todas as partes do corpo
sobre as quais sua atencdo € chamada;

4- Dar por ocasido do exame conselho de higiene e fazer a ficha do examinado;

5- Resumir em cada classe, por ocasido de sua visita, em poucas frases, nogdes de
higiene;

6- Fazer ou mandar fazer os exames bacteriol6gicos necessarios;

6 Amarilio sugere que as enfermeiras fagam parte do Servico Médico Escolar. Mas isso s vai acontecer em
1928 na gestdo de Fernando Azevedo como diretor da Instrugdo Publica e Oscar Clark como Inspetor médico
escolar chefe. Foi realizado concurso e nomeadas 27 enfermeiras interinas (MORAES, 2015).
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7- Tomar e fazer tomar as medidas precisas em caso de isolamento de criangas
atacadas de moléstias transmissiveis e consentir, depois de exames, na volta a
escola das curadas;

8- Comunicar aos pais, por intermédio das diretoras das escolas as suas observagdes
e convida-los a darem aos seus filhos o tratamento preciso;

9- Tomar notas das afeccOes verificadas e nas visitas ulteriores verificar se 0s pais
tomaram em consideracao os seus conselhos;

10- Fazer, na medida do possivel, a educacdo da populagéo escolar e adulta;

11- Apresentar relatérios concernentes ao servico e propor a administragdo

municipal os melhoramentos necessarios nas escolas.

Para o médico, as escolas deveriam receber a visita de um oculista e de um otorrino,
a fim de examinarem as criangas a0 menos uma vez por ano. Ele também ressaltava a
necessidade de o dentista examinar e tratar as criangas cujos pais ndo tivessem recursos para

pagar o tratamento dentério.

Ao vistoriar as escolas da cidade do Rio de Janeiro, Amarilio de Vasconcelos
concluia que as mesmas deixavam a desejar no que se refere aos locais onde estavam
instaladas. Mesmo as de fachada muito bonitas, como as escolas Deodoro, Rodrigues Alves
e Epitacio Pessoa (escolas construidas durante a gestdo do prefeito Pereira Passos no
processo de reforma empreendido na capital) ndo tinham, por exemplo, espago para o

recreio.

Para ele:

Seria preciso, dotar a capital do Brasil de escolas hygiénicas, construir
edificios apropriados, de um s6 pavimento, com salas grandes, bem
arejadas, uma sala de gymnastica, uma sala de projeccdes cinematogréaficas
para festas e conferencias, aparelhos sanitarios em numero proporcional ao
de alumnos, banheiros, bebedouros hygienicos e um parque arborizado
onde os alunos possam brincar e correr a vontade (p. 46).

Carneiro Ledo (1926: p. 39), ao tratar deste assunto, procurava mostrar que o
problema, em relacéo aos prédios escolares, era de ordem monetéria e por isso a Instrugéo
Publica ndo poderia por si s6 resolver. Ele destacava que, de acordo com levantamento feito
pela Instrucdo Pablica, havia 300 escolas das quais os médicos escolares consideravam: 130

boas, 113 sofriveis e 57 mas.
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O médico Antdnio dos Santos Oliveira (1926) tratou da higiene na segunda parte de
sua tese sobre propaganda sanitaria. Para ele, o prédio escolar deveria ser feito com duas
aguas, com fachada principal que desse para o sol nascente a fim de receber o sol da manha.

Deveria ter janelas e também o solo cimentado ou ladrilhado da altura de um metro.

Para Amarilio de Vasconcellos, além de um prédio higiénico, a Prefeitura deveria
construir também parques arborizados nos bairros de Copacabana, na Gavea (dentro do
Jardim Boténico) e em Botafogo (em uma das chéacaras da rua Sdo Clemente) para que as
criangcas pudessem brincar ao ar livre. Mas essa sugestdo limitava-se a poucos
estabelecimentos escolares. As escolas primérias publicas do Rio de Janeiro durante as
décadas de 10 e 20 do século passado, com algumas excecfes como a Escola Rodrigues
Alves, funcionavam em sua maioria em prédios alugados com pouca ou nenhuma estrutura

conforme nos relata Clarice Nunes (1996):

Casas alugadas, transformadas em escolas, tornavam-se focos de
alastramento de epidemias. Funcionavam com deficiéncias de asseio,
conservacdo e localizacdo. Se pudéssemos percorrer a pé o bairro da Salde,
a Praca Quinze, a rua do Hospicio, a rua da Misericérdia, talvez
vislumbrassemos cenas como as que o prefeito Carlos Sampaio descreveu
na mensagem relativa a sua gestdo: escolas em cima de botequins
“frequentados por toda a casta de gente”, de agcougues, de farméacias com
grande movimento de doentes, com privadas dando diretamente para a sala
de aula. Aulas em pordes, em pequenas casas imundas. Faltava ar, faltava
luz, faltava agua. A aglomeracdo contribuia para espalhar a bexiga
(variola), a gripe, a tuberculose, a meningite cérebro-espinhal que, ao lado
das verminoses, dizimavam a desnutrida populagéo infantil (p. 158).

O cronista do Jornal do Brasil, Benjamin Costallat (1897-1961), também constatava
essa dura realidade em 1927 ao visitar as escolas da capital junto com Fernando Azevedo,
diretor de instrugdo publica do periodo. Apesar de o corpo docente ser competente e se

esforcar, as escolas estavam instaladas em casas inapropriadas e muitas vezes insalubres:

O ensino publico do Distrito Federal é uma das maiores vergonhas das
muitas que o Brasil tem para se envergonhar. Ndo me quero referir ao
professorado. Pelo contrario. A dedicacdo das professoras é comovente e
acima de qualquer suspeita. O que lhes falta em material escolar, em
conforto de aula e instalagdes pedagogicas, elas compensam amplamente
em esforco, competéncia e ndo raras vezes, heroismo. O Dr. Fernando de
Azevedo, quando se refere a dedicacdo de suas auxiliares, tem palavras
cheias de e de carinho. Ele me disse: o esfor¢o dessas mocas admiraveis so
¢ comparavel com o descaso em que tem vivido a instrucdo publica
municipal (...) as escolas, porém, sdo verdadeiros pardieiros. Tudo que é
casa velha, inutilizada, imprépria para aluguel, imunda e em ruinas, ¢
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aproveitada para escola publica (COSTALLAT, Benjamin. JORNAL DO
BRASIL, 03/04/1927).

O médico, em seu relatorio, analisou algumas escolas da area central da cidade no
que se refere ao prédio e a area do recreio, e chegou a conclusdo de que no Catete- poderiam
ser conservadas as escolas D. Pedro Il da Praga Duque de Caxias (Largo do Machado) e a
Escola Rodrigues Alves aumentando o recreio.

Na Lapa ele sugere a mudanca da Escola Deodoro para dentro do prédio construido
no Passeio Publico, para que os alunos pudessem brincar dentro no jardim. As escolas
Tiradentes e Nerval Gouveia, localizadas no Centro de acordo com o médico deveriam ser
transferidas para o Campo de Santana.

Ja na Praca XI, as escolas Benjamin Constant (Figura 56) e Cesario Alvim poderiam
ser conservadas devendo ser feita a arborizagéo do terreno.

Escols Municipal -Benjamin Constants Ecole Liunicipale (Benjamin Constants

Figura 56: Escola Benjamim Constant. Fonte: Album da Cidade do Rio de Janeiro.

No bairro de Séo Cristévao, o médico sugere que todas as escolas sejam transferidas
para a Quinta da Boa Vista:
Em S. Cristovdo conservar as escolas Nilo Pecanha, Barbara Ottoni e

Christiano Ottoni e mudar todas as demais para a Quinta da Boa Vista,
sendo que o0 antigo palacio imperial onde estd o Museu Nacional estaria
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melhor ocupado se nelle funcionasse uma escola publica
(VASCONCELLOS, 1925: p. 46).

Como se pode perceber, havia uma preocupacdo do médico em relagdo a adequagdo
dos espagos escolares aos espagos arborizados, onde as criangas e adolescentes passariam o

recreio e fariam as atividades de Educacdo Fisica.

No Andarai a sugestdo é para que a Escola Pernambuco fosse mudada com urgéncia
devido ao tamanho pequeno das salas e a Escola Oswaldo Cruz apesar das salas pequenas,
poderia continuar no mesmo prédio. Na Tijuca ele propde a abertura das escolas em chacaras
e ndo em casas sem terreno para o recreio das criangas. Ele ainda destaca que as escolas
Azevedo Sodré (Figura 57), Delphim Moreira e Ramiz Galvao estavam em boas condi¢des

de uso.

Figura 57: Escola Azevedo deré, fE).t;b;c'ié Auguto Malta em 1926.
Fonte: http://escolamunicipalazevedosodre.blogspot.com.br/p/nossa-historia.html

Conclui-se que ao vistoriar as escolas do Distrito Federal, Amarilio de Vasconcellos
criticou a estrutura dos prédios escolares, ou melhor, as casas onde estavam instaladas as
escolas. Pois, segundo ele, as mesmas possuiam salas de aula pequenas e abafadas. E mesmo
as maiores ndo possuiam espaco adequado para o recreio das criangas. O médico ainda
criticava o material utilizado nas escolas e propunha o uso de carteiras individuais para 0s
alunos, evitando problemas fisioldégicos. Abordava ainda que o pessoal do servico de

limpeza, além de ser em namero insuficiente, deveria ser instruido quanto:

1- Ao perigo da varredura a seco;
2- A necessidade de lavar todos os dias, e, mesmo, mais de uma vez por dia, 0s
compartimentos dos aparelhos sanitarios;

3- A utilidade da desinfecgéo das latrinas.
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Na terceira parte do relatério, o médico tratava da Inspecdo Médica Periddica dos
alunos. Segundo ele, essa medida tinha como objetivo verificar se a crianca tinha alguma
doenca infectocontagiosa, se tinha sido vacinada. “E muito importante, quanto a tuberculose,
sabido como ela é que ela é curdvel tanto mais quanto reconhecida em tempo: além de que

pode ser verificada antes do doente ser contagiante” (p. 47).

O médico ressaltava também a necessidade da educagdo higiénica escolar, para
reduzir as doengas, visto que durante o primeiro quartel do século XX as doencas infecciosas

e as do aparelho digestivo e respiratorio atingiam grande parte da populagéo carioca.
Conforme Clarice Nunes (1996) destaca:

Apesar das campanhas sanitarias, as disenterias e a fraqueza dos pulmdes
engrossavam o nimero de causa mortis na populagdo em idade escolar. A
tuberculose, segundo Carneiro Ledo, também matava os alunos e era
avassaladora no corpo docente, pela vida atribulada gracas a origem social,
as privacgoes sofridas durante o periodo de formagdo e a ma remuneracao.
As febres tifoides e o impaludismo faziam frequentemente suas vitimas (p.
164).

Através do relatério apresentado pelo médico identificamos a intengdo de relacionar
os problemas apresentados pelos alunos com possiveis problemas de saude, ratificando o
papel do médico como sujeito central no processo de desenvolvimento da nagéo através da

constante interagdo nas escolas primarias.
Para isso 0 médico enfatizava a necessidade de se educar a comunidade escolar:

E indispensavel fazer por todos os meios e em todos 0s momentos a
educacdo higiénica da populacéo escolar, se se quer obter tudo que se tem
0 que direito de esperar dela.

Nesta parte os inspetores sanitarios, da Seccdo de Propaganda e Educagéo
hygienicas podem e devem collaborar com os seus collegas inspetores
médicos escolares, fazendo palestras com projeccdes cinematographicas
sobre Hygiene infantil e turbeculose.

A educacdo sexual deve ser feita por uma enfermeira visitadora de escolas
(VASCONCELLOS, 1925: p. 48).

Ele ressaltava o papel dos médicos inspetores sanitarios escolares que receberiam
apoio dos médicos do Servigo de Propaganda e Educacdo Sanitaria nas palestras sobre
higiene infantil e tuberculose. Por outro lado, a educacdo sexual ficaria a cargo das

enfermeiras visitadoras.
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Notamos que essa aproximacao da Salde com a Escola era expressa também atraves
das imagens, como o cartaz abaixo (Figura 58), que foi exposto anos antes no Museu da
Higiene montado na Exposi¢do do Centenario em 1922. O mesmo sugere que meninos
rabugentos, pouco desenvolvidos e sem aproveitamento na escola, deveriam ser levados ao

Posto Sanitario mais préximo para ser examinado e tratado por um médico.

MENINO RABUJENTO,
POUCO DESENVOLVIDO, !
1 APROVEITAMENTO NA ESCOLA.
"M REGRA GERAL.,
TEM VERMES INTESTINAES. !
LEVE-O AO POSTO SANITARIO
PARA SER. EXAMINADO
E TRATADO DE GRACGCA.

Figura 58: Cartaz do Museu da Higiene da Exposicdo do Centenario (1922).
Fonte: Acervo de Renato Kehl.

Como o numero de enfermeiras visitadoras no DNSP ainda era reduzido, nas escolas

as professoras é que seriam aliadas na divulgacdo dos habitos higiénicos, devendo incutir
nos alunos orientagcdes como escovar os dentes duas vezes por dia, lavar as maos seis vezes,
fazer exercicios fisicos, respirar ar fresco, dormir oito horas por dia, etc.
Além disso, o médico ressaltava a importancia da Educagdo Fisica para fortalecer o
organismo e evitar a Tuberculose. Destacava que o diretor de Instru¢do Publica contratou
profissionais para ensinar exercicios as professoras e elas transmitiriam os ensinamentos aos
alunos. Nesse sentido, a atuagdo de Carneiro Ledo a frente da Instrucdo Publica no Rio de
Janeiro foi inovadora em varios aspectos, sobretudo na organizacdo das atividades fisicas
nas escolas publicas.

A comisséo organizada para criar uma proposta sistematizada de aulas de educagéo

fisica baseadas no método Dalcroze. A mesma era composta por cinco professores adjuntos,
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um professor catedratico e uma professora de ginastica ritmica®. Este grupo foi responsavel
por montar um programa para a Escola Normal, visto que apesar de realizar aulas préticas
de Educacdo Fisica a mesma ndo possuia um programa cientifico. Foi instituido um
programa teérico da disciplina que incluia aulas de Higiene, a0 mesmo tempo que foram
implementadas nas escolas as atividades fisicas baseadas nos novos preceitos da ginastica
moderna.

Entre os anos de 1924 a 1926, as aulas de Educacdo Fisica foram sendo instituidas
em todas as escolas do Distrito Federal. Ao mesmo tempo que também foi também
organizado e ministrado pelo médico Dr. José Paranhos Fontenelle um curso de fisiologia
dos exercicios fisicos para os instrutores dessa disciplina.

Como as escolas ndo tinham espagos adequados para tais praticas, as mesmas eram
realizadas nas pracas e jardins publicos, nas praias e nos campos dos clubes de futebol tais
como o Flamengo, Botafogo, América, Hellenico e Light Garage (Figuras 59 e 60).

e i Raretn Alslie Suausberr

O il

Figura 59: Criancas fazendo exercicios fisicoé em Copacabana. Fonte: LEAO, 1926: p. 94).

8 A proposta de Dalcroze buscava criar uma inter-relagio entre o cérebro, o ouvido e a laringe, para transformar o
organismo inteiro no que ele prdprio denominava de "ouvido interno". Fonte: MADUREIRA, J. R.; BANKS-LEITE, L.
Jaques-Dalcroze: musica e educagdo. Pro-Posigbes, 21 (1), pp. 215-218, 2010. Disponivel em:
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0103-73072010000100014&Ing=en&tIng=pt
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Figura 60: Aulas de Educagdo fisica no campo do Botafogo. Fontei LEAO, 1926: p. 94.

Finalizando o relatério, 0 médico destacava que, juntamente com a Educacdo Fisica,

0 outro beneficio importante concedido as criangas deveria ser a alimentacdo. Para isso
deveria ser oferecido um copo de leite e uma fruta. Para ele:

Precisamos nos convencer que ndo ha dinheiro mais reproductivamente

empregado do que com a educagdo e a salde das criangas. Essas sdo as

bases da grandeza e progresso dos povos que nada pode destruir
(VASCONCELOS, 1925: P. 49).

Na visdo de Amarilio de Vasconcellos, a Saude e a Educagdo deveriam caminhar
juntas, devendo os médicos apontar a direcdo para os profissionais da Educacao e para 0s
governantes seguirem de forma a criarem uma nacdo saudavel que conduziria o pais ao
progresso.

Carneiro Ledo (1926, p. 52) também compartilhava deste pensamento e destacava
que :

a escola deve ser um fecundo laboratério de salide da raca. Nella é possivel
incutir desde os primeiros dias dos bancos escolares habitos saudaveis.
Desde o inicio da minha administracdo busquei orientar a atividade da
inspecdo médica de modo a ser possivel tirar della 0 méximo em beneficio
da crianga.

Algumas ac¢des relacionadas a salude escolar como, por exemplo, preparar 0 copo
individual de papel para que as criangas ndo pegassem ou transmitissem doencas (Figura
61), sdo enfatizadas por Carneiro Ledo (1926) a fim de comprovar o comprometimento dele
com a salde das criancas.
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Numa Escola da zona rural (Guaratiba). Preparando em classe
o copo individual de papel

Figura 61: Escola na zona rural. Fonte: Ledo,1926.p. 55).

Tal qual a Inspetoria de Higiene Infantil fazia, a Diretoria de Instru¢do também queria
registrar os dados das criangas. Para isso, foram preenchidas mais de trés mil fichas médicas
dos alunos, no ano de 1925, nas quais eram anotados peso e altura das criangas de modo a
fazer um acompanhamento do desenvolvimento fisico das mesmas. As criancas debilitadas
eram encaminhadas para a 22 escola mista, transformada em escola para débeis, localizada

em Jacarepagua, onde tinham aulas e cuidados médicos até recuperarem a salde (Figura 62)

Um banho de sol pelo methodo Rollier,

Jacarépaguii

na escola para dehe

is em

Figura 62: Banho de sol na escola para débeis. Fonte: Ledo, 1926: p.>74.

Carneiro Ledo (1926) menciona que criou a escola em abril de 1926 antes mesmo da
aprovacédo do Legislativo, a fim de agilizar o tratamento das criangas. A escola funcionava

com mobiliario especial como espreguicadeiras para repousos, mesinhas para refeicoes,
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apetrechos para curativos, mesa para exame médico. A institui¢do tinha como regente Odette
Regal da Rocha Braga e inspetor médico o Dr Pernambuco Filho. Para o tratamento das
criangas contava com o apoio da Cruz Vermelha que oferecia medicamentos e fortificantes,
além de ceder duas enfermeiras que cuidavam das criangas indo busca-las e leva-las em casa.
Ele informa ainda que contribuiam também para a manutencdo da escola o Dr. Geraldo
Rocha que fornecia 15 litros de leite por dia, o Rotary Club, Liga da Bondade e algumas
drogarias da regido. De acordo com Ledo, foi possivel aumentar o peso das criancas em
apenas 4 meses de funcionamento com o tratamento feito na escola. Além do tratamento

medico, as criangas também recebiam aulas ao ar livre (Figura 63).

ra 63: Aula ao ar livre. Fonte: Ledo, 1926, p. 72.

Em outubro de 1926, o projeto da escola foi aprovado pelo Conselho Municipal.
Manteve-se a mesma estrutura sé acrescentando mais duas adjuntas para os dois turnos da
escola que passou a ser subvencionada com 12 contos de réis pela Prefeitura (A RUA,
09/10/1926).

O cronista Benjamim Constallat registrou suas impressdes sobre a escola em uma

belissima crénica publicada no Jornal do Brasil (10/04/1927):
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Sob os bambuais de Jacarepagua

Ha no Distrito Federal, uma escola publica de uma doce melancolia. Ea
escola, ao ar livre, para criancgas fracas, de Jacarepagua.

Debaixo de uns bambuais imensos, vive ai, durante o dia uma populacédo
de desgracadinhos.

Desgracadinhos? Eu disse desgragadinhos? Sim. Desgracadinhos eles
eram ah! Se eram, antes de terem entrado para aquele paraiso tdo grande
e tdo novo. Desgracadinhos? Muito mais do que isso. A desgraca ndo devia
ter diminutivos...

Mas o dia em que diante deles se abriu, pela primeira vez a cancela modesta
da escola de D. Odette. — D. Odette é a fada boa daquelas redondezas- as
cousas mudaram. Os desgragadinhos sorriram entéo pela primeira vez.

De onde vinham? Daqueles casebres sem nome da zona rural. Daquelas
habitacdes coletivas, sem luz e sem atmosfera, onde as criangas nascem ja
sem vida, e vivem e crescem em uma agonia que ndo acaba.

Filhos de quem? Filhos da tuberculose, da sifilis, da fome, do alcool e das
privacoes.

Foi assim que surgiram a frente da escola de D. Odette. Famintas, cobertas
de chagas, criancas com caras de velhos, criancas que ja deviam cambalear
de cansaco antes dos primeiros passos.

Neste trecho o cronista elenca o principal mal que atingia a infancia: a miseria.

Expressa na caracterizacdo das criangas como “desgragadinhos”, na descri¢do das habitacdes

“casebres sem nome”, “habitagdes coletivas sem luz e sem atmosfera”. Associada a miséria
as doencas tornavam-se geradoras dessas criangas. “ Filhos da tuberculose, da sifilis, da
fome, do alcool e da privagdo.” A escola para débeis de acordo com Constallat exercia um

papel regenerador como podemos acompanhar no préximo trecho.

Na escola de Jacarepagua aqueles infelizes meninos ndo vao buscar
instrucdo. Vao buscar sadde.

Mais do que a cartilha e aquele pobre copo de leite, distribuido pela escola,
que os atrai. Sdo os estbmagos que 0s atrai. Sdo os estbmagos que clamam.
Os cérebros ainda estdo adormecidos.

Podera.

Alimentadas por maes enfraquecidas, quase sempre tuberculosas,
herdeiras de varias geracbes de sifiliticos e de alcodlicos, aquelas
criaturinhas degeneradas, pela doenca e pela miséria ja tem seu o seu
destino marcado nos seus corpos frageis e imperfeitos. Elas s6 podem,
podem com o tempo, ir aumentar a lotacdo dos asilos, dos presidios ou dos
manicoémios.

Na escola de Jacarepagud, € esse destino tragico que se procura desviar
(1dem).

A escola para débeis sintetizou o esforgo de Carneiro Ledo em cumprir as prescricdes
medicas para a Infancia escolar. Levando para a escola as criancas debilitadas e fornecendo-

Ihe atendimento médico, remédios, tratamento e refei¢des Ledo mostrava que a Diretoria de
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Instrucdo tinha intengdo de continuar responsavel pela satide escolar e respondia assim aos

questionamentos dos médicos acerca de quem caberia a salde dos escolares.

De um modo a Infancia e os seus desdobramentos foram tema dos trabalhos do
Servico de Propaganda e Educagdo Escolar durante a gestdo de Henrique Autran. Os
medicos envolvidos nas a¢des de propaganda e educacédo sanitaria por um lado reforgaram
as acOes das Inspetorias de Tuberculose e Higiene Infantil atraves das conferéncias na Radio
Club e nas escolas. Estimulando principalmente o aleitamento materno Henrique Autran
divulgou e ratificou o trabalho do médico Fernandes Figueira através do radio e dos folhetos

de propaganda a fim de reduzir a mortalidade infantil.

Meédicos e educadores da década de 1920 viram no ambiente escolar inicialmente um
espaco adequado para a formacdo de novos héabitos calcados em novos preceitos na
Educacdo e na Saude. Em um segundo momento, o olhar do médico foi além dos
ensinamentos, voltou-se para a falta de estrutura material oferecida pela rede publica com
casas velhas, abafadas, mal iluminadas adaptadas para a instru¢éo. Evidenciando a falta de
condigdes higiénicas de trabalho e de estudo para a comunidade escolar bem como o fato de
muitos estudantes serem vitimas de muitas doencas, os médicos do SPES questionaram a
lacuna deixada pelo DNSP ao negligenciar a Higiene Escolar deixando a cargo da Diretoria

de Instrucdo Publica do Distrito Federal.
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6. CONCLUSOES

A organizacdo e centralizacdo dos Servigos de Saude Publica em 1920 através da
criacdo do Departamento Nacional de Saude Publica (DNSP) foi o resultado das questdes
levantadas ao longo dos anos anteriores sobre as condi¢des de insalubridade das cidades e
dos sertdes. A doenga constituia o principal entrave para o desenvolvimento do pais e dessa
forma era considerada um fator de interdependéncia entre as pessoas dos diversos segmentos
da sociedade e o Estado brasileiro. O Centenéario da Independéncia em 1922 evidenciou
diversos movimentos sociais, culturais, politicos e intelectuais que propuseram atraves de
criacdo de associac0es, realizacdo de congressos, mostras cientificas, projetos para um novo

Brasil.

A Salde, a Educacdo, Infancia permearam muitos desses eventos sendo tema dos
diversos congressos realizados durante o periodo de 1922 a 1923. O Departamento Nacional
de Saude Publica dirigido por Carlos Chagas mostrou através de gréficos, tabelas, imagens,
cartazes o trabalho realizado pelos médicos sanitaristas nas diversas inspetorias do 6rgo tais
como a de Tuberculose, a da Lepra e Doencas Venéreas e a de Profilaxia Rural. Pode-se
evidenciar também através dos congressos o quadro devastador que as doengas provocavam
na Nacdo brasileira. Assim nos anos posteriores 0 DNSP ampliou consideravelmente a sua
atuacdo através da criacdo de hospitais, dispensarios, sanatorios. Além disso o 6rgdo tambem
apostou em uma politica de salde baseada na educagdo e propaganda sanitéria no Distrito

Federal.

Quando o DNSP foi criado a propaganda sanitéaria foi constituida como elemento
constituinte das diversas inspetorias. Por exemplo a Inspetoria da Lepra e Doenga Venéreas
tinha uma secdo de propaganda, assim como a Inspetoria de Tuberculose tambeém. Por sua
vez a Inspetoria de Demografia Sanitéria tinha vinculada a Secéo de Propaganda e Educagao
Sanitéria dirigida por Henrique Autran um médico que foi delegado de salde durante a
gestdo de Oswaldo Cruz e que atuou em diversas instituicdes na cidade do Rio de Janeiro.
Além disso ocupou durante anos o cargo de redator dos Anais da Academia Nacional de
Medicina e da Sociedade de Medicina e Cirurgia do Rio de Janeiro. Acreditamos que a vasta
experiéncia de Autran bem como a gréfica que a Inspetoria possuia tenha contribuido para
que a Secao ficasse responsavel por organizar os dois periédicos do DNSP. Desta maneira a

Propaganda e a Educac@o Sanitaria tornaram elementos vitais nas politicas de Saide Publica
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empreendidas pelo DNSP pois através da educacdo e conscientizacdo da populagdo

acreditava-se que o combate aos focos transmissores das doencas seria mais eficaz.

Nas ac¢Bes organizadas pelo Servico de Propaganda e Educacdo Sanitéaria na cidade
do Rio de Janeiro durante a gestdo de Henrique Autran percebemos que houve uma
padronizacdo no discurso e nos métodos. Priorizou-se as imagens e a palavra falada para a
divulgacdo de conhecimentos em salde para a populagéo. Autran coordenou a educacdo
sanitaria das outras inspetorias sobretudo a de Tuberculose, Lepra e Doengas Venéreas,
Higiene Infantil e Profilaxia Rural através das varias palestras na Radio Club do Brasil, das

conferéncias em fabricas, escolas, associacdes e na Policlinica do Rio de Janeiro.

As palestras na R&dio Club do Brasil eram realizadas semanalmente pelos médicos
do DNSP e adentravam o espa¢o doméstico e podiam ser ouvidas também na Praga Duque
de Caxias (Largo do Machado.) Formava e informava as pessoas sobre doencas
infectocontagiosas, alimentacdo, cuidados com as criangas, etc. Incentiva desta forma a ida
das pessoas aos dispensérios, a prética de exercicios ao ar livre, a alimentagdo saudavel, a

levar as criancas ao pediatra e & amamentacéo.

J& as conferéncias presenciais eram realizadas nos diversos espacos da cidade. Os
medicos faziam as palestras de 20 minutos e passavam filmes ou projecdes luminosas a fim
de exemplificar os preceitos passados. lam as fabricas e nas escolas, assim adultos e criancas
tinham contato com as mesmas informagdes e poderiam reforcar os ensinamentos de higiene

uns para os outros e assim reforcaram os preceitos de educacéo sanitaria do DNSP.

As publicacbes do Servico de Propaganda e Educagdo Sanitaria consistiram em
folhetos, postais e dois periddicos: O Jornal “A Salde Publica” destinado a populagdo e o
Boletim Sanitério voltado para os profissionais da Salde. O primeiro, infelizmente s6
encontramos um exemplar apesar da vasta tiragem, tinha a intencdo de popularizar
conhecimentos cientificos sobre o0s assuntos tratados nas palestras e conferéncias, bem de
informar enderecos e telefones das inspetorias, consultérios e dispensérios destinados ao

atendimento da populagéo.

O segundo periodico agregou a producéo cientifica dos médicos do DNSP tais como
relatorios de viagens, aulas, pesquisas, conferéncias, artigos, etc. Acreditamos que teve um
papel importante no sentido de divulgar especificamente os trabalhos desses médicos perante

a comunidade cientifica, reafirmando a importancia do DNSP na construcdo de politicas



236

publicas de saide bem como a caracterizagdo dos medicos como pesquisadores, seguindo a
referéncia de Oswaldo Cruz e Carlos Chagas. Outro aspecto importante no periédico é o
mapeamento das doencas que afetavam a capital através dos textos dos médicos. O periddico
também publicou atas de congressos internacionais em que médicos do Orgdo tiveram
participacdo. A importancia do Boletim também podia ser vista através das reportagens feitas

pela Imprensa sobre algum relatério médico ou artigo publicado nele.

A publicacédo dos dois periddicos foi extinta em 1927 na gestdo de Clementino Fraga
no DNSP. Para substituir o Boletim Sanitario foram criados os “Archivos de Higiene”,

assinalando uma nova fase nas publicacdes do 6rgéo.

Ao analisarmos as conferéncias do medico Henrique Autran percebemos a
versatilidade como um médico de saude publica, um divulgador e historiador das ciéncias
medicas. A coordenagdo das conferéncias por si s0 ja& mostra a habilidade do médico em
articular diferentes redes de sociabilidade (SIRINELLI, 2003) que envolvia médicos,

professores, diretores, donos de fabricas, operarios, etc.

Henrique Autran deu suporte ao trabalho das outras inspetorias com suas palestras.
Foram mais de 40 palestras sobre diversos temas, como doencgas infectocontagiosas,

alimentacdo, infancia, maternidade.

Foram divulgados por ele conhecimentos basicos de saude como lavar as maos,
comer vegetais cozidos, ferver o leite, usar calgados, etc. Habitos considerados corriqueiros,
mas que no periodo estavam no rol das atividades da educacéo sanitaria fundamentados na
teoria microbiana . Autran também enfatizou nas palestras o papel dos vetores na
transmisséo das doenca, principalmente os ratos e 0s insetos sugadores de sangue tais como
0s mosquitos que foram temas de palestras especificas. As informag@es dadas nas palestras
poderiam ser aprofundadas nos folhetos produzidos pelo SPES ou pelas outras inspetorias

sobre os assuntos trabalhados.

Nessas palestras ele falou sobre as principais doengas que comprometiam o
desenvolvimento da nagdo : lepra, sifilis, ancilostomose, doenga de chagas, malaria, febre
amarela, dengue, peste bubdnica dentre outras. Infelizmente muitas dessas doengas ainda
provoca milhares de vitimas no Brasil e no mundo e estdo classificadas no grupo de doengas
negligenciadas. Autran na década de 1920 enfatizou o papel de vetores como 0s mosquitos

a fim de reforgar as campanhas desenvolvidas pelo DNSP para combaté-los. Embora essas
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doencas provocassem muitas mortes a tuberculose era a que mais contribuia para o aumento
da mortalidade! Atingia pessoas de Vvérias idades e segmentos sociais. Para combaté-la o
SPES juntamente com a inspetoria de tuberculose organizou uma campanha nas fabricas,
escolas, associacfes e na Radio Club do Brasil. O médico Amarilio de Vasconcellos da
inspetoria de tuberculose ficou cedido ao SPES a fim de ministrar as palestras nestes espacos.
Este médico representou o Brasil em viagem organizada pela Liga das Nages entre 1923 e
1924 e pela Fundacdo Rockfeller aos Estados Unidos. Participou de palestras e visitas feitas
as instituicOes de satde publica, laboratérios, bem como escolas onde eram realizadas agdes
de educacdo sanitaria. Provavelmente esta viagem influenciou o médico quanto a realizacdo
das palestras sobre tuberculose nos diversos espacos da cidade do Rio de Janeiro. Com a
campanha antituberculosa, 0 medico pretendia disseminar informagdes sobre a doenca, bem

como as formas de evitar o contdgio e a transmissao.

Além de ministrar as conferéncias o médico também observou o espaco escolar
carioca. Em relatorio entregue ao Henrique Autran forneceu detalhes da estrutura de cada
escola da &rea central da cidade e sugestdes para melhorar a saude das criangas nas escolas.
Este relatério assim como algumas ac¢fes do SPES pode ter influenciado vérias medidas
tomadas por Antonio Carneiro Ledo durante sua gestdo na Diretoria de Instrucdo Publica.
Henrique Autran ministrou e coordenou conferéncias relacionadas a Infancia a fim de
reforcar e divulgar os trabalhos da Inspetoria de Higiene Infantil, dirigida por Fernandes
Figueira. Para isso reforgava o papel da mée como principal agente para cuidar do futuro da
nacdo. Ele sugeria através das conferéncias que as méaes procurassem a Inspetoria de Higiene
Infantil a fim de receberem conselhos Uteis para cuidarem dos filhos. A amamentacéo foi
intensamente divulgada por Autran como o melhor alimento para os bebés. Essas
informagBes foram também veiculadas através dos folhetos especificos sobre o tema. Desta

maneira o SPES difundiu preceitos de Puericultura para a populagéo.

Autran reivindicava para 0 DNSP os cuidados com as criangas na fase escolar. Essa
incumbéncia como ja ressaltamos ficou a cargo da Prefeitura. Se por um lado Carneiro Ledo
permitiu as palestras dos médicos do DNSP nas escolas e convidava as professoras para
participarem do curso promovido pelo SPES ele também organizou palestras e cursos para
professores com os inspetores médicos-escolares. Nos relatorios e trabalhos apresentados
nos congressos Ledo afirmava que ndo podia fazer mais pela satde dos escolares devido a

falta de recursos recebidos.
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Comparando os textos do Carneiro Ledo com o relatério do Amarilio de
Vasconcellos percebe-se que o diretor da Instrugdo Pdblica quis responder a classe médica
mostrando que Instrugdo tinha condigdes, através do Servico Meédico Escolar, de cuidar da
saude das criangas na fase escolar. Para as escolas que ndo tinham espaco para exercicios
fisicos Carneiro Ledo utilizou os campos de futebol ou praia de Copacabana e registrou as
atividades em fotografias. A criacdo da escola para débeis constituiu uma resposta mais
concreta para os cuidados com as criangas na escola. Sob os bambuais de Jacarepagué a 22
escola mista contando com doacgdes de leite, remédios, etc, tentava salvar a Infancia
debilitada.

Henrique Autran da Matta e Albuquerque transformou a Secdo de Propaganda e
Educacdo Sanitaria em um Servico de Propaganda e Educagdo Sanitaria que unificou as
acOes de divulgacdo cientifica em salde do Departamento Nacional de Saide Publica.
Utilizando métodos que priorizaram a palavra falada e as imagens ele ministrou e coordenou
as palestras dos médicos do DNSP para a populagédo carioca a fim de reduzir a mortalidade

provocada pelas doencas infectocontagiosas na capital da Republica.
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