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Resumo

Partindo da desconfianca sobre a consolidacdo de afensiva médica efetiva na
Provincia de Pernambuco, na primeira metade ddosélezenove, esta tese se detém
sobre as técnicas, tecnologias, encontros e prodig&nunciados que, da experiéncia
médica, denunciam e pdem a prova sua vontade dé@ogeSustentada por uma
documentacéo que cobre os anos de 1829-1845, ezjios pelo Ministério do Império,
pela Presidéncia da Provincia de Pernambuco e petaslicos leigos e especializados
em medicina, sua descricdo procura evidenciar esogfdo encontro de forcas que
médicos, dirigentes politicos e imprensa deram rludgsses registros guardam
informacdes sobre as escolas de medicina, salderidéblica, atividades cientificas e
tecnoldgicas, e sobre suas relacdes com a gediicapdsso permitiu analisar e pér em
relacéo as apropriacdes sociais sofridas peloscogdh construcéo pelos mesmos de um
ethospericial e a agdo governamental em salude. Esse®@dpectos demonstram uma
sujeicdo do ato médico a clinica moderna e dabilMikide aos tracos de uma biopolitica
presentes na construcdo do Império brasileiro.id@oente, assumo 0s pressupostos de
Michel Foucault sobre a clinica moderna, caracdeazpela justaposicdo do 6rgao a
doenca e pela subordinacdo da linguagem ao oloarp ¢ambém me apdio em suas
consideracOes acerca da gestao politica da vidarte ga idade moderna. Justo por
evidenciar o tipo de costura que se operou entess @ementos pelo ato médico, os
episédios aqui narrados, informam sobre a singladd da experiéncia pernambucana
com o projeto e a pratica de normalizacdo e coestig politica da vida.

Palavras-chave: 1. Medicina; 2. Biopoder; 3. P¥sae de Normalizacédo; 4. Pericia
Médica; 5. Acdo Governamental em Saude.



Abstract

Starting from a distrust concerning the consolaatf an actual medical offensive in
Pernambuco province, in the first half of the neesith century, this thesis focus on the
techniques, technologies, meetings and enuncigtioduction, which, from the medical
experience, denunciate and show up its manageniknBased on documentation that
covers up from 1829 to 1845, and produced by theiEenMinistry, by the Pernambuco
Province Presidency and by the lay and speciatizedical tabloids, its description looks
into the effects that turn out of the force balaao®ng physicians, political leaders and
the press. Those registers have information abowdigime schools, public
salubriousness, technological and scientific aadisj and about their relations with
political management. It made it possible to amalgnd put in relation the social
appropriation that physicians went by, the consimacof an experethosfrom the late
and the government action in the field of healtheSe three aspects demonstrate a
subjection of the medical act concerning the modgmc and give visibility to a
biopolitics outline present in the Brazilian Empicenstruction. Theoretically, | lean
towards Michel Foucault's presuppositions about @enoalinic, which give support to the
juxtaposition of the organ to the sickness, tosiigordination of the language to the look,
as well as | agree with his considerations on ipgalitmanagement of life from the
Modern Ages. Exactly for making it evident the typlesew that was operated among
those elements by the medical act, the episodesragrated about the singularity of the
experience in Pernambuco, with the project and alization practice and with the
political management of life.

Key-words: 1. Medicine; 2. Biopolitics; 3. Normedtion Processes; 4. Medical Expert;
5.Government Action in Health.



Résumé

Partant de la méfiance envers la consolidationedaifensive médicale effective dans la
Province du Pernambouc, dans la premiére moiti¥Idif siécle, cette thése repose sur
les techniques, technologies, rencontres et praofuat'énoncés qui, a partir de
I'expérience médicale, dénoncent et mettent aelger sa volonté de gestion. Appuyée
sur une documentation qui recouvre les années 1829- et produite par le Ministére de
I'Empire, par la Présidence de la Province du Peboac et par les publications
périodiques spécialisées ou non en médecine, saptEs cherche a mettre en évidence
les effets de la rencontre de forces a laquelleniédecins, les dirigeants politiques et la
presse ont donné lieu. Ces registres gardent t@snations sur les écoles de médecine,
la salubrité publique, les activités scientifiquetstechnologiques, et sur leurs rapports
avec la gestion publique. Cela a permis d'analygerde mettre en rapport les
appropriations sociales souffertes par les médetansonstruction qu'ils ont faite d'un
ethosexpert et I'action du gouvernement sur la sanés. i@is aspects démontrent un
assujettissement de I'acte médical a la cliniquéem et rendent visibles les traits d'une
biopolitique présents dans la construction de |'Eeniprésilien. Théoriquement, jassume
les présupposés de Michel Foucault sur la cliniguederne, caractérisée par la
juxtaposition de l'organe et de la maladie et pasubordination du langage au regard,
tout comme je me repose sur ses considérationaraggda gestion politique de la vie a
partir de I'adge moderne. Et justement parce queroel en évidence le type d'articulation
qui s'est opérée entre ces éléments par l'acteahdds épisodes contés ici informent sur
la singularité de l'expérience du Pernambouc enque concerne la pratique de
normalisation et la gestion politique de la vie.

Mots-clés : 1. Médecine ; 2. Biopouvoir ; 3. Processus de normalisation ; 4. Expert médical ;
5. Action gouvernementale sur la santé.
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INTRODUCAO

ORGANISMO, CULTURA E GESTAO

E notavel o esforco, a partir da década de 197@gims fildsofos para atribuir & sua
disciplina a funcédo de produzir diagnodsticos. Dagjitar aatualidadeé a promessa
de Michel Foucault, num retorno explicito a Kaniasrsob a condicdo de fazé-lo
funcionar a partir das regras de sua filosofiaudstalista (FOUCAULT, 2005b).
Concordante com a tarefa e animando NietzscheesGiDeleuze reservara a
sintomatologiaum “ponto neutro”, instalado entre os limites dedmina, da arte e da
filosofia, por desdobramento. Este entre-lugaresippe, em cada um desses dominios,
um uso autdbnomo da sintomatologia, sua captura feaex funcionar maquinarias
bem distintas (DELEUZE, 2006). Isto significa, eadd caso, que nenhum destes
dominios é obrigado a explicar-se quanto ao seulnstitui-se, ai, todo um jogo de
recuperacoes: Foucault e Deleuze retomam Kanttegddlee, mas atualizam os termos
postos desde a filosofia pré-socratica: "o filéspfd € artista e médico — numa

palavrajegislador (DELEUZE, 2007).



Poder legislar era também o desejo meédico do séaldaenove,
particularmente a partir do comeco da década de, &8 Provincia de Pernambuco.
Desejo esse, absolutamente generalizavel paraotdaipério brasileiro. E em funcdo
deste desejo, que funcionamento de certas estratégias, o recurstet@rminadas
tecnologias e as fissuras produzidas a partir deugpeitados encontros de forgas
capazes de efetuar ou obstaculizar essa vontadgestdo constituem o objeto desta
tese

Seu pressuposto inicial, de gu&o havia uma espécie de solo natural, onde os
meédicos viessem comodamente se plafase tornou lugar comum a historiografia e
a sociologia que se dedicam a aspectos que ex@stimulam ou tangenciam algum
tipo de andlise sobre a medicina, no horizonteédole dezenove. Adianto, desde ja,
gue boa parte daquelas analises e descri¢cdes ygets@tos médicos tomados como
uma espécie defensivae, por desdobramento, pés em releveeasténciagem geral
populares) as acdes dos praticos.

Destarelacdo de forcavem se acumulando, ha décadas, distintos epis@lios
exemplo do confronto, pelos idos de 1835, em Salva@ntre médicos, irmandades
religiosas e populares em torno skcularizacdoda morte (REIS, 1991); da alianca
entresenhores escravistahomens de coma década de 1850, contra as tentativas, da
parte autoridades médicas recifenses, de neutraliagdo do “preto Manoel”, capaz,
diziam, de curar o Codlera (FREYRE, 2003); ou, ajmdias arranjos legaispara o
exercicio da arte e o cerceamento dos curandedwante a primeira metade do
Oitocentos (PIMENTA, 2004). Algumas pesquisas sBvelam, no adiantado da
segunda metade daquele mesmo século, sobre aoretag@ médicos e Estado,
afirmando umasubordinagdodaqueles ao Estado. (COSTA, 1999). Para o caso da

Provincia de Pernambuco, particularmente, CarlogaiMdia (2001) analisou
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determinados atos médicos a partir do caso dod‘pvetnoel”, incidente tomado por
ele como uma evidéncia de umfensiva médicaque emerge em 1829.

O movimento que esta tese efetua se junta a prag&apanalitica e descritiva
desse encontro de forgcas, sem conservar, contadweiccdo sobre afensiva médica
ao menos ndo a partir do sentido corrente que esatlibui. Ela procura, ademais,
outras facetas do encontro, nas quais a percep@arda resisténcjaoposta aos
meédicos possa se aplicarNao se trata, absolutamente, de negafeasiva médica
mas delimitar sua forca, seu alcance e problematizar suanologia Tampouco se
trata de ignorar as resisténcias, magscentar-lhes motivos

Essa dupla intencdo € anima@s expensas do doutor Varel@apitulo 11),
personagem alvo de piadas veiculadas num perigoéconambucano, da primeira
metade do século dezenove. Ja se sabe, entre dgsiakaa Sociologia e da Historia,
gue foi cena comum, naquele século, a figuracdo mhéslicos no universo
humoristico. Gilberto Freyre, e@obrados e mocamhose utilizou desse riso para
medir o grau de enraizamento daqueles profissiamaisociedade, procedimento do
gual esta tese se vale. Mas Freyre deu tratamegtihafa da segunda metade do
século, na qual a questéo renitente eraédico comdmomem de desegj@ que agia
diante de suas pacientes como, para manter vivatiaiéade freyreana, um legitimo
garanhdo (FREYRE, 2003).

Tematica muito distante da que circulava nos chigtee se podem recolher nos
periédicos ao longo do sec. XIX, notoriamente pupaclos com @mpericia médica
Uma série dessas piadas circulou em 1829, o qomna tais instigante, pois se trata

justamente do ano que analistas, como Carlos Maraafirmam ter iniciado ama

! Trata-se do pressuposto sobre emergéncia umadertos institucionais, legislativos e técnicos,
dispostos a produzir uma hegemonia de oferta médicemercado de atengédo terapéutica
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ofensiva medicano Brasil. Eis 0 que quero demonstrar: o ano quanda afirma ser
o inicio de umaofensiva € aquele que, ao contrario, os medicos assistem,
silenciosamente, a producao de diagnosticos solaragio, e a construcdo, paralela a
outras, de sua representacdo como uma espégiagienaria produtora da morte

Isso me desestimulou partir de uma analise sabreprocesso de
institucionalizacdo da medicina, baseada numa saptensiva médicaconceito que
conduz a um tipo de leitura centrada no poder queédico arrogava para Si, na
certeza de sua ciéncia, imp0s-se a duvida sobteaoce dessa ofensiva e de suas
condicbes de possibilidad€® pressuposto dafensiva mesmo quando admite a
resisténcia ao ato médico, quase sempre se lieegaastionar, antes de tudo, sobre a
gualidade técnicale sua acao.

Os chistes, ao contrario, ja partem de um juizoesaltécnica, e exigem uma
guestdo anteriorem que medida esse julgamento da pericia médicapod@eria
revelar condicbes enddgenas a formacdo profissiooapazes de explicar a
resisténci& Ou, de outro modayual a relacdo entre o que os chistes sustentavam e
percurso formativo dos praticesAdemais, além de analisamotivo para que o ato
meédico fosse tomado daquela forma pelos chisteapitulo Il procurou exemplificar
o tipo de apropriacéo social da funcdo médica queitica humoristica dava lugalO
doutor Varela permite, assim, a consecu¢cao dos foigeiros objetivos desta tese,
guais sejamsomar motivos a resisténcia sofrida pelos médadterar ou ao menos
colocar enmsuspensao a cronologia posta para a emergéncidel@sioa médica

O capitulo 1l também faz parte deste esfor¢co derr¢al periodizacdo. Nele,
analiso a emergéncia, entre os anos de 1842 e IBi%nunciados médicos,
potencialmente capazes de constituir uma posicas vaatajosa para os préticos. O

gue quero demonstrar é a natureza politica daqueresciados, natureza essa,
4



evidenciada pela amarracdo, no e pelo discursodigipositivo médico com as
tematicas daOrdem e daCivilizacda Ordenar ovastissimo campoque, segundo
agueles médicos, se lhes abria para exame e obderera a tarefa que médicos se
impunham, naqueles anos de 1840.

O vastissimo campoque descrevo, cobre a ordem politica, social e,
naturalmente, do corpo. Regular essas trés regies®, sentido da medicina social, tal
como aqueles médicos a conceberam. E em funcambigZ daquele projeto, que
me esforco para fazer aparecer, na descricdo, oonummmo a pratica da
anatomoclinicae os enunciados dnopoderse combinaram, na experiéncia e discurso
meédico. O capitulo 1l marca, dessa forma, o dasiento analitico, da®sisténcias
sofridaspara agstratégias elaboradas e postas em funcionamento

A vontade médica de intervencdo deu lugar a praddgitecnologia, posto
gue instituir a ordem se confundia, em determinatel, com anormalizacdo do
organismo biolégico e a organizacao politiddor isso, o capitulo IV analisa uma
ciéncia das regularidades. Muito do que se veraralar-se-a da observacao daquilo
gue a medicina definiu comuodificadoreselementos de diversas ordens que, postos
em relacdo, passavam como causas das doencapr&ssgposto e seus efeitos foram
animados pelos médicos, a partir @amnstituicbes Médicasiome dado a observacéo
e discriminacdo das regularidades presentes noeetes e em suas relagdes. Mas,
diante das Constituicdes, a analise procura comgege que essa busca e apreensao
de regularidades acrescentavam aos médicos em sedmpericia

A andlise dessa compulsdo por regularidades apeeaetostura e a intencao
geral da tese, traduzidas na hipétese de qugue havia por trds das tensdes
produzidas no encontro dos médicos com estratosodeedade e do Estado, o que

orientou as estratégias e a organizacdo de um discgobre a natureza social da
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medicina e 0 que animou a efetuacdo de tecnolagia® a Constituicdo Médica, foi
a exigéncia de normalizacao

Marquei, nessa hipotese, uma tensdo no encontronddgos com o Estado.
Desenvolvo esse aspecto no capitulo V, ao anadisagsforcos dos dirigentes do
Império, nas décadas de 1830 e 1840, para efetuwqreocaracterizo comacao
governamental em saudalgo muito diferente, a meu ver, de upmditica publicana
area. Dessa acéo, me interessou seus pressumsssgectos que cobriu e os limites
gue se lhe impuseram. Limites esses, acredito, &me mlesenhados pela maneira
como os médicos e instituicbes, como a Sociedaddedicina de Pernambuco, eram
vistas e tratadas pelo Estado imperial. Na verdaste Ultimo aspecto concentra o
objetivo primordial do capitulo. O que ele quer poeender €omo 0 encontro entre
o poder de legislar do Estado e o desejo de gesw&amédicos ajudou a configurar o
lugar-limite da saude publica

Trata-se, portanto, de uma tese sobre o0 processastiicionalizacdo da
medicina na Provincia de Pernambuco, entre osdm@829 e 1845. Mas, longe de se
basear numa ofensiva médica, este trabalho encsudréorca centrifuga nas praticas
de normalizacdo. Sua direcéo teorica, desenvohadzapitulo I, esta de acordo com o
programa foucauldiano para o [de] diagnostico ddioa moderna.

E certo que as ciéncias sociais conhecem o condeittormalizacdo desde a
Histéria da SexualidadédFOUCAULT, 1976), momento em que as teses sobre o
biopoderencontram seu primeiro desenvolvimento. Trataeserddispositivocapaz
de gerir a saude do homem, tomado ndo mais conididod, mas como populacao
(FOUCAULT, 1999, 1988). O conceito vem cobrindo, tearia como na pratica, a
normalizacdo das populagBes. O que talvez a tessapmudar a pensarsé nao

haveria, no material empirico sobre a singularidatie experiéncia brasileira com o
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dispositivo, a possibilidade de dilatar teoricamesiot conceito de normalizacédo para
gue 0 mesmo possa cobrir outras regides além dalpgfa

Numa so palavray objetivo da tese € mapear e analisar processesigorios
a serem normalizadodNesse sentido, os capitulos se apresentam cagaodditicos:
Varella (Capitulo 1l) apresenta uma patologia do ato nwédic partir da analise da
trajetéria de formacdo de seus peritapesar de todo®s esforcos(Capitulo V)
descreve a acdo governamental em saude, bem comérsies; ovastissimo campo
(Capitulo Ill) analisa os contornos de uma medidoarganismo e da cultura, em sua
busca de credenciamento e montagem de um sisteiteg p@ormalizacdo do campo
(Capitulo IV) da conta de uma tecnologia que, pavamalizar, deve encontrar a
regularidade das coisas.

Alguns motivos sugerem que uma alternativa frudi®rmfereceaos médicas
um gesto de cirurgia@¢Capitulo 1), para se utilizar da vigorosa defituigde Fréderic
Gros (2004) para a metodologia de Michel Foucauticulada a partir dos conceitos
de anatomoclinicae biopoder O primeiro a partir d® nascimento da Clinicé2004),
onde o dispositivo € apresentado como proprio mdgéao discursiva moderna. O
conceito debiopoder como ja pontuado, pertence as analises sobreumlgade.
Esses elementos, com um numero significativo dieosasia documentacdo que esta
tese se apoia, permitem afirmar, num sé movimenttyalidade e singularidade da
experiéncia médica no Brasil oitocentista

Por fim, para operar a andlise da documentacdoj-reer do meétodo
genealdgico. Isso significa que sua urdidura ndcodéa de uma origem dos processos
de institucionalizagdo da medicina, algo que sugeuma esséncia para a mesma.
Trata-se, ao contrario, de Ihe dar um comeco queparte, é produto da propria

operacdo analitica. Esse comec¢o é marcado por acomten de forcas que, no NOSso
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caso, se fazem representar a partir de séries dntaiw distintas. Assim, uma parte
fundamental do método se deu durante a pesquistontes: identificar as diversas
instancias, na primeira metade do século dezempwe, produziram ou animaram
enunciados médicos. O passo seguinte consistiuesariggo e analise sobre o

encontro dessas instancias e os efeitos de veqiedesse encontro faz funcionar.



CAPITULO |

Por uma sociologia do olhar

Epigramas

1) Dizes, que me achando enfermo/Fostes o meu facaltaiprova de que isto é peta/E
eu ainda estar vivo.

2) Morte! Aqui tens este estojo/Ja ndo sou mais CiamNdo aceito (disse a
Morte)/Esta em muito boa mao.

3) Fala-se muito de mortes/No Monteiro, e na Panéfla./por la fome? Houve
Peste?/Nada: € que esté |14 Varella.

4) Dizem, ha guerra no Sul/A morte pra la correu/Edenta em Pernambuco?/Diz
Varela Basto eu.

5) Trinta mortos se enterraram,/Hoje s6 numa capela,f@r |4 anda a epidemia,/Ou
anda o doutor VarelldO Cruzeiro, 1929).

Fragmentos

1) Apesar dos esforcos do Governo em promover a ldistdo e inoculacdo do pus

vacinico pelas diferentes Vilas e lugares da Praigintem todavia o flagelo da
bexiga ceifado algumas vidas, depois do meu antetedRelatorio. Pelo mapa junto
vereis, qual o nimero dos vacinados nos cinco aftimnos. Bem que o clima de
nossa Provincia seja sadio, o0 Governo e mais Adaoies dela carecem dos meios
necessarios para promover a salubridade publicda delta de pessoas a quem
possa consultar sobre os diversos ramos da Higiafig#lica. Seria pois conveniente,
que estabelecésseis um Conselho de Salubridade ed$ra semelhanca do que se



2)

3)

4)

tem praticado em diversos Paises da Europa, e addasé-lo ultimamente na
Provincia da Bahia (Francisco do Rego Barros, Pdesie da Provincia de
Pernambuco, 1839).

[...] pode-se dizer com exatiddo que a Medicinaéatlas as Ciéncias a mais social;
porque o homem é o primeiro e mais nobre elemeasdSthciedade, e a Medicina o
considera e compreende em suas mais importantesiseamplas relacdes: do que
acabo de ponderar deduz-se naturalmente a necelsidgorosa de aquinhoar
largamente a Medicina na distribuicdo da influénsiacial, ou seja quando se trata
de estabelecer direitos, ou seja quando se tenfippdeterminar deveres. Porque
resultando as faculdades do homem, considerado ue cOmplexidade, da
combinacdo de seus 06rgdos, e infinitas modificacdessua maneira de ser
fisiolégica, e as condicbes do exercicio dos sexgtas sociais e suas obrigacfes
dependendo dessas mesmas modificacdes organicasiidénte que todas as
consideracdes relativas a tais direitos e obriga;6entram nos fendmenos
fisiologicos, que fazem o objeto de estudo da NmalicE se descendo dessas
abstracdes se considerar a Medicina em as suadpiicdis aplicacfes a Sociedade
ou antes em as incumbéncias, que ela é chamadaemgenhar como elemento
social, inimeras sdo as hipoteses, em que a slugncia se revela em prodigiosa
escala e amplissimo alcance(Doutor Antonio Pereghitaciel Monteiro,1842).

[...] que se deixe ao povo a liberdade de escatfuem o trate em suas enfermidades,
ou seja filho das escolas do Brasil, ou de nenhastala. Quero ter a liberdade em
minhas enfermidades de chamar as pessoas que jhlgglitadas para curar-me.
Seria necessario demonstrar que quem nao estudanossas escolas ndo pode
curar, isto é, que mata sempre. Pode-se dizer tgina desses que ndo estudaram
nas nossas escolas tem matado muitos doentes,avasifyuem diga também que os
filhos dessas escolas tém feito o mesmo. Enteridpque se o governo for um tanto
frouxo em coibir a liberdade do cidaddo a este eitsp fara um servico a
saude(Senador Cunha Vasconcel@§0.

N&o seria dificil melhorar a sorte dos escravogjuando isto acarretasse algumas
despesas, os resultados a compensariam de sol@ass Broprietarios de escravos
Ihes derem bom tratamento, fazendo escolha dogtos, e fornecendo-lhes roupas
suficiente (sic) e apropriadas; se ndo obrigaremti@alho durante os trés Ultimos
meses de prenhez as escravas que se acharem grd@ddo salas em que as crias
estejam durante a infancia, nelas recebendo osadagisl da mde ou de pessoas
encarregadas de fazé-lo, e sendo vacinadas a tesp@yincipiando a trabalhar
depois dos dez anos, e mesmo assim em servicooqumrtem suas forcas; se
durante as suas moléstias recorrerem a facultafivosnsultando-os desde os
primeiros sofrimentos, e recolhendo os [sic] boagsesnarias, em que tenham os
medicamentos que Ihes forem prescritos; se deremeseravos mais descanso, nao
obrigando-os a trabalho imoderado, nem durante #enguando isso possa ser feito,
respeitando os domingos e os dias santos; se, emevbarbaros castigos corporais,
recorrerem a outros meios de corre¢do, como dingéwipor dia dos alimentos,
prisdo escura, etc.;se enfim situarem bem as sasiz&zendo-as construir segundo
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as regras da Higiene, obrigarem os escravos a mamtdimpas e a se banharem
depois do servico [...], verdo que as moléstiasimiindo consideravelmente [...] e,
depois desse resultado, reconhecerdo que a repradsérafico ndo é tdo grande
mal, como ele pensam [.(I[pr. José d"Aquino da Fonsect§56).

Os registros cobrem — o Ultimo excede — a prim@iedade do oitocentos. Como extratos,
compdem as séries documentais identificadas, néésem dos anos, sob as rubricas de
periddicos, Provincial Presidential Reports; AnndadMedicina Pernambucana; Anais do Senado
do Império do Brasil e Ministerial Reports. Tratage séries documentais sobre a imprensa, a
politica, a burocracia e a producdo médico-cieifios idos do Brasil Império. Os referidos
extratos falam de morte, poder, resisténcia, tegmm| trabalho escravo e outros assuntos, que se
ligam uns aos outros porque sdo atravessados mpeptivas sobre a doenca, ou por demandas
que s6 parecem se resolver, com propriedade, mo mdlprio da medicina. Essas séries
documentais, que sustentam a analise que se dasuedia tese, ja foram objetos da Sociologia
Histérica. Autores as utilizaram, em conjunto ou saparado, para formar volume e densidade,
junto a outras familias de registros, ou para fteggr qualquer espagco comum.

Detenho-me, aqui, em trés destes autores, Gildemgre, Carlos Alberto Cunha de
Miranda e Jurandir Freire Costa, que analisaramm auootivos e pressupostos teoricos
diferenciados, ainda que ndo totalmente diverger@eplano teérico que sustenta a analise
empirica desta tese foi decidido no didlogo conessamitores e na tomada de distancia dos

mesmos. Isso significa que a forma como suas asd&io tomadas e lidaaqui, pode se tornar

elucidativa daquilo que o desejo, por tras des, tguis indicar.
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1.1 Gilberto Freyre: medicina, tradicdo e vida intima.

Uma dessas andlises se materializaSohrados e mocambdEREYRE, 2003).
Conduzida pelo conceito-objetoltura, a agdo médica € marcada, num nivel, como uma
pratica européia obstaculizada pedaisténcianativa. Esta animada petladicdo e que,
por isso mesmo, permite aliancas inesperadas, earautro nivel, se constituir numa
linha de fuga para sujeitos que desempenhavam &pdalternos no tabuleiro das
relagBes intimas da familia brasileira, a exemplondlher do sobrado oitocentista

Esse Ultimo aspecto, em Freyre, ndo passou desbiedieacdes, mas que marcam
ao menos trés fungdes ou usos a que os médicasstarpm nas relacdes de género. O
médico foi, primeiramente, aquele que denuncioucasdicdes anti-higiénicas e o
contexto insalubre que a mulher pernambucana, émdos dezoito e dezenove, estava
submetida. Destes, Freyre oferece um elenco:

[...] mais confinada que o homem a habitacdo pesiaa camarinha, a
alcova; mais sedentéria, quase nunca fazendo aéagobrado o menor
exercicio; mais presa a casa, que era 0 sobradse quepurisco ou
levantino; enfraquecida pelo uso quotidiano do bamiorno, que so fazia
amolecer mulheres ja tdo languidas [...], mocinltage [morriam]
tuberculosas [...], mulheres casadas que [defimhhvde anemia ou [...]
maes cujo ventre [apodreciam] moco de tanto gagaedido pelo membro
viril do marido patriarcal com uma frequéncia qua @ma das ostentaces
de poder do macho sobre a fémea, do sexo forte sofhaco (FREYRE,
2003, p.236).

Para o alto indice de mortalidade feminina quecskapesperar nessas condi¢des e
contexto, principalmente entre as mulheres maigs\oa cultura brasileira fazia emergir
compensacdes psicolégicas — “Se idealizou nos dobtainformava Freyre, “a figura
da mocga que morria virgem” (idejr— que, na mesma medida em que o ato médico iria

se institucionalizando, perdia, como recurso, fer¢so.
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Acreditando que no comeco do século dezenove o cmédisliza ou, mais
propriamente, engole com sua sombra a posi¢cdo daupelo padre na economia da
confissdp o segundo papel ou funcdo do médico é daqueleagiea uma mudanca
cultural, “acabando aos poucos com idealizagbearfiesociais” (ibidem, p.237).

Uma ultima apropriacdo, demonstrada na obra derdr@gyessupde uma tensao
entre técnica e erotismo. O médico funciona, afjaco masculinmutsider o homem de
fora da familia com acesso ao corpo da mulherjeetéanica lhe permite registrar, através
de indicios silenciosos, acontecimentos que padoe sempre corria o risco de ndo vir a
luz, posto que dependia de uma confissdo auricAlssim, 0 jogo entre &#oca que
confessa oouvido que escutaede espaco, com o médico, para uma nova relagée,
se institui colhar que vé ocorpo de onde se desprendem sigmas se oferecem, em seu
conjunto, como uméegibilidade E assim que, para Freyre, a mulher brasileiraédolo
dezenove “foi encontrando no doutor uma figuratpgyesa de homem em quem repousar
da do marido e da do padre, a confissdo de doedeadores, de intimidades do corpo
oferecendo-lhes um meio agradavel de desafogaa-spressdo patriarcal e da clerical”
(idem).

Freyre, na verdade, acreditava que a figura do coddiesse feito mais que isso.
Sua “supremacia” em relacdo ao padre, demonstrada @o comeco do oitocentos,
devia ser lida como um disparador de uma “fase nmwvasituacdo da mulher”. De
qualquer modo, tomados os trés usos em conjuntopreende-se que na perspectiva de
Freyre, a acdo do médico encontrou, no ambitoelagdes de género, um solo fértil onde

pbde se impor legitimamente.
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Essa mesma sorte 0 médico ndo encontraria em ger@eincdo na saude da
populagdo brasileira, de forma mais geral. Essecéspemerge quando Freyre procura
convencer seus leitores que andlises sobre a faomsagcio-historica brasileira, que
reduzissem os embates entre senhores e escravogntmel brancos e negros, a
antagonismos puramente de raca ou de classe, ijpendem riqueza explicativa, ja que,
Freyre acredita que esses confrontos, além de snestzes apontarem as duas dimensodes
atuando conjuntamente, permitem perceber que mudEsses antagonismos eram
animados por um choque entre culturas distintagisRe-se que Freyre ndo consegue
escapar, seja como for, de uma perspectiva dicogdomi

Para Gilberto Freyre, o exemplo mais eloguente eddgso de confronto
materializou-se no episédio do “preto Mandefjue, atuando no Recife na década de
1850, dizia curar acometidos de coélera. Chegou mestnatar enfermos no hospital da
Marinha do Recife. O Presidente da Provincia déangorestar a essa acomodacéo oficial
do curandeiro, uma funcéo estratégica, posto qgejrentava, era o Unico meio de tirar
Manuel de circulacdo sem causar um distarbio popglee, ndo controlado, poderia
manchar a cidade com sangue. Manuel, que ja tiahguistado a simpatia das classes
mais populares, afeitas ao curandeirismo de asneiad@fricana e indigena, contava
também com certa credencial religiosa. E sabidardepadre catolico que, do pulpito,
pregava “a favor deste preto e contra os meédicbstigarios, pretendendo que estes o

queriam matar por que elle curava os pardos egtdibidem p. 640). Ademais, Manuel

! N&o se sabe muita coisa sobre Manoel. Gilbertgr&reé faz indica-lo como preto — o que podia
significar que Manoel teria conhecido a escravidéas que, para época do seu incidente com as
autoridades de saude em Pernambuco, se encoritvexta e exercendo o curandeirismo; Carlos Miranda,
que também o identifica como um curandeiro, acaeglie Manoel era escravo.

14



se viu acobertado pela simpatia e testemunho des6pe mui notaveis, entre ellas os
commendadores Manoel José da Costa, Manoel Gosgddv&ilva, e o chefe do estado
maior Sebastido Lopes Guimaraes” (idem).

Gilberto Freyre utilizou os registros sobre o egigddo “preto Manoel” como
indicadores da diversidade dos atores, provenietgatiferentes classes sociais e grupos
étnicos, que se aglutinaram em torno daquele camandEra esse contingente que
solicitava seus servigcos, testemunhava suas cdexsinciava a arbitrariedade das
autoridades médicas e administrativas que buscawautralizar sua mobilidade. Este
meso contingente se mostrava disposto a uma reaglmta contra os médicos que
buscavam cessar a acéo terapéutica do curandeissaNlirecdo, longe de testemunhar
um confronto entre classes ou de ragas, o0 casoetio [anuel torna-se exemplar sobre o
antagonismo entre culturas que Freyre ira ideatifio Brasil, ao longo de todo o século
dezenove.

Freyre diz se tratar de um antagonismo que coloeavdensdo, de um lado, os
médicos “de formac&o européia com suas drogas,rsgusmentos de cirurgia e até suas
maquinas inglesas e francesas de tratar doenbégeifn, p.649), e de outro, “curandeiros
de formacédo africana ou indigena” (idem). Um camfsopossivel, afirma Freyre, em
funcdo da base cultural dos brasileiros oitoceagistgente tellrica, confiante mais nas
ervas dos escravos e caboclos da terra do queaogasdrancesas e inglesas nas boticas”
(ibidem p.641). Tratava-se, para ele, de algo opaéscostume.

Gente antes conservadora da cultura tradicional -de aorigem
principalmente ibérica — que disposta a substdgudth modifica-la.
De modo que, por inércia cultural, confraternizesaes brancos de

casas-grandes e até dos sobrados patriarcais, somegros da
senzala e os pretos e pardos livres de mocambtpataos, por
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inércia ou sentimento de suficiéncia cultural, rievacdes européias
da terapéutica, contra 0s brancos mais europeiziosidades, para
guem a medicina da Europa era a verdadeiramentz,capm suas
ingresias e francesias, de curar doentes e dordoemcas (ibidem
p.640-641).

Recortadas desta forma, as sérietllizadas por Gilberto Freyre revelam uma
experiéncia diferenciada e, por vezes, contraditGeferente a cultura brasileira e a
pratica médica: um choque cultural é flagrado embate indica undéficit na acao
médica. Dessa mesma acao, sao perceptiveis @gtapriacdes sociainas quais a
supremacia médica € ressaltada. A indecidibilidpdigyria a sua estilistica, ndo esconde
que Freyre marcou a experiéncia médica na culttasilbira por um tipo de jogo de
ligacdo/disjungéo, ora rallentando sua marcha emai dos pontos de resisténcia, ora
rachando o solo psicolégico onde se teciam asde$agais como as de género. Tudo se
passa como se entre médicos brasileiros — soleais Freyre ndo cansara de denunciar
a formacdo européia — se desse um encontro desfangde ambos oferecessem e
encontrassempontos de resisténciacom niveis variados de intensidade zenas
esgarcadagom diferentes graus de desgaste. E como se tauteraeticidades como as

maleabilidades dependessem, nesse estado de deisetores capazes de construir o que

poderiam caracterizar-se, na mesma direcdo de Mebe¥Vcomafinidades eletivas.

Z Freyre aponta também para a convergéncia entrardis médico e agenda politica, como se demonstra
nos debates sobre a substituicdo da mé&o-de-obravaspor colonos orientais. Faz referéncia ainda as
observag6es dos médicos sobre a influéncia deefasmrciais que favorecem a incidéncia de determagad
doencas, como no caso das mulheres que eram n@isetidas de problemas respiratérios, ja que o
“arrocho” dos espartilhos “perturbava ‘o jogo reafirio das costelas e diafragma’, influindo ‘solare
hematose™ (ibidem, p.235-236). Neste caso, o ntédica na narrativa de Freyre, como um cronista dos
costumes, suas anota¢des devem gerar uma indisfhsgapresa propria ao jogo arriscado entre salde
exigéncias culturais. Da alianca entre a medicimaesfera politica se deduzir4d uma variante datiesna
sobre a reeuropeizagdo do Brasil, 0 que reapresetrg@aatica do choque cultural e das posi¢Sesiqadit
que se delineiam dentro e foratdadicéo.
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Existe algo de muito interessante na perspectividuralista de Sobrados e
mocambosa despeito de hoje j& se poder determinar medbas fragilidades tedricas.
Qualquer apropriacdo dessa perspectiva deverigélaia abrir méo, primeiramente, da
constatacao de umanércia cultural em favor das relacdes de forca entre os médieos e
“gente telUrica”, pressuposto que parece contrariaocdo dlasticidadeque Freyre usa
para determinacdo de uma das caracteristicas fasrarcultura brasileira. E como Freyre
preferiu destacar, o protagonismo dos “curandeafdsanos ou da terra”, conhecedores
“‘de ervas ou plantas tropicais” (idem, p.641), smanceito de cultura se torna
essencialmente dependente do conceitraticdo’, termo capaz de garantir, através de
uma dureza conceitual semelhante, a inércia qugd-reclama. Contra um pensamento
freyreano guiado por desejo de identidade alicergsa tradicdo, serd preciso advertir,
como faz Homi Bhabha, que

os termos do embate cultural, seja através de @mitago ou afiliacdo, sédo
produzidos performativamente. A representacéo figedica ndo deve ser
lida apressadamente como o reflexo de tragos aidtuou étnicos
preestabelecidos, inscritos na lapide fixa da¢éi[...] O reconhecimento
que a tradicdo outorga € uma forma parcial de ifileagdo. [...] Esse
processo afasta qualquer acesso imediato a umidiatda original ou uma

tradicdo recebida (BHABHA, 2003, p.20-21).

Em todo caso, Freyre ndo desconhece que existapuaggnatica ouvagendas
politicasque animem cada escolha na qual os individuosmeah a tradicdo. Este fato ja

esta assinalado, por inferéncia, na descricdoagagpriacbes sociaigjue a figura do

% Deve ser lembrado que ja na resposta que Michetdkdt oferece ao Circulo de Epistemologia —
althusserianos de segunda geragéo, pouco afeitestraduralismo e preocupados com a pratica palitic
espécie de esboco de Arqueologia do saber, a meciadicao figura entre aquelas carentes “certtntn
uma estrutura conceitual muito rigorosa, mas [que] funcdo é muito precisa” (FOUCAULT, 2005b, p.
87). Sua funcionalidade é conjurar todo o demémiugiado no novo através de uma credencial de
antiguidade: “permite simultaneamente situar qualquwovidade a partir de um sistema de coordenadas
permanentes, e dar um status a conjunto de fattstardges” (idem).
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médico experimentou, como é o caso das capturaa tjmelher do sobrado” lhe impds -
figura prestigiosa de homem, meio agradavel defogsase da opressdo patriarcal e da
clerical. Alias, uma pragmética capaz de acentuescalha pela tradicdo € marcada. A
“gente tellrica” optava pela tradicdo no momentgm® da constatacdo empirica sobre a
impossibilidade da salude e que ela pudesse sabeéstida a determinados grupos pela
acao médica.

A esse elemento europeizado, foi particularmerséasieravel a devastagéo
da populacdo africana, ou de origem africana, dagatas e mocambos,
pelo ‘mal asiatico’. Onde estava o poder da técaizapéia? De que valiam
0s instrumentos as maquinas, as ingresias dos osédle formacgédo
européia, se tantos eram o0s negros e pardos ghanvimorrendo de
colera? (FREYRE, 2003, p.642
A essa impoténcia poder-se-ia juntar o tema da ritipemédica, ja tdo bem
pressentida na primeira metade do século dezerslusgpigrama$ e considerada grave
em 1850 pelo senador Cunha VasconCeMss a anélise que Freyre faz dos médicos e a
funcdo que os mesmos ocupam em sua sociologiaibéstdédo estimula temas como a
ineficacia médica, posto que, nos trabalhos doraatmédico figura justaposto a agentes
e mecanismos que, funcionando num sistemaaixe/desencaix¢acompanhando o
movimento dos ndés e as zonas esgarcadas da culasileipa), cooperou para a

constituicdo, a partir das mutacées no dominio niismidade familiar, de uma nova

sensibilidade brasileira para a medicina alop&ipara os médicos que a representavam.

* Vide extratos apresentados nas paginas iniciais.
5
Idem.
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1.2 Carlos Miranda e a ofensiva médica

O caso do “preto Manuel” é, também, um dos animexida analise que Carlos Alberto
Cunha Miranda (2001) comecou a desenvolver sobegpariéncia pernambucana da
institucionalizacdo da medicina no oitocentos. iRifee de Gilberto Freyre, porém, Carlos
Miranda ndo esta interessado em tornar evidenteca flemonstrada pelo curandeirismo,
mas em constituir o “preto Manoel” como um sintodaa mudanca de tratamento que
médicos e atores estatais, num prazo muito curterdpo, passaram dispensar as praticas
estranhas a uma medicina alopatica (MIRANDA, 2(047).

Em linhas gerais, o artigo do professor Mirandaps&a nas pesquisas tedricas e
empiricas de Michel Foucault e Georges Rosen, eatpreocupados em descrever as
condicdes de possibilidade da emergéncimedicina sociaha Europa. Nesses autores, 0
professor encontrou uma gramatica conceityadli¢ia meédica medicina urbana
medicina da forca de trabalhgue se confunde com as etapas histéricas quetparmo
desenvolvimento da medicina social. A urdidura d@a evidencia uma convergéncia
entre medicina social (gestdo médica sobre a smb#ddpolicia médica (gestdo da vida
pelo poder politico), tematicas desenvolvidas paoseR no final de 1970, e a tese sobre o
biopoder espécie de geréncia da vida pelo poder, comocadm por Foucault em
meados daquela mesma década.

O aspecto nevralgico dessa imbricacdo pode samids, evidentemente, pela
nocao decontrole Como afirma Miranda, “0 médico deveria contrdlzdos os poélos da
vida, inclusive os mais intimos, para o bem estacamunidade” (ibidem, 2001, p. 98),
numa referéncia especifica a Johann Peter Franklogsrmais notaveis tedricos da policia

médica do século XIX. Uma afirmacdo que demonstitasejo de gestéo capilar assumida
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pelo biopoder Esse desejo era animado pelo pressuposto de dlbeno estar da
comunidade” deve ser entendido, em ultima anatemo o bem estar do Estado.
Gravidez, infancia, alimentacdo, moradia, vestydrabalho e lazer se configuraram, a
partir da policia médica, em assunto de Estado.dprip interesse por dados estatisticos
denunciava que a policia médica era, efetivamemedos ramos da administracdo do
Estado que concorria a “regulacao social” (ROSEN9] p.151).

A compreensdo do tipo de controle e do alcance ajueedicina social e a
medicina de Estado procuraram efetivar fica assegirno artigo de Carlos Miranda,
pelo conceito dsalubridade publicanoc¢ao que assinala ndo somente um controle aobre
populacdo através de uma atuacao direta e diretaoma corpo dos individuos, mas a de
igual natureza na salde da coletividade (MIRANDBQR p.98). Um corpo coletivo,
como assentiria Gabriel Tarde (2007), é formadoimividuos, mas estes estao longe de
esgotar a lista dos dinamizadores sociais. Nestsp@etiva, a insalubridade publica
aumentava a lista dos agentes que interferiam idesda populacdo e que médicos e
politicos procuraram exercer, sobre ela, um comtalma gestao.

Era assim que os meédicos, no final dos setecenttsrante os oitocentos, se
dedicardo, na Europa, analise dos acumulo@matadouros, padarias, cemitérios, entre
eles) para acontrole da circulagdo das coisas e dos elemelfaws 4gua, com mais
atencdo) epara a organizacdo das distribuicbes e das seq@@n(pracas publicas,
mercados, transportes, etc.). Esses elementos amaar feicdes da medicina na Europa.
A sugestdo do professor Miranda, a partir das derms¢des de Rosen, € que o
acontecimentanédico no Brasil, a partir do século XIX, deva sealisado & luz da

“influéncia” que a Europa aqui exerceu.
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Esses elementos tedricos cobrem a primeira partetd do professor Miranda.
O empenho da segunda parte consiste em analisastasicdes médicas no Brasil do
século dezenove, com atencao particular as queggarerem Pernambuco. Os objetivos
de seu exercicio analitico Ihe exigiram uma bregerativa sobre o funcionamento
institucional da medicina no Brasil, desde o periadlonial, caracterizado por um
atendimento precério em atencdo médica oferecilds pestituicdes assistenciais, como
as Santas Casas de Misericordia, e de uma fiscatizaneficiente das Céamaras
Municipais. Para este autor, houve uma descontideiddas praticas médico-
institucionais, perceptivel desde 1828, ano dg&dalaSociedade de Medicina do Rio de
Janeiro (SMRJ), 6rgdo de natureza propagandistica e apologétiatambém funcionou
como o6rgdo consultivo do governo imperial. Para alfila, a importancia dessa
instituicdo, para a nova trajetoria medica, € ewsthda pelo fato da mesma ter elaborado,
a pedido do Governo, o anteprojeto que deveriar guiseforma do ensino médico no
Brasil (MIRANDA, 2001, p.102).

Quando o artigo de Miranda se restringe as esiastégue os médicos se
utilizaram para dilatar o seu raio de acdo em Rgedll seja, ao seu objeto central, a
analise procura evidenciar a convergéncia entermétados interesses governamentais e
médicos. Assim é que o autor afirma que na década8#20 ja existia uma percepcao, por
parte dos administradores da provincia de Pernambaabre a relagdo entre entraves
econdmicos e insalubriddtieNessa direcdo, se a criacdo, em 1845, Camselho
Salubridade Publica significou uma vitoria politica para a corporaca®dica que

comecava a se desenhar, essa emergéncia deveadan também, como parte de um

® Essa percepcéo foi particularmente salientadati ga gestéo de Francisco do Rego Barros, Coade d
Boa Vista, como Presidente da Provincia de Perneonfi837 — 1840).
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esforco de modernizagéo da Provincia ao lado dagealizado pel&eparticdo de Obras
Publicas O Conselhdfuncionou até 1853, tendo suas func¢des de comisutto governo e
de fiscalizacdo da cidade substituidas, naquelenmeso, pelaComissdo de Higiene
Publica (ibidem, 2001, p.104-106).

A Sociedade de Medicina de Pernamb(8®P), instalada em 1841, e dsnaes
da Medicina PernambucangAMP), seu periddico que passou a circular em Recie, n
ano seguinte, podem ser consideradas as instituip@elicas que emergem de maneira
autdbnoma, ainda que beneficiadas pelo contextdiqmlfjue a analise cobre. Miranda
pontua a formacdo européia da maioria dos memla@&W e a natureza cientifica —
ciéncia social mais propriamente, como se vera e-ajinstituicdo buscava granjear para
a medicina. DOAMP, por seu turno, Carlos Miranda se ateve em elemgdematicas
recorrentes, quais sejam: salubridade publica, stiag reinantes, procedimentos
cirirgicos e observacdes metroldgicas, além doranog de prémios para as melhores
monografia sobre temas do dominio médico (ibideft)4-105).

O artigo analisa outros elementos, como a diveig&mdre os medicos, sobre as
causa que disparavam uma epidemia, contenda quepde geral, dividia as opinides
entre a teoria deontagioe a dosmiasmas De qualquer modo, o resumo apresentado
oferece os argumentos principais para o que Mirgogasustentar. Isto €, que em 1829 a
ofensiva médic#éem inicio, objetivando “restaurar o poder, pesdidm o regulamento de
1828", e que assinalou o desmantelamentBisiaatura’.

Dai ao menos duas ordens de problemas. Do pontcsideteorico, defendo, por

razbes que desenvolverei mais tarde, que as anébigeauldianas constituem a melhor

" Instituicio médica do periodo colonial. Muito emdrdio reconhecesse oficialmente o curandeirismo, na
pratica, demonstrou mais tolerancia aos mesmosgirestituicdes médicas que emergem no Império.
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opcéo tedrica para a andlise da massa documesetdiganda utiliza. No entanto, a teoria
foucauldiana desestimula qualquer andalise que tegize a trama médica no Brasil
Império como efeito da “influéncia” de idéias eud@s. E de se notar que, ja no final da
década de 1960, Foucault denunciava, de modo ylartioo dominio déhistéria das
idéias a pouca operacionalidade de conceitos cam®e tomada de consciéncia
influéncia (FOUCAULT, 2005a). Ademais, a analise historichreca condicao colonial
do Brasil no século XIX e a percepcao dessa mesamgaoncomo espaco Ocidental ou
ocidentalizado pode indicar que os acontecimentédicos protagonizados no Brasil,
durante o século dezenove, sdo mais bem caradesizae encarados como um
desdobramentcEm outras palavras, trata-se de ndo tomar a iéxp& brasileira como
uma espécie de decalque da medicina européia, imas ge ressaltar a configuracao
singular daquela experiéncia em seu contato cordispositivo médico especifico.

No ambito conceitual, ndo concordo com a utiliza¢dot court de alguns
conceitos da gramatica utilizada pelos autores;dado € o caso das noc¢desndedicina
de Estadoe medicina do trabalho A singularidade brasileira desautoriza, conforme
concebo, esse deslizamento inteiro. Por um ladescoavismo do oitocentos operou a
construcdo, aqui, de uma sociedade diferente dastimais para as quais o Ultimo termo
medicina do trabalho fora forjado; por outro, medicde Estado ndo parece ter sido um
dos exercicios que se possa atribuir, a0 menosaoados empiricos disponiveis, a
administracdo publica do Brasil oitocentista. Alguwonceitos precisam, portanto, sofrer
uma reducao do seu raio de alcance, ao passo tjos daverdo ter seus limites dilatados.

Por fim, no campo empirico, a documentacdo pareae favorecer a defesa

vigorosa de umafensiva médicaA comecar pelo caso do “pai Manuel”. De fato, ele
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pode bem demonstrar certa mudanca nas relacbes entoridades (médicas e

governamentais) e curandeiros que atuavam, certap@m uma margem de liberdade
bem maior nos tempos da Fisicatura. No entantocinente me parece estar longe de
indicar uma ofensiva. Considere-se que, muito emlmrrecusa do curandeiro em

obedecer a determinacdo das autoridades que exajiaospensdo de suas atividades,
tenha Ihe ocasionado a prisédo, o episédio termsmap tinha sido pontuado por Gilberto

Freyre, de modo mais favoravel aquele terapeutalagpdo que para os médicos de
formacéo alopética (FREYRE, 2003, p.640).

Por outro lado, quando as atividades de institsigiédicas do Século Dezenove
sdo examinadas mais detidamente, como fez Edmurthop&s Coelho (1999), em
relacdo BMRJ, sua funcdo ofensiva fica comprometida, mesmodpae admite o seu
papel policialesco. D&MRJ que contou com uma vida institucional curta, Eddau
Coelho expde “um curriculo de modestas realizac€OELHO, 1999, p.121). E,
mesmo seu feito “mais notavel” € caracterizadop pitor, como uma acao timida,
reveladora de “uma razoavel dose de insegurahgap.(22).

A elaboracdo do anteprojeto para a reforma do ensigdico no império é
valorizada, por Carlos Miranda, como mais um indiica da ofensiva médica
(MIRANDA, 2001, p.102). Acontece que se as escdmRasnedicina da Bahia e da Corte
foram tributarias da versdo do anteprojeto qUERA apresentou, isso s6 pdde ocorrer
apos a aprovacgdo de emendas impostasGmatsissdo de Saude Publida Camara dos
Deputados Edmundo Coelho argumenta que a propost&M&Jera problemética, ao

menos em dois aspectos: exigia, por um lado, ursec®o entre as escolas para que o

8 Criada em 1829, com a mudanca de seu estatuto88m fassa a designar-8eademia Imperial de
Medicinae em 1889, com a Republidscademia Nacional de Medicina
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exercicio da arte de curar fosse efetivo. Sem regiexplicacdes do que isso significasse,

a SMRJcriou um entrave para a pratica profissional,danais ndo fossem as diferencas

geogréficas e de estilo entre as duas escolasstasppue, certamente, obstaculizavam a
efetivacdo desse consenso. Por outro, garantlzeedéide de ensino das artes médicas e
assegurava, na letra da lei, que ndo haveria @gmpigr parte das faculdades. A sugestao
que Coelho oferece ao leitor € que a exigéncia alsenso entre as escolas para a
expedicdo de diplomas e a garantia de liberdadmsiao da arte médica sejam analisadas
em conjunto, pois, combinadas, se constituiram edngpode tropeco para os médicos e

para a propri&SMRJ(COELHO, 1999, p.123-124).

Como também indicado, foi em Rosen que Miranda dawscfuncionalidade da
policia médicaCompreensao necessaria, ja que, como ele indicsea artigo, o termo &
recorrente nos registros d@onselho de Salubridade Publica indicado “como
instrumento eficiente no controle das epidemia® €ambate aos terapeutas populares”
(MIRANDA, 2001, p.105). Em muitos casos, porém, angéo a policia médica da
Provincia de Pernambuco servia para queS® pudesse, a partir de comparagdes com
suas congéneres em paises nos quais seu funcidoaerantomado por candnico,
assinalar sua ineficacia. Ademais, era possivahocdazia um médico associado a
Sociedade de Medicina de Pernamhu@zonhecer sua inexistériti®e houve alguma
espécie defensiva médicaela certamente ndo se concretizou apoiada nade@ma

policia médica efetiva.

® APEJE,Collecdo dos Trabalhos do Conselho Geral de Saflataie Publica da Provincia de Pernambypco
1845. Tanto a ineficiéncia como a auséncia de ualigip médica em Pernambuco serdo exploradas no
capitulo quatro desta tese.
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E claro que muitas das consideracdes médicas aolorena que sua intervencao
junto a populacéo deveria ser exercida foram egpsgeem tons notoriamente agressivos.
Um exemplo disto pode ser verificado na opiniddesuada por um membro &MRJ
sobre a necessidade de que a “autoridade, como ingisida, e mais capaz desta
inteligéncia, faca o que entender que € (til e epiente, sem se importar com o que diz
ou pensa o povo erradamente, e sem lhe dar satséag matéria que nao pode ser juiz
[...]". Contudo, a0 menos no que concerne a expeaépernambucana, raras vezes uma
intervencdo dessa natureza logrou efetivar-se. dggge que, caso nao seja possivel se
livrar inteiramente da nocéo de ofensiva, a0 meseo& preciso repensar seu alcance e 0s

marcos cronoldgicos em que a mesma tenha se efetuad

1.3 Jurandir Freyre Costa e 0 higienismo como medicirge

Estado

Direcdo igualmente diversa a freyriana e com algoostos coincidentes com a do
professor Carlos Miranda, encontra-se nas pesqdésdsrandir Freire Costa (1999) sobre
ordem médica e norma familiamesmo que sua analise conclua por ugguropeizacao
dos costumes (COSTA, 1999). Medicina e acdo mégidacipalmente a de natureza
higienista, sdo deslocadas para o centro da andlis¢a-se, a partir de entdo, de
compreender o funcionamento d@ienismge tomado na andalise, como o0 agente mais
poderoso que o Estado brasileiro utilizou parastamar a familiapatriarcal em

pequeno-burguesao Rio de Janeiro, durante a segunda metade déos#gezenove. O
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pressuposto que faz dessa analise uma sociolagi@iba, € explicitado por Costa, logo
de saida. Como afirma este autor,

[...] guando observamos os resultados da educagi@oiba, uma conclusao
se impde: a norma familiar produzida pela ordemicaésbolicita de forma
constante a presenca de intervenc8es disciplipareparte dos agentes de
normalizac¢&@o. De fato, muitos dos fendmenos apostdwje em dia, como
causas da desagregacdo familiar, nada mais saocoogeqiéncias
histéricas da educacdo higiénica. Em outros ternass,familias se
desestruturaram por terem seguido a risca as natemaaude e equilibrio
gue Ihes foram impostas (COSTA, 1999, p.15).

E importante considerar que essa “desagregacadiddmicausada por uma
educacao higiénica eficazmente operante, se aanstitum certo nivel, como efeito de
um saber(“porque a medicina era, de fato, empirica e coneéitente cientifica que sua
acao politica foi mais operanfe.]”), e noutro, porque a educacao higienistapersta em
acdo por agentes subordinados a um Estado modenaz cde lancar mao “dos
equipamentos daormalizacéo[grifo meu], que sdo sempre inventados para smhaci
urgéncias politicas" (COSTA, 1999, p.51).

Este dltimo aspecto é o mais destacado por Jurg&neire Costa Em sua analise,
Costa afirma que havia uma animacédo da medicinarigga por um Estado que, apés a
abdicacdo de Pedro, teria se tornado “o moto-psopudo subito prestigio da higiene”.
Esse novo Estado parece ter compreendido quevidaate médica coincidia e reforcava
a solidez de seu poder”. Além de uma medicina dadgs Freire Costa também
caracteriza a medicina como um instrumento de dagdim de classe, tal como é
destacado na critica de José Carlos Pereira (20®5)icesso dos higienistas vincula-se
ao fato de terem conseguido congregar ‘harmoniosemmteresses da corporagcao

médica e objetivos da elite agraria” (PEREIRA, 20p.126). Em todo caso, Costa
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afirma que a urgéncia politica que Estado e etitdg®a que dar conta era disciplinar o
corpo da populacdo. Dessa forma, o desejmatenatizacdobuscava se apropriar das
tecnologias médicas dmrmalizacdoCOSTA, 1999).

Essa exageracdo da agéncia dos médicos higieaistagprotagonismo do Estado
€ 0 aspecto que mais tem sido criticadoondem meédicade Jurandir Freire Costa.
Novamente, José Carlos Pereira, ao elencar os a®odel explicacdo sociolégica em
medicina social, se ressente de Costa em funcde, @sm de reservar a higiene o papel
de causa e ndo de efeito, “atribuir aos agentemisoda historia, principalmente ao
Estado, uma racionalidade praticamente impossieelocbrrer em condicfes sociais
concretas” (PEREIRA, 2005, p.129). Vanessa Sialcymando explicar a secularizagao do
costumes funebres em Pernambuco, do final da pameetade do século dezenove,
destaca 0 pouco espaco que esquemas como o de Exesta reservam para as
resisténcias de atores sociais que sofrem a acdicare apressadamente, atribui-se esse
resultado a opgao de andlise pos-estruturalistl (KI005).

Trata-se, nos dois autores, de uma critica a wpé&cee de “cumplicidade em torno
do Estado” (DELEUZE, 2005:40) que as analises dandlir Freire Costa estabelecem, e
que tem consequéncias teoricas maiores do quesgsrgssente Pereira — voltarei a esse
ponto adiante — que, alias, entende ser possivediexda pesquisa de Costa, “uma
andlise funcionalista”, ainda queoedem meédicale Costa seja, sob sua otica, “uma obra
vinculada ao estruturalismo, embora o0 autor ndolicte seus pressupostos
metodologicos” (PEREIRA, 2005, p.124). Acontece,répm que o0 conceito de
funcionalismo em Pereira, de tdo geral, corre ooride nada significar. Tomado de

empréstimo de Florestan Fernandes, o conceito ¢abra constante em praticamente em
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qualquer investigacdo sociolégica” (idem), impedira desenho de contornos que |he
habilitem como um método singular.

N&o existe necessidade, em todo caso, de assumar@ que Pereira procura
imprimir ao trabalho de Jurandir Freire Costa,j&,quo contrario do que Pereira afirma, o
proprio autor explicita seus pressupostos (nasgura® paginas do capitulo ), filiados, &
certo, a um tipo determinado de estruturalismo. Nejo razdo para tomar por veridica as
acusacOes de Vanessa Sial ao pos-estruturalisnssas Elesobrigagbes devem tornar
explicito o que até aqui se insinuava: a opcacadese de se apoiar numa teoria e numa
metodologia intersticiais, e que, acredito, gugrdssibilidades de analise que ainda nao
se esgotaram.

Gostaria de agregar desse modo, uma quantidadivedeths estruturalismo onde
Sial s6 reconhece 0 spds- Procurarei valorizar, aqui, certa zona de indbtidade que
ndo permite distingbes polares entre a teoria eodokigia estruturalista e a pos-
estruturalista. O instrumental que Michel Foucgutiduziu, neste intersticio, realiza, a
um so tempo, a exigéncia feita por Pereira de umiiisg sobre a acdo dos médicos que
apresente um grau menor de determinacdo dos mgsiwmEstado e pelas elites, e a
reivindicacdo de Sial a favor da entrada, na ceadteca, dos pontos de resisténcia a acao

médica. Dai 0 que se segue.

1.4 Foucault: um estruturalismo para diagnosticar a adlidade

Acentuando um dos objetivos explicitos do trabalboFoucault, qual sejajcancar os
limites daquilo queem cada épocaé possivel ser tomado pelo pensameRt@ancois

Dosse (2007) procura marcar a importancia do filhgara o movimento estruturalista,
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ainda que, pela singularidade de seu envolvimeomno & abordagem, seja praticamente
impossivel reduzir a producédo de Foucault a algpmde “molde comum” (DOSSE,
2007, p.201). De qualquer modo, como resultadoadesacdo, o estruturalismo se viu
enriguecido por uma “perspectiva histérica insusg@ quando se estabelecia o
paradigma frio de Claude Lévi-Strauss" (idem). Encesta certeza que Dosse avalia
Histéria da loucura Apoiado, dentre outros lugares, no liraucura e desrazgm autor
traca a intencdo comum entre a abordagem estrgtarala foucauldiana:

Essa busca de um objeto desembaracado das caneatiaergadas de
discurso que sobre ele se depositaram correspotataadica estruturalista
do momento que assume a forma da investigacaoveasitiade do grau
zero da estrutura da lingua, do parentesco, donsogente... O projeto
foucaultiano inscreve-se nessa perspectiva acog®iplalcancar na histéria
esse grau zero da histéria da loucura em que elaxperiéncia

indiferenciada, experiéncia ainda nado repartidgoigria partilha'. Esse
trabalho sobre os limites obscuros da razdo queshde vida e voz, por

tras dos discursos com pretens@es de racionalizagidpria loucura: 'Nao
quis fazer a histéria dessa linguagem, mas, amatearqueologia desse
siléncio' (DOSSE, 2007, p.210).

E necessario discordar do significado incongruenten todo o projeto
foucauldiano, que Francois Dosse oferece sobretériai do siléncio que Foucault quis
tracar em torno da experiéncia da loucura. E peksifirmar, inclusive, que a matéria
loucura nado existd que ela néo preexistiu fora da regras modernasudedormatacao.
Mas € preciso reter, de qualquer modo, que a deitiar autor sobre as afinidades do

pensamento foucauldiano com o programa estruttgdlisscou validar-se, entretanto, na

19 Curiosamente, essa mesma percepcdo se encontnedos artigos de Barthes e que Dosse achou
interessante destacar: “[...] Foucault realizassmmo deslocamento da natureza para a culturatedae®

que era considerado até entdo um fato puramenteon&h mesma maneira que as relages de parentesco
foram analisadas por Lévi-Strauss como fendbmenalidaca, o inconsciente estruturado como linguagem
por Lacan, a escritura literaria depende de umenaimagem, de uma produgdo que nada tem a ver gom u
génio qualquer criador na nova critica literaridctl Foucault 'recusou-se a considerar a loucanaoc
realidade nosografica [...] a loucura nunca mai& s®is que uma forma acrénica a localizar comidaat
retirando-se dela toda a substancia, todo o coatgadscendente” (Barthepud DOSSE, 2007, p. 214).
Reconduzir a loucura & histéria €, portanto, afirquee a loucura, enquanto fendmeno natural, n&eexi
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recepcao dalistoria da loucurapor estruturalistas como Roland Barthes, que eeper
como “a primeira aplicacdo do estruturalismo &dhia” (ibidem, p.214}'. Ademais, o
proprio Michel Foucault reconhecia o papel que gapnode estrutura, tal como se
encontrava em Dumézil, desempenhou no desenvolténgenseu pensamento (ibidem, p.
208), aspecto que insistirei em momento mais oportQue seja retido, por ora, 0
reconhecimento dessa relacéo singular de Fouaaulbcestruturalismo.

A leitura mais radical sobre a relacdo de Michaldamlt com o estruturalismo
pode ser atribuida, com alguma seguranca, a Hajhite, autor que o caracteriza como
"o fildsofo por exceléncia do estruturalismo”, andue, segundo o mesmo, Foucault
tivesse “rejeitado qualquer filiacdo a esse movimie(WHITE, 2001, p.253). Mas aqui,
a rejeicao que € destacada em Foucault s6 empnagiaforca a afirmacdo de um Hyden
White preocupado menos com 0s pontos coincidemiige e pensamento de Foucault e
de outros estruturalistas do que com o diferemgiala perspectiva foucauldiana instaura:
"[...] o que o torna [Foucault] um pensador postestalista [em avanco], para ndo dizer
antiestruturalista[pirotécnico], € o fato de voltar essa estratégiierpretativa contra as
ciéncias humanas em geral e contra o préprio asaligmo em particular" (ibidem,
p.254).

Hyden White percebe ai o efeito politico deasg-estruturalismo: “0 movimento

estruturalista em geral, ele (Foucault) o toma c@mava de que as ciéncias humanas

1 Segundo Dosse, Roland Barthes chega mesmo a afiuea“a histéria descrita por Michel Foucault é
uma histdria estrutural. Essa € historia estrutmatois niveis: o da anélise e o do projeto’ (}dem
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chegam a consciéncia de estarem elas mesmas eadas@os seus modos particulares
de discurso” (ibidem, p.25%)

A desfiliagdo completa de Michel Foucault, do honie estruturalista, tem seu
lugar no livro de Dreyfus e Rabinow (1995) sobréragetoéria filosofica do pensador
francés. Eles afirmam, de saida, ser possivel apavxa metodologia foucauldiana a um
estruturalismo holistico ou diacrénico, tal compraticado por Lévi-Strauss (DREYFUS
E RABINOW, 1995, p.XV). Contudo, ndo somente o wgsmalismo, mas também a
fenomenologia e a hermenéutica figuram, no texdma analiticas que fracassaram em
suas tentativas de compreender o homem moderna.dRan dessas trés analiticas, o
pensamento de Michel Foucault, afirmam ou aut@@sonstitui no "[...] mais importante
esforco contemporaneo ndo s6 de desenvolver umdméiara o estudo dos seres
humanos, como de diagnosticar a situacdo atualodeansociedade” (DREYFUS E
RABINOW, 1995, p.XIll), Dentre os varios motivos si@uais 0s autores procuram
justificar a afirmacéo, me atenho a dois.

Parece, primeiramente, que, para Dreyfus e Rabia condicdo para se praticar
ou ser filiado ao estruturalismo residiria em alguespécie de pertenca as ciéncias
sociais. Dessa forma, os autores destacam que IMidoeault ndo era cientista social,
que o mesmo nao foi mais que um “observador exteque considerava o estruturalismo
“a posicdo mais avancada no campo das ciénciasrnasth@bidem, p. IX). Tudo se passa

como se essa fosse a distancia necessaria paka @pirituralismo tivesse seu percurso

2.0 antiestruturalisme assinalado particularmente por White, principaitagadianto, quando analisa em
conjunto com o resultado da passagem de Foucdalfggemenologia (producdo de uiuativisaq e pela
disciplina histérica (transformacgéo da histériagenealogia se constitui num elemento significativo para a
compreensdao sobre os tipos de funcionamento quet@dologia de Foucault péde assumir, o que exmira
desenvolvimento desse ponto adiante.
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historicizado: “Foucault nos contou”, revelam osoaes, “que o verdadeiro subtitulo de
As palavras e as coisasrauma arqueologia do estruturalisthfdem). Desta revelacéo,
nenhuma nota ou qualquer tentativa de explicamtbt@para outro subtitulo, disposto a
demarcar a emergéncia das ciéncias humanas

Em segundo lugar, existem ocasibes em que o0s aumeenonstram uma
incapacidade de decidir sobre o tipo de relacdo Mizhel Foucault manteve com o
estruturalismo, criando, dessa forma, uma fragikde@m sua proposta de desfiliacao
radical. Mas seja como for, em seus momentos derrfaneza, os autores postulam uma
diferenca entre o método estrutural e o arqueatdgiom nivel que ndo permitiria
qualquer filiacdo entre Foucault e aquela aborda@ara arqueologia e 0 estruturalismo
holistico guardam, de uma mesma forma, uma distdda modelo atomista da
abordagem estruturalista, a arqueologia se separartente holistica na medida em que,

[...] enquanto o estruturalista afirma encontrais l&ansculturais, a-
historicas e abstratas que definem o espaco tetpkedmutacbes possiveis
dos elementos sem significado, o arquedlogo lisgta encontrar as regras
locais de transformacdo que num dado periodo, rfomaacdo histdrica
particular, definem a identidade e o sentido deesaomciado (DREYFUS E
RABINOW, 1995, p. 62).
Essa afirmacé&o apresenta dois aspectos. Primdeoerttiando o estruturalista do
arquedlogo, pelo fato de que este estuda a exiat@mguanto aquele se detém nas
possibilidades, os autores demonstram que Fouwaahduziu a arqueologia justamente

a preocupacdo com sentidg aspecto esse, que 0s estruturalistas haviam @taahol

Segundo, um dos argumentos que sustentam a dgilde Foucault do estruturalismo,

13 Um exemplo sobre a importancia dos cambios deftsldst dos livros de Michel Foucault, pode ser
encontrado em Deleuze, quando 0 mesmo aponta sascpara a rejeicao do subtitulo “uma arqueologia d
olhar” paraO nascimento da clinicdELEUZE, 2005, p. 59-60).
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reside na auséncia, em seu pensamento — apesarfldéricia”, daquilo que foi uma
“moda francesa”, de “uma teoria universal do discufibidem, p.IX). Sobre esse aspecto
em particular, resta perguntar se a producao detewnia universal representaria, para um
pensador, a Unica forma de atestar ou desaut@&zaengajamento no estruturalismo ou
em qualquer outra abordagem.

Da trajetéria que Dreyfus e Rabinow oferecem acaeento de Michel Foucault,
uma das estratégias para sua legitimacdo nao patkxkar de ser ressaltada: a distancia
assinalada entre Michel Foucault e o estruturaliseoebe suas credenciais do préprio
pensador. No prefaciolanatrajetoria filosofica as referéncias a conversas e debates com
Foucault e 0 seu assentimento as “pistas” que tosesuseguiram se encontram em toda
sua extensdo. E a exata medida do distanciameegadd € posta pelo proprio
arqueologo, posto que “[...] ele concordou”, nasti@ em que lhe apresentaram sua
versao, “que nunca tinha sido estruturalista, no@s talvez, ndo tivesse sido tao resistente
quanto deveria aos avancos sedutores da termiamolbggta corrente” (DREYFUS E
RABINOW, 1995, p. IX).

Uma trajetdria filosoficaparece funcionar, dessa forma, como um lugar ska ju
medida, onde as herancas de que se serviu 0 pamnsatdegeMichel Foucault pudessem,
finalmente, alcancar seus verdadeiros matizes errdigtadas questdes tedricas, presas
numa area de sombra durante todo um percursoemessyora, totalmente a luz e serem
mais bem desenvolvidas, liberando seu projeto greessdes equivocas: “ele concordou
que seu conceito de poder € pouco explicito, pongportante. Concordou também em
remediar esta questdo, oferecendo-nos a possdglide incluir neste livro um texto

inédito sobre o poder” (ibidem, p. X-XI).
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Sob semelhante chancela, s6 restava a Dreyfus end®g além de ser
“extremamente gratos”, se furtarem a formulacaaub@ questédo sobre as relagbes de
poder que aquela autorizacdo fazia funcionar. @opie pagar para atuar como uma
espécie deetifica, daquele percurso intelectual, foi esquecer a ligébnunciada pelo
proprio Foucault sobre a necessidade de encaracarsgo “como jogosgames$, jogos
estratégicos, de acdo e de reacdo, de perguntaesmiesta, de dominacao e de esquiva,
como também de luta” (FOUCAULT, 2005c, p.9). Pressino, neste nivel, que a analise
de Dreyfus e Rabinow funciona como um dispositive @qtua no sentido desquivar
Michel Foucault das relagcdes mais estreitas quendetseu com o estruturalismo, e que,
em funcéo de certas encruzilhadas a que se videssnminados pontos de sua trajetoria,
0 obrigou a um progressivo afastamento.

Para sustentar esta hipotese, ndo farei muitoedife de Dreyfus e Rabinow.
Servir-me-ei de escritos e entrevistas de Foucawltna perspectiva cronoldgica, de
maneira que possam funcionar como marcadores deg;des que sua trajetoria sofreu
em relacdo ao estruturalismo. Isso sera feito assagurar o espacgo de indercinibilidade
que devolve a metodologia de Foucault a sua dugtena, de cujos efeitos analiticos
essa tese se utiliza. E assim que, tomados ejuntonesses indicadores desenham, em
relacdo a questdo, um desnivel de superficie nsapgnto de Foucault. Ha, € verdade,
uma recusa radical de sua filiacdo a abordagemtestlista, mas essa radicalidade sé se
manifesta, de fato, na década de 1980, no ultisdatgamento de seu pensamento. Do
inicio daquela década para trds, o que se pode s@tatentativas de descolamento,

indecidibilidade e a feliz afirmacéo de sua ades@aniverso do estruturalismo.
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Foucault foi convidado, na década de 1980, a @easas relacbes com o
estruturalismo e o poés-estruturalismo. Tratou-seun& entrevista conduzida por G.
Raulet, publicada na Revistelos na primavera de 1983. Naquela ocasido, Foucault
situava o estruturalismo dentro do movimento forstal “O formalismo em geral”,
enfatizava, “foi verdadeiramente uma das correntais forte e, ao mesmo tempo, mais
variada que a Europa do século XX conheceu" (FOUICAL2005b, p. 307). Tratava-se,
para Foucault, de uma tentativa de liberacdo dandtdgmo marxista, tal como se
apresentava em alguns paises do Leste europeecd@hhecendo mais uma vez o seu
desejo de se dedicar a uma histdria dos diverstengs de interpretacdo do Ocidente, na
medida em que essa empreitada incluisse o estrsiuoa este deveria ser situado
“relocalizando-0 nessa grande corrente do pensanf@mbal” (ibidem, p. 308).

Episédio de “curta duracdo”, espécie de “eco” donfdismo na Franca, uma
estampa estruturalista ndo lhe parecia de facitad@a, mesmo com o rotulo facil que se
impunha a forga a alguns autores e trabalhos, raaajue, como também foi comum, se
tratasse de auto-atribuicdo. Foucault acreditagadgminios analiticos de maior preciséo,
como era o caso da linguistica e da mitologia,a@rh com uma percepcao clara do que
fosse o estruturalismo. No entanto, a parte esab#ds, “ninguém sabia ao certo o que
era [...], exatamente do que se tratava” (ibiden3Q7). O que € preciso guardar, aqui, é
que essa afirmacao procurava proteger Foucaudndativas de Ihe impor uma “etiqueta
estruturalista”, uma adjetivacao considerada, ptotabsolutamente arbitraria.

Em todo caso, Foucault achou melhor ndo arriscaacabou afirmando
categoricamente nunca ter sido freudiano ou marxigamais [um] estruturalista”.

Foucault recusava, com este artificio, uma hist@iga pensamento francés onde as
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alternativas tedricas se sucedessem por exclusaguee apresentasse o modelo
nietzschianaomo uma alternativa tardia. Ele mesmo ja havia]1853, lido Nietzsche, e
era sob o efeito desse encontro que afirmou tentkeslo a problemética #hstoria da
loucura, escrito, portanto, na “[...] perspectiva de irdgacao sobre a historia do saber, a
histéria da razdo: como € possivel fazer a histigiama racionalidade” (ibidem p. 312).
Reconhecer naguele momento, como fizera tantas \ea#ies, o papel que a nocao de
estrutura, tomada de empréstimo de Georges Dumézil e quenduralgica para o
desenvolvimento do seu pensamento, ndo teriaidagkd estratégica que, ao contrario, a
filiacdo ao modelo de histéria das ciéncias efaiysat Canguilhem oferecfa

Destarte, a demarcacado do limite historico douastalismo e seu desembaraco
desse movimento ndo impediram Foucault de recuper@roblema tedrico que o
estruturalismo buscou resolver. Sabe-se géEndémeno SaussufelENAULT, 2006, p.
31-34) tornou incontornavel, para as analiticagpr@blematica da linguagem. E o
estruturalismo, ao prescindir de um sujeito a qaefuncdo de atribuicdo de sentido era
assegurada, esteve, por algum tempo, em melhondg;des de enfrentar a problemética.
Seu sucesso consistiu exatamente na “insatisfag@o & teoria fenomenolégica do

sujeito” (FOUCAULT, 2005b, p. 313). Nesta direc@odescentramento do sujeito foi

14 Combinando algumas afirmacdes de Francois Do$¥¥)2percebe-se que nunca se tratou de filiagdes
excludentes. Discutindo os limites da problemasichre o normal e o patoldgico, Dosse assevera que a
dilatacdo levada a cabo por Foucault “se inscreuman estreita ligacdo com a obra de Georges
Camguilhem, que ja lancara as bases de uma higéiiatural das ciéncias” (DOSSE, 2007, p. 213). A
genealogia do deslizamento de certo método hist@@ca o arraial estruturalista, Camguilhnem devenia
uma participacdo assegurada. Do método de Dunegzku turno, Foucault vampirizou aquilo que lhe
permitisse “'descobrir normas estruturadas da é&peia cujo esquema pudesse ser reencontrado com
modificacdes em diversos niveistti,(p. 208); uma histéria que se revelaria, com gtencada vez mais
arqueologizadaDe qualquer modo, a histéria nunca foi utilizgda Foucault com um fim em si mesmo:
tratava-se apenas de um método, um “instrumentintesior do campo politico”, uma forma de néo
permitir que a ciéncia passasse por um sistengiasdi, mistico, e, por isso mesmo, intocavel. Adnia
ajuda a pressionar a ciéncia, questionar de onalesve forca, fazer a reparticdo do que, na ciénéia,é
cientifico e, principalmente, quais os efeitos ddgr que ela faz funcionar na sociedade.
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tomado como o projeto comum de qualquer empreemdomestruturalista, operou sua
visibilidade, e Ihe emprestou a forca centrifuga germite afirmar que um movimento
exista:

Enquanto percebo claramente que, atras do queas@ahde estruturalismo
havia um certo problema, que era em geral o doitsue o do
remanejamento do sujeito, ndo vejo, nos chamadssnpdlernos ou pos-
estruturalistas, que tipo de problemas Ihes seriaum (ibidem p. 323).

Na década de 1980, portanto, o estruturalismo itoi@sse, para Foucault, no
capitulo francés do movimento formalista do Lesteopeu em seu desejo de fugir do
marxismo ortodoxo. Nesse desdobramento, no entan&struturalismo se tornou uma
alternativa a teoria fenomenoldgica do sujeitorige@sta que Foucault dizia ter escapado
sem nenhum acordo com o estruturalismo a partiradizonte nietzschiano. Sobre o pos-
estruturalismo, finalmente, Foucault se absteveagger consideracdo, por ndo acreditar
ou pretender ignorar sua existéncia. Em todo aasmcessario guardar que, ao declarar
sua autonomia em relagdo ao estruturalismo — ja fr@&ximo de seu desaparecimento

—, Foucault ndo deixaré de insistir que a tarefentidectual é diagnosticar a atualidade,

forcar o pensamento em seu limite (ibidem, p. 325).

Durante uma série de conferéncias realizadas nafiblGem 1978, sobre o papel das

praticas juridicas para a producdo de verdadeow@sdades ocidentais, Foucault enfatiza

15 Essas conferéncias, juntamente com a mesa redardas seguiu, foram reunidas mais tarde em liato s

0 titulo A verdade e as formas juridicdsOUCAULT, 2005b). Participaram da mesa redondiomso
Romano de Sant’/Anna, Chain Katz, Hélio PelegrinoisLCosta Lima, Milton José Pinto, Maria Teresa
Amaral, Roberto Machado, Roberto Oswaldo Cruz eeRdsraro. Trata-se de um livro importante ao
menos em dois aspectos: por reproduzir integraknastconferéncias, apresenta, como seus seminarios
College de France que foram publicados, um aspaetotuadamente didatico, o que oferece uma rara
clareza ao pensamento foucauldiano — apreciadaresio de seu trabalho, é certo que sempre se aperar
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sua distancia do estruturalismo. Com mais preciBéocault mostrava como determinada
forma de ler Anti-Edipq de Deleuze e Guattari, lhe permitia deslocar &dip seu lugar
de emblema naturalizado do desejo e do inconsgaméeinstitui-lo como testemunho das
relacbes de poder, pela via juridica, na culturédéntal. Esse deslocamento, insistia
Foucault, ndo o transformava em estruturalistao “e@mos”, Deleuze e Guattari eram
incluidos, portanto, “absolutamente estruturaliste®UCAULT, 2005c, p.30).

Negativa, em todo caso, controversa, ja que, sendgpa obrigacdo de assinalar
em que consistia sua diferenca, Foucault substina analisede estrutura prépria ao
estruturalismo, por umpesquisade dinastiadindmica(dvvoul dvvaocteio), ou, de outro
modo, “fazer aparecer o que na historia de nodsargpermaneceu até agora escondido,
mais oculto, mais profundamente investido; as deagle poder” (idem).

E possivel argumentar que tomar o poder politiooy enquadramento estrutural,
se trataria apenas de um vicio de linguagem, algtodo caso estranho para tildsofo
do conceitgpreocupado, na mesma passagem, em precisar engdieentre o seu metodo
e o estrutural. De qualquer modo, é necessarigardse a pesquisa de dinastia dinamica
nao significaria a forma acabada de um processmodducdo do meétodo histérico e de
uma historicidade para o centro da abordagem estlista. Em todo caso, a utilidade do
método foucauldiano para a analise que esta tga®gée, exige perguntar se um método
que emerge na década de 1970, que faz da guemdalarde inteligibilidade das praticas
sociais e discursivas (FOUCAULT, 1999), e que assas)estratégias e as relacdes de
poder como elementos fundamentais, também naaiaxéggatencdo para a mobilidade e

as resisténcias observadas nos estratos analisados.

uma decifracdo; por outro lado, antecipa aspechp®itantes do que serd apresentadovigimar e punir
(1975), livro que inaugura uma nogeaméaticado poder.
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De qualquer modo, opor, na primeira metade da @&dad1970, a pesquisa de
dinastia dindmica a uma analise de estrutura, igidfisou um afastamento fundamental
do tipo de andlise estruturalista, tal qual operpda Georges Dumézil, mas sob a
condicao, é verdade, de Foucault assinalar os palalesacordo entre sua operacdo e as
outras analises estruturalistas. Foucault se ameese cada vez mais belicoso com a
abordagem estruturalista, animada pelo paradigmé&édeStrauss. Sua critica € que
Strauss nao conseguiu mais do que procurar estsytte produzir no interior de um mito
oposicdes do “tipo estrutural”, e de encontrarg@®s binarias, sem ser capaz, como teria
feito Dumézil, de conduzir essas estruturas ag ifiterior das praticas sociais”. Faltava,
a Lévi-Strauss, portanto, uma indiferenciacdo ediseurso e préatica capaz de tomar o
discurso como uma pratica de efeito social, que fiaacionar uma estratégia
(FOUCAULT, 2005c, p. 105).

Curiosamente, Foucault ndo se furtava, no comecguelia década, a prestar
esclarecimentos sobre o estruturalismo. No mesmoeam que eram apresentadas, no
Colléege de France, as pesquisas orientadas porniraceizamento das “descrices
criticas e [d]as descricbes genealdgicas” (FOUCALROOL, p. 69), Foucault tracava “o
plano de batalha desse debate entre os estrutasaéisseus adversarios a respeito da
histéria” (FOUCAULT, 2005b, p.282). Um mapa necessdpara precisar a relacdo
idiossincratica entre o estruturalismo e a diseglhistérica, posto que, no cenario
intelectual, Histéria correspondia, concomitantet@era pratica historiografica e a
reflexdo sobre essa pratica. Neste dominio, nd@ haw consenso minimo sobre o0 que
fosse o estruturalismo, caracterizado por Foucaldt,inicio, como uma tentativa de

oferecer um método mais rigoroso e sistematico pafigstoria. Essa perspectiva sobre o
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objetivo estruturalista, Foucault afirmava dedwgrtrés exemplos extraidos de campos
diferentes das ciéncias humanas:

i. Na Etnologia de Fraz Boas, 0 estruturalismo w&re maneira de criticar a
histéria etnografica feita na época (modelo de d@ytfjue pressupunha uma mesma linha
evolutiva para todas as sociedades e que seguimeamas leis de crescimento e
desdobramento das espécies bioldgicas (vampirizdedbarwin). O estruturalismo de
Boas, consistia em abandonar o modelo biol6gicddeiamista por um modelo especifico
para as sociedades humanas, e que fosse capazude,sa tempo, considerar suas
relacdes internas (as estrutura da sociedade)lieaxgua singularidade. (ibidem, p. 282-
283);

ii. Na Linguistica, especialmente a fonologia, pagie o objetivo de Troubetskoi,
gue consistia em operar a passagem de uma hid&tien fonema ou de um som, para "a
histéria bem mais geral do sistema fonético de toda lingua”, exigiu a criagdo de um
de instrumento (a analise estruturalista) queefete esse deslocamento (ibidem, p.283-
284);

iii. Na Literatura, a partir da no¢céo de escriteRigdand Barthes, como tentativa de
fazer uma “histéria da literatura enquanto literatyu procurando observar a sua
especificidade. Portanto, com leis préprias de iiomhmento e de transformacéo.
Barthes reagia, daquela forma, a histéria literfi@iacesa, praticada entre os anos de 1950
a 1955; histdria subjetiva, fundada na andlise wtiora— na verdade, uma historia do
individuo em suas demandas pessoais — ou numaidistdtural abarcando toda uma

época — o0 que lhe permita somente niveis muitagdeaanalise (idem).
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Esses trés exemplos pareciam suficientes para ddraomue a emergéncia do
estruturalismo estava relacionada a certa tentdéveonstituicdo de uma analise histérica
mais rigorosa. No entanto, tratou-se de um exercjoe ndo encontrou forcas para se
impor a metodologia estruturalista e, por isso ngsanda que desqualificasse certas
criticas ao estruturalismo oriundas da fenomenald@glipressao, pelo estruturalismo, do
elemento humano, da liberdade e da iniciativa iddai), Foucault afirmava, através da
recuperacao do anti-humanismo althusseriano, sessério ao estruturalismetornar a
historia.

Mas ndo deveria se tratar de um retorno a qualfistéria. Era imperativo
macular a autoridade da historia burguesa, emergenséculo dezenove e que estendeu
seus dominios até pouco depois da primeira metad8édulo Vint&’. Esta Histéria
deveria ser substituida por uma nova historia gssef capaz de constituir uma "analise
das transformacodes das quais as sociedades s&araetgite capazes”. Sua preocupacao, a
partir desta orientacdo, era com a analise dostemorentos capazes de explicar as

descontinuidades. Dessa nova orientacdo, as analise mitos, feitas por Georges

'8 Eis 0 motivo para se postular o abandono de ustértd burguesa: "[...] parece-me que, até o séXlo

a andlise historica teve essencialmente por fiadédeconstruir o passado dos grandes conjunt@nas;
conforme os quais a sociedade industrial capitabgt dividia ou se agrupava. Apos os séculos XVII e
XVIII, a sociedade industrial capitalista se estabeu na Europa e no mundo conforme o esquema das
grandes nacionalidades. A histéria teve por fungaointerior da ideologia burguesa, mostrar consags
grandes unidades nacionais, das quais o capitaliemessitava, vinham de longa data e tinham, atrdeme
diversas revolugdes, afirmado e mantido sua unid@@UCAUL, 2005b, p.286). Foucault também exp&e
dessa historia, seus mecanismos de legitimacgapresentava como efeito de uma maturagéo hist&eca,;
poder, supostamente imemorial, ndo permitia qusefadtrapassada por uma nova evolugéo; esses dois
mecanismos, combinados, |lhe permitia justificar degito ao poder e esconjurar qualguer ameaga ao
mesmo (idem)
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Dumézil — mais estruturalista que nulca— e a histéria serifl praticada pel&scola
dos Anallesofereciam o modelo e o exemplo.

A producéo de descontinuidades na disciplina hegtdorna inGcuo a preocupacao
tradicional com a duracgéo, posto que a histériprésentada como o entrecruzamento de
diversas temporalidades. Percepcédo particularmemertante e que permitia a Foucault
desconsiderar as criticas feitas a sua abordagentuealista despreocupada com a nogao
detempo histéricoquanto mais néo fosse o fato de que o prépravahmos historiadores
ja procurava se liberar desta problematizacdo. €360y 0 que se estabelecia entre o
estruturalismo e esta nova histéria eram diversosos de contatd

Boa parte dessas percepcdes fora desenvolvidaados antes, erqueologia
do saber(FOUCAULT, 1968), unico livro propriamente metodigico que Foucault
publicou em todo seu percurso, e que lancou segrga para a disciplina historica. Sua
pretensdo era radicalizar as mudancas de orientpgifh se achavam em curso naquele
dominio. A atencéo para as séries documentais, edfsoola dos Analledemonstrava, e

a descricdo das descontinuidades historicas, prépcerto modelo de histéria das idéias,

" O programa de Dumézil fazia convergir uma analse interagdes entre as diferencas e a descricdo do
sistema de diferengas, suas hierarquias e subQédisaO resultado permitia tragar o perfil de eifiees
sociedades a partir das diferencas existentes emitortomum a essas mesmas sociedades.

18 |sso acarretou conseqiiéncias na nocderdporalidadena medida em que permitiu aos historiadores um
desvio dos objetos construidagriori — como feudalismo —; para se dedicarem a congirdeaséries a
partir da documentacado disponivel. A analise ndecesgingia mais aos periodos e as épocas ou nagdes
cobrindo, entéo, toda documentacdo produzida sghrporto entre duas datas fixadas. Outra conseiénc
deriva dai: a historia ndo teria mais por fun¢acifoe a origem ou o desenvolvimento de um fenémeno
sim estabelecer certo numero de relacdes possfviaiternas e externas ao documento) a partir do
documento (FOUCAULT, 2005a, p. 291; LE GOFF e NOR®74; LE GOFF, 1998).

19 Tanto o estruturalismo como a nova histéria pracam analisar as relacdes externas e internas dos
documentos. mitos, etc., abrindo méo de uma exedesemental, buscava-se o abandono, nos dois
dominios, da metéfora biolégica da vida e da edmugNessa direcdo, Foucault asseverava que o
estruturalismo (definindo as transformacgfes) estdoha (a partir da descricdo dos acontecimentdase
diferentes temporalidades) permitiam o aparecimdetalescontinuidades e das transformagfes higtdrica
regradas e coerentes. (FOUCAULT, 2005, p. 294-5).
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Ihe fornecia os elementos capazes de construirrana@vel grau de solidez, uma historia
das diversas racionalidades constituidas no O&dent

De fato, o0 momento em que Foucault empreendeu extativa de fixar um
método, a disciplina histérica e seus dominios xonestavam em ebulicdo. Desde 1929,
a disciplina se indispunha contra os seus id9losticava a histéria factual e estabelecia
0s contornos de uma Historia mais preocupada coebeosentos estruturais, de natureza
econOmica e social. Reunidos em torno da RevistaAdallese, posteriormente, numa
escolaque respondia sob a mesma rubrica, a terceira &erdesses historiadores
completou o que, para alguns autores, signific®e@olucdo francesa na historiografia
(BURKE, 1997). A ultima geracdo ddsnnalesoperava, assim, um deslocamento da
atencdo d#éongeée durega construcao de séries e a critica ao documento.

A introducdo daArqueologia do Sabemarca outros avancos desenvolvidos no
ambito da historia das idéias. Entre eles, a dgsgricomo fazia Gaston Bachelard, de
atos e liminares epistemolégicgsie deslocava o objetivo da busca das "origens!’ pa
emergéncia de novos tipos de racionalidade. Implicambém, a descricdo dos
deslocamentos e transformacdes dos conceitos, tamiago Canguilhem, com a intencéo
de mostrar seu funcionamento/sentido em "seus stisecampos de constituicdo e
validade, a de suas regras sucessivas de uso, @dios tedricos multiplos em que foi

realizada e concluida sua elaboracdo” (FOUCAULD520 p. 4-5). Chamava a atencdo,

0 Fora da disciplina, no entanto, as criticas foesigidas mais de duas décadas antes. J& em 1968afcf
Francois Simiand, publicou nRevue de Synthése Historiquena critica aos “idolos” da tribo dos
historiadores: ddolo politicq responsavel pela exageracdo dos eventos destazegtoidolo individual

que exige um culto aos grandes homens; o icl@iool6gicq que encarcera o historiador numa eterna busca
das origens.
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ainda, para a descricdo delistribuicbes recorrentés que permitia a Michel Serres
analisar as ciéncias a luz das mudancas do preseet® suas diversas relacdes e
teleologias. Destacava, finalmente, a descricdadaades arquitetonicas do sistema, da
qual Guéroult asseverava que analise sobre "ai¢isaas influéncias, das tradices, das
continuidades culturais ndo é pertinente como o @&a® coeréncias internas, a dos
axiomas, das cadeias dedutivas, das compatibisdditiédem, p. 5).

Existia, nessa descricdo de mutacdes, nessa espgapropriacdo de modelos
alternativos, uma orientacdo politica. E certo géequeologia como método, guardava
a intencédo de orientar os trabalhos posterioreEaleault, mas ela ndo estava menos
compromissada, retrospectivamente, coiistoria da Loucura com oNascimento da
clinica e comAs palavras e as coisagsse aspecto € particularmente enfatizado por
Deleuze: Foucault, “[...] arquivista, de proposido da exemplos. Considera que ja os
deu em grande numero ha tempos, embora ele pné@oicoubesse” (DELEUZE, 2005,
p. 14). Ora, nos livros precedentes, o meétodo f@avasla, pressentido, intuido,
funcionando numa area de sombra, mas ainda aspem da estabelecer sua diferenca em
relacdo a Historia em curso nos dominios das idd@msocial e das ciéncias. Mas o que,
aqui, se deve guardar daqueologia,é a ruptura que procurou estabelecer com esses
trabalhos.

Foucault percebia que a critica ao documento, datoc levada a cabo pelos
Analles, colocava o historiador diante de um feixe sigaifiio de problemas
metodologicos. Era sua responsabilidade, a paajuele momento: 1. constituir um

corpus documentalque apresentasse certo grau de coeréncia e hoewdags; 2.

L Andlises como a de Michel Serres ofereceram dogséea as etnografias de laboratério que comegaram
ser desenvolvidas durante a década de 1970. VAEQUR, 1989).
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estabelecer os critérios dessas séries; 3. definivel da andlise e os elementos que lhe
fossem pertinentes; 4. especificar o método ao@litb. delimitar os conjuntos e
subconjuntos que se articulassem com o materiadadd; 6. determinar as relacdes
capazes de definir esses conjuntos. Essa ageadateria o poder de liberar a disciplina
histérica da filosofia da historia — e dos problengae ela impunha —, e de permitir
uma convergéncia com as questdes proprias a dardamo a etnologia e a linguistica.
Era possivel, dessa forma, que os problemas ppstashistoria fossem manipulados de
dentro do estruturalismo.

Havia, portanto, uma preocupacao fundament@érqaeologiaem evitar se passar
por um método estruturalista, posto que

Foucault procura com essa obra 0 meio de transfoemaconceitos sua
posicdo e, ao mesmo tempo, colocar-se a uma cat@nda de suas

posi¢cbes estruturalistas de ontem. Envereda ewotéonp caminho singular,

ao sugerir uma nova aliancga surpreendente constigiadores, os da nova
histéria, com os herdeiros dasnales(DOSSE, 2007, p. 29).

Francois Dosse assevera, com razao, ropieologiaservia, em certo nivel, para
corrigir o caminho percorrido em seus escritos raores, como enO Nascimento da
clinica, onde “o recurso a analise estrutural, tentadasarezes, ameacava subtrair a
especificidade do problema colocado e o nivel tarstico da arqueologia”
(FOUCAULT, 2005a, p.18). Mas se tratou de uma dibgth por motivos que soO
encontram uma explicacdo aceitavel na observac&oalposicéo politica.

Fundamentalmente, a Arqueologia, enquanto livrouné desdobramento da
resposta que Foucault oferece, em 1968, a quesifoulbda peloCirculo de

Epistemologiasobre aespiteme e a ruptura epistemoldgid@ Circulo abrigava os

althusserianos de segunda geracdo, preocupados acopmaxis politica, com o
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engajamento, e em ruptura com o aparelho do PaCidounista francés. A distancia que
o Circulo se imp6s em relacéo aos althusserianos, queiparim do Ler o Capital, ndo
residia apenas em sua filiacdo partidaria — e dpmdbismo dai resultante —, mas pelo
modelo estruturalista que Althusser se serviu,eeriio parecia oferecer diretrizes para a
pratica (DOSSE, 2007). A resposta ao Circulo e,teposmente, aArqueologia
procurava operar uma desfiliacdo de Foucault aoutasilismo, inegavel nas obras
anteriores, através da precisdo de um método endeguamatica que vazou o cimento
estruturalista que Ihe solidificava os conceitadg@ores. E nessa direcéo que deve ser lida
a substituicdo, por exemplo, da nocaeepdstemeelo conceito deormacgdes discursivas

Nada dessa recusa era possivel de se presseifdicuma que se achava entre os
anos de 1966 e 1968. Nesse intersticid\sigppalavras e as coisasaRespostaFoucault
anunciava que a filosofia estruturalista perndimgnosticar a atualidadeNesse espaco,
Foucault se reconheceu, espontaneamente, comoraoiriica” do estruturalismo: “[...]
digamos que sacudi a sineta, os fiéis se ajoelhayarmcrédulos gritaram. Mas a missa
tinha comecado ha muito tempo. O verdadeiro mstédo fui eu que o realizei”
(FOUCAULT, 2005b, p. 57). Reconhecia sua filiaghortanto, e se percebia inserido
numa longa linhagem.

Foucault assinalava dois procedimentos que podiam ckassificados como
estruturalistas. O primeiro, de natureza disciplitr@tou-se de uma metodologia que fez
emergir ciéncias como a Linguistica, e que foi oespvel pela renovacdo de certos
dominios, como a Sociologia. Esse estruturalismpreecupava em descrever relacdes

entre conjuntos de elementos ou de condutas. Dasameais o equilibrio atual dessas
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relacdes do que seu processo histérico, e permiéinergéncia de objetos de andlise até
entdo impensaveis, como foi o caso da lingua.

O segundo procedimento, de natureza teorica e miststivo, consistia na
definicdo “[d]as relagGes atuais que podem exastire tal e tal elemento de nossa cultura,
tal ou tal ciéncias, tal dominio pratico e tal doimitedrico [...]"(idem). Preocupado,
exclusivamente, com a época atual, aquele estlistua se detinha na descricdo das
relacbes entre conjuntos de elementos, de natuefmica ou pratica, capazes de
caracterizar a modernidade O estruturalismo figuraemo uma atividade, portanto,
diagnosticadora, necessaria para a compreensdodliaade.

O estruturalismo oferecia, nessa direcdo, umat®eaiisio para 0 marxismo, ou, ao
menos, podia liberd-lo da crenca na histéria coma lbnga narrativa teleolégica, da
funcdo primeira de buscar causalidades, e dissaleiconfianca numa hierarquia de
determinacdes que partiria de uma causalidade ialapara a liberdade humana. E, na
medida em que o nivel em que o0 marxismo se situavanalise dasondi¢cbes de
existénciae que ao estruturalismo importa a constituicdordarede geral de elementos
nao era possivel afirmar uma oposicao natural estaois dominios.

Em todo caso, ja neste breve periodo de feliz adgs&ra evidente para Foucault
sua relagdo singular com o estruturalismo. A apfioado método ao conjunto de suas
pesquisas permitiu o0 exercicio estruturalista empos intocados até entdo. Acontecia,
também, que aquela nova penetracdo em dominios b@tiia da teoria, historia do
conhecimento, ou ainda historia das idéias, oferexeFoucault a oportunidade de
“analisar em termos de estrutura o nascimento dprior estruturalismo” (ibidem, p.59).

Sua relacdo com a metodologia instituia, a um stpde um jogo de “distancia” e
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“reduplicacdo”: “de distancia, ja que falo dele gz de pratica-lo diretamente, e de

reduplicacdo, ja que néo quero falar dele sem $aladinguagem" (ibidem, p. 60).

E possivel situar de forma mais precisa essa @lagiomando ao mesmo tempo 0s
textos foucauldianos e dos seus analistas. E mbssfivmar, como fez Hyden White, a
paridade entre Michel Foucault, Jacques Lacan eid€ld_évi-Strauss como figuras
chaves do estruturalismo, apesar da notavel difarentre eles. Seu compromisso com o
paradigma foi duplo: atuou no sentido de aplicanéiodo, capaz de fazer descricdo das
relacdes entre elementos e condutas, em domirsaspgaitados pelo estruturalismo, mas
se empenhou, sobretudo, na tarefa de tornar dwsiismo um poderoso instrumento de
diagndstico da realidade. Trava-se, para Michelc&ol, de uma tarefa filoséfica, mas
que tomada a partir de sua percepcéao do que fitesafif, a atividade diagnosticadora se
impunha a historia, a sociologia, enfim, a tododg@ensamento.

A certa altura, no entanto, por questdes de métpelo, problema que desejava
recortar, mas também por razdes politicas, Foudardt um esforco gradativo para se
afastar do estruturalismo. Parece-me perda de témepdar ouvidos quanto ao papel de
Nietzsche nesse processo, ja que a descobertisiofdi € de 1953, e que, a0 menos em
seus escritos anteriores a 1968, sua influéncigageze ter sido forte o suficiente para ter
oferecido — ao contrario do que Foucault dird ntaide — uma alternativa a “moda”
francesa. O peso de Nietzsche se sentira, acradiarir daArqueologia neste acordo, de
natureza teorica, fixado com o dominio histéricerdSsua opg¢do em construir um diadlogo
franco com os althusserianos da segunda geracgo, qale lhe forcou a acelerar a

descontinuidade da relagdo com o estruturalismae. gartir dali que se observa uma
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postura cada vez mais reativa a qualquer tentatevalhe impor uma filiacdo ao
movimento.

A aproximagdo com a Historia terd consequénciasiitaptes, tanto para a propria
disciplina quanto para o estruturalismo. Para mgira, porque a@rqueologialogo se
transmutara, como mostrarei mais tarde, @enealogia Parece nunca ter havido, em
Foucault, um projeto de revitalizacdo da discipli@a séo os textos de Nietzsche que Ihe
orientaram durante essa aproximacao, certameritgesspestivasem especial destaque,
pois permitiu — assim como o método arqueoldgicriprou se opor ao estruturalismo
— que o procedimento arqueoldgico se voltasse @antristoria. Francois Dosse oferece
o plano de batalha.

Ao investir contra a histéria [...], Foucault atagm saber ancestral mais
consideravel e mantém-se fiel a uma filiagdo astalista de destruicdo da
hist6ria, mas com a excecao no deslocamento questemao em refutar a
sua existéncia, mas em praticar uma invasdo paeouisrui-la de dentro
para fora, tarefa que sera realizada além de tegaranca nessa hora
nietzschiana do comeco dos anos 70 (DOSSE, 2(®&6)p.

N&o é mais possivel usar confortavelmente, nestexio, a palavracorda Mas
seja qual for o termo ou a andlise que se facaadaagem de Foucault pela Historia, €
perceptivel suas conseqiiéncias para o estrutucalidouve, é certo, uma dilatacdo do
uso do método. Ademais, a perspectiva historicaouattem certo nivel, para o
arrefecimento da completa autonomia do discursogue abria caminho para a
consideracao das praticas nao-discursivas. Em,autristoria marca uma ruptura com a
imobilidade da estrutura, Ihe oferecendo, em cpattada, as “descontinuidades

temporais, para os desequilibrios e inversdes eglam os deslocamentos de um jogo

incessante das préticas discursivaBO$SE, 2007, p295). Talvez resida ai, 0 que 0s
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americanos irdo denominar de pos-estruturalismim, & o emprego de “[...] um
estruturalismo aberto, historicizad@dem, p. 29%, vazado pelo acontecimento.

Esses deslocamentos cobrem apenas uma parte dssgiddnmcias. Como foi
assinalado, a partir da percepcdo de Foucault sobetacdo entre o estruturalismo e a
atividade de diagndstico, apresentava-se, desdge oqutojeto de descrever esndi¢cdes
de possibilidadedo estruturalismo, de Ihe questionar, como a qealqutro método ou
ciéncia, as condi¢cbes nas quais 0 seu saber pasmsttuir, e quais as relagdes de poder
de que é capaz de por em funcionamento. Foucas#inuelvia, de dentro, aquele anti-
estruturalismo do qual White fez referéncia.

A prépria trajetoria filosofica de Foucault desautoriza, portanto, a afirmacao de
um método construido com uma autonomia irrestmtarelacdo ao estruturalismo. Do
comeco ao fim do seu percurso, Foucault ird se ringpatividade de diagnosticar a
atualidade, e afirmara, de saida, o estruturalisomo a melhor ferramenta de trabalho.
As relacdes de forca construidas, tanto no univéesoico, quanto no terreno da
militAncia politica, exigiram uma reavaliacdo dessiidade. E verdade que, no final,
Foucault fez a opgéo por um distanciamento do tesédismo. Ruptura dificil e, em todo
caso, incompleta. Foi com egs&s-estruturalismau estruturalismo historicizaddegado
por um Foucault j& preocupado com a questdo dasded de poder, que as pesquisas de
Jurandir Freire Costa buscaram encontrar supateetacao.

Costa conduz sua analise a partir da diferencigg@oFoucault estabeleceu entre
0s mecanismos de podeue operavam no direito de soberania, préprioodaacao
histérica feudal e classica, de natureza repressarsdispositivosque emergiram a partir

da historicidade moderna, que se caracteriza netéasgpoducdo de subjetividade e menos
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pela repressdo dos individuos. Esses dispositivdms fermados, tal como Costa
compreendeu, popraticas discursivagelementos tedricos) eéo-discursivagtécnicas
fisicas de controle corporal, controle do tempo eaviduos, técnicas de organizacéo
arquitetonica dos espacos) que, combinados, peawstelispositivos extrairem um “poder
normalizador” (COSTA, 1999, p. 51).

E, muito embora reconheca que os dispositivossemfuncionamento, ajam “a
margem da lei, contra ou a favor dela”, JurandeirEr Costa acaba, tanto no ambito
tedrico quanto no empirico, por reconduzir e cotreeresses dispositivos no “Estado
moderno” que, a seu ver, “procurou implantar seudereésses servindo-se,
predominantemente, dos equipamentos de normalizgg@&osdo sempre inventados para
solucionar urgéncias politicas” (idem). Essa peggepde Costa me permite pensar,
adianto, que a pouca ou quase nenhuma énfase sadisgéncia a acdo médica, como
Vanessa Sial destaca, trata-se de um resultadajaa@onducédo analitica de carater pés-
estruturalista, mas de uma utilizacdo de sua greaném torno de uma definicdo ainda
tradicional, em funcéo da centralizacdo do Estddaue seja poder.

Jurandir Freyre Costa declara se apoiar nos témwstdricos de Foucault. Em sua
bibliografia, entretanto, figura apen&®ntade de sabefl976), onde as consideracdes
tedricas, dispostas no ultimo capitulo, funcionam m@mesmo tempo como um
desdobramento das pesquisas foucauldianas sgwéen(estudogyenealdgicose como
elo e vetor de passagem dessas analises para sagealzadas em torno ddinica
moderna sob a rubrica darqueologia(estudos sobre sabe). Trata-se de um escrito
importante, sem duvida, mas que somente tomadoosjunto com 0s avangos de, ao

menos,0 nascimento da clinicfl963),As palavras e as coisq3966), Arqueologia do
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saber (1969), Vigiar e punir (1975) eEm defesa da sociedad#975-6¥°, seu alcance
analitico e implicacfes tedricas podem ser adequewtz apreciados. Os fatos se dao na
sequéncia.

Em 1963, emO nascimento da clinigaFoucault identificou uma mutacdo, na
ordem do saber, que teria operado uma descontdmiidatre a medicina classica e a
moderna. Tal ruptura permitiu a justaposicéo eftoepo da doenca e corpo do homem
doente”, procedimento que, considerava, “s60 € et@gara nds, ou melhor, dele
comegcamos apenas a nos separar’ (FOUCAULT, 2003). © Nascimento da clinica
permitiu, portanto, o desenvolvimento de uma higta@e orientagdo completamente
socioldgica: sua pretenséo € descrevaroaslicoes de possibilidadia nossa atualidade.
E de se considerar, portanto, essa singularidadgimiaa moderna. Contrastada com a
gramatica e a linguagem da medicina classica,g8a® onde esta foi buscar seu suporte,
bem como a natureza de sua operacdo, conclui-seimpardescontinuidade entre a
anatomo-clinicae aquelanedicina das espécieple lhe foi cronologicamente anterior e
seu esteio (FOUCAULT, 2004; MACHADO, 2000).

Dai que a clinica moderna, ao menos em sua madi&id ndo aproveitou
praticamente nada do modelo nosologico que a fst@tural ofereceu como suporte
para o procedimento da medicina classica. Estadnedproduzia, de um lado, “uma

figura das doencas diferente do encadeamento datosefe das causas, da série

%2 Em defesa da sociedade é o titulo que retine a dérdoze conferéncias proferidas por Foucault no
College de Franceo ano de 1976. E provavel que em 1979, ano enpgpiicaOrdem médicaJurandir
Freire ndo poderia ter se beneficiado do seu cdatguosto que ainda ndo publicadas.

3 Na verdade, Foucault faz a diferenciacédo, sobundd geral, de trés espécies de clinica:@p#oclinica
emergente no século XVIII que, de certo modo, aprdé certos procedimentos da medicina classificator
b) aclinica, mais situada ao final dos setecentos, aondergdpe signo e o sintoma vém convergir; c) e a
anatomo-clinica emergente no século XIX fundadaimeragdo do método clinico com a anatomia
patoldgica (FOUCAULT, 2004; MACHADO, 2006).
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cronoldgica dos acontecimentos e de seu trajefeeliso corpo humano” (FOUCAULT,
2004, p. 3). Essa operacao foi caracterizada, pocdult, comaspacializacdo primaria

da doencaE que, adianto, dependente de uma linguagem prégoianacéo discursiva

da época classica, a medicina das espécies seaw@ala partir de uma gramatica
assentada na nocdo demelhancaonde as coisas — as doencas neste caso —
encontravam seu termo de relagdo umas com as @upadir do grau de analogia que
apresentassem entre si. Tratava-se, por isso mesl@o,“um vocabulario de
correspondéncias, vizinhancas e homologias” (ibjder). Era préprio, portanto, a essa

medicina tracar

[um] espago em que as analogias definem as essébeiaima doenca para
outra, a distancia que as separa se mede apemagrpal de semelhanca,
sem que se intervenha o afastamento légico-tempmaratjenealogia. A
distribuicdo perspectiva que nos faz ver na paaalisy sintoma, na sincope
um episddio, na apoplexia uma ataque organico @dnal ndo existe para
o olhar classificatorio que € unicamente sensivel r@particdes de
superficie, em que a vizinhanca é definida ndodigiéncias mensuraveis,
mas por analogias de form@kidem,p. 5-6).
Nos casos em que doengas aparentemente difergméesertassem semelhancas,
num grau de densidade capaz de indicar certa gpltdesas analogias ultrapassam o
limiar de simples parentesco e acedem a unidadsssincia” (ibidem, p. 6). Era esse
idealismo manifesto que impunha aos médicos unesétotia desconfortavel ao doente,
esse que incontornavel e com papel bem diferencladpue se compreende qual Ihe seja
hoje. Sua inconveniéncia era julgada pelo coefieiele perturbacédo que podia oferecer a
manifestacdo natural da doencga, esta encaradasiechente como uma esséncia.

Antipatia perfeitamente justificavel, ja que, desd&e se observasse a

espacializacdo secundarida doenca, ou, de outro modo, que se levasse msideacao
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esseo que se v&o mal em sua experiéncia imediata no corpo, magessivel retirar
desse suporte fisico um “Iéxico coerente”. Sem ipgded de oferecer alguma espécie de
legibilidade o corpo devia ser ignorado. A producdo do comhecio sobre a doenca ndo
se relacionava, na época classica, com o corpormymao encontrava nele o seu suporte.
Simplesmente, ndo era possivel instituir o corpmad|...] realidade basica a partir da
qual a doenca se origina e adquire suas formas (NVAID, 2006, p.90). Em todo caso,
tem-se aqui a natureza do acordo entkeoe odizer a doenca: uma subordinacdo do
olhar — que, aprisionado, € incapaz de relaciomaitigpamente o copo do doente e 0
corpo da doenca — pela linguagem (FOUCAULT, 200AQWADO, 2000).

O guadro nosografico da doenca, que a medicinasjacies teve como objetivo
tracar de modo exaustivo, e a gramatica das siagpyatom que essa operacdo pbde se
constituir, acusavam o terreno proprio aquele dp@xperiéncia medica: 0 momento que,
cronologicamente, é identificado pelos historiadazemo a formacao historica classica
do pensamento ocidental. A pretensdo e o vocabudae anima os dominios do saber ali
instalados — ndo somente na medicina, posto qeacmtrardo em toda a parte —sao,
ambos, produtos do modo de agir e pensar daquetaaf¢do. Dai que seu objetivo
primordial, no nivel d&spacializacdo primariala doenca, como ja indicado, a medicina
classificatéria foi decalcar da historia natural.s@u turno, a doutrina da semelhanca
adquire, nesta perspectiva hermenéutica, uma déuetigerenciada e mais vasta, como
elemento formativo do trago classico do pensam@aidental, na medida em que sua
gramatica conceitual informava a historia natugalai, por contaminacéo, a medicina das

especies informava, igualmente, a botanica, a dogiaoe mesmo a filosofia da época
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(FOUCAULT, 2005b). A formacao discursiva atua, patb, numa diagonal, animando
todos os diversos tipos de saberes e praticas deépaca.

Tomar a formacao historica classica como o soleeananedicina classificatoria
foi encontrar seu ponto de emergéncia e seu esfgagesdobramento permitem, ademais,
acrescentar outro elemento explicativo sobre aesgmtacdo radical do doente, mas
também do médico, como acidentes que pudessenalaap percurso da doenca, ja que
0s tracos marcados mapacializacdo primarigarantiriam liberdade e independéncia da
moléstia em relacdo ao corpo. Se ambos sé puderapag na experiéncia classica da
medicina, uma posicao idiossincratica, um tipo ®isténcia caracterizada como uma
espécie de contra-natureza da doenca, foi tAo fenpem que ndo era possivel, para
aquele tipo de formacao histoérica, tomar o homemnacgujeita Diferente de uma
experiéncia moderna, que se aniquilard enquantigooacdo quando este homem-sujeito
perder, uma a uma, suaendicbes de possibilidade pensamento classico sequer
desconfiava que um tipo de homem como esse pudess#gado a realidade, trazido a
luz**,

Por isso, € preciso ter em mente que uma formaeéaiba, tal como pensada por
Deleuze ou Foucault, ndo se define por uma tenaéncespirito da época, mas por uma
composica® singular, em funcdo de um acontecimento de fofeasyuntar-se-4, entao,

que forcas sdo essas, como entram em relacdo £ apiierarquias e subordinacdes ela

%4 Essa é uma das teses que Foucault nunca ir4 atsndoe os deslocamentos de uma forma discursiva
para outra, permite ndo somente a formacao de rfiorass e objetos de conhecimento, mas também fazem
emergir o proprio sujeito cognoscente.

% Aqui adianto: a nogdo deomposicdce outras aqui utilizadas indicam como o pensamdatdichel
Foucault e de Gilles Deleuze se aproxima da miciokmia de Gabriel Tarde. Nao € a toa que umapart
significativa da construcéo tedrica desses austs assentada sobre o conceitaitrenciacao Sobre a
singularidade desta nogdo em Tarde vide a intraddedEduardo Viana Vargas (2007) &fonodologia e
sociologig livro que agrega o trabalho indicado e outrosiessde Gabriel Tarde com o objetivo de tornar
0 autor mais conhecido pela sociologia brasileira.
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estabelece (DELEUZE, 2005, p. 132). Essas relagéesenham, em seu conjunto, 0s
tracos distintivos de certtbormacdo discursivaE o trago credencial do pensamento
classico era “[...] sua maneira de pensar o ifir{idem).

Este traco foi mapeado por Foucault durante a @&édad1960, a partir dAs
palavras e as coisag\ confissdo, em seu prefacio, de se tratar déwrmnascido do riso
desconcertante que a leitura de Jorge Lufs BBtfes causou, antecipa seu contetido: as
diferentes formas de racionalidade que o Ocidexperenentou, desde a época classica.
Trata-se de um livro que descreve o pensamentoe@tad historicamente, para fazer
aparecer seus limites. O que esta em jogo, aliasabferentegpistemegue emergiram
no Ocidente e que, com seus conceitos basilaresaem, a cada época, a producéo e
desenvolvimento dos saberes (FOUCAULT, 1999).

Nesse nivel de problematica, era perceptivel paracdult que as técnicas
modernas de interpretacdo contrastavam com agadi@g no sistema de interpretacdo da
epistemeclassica. O dispositivo do século XVII e XVIII asa alicercado numa gramatica
articulada pela nocdo demelhanca‘la onde as coisas se assemelhavam”, informdaa, “
onde isso se parecia, alguma coisa queria seediadia ser decifrada” (FOUCAULT,

2005b, p. 41.

% Trata-se de um enxerto de uma enciclopédia chigesademonstrando uma légica diferente daquela
operada no ocidente, dispara um riso tanto ma@niodo na medida em que signifique o limite do nosso
pensamento, a impossibilidade de ver, ali, qualgapécie de razao, de sentittis animais se dividem em:

a) pertencentes ao imperaddr) embalsamados) domesticadog]) leitdes,e) sereiasf) fabulososg) caes

em liberdade h) incluidos na presente classificacdd,que se agitam como loucg$, inumeraveis k)
desenhados com um pincel muito fino de pélo deloatpet ceteram) que acabam de quebrar a bilha),

gque de longe parecem moscdBORGES apud FOUCAULT, 1999, p. IX)

27 0 vocabulario da doutrina das simpatias foi aigalihente discriminado: a convenientia para deteanon
ajustamento entre as coisas; a sympatheia que vaaerare as coisas de substancias distintasntiddde
comum dos acidentes; a semelhanca se desdobrada afravés dos conceitos de analogia, emulatio,
signatura; estes elementos que formavam a orddmalaemelhanca, manifestavam uma oposi¢cao a nogéo
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Acontece que quando a formacao classica operavangiorde procedimentos que
permitiam um “conhecimento em profundidade”, cagazseguir um percurso que se
desdobrava “de uma semelhanca superficial a owdra pnofunda”, era o termdivinatio
que marcava tal direcdo hermenéutica. Esse tragtivitto da formacéo classico era o
elemento que desdobrava o pensamento em direcdmfiao. “O que é Deus”,
argumentara Deleuze mais tarde, "sendo a explicagéeersal, o desdobramento
supremo?” (DELEUZE, 2005, p. 134). Um procedimeqgt@ prendia os classicos na
eterna producéo de tautolodfas

A identificagdo de um pensamento voltado para imitof como marca distintiva
da formacdo histérica classica, aparece como gquestéxa, mas nem por iSSoO menos
especial, no livro de Deleuze solsfeucault(2005). Mesmo porque existia, em ambos 0s
autores, uma compreensao comum sobre a ontologitordsmcao classica. Deleuze
publicara, mais tarde, um livro sobre Leibniz, autgjo pensamento era indicado, j& em
Foucault como um sintoma de um sistema voltado para aifadie. O conceito de dobra,
central para a imagem do pensamento que Leibniproduzir, exige que Deleuze
conduza sua mao diretamente ao coracdo do bar@sdo: “o traco do barroco é a

dobra que vai ao infinito” (DELEUZE, 1991, p.13)eibniz, munido de todos os seus

de simulacrum, uma semelhanga onde sua maldadeu$apna dissensdo entre Deus e o Diabo”
(FOUCAULT, 2005b, p. 42).

8 Onde quer que a arqueologia dos sistemas de pensase apéie, ela sempre encontraré a semelhanca
cerzindo os enunciados. A discriminacdo das semedtsa por exemplo, levanta um problema, posto que
aponta “ os caminhos da similitude e por onde gdassam; ndo onde ela estd nem como a vemos, nem com
gue marca a reconhecemos”. A solugdo se encoimcs, a0 jogo que se estabelece entre as semethanca
asassinalagbesa marca que, presente em uma semelhanca, indixiaténcia de outra. Era assim que 0s
autores classicos se achavam completamente codwesncia “afinidade entre a noz e a cabeca: o g cu
“as aflicbes do pericranio” é a espessa casca \rdeepousa sobre 0s 0ssos — sobre o involucre— d
fruto: mas os males interiores da cabeca sao egitaelo préprio nicleo “que indica totalmente cebén”
(FOUCAULT, 1999, p.37-38). Qualquer operacdo epistéme classica trata-se, portanto, de um
desdobramento da similitude.
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infinitos, aparece, em Deleuze, como modelo dogaesto classico, como uma forma de

pensar “que ndo para de se perder no infinito” (BBEE, 2005, p.133).

E possivel, dentro desta perspectiva, compreendsr que a medicina
classificatdria ndo poderia ser uma pratica qustdéaisseum conhecimento singular do
individuo doentelsto porque, bem entendido, uma formacao hist@io resultado de um
composto de forcas, onde o proprio homem conta aomdos elementos desse composto

e ele mesmo um resultado de foféas

[...] as forcas no homem entram em relagédo conorgsd de elevagdo ao
infinito. Estas séo, justamente, forcas de foraué@ o homem é limitado e
ndo pode dar conta dessa poténcia mais alta quenessa. Por isso, o
composto das forcas no homem, por um lado, e, pwpo,odas forcas de

elevagdo ao infinito que elas enfrentam, ndo é fomaa-Homem, mas a
forma-Deus. Objeta-se que Deus ndo é composto, elpieé unidade

absoluta, insondavel. E verdade, mas a forma-Deusngosta, para todos
0s autores do século XVIIl. Ela é composta, prec&ae, por todas as
forcas diretamente elevaveis ao infinito (ora @edimento e a vontade, ora
0 pensamento e a extensado, by (EUZE, 2005, p.133

Composto classico: forcas do homerh)(f forcas de elevacao ao infinitgi)
forma-Deus (f-D). Dai porqudesdobrament@ o conceito que repercutira, em toda
formacéo classica. E “se a clinica [classica] medea essa formacao”, como Deleuze ira
apontar, “é porque ela consiste em desdobrar @ogesobre ‘regides de duas dimensodes'
e em desenvolver os sintomas em série, cujas cagdpsssao infinitas™ (ibidem, p.134-

135). Acompanhar tal dispositivo, a partir de unhaol informado pelo que se

convencionou chamar danatomoclinica experiéncia médica que traduz a nossa

%9 Tanto em Deleuze quanto em Foucault as forcasoduetn ndo figuram como elementos que, per si,
possam |lhe moldar formalmente; argumenta-se quaanmelacdo exclusiva com suas forcas (o0 homem e
seu lado de dentro), tem-se ndo o0 homem, mas uneeteal. Deleuze antecipa a critica, desdobra: tabje
se-a que tais forcas supdem, ja, 0 homem; mas néalade. As for¢cas, no homem, supem apenas kjgare
pontos de aplicagdo” (DELEUZE, 2005, p.132).
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modernidade, s6 pode gerar estranheza e incomilidedle, em funcdo do afastamento
que se pode medir daquele tipo de formacéo.

"A coincidéncia exata do 'corpo’ da doenga corarpa@do homem doente”, e aqui
se encontra a singularidade da clinica modernaynfédado historico e transitério. [...]
Essa ordem do corpo solido e visivel é [...] apamas das maneiras de a medicina
espacializar a doenca. Nem a primeira, sem ddvidtan a mais fundamental"
(FOUCAULT, 2004, p.1). Isso marca a clinica modecnano uma experiéncia radical.
Ndo se trata de um desenvolvimento natural, uma&cespde “desdobramento” da
medicina classica. Foucault ndo cansou de insigtirfato de que o “espaco de
configuracdo da doenca e o espaco de localiza¢cd@atioo corpo s6 foram superpostos,
na experiéncia médica, durante curto periodo” éimidp.2), o moderno, onde, diferente
da experiéncia classica da medicina, tornou-se\mssubordinar o olhar a linguagem. A
dizibilidade naanatomoclinica apenas da conta do que o olhar observa. O quesago
entre uma experiéncia e outra, foi, entdo, da omkenima mutacaougla.

Mutacdo de um olhar de superficie deliberadamémitato a visibilidade

dos sintomas a um olhar de profundidade que peoetspaco volumoso do
organismo em busca da lesdo oculta; mutacdo, atarefla linguagem
médica, cujo privilégio, na época classica, fazéa dbenca um espaco
racional, essencial, ideal, nosografico, e cujaomiibacdo ao olhar, na
modernidade, destr6i a idealidade do conhecimerddian, tornando-o

empirico, positivo (MACHADO, 2000, p.54-55).

Acontece que essa dupla mutacdo s6 é compreemgiaetio articulada junto a
tematica da morte. Pois é certo queOseascimento da clinicado para de recorrer a
literatura, em particular aquela dedicada a relagéce linguagem e morte, o faz para

indicar que a morte ndo passou a ocupar uma posigiitamental para a medicina
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somente. A morte e toda a possibilidade que eldafuste discursos sobre a finitude,
permite entender a sua posicao basilar para aiérper moderna.

Compreende-se, nessa perspectiva, a percepcaobadet®R®achado, para quem
os livros escritos por Foucault sobre Raymond Reus®mo também o que trata da
emergéncia da clinica moderna, sejam marcados rpefmo ndcleo de preocupacdes
sobre a relacéo entwer e dizer, entrelinguageme morte E “neste sentido”, interpretava
Machado, que “uma frase do tipo: ‘como se o olpara ver o que ha para ver, tivesse
necessidade da desdobrante presenca da morteglaciena a obra de Raymond Roussel
com sua morte, bem poderia setliscimento da clinicgibidem, p.73).

E que, em determinado nivel, a literatura modeénpdsle se constituir a partir de
sua experiéncia com a finitude. Dai porque é enteé@h@riand, “escritor obcecado pela
morte desde 0 momento em que comegou a escreparaguem a palavra que escrevia
s6 tinha sentido na medida em que ele estivess® hoar que ela se inscrevesse além de
sua morte” ipidem p.57-58), que se marcara a emergéncia da litaratoderna. A morte,
entdo, € o rochedo ao qual essa literatura nd@@dse se lancar, seja em Sade, com seu
tripé, assassinatomal e contranaturezaseja em Hoélderlin, convicto que “a morte é a
forma mais ameacadora e mais plena das formasitiel®” (ibidem, p.58).

Se a clinica acusa sua filiacdo com a literatyparégque aqui e ali a morte ndo se
acha como um topico, como uma tematizacédo. A neodeonto de partida, o lugar onde
a positividade da clinica ird encontrar sua baseomstante revigoramento. Deleuze
retomara essa relacdo em seu lugar de emergéncia:

E Bichat, como vimos, que rompe com a concepcassick de morte,
enquanto instante decisivo e indivisivell (a forande Malraux, retomada
por Sartre, a morte € que ‘transforma a vida entirféspertence ainda a
concepcdo classica). As trés grandes novidadesiatatBsdo: colocar a
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morte como coextensiva a vida, fazer dela o redwltee mortes parciais e,
sobretudo, tomar como modelo a ‘morte violenta’ kigar da ‘morte
natural.

E mais:

O livro de Bichat é o primeiro ato de uma concepgémerna da morte
(DELEUZE, 2005, p. 139).

Primeiro ato que ndo cansou, até aqui, de se repdédida impede, como
demonstrado, que aqui e ali um autor retome a ggdceclassica sobre moftemas a
perspectiva da morte, na modernidadé]isteang que faz seus versos coincidir, termo a
termo, com as novidades sobre a morte que Biclaaigura. Em Hilst (2003), a morte
“em tudo és e estas” (morte como coextensiva g.V&kalguma coisa se sabe da morte é
porque “em vida provei teu gosto” (asl e uma morteés sabe-se, também, “porque é
rompida e disjunta”, que a morte exerce e exacgbalominio com violéncia.

Deslocada das sombras e de estatuto positivo narmiddde, a morte passou a
funcionar como o vértice da triangulacdo que passimumar com a vida e com a doenca.
E € somente por isso que, “fazendo do conhecingatoorte a base do conhecimento da
vida e da doencga, Bichat desclassifica as anotag@esnédicos ao leito dos doentes,
convidando-os, ao invés de colecionarem sintomasabdrem alguns cadaveres”
(MACHADO, 2000, p.56). Bem notado, o corpo mortotisasmuta na experiéncia da
anatomoclinicaemespaco discursivainico capaz de revelar os mecanismos que fazem

funcionar a vida e a doenca.

30 E 0 que faz Sartre, na década de 1950 como jéaiddj mas também Ariano Suassuna, falando pela boca
de Xicé: “cumpriu sua sentenga e encontrou-se cama» mal irremedidvel, aquilo que é a marca d&s00
estranho destino sobre a terra, aquele fato seticagfo que iguala tudo o que é vivo num sé rebaleho
condenados, porque tudo o que € vivo morre” (SUASSULI75, p.39)
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A clinica classica, essencialista e essencialmemisogréafica, objetivava,
caracteristicamente, formar quadros classificasdda doenca. Sua incursdo ao corpo do
doente — sendo este e 0 proprio médico, consideradidentes da doenca —, fazia-se
tdo somente para reafirmar o que, no quadro, fase desdobrado; exigia que o olhar se
subordinasse a linguagem simpéaticarfatomoclinicanoderna apaga o quadro, se dirige
ao doente, faz da morte a experiéncia que fundgpasitividade como primeira “ciéncia
do individuo”, j& que sera “um dos primeiros sabeserelacionar 0 homem com sua
finitude originaria, com o limite que ele traz enpprio, assinalando assim a disposi¢ao
antropologica dos saberes modernos” (ibidem, pM&). se tratava mais do privilégio da
linguagem. Aanatomoclinica ao levar em consideracdo “o espa¢o dos volumgasse
massas”, o olhar, em sua experiéncia, “Ié, de Wn&es, as lesdes visiveis do organismo
e a coeréncia das formas patoldgicas” (FOUCAULDAZ2(.2).

Entre uma experiéncia e outra, 0 que se passou?

"O que mudou foi a configuracédo surda em que aiiggm se apoia, a relagédo de
situacdo e de postura entre o que fala e aquilgudese fala" (ibidem, p.VII), adiantara
Foucault no prefacio d® nascimento da cliniceE tudo se passa ali, € configurado a
partir do mesmo principio que provou a emergénciaalo classico do pensamento: uma
nova relagéo de forgas; um novo composto dai esgett

fh+ff =fH

Que as forcas do homem, na modernidade, tenhaadergm contato com novas
forcas de fora, de finitude, é algo que a dissawpgerimentada pelgramatica geral
pela histéria natural e pelaandlise das riquezasa senilidade da formacédo historica

classica, pode assentir. A ruptura com as coor@snagie constituiam o plano de
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imanéncia desta formacgé&o, permitiu uma nova adgéd interna aos saberes sobvéla,

o trabalho e alinguagem E assim que, a biologia, a economia politicdiegiiistica vém
oferecer ao homem um modelo de enunciagdo quedsidpeaber de sua prépria finitude,
e isso em dois tempos:

Foucault insiste na necessidade de introduzir moisientos bem distintos.
E preciso que a forca do homem comece a enfrerdgaear as forcas da
finitude enquanto forcas de fora (vida, trabalingdagem): é fora de si que
ela deve se chocar com a finitude. Em seguida, enséseguida, num
segundo tempo, ele passa a vé-las como sua pridmitiede, ele toma
consciéncia delas como de sua propria finitude"LEEZE, 2005, p.135).
Tudo se passa bem ao estilo da microssociologi@ateiel Tarde (2007} um
novo composto delementaisredefine relacdes, hierarquias, acordos, acomedagd
acusa, em si mesmo, sua diferenciacdo. Dai quaitade seja constituinte, o que haveria
de mais incompreensivel para a idade classicB¥LEUZE, 2005, p.135)E que na
auséncia das forcas de finitude o sujeito ndo eexidina ruptura foi, assim, assinalada.
Anulados os resultados da combinatéria de forgcgsedsamento classico, a morte passou
a se constituir como experiéncia fundamental pkinéca, porque ela mesma integrante da
epistéemanoderna.
E rapidamente perceptivel, para o tipo de leitura sp impde a uma tese, que usei
até aqui e de modo indiscriminado, os termpistémee formacao discursivaE verdade

gue se referem aos mesmos objetos (0s sistemasndanpento do Ocidente, a partir da

época classica), mas, absolutamente, ndo tém o analsance. Aformacdo discursiva

%1 Para Deleuze existe uma convergéncia entre o kiesgeral da teoria social de Foucault e a
microssociologia de Gabriel Tarde: “Quando GabFide fundava uma microssociologia, era exatamente
isso que fazia: ndo explicava o social pelo indigidmas analisava os grandes conjuntos assinaksido
relacdes infinitesimais, a ‘imitacdo’ como propaagle uma corrente de crenga ou desejo (quanta), a
‘invencao, como encontro de duas correntes im#ativEram verdadeiras relagdes de forca, na medida
que ultrapassavam a mera violénc@EHLEUZE, 2005, p.45-46).
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nocado que foi inaugurada eArqueologia do saberpressupfe uma reavaliacdo da
heranca estruturalista presente no conceitepistemegdesenvolvido emis palavras e as
coisas Foucault reconhece que o termo se ressentiasdeia de uma metodologia que
desviasse sua andlise da procura de ttadidade cultural(FOUCAULT, 2005a, p.18-
19).

Ora, totalidade cultural é outra forma de Fouceadbnhecer que efs palavras e
as coisasgraticou um modelo de histéria que procurava rsiitoir dos principios da lei
geral que rege determinada época. Essa historlalglprimordialmente, acredita ser
possivel costurar todos os acontecimentos de uo@eppartir de um sistema de relacdes
homogéneas. Sua percepcdo sustenta que essexiacentes estdo submetidos a uma
Unica e mesma forma de historicidade, e, na megidajue esta mesma historicidade
divide os fendbmenos em grandes unidades, consglexasdo elas que oferecem o seu
principio de coesao (ibidem, p.11). Por isso, dletre sobre asunidades discursivasa
Argueologia problematiza a operacionalidade dos conceitostrdeicao, influéncia
desenvolvimentou evolucédo mentalidadeou espiritqg se agita diante de certoscortes
ou agrupamentogcomo historia, filosofia, religido), coloca emspenso a legitimidade
do livro e daobra, e quando condena, finalmente, a pretensdo deatuem discurso
secretg repousado nuga-dito, (ibidem, p.23-28), o faz ha medida em que esirsaitos
compunham a gramatica da historia global.

Foi a partir das investidas d@scola dosAnalles contra este tipo de histéria
tradicional que Foucault encontrou uma alternatigaanalise, uma “historia geral [que]
desdobraria, ao contrario, um espaco de disper@@UCAULT, 2005a, p.12). E, na

medida em que tanto a historia tradicional comowdgas modalidades tem pressupostos
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que sdo, a0 mesmo tempo, epistemoldgicos, antm@ipol@ politicos, a preocupacéo
fundamental daArqueologiaera ndo se transformar em mais um refugio segoro d
sujeitc®.

E, portanto, sob um fundo geral onde unidadesntinuidades s&o asseguradas,
que o conceito ddormacdo discursivaemerge, denunciando a percepcao de uma
totalidade cultural que aspitéemeainda fazia funcionar. A suspensdo das categoéas
era capaz de dispensar, ainda assim, algum cripénia a formacdo de determinados
conjuntos de enunciados. De qualquer modo, osipragdisponiveis para produzir 0s
agrupamentos pareciam, do mesmo modo que 0S cmsic8gurar pouco promissores
quando respeitados os problemas empiricos qusetegavam.

Torna-los, por exemplo, num conjunto, quando serigsfem “a um Gnico e mesmo
objeto”, se deparava com o fato deste objeto nadmasder historicamente constante (o
objeto loucura na ldade Classica, ndo € o mesmse&desenha na época Moderna). Seria
pouco producente também, agrupa-los a partir de amanciacdo tipologicamente
definida e normativa, em funcdo de sua heterogadeigcomo explicar uma medicina,
como a do século XIX, que se define menos por ¢twses mais por seu estilo,
estruturada em descricfes que nunca deixou de sefskzamentos?). Resultado idéntico
ocorreria com quem se baseasse numa gramaticaitcahcgeosto que, na pratica ela ndo
cobre todos os enunciados (se 0s conceitos detosigeide predicativo podem ser
utilizados para se referir aos graméaticos de PoyiaR ndo sao suficientes para aglutinar

outros empreendimentos). Enganosa, finalmente, énidade tematica (é sobre o

%2 Do sujeito fenomenolégico, evidentemente. A pattf, Foucault insistird no carater anti-humanikta
arqueologia, e em sua afinidade, em virtude digin) o pensamento de Marx, de Nietzsche, e coméatireg
o0s postulados da psicandlise lacaniana.

66



evolucionismo que se fala em Darwin e Diderot; mas/olucionismo é regido em cada
um deles, por aspectos de ordem completamentatd)sti

Foucault tem em mente que a faléncia destes prascgsta em sua tentativa de
descrever o que ha de mais artificial no desenw@ato histérico: as unidades e as
continuidades. No fundo, insiste-se sobre a indeuntativa destas pressuposi¢cées para
deixar de fora o sistema de dispersao, o propnieonga historia. A arqueologia tinha a
intencdo de descrever “formas de reparticao”. Chamaa formacédo discursivao
resultado da descricdo que desenhe,

[...] entre um certo nimero de enunciados, semtlgsiema de dispersao,
€ no caso em que entre 0s objetos, os tipos deciagéo, os conceitos, as
escolhas tematicas, se puder definir uma regukldeideuma ordem,
correlagbes, posicbes e funcionamentos, transf@esac(FOUCAULT,
2005a, p.43).

Assim, no final da década de 1960, Foucault pagseta resolvido quanto as suas
correcfes conceituais e satisfeito com suas asd@e essas formacdes discursivas. Na
primeira metade da década de setenta, seu obgetiescrever seus dispositivos e apontar
os efeitos de poder que eles faziam circular.

Sob o fundo das andlises sobre as moddet@mwlogias de disciplin@ de suas
aplicacdes sobre o corpo, a partir de unthviduacédo(normatizacad, era gestada, em
1975, uma novgramatica do podegue se contrapunha, termo a termo, aos postulados
classicos e marxistas sobre o poder. E suficieegéstrar que o novo mapa conceitual
assentia: a) um podatifuso ao invés delocalizado (no Estado); b) um poder que
atravessa, ndiagonal todo o campo social frente a um poslgibordinadoad economia, ¢)
um poderoperatorioe relacional que se opde a um poder esséncia ou atributo|§iwi

exclusivo de uma classe ou um grupo). Em todo eaegqyoder maiprodutor — produz
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realidade — querepressor Vigiar e punir inaugurava umamicrofisica do poder
(FOUCAULT, 1987).

N&o foi preciso esperar muito tempo, apos a puidicaleVigiar e punir(1975),
para que a novidade danatomoclinica tomada em conjunto com as tecnologias
instauradoras da disciplina que emergiram no fadwlséculo XVIII e inicios do XIX,
fosse perceptivel como um elemento operatorio tagyie Foucault denominou de
biopoder espécie “assuncdo da vida pelo poder [...] unmécds de estatizacdo do
biolégico" (FOUCAULT, 1976, p.285-286).

J& que a descontinuidade entre a doutrina das sa®mpma o sistema moderno de
interpretacdo foi anteriormente assinalada, € ceemsivel que se espere ai uma ruptura
com o direito de soberaniaideologia politica anterior a essa novidade. Ralic no
entanto, parece sentir-se mais a vontade indicardes de tudo, a funcdo complementar
— 0 biopoder completa o direito de soberania — desta novaipalitpara também
indicar, numa afirmacdo econ6émica, que a novida@amspassa” aquele direito. Em todo
caso, Foucault ird insistir que o direito de sobiera obiopoderséo, de fato, dispositivos
com naturezas diferentes: a pedra angular do aideitsoberania pode ser traduzida pela
formulafazer morrer, deixar viverassimétrico em sua natureza e funcionamentaga g

[...] 0 soberano s6 exerce, no caso, seu direlheesa vida, exercendo seu
direito de matar ou contendo-o; sé marca seu psmt@e a vida pela morte
que tem condicdes de exigir. O direito que é foaualcomo 'de vida e
morte', é, de fato, o direito de causar a mortededeixar viver. Afinal de
contas, era simbolizado pelo gladio (FOUCAULT, 198828).

E, com o mesmo tom, algo de falsamente titubedfecault procurou uma

conexdao entre o direito de soberania e uma formiaigharica singular
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talvez se devesse relacionar essa figura juridicanatipo historico de
sociedade em que o poder se exercia essencialroemte instancia de
confisco, mecanismo de subtracao, direito de sepaipr de uma parte das
riquezas: extorsdo de produtos, de bens, de ssndedrabalho e de sangue
imposta aos suditos. O poder era, antes de tudserngo de sociedade,
direito de apreensao das coisas, do tempo, dosexergdinalmente, da vida;
culminava com o privilégio de se apoderar da via suprimi-la (idem).

O modus operandislo biopoder é outro. Seu funcionamento prescid@wma
teoria politica que Ihe fosse suporte — ja questtuinte da formacao histérica moderna,
exige a subordinacéo da linguagem pelo olhar. &résgo que as analises de Foucault se
inscrevem no dominio das préticas, das técnicasmppratorias e dos mecanismos: ocorre
que ao biopoder interessa o exercicio das “fungéescitacédo, de reforco, de controle, de
vigilancia, de majoracdo e de organizacao de foigdazé-las crescer e ordena-las mais
do que barra-las, dobra-las ou destrui-las" (idémjnaquinaria, onde essas func¢des se
cruzam, opera a partir de umicnologia disciplinar do trabalhocentrada na
normatizagéo do individuo, de seu corpo.

A anatomoclinicase inscreve num segundo tipo de tecnologia, operaem
concorrer e combinada com a tecnologia discipligan. sua diferenca, ahatomoclinica
ignora os individuos para se aplicar as coletiwdadrata-se de uma politica voltada para
a gestdo, ndo do homem-corpo — como no caso delahac —, e sim do homem-
espécie. O homem, portanto, tomado em sua experiénmo populacdo, um tipo de
“[...] massa global, afetada por processos de otmjgue sdo préprios da vida, que sao
processos como 0 nascimento, a morte, a produgdoereca, etc." (FOUCAULT, 1976,
p.289).

Circunscrita a seu dominio, a medicina modernavoulituma disposicao inicial

para combater epidemias, contra essa “morte quabate brutalmente sobre vida”.
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Vampirizada pelabiopolitica a preocupacdo foi deslocada para as endemias, “@ar
forma, a natureza, a extensdo, a duracdo, a idtelesidas doencas reinantes numa
populagdo” (ibidem, p.291). O alvo era a normafpaga saude da populacdo. Evitava-se
0 patoldgico.

Mesmo mantendo certa relacdo com os enunciadolstaiesoa, é a partir do solo
moderno que a combinatdria de uma tecnologia nirathira e outra, voltada para a
normalizacdo, emerge e se desenvolve. Pertenceeaseto a pratica de se considerar
taxas demogréaficas (nascimento, 6bito) sob o witkas medicbes estatisticas. E sob essa
rubrica que se torna operatdria, no caso espedédatervencdo meédica, “a funcdo maior
da higiene publica, com organismos de coordenagdotratamentos médicos, de
centralizacdo da informacao, de normalizacdo dersa@bque adquire também o aspecto
de campanha de aprendizado da higiene e de medigéd da populacdo” (idem). Em
todo caso, as técnicas de normatizacdo e normatizege aplicavam sob as
multiplicidades. Através de um regime de luminodejaextraia-se, de uma situagéo
coletiva, o individuo para normatiza-lo; atraves datatisticas e das préticas higiénicas,
esperava-se normalizar a saude de uma coletividade.

Foucault enxerga ai o deslizamento — um rebatime¢ateez — de uma
tecnologia médica para a esfera da gestdo publicerescala cada vez mais ampla na
sociedade moderna

Depois da anatomo-politica do corpo humano, inattumo decorrer do
século XVIII, vemos aparecer, no fim do mesmo s#calgo que ja néo é
uma anatomo-politica do corpo humano, mas que amatia de uma
'biopolitica’ da espécie humana (FOUCAULT, 19789.
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Eis o que ocorria: 0 modo como o meédico percorcerpo humano trata-se de um
dispositivo e, como tal, permite ser apropriadgspado a funcionar a mesma operatoria
em outro nivel. Assim, a emergéncia do conceitpaalacdoocorre de modo em que
sua realidade concreta passa a ser administragesimo modo como se gere um corpo.
E, quer funcionando no ambito restrito dos intexeseédicos ou atuando como gestor de
coletividades, esse dispositivo é constituidofpomas de saber— ja que tanto o corpo
humano como o corpo da populacédo sédo objetivavees perrelacbes de podetapazes

de engendrar subjetividades.

E possivel dar a esse percurso uma configursgéiologicamais geral a partir da noc¢éo
de campo sociglaqui tomado como a forma especifica que a cord@@o de um espaco
social assume em sua emergéncia numa formacaoridastparticular. Os objetos,
conceitos e sujeitos que animam as relacdes noccaé produtos, concomitantemente,
da formacédo discursivae dos dispositivos imanentes ao préprio campo aguebinam,
provisoriamente, novas relacdes entreeo e odizer. As relacdes que se desenvolvem
neste espaco determinado sdo essencialmente eldededer. Todos esses aspectos se
entrecruzam, concretamente, no corpo. E assim quampo social modernanimado
pelas forcas de finitude que compdem sua formag&todrica, subscreve uma medicina
que funda sesaberconstituindo uma positividade sobre a morte aocnmeempo em que
€ marcada, no nivel dalspositivos por uma preocupac¢ado cada vez mais governamental
com a gestédo da vida.

Posso voltar agora, aos documentos que citei de.iritles me sugerem que foi

em torno dos protocolos danatomoclinica e da biopolitica que se organizou a
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experiéncia médica a partir do século XIX brasileldma aplicada amdividuo singular

e a outra aos individuos em sua experiéncia cpopulacde as duas experiéncias se
articulam em torno da doenca que, num campo sos&lmanifesta a partir de
espacializacdes nas quais a espacializacao teraiicula

0 conjunto dos gestos pelos quais a doenca, ensooedade, é envolvida,
medicamente investida, isolada, repartida, em esgifrivilegiadas e
fechadas, ou distribuida pelos meios de cura, @ados para serem
favoréaveis. [...] ela implica um sistema de opgfes diz respeito & maneira
COmMoO um grupo, para se manter e se proteger, pticusdes, estabelece
as formas de assisténcia, reage ao medo da medaica ou alivia a
miséria, intervém nas doencas ou as abandona @ussu natural. Mais do
que as outras formas de espacializacao, ela énporéugar de dialéticas
diversas: instituicdes heterogéneas, decalagenslégicas, lutas politicas,
reivindicagcbes e utopias, pressdes econdmicas antafnentos sociais.
Nela, todo um corpo de préticas e instituicbes oadiarticula as
espacializac8es primaria e secundaria com as falmasn espaco social de
gue a génese, a estrutura e as leis sdo de natlifezmte (FOUCAULT,
2004, p.6).

Isso sugere, portanto, que a minha pesquisa —ate®+se de uma explicacao
pelatradicdo ou por umafensiva médicacomo também de uma perspectiva concentrada
no poder do Estado, deve mapear o modo coammatomoclinicae obiopodervieram se
combinar, no Brasil, de modo particular, como usulado de unmais de podeque as
relacdes de forcas que individuos, grupos e ingdi#s encetaram, referentes ao medo da
morte. Isso significa que a experiéncia médica masiB oitocentista trata-se de um
desdobramento — uma repeticdo que se da pelamjtereu pela individuacdo — da
clinica e das formas dgerir a vidana sociedade moderna.

Nesta perspectiva, é pouco producente aceitar, damd-reyre, diferenciar os

médicos brasileiros baseado no critério de formag@@qui ou na Europa, enxergando ai

um indicador sobre a adesdo a uma medicina modauna outra que ndo fosse.
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Tampouco é possivel ver maedicina tropicaluma medicina brasileira posto que, se
havia médicos — inclusive os de formacdo européjainteressados nas substancias e
remedios que se podia extrair do clima tropicaleesicreditavam que o estudo desses
materiais devia ser “cientifico, regular e sistéotdt dentro, portanto, das concepcdes e
procedimentos de um saber médico baseado na ctimidarna. Da experiéncia médica
no Brasil, do século dezenove, trata-se, em todo,ade analisar sudiferenciacao A
experiéncia oitocentista brasileira € marcada poa singularidadee ndo umanarca
identitaria

Dessa singularidade é necessario se perguntaiste alguma implicacdo teorica
quanto ao tipo de relacdo que a espacializaca@iercdla doenca permite num espaco
colonial e escravocrata Sobre o aspecto colonial, € llmar Mattos quemméia a
experiéncia oitocentista brasileira em temos de wetanhagem da moeda colonial
(MATTOS, 2004), configurada em torno gaeeminéncia britanicgd MANCHESTER,
1973). Aceito esse pressuposto, um espaco colpodd ser definido como unzana de
contatq “espacgos sociais onde culturas dispares se eapgnse chocam, se entrelagam
uma na outra, freqientemente em relacbes extrent@naseimétricas de dominacdo e
subordinacéo [...]" (PRATT, 1999, p.27). Essa defin abarca a experiéncia escravagista
brasileira que organizava a sociedade brasileiranddo diverso dasociedades do
trabalho nas quais as analises de Foucault sobenaomoclinicae o biopoder se
desenvolvem.

De qualquer modo, meu objeto € mapeado a partiurda teoria sobre os
procedimentos denormalizacdo presentes nos pressupostos de Foucault acerca do

biopoder sob a condicdo de que se consideneoamalizacdocomo uma espécie de
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dispositivo que atravessa na diagonal todas asciismpades e pontos de um campo
social. Na experiéncia brasileira, as familias siypapulagdes deviam ser normalizadas,
como percebia Jurandir Freire. E, juntamente g elproprios medicos (fabricar para a
sua impericia um nivel que pudesse ser considadcdei@ve) e de igual modo o Estado
oitocentista (era preciso convencé-lo sobre a seda® investimento estratégico), ainda
em processo de formacao.

Dessa forma, a chave de leitura dos processosmealizacaono Brasil retira do
Estado, da classe ou de um grupo o mérito da agafigo assumida pela experiéncia com
a doenca; seu objetivo é mostrar a microfisicaelagbes que fazem da normalizacdo um
dispositivo que se desloca do dominio do saber pata poder, de instituicbes médicas
para outras de natureza diversa. Como discursososéshio animados internamente com
outras ordens de discursos, e como, finalmenteesesementos se combinaram para
compor a diferenciacdo, na dobra brasileira, daem&pcia moderna em torno da
anatomoclinicae dobiopoder Minha aposta € que o modo como esses disposfovas
operados no Brasil oitocentista, sugere a necelsigara a época, da dilatacdo da fungéo
normalizadora: populacdo, médicos e o Estado @rede uma regulacdo capaz de
efetivar a salubridade publica. Tratava-se, efeteate, de um vasto campo que se devia

regular.
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CAPITULO I

As expensas do doutor Varella

Durante os meses de julho e agosto de 1829, odpi® Cruzeirg que passara a
circular na praca do Recife, naguele mesmo andjcpubuma série de epigramas cuja
sétira era voltada a intervencdo médica na saudepdwvincianos. “Dizes, que me
achando enfermo/Fostes 0 meu facultativo/A provajae isto é peta/E eu ainda estar
vivo"!, disparava um dos menos causticos. Em outro, efagdo inerente entre o ato
médico e a morte era cruamente estabelecida: “MAdai tens este estojo/J& ndo sou
mais Cirurgido/N&o aceito (disse a Morte)/Esta emitanboa mao®. Essa espécie de
fabricacdo, mas antes de julgamento do ato médmesentava quase sempre, cCoOmo seu
objeto, certo doutor Varela (por vezes Varella)leNdéoda a impericia que se podia
atribuir a uma classe era denunciada, fustigadaa“se muito de mortes/No Monteiro, e

na Panella./H& por 14 fome? Houve Peste?/Nadae ésta la Varell&”

! APEJE,O Cruzeirq Epigramas, 21/07/1929.

? Ibidem, 09/07/1829.

% |bidem, 06/07/1829. N&o é possivel asseverar, aclocumentacéo disponivel, a existéncia do doutor
Varella. No entanto, real ou ndo, a presenga gessonagem nos chistes de 1829 funcionava, certamen
como um vetor da critica das anedotas aos médetmmiacao cientifica.
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A novidade desses epigramas nao esta, contude, reéstao mais geral, entre ato
médico e morte. A despeito de certa singularidagses epigramas, algo que gostaria de
demonstrar € a percep¢do do ato médico como unsanagdifera, a qual foi sustentada
depois e mesmo constituida antes, dentro e forpatisas dos jornais.

Na imprensa, o periddic® Carapuceirofoi um desses lugares e pode ser
considerado um exemplo quente dessa represenfagsto,ter demonstrado indisfarcavel
simpatia pela medicina alopatica. Duas ocasides es@mplares. No final de 1832,
criticando a acdo dos curandeiros na provinciagmebnicana, jA que oS mesmos nao eram
formados nem possuiam licenca das escolas de medicCarapuceiroperguntava “que
coisa é préatica de uma arte sem nenhuma te@iaMA, 1983, s/p) Obviamente, o padre
queria destacar a pericia que, pressupunha, actang@s credenciais; sem diploma, o
terapeuta popular "que nao sabe ajuntar duas sjlajpee na0o sabe assignar o seu nome
[sic]” (idem), ndo passava de uma caricatura do meédico:

he de ver o desempeno, e fresquidad, com que hsassaso destes de
curiosidade tatea o pulso de hum pobre doente,ssb@r o que he pulso,
nem onde elle esta, nem qual o seu estado norexal,as variacbes das
temperamentos, e das diversas idiosincrazias,if@asas febres, chama
Ihes causas, e néao effeitos de enfermidades [sidfiflem).
O regime que a linguagem institui ndo deixa davilasjue o autor pressupde que
o curandeiro agia no escuro; ele “tatea” o pulso pdaiente (comdesempenoe
fresquidag; ignorava a anatomia humarsen saber o que he pulso, nem onde ellg esta
bem como a fisiologiangém qual o seu estado norrpaé ainda outros fatores que
pudessem incidir sobre a doencert as variacbes das temperamentos, e das diversas

idiosincraziag. Apesar disso, aquela espécie de homicida “duajtasentencas

fiziologicas, que metem n'hum chinello 0 mesmissBnoussais'(idem). A despeito disto,
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o Carapuceirondo ignorava o prestigio que o curandeirismo eéxm@tava junto a
populagdo da provincia. Reconhecia, também, a&tirégversa na qual a imagem do

médico era tomada a tal ponto de asseverar queondi@cia

officio mais desgracado, do que o de Médico. Sefermo foi tractado por
huma velha cristalleira, e ervanaria, e morre, unéng se queixa da bruxa
assassina. Deos, nosso Senhor, achou 0 em estada geaca, e 14 o levou
para si: mas com o Medico ndo ha indulgencia, oiddedunca tem, se nad
0 demerito; por que se o doente escapa, nao fafedlor, que o curou, foi
o Padre Santo Antonio, a quem se prometteo hurnaniae foi ao glorioso
Sr. Santo Amaro, a quem se fez voto de huma ronjafaporém, se
apezar de todos os recursos d'Arte, o enfermo sumELaqui d'EIRei; foi 0
Dr. Fulano, que o matou; por que a molestia era éspasmo conhecido, e
mandou-o sangrar; por que teve huma febre maliream evez de lhe dar
Agoa Ingleza (que he fogo em cima da polvora) masitar a gangrena,
encheo-o de bixas, deo-lhe agoas de cevada, eale armato-o a fome
(idem).

De um mesmo problema (doenga) e diante de um messutado (morte), o
critico da cultura observava julgamentos distigaga o0s interventores: condescendente
com o curandeirismo, a ineficacia daquela acaméeitica era escamoteada por uma
perspectiva religiosa sobre a morte do paciebeo$, nosso Senhor, achou o em estado
da sua graca, e la o levou parg;santipatica ao ato médico, a populagdo ndo sarent
responsabilizava pelas mortes (foi o Dr. Fulanog qu matou) como roubava do
facultativo qualquer mérito da curaa foi o Professor, que o curou, foi o0 Padre Santo
Antonio, a quem se prometteo huma trezena, foll@wgo Sr. Santo Amaro, a quem se
fez voto de huma romaijia

Cinco anos mais tarde, os provincianos continuasanado exortados pelo padre
Carapuceirq posto que continuavam a oferecer resisténciaraogdios alopaticos, e

demonstravam continuado apego ao curandeirisme &dgjo do padre adianta uma

tematica que cruzara todo o dezenove, com umaaguesédica, qual seja, que tipo de
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pratica terapéutica uma cultura devera estimulex gae seja considerada ilustrada? E por
iISSO que as passagens iniciais do artigo se prapcugm situar o curandeirismo e a
feiticaria, que tomavam as doencas como fendmestwesaturais, dentro de uma historia
que se estende da antiguidade até o século XViem@ganente sem interrupcdo, e que
permitia urdir uma histéria comum a povos tao die8 como gregos, chineses e hindus
(idem). Uma histéria que s6 pdde experimentar um arnmeiecio quando "o estudo mais
profundo da Phisiologia, e dos mais ramos da Mediéz ver, que a mor parte dessas
enfermidades extradrdinarias, que offereciam eeitspantosos, e se chamavao obras do
demonio, erdo verdadeiras neuroses, erdo causadaqecdes do cerebro, do utero [...]"
(idem).

O problema era que esses avancos da medicina, gumElgoermitissem uma
percepcao das doencas a partir de causas puramegntais, admitiamparipassy 0s
limites nos quais a acdo médica se esbarrava; Stimde ha principalmente e das
Chronicas”, explicava, “que procedendo d'algumaddesou defeito organico, séo
incuraveis” ou que exigiam, do enfermo, um compssm que poucos pareciam
dispostos a assumir, posto que sO se curassemisdigtargo tempo a forga de rigorosa,
e nao interrompida dieta” (idem).

Certa urgéncia em ser curado, portanto, era acrestze a cultura supersticiosa
dos pernambucanos, que preferiam o curandeiroticefeo, a parteira, o preto bocal, o
“caboclo estupido, e borracho”, o pai Matheus (“qustuma a ser hum negro velho,
insigne bebarrdo, carregado de cabacinhos, e doogues” ao médico; por iSso mesmo
rejeitavam também os instrumentos e procedimenopaigcos em favor da oracao, reza,

talisma, cobras, lagartixas, cruzes velas e gaimatas (idem). Nesse artigo, como no
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precedente, €arapuceiroé util, dessa forma, para circunscrever num ambae geral
— num artigo que pretendia desqualificar o curamstad e reabilitar a acdo medica —, a
questdo posta pelos chistes: ndo se tratava dellgamento sobre a acdo mortifera de
todo e qualquer agente de saude, mas, especifimnEnuma critica a morte causada
pelo ato médico.

E de se pontuar, a despeito dessas graves comdidsyajue as anedotas sobre
médicos que, aqui e ali, apareciam naquele peodtictaram com varios aspectos que o
ato médico fazia funcionar. Ironizava sua linguagemmeética, por exemplo: “indo um
médico ver uma doente,/ perguntou-lhe esta quakfassua enfermidade:/e dizendo-lhe
aquele, que era uma gastro-interites/, complicada leepatites, e com principios de uma
hipertrofia;/ exclamou a pobre mulher — senhor dgusto ndo pode ser:/ eu ndo posso
ter essas moléstias estrangeiras; por que nunadasaiinha terra{GAMA, 1983, s/p)
Advertiam sobre os males que a literatura médiadiapoausar a um hipocondriaco,
chegavam mesmo a fragilizar argumentos pretérito$agor dos remédios alopaticos ao
revelar o segredo da longevidade de um médico} €omo lhe gabasse a saude, e boa
disposicao, e quisessem saber, qual o método, egueas para assim conservar em tao
avancada idade, disse [0 médico]: vivo do produis ohedicamentos que aplico, sem
tomar nenhum dos que receito” ou atestava a butdseraticos (idem).

As anedotas faziam mais. Em uma delas, a formtitealaontida no despacho de
um Cardeal governador, numa disputa entre um médicn advogado sobre o direito de
precedéncia por ocasido de uma procissédo do cerpeds, ndo deixava duvidas sobre o
a natureza do ato meédiqarecedant latrones sequantur assaséivéio adiante os ladrdes,

e apos destes 0s assassinos” (idem)). E, num sslbte médicos que teriam comido, sem
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o saber, o figado de um dos pacientes morto, alus@Eec um tanto irdnica da historia
deixa entender que a capacidade de assassinalgertia inerente ao ato médico, que
experimentava uma espécie de naturalizacdo, deag@eitacita desse fato: “decerto até
hoje todos tém concedido aos médicos o direito d@amseus enfermos,[sic] mas o de

comé-los vai muito além de toda a permisq@zm).

Os afetos produzidos por epigramas ligados a umpeamais propriamente literario
antecipavam, no final do século XVIII e inicios slculo XIX, as representacdes sobre os
médicos que os periddicos recifenses da décad®2i® rharcariam. O poeta portugués
Manuel Maria Barbosa du Bocage, atuante no reirdel®. Maria f, nos oferece o
melhor exemplo. Escritor que dominava uma varieddeeestilos literarios, quase a
totalidade de seus epigramas destacavam as vériemd como a impericia médica
atualizava seu acordo com a morte: “A Morte um eligoou-se/Dum nome, que se
abomina:/Quis o azedume adocar-lhe,/E crismou-séMedicina” (BOCAGE, 1956, p.
241). E ainda: “A morte perdendo a foice/Creu surgd desfeita:/Disse-lhe um médico
insigne:/Aqui tens esta receita!” (ibidem, p. 253)modo como era descrito o fim de um
paciente reforcava a responsabilidade dos médatme & morte dos enfermos: “Aqui jaz
um homem rico/Nesta rica sepultura:/Escapava dastial/Se ndo morresse da cuid; (
p.243). Um de seus epigramas instituia, finalmentaprte coma negoécioda medicina:
“Consta que o médico fora/lnventor da guilhotin@uDbem rapidez a morte!/Mostrou

saber medicina” (Ibidem, p. 240).

“ Sobre as conseqiiéncias politicas, morais e cisltdiogperiodo de D. Maria | para a poesia de Bqozde
Bocage, Poesia8?. Edicdo. Lisboa: Livraria Sa da Costa Editheh6.
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A singularidade dos epigramas de 1829 néo est& sempode deduzir, na relagéo
mais geral que eles construiram entre o ato médaonorte. Tal emenda era algo que se
achava na cultura tanto na portuguesa quanto isddira De certo modo, era também
comum aos periodicos, com maior ou menor grau meaia ou antipatia aos médicos,
publicarem chistes habeis em produzir tais esip@sitE necessario, portanto, avancar
para a analise dasondicbes de possibilidadgue sustentavam aquele tipo de
representacdo. Sobre este aspecto, parece-metdoréidietir como aformacdo dos
médicos na primeira metade do século dezenpwde ser apontada como uma dessas
condicgodes.

Afirmei que os epigramas apontavam, invariavelmepéea a impericia médica;
para os efeitos mortiferos do ato médico, propmamdmpericia insistentemente colada
em cada ato do doutor Varela. Impossivel, com aideatacdo recolhida, precisar se
Varela existiu ou se era personagem ficticBeja como for, a narrativa que os epigramas
dao a questdo que Varela encarna aponta, frequentenpara uma dimensao coletiva, ja
que eram muitas pessoas que 0 ato medico, noseghigtatava de uma sO vez.
Dificilmente esses chistes ndo se destinassem eguéldico com a intencdo de
transforma-lo no emblema de uma coletividade. Adiverse, através de Varela, que os

médicos matavam e muito: “Trinta mortos se entam@ntem s6 numa Capela/Ou &

® Dois epigramas da série de 1829 talvez devamaseados como indicios de uma existéncia real. O
primeiro, precisa locais de atuacdo do médico:d¥sal muito de mortes/No Monteiro, e na Panella/éta p
la fome? Houve Peste?/Nada: €, que esta la VarédlaEJE, O Cruzeiro, 06/07/1829. O segundo, ultimo
epigrama da série, funciona algo como que uma s&sE®s criticos do tipo humor que os chistes fazia
“Para saber-se, que é falso/Quando se diz do Vamem curou uma escrava/A quem caiu a espinhela”.
APEJE, O Cruzeiro, 12/08/1829. E necessario ressaihtretanto, o fato de que na lista registragta p
Leduar Assis Rocha (1962, p.20) dos médicos ataameRecife, no comeco da década de 1830, ndaconst
nenhum deles que tenha Varela por sobrenome.
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anda a epidemia/Ou anda o Doutor Vartlé&Essa habilidade em perder vidas era
denunciada e expressa, dentre outras formas, mmirecimento da Morte de que o
médico lhe era um concorrente cujo valor deviasspeitad

Da impericia médica emergiam, também, contradigite termos: “Dizes, que
me achando enfermo,/Fostes o meu facultativo:/A@me que isto € peta,/E eu ainda
estar vivo®. Estar vivo e aintervencdo médicdiguravam como realidades que se
excluiam mutuamente, tomando a morte do médico awogéncia de utilidade publica:
“Aqui jaz um Doutor de raro engenho,/Jovem, quéi@dicina foi aborto:/Quantos inda
estariam neste mundo,/Se quando foi Ligeiro, fosemto!”. Os chistes seguiam
generalizando a impericia médica: os praticos raatavenfermos, diagnosticavam
erradd®, eram cinicos, reconheciam o lance de dados #eansava de se repetir a cada
vez que um enfermo se colocava sob os seus cuiddekias minhas cirurgias/Sabem
todos, que sdo petas:/Tanto curo, quanto mato/Vaswsver Gazetas”

Certamente seria dificil encontrar um médico, ne@ra metade dos oitocentos,
disposto a reconhecer abertamente, como seu cdegmedota, sua impericia e essa
producédo de efeito similar ao da Morte. Em seu [piemti decénio era possivel, como
fizeram os médios reunidos r&ociedade de Medicina de Pernambupoeconhecer a
impericia dos praticos que exerciam a profissdparamdo anterior “as luzes” que aquela

associacao afirmava trazer. 3P antecipava, dessa forma, a proliferacdo dos lsgare

® APEJE,O Cruzeirq Epigramas, 15/07/1829.

" “Morte! Aqui tens este estojo/Ja ndo sou mais Gién./N4o aceito (disse a Morte)/Estd em muito boa
mao”.d, 09/07/1829.

8 APEJE,O Cruzeirq Epigramas, 21/07/1829.

° |dem 24/07/1829.

19“Uma leve erisipela/Atacou certa menina/Chamoo-8®utor Varella,/mudou-lhe em febre malignit..
07/08/1829.

™ Ibidem, 05/08/1829.
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institucionais onde a critica ao ato meédico sesiantilada. Em 1850, por exemplo, o
senador Cunha Vasconcelos assim se dirigia aogale

“[...] que se deixe ao povo a liberdade de escaljuerm o trate em suas
enfermidades, ou seja filho das escolas do Brasilde nenhuma escola.
Quero ter a liberdade em minhas enfermidades dmathas pessoas que
julgar habilitadas para curar-me. Seria necessi@oonstrar que quem nao
estuda nas nossas escolas ndo pode curar, iste éaja sempre. Pode-se
dizer que alguns desses que ndo estudaram nas Esssdas tem matado
muitos doentes, mas havera quem diga também dfilbasdessas escolas
tém feito o mesmo. Entendo pois, que se 0 govennarh tanto frouxo em
coibir a liberdade do cidaddo a este respeito, fand servico a
saude”(VASCONCELOS apud PIMENTA, 2004, p.89).

A presenca desse debate no Senado gravitava emmdorpapel do Estado para a
fixagdo de garantias individuais. A fala do Senadonha Vasconcelos referia-se a uma
lei, de 1832, onde o Governo assegurava verbatgdi8a contos de réis para o combate
as epidemias. O Senador expressava um receio déeigueomo o Decreto de 1832
acumulassem, pouco a pouco, certos privilégios recipalmente, garantissem o
monopdlio no mercado da saude para os medicosidRe®@ somente seu, mas de tantos
outros dirigentes do Império. A questéo levantagla Senador era, por um lado, sobre a
liberdade do individuo de administrar seu propogo, de poder estabelecer permissées
e interdicOes a seu acesso; de escolher os csitgui® credenciam um e ndo outro agente
como o portador de uma pratica e de um saber e@hfid ou que valesse a pena o risco
—, €, por outro, sobre o papel do Estado no asaemnto deste direito. Interessam, aqui,
apenas as consideracdes do Senador sobre a refdag@iacdo terapéutica e morte.

Em termos gerais, o argumento do Senador susteqtaajd que os filhos das
escolas de medicina matassem tanto quanto aquateadp fossem iniciados em certa

formacéo cientifica; ja que, indiferente de serédito ou curandeiro o terapeuta que se
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disponha, o individuo sempre estava no limite eatuwda e a morte. Isto é, ele poderia,
efetivamente, morrer. Logo, ao estar perto da mortgue escandalizava ndo era a sua
presenca pura e simples, mas sim a perda da lteglee o individuo, por direito, deveria
gozar, de escolher, ele mesmo, certo tipo de i@tgd0 no seu corpo. A perda deste
direito de escolha tornava-se, neste plano, arigitra

O argumento do Senador era de peso. Se havia afgativo para que o
monopolio do mercado da cura devesse pertencensdxa@inente aos facultativos, esse
deveria estar assentado em certo efeito estatistittmo €, os “filhos” das escolas de
medicina deveriam matar menos que 0s terapeutgsslieMas ndo era o que parecia
acontecer. Nao era raro, na cena humoristica, gudéhos das escolas de medicina ou
aprendizes da arte figurassem nos jornais comoopauteligentes, como individuos
cognitivamente limitados. @iario de Pernambucoperiodico fartamente utilizado por
Leduar Assis Rocha (1962), como fonte privilegigra capturar a “solidariedade
humana” dos médicos bem como o papel destes paa dRecife se encontrasse, na
década de 1820, “superada pelo progresso”, faziicay, em 1827, uma anedota que
demonstrava a incapacidade de um aprendiz de madian interpretar, acertadamente, os
sintomas de um enfermo:

um médico havendo tomado um jovem para lhe ensisamistérios da
ciéncia, costuma sempre leva-lo em sua companhiadguvisitava os seus
doentes: um dia indo ver um enfermo, achou-o altera disse-lhe: Sr. V.,
€ muito imprudente, no estado em que se acha, casteas: o doente
confessou que era verdade havé-las comido agueele/ditando a casa o
doutor com seu pupilo, lhe pergunta este, porqudonpdde ele descobrir
gue o doente tinha comido ostras? Oh! pelos sirgpméambém porque vi
algumas conchas de ostras debaixo da cama. Noediange mandou o
doutor o seu pupilo que fosse visitar aquele mesnfermo para saber
como tinha passado: bem depressa voltou dizendoviglEntamente o
tinham botado fora da porta. Porque semelhantdéimsia! Perguntou o
doutor; Sr! respondeu o pupilo, foi porque eu dissealoente que ele ndo
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deveria ter comido um cavalo. O médico pergunta sabsintomas: porque
vi debaixo da cama uma sela, uns estribos, e tiotdre
Outros registros, por sua fungéo, se concentravanosnnos “filnos” das escolas e
mais naqueles centros de formacdo. Sua perspgotivaite asseverar que, até certo
ponto, os centros de formacdo ndo pareciam aptos gietivarem um ensino que
assegurasse a pericia necessaria ao ato médiégprgeiso tomar esses estabelecimentos

em analise, levando em consideracéo o seu contedtogeral.

2.1 Sobre usos e percursos

A instituicdo das escolas de medicina, na provideidBahia e na Corte, € considerada,
para alguns historiadores, com um dos marcos ddumienalizacdo da medicina no
Brasil (MIRANDA, 2001, p. 101; PIMENTA, 2004). Esakegado papel das escolas pode,
entretanto, ser questionado se for levado em ammiefeitos para o ensino da medicina
que a extincdo da Fisicatura- Mor, em 1828, ocasioNa auséncia de um érgdo médico
com autonomia suficiente para regular o ensinoeecésio da arte de curar, houve apenas
0 aumento das competéncias e atribuicdes das CaMarzciais relativo a satude publica
(MIRANDA, 2001; COELHO, 2004.).

Esse aspecto fica mais evidente quando se analiispata entre o fisico e o
cirurgido-mor do Império, para determinacdo a qdefes competia o direito de expedir
diploma de formag¢do em medicina. Edmundo Coelhatappara o fato de que dois anos
antes da extingdo da Fisicatura, as funcdes dm fesicirurgido-mor ja se encontravam

esvaziadas e, somente por isso, as escolas deimaeg@ssaram a gozar de relativa

12 FUNDAJ, Microfilimagem, Diario de Pernambuco, 124827.
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autonomia, passando seus diretores a expedir @avas diplomas (COELHO, 2004, p.
121). Mas uma autonomia que era, vez por outraagacka.

O projeto daAcademia Imperial de Medicinale 1831, preconizava a liberdade de
ensino da arte, admitindo que “qualquer pessoajomalc ou estrangeira, podera
estabelecer cursos particulares sobre os diveasossrdas ciéncias médicas e acessorias,
e lecionar a sua vontade sem oposicdo qualquerada gas Faculdades” (COELHO,
2004 p. 123). Deve ser pontuado que, muito embora im@fisre de medicina tenha sido
sancionado, nada foi dito sobre a quem cabia aidatiz de expedir os diplomas desses
cursos livres.

No entanto, o monopdlio do mercado de salde natrassformou em uma
realidade completamente efetiva para os seus taaloii, jA que, nos debates e lei de
1826, nao foi dita “nem uma palavra sobre o exgra@ medicina e da cirurgia. Por
omissao, instituiu-se a liberdade de curar” (idpml118). Liberdade que, em todo caso,
seria revista pelo decreto de 1832, j& que nenlpessoa estaria habilitada ao exercicio
da cura se ndo fosse diplomado por uma das esgel&dedicina do Império. E nesse
contexto, de busca de autonomia e com um mercadarati@lho ndo totalmente
domesticado, que as faculdades de medicina praourdabilitar os seus alunos. Tao
precérias quanto a autonomia, foram as condi¢coeguerse dava a sua formacao.

O Decreto de 3 de outubro de 1832, que buscou izagan ensino de medicina
nas faculdades da Bahia e da Corte, ndo havieegiglmutado no ano seguinte. A pasta do
Império responsavel pela instrucdo publica aprasantomo razdo a demora, a prudéncia

“com que convém proceder na escolha de lentes rpatérias que tanto interessam a
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humanidade'®. O ano de 1833 foi, certamente, um ano de orgediizalentes eram
lotados nas duas escolas e outros, por motivo®syajubilado$’. Parecia natural,
portanto, esse discreto indice de desordem dakl&atgs. Acontece que a desorganizacao
viria a se tornar um elemento enddgeno as facusddelenedicina do Império, e muito do
que era anualmente registrado pela pasta do Impébie a realidade das faculdades, ao
menos até o ano de 1845, autoriza pensar dessaramaheontar, de partida, com 0s
problemas estruturais que os prédios, onde as ass@® encontravam instaladas,
apresentavam.

O ministério deixou esse aspecto evidente quamtscala da Corte. Funcionando
precariamente no Hospital dganta Casa de Misericordissabe-se que seu ambiente
circundante era considerado “prejudicial a satd®igai'>, o que permite afirmar que a
insalubridade era um estado tao difundido nos agyde formacéo e de exercicio meédico
quanto nos lugares onde se amontoavam o0s “ignesfagtee os médicos, assim que
alcancaram voz publica, passaram a cercear e cembatis habitos. A descricdo do
espaco do Hospital ndo ficava devendo nada agqaekns médicos faziam das casas
insalubres em seus relatérios aos presidentesogépia:

a casa forte, ao nivel da rua, sem soalho, comsssdaz, e paredes
denegridas, mais parece hum carcere, do que lwginddo ao curativo
daqueles, que tem infelizmente perdido o uso daoraAs enfermarias,
posto que limpas, contudo abafadas pela pequema albs tetos, e pela
falta de ventilacdo, sem luz suficiente, oferecemmau perspectiva

13 Chicago University, Brazilian Government Documeigifization Project, Ministerial Reporterd 832.

14 E possivel que tenha havido uma vontade do goverperial de purificar as faculdades de medicins do
resquicios da Fisicatura. O juizo que, em 1835mstnd do império ao relatar o excesso de atividatie
camara relativos a salde publica, expedia sobreladpstituicdo ndo era dos melhores: “A abolicao d
provedoria mor da saude alias necessaria peloixtegm que havia caido, e abusos praticados pelos s
agentes, que sO se ocupavam de seus interessaduadi, deveria ser substituida por uma outratingio
gque exclusivamente se empregasse em vigiar soler@mgsortante ramo da publica administracao”. lbige
1835.

5 |dem.
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melancdlica. A aglomeracao dos doentes em es#gfitaco, € o contato, em
gue estdo os de diferentes enfermidades, forcosarhén de prejudicar os
menos atacados, e muito concorrer para que as tiasl@saves terminem
fatalmenté®,

Falta de circulagdo do arerifermarias|...] abafadas pela pequena altura dos
tetos, e pela falta de ventilagdofuminosidade inadequada, mais parecia uma priséo.
Elementos esses que concorriam para perdpectiva melancolicamas também um
espacgo exiguo, onde pessoas portadoras das maisadivenfermidades se misturavam, o
gue acabava por potencializar a taxa de mortalidadeospital. Essa essa promiscuidade
do espaco “haveria de prejudicar os menos atacal@syito concorrer para que as
moléstias graves terminem fatalmente”. A descrex@exagerada? Nao, certamente. Em
1843, por exemplo, o Hospital recebera o montaatguihtro mil duzentos e vinte e trés
enfermos, vindo a falecer, deste total, mil centanée e quatro (27%}; um ano depois
um nGmero muito préximo dessas entradas e faletoaena registradd

Foram registrados também os problemas de funciamanta escola em relagéo

ao espaco interno do prédio. Dizia-se que o esggrvado para as suas atividades “nao

pode ser pior®. Reservaram-lhe um “recanto”, contando com apemhass salas

% |dem

" Ibidem, 1843.

18 |bidem, 1844. Essa situacéo do Hospital da Saasmdotado na corte, ndo era contrastante dossoutr
hospitais das outras provincias do Império. Nestsmo ano, por exemplo, o presidente da Provincia
pernambucana relatava: "de duzentos e oitentaseemdérmos, que entraram neste periodo para oerand
hospital sairam curados cento e noventa e quatnmorera oitenta”. Chicago University, Brazilian
Government Document Digitization Project, Provihciresidential Reports, 1844. Por outro lado, é
possivel afirmar que o numero de doentes que chegavfalecer nas Santas Casas era altissimo, iireclus
para os médicos da época. O doutor Eustaquio Gayuestrabalhou no hospital Militar em Pernambuco
durante a Confederacdo do Equador, informava qe&6& bexiguentos que ahi entrardo [...] morref&) 2
cabendo um por quatro e meio e tantos decimos’ssé pouco menos de um quarto de mortos ele tomava
como “avultado numero”Annaes da Medicina Pernambucaridiscurso. Ano Il, n° IV. O ndmero de
mortos na Santa Casa da Corte chegava a ultrapaasade um quarto das entradas.

' Ibidem, 1833.
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“pequenas, escuras, e abafadsConstatava-se, ainda, que a faculdade “ndo esta e
relacdo ao numero de alunos, que a freqientamnen) com o das aulas, e seu
exercicio®. Mesmo com sua remocdo para o “antigo Convento Jsslitas” que,
assegurava o relatério, era o “unico Edificio, gueapacidade para a acommodacéo da
Faculdade reune a circunstancia, determinada pela de ficar proximo ao dito

2. os ministros solicitaram, ao longo dos anos, ttadas despesd&s’ que

hospita
pudessem tornar as instalacdes do prédio mais adas|as necessidades da escola.

A lista dos problemas de infra-estrutura era ederSa preciso “reparar o0s
telhados arruinado$® era urgente, também , “agregar-lhe outras salasenientemente
arranjadas® para que os estudos, principalmente os praticodegsem acontecer de
forma satisfatéria. No final da década de 1830espdito das insisténcias, ndo havia sido
possivel construir um saldo para que os alunossgede acompanhar “as prelecdes de
Clinica, e abertura de cadaver@sAs licdes aconteciam, entdo, e de modo deficiénge
Santa Casa da Misericordia a cabeceira dos doeséggindo unicamente para as
authopisias a que tinha de ser applicada para lagsetvico®’. Algumas vezes se
indicava que esse saldo deveria ser construidedpuip hospital, posto que ali tivessem

sido reservadas, para aquele tipo de pratica, §aasienas, e impropria” Esperava-se

que pudesse acomodar duzentos alunos para as aulas.

20 1dem.
2l 1dem
%2 |bidem, 1833.
2 |bidem, 1837.
24 |bidem, 1839.
% 1dem
% 1dem
27 | dem.
% |dem
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Durante a década de 1840, a precariedade do eSpmpoda escola era sentido
com maior intensidade. Era urgente, por exemplan$ferir-se a Secretaria da mesma
Escola, visto que se faz precisa para depositosteumentos de Physica, e outros, e que
actualmente estd occupada com aquella Reparticaditgente, certamente, mas nao
prioritario. O gabinete sabia de “de outras obmasnaior importanci&’, que exigia que
aguela transferéncia ndo chegasse a termos.

O recrudescimento aconteceria mesmo em 1844. Alasque assistira a
construcdo de um Hospital Militar em seu prédio;se “reduzida a tdo pequeno espaco”,
de modo que j& ndo lhe era “possivel conservarssimapor muito tempd®. A
necessidade ndo era mais de reparos, mas de ssfeitacia imediata para outro edificio,
posto que a nova situacao tornou “improductivaavagtadas sommas, que se tem gasto,
para que elle seja proficu” Seguir-se-4, a partir de ento, indicacdes deeiadque se
possa lancar méao, e que com facilidade se posszrten em hum edificio com as
accomodacdes necessarias para o fim, a que heatkst. Muito embora o Gabinete
tivesse encontrado alguns que, em termos fisiazam, com algum trabalho, atender a
maior parte das necessidades da ed3tola transferéncia se demorava pela
incompatibilidade desses prédios com as prescrigoeBecreto de 1832, que exigia,
dentre outros aspectos, que as faculdades estivesitigadas, para fins de exercicios
praticos, proximas de um hospital. Esse era o pnebldo edificio préximo a localidade

onde funcionava o ministério do Império que, maitobora pudesse “facilmente prover

2 |bidem, 1840.
%0 |hidem, 1840.
31 Ibidem, 1844.
32 |bidem, 1845.
33 |dem.

34 Ibidem, 1844.
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d'agua o Theatro Anatomico”, apresentava a desyamae situar-se distante do Hospital
da Santa Casa de Misericérdia

A percepcdo do Gabinete, em relacéo a infra-es&rato prédio da escola baiana,
naqueles mesmos anos, deslizava da afirmacdo dmssidades similare$’ para a
constatacdo de seu estado “deplordvelBbservando, entre uma e outra, necessidades
“ainda maiores, do que as da Escola da CBrtef4 que se notar que sua estrutura fisica
se mostrava de tal maneira comprometida, que, erdeuseus relatdrios, o Ministério do
Império questionava sobre a serventia de “tratarrndgeessidades deste Estabelecimento,
se no mesquinho edificio, em que elle existe, atéa f[...] espaco para o transito de
alumnos®,

Alunos e, também, professores, na década de 183€isavam, para chegar até o
local de suas aulas, passar em meio a outras §adarbando assim as suas lic88s”
Em 1841, o Gabinete informava que a escola estpxecisada de algumas obras no
edificio”, principalmente o seu anfiteatro, que corria oaride desabar, como alertava o
diretor daquela faculdade em um oficio enderecada @ presidente da Provirféia

Diante do risco de desabamento (o “recobrimento agmevir abaixo”), a

presidéncia buscou orcar o conserto que sairi@@aco mais que um conto e seiscentos e

sessenta mil réis. Uma quantia relativamente gtendo se sabe que o orcamento

%% |bidem,1845.

% |bidem,Reporters 1837.

%" Ibidem, 1839.

*% Ibidem, 1838.

%9 Ibidem, 1844.

“ |bidem, 1838.

*! Ibidem, 1841.

2 Antonio Carlos Nogueira Britto, s/d. Nétulas sobréBibliotheca” da Faculdade de Medicina da Bahia,
no Terreiro de Jesus, no periodo de 1841 a 1909. sponivel em
http://www.fameb.ufba.br/historia_med/hist_med_4utifml. Acessado em 05 de fevereiro de 2008.
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aprovado em 1833 dispensava, para cada escola dieimag a quantia de vinte e oito
contos de réis. Era necessério, em todo caso, #inalsrobra grande. Era preciso escorar
0 cobrimento para desmanchéa-lo e construir outrcsemlugar. Além disso, ndo seria
barato o material exigido para a empresa: “Impoatimadeiras relacionadas em 316$400
- Conduccéao das ditas ...68%080. Os mais matedaimp caibros para amarrar, tabuas
para as ditas, ditas para trancas, molhos de €40 3elhas, 2.000 tijolos, 2 medidas de
pedras , importdo com conducdo em 250$000. Maaa'dé carpinas e pedreiros ...
1:030$000*.

O que se sabe mais dos problemas do edificio, @quesmo nédo possuia “[...]
lugares preparados para Bibliotheca, Secretariajtocamentos, e Concursds”
Curiosamente, esses problemas foram pouco desdsbramb relatérios da pasta do
Império, apesar de sua notoria gravidade. Em 1846latorio do Gabinete aumentava o
elenco doscarecimentos “carece de mobilia; carece de instrumentos paraudas de
fisica, anatomia, e operacdes; carece de um gabibhethistoria natural, e matéria
médica®>, além de, obviamente, reformas e a construcaondeauto.

E de se notar que em meio a descricdo dos problemasfra-estrutura dos
prédios, onde as escolas estavam lotadas, ouligauaim — a da Corte propriamente —,
0s hospitais figuram como local vinculado ao ensmaue, do mesmo modo que 0s
prédios das escolas, ndo se achavam em condic@gpieessa funcdo adequadamente.
Observando-se o tipo de vinculo que Decreto de ¥E¥3a@beleceu entre as escolas e

aqueles estabelecimentos, € perceptivel que o thbspiiava limitacbes para a

3 http://lwww.fameb.ufba.br/historia_med/hist_med7artml..
44 Chicago University, Brazilian Government Documeigifization Project, Ministerial Reporter4838.
** Ibidem, 1840.
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transferéncia das escolas, ja que um novo imoveéride reunir adequacao fisica e
geogréafica, entendendo por esta, sua proximidasi&datas Casas.

O Hospital agregava outro problema para as fadeklaa préatica dos alunos
ficava engessada pelas regras administrativas datsSCasas, aspecto este, que nao
favorecia as demandas dos estudantes. A direcaendiasnarias, por exemplo, “apenas
finda a visita diurna, fica entregue a enfermegogregados das Santas Casas, sobre as
quais nenhuma inspecdo tem as escHladlaquelas condicées, o exercicio pratico do
ensino da medicina se efetuava numaém irregular{grifo meu] de coisa$”.

Outros problemas se somavam para que o exerciicgpdos alunos de medicina
fosse raro e quase sem efeito. Era o préprio gamoexemplo, do Decreto de 3 de
Outubro de 1832, que procurava organizar as Acadeiiedico-cirirgicas do Rio de
Janeiro e da Bahia. O Decreto, disposto em quétrog, tratava, sucessivamenBas
Escolas, ou Faculdades de Medicim2o Ensing Dos estudantes Disposi¢cdes Gerais
Para entender o tipo de dificuldade que chegoiag érpreciso observa-lo mais de perto.

O titulo primeiro assegurou a mudanca de statasAdademias, que passavam a
ser chamadas de Escolas ou Faculdades. Estabelegraero de Lentes (quatorze, posto
gue na mesma proporgao que as matérias) e dogsalsstious as sciencias accessorias,
dous &s cirlrgicas, e dous as medf€asEstes seriam responsaveis, também, pelas
disciplinas preparatorias. O Decreto sancionoassipilidade de jubilamento dos Lentes,
por motivo de doenca ou idade avancada, bem corgarantiu a redistribuicdo dos

mesmos para disciplinas mais adequadas as suaet@muips. Admitir-se-ia, na falta de

*° Ibidem, 1839.

“71dem.

“8 Decreto de 03 de Outubro de 1832, TituloDhs Escolas ou Faculdades de Medicir@olecdo
Documentos do Brasil, vol. 22.
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quadros nacionais, docentes estrangeiros. Institunga, a necessidade de concursos
publicos para a admissdo de substitutos que, apasoganos de funcionamento das
Faculdades, s6 poderiam ter suas inscricbes hoaddsg caso fossem portadores de
diplomas em uma das escolas brasileiras. Lentabgtitsitos teriam as mesmas honras e
direitos que seus colegas das faculdades de Digatthando um conto e duzentos mil
réis e oitocentos mil rél§ respectivamente.

O titulo primeiro do Decreto dispunha, também,reat nimero, a funcéo e as
atribuicbes dos empregados das Faculdades. UmoBiredm gestdo de trés anos e
escolhido pelo critério da lista triplice, condtitai pelos membros da Faculdade, um
Secretario e um Tesoureiro. Sobre a remuneracamitida a do diretor. O secretario
deveria ganhar oitocentos mil réis, enquanto oacdegtesoureiro, exercido somente por
um ano, ndo haveria nem “vencimentos, nem propinas faculdades passaram a contar
também com um porteiro “e 0os mais empregados, gquelgarem necessarios para o
servico das Escolas, com os ordenados, que ebtaarm™®.

Dispunha, ainda, sobre as titulacdes. Era primlégxclusivo das Faculdades,
como j& visto, conferir os titulos de doutor em Math, de Farmacéutico e de Parteira.
No mesmo movimento se extinguia o titulo de Sarggra® titulo permitia a seus
portadores, o exercicio da medicina em todas aegdo Império. Na auséncia desse
credenciamento, “ninguem podera curar, ter boteapartejar, emquanto disposi¢cdes

particulares, que regulem o exercicio da Medicirdm providenciarem a este respeito”

9 Decreto de 03 de Outubro de 1832, TituloDBs Escolas ou Faculdades de Medicir@olecdo
Documentos do Brasil, vol. 22.

0 |dem.

*L |dem.

*2 |dem.
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O decreto ndo alcancava os médicos cirurgidesipeste boticarios licenciados pela Lei
anterior ao Decreto.

Estabelecia, finalmente, outras competéncias paraescolas. Algumas ainda
ligadas as titulagdes. O Decreto definiu que aslasdeveriam verificar os diplomas dos
profissionais formados em escolas estrangeirasstaat através de exames, a competéncia
dos mesmos e habilitd-los para o exercicio legainddicina. O Decreto deixa sob a
responsabilidade das escolas, a formacdo de seusameentos, tanto de natureza
econdmica, como policial e disciplirar

Os cursos disponiveis e as grades disciplinasfsrentes a cada um deles, foi
matéria do segundo titulo do Decreto. As Faculdaligsunham, no total, de quatorze
cadeiras dispostas em seis anos, para 0 curso anédicem trés anos para o
farmacéuticd’. O Ultimo contava com um nimero menor de discslirHaveria, ainda,
“um curso particular para as Parteiras, feita petdessor de Partos’ As aulas deveriam
ser ministradas dentro ou nas media¢cOes dos Hissptavia-se, também, uma regulagcéo
de carater especial e em acordo com os adminisgadtaqueles estabelecimentos que
garantisse a gestdo, por parte dos medicos, dasmenfas destinadas a préatica dos
alunos. Ja se sabe que, pelo menos até inicioéaala de 1840, esse acordo néo fora

efetivado. O titulo previa a possibilidade de reitisicdo das disciplinas durante os anos

>3 |dem.

** As disciplinas eramFisica Médica Botanica médica e principios elementares de Zoajo@Quimica
médica e principios elementares de Mineralpgimatomia geral e descritivaFisiologia; Patologia
externg Patologia interna Farméacia matéria médicaespecialmente a brasileirderapéutica e arte de
formular; Anatomia topograficaMedicina operatéria e aparelhpPartos moléstias de mulheres pejadas e
paridas e de meninos recém-nasciddigiene e Histéria da MedicinaMedicina Legal Clinica externa e
anatomia patologia respectiyeClinica interna e anatomia patol6gica respectiv@ecreto Ibidem,Do
Ensina Colecado Documentos do Brasil, vol. 22.

*5 |dem.
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letivos, de modo a assegurar o melhor tipo de fodmaNo mais, é fixado o periodo do
ano a ser considerado como letfio

Foram fixados, no titulo 1ll, os pré-requisitosiggstos dos alunos de medicina,
bem como de suas obrigacbes académicas e finag)caiéan de seus direitos. Os alunos
de Farmacia deveriam possuir a idade minima desgeseanos, demonstrar dominio do
idioma inglés ou francés, saber Aritmética e GeameAlém desses requisitos, 0s alunos
de Medicina deveriam ter, ainda, dominio do Latinsee conhecedores da Filosofia
Racional e Moral. Nas exigéncias para as candidatasurso de Parteiras, o corte de
Género ficava manifesto: a idade minima era a megngase exigia dos alunos de
Medicina e Farmacia, mas ndo se esperava que ssibessem latim, ou um daqueles
idiomas exigidos aos primeiros, tdo pouco quaisgaguelas matérias. Nesse caso, era
suficiente se soubessem apenas “ler, e escrevesctamente™. Em contrapartida, era
necessario apresentar “um attestado de bons costpassado pelo Juiz de Paz da
freguezia respectiva®

Ficava estipulado o periodo da matricuémtés do principio de cada anno
lective™®) e seu custovinte mil réi§, valor este que, juntamente com a soma que
Boticéarios, Cirurgides e Médicos, formados no egjeiro, pagariam, para a verificagdo
dos seus diplomas. Esses recursos deveriam setidesegpara a compra de livros para as
bibliotecas. Além dos exames preparatorios, osoalaieveriam ser submetidos a exames
anuais; exames publicos, nos quais o aluno disceafdre um ponto sorteado pertinentes

as disciplinas cursadas. Este critério ndo eraiderslo para as cadeiras de Clinica, posto

% |dem.
57 |dem.
%8 |bidem, Titulo Ill,Dos Estudantes
% |dem.
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que “o exame destas serd feito & cabeceira dosesoeepois do sexto anf@” Os
estudantes de Farmacia ficavam obrigados a um epggatieo, terminados os trés anos de
curso, “no qual executardo varias preparacdes [tauticas™.

Os estudantes ndo eram obrigados, todavia, a mestss exames das disciplinas
no mesmo ano em que estas fossem cursadas. Elammmisubmeter a avaliacdo dentro
de um prazo que se entendia até 0 ano subsegitedss disciplinas cursadas, desde que
ocorresse antes do prazo de matricula. Findo ese®,pos que nao tivessem “sido
aprovados ao menos no exame mais atrazado, nadipadadiante®.

Diferente dos alunos lotados em Farmacia e noaesParteiras, os de Medicina
s6 seriam considerados doutores quando, apdés aopvam todos 0s exames,
defendessem uma tese publica. O Decreto, toda&@,discriminava um prazo para a
defesa. Tendo sua forma determinada pelas prdjacagiades, a tese poderia ser escrita
em portugués ou em latim, sendo de responsabilidiade alunos os custos com a
impressdo. Arcariam ainda, assim como 0s conchiigke Farmacia e do curso de
Parteiras, com a expedicéo dos diplothas

Finalmente, o Decreto fixava algumas disposigesis em seu titulo final.
Regulava a forma como os cirurgides, “formados impkesmente approvaddé’pelas
Academias Médico-cirurgicas, podiam ser diplomacm®o doutores. Aos formados em
escolas estrangeiras era possivel, por seu tieoeher o diploma expedido pelas escolas

nacionais. Estes ndo precisariam frequentar as,amas ficavam obrigados a prestar

% |dem.
®L |dem
%2 |dem.
%3 |dem.
% |bidem, Titulo IV, Disposicdes Geraes
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todos 0s exames e a arcar com 0S mesmos custoguaigsestivessem submetidos os
alunos das escolas nativas. No caso daqueles qda astivessem em processo de
formacéo, estariam obrigados a frequentar as a@alssmatérias scientificas”, que ainda
nao tivessem cursatfo

O titulo previa que a cada quatro anos se ess@has doutor formado de cada
escola que, custeado pelo governo, fosse enviaddgueopa com fins de se apropriar das
novidades em ciéncia médica. Determinava que asmisgias Legislativas investissem
na compra de instrumentos e objetos para as fategdde acordo com as suas demandas,
como também autorizava as escolas “receber, e guamdos, legados, e presenfés”
provenientes do governo e de particulares, fosdemierdividuos ou instituicdes, para
aplica-los “com hum fim Gtil & humanidade, e & 8cig@™’, desde que observassem, em
seu usufruto, a intencéo dos doadores.

As Disposi¢cOesgarantiram a liberdade de ensino da medicina, “epposicao
alguma da parte das Faculdad®stanto para individuos nacionais quanto para
estrangeiros que desejassem abrir cursos pargeufans diversos ramos das sciencias
medicas®®. E instituia como canone, enquanto as escolagivéssem aprovados seus
proprios estatutos, os regulamentos da Faculdadéedéecina de Paris. O que se seguiu
nas Disposicoes tratava-se das tramitacfes burocraticas paraeauedo efetiva do

Decreto.

®Ibiden, Titulo IV, Disposi¢des Gerae€olegcdo Documentos do Brasil, vol. 22.
% ldem
® |dem.
%8 1dem.
% |dem.
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E possivel, agora, fazer algumas observacdes.elaimente, nota-se que o
Decreto de 3 de Outubro de 1832, investiu as esd®aViedicina de um poder maior do
que aguele que as Academias Meédico-cirurgicas ewpetaram. Eram as Unicas que
podiam expedir diplomas, somente elas podiam vatidditulos conseguidos em escolas
estrangeiras. E verdade que o ensino particulaanties médicas ficava livre da ingeréncia
das escolas, e ndo deveria enfrentar, nem mesrpartiadaquelas, qualquer espécie de
oposicao. Mas esse aspecto era minimizado pelad@atue, somente eram livres para o
exercicio da medicina, aqueles que fossem credioxipelas escolas do Império. Nao
fossem as dificuldades para a organizacao depoticia médica durante quase todo o
século dezenove, dificilmente se poderia exeradfaio sem a chancela das faculdades. E
assim que, na primeira metade do Oitocentos, aafgéion de profissionais em Medicina,
ficava restrita a duas escolas que, como ja demspnstnfrentavam dificuldades
estruturais para a habilitacdo de praticos.

O Decreto estabeleceu, em segundo lugar, umarduggia de natureza cognitiva,
entre os alunos das faculdades. Exigiam-se présitapiaos estudantes de Medicina e
praticamente nada aqueles que cursavam Farmacemads, a duracdo do curo de
Farmécia cobria apenas metade do tempo em quesdeldava o curso de Medicina (seis
anos). Isso indicava a importancia social que s=igwonferir a cada um dos cursos.
Sabe-se que, em geral, os alunos de medicina virderastratos mais privilegiados
economicamente (SCHWARCZ, 1993, p. 197). No casoulso de Parteiras, o corte de
género, ja indicado, ndo deve esconder a estegiffec social que operava em sua base.

Ora, tanto o requisito minimo (saber ler e escjeeemo a exigéncia do atestado de bons
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antecedentes, emitido por uma autoridade competerdeam a origem humilde das
mulheres, a quem o curso se destifava

Em todo caso, as hierarquias, na pratica, ndorpodeer assentadas a partir destes
pré-requisitos, em funcdo de uma tensao que saldoséntre a intencdo do Decreto, a
pratica das faculdades, e a compreensdo do Miwistérimpério. Em contraposi¢cao ao
Decreto, a Lei organica das escolas minimizou denoai saberes exigidos para os
candidatos em medicina por Ihes considerar comabiaprmacao. Por outro lado, para o
Gabinete do Império, parecia inegociavel que o idatol demonstrasse conhecimento do
idioma inglés, muito embora, pelo Decreto, 0 meswesse o direito de escolher entre
aquele idioma e o francés. Mas, pelo tom que ddmdaassumiu, parece mesmo que o
idioma britanico deixou de figurar como obrigatorégocom ele, o Grego, a Algebra e a
Geografid'. O Ministério concluia que, sem respeitar aqu@lEsrequisitos, “ndo se
podem considerar bem habilitados para estarem menctx Medica os que a ella
pretenderem dedicar-$&"Eis mais um problema que, & sombra do Decrefiornaacéo
dos meédicos acabou por enfrentar.

A redacdo do Decreto acarretava, em terceiro Jufammas distintas de
interpretacdo dos seus artigos. Um deles, o a28go primeiro da®isposicdes Gerajg

exemplar sobre os efeitos funestos que certasdsitlo Decreto podiam ocasionar no que

0 Dentre os vérios exemplos que denotam a baixagdrdas mulheres que se dedicavam ao oficio de
parteira, me atenho a um artigo de Lopes Gamajgadlol em 1837. Intitulad®s curadores de feitico
buscava sensibilizar a opinido publica contra @araleiros populares. Na extensa lista dos curadoese
devia temer figuravam preto bogal o caboclo estlipidoacomadre abruxa o Pai Matheuse aparteira.
(GAMA, 1983, S/P).
2 Chicago University, Brazilian Government Documeidgitzation Project, Ministerial Reporterd.839.

Idem.
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se referia a qualidade da atencdo médica ofertpd@wacao pelos diplomados. Fixava o
artigo que

[...] os Cirurgides formados, ou simplesmente aygutos, pelas actuaes
Academias Medicos-cirurgicas, e o0s alumnos, queuabmtnte as
frequentam, poderdo receber o grdo de Doutor emiciviad fazendo os
exames, que ainda nao tiverem feito, tanto dasriasitdos annos lectivos,
como dos preparatorios, ficando aquelles dispessdedoda a freqiiéncia,
e estes de frequentarem as aulas, que ja houveegiiiehtado. No caso
porém de estes quererem obter o titulo de CirurgiédCirurgido formado,
as Escolas a conferirdo, como actualmente se gfatic

O artigo 28 buscava, em fungdo da mudanca emimenéstatuto das instituicoes
de ensino, operar uma isonompoderdo receber o grdo de Doutor em Medigiratre
alunos e diplomados das Academias Médico-Cirargecas titulados pelas Faculdades,
respeitando, de qualquer modo, o percurso tantojddsrmados pelas Academiass(
Cirurgides formados, ou simplesmente approvadosnto daqueles que, em processo de
formacdo ¢s alumnos, que actualmente as frequehtase vissem apanhados pela
mudanca curricular.

Eram discriminadas, portanto, duas situacOes difeseque, partindo de uma
exigéncia comum aos dois casos (deveriam se subraesexames, que ainda nao
tiverem feito, tanto das matérias dos annos lestivomo([sic] dos preparatériog
estabelecia situacdes de direito, diferentes pada csituacaoficando aquelles(os
formados ou simplesmente aprovadd®pensados de toda a freqiiéncia, e egbss
alunos submetidos a mudanca das insituic@edyequientarem as aulas que ja houverem

frequentado E de se notar que o artigo 28 nada falasse, eune dos casos, sobre a

defesa de tese exigida para os alunos das facslddigposta no Artigo 26 do Titulo Il e

"3 Decreto de 03 de Outubro de 1832, TituloD¥sposicdes Gerae€olecdo Documentos do Brasil, vol.
22.
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que regulamentava a vida estudantil. Também fieagagurada, aos estudantes atingidos

pela transicdo, a possibilidade de receber a ¢#inlade cirurgides formados ou

simplesmente aprovados, tal como ocorria no monmamtque a o Decreto era publicado.
E eis a forma como, nos primeiros anos, a escolaceainterpretava tal regulacao.

[...] foi o governo informado que a desta corteerdeu até a pouco tempo,
gue o favor concedido no Art. 28 da Lei de 03 déubno de 1832 aos
cirurgibes formados, ou simplesmente aprovados geliga escola, devia
compreender os alunos, que nesse tempo a freqéemtae que,
continuando a fazé-lo, obtinham pela nova escotétuto de cirurgides
formados, ou simplesmente aprovados, com o0 quakhpesentavam
conseguintemente requerendo o grau de doutor, s@a wondicdo de
fazerem exames das matérias, cujas aulas ndo hfeiginentadd.

O Decreto concedia um favaps cirurgides formados ou simplesmente formados
pelas academias, qual seja, a obtencdo do grawd®DVisto que se tratava de uma
possibilidade aberta aasstudantes em transicA@ correto pensar que a questdo nao
estava ndavor concedid@ sim ndorma de concessadlo entanto, no que se referia aos
estudantes, o artigo 28 nao garantia apenas umansa entre os da transicao e os alunos
das escolas. Aqueles poderiam ainda, requeraractio de cirurgides. Nao demorou que
os estudantes identificassem uma brecha no Deeretle pudessem se beneficiar. Ja que
o titulo de cirurgido estava aberto aos da transméla forma comactualmente se
pratica — dentro dos critérios, portanto, das Academiasagteles alunos investiam,
primeiramente, na obtencao do diploma cirGrgicapaem freqlentar as disciplinas da
nova grade, requerer o grau de Doutor.

Sabe-se que aquele tipo de “intelligencia” daded fimpugnada, a parir dali, pelo

diretor da faculdade da Corte e que o Gabineteopasexigir das Faculdades “hum plano

" Chicago University, Brazilian Government Documeigifization Project, Ministerial Reporterd836.
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regular de estudos propriamente Cirtrgi¢asDeve ser ressaltado, no entanto, diante da
referida lei, caso fosse sancionada em 1832, amsndarante quatro anos, alunos do
tempo das Academias conseguiriam seus titulos aom formacdo incompleta, o que
poderia resultar, e 0 Gabinete ndo escondia @/ fatm “gravame [...] & Sociedade, e ao
Estado, se ndo houver sendo Doutores naquella crign]’’®. A ‘intelligencia”
correspondia, portanto, a uma impericia em poténcia

Contribuindo para o baixo nivel intelectual dosnals; por meio da reducao de
certas exigéncias, com uma redacdo que permitidespretacdo duvidosa de alguns
aspectos fixados, o Decreto de 1832 estabelecealmiente, um ordenado pouco
estimulante para os docentes das faculdades. Dmone®do que seus colegas do curso
de Direito, os Lentes de Medicina eram “pouco faemos”, de tal forma que, em 1835,
ja era possivel estabelecer uma relagdo entre $ai@ncimentos dos professores e a
formacéo deficiente dos alunos. Nao era possivel @amcentes exercer dedicacao
exclusiva, posto que os baixos salarios os obigas® exercicio da clinica, e a demanda
dessa ultima impedia “a assiduidade de suas cadaioaestudo profundo das matérias,
que ensinam, e de seguir de perto a ciéncia nas megressos”. A necessidade de
assegurar sua subsisténcia com outras atividad®®s, @ ensino, fazia dos Lentes,
portanto, faltosos, superficiais e ignorantes.

Nem foi possivel, também, assegurar uma praticraende envio de doutores a
Europa, responsaveis pela atualizacdo do conhetmrdarciéncia médica nas faculdades,

como previa o Decreto de 1832. Seis anos aposw@gcao, o Gabinete do Império se

S |bidem, 1836.
6 |dem.
7 Ibidem, 1837.
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queixava dos prazos expirados dos editais, aindaregonhecesse o0 desestimulo que a
quantia ofertada, aos meédicos, constituia. “[.aflos sabem que hum Medico”,
argumentava o ministro, “por pouco procurado qy&, mnha annualmente muito mais,
do que a mesquinha quantia de novecentos e sessiéméds: como esperar pois que por
ella alguem se sujeite &s obrigacdes impostas apecBvo Programma, e aos
incommodos das viageng®”

E certo que as escolas procuraram desenvolvetéggas para amenizar 0S custos
das viagens. A faculdade da Corte, por exemploveameu o Governo que o Edital fosse
co-extensivo a professores substitutos e Lentes igieressados no projeto, fossem
enviados para o exterior com o subsidio destinadis seus vencimentos como docentes.
A escola baiana, atenta a proposta, requeria a smssiucdd’. Em todo caso, no comeco
da década de 1840, as escolas tinham finalmengegoito enviar seus representdiifes
e 0 médico-viajante que partira da Corte, chegosnmea solicitar, com sucesso, uma
dilatacdo de sua estadia na Europa, “para melhderpesempenhar a sua comissao; e o
Governo, tendo ouvido a respectiva Faculd&de”

O esforco do gabinete ndo pbéde garantir, no entanws de dois anos de
investimento naquele tipo de atualizac&o cientifitm 1843, a pasta informava que “o
Governo se vio na necessidade de mandar Recolhkledos viajantes, e de reduzir
outras despezas, a fim de ndo exceder o crediimanmtente votado para esses

estabelecimento®

"8 Ibidem Reporters 1838.
9 |bidem, 1840.

8 |bidem, 1841.

8 |dem.

8 |bidem 1843.
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Também por falta de instrumentos, a formacdo ema,qease sua totalidade,
tedrica. Essa situacédo, os relatorios do Ministdadmpeério ndo deixaram de denunciar,
desde 1834: "[..] ndo é possivel que sem instrtme&h, esclarecia 0o ministro do
Império, “se facam as demonstracfes fisicas, gaBnianatbmicas, e cirlrgicas, que
devem acompanhar as lices te6rifasE advertia sobre as conseqiiéncias, ao asseverar
que a teoria, “sem tais demonstracdes, deixam geaspre o estudante na escuridao, e
sempre na impossibilidade de praticar aquilo, queea fez, nem viu fazet”

Uma lista de todos os instrumentos e demais ramterecessarios para um bom
aprendizado dos alunos foi apresentada pelo nonistn 1835. Ficava sabido, assim, que
faltava ,“adjacentes a tais estudos”— referind@seecessidade de complementacao do
ensino tedrico —, “como sejam laboratérios quimicgabinetes de fisica, hortos
botanicos, enfermarias contiguas, instrumentos emsilios operatorios, bibliotecas,

etc.'5,

Muito embora o ministro afirmasse ser aquelaidadé “circunstancial’,
caracteristico “da recém institucionalizacdo dasuliades®’, essa situacdo iria se
arrastar, mesmo com a insisténcia do ministro pdeto de que a medicina “ndo depende
somente do estudo teérico, mas precisa tambénétagit’.

A cada relatorio do Gabinete, a falta de instrumemas escolas de medicina —
precariamente sanada ora pelo Museu Nacional, @e generosidade dos Lentes das

matérias — era registrada, de modo cada vez meadita, a necessidade do Governo

onerar-se com as faculdades, como Unico meio donméavitar que de outra maneira se

8 Chicago University, Brazilian Government Documeigifization Project, Ministerial Reporterd834.
8 |dem.

% |dem.

% |bidem, 1835.

8 |dem.

% |bidem, 1836.
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frustrem em grande parte as diligéncias, e osfgacs feitos no intuito de promover a
instrucdo, e de dar ao Brakabeis[grifo meu] facultativos™.

Essa situagcédo se estenderia até depois de 184&d@a0o qual foram pensadas e
propostas varias solucdes, da parte dos ministressg sucediam na pasta do Império,
para garantir um funcionamento eficaz das facuklald¢o quase sempre significou uma
efetiva e essencial complementacdo das aulas deéciem a atividade experimental e
pratica da clinica. Era o que se fazia ao eliminamo ja indicado, a receita gasta com
médicos em viagem ao exterior, para reinvestir antig no custeio das necessidades
materiais das faculdad8sDestarte, o ensino pratico seguia, como relatavainistro,
“muito imperfeito™:

A [matéria] de fisica médica ndo pode ser bem dpsahada, por ndo

possuir o estabelecimento um s6 instrumento dmafiai de botanica, apesar
dos esfor¢os, e herborizagBes do seu professompnedta a utilidade, que

poderia prestar, se ali houvesse um horto botamiode ao menos se

cultivassem as plantas medicinais: a de partosppde compreende seus
fins sem uma clinica correspondente: da mesma farrda operacdes, e
aparelhos, por se acharem ja deteriorados os pasmsmentos, que ele

possui, devido a generosidade de alguns [Entes

Essa descricdo geral permite uma alternativa aréeitlustrada” sustentada por
Leduar Rocha sobre o percurso dos médicos dasakdadl820 a 1850 (ROCHA, 1962).
O autor toma como exemplo, na ocasido, um anurcieedda do livraligiene resumida
publicado noDiario de Pernambucala década de 1830. Esse livro, escrito por “José

Isidoro de Sa, Cirurgido do quinto batalhdo de daigs de primeira linha”, afirmava ser

8 |bidem, 1837.
% |hidem, 1843.
1 Ibidem, 1845.
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uma pequena sintese de “parte da medicina quedeapaeservar e curar as moléstias e
conservar a saude” (ROCHA, 1962, p. 13).

Trata-se de um andncio instigante quando se caasideis aspectos ali
misturados: operando a partir de uma estratégiaedah o anuncio que o livro
interessaria a “todos que amarem a sua saude gadrilia”; por outro lado, o valor
comercial do livro era reforcado em funcdo de stateto académico, ja que era “o Unico
impresso que esta no caso de servir a quem na Wéaadeédico-cirargica do Rio houver
frequentado a aula de Higiene e marcha escoladtiadmitida” (idem).

Ora, com os olhos ja viciados por exemplos tdo amies sobre a precariedade da
formacdo médica, na primeira metade do século deeemao sera possivel concordar
com a afirmacédo, sustentada por Rocha, sobre ocogeimhizacional que acdo médica
efetuava. Também ndo impressiona que a cadeinggime dispusesse somente de um
opusculo, que norteasse a formacao de seus ahemsa constatacdo de que, essa mesma
brochura assumisse um grau de generalidade tadegramponto de ser consumido por um
publico que, em matéria de medicina, possivelmeot¢inuaria leigo para o resto de suas
vidas.

As faculdades eram, portanto, probleméaticas em aspecto formativo.
Instituicbes pouco vantajosas para a docénciaréat-lhe, por muito tempo, gabinetes
para os estudos; perdurou, também, a auséncia p#goss para prelecbes e para a
dissecacao de cadaveres; faltavam instrumento®pamaticos e havia caréncia de livros;
seus professores e funcionarios eram mal renumer&#wa 0 governo, como insistirei
mais tarde, nunca pareceu interessante aumentardespesas com investimentos nas

faculdades. Preferia-se contratar substitutos enedida em que esses passassem a ser
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onerosos, podia-se recorrer ao uso de substitotosrérios, “a quem a lei garantisse, em
identidade de mérito, a preferéncia a quaisquerosutoncorrente aos lugares de
substitutos efetivos, que vagassémlsso explica porque os editais que as faculdades
publicavam nédo atrairam, durante muito tempo, éstados. Explica também, porque,
ainda em 1836, ndo havia uma cadeira cirirgicaidnaodo, algo que se efetivara
préximo & década de 1840

Explica, por fim, os usos que os epigramas faziammlédicos. As faculdades de
medicina figuravam como o comeco de um percursituo®nal. A precariedade com
gue as mesmas funcionaram, nas décadas de 183@erEd permitia a formacédo de
facultativos habeis e experientes, tornando a ifoerum fato tdo colado a pratica
médica, que 0s epigramas a quis endogena a pndydécina. E nesse movimento, as
pretensdes dos meédicos de instituir uma alopatigopawlizadora do mercado da saude se
viam comprometidas. Assim, ndo lhes era possivelbater, com tanta veeméncia, 0s
terapeutas que ndo fossem formados nas escolasadih. Bo menos, ndo a partir de um
argumento que os desautorizassem em fungcédo do a@menortes dos enfermos sob seus
cuidados, posto que, retomando o Senador Vascanhalera quem diga também que os

filhos dessas escolas tém feito 0 mesmo

2.2 Agendas e apropriacoes

N&o ha razdo para acreditar que a formacdo doxasdas décadas anteriores e mesmo

nos anos proximos aos chistes de 1829, fosse digertte do percurso até aqui descrito.

%2 |bidem, 1839.
% |bidem, 1837.
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Ao contrério, alguns historiadores que estudaraperodo descrevem, por vezes, um
quadro muito pior (SCHWARCZ, 1993; SANTOS FILHOATY”. De qualquer modo, as
apropriacoes politicas, indicadas naquelas anedatasessavam o incOmodo que certas
experiéncias causavam num determinado extrato cadsamle pernambucana, e que se
pode verificar antes e depois da década de 1820.

Incbmodo com o modo como a funcéo do padre seiexeo mercado da morte,
por exemplo. Pressente-se esse aspecto numa digean@ citada aquT (inta mortos se
enterraramOntem sé numa Capéfau 14 anda a epidemi@u anda o Doutor Vare)a
Deixando de lado as consideracfes sobre o tipmderigue o ato médico podia causar
— posto que matasse tanto quanto uma epidemia refegéncia aos enterros na Capela
indicava (além de uma atitude insalubre, diriamhiggenistas) que a simples atividade
médica acarretava no aumento dos honoréarios desdedes. De qualquer modo, outro
epigrama, da mesma série, ndo deixara duvidas sebaedirecédo

Varela cumprimentou/Certa vez a certo Cura,/Pdetexdo em um dia/Dez
ricos a sepultura/Reconheco (diz-lhe o Padre)/$ato @ tanto favor/Foram
dez, bem me recordo:/ Mercés do Senhor D3utor

A critica era, portanto, criteriosa. Reconheciatiomeédico uma acéo que levasse

as pessoas, em grande quantidade, a morte, madénaeartiendia que essa acao, acabava

% Sobre a formacdo médica na colbnia, Lilian MoBehwarcz assevera: “se 0 anacronismo e as
ineficiéncias do ensino médico portugués eram pederpode-se entdo imaginar a situacdo brasileira.
Impedida durante trezentos anos de fundar indiiégigle ensino superior, a Coldnia sofria com a fadt
pessoal especializado e de conhecimentos cietifitais atualizados” (SCHWARCZ, 1993, p.192). A
situacao nao foi diferente mesmo com o investimeBtdodo VI em instituicdes de ensino, j4 que,sape
das diferentes manobras, continuava precéria acSitudas academias. Do Rio partiam queixas reésrént
pouca assiduidade dos lentes e a falta de apai@lof material. J& na Bahia, onde a frequéncialaieos

foi incomparavelmente menor, o ensino néo foi r@ge eficiente. Por ocasido da Independéncia, por
exemplo, as aulas foram interrompidas, e ainda&20 &s licbes eram ministradas nos corredores ta Sa
Casa. A escola baiana vivia numa pobreza francdsc@am moveis nem utensilios para as aulas regtilare
(Id, p.195).

% APEJE,O Cruzeirq Epigramas, 14/09/1929.
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por se tornar um procedimento capaz de garantiorma&@ntabilidade para algumas
categorias profissionais, para o padre, em paatic@@uardadas as exageracdes proprias
de um chiste, como o0 agradecimento que o padrgedad meédicoréconhecd...], sou
grato a tanto favor a critica era bem fundamentada e demonstrava unineconento
preciso das engrenagens que moviam o mercado da mmiBrasil, coisa que se pode
asseverar quando esses chistes sdo analisadogia alguns estudos que descrevem o
funcionamento desse mercado. E assim que as andlibee a secularizacdo dos ritos
funebres no Brasil (REIS, 2000; SIAL, 2005) témoside grande utilidade para a
compreensao daquele fenémeno.

Algumas andlises procuram descrever @mdicbes de possibilidadeue
permitiram a forma como se lucrou, economicamenten a morte. Esses estudos
mapeiam, de saida, astudes diante da mortd o caso das pesquisas de Jo&o José Reis.
Identificando a sociedade oitocentista brasilema@ de estrutura tradicional, Reis aponta
para a percepcao oitocentista, sobre a continuidatie a vida e a morte, entre 0 espaco
dos vivos e o0 espaco dos mortos. Mas, longe ddifidan nessa aproximacdo uma falta
de temor da morte, Reis nota que tal proximidadeosstituia numa das formas de lidar
com o medo, sobretudo, quando a morte se manigessam aviso, sem preparacao,
repentina, tragica e, sobretudo, sem funeral etsepwadequados” (REIS, 2000, p. 74).

Essa proximidade, certamente, ndo era apreciadatogas os segmentos da
populagdo. Em particular, os médicos que, na dédadeB40, passaram a denunciar em
Pernambuco os inconvenientes para a salubridaddéicguue aquela espécie de
promiscuidade entre vivos e mortos causava. “At@cp® annos”, registrava o doutor

Joaquim d’Aquino Fonseca, presidente do recém laukiaConselho Geral de
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Salubridade Publica“os transportes dos cadaveres eréo feitos, seepe#o, a bragos de
homens, e em forma de procisséo; e ainda hoje Y E&&ncontrdo enterros semelhantes,
que percorrem as ruas da Cidade f°.]JAntes daquele presidente, em 184%oaiedade
de Medicina de Pernambudusistia no mesmo porto

De qualqguer modo, uma boa parte da populacao itsradser necessario operar
formas de bem morreComo forma de lidar com o temor, certamente, raggém por
que para muitos brasileiros era vantajoso cuidarndortos. Era crenca comum que lhes
proporcionando uma partida adequada, eles fosspares de interceder pelos vivos. E
de se notar que o cuidado com os mortos tratav@pseas de uma das etapas que
envolviam obem morrer Implicava, de partida, erfformas de bem vive— formas
marcadas pelos critérios da fé catdlica. A boa enset manifestava, também, no cuidado
com o moribundo (conceder-lhe, principalmente, orasaento da extrema-ung¢éo), na
exigéncia, ainda, de cuidado de seu corpo (querideser lavado, os cabelos, a barba e as
unhas aparados, e vestido em algum tipo de moytdiaacordo com a condicdo do
defunto). E, finalmente, na execucdo de todostaaisi funerarios (missas, vigilias) que
garantissem uma passagem catdlica e feliz pareno al

Na esteira das pesquisas que Philippe Aries edViidbvelle desenvolveram sobre
a morte na Europa, Jodo José Reis classificoucesdado com os mortos como parte
integrante de uma visédo pré-liberal da morte; unmate barroca “marcada por uma
extraordinaria mobilizacdo ritual, coerente com watolicismo que enfatizava as

manifestacdes exteriores de religiosidade, a pompayrocissdes festivas, a decoracao

% APEJE, Collecdo dos Trabalhos do Conselho Geral de Safislse Publica da Provincia de
Pernambucp1845.
% Annaes de Medicina Pernambucamiscurso. Ano I, N° 11, 1843.
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elaborada dos templos”. (REIS, 2000, p.91). Um licegmo ja muito influenciado,
certamente, pela cultura africana, como indica eesmdade de um funeral coletivo,
afastando, por assim dizer, o siléncio — dai o lpdae Carpideiras; “entre os africanos,
por exemplo,”, afirma Reis, “a morte silenciosa @rea ma morte" (REIS, 2000, p. 105).

Claro, ainda ai ndo havia, certamente, unanimidaddoutor Aquino da Fonseca,
presidente do Conselho Geral de Salubridade Pul#imal845, fazia notar, na mesma
ocasiao em que chamava a atencéo sobre o riscon d®ntato tdo direto entre vivos e
mortos, outras preocupacodes, escondidas sobreieagém religiosa, para que os enterros
ocorressem daquela forma. Insistia na forma decfgséo”, que tomavam o0s enterros,
acontecendo geralmente a noite, o que obrigavafazse uso de “tochas, ou archotes
acesos”. Registrava, como muitos cronistas e asitia cultura, o espaco largo para as
“encomendacg0des recitadas em altas vozes”, comcetarfitodo este apparato faustoso, e
que deveria cessar com a vida”. Aquino da Fongediaadva, assim, o problema do status
social que investia, atravessava e motivava tgo@oesso funerario.

Para muitos ndo é a salvacdo da alma que se dewveleit em primeiro
lugar ; isso é cousa mui secundaria : 0 que seupo€ desenrolar a
opuléncia ; 0 que se deseja é mostrar aos viveso quorto era ric.

Nao se tratava, para Aquino da Fonseca, de negaotavacdo religiosa dos
enterros, mas de esclarecer que neles, a espd#dal ocupava um plano recuado,
deixando, dessa forma, que a dimensdo econbmica as epercussdes sociais dai
decorrentes — dos mortos e dos seus Vvivos assunesge protagonismo. Era verdade,

por exemplo, que alguns provincianos estivessemtaseque 0s enterros noturnos, em

% APEJE, Collecdo dos Trabalhos do Conselho Geral de Saflate Publica da Provincia de
Pernambucp1845.
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forma de procissdo, pela lentiddo que o deslocameat cadaver sofria, fossem
prejudiciais & saude individual e coletiva. Aquidiazia, ainda, existir fiéis que teriam
mesmo até “prazer” na adocdo de préticas funelwesad, mas era também verdade que
“por temor do dedo popular néo praticdo aquille quitos desejarido fazét”

O doutor Aquino da Fonseca parecia indicar, pastamtatolicismo popular como
depositario daquele tipo de relacdo com os enteffostudo, a percepcdo do doutor
Fonseca sobre as dimensfes de sociabilidade, qywdviem a morte na provincia de
Pernambuco, pode ser considerada tardia. Lopes Gaezg anos antes, indicava a
longevidade da critica: “ha muitos seculos, quasda clama, que a Igreja se queixa, que
os Fil6zofos escrevem contra a louca vaidade dosrBes'{GAMA, 1983, s/p) Afirmacao
estratégica que estabelecia um acordo entre orgnivacional e o poder eclesiastico,
contra certa forma popular de vivéncia religiossseEaspecto parecia crucial, posto que,
para o Carapuceiro, ndo era possivel confundigiosidade com Religido: a esta
pertenciam as almas, e era ela quem fazia de todw Um “abuso” expressamente
condenavel (Ibidem).

Assim, a consciéncia de uma espécie de controdgalsque permitisse a
continuidade do luxo e da vaidade, que o doutorimua Fonseca se referia, era
antecipado em Lopes Gama. J& para sua época eiagbancontrar “muita gente [...]
persuadida, que deixando de fazer exequias sungt@as seus finados, escandaliza n[0]
publico, e d& quebra na sua pessoa” (idem). Umrdlirgpie ndo oferecesse mostras

publicas de certo poder econémico podia, por exengVar seu morto a ser confundido

% 1dem.
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com um escravo. A questdo era que, na praticaareuina confusdo desta natureza
sensibilizava as familias mais ricas, mas tambéamlag menos remediadas.
Quantas vezes huma Senhora; carregada de filaspendde nas exequias
de seu marido todo o dinheirinho, que ha em campeeha trastes de ouro,
e prata, e além da dispeza da molestia de seuatefdita por tal modo
arruinada, que no outro dia nad tem com que mangdétanda, & taberna, e
ao assogue, e 0s meninos a berrarem de fome? (GAS8S, s/p)

Além do dilema moral que o doutor Aquino,, antele depadre Carapuceiro, iria
atacar, o luxo dos enterros concorria, em muitegos;apara uma pauperizacdo das
familias (ja que ficasspor tal modo arruinada N&o era possivel, no contexto que o
padre apresentava, cumprir com as exigéncias fascde um funeral e manter, nos dias
subsequentes, o equilibrio orcamentario capaz deilizar a manutencdo do lar, de
garantir a subsisténcia familiagque no outro dia nao tem com que mande a quitaada,
taberna, e ao assogue, e 0s meninos a berrarenordd.fE que asatitudes diante da
morte e a fabricacdo da®rmas de bem morreencontravam seu suporte num “esfor¢o
coletivo”, permitindo, assim, que determinados iggdbnais pudessem tomarnaorte
como negOcidREIS, 2000, p.100).

E preciso registrar que a andlise do process®ddasizacdo da morte no Brasil
oitocentista, que até aqui descrevi, estava irdatdssem compreender a mais perturbadora
reacdo contra a instalacdo de cemitérios publieopravincia baiana. Conhecida como
Cemiteradaenvolveu varias instituicdes ligadas a Igreja Fagipalmente as Irmandades
— e diversos profissionais que atuavam direta diratamente no mercado da morte, em
Salvador. Uma das condicbes de possibilidade daguelolta popular residia na

percepcdo de que “a concretizacdo desse planomeacava um tipo especifico de

comportamento diante da morte, teria também impliea econdmicas para
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consumidores, profissionais e instituicbes envalsido mercado funerario” (ibidem, p.
228).

O elenco dos profissionais envolvidos naquele atgrera respeitavel: “coveiros,
pedreiros, carpinteiros, armadores, campeiroi@s, comerciantes de tecidos, alfaiates,
musicos, padres, frades, sacristos, sineirostnjidAbarcava, também, outros atores e
instituicbes como carpideiras que “em se |hes ddmgios tantos reis, perante hum
defunto, que parese que se funde a cqd@XMA, 1983, s/p) e as Santas Casas de
Misericordia que, como ja indiquei, contavam comodos meios de renda, o aluguel de
caixded® pratica que, adianto, sera condenada Peluselho de Salubridade Publica

E possivel retomar os chistes, agora, para ermonéste mercado funerario, o
alvo de suas quadras: do universo de profissi@uasdinamizavam a economia da morte,
era o padre, sem dldvida, o mais visado pelas agitie 1829 e das décadas que se
seguiram. Isso é compreensivel quando se sabeugu Inmandade como a do Rosério,
em Salvador, montante gasto com as missas rezalas padres, chegavam a somar
quinze por cento de suas despesas (REIS, 200®)p@2@mparando este aspecto com 0s
demais dispéndios que se podia ter em torno dasdis) Reis notou que se tratava do
produto mais caro, chegando mesmo a constituintsefr cento do que se gastava com
0s enterros e capaz de cobrir, no caso dos frad€savento de Sdo Francisco, na mesma
cidade, trinta e cinco por cento de suas despesasuabsisténcidd p.232).

E certo, também, que a exigéncia quieoa mortefazia, de missas e de outros
servicos sacerdotais, podia beneficiar outros gsmhais além do padre, como o0s

escrivaes e corregedores. Ora, 0 numero e o vatomissas eram fixados em testamentos

199 chjcago University, Brazilian Government Documeigifization Project, Ministerial Reporterd 837.
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e registrados por esses profissionais, coisa qae [fermitia fazer uso de certos
procedimentos capazes de |Ihes auferir lucro:

ha escrivaes, e Corregedores que tem dicto maisasjislo que a mais
numerosa Comunidade de Frades, em muitos annoggdtamenteiros de
consciéncia tad Anjelica, que se o defunto deixagxo 128%000 rs para
oito capellas de Missas & esmola de 320 rs. caua;elle, que he pontual,
manda-se dizer em Lisboa & rasad de 120 rs., quevemar a quantia de
483 rs.; e mette em si 80$ que fica pro labore (BANB83, S/P)

Era possivel lucrar com a morte para além das asiss outros produtos
sacerdotais, relacionados diretamente com as fodealsem morrer. Sabe-se que, até
1845, quando um individuo morria, o procedimentoesséario para enterra-lo estava
praticamente concentrado e dirigido pela figurgddre: aquele que se responsabilizasse
pelo enterro, denunciava em relatorioConselho de Salubridade Publjc&ira uma
licenca para que o Sacristdo possa receber o cadaecdeve ser sepultado e esse que sO
tem a obrigacdo de dar, mediante certa quantiapguegs vezes € marcada ao arbitrio
[...]*°% Tudo concorria, portanto, para uma convergénmieniente entrato médicoe
ato sacerdotal Convergéncia que fazia da morte um negécio, @ éss dois sentidos:
Primeiro, a morte era um negécio médico, ja queelgaguem a provocava; segundo, a

morte figurava também como negocio sacerdotal,opgseé os padres engordavam seus

lucros, enterrando os mortos.

A conexdo entre os epigramas e os relatorios daéstéiio do Império, operada pela
descricdo, permite o credenciamento dos epigranmaso cdocumento histérico e

socioldgico, ao demonstrar a ndo arbitrariedadesdos chistes contra os médicos a partir

191 APEJE, Collecdo dos Trabalhos do Conselho Geral de Sadlante Publica da Provincia de
Pernambucp1845
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das informacdes sobre o percurso de formacdo pi@iil daquela categoria, dispostas
naqueles relatorios. Trata-se, na verdade, daepeesio de duas formas distintas, em
termos estilisticos e funcionais, de um diagnéstmare os médicos e que, numa e noutra
série, apontava para a sua impericia, real e/@npiai.

Diagnosticar, no entanto, ndo era a Unica atividge epigramas e relatorios
exerciam sobre os médicos. Se for mantida em nopreesses registros eram produzidos
em lugares e instancias que possuiam uma agend&gyolorna-se possivel mapear,
nesses registros, as apropriacdes que faziam @o eata pratica médica, como um dos
elementos dinamizadores da mecanica do poder, oes&es registros sao,
simultaneamente, produto e agéncia.

Tem-se entdo que, na primeira metade do séculmoezeos médicos ndo eram
considerados como um elemento capaz de trapeogressoe acivilizacdopara o pais,
ainda que fossem utilizados, como se ver4, petagedies do Império, como uma espécie
de agentes da administracdo. Os médicos eram gdgaelas instancias formadoras de
opinido, como inbeis, imperitos, danosos, letdissmo as descricbes dos ministros ndo
sugerem nada mais acalentador do que os chistemados deD Cruzeiro O Unico
progresso que o médico aparecia ligado, nesse, mirgelaoprogresso da doenca e dos
consequentes efeitos dela decorrentes

Nesse contexto, é dificil sustentar umfensiva médicacomo fazem alguns
autores (PIMENTA, 2004; MIRANDA, 2001), ou afirmaomo faz Gilberto Freyre, que
a resisténcia singular que medicina alopatica safeeprovincia pernambucana, possa se
explicar a partir da tradicdo de uma populacgéo lgismpente mais apegada aos terapeutas

populares. Certamente, ndo seria perda de tempisaar@orque a tradicdo é invocada e
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preferida em momentos criticos, como o foi duranégnbate entre médicos e curandeiros
pernambucanos, por exemplo. Mas é necessario pansanmdicdoes em que se produz a
valoracdo dos elementos exdgenos a tradicdo, @jgdam os individuos a reafirmarem

sua escolha. Em Pernambuco, entre 1820 e 1850ssévpbafirmar que a escolha pela
tradicdo se dava por um fato flagrante e escaratfliz os médicos matavam. N&ao havia,
efetivamente, vantagem alguma em escolher diferBnteuma trajetéria que so reforcava
a sua impericia, o ato médico, naquelas décadgmdaia mesmo figurar as expensas do

doutor Varela.
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CAPITULO Il

Que vastissimo campo

A compreensao sobre a necessidade que "pesscashastia Arte formassem justa e
adequada idea [...] sobre a medicihaue os médicos reunidos, a partir de 1841, em
torno daSociedade Pernambucana de Medic{8MP) passaram a demonstrar, acusa
uma percepcao coincidente com a que se pode obsesahistes de 1829 sobre a
atividade médica na provincia pernambucana. O gmé&ndnimo do primeiro nimero
do Annaes de Medicina Pernambuca@MP), periddico que, entre 1842 e 1844, ir4
publicizar as atividades daquessociacap enfrentou a questdo diretamente: a
medicina, até ali, “jazia no estéril e acanhadm,sqlue lhe circunscrevia a pratica
taciturna de cada médico isolado [%.]JNa atividade de cada pratico se podia notar a
auséncia de um procedimento cientifico, posto qué® “se observava como era de
mister; ndo se compilavam os fatos; a vida do fatub parece que tinha outro
objeto, que Ihe absorvia a atencio”

Num estado de coisas, como o descrito, era pna¢icte impossivel atestar a

utilidade da medicina para o pais (leia-se Pernanjbira necessario, portanto, junto

! Annaes de Medicina Pernambucafaoémio. Ano |, n° |, 1842.
2 1dem.
3 1dem.

119



aos objetivos marcados nos dois primeiros artignsestatuto da recém formada
Sociedaddpromover nesta Provincia, os progressos da medi@rde todos 0s ramos
das ciéncias médic&dar a classe médica a posicao que Ihe e assinatianmbreza
de sua profissd8, comunicar a um publico ndo especializado em reios “mui
rapidos e consideraveis progressos na ciéhcidécessario, também, mostrar as
credenciais, firmar sua autoridade: “[...] de mgde interpondo agora uma reuniao de
Medicos, que exercem todos na zona torrida o pessud competente authoridade,
contribuira para a deciséao de pontos até aqui deeglna ciencia, adquirindo, e dando
& terra onde se estabeleceo, merecido rerforivigis que isso, era preciso indicar a
natureza e o alcance da ciéncia médica e elabarar gssa medicina sua carta de

intencao politica.

* Ibidem, Estatutos. Ano |, n° |, 1842.

® Nao foi possivel medir o grau de circulacdo demaesentre os leigos. Seus editores ndo se
preocuparam ao menos em indicar a tiragem de aatdaro. Leduar Assis Rocha, autor da introducéo
que compde a reedigdo do periédico em 1977, infameaos primeiros quatro nimeros custavam 800
réis; enquanto que dois Ultimos foram comerciabzad 500, valor que se estendeu, retroativamente,
aos demais. Isso deve indicar uma estratégia parai@ difusdo do jornal. Seja qual for a incidanci
dosAnnaegunto a populacéo, é certo que alguns de sewsdsindo o consumiam passivamente. Numa
polémica sobre a incidéncia de cancro uterino nalbieres pernambucanas, e que fora protagonizada
por José Joaquim de Morais Sarmento e Joaquim déenéd-onseca, ambos médicos e membros da
Sociedadale Medicina o Ultimo comenta em nota de rodapé: “ja haviaesasipto isso quando uma
senhora Pernambucana, que daqui se acha ausamehawja lido o Relatério do senhor Dr. Sarmento
no ponto em que trata das affeccdes cancerosasedm &l suas causas, nos escreveu, enviando-nos
algumas reflex@es a cerca do pretendido desenvehtondessas affec¢des, que ndo nos parecem muito
destituidas de fundamento”. Na resposta que Saonakrige a Fonseca evidencia-se, a seu turno, os
efeitos da leitura do periddico: “um Collega noksopouco chegado do Rio de Janeiro me disse que
illudida pelo artigo do nosso ilustre censor umahsea se negara a applicagdes de bichas no collo
uterino, que elle julgava necessérias [...]". Ssb@penas, portanto, que circulava, formava opiaido
permitia a interag&o entre leitores e membroSaziedade OsAnnaeseram lidos ainda por Jeronymo
Martiniano Figueira de Mello, autor dénsaio sobre a estatistica civil e politica da prmia da
PernambucoNessa obra as observagbes metroldgicas dos dsuerpa, Moraes Sarmento e Loudon,
sdo incorporadas aBnsaig como também a relacdo que os médicosSdeiedadefaziam entre as
regularidades encontradas nessas observac8esadéasiag reinantes.

® Annaes da Medicina Pernambucaielatério. Ano I, N° 111, 1843.
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3.1 De todas as ciéncias a mais social

O Dr. Antonio Peregrino Maciel Monteiro, em seunmiro discurso na qualidade de
presidente d&&MP, afirmava que, de todas as ciéncias, a medicineosstituia na
mais social. A mais social,porque fazendo do horfesse mais nobre elemento da
sociedade”, seu objeto e matéria, o fazia considerando-compreendendo-o “em
suas mais importantes e mais amplas relaloEsdm assinalados, portanto, 0 homem
e sua doenca numa dimens@ologica(ROSEN, 1979; FREYRE, 1983). A medicina
era a mais social das ciéncias, também, em fung@oessuposto sobre “a necessidade
rigorosa de aquinhoar largamente a medicina netigtéo da influéncia social”

Este ultimo aspecto foi desdobrado pelo prépriocidlaMonteiro. Por
influéncia social,deveria se entender a necessidade de recorrer imaed...]
guando se trata de estabelecer direitos, ou sagendg se tem por fim determinar os
deveres™. Esse papel, a um s6 tempo juridico e normatiestytado para a medicina,
era operado a partir de uma relacao estabelectdaexercicio dos direitos e deveres
sociais e funcionamento organicalos individuos. Para Maciel Monteiro, era "[..]
evidente que todas as consideracfes relativas a@itaitos e obrigacdes entram nos
fendmenos phisyolégicos, que fazem o objeto delesia medicind™.

Esse aspecto ja indicava, adianto, o tipo de comigso que a medicina
buscou estabelecer com a Ordem ou, mais precisejream o0 “poder social”. A este
competia,

[...] para prevencao dos attentados feitos aostaireos Membros da
Associagao a faculdade de punir, ou mais exactanuEnpenalizar, e ao
estabelecimento da penalidade ligando-se o estueikame de huma

" Ibidem Discurso. Ano |, n° |, 1842,
8 1dem.
® Annaes de Medicina Pernambucamiscurso. Ano |, n° |, 1842.
10
Idem.
idem.
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multiddo de circunstancias physioldgicas da mampartancia e valor;
€ evidente a participacdo da Medicina em o Diretoni@al, e na
organizacao geral das Leis pertaes
Elaboracdo bastante moderna, ndo somente do papehedlicina como
também do proprio funcionamento da pratica juridida perspectiva da ciéncia,
tratava-se de prestar uma intervencdo essencialgaaantir a finalidade da justica.
Joaquim de Aquino Fonseca, membro SlélP, relatava, logo quando assumiu a
presidéncia doConselho Geral de Salubridade Publi¢€ GSP) da Provincia de
Pernambuco, em 1845, um caso policial, em Paris,opasido da morte de uma
cantora de Opera, e que ilustra vivamente a verdadese queria na assertiva do Dr.
Monteiro. Tendo a mesma
[...] morrido depois de alguns dias de horriveffrisoentos do ventre, e
havendo sido enterrada, sem que a pessba que examicadaver se
tivesse informado sufficientemente das causas deaemdeu taes
suspeitas de envenenamento, que obrigardo a pali€arseguir os
pretendidos culpados, e prende-los; e sem 0 exameioso feito pelo
meu illustre Professor o Decano da Faculdade de,Rdr. Orfila, que
demonstrou que a morte era resultado de um esteangoto com
grangena dos intestinos, tdo bem conhecida, e xgleeea idea de
envenenamento, o cutello da guilhotina, que em daraaempre cahe

sobre as cabecas dos malvados, teria dessa vep calire cabecas de
innocentes?

Ademais, € preciso notar que, junto ao nexo guerecia medicae oexercicio
efetivo da justicap presidente d€GSPprocurava estabelecer, a partir da producédo de
uma exageracao em torno da experiéncia juridicedsa ¢ cuttelo da guilhotina que
em Franca sempre cahe sobre as cabecas dos majyadosanone capaz de implicar
intimamente a pratica médica com a realidade saxipblitica da provincia. Essa
exageracao ndo cessara de recolher e reunir exeraplye a alegada disparidade

entre a justica francesa e a do pais, ou aindecaagda policia parisiense, “sem

12

Idem.
13 Collecdo dos Trabalhos do Conselho Geral de Satfistte Publica da Provincia de Pernambuco
1845.
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contradicgéo, a mais vigilante, que nos offerecertempos modernd¥” e a “policia
imperfeita, que existe entre nd3"Era necessario a policia de ca ser mais diligente
posto que “nada é mais facil do que o assassimo@athar sua victma até a sepultura,
onde também fica sepultado o seu crithe”

Em todo caso, os efeitos praticos da exageracasenfiperam esperar, e ja nos
primeiros relatérios, que o presidente @onselhodirigia a presidéncia da Provincia,
ficava sabido que os facultativos ali lotados “s&ntmostrado solicitos no
cumprimento de seus deveres, e continudo a prEstans exames meédico-legaes
requeridos pelas Autoridades Publicas, e os teim dem todo o cuidado e zelo, a fim
de que a verdade seja patenteada, e a justicaezsdts’. Para que essa atividade se
tornasse efetivamente regular foi preciso, em pseteularizar os ritos funebres (REIS,
1991; SIAL, 2005) e envolver a morte num proceditbdrurocratico. Eis o protocolo:

a)Fabricar identificacéo Seria preciso, a partir de entdo e da parte éenqu
guer que se apresente responsavel pelo “inhumalgicadaver, prestar informacdes
capazes de se fazer conhecer, para as autoridacE®m perdida identidade civil do
morto. Com esse fim, o responsavel deveria preenehencaminhar, ao agente
policial, uma peticdo (ressaltava-se a preferédeiajue o responsavel fosse algum

parente do morto) “em que devera declarar o nommome do individuo, idade,

1dem.

% 1dem.

®1dem.

" Collecdo dos Trabalhos do Conselho Geral de Safistte Publica da Provincia de Pernambuco
1845. Gostaria de reforcar que os procedimentoscogdtegais eram feito quase que exclusivamente
pelo Conselho No relatério do dltimo trimestre de 1845 o érgdfmrmava ao presidente da Provincia
que os “Membros do Conselho se tem visto sobregadas de trabalhos com esses exames pela
supposigdo, em que achdo muitos Facultativos dddide de que a elles ndo compete fazer os ditos
exames, julgando-os attribuicdes exclusivas dos besndeste Conselho; e assim ordinariamente a
elles se negdo, apezar de parecer terminante a Ba?2%Art. 8°. Da Lei Provincial N.° 143". A
emparedada da Rua Nova, romance de Joaquim Maneei@aVilela ambientado na década de 1860
em Recife, questiona a impericia que podia enva@sses exames: um corpo, examinado depois de uma
semana de enterrado, quase volta a cova sem quesénpade indicios sejam percebidos. E muito
embora se diga que “os peritos procediam a um examacioso”, o mérito da descoberta de tais
indicios cabe a um curioso que fazia as vezestivdeparticular (CARNEIRO VILELA, 1984).
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gualidade, estado, profissédo, casa de sua moeadiandar, se for sobrado, bairro, rua,
ndmero, hora, dia, mez, e anno em que expirou ividhe”*®. Dados pessoais (cor da
pele, se casado ou solteiro), profissionais, e regdecompleto. Tratava-se, portanto,
de um dispositivo de estriamento, de uma vida quega@u a seu termo, que esse
documento inicial fazia funcionar.

b) Ampliar os atores, determinar subordinacol§io era mais possivel que o
sacristdo ou o vigario continuassem 0s responsaygse que exclusivos, na opinido
de Aquino da Fonseca, pelos enterros. “Ninguenestath”, argumentava o médico,
“que o Vigario ou Prioste é pessda competente \gaificar a morte de um individuo
para quem se pede licenca de enterramento”, postd[q.] além de incompetente,
por ndo ser authoridade civil, ndo podia garan8oeiedade™. Juntar-se-ia ao agente
eclesiastico, para subordina-lo, o subdelegadog(@iquer outro agente policial do
distrito), o facultativo (ou o médico da cidade easo de “duvida, suspeita ou
denuncia”), e os meédicos @onselho

¢) Produzir documentacad_hamar-se-ia um enterro clinicamente conduzido,
aguele que, ao final, se pudesse recolher ymetcdo (“escripta segundo o
regulamento®), umcertificado(proveniente do facultativo ou médico da cidadelou
préprio Conselhy, um mandado de inhumacao (expedido pela autarigaticial) e,
apos o enterro, um recibo (sob a responsabilidadednte eclesiastico ou do “guarda
das sepulturas). Cada um desses documentos, pestoselacdo, ecoam as
informagdes dos registros que lhe precede, ao mésmoo em que lhes acresce ou
Ihes subtrai dados. O certificado do facultativobéigado a conservar os dados que

singularizam, numa perspectiva civil, 0 cadaveragangularizar, por sua vezcausa

18 1dem.
¥ 1dem.
2 1dem.

124



mortis. Todos esses elementos, e ndo somente a peticéerjade ser “escriptos
segundo o regulamenfd” O jogo da documentacéo revela os atores respeisgaaia
burocracia da morte e seus lugares no process@anio-os capazes de responder em
situacao de procedimento irregular.

d) Centralizar informacbéesE provavel que cada instituicdo (delegacias e
outras instancias publicas, igrejas, irmandadesdleida neste novo procedimento,
guardasse copias dos documentos que produzissemo. iBesmo, € que €GSP
granjeava para si, a funcédo de grande arquivo.gexajia, aos agentes e instancias
envolvidas, que, “terminado todo este processanasmo dia, ou no immediato ao
mais tardar, a pessoa encarregada do enterramenégaa ao Agente Policial todos
0S papeis, que ao enterramento se referirem, eemiveservido, aos quais serao
remettidos ao Conselho Geral de Salubridade, oivdedb archivados [..J*. Essa
centralizacdo fazia d€GSP o uUnico 6rgdo credenciado a emitir certiddes, apos
processo concluido. O que se operava, assim, emnstrucdo de uma burocracia
meédica, de um procedimento administrativo, sobrieedmenos que se queriam sob a
ingeréncia meédica.

E preciso considerar que essa animagdo de umaacbiimocratica, em torno
da morte, constituia-se a partir de um juizo ajtipor parte dos médicos que
compunham cCGSR sobre a cultura funeraria pernambucana. Insomevantes de
tudo, a particularidade da Provincia, dentro de wpr@blematica mais geral: "é
verdade que em todos 0s paizes 0s enterros sams fegguindo o0s costumes

particulares de cada povo, e que costumes enveterado difficilimos de

2L O Conselhoapresentara, ainda naquele primeiro trimestre tiveades, os modelos de peticéo,
certificado, mandado e recibo de inhumacéo. Idem.
2 dem.
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desarraigar™. As préticas flinebres em Pernambuco seguiam, npojtam curso
singular, mas indicavam, ao mesmo tempo, uma rgeral e os efeitos (funestos)
dessa mesma regra. Afirmavam, em seguida, outraceato geral, agora sobre a
tensdo que se podia observar, em determinadasagjlentre as praticas funebres e
projetos de civilizacdo, bem como o papel das mtsad juridicas na resolucdo deste
tipo de litigio: “também € verdade que costumesipErsos devem ser reprimidos, e
gue os povos mais civilizados tem deixado certasucoes, ou porque tem conhecido
gue sdo maos, e perniciosos, ou porque leis sevemassido criadas para sua
repressad™.

Acontece que sentencas tais comostumes inveterados e dificilimos de
desarraigar,ou aindaos povos mais civilizados tém deixado certos caguypodem
ser encontrados na regido discursiva a que perterm® enunciados do padre
Carapuceiro, mais de dez anos antes, soluo nos enterros, e exéquiddas seja
como for, as criticas do padre e as do médico pmEsSEem comum O projeto
civilizatério que lhe motivava. Elas, contudo, réfontavam a mesma coisa e nao
enxergavam, agindo na cultura, o mesmo @aCarapuceiraisolava a “louca vaidade
dos funeraes”, espécie de degenerescéncia edpritiearebatimento social

Quantas vezes huma Senhora; carregada de filhapentde nas
exequias de seu marido todo o dinheirinho, quenh&a&za, empenha
trastes de ouro, e prata, e além da dispeza dastiaote seu defuncto,
fica por tal modo arruinada, que no outro dia read tom que mande a
quitanda, a taberna, e ao assogue, e 0s meninegadm de fome?
(GAMA, 1983, s/p)

Os médicos d&€GSPestavam, a seu turno, persuadidos pela insaluerigae

a pratica dos enterros mantinha e intensificava.

Z1dem.

2 1dem.
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os lugares em que ellas (as inhumagdes) se fazerdewviem occupar
menos a attencdo policial’, posto que, "uma porgho terra,
empregnada de particulas animaes semi-decompastgege se acha
exposta em uma Igreja a evaporacdo, deve espathathmosfera
miasmas perniciosos a satide
O que fazia dos enterros uma cultura condenavaNasissentado, dessa forma,
num suporte fisico e entre coisas fisitas cadaver, sua relagdo enquanto corpo
morto, com a economia dos corpos Vvivos, estes tomadguanto individuos ou como
uma coletividade. Enterrados nas catacumbas, anesicdo dos mortos fazia com
gue aqueles depositos desprendessem “[...] chefieato, que pode influir bastante
sobre a satde publicd” e antes que fossem ali depositados, os corpos @eixados
expostos ao ar, durante dias. Em seu trajeto pdlde até o local de enterro,
“algumas vezes dos cadaveres escorrem liquidosmprdos, e vao cahindo por todo
0 caminho, e por algum tempo devem ficar expostega@oracédo, d'onde resultardo
exhalacGes putridas, perniciosas aos habitantedugeses por onde passdo esses
corpos®®. Essas praticas flnebres, lidas como patologidtirais, capazes de

modificar a fisiologia dos individuos, foram diagtioadas pel@GSR que passou a

receitar:

% |dem.

% Refiro-me especificamente ao problema dos entemssprovincia de Pernambuco enfrentados
efetivamente pelo Conselho Geral de Salubridaddidallisso ndo significa que eu queira afirmar que
os outsidersda profissdo médica ndo mostrassem percepcdeésaslisobre determinados problemas
culturais; a desenvoltura com que o padre Caramicgava conexdes entre assertivas clinicas areult

€ exemplar. Quanto ao uso de argumentos estranpoxigsdo usados por médicos, Jodo José Reis
recolheu uma fala bem interessante da Sociedaltedigina no Rio de Janeiro (SMRJ), por ocasido da
tensdo entre a cultura fanebre carioca e as psatialubres para essa mesma cultura que aqueles
médicos desejavam instaurar: “E sem duvida lastnmpse na habitacdo da Divindade, onde corre
perene fonte da saude espiritual, nés a encontreercada de germens da doenca e da morte!” (apud
REIS, 1991:261). José Eustaquio Gomes, vice-pnesdia Sociedade de Medicina de Pernambuco em
1843, assinalava opinido semelhante: “A Caza desDeGaza de Oracdo se torna assim uma morada de
horror, aonde em vez de aspirar-se fragrancia @enas e puro incenso, aspira-se mephiticas
exhalagBes”. Para &ociedade“ndo se compadece com o respeito e adoracio eygmos tributar a
Divindade, encher os Templos com o0s restos podeesodsa miseravel humanidadeAnnaes de
Medicina Pernambucan®iscurso. Ano |, N° II, 1843.

" Collegao dos Trabalhos do Conselho Geral de Satlstnte PUblica da Provincia de Pernambuco
1845.

2 |dem.
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a) Regulacéo das sepultura® CGSPdiscriminou trés tipos de sepultura: as de
lugar na terra (covas), as “de muro em forma deadoh (catacumbady, e as
subterraneas (carneiros). Expedia-se, para as rgsamo regulacdes gerais, com
funcbes de estriamento, quanto normatizacées dispsci No primeiro caso,
recomendava-se “que todas as sepulturas sejao adasertendo cada Sacristdo, ou
guarda dos ligares de inhumacfes obrigacdo de teanaet Agente Policial para ser
transmitido ao Conselho de Salubridade Publica tafegdo de todas as sepulturas, e
suas classificac6®s Quanto as normatizacdes especificas, definiagee “as
catacumbas sejao feixadas por um muro feito desijd’alvenaria [...]/que a terra das
covas seja renovada de quatro em quatro annod. [Ebsas sepulturas eram
determinadas, ainda, em funcédo de seu espaco {tgieoas covas sejao de cinco a
seis pés de profundidade, e dous a trés de lafgyrda qualidade dos seus salées
(bem espacosos, e arejajlos através das condi¢cdes exigidas para que segmilt
fossem abertass¢ ndo em presenca de parentes, e das pessoasiauesyipor
elles®. A regulacdo deveria instaurar uma pratica fieetle natureza salubre,
preventiva e, acaso dali decorresse um mal, suasasgpudessem ser facilmente
identificadas, e o mal, prontamente, neutralizado.

b) Regulacdo do tempdsobre as covas, catacumbas e carneiroBSG8P
prescrevia “que nenhuma sepultura [...] possa Bertaa sem que nellas tenh&o os
cadaveres passado o tempo prescripto, e precedkeeloca da Authoridade
Policial”™**. Fora fixado um repouso de dois anos, para osvesek enterrados em

catacumbas, e um ano e seis meses, para aqueldsdep em covas. O tempo era

2 1dem.
30 1dem.
31 1dem.
32 1dem.
3 1dem.
3 1dem.
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maior, nos dois casos, para 0s mortos por epidemi@ontagio, “devendo [...] passar
mais seis mezes, além do tempo prescripta@@ontrolava-se, também, o prazo para
gue as sepulturas fossem abertas, a espera de woncadaver, respeitando suas
especificidades, que ficavam indicadas. Era assis @CGSP determinava “que
nenhuma catacumba seja aberta na occasido em qoe s@ quer depositar outro
cadaver; mas sim dez dias antes pelo méRosd contrario das covas, que deveriam
ser “abertas minutos antes da inhumatadZoram regulados, também, os horarios
para as inhumacoes.

Que nenhum enterro possa ser feito sendo das @eis Ha manhd as seis
horas da tarde, excepto se o estado de corrupc@adiver, attestado pelo
Facultativo nomeado para a verificagdo da morte,p&mitir que se espere,
procedendo todavia authorizagdo policial; ou seralgaffeccdo contagiosa,
ou epidemica mui mortifera vier a desenvolver-eade para isso ouvido o
Conselho Geral de Salubridade Pubfica

c) Regulacdo do mercado da morige uma parte deste mercado, do papel
ocupado pelo Padre, mais especificamente. Julgadompetente e criticado por
licenciar enterros “mediante certa quantia, quetasuiezes é marcada ao arbitfipb
sacerdote passou a ocupar, como ja dito, um lugsome subordinado, dentro do
novo procedimento que @GSPfazia funcionar. Mas a regulacéo atingia, mesnme qu
de forma desigual, todos aqueles que viviam daavenaluguel de caixao. A partir da
regulamentacao, o transporte do cadaver deverigescem um caixdo de madeira
bem pregado, e hermeticamente feixado, do tamardueseario, e segundo o

40

modelo[...]"" e, de forma imperativa, determinava que, com aqc&ixao, o cadaver

3 1dem.
38 1dem.
37 1dem.
3 1dem.
3 1dem.
“01dem.
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fosse enterradd JA ndo era possivel que o mesmo fosse alugaddemais, o
intervalo de tempo entre as seis da manha as seiwite, para que os cadaveres
pudessem ser enterrados, ndo se tratou somentenaeragulacdo do tempo, se
constituiu, em consequéncia, num alijamento do coméde velas, artigo
indispensavel para aos enterros realizados a noite.

Burocratizacao, estriamento e normalizacdo dosresteram procedimentos
gue permitiam aos meédicos, de um lado, um contladecorpos, dos espacos, dos ares
e da cultura, elementos estes, que mantinham uagioe direta ou indireta, com a
doenca. Nessa perspectiva, a medicina se queria ciérecia social, porque
identificava causas culturais que incidiam na eouadfisiolégica. Mas permitiam-
Ihes, por outro, uma funcéo social mais ampla: jowad o Estado em sua tarefa de
exercer a justica. Como afirmava Dr. Monteiro, daglizar. Era necessaria a inscricao
da medicina no direito criminal "e na organizacé&o geral das leis penais”. Muito a
contento de uma justica moderna, cada vez maiesande desonerar-se da obrigacao
de punir, e que incorpora, cada vez menos reticel@mentos extra-juridicos capazes
de compartilhar a responsabilidade de suas dediE&R$CAULT, 1987; 1977%.

A medicina penal cobria apenas uma parte do quesmmm Dr. Monteiro chamava de
Medicina Legal ou de “influencia da Medicina na Istagéo™. Ndo era somente o

caso dessa medicina estabelecer provas toxicofgiqatolégicas de culpabilidade,

“Lldem.

2 Acredito que o Cédigo Criminal do Império de 188% Cadeia Publica (hoje Casa da Cultura)
atestem o carater moderno, que o Estado impenalipgva imprimir a sua feicdo. O Cadigo, criticado
por alguns por sua brandura — outro indicativo uka modernidade, se for levado em consideracao a
reducdo de penas sangrentas em toda a Europa —e, goen “feito para executar em hum Povo
emminentemente morigerado”, desloca o modelo deeitdi intimidativo” (direito de soberania), e
acompanha as reformas penais ocorridas na Eurcgate deséculo XVIII. E tributario, portanto, da
doutrina de, dentre outros, Beccaria e Benthamnmfldéncia desse Ultimo ecoa na engenharia da Cadeia
Publica pandptica: uma arquiteruta-dispositivo cirézada por produzir um efeito 6tico de ver sem s
visto, tornando a disciplina dos corpos, a um sdpte produto e efeito da propria subjetividade dos
individuos encarcerados.

3 Annaes de Medicina Pernambucaiscurso. Ano |, n° |, 1842,
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livrando a justica de ser "arrastada por testemminfadazes, ou por aparéncias
enganosa$®. Os resultados da ciéncia médica, “completos nite=tavelmente exatos,

e revestidos de todo o respeito que a presuncaluzias e autoridade da experiéncia
imprimem nas decisées de tal ordémtleviam, igualmente, ser capazes de ajudar a
justica a efetivar ou embargar o exercicio da wgd do cidadao, torna-lo capaz de

gozar plena ou parcialmente determinados direitos.

E se se trata de conferir o exercicio de muitositds importantes,
como o de possuir, e outros, pois a existénciantE®mos depende em
muitos casos da possibilidade de o exercer; eiedidifa intervindo
para extremar hypotheses, que seria perigoso atinfluu estabelecer
cathegorias e classes, condi¢cdes de idade e gasservem de base
aos preceitos legaes. E' desta arte que a Lei edaaat perigo, que
haveria em conceder toda a liberdade possivel anslgseres
naturalmente imperfeitos, ou alterados em suaddades pela idade,
ou por circumstancias fortuitas, e sempre deplis&ve
A despeito de toda essantade de podedos meédicos, os discursos e relatos
das praticas meédicas da primeira metade do oitosergm Pernambuco, nao
registraram exemplos desta serventia da medicirea gpaxercicio da cidadania dos
provincianos de ca. Mas é evidente o significadesadeintervencdo meédica em
disputas por heranca, tutoria e gestdo de bensigide escravos, etc. De qualquer
modo, 0 mecanismo era manifesto, fazendo do camporuetafora capaz de adequar-
se a qualquer espécie de realidade social, os agtdimavam o exercicio da vida civil
por uma espécie de atividade fisioldgica. A platgtdessa experiéncia (civil) atestava
sua perfeita saude, mas que poderia, em todo sasocomprometida por certos
modificadores de sua economat¢rados em suas faculdades pela idgde] por

circumstancias fortuitas, e sempre deplorayeid mesmo por um estado patologico

permanente patu ral.

4 dem.
“S1dem. Ano I, n° I, 1842
4% |dem.
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Nesses termos, o0 estatuto de ciéncia social quéecoselbtados n&MP e no
CGSPprocuraram emprestar para a pratica da medicenBrovincia de Pernambuco,
se representa menos pelo conceitandelicina legalrestrita a determinacao dausa
mortisou as causa de um crime, e mais pela nocao denadigina legislativalsto é,

a “influencia” da medicina sobre a legislacdo dermado geral, e que o Dr. Monteiro
procurou destacar. De fato, tratava-se de um jrogjeé ndo deixava nenhuma esfera
do homem, da cultura e da sociedade fora do armdkitatuacdo da medicina: "[...] a
habitacdo, a alimentacédo, e a maneira de ser ddggdp, no que toca a sua vida, sua
indUstria, seus habitos, e algumas outras circcistify. Para &SSMP, era necessario a
Medicina atuar, ainda, sobre "certas causas, quanobndistintamente sobre os
individuos™®. Chamando para si o direito de participar da “nizggéo e andamento
da Sociedadé®, aqueles médicos se acreditavam capazes de oferaee“aplicacdo
pratica destes principios ao manejo dos negéciosnistrativos desta Provinci&d”

ou, de outro modo, somente eles podiam se dar

ao exame das regras legais que se observam panarareb estado

sanitario de qualquer territério, regulando comrtacea acdo dos

modificadores gerais da economia animal, a fim #stay a sua

deterioracdo, e prevenindo a desenvolucédo ou paggagde flagelos,

que em certas épocas infelizes, e em presenca rdenstiincias

especiais, e as vezes inapreciaveis, surgem nodagipopulacdes para
alterar a humanidade com as suas cenas de hamwosternacags,

E notoria, aqui, a tentativa de atualizacgéo dascasiconhecidas pelas rubricas
de medicina sociak policia médicano projeto daqueles médicos. O reconhecimento

da dimensao social da doenca e dos principios &tnaitivos, capazes de gerenciar a

saude publica, eram realidades emergentes, e, @n omamenor grau, praticadas em

47 1dem.
8 1dem.
49 1dem.
0 1dem.
1 1dem.
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paises como Alemanha, Inglaterra e Franca, aindasémulo XVIII, e que
experimentou, nestes mesmos paises, seu maiorvaegerento durante o século
XIX (ROSEN, 1979). Mas nado € possivel tratar esgaiéncia como um mero
transplante de idéias e praticas européias. A nmedisocial, por exemplo, que
emergiu numa Franca revolucionaria, se mostravalad@m destruir as velhas
instituicbes e promover o surgimento daquelas quiessem beneficiar o controle dos
elementos socioecondmicos responsaveis pela doglggamuito diferente, portanto,
da concepcéao dos dirigentes do Império brasilaiarentista que, em seu anseio em
construir a Ordem, buscava diluir todo o germe ligronario, e que se orgulhava do
fato de suas instituicbes se diferissem das ewspéiComo afirma Mattos, tal
diferenca se dava, “quer pelo modo pacifico commmé#oerigidas, quer pelo respeito
gue sempre os habitantes do império haviam guargedio ‘direito sagrado de
propriedade™ (MATTOS, 2004, p. 23).

Acredito que a percepcdo da trajetdria historiagpdlicia médica torne este
ponto ainda mais convincente. O fato de ser umaleathento da ciéncia da policia
(Polizeywissenschaffa demonstra sua relagcdo umbilical com o Est®idessupde o
objetivo governamental de criar as condicbes nédesspara a seguranca de seu
territorio e da populacdo, condi¢cbes estas, abokag sobre o estudo dos aspectos
administrativos que permitissem ao Estado cumpmnn @éxito sua funcédo (ROSEN,
1979). A policia médica exigia, portanto, protagomd estatal. No entanto, saude
publica nunca contou, entre nds, como um dos eleEm@stratégicos para a seguranca
de seu territorio e populacdo. Disto, muitos ast@elocumentos dao testemunho. A
medicina, em suasondi¢cdes de possibilidadeo Brasil do século XIX, podia se
passar como a mais social de todas as ciénciasn&masomo a mais administrativa

delas.
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Uma agenda politica ficava evidenciada, de qualquedo, a partir da
articulacéao entre @ressuposto social da medicireasua necessidade dgecucao
efetivg através do cédigo de uma policia médica. Uma daygolitica de natureza
estatal, portanto. ASAMP intencionava ser coadjuvante do Governo em assuigo
saude publica, e se propunha, mediando uma agé@ulantre o Legislativo e a
presidéncia da Provincia, constituir uma agendatasan para Pernambuco. Dessa
forma, se assumia como agéncia de natureza caasutiiometendo, toda vez que
requisitada, satisfazer e responder sobre quaigasria ou objeto que as autoridades
Ihes enderecassem.

E, desde logo, se colocou sob a protecdo governamemma posicao de
relativa dependéncia, inscrita no estatuto de 1848e era registrado que, por um
lado, "o excelentissimo Senhor Presidente da Reiaviiica[va] declarado Protetor
Perpétuo nato da Sociedade [*%]"sendo convidado para todas as sessées solenes e
tendo assento a direita do presidente e, por ogii®uma parte de seus recursos Vviria
de um subsidio anual repassado pela Assembléizlatga, que &MP afirmava ter
reconhecido "em sua sabedoria os grandes serggess Sociedade de medicina pode
prestar ao pais® Quantia significativa, pois em 1843, um dos s®aaSociedade
admitia que sem ela “ndo poderieis fazer despeaa,reesmo tempo publicar vossos
trabalhos, e propor varios prémit’s"O montante que se conseguia das mensalidades
dos sécios efetivos, bastava “apenas para as @espas sess6es”

N&o demoraria muito, destarte, para qU&MP percebesse a superficie fragil

em que esse desejo de articulacdo e quase totahdkypia do Governo foram se

%2 |bidem, Estatuto. Ano I, n° |, 1842.
%3 bidem, Proémio. Ano I, n° I, 1842.
>4 |bidem, Relatério. Ano Il, n° V, 1843.
% |dem
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acomodar. Ja em 1843, o doutor José Eustaquio Goméelico que lhe era associado,
admitia que “tudo confirma a auséncia absolutaaliip sanitaria em nosso Pai2”
Naquele mesmo ano, tambémSkIP veria sua contribuicdo municipal ser reduzida a
metade, em funcdo, acreditava Eustaquio Gomes, mknufia do thesouro
provincial™’. Dois anos mais tarde, a presidéncia da Provigjaria que essa verba
tivesse um destino mais proveitoso, posto os tnalsalaSMP "ndo continuarem com
a mesma assiduidade em ordem a produzirem um adsutte interesse socidl”
Percepcéo desenvolvida, talvez, desde o inicigugos primeiros escritos &MP
indicam que parecia claro, aos médicos, a necelssida convencer a gestao publica
de sua real utilidade, fazendo convergir, dessaeman interesses clinicos e
governamentars.

O proémio dosAnnaes da Medicina Pernambucangor exemplo, teve o
cuidado de assinalar a especificidade da épocaiaasgrgiu a associacao cientifica,
gue aquele periodico vinha representar:

uma época, em que o fecundo gérmen da civilisagdtarProvincia
principia a desenvolver-se e fructificar, e se ifumdido por todas as
classes da populagéo, e o espirito de associagiEmexalisar-se e a
mostrar que o povo Brasileiro, e em particular m&abucano, é digno,
€ capaz de receber o mais subido grdo de civilisagatocar a
perfectibilidade moral [. 5.

*% |bidem Discurso. Ano I, n° 11, 1843.

" Annaes de Medicina Pernambucaliscurso. Ano |, n° Il, 1843.

%8 Chicago University, Brazilian Government Documergifization Project, Provincial Presidential
Reports 1845.

* E claro que os médicos da Sociedade compreendimnexjstisse uma relacédo entre investimento
governamental e o nivel de percepgéo, daquelaniriatéda real utilidade dos trabalhos da associdg&o

o que ficava registrado num relatério publicado¥343: “justo seria na verdade que aquelles a quem
incumbe promover a consolidacdo e prosperidade edtabelecimentos Uteis vos conferissem um
subsidio para os fins mencionados. Mas estandosticgudesta resolucdo ligada a Idea, que os
distribuidores das rendas publicas possdo formaedh utilidade deste estabelecimento, a vossa
delicadeza e a vossa dignidade de maos dadas sem@pque em vosso nome se articule a minima
solicitacdo Annaes de Medicina PernambucaRelatério. Ano 11, n° 111, 1843.

®Ibidem, Proémio. Ano I, n° |, 1842,
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Nessa perspectiva, as corporacdes medicas, quellsplioavam a partir do
“llustrado” continente europeu, e que ja ganhavamassprimeiras congéneres no
Império brasileiro, eram produtos do gérmen ddizagao. Insistia-se que associacao
meédica era 0 mesmo que associacao cientifica, eaquesma se diferenciava das
“puramente recreativas” em funcéo da utilidade ‘goele provir ao pais”, quanto mais
nao fosse o fato de que, em toda parte, a assoaagétifica era “considerada como o
primeiro e o mais poderoso elemento de civilizagémoralizacdo dos povds” Sua
existéncia, util e vantajosa, prezava pela congé@o/ada vida humana e pelo
aperfeicoamento de sua organizacao ou, de outre,ndodestado fisico da populacéo,
bem como do seu estado moral e intelectual. Agaapto, no ambito biolégico e
social. Em todo caso, a associacao era encarada wonsintomagemeioh e, junto
as congéneres (de sabios, de artistas, de litgraéosm dos indicios mais exactos do
gréo de civilisacdo a que chegou um p&%o”

A idéia da funcdo médica como pratica capaz denehige certo ideario de
civilizacdo € um tema recorrente AMP. Este pensamento modulava, como indicado,
os discursos propagandisticos 8SlsIP que afirmavam ser a medicina um daquelas
areas de intervencao imprescindiveis para o prsgresilustracdo de um povo. O
pressuposto animava, por assim dizer, o projetaealagassociacdo. Mas também
servia para alimentar esperancas de que aquetessilis produzissem uma realidade
efetiva. Nao demorou muito para queSMP lamentasse que seus esforcos de
coadjuvante do governo n&o ocasionassem a aplicaedo todo seu rigor”, das

deducdes tedricas. Era certo, para a associac@amperfeito grau de consideracéo,

1 1dem.
52 |bidem, Discurso. Ano I, n° I, 1842.
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“[d]as disposicées legaes da policia méditahéo era evidenciado nem em paises
como Franca e Inglaterra, e que o carater “inséfitojustica no Brasil aumentava a
disposicdo para o ndo cumprimento dessas dispssi¢gii@ necessario, todavia,
acreditar que "[...] o aperfeicoamento € em tudoaotlo tempo, e ha de vir,
continuando o socego e a ordem publica, com augmeatpopulacdo e com o
progresso da civilizacad"

N&o seria somente &MP quem demonstraria essa preocupagdao com a
civilizacdo do pais e a moralizacdo de seu povdC@&BP desenvolveu a mesma
orientacdo, alias, com maior efetividade. Burozeata morte, por exemplo, era, a um
s6 tempo, uma pratica que visava a salubridadegal®la moralizacdo dos costumes.
Seu presidente, escancaradamente publicitareiltisfrancés, insistiu na necessidade
de uma educacdo popular ou da repressao legalmuddes dos “povos mais
civilizados”, e capaz de desestimular, entre osipotanos de Pernambuco, o apego a
praticas culturais insalubres.

Pela propria funcdo que exercia, Aquino da Fonseszava, para o Brasil,
como qualquer dirigente saquarémafaria, uma posicdo de igualdade entre as nacées
civilizadas (MATTOS, 2004). Quando Aquino da Foressafirmava, em seu primeiro
relatorio enderecado a presidéncia da provincia,“gurranca pode hoje servir, sem
contracdicdo, de modelo a qualquer povo civilis@tjogle tornava a experiéncia
efetiva da policia médica francesa o canone armirtqual o governo, as instituicdes,

a populagao e a cultura brasileira deveriam sgaglds, em medida de sua ades&o aos

® |pidem, Relatorio. Ano Il, n° IV, 1842.

% |dem.

% 0O termodirigente saquarema utilizado por llmar Rohloff de Mattos para desigo nicleo politico
conservador que, segundo sua analise, construiradiregdo politica do Império brasileiro e
constituiram a classe senhorial. O adjetivo sagquar@cusa a regido (uma vila na provincia carioea) d
onde esses dirigentes emergem.

% Collecdo dos Trabalhos do Conselho Geral de Satiaate Publica da Provincia de Pernambpco
1845.
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postulados higienistas da civilizacdo européia.dsbé o dispositivo que permitiu ao
CGSPjulgar a policia brasileira como “imperfeita”, tama autoridade eclesiastica por
“incompetente” e a pratica das inhumacdes como $castumes”.

Comparando as falas &MVIP e doCGSP,sobre esse aspecto civilizacional,
nota-se um maior realismo na ultima agéncia, efegotamente, de sua natureza de
instituicdo publica. ASMP nao passava, como ela mesma se fez enxergarlgoon a
tem, um orgao consultivo, enquant€@SPmedia o grau de civilizacdo da provincia,
a partir de sua pratica intervencionista. Era asgue o CGSP identificava, na
resisténcia a burocratizacdo da morte, na auséeciama policia médica e de uma
pratica regular da autopsia, indicadores de umobgtiau de civilizacao do pais.

Ocorre que a tematica da Civilizacdo, tdo comumdiesursos dos medicos,
constituia 0 elemento motriz dos construtores dpéhio brasileiro oitocentista. E o
gue se Ié claramente, no prologo @Mizionario geografico, histoérico e descritivo do
Império do Brasil de Millier de Saint-Adolphe, sua aberta intend&opublicizar o
Império emergente “pela Europa e demais partes dlodoi. Sua crenca de que o
Império brasileiro se encontrava centro do mundo civilizadalispara as analises de
llImar Mattos sobre a recunhagem da moeda colomal oitocentos. Desde a
Maioridade de Pedro, momento em que a recunhagenegap a se completar, &
perceptivel que “cada vez ocupavam mais destaquaose como Civilizacdq
Utilidade, Luzes AssociacapRazéaoe Progresso[...]" (MATTOS, 2004, p. 25). Esse
conjunto de enunciados, pertencentes a uma megid iscursiva, e colocados em
funcionamento dentro do discurso dos médicos, f@arser capaz de alinhar os
interesses da sua emergente corporagcdo com aguatefestos pelos dirigentes do

Império.

57 1dem.
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O Dicionario de Millier de Saint-Adolphe é de 1845. Posterportanto, a
guase totalidade dos escritos dddP e contemporaneo ao comeco das atividades do
CGSP Em todo caso, € possivel Ihe atribuir a funcater® sinteseda direcdo que se
gueria para o Império brasileiro, e que se imprimsaesforcos doSaquaremas
politicos ligados diretamente a Coroa e egressagglao escravista fluminense. Em
todo caso, a documentacao provincial, seja de emduadministrativa ou jornalistica,
ao menos desde a década anterior, guardou registnoapel nevralgico que o ideal de
civilizacdo e de experiéncias congéneres alcancacaBrasil.

Em 1838, o entdo presidente da provincia de Pdémemn Francisco Régo
Barros, tendo sob sua responsabilidade os “meltera®s’ da Provincia, pedia a
Assembléia provincial “providencias Legislativaiade que chegue aquelle grao de
prosperidade, a que ella tem direito, e ao qualet® attingira, se os nossos esforcos
forem convergindo, como até agora, para tornali@ (sca, moral, illustrada, e
Christan®®, Igual anseio de moralidade e ilustracdo emengisseu relatério do ano
seguinte, quando o presidente noticiava os motjueslevaram a matanca de homens,
mulheres e criancgas, no interior da Provincia emo k& 1838. Segundo seu relato,

um individuo, morador no sitio - Pedra Bonita -tdige vinte e duas
legoas da Villa de Flores, por effeito de sua nwdgddembrou-se de
suadir [sic] ao povo ignorante d'aquelle lugar, gllieexistia um reino
encantado proximo a desencantar-se; e tendo 0s eelmistes
adquirido forca, e proselytos, um destes comedogwdcar, que para a
restauracdo do encantado Reino era mister, quenfossimoladas
victimas humanas, a fim de regarem com o seu sapngeampo,
promettendo ao mesmo tempo, que todas resuscjtargarao, por fim,
ricas, poderosas e felizes. Em consequencia deskasutras idéas, que
a boa fé dos homens ignorantes, supersticiospsgda.duvidou abracar,
pais de familias Ihe entregardo seus filhos pakegolladouro, [...]
assassinando-se cruelmente quarenta e duas pdesaados 0S sexos,
entre parvulos, e adulfds

% Chicago University, Brazilian Government Documerigifization Project, Provincial Presidential
Reports 1838.
* Ibidem, 1839.
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Esclarecendo que, em sua opinido, tratava-se dacontecimento “[...] digno
de figurar em outros Seculd$” o ocorrido em Pedra Bonita era significado, pelo
presidente, como um efeito menos da “maldade” ebteste” de um individuo, e mais
“da ignorancia e do fanatismo" de pessoas “ignesire supersticiosas. Era um relato
tanto mais chocante, na medida em que marcavacsugncia no proprio século das
Luzes®. Ademais, a narrativa esta inserida na secdoulmtié Tranquilidade e
seguranca publicaindicando que a construcdo de um pais civilizddoeria se
traduzir, dentre outras formas, numa preocupagétovafcom a Ordem.

Talvez por entender, como fazia o presidente RegwmB, que acontecimentos,
como o acima citado, fossem desprovidos de uma pobitica”, € que o padre
Carapuceirosaudava, naquele mesmo ancespirito de ordem em Pernambud®
Provincia era considerada “exemplar em seu esmigtsubordinacédo, e de ordem”
(GAMA, 1983, s/p), aspecto capaz de garantir ageedade comercial e industrial,
como também das “imprezas para obras publicas’mfidé&sse espirito guardava
promessas de futuro: "Tenhdo os Pernambucanos gugtentem com todas as forcas
a Constituicao, e a integridade do Império, fuj@osddicOes, e obedecao as leis, que
tudo entre nés medrara, e ird em progresso” (idem).

Bem entendido, esse espirito indicava a ausénciaud@ agitacdo
revoluciondria, posto que para reforcar a realidddeconstrucdo da ordem na
Provincia, o Carapuceiro recorria a contra-exempglosgigantesco, e fertilissimo
Para”, encontrava-se, em funcdo de agitacfes, stad® lastimoso”; a provincia da
Bahia a seu turno, “offerece ao observador hum rguatklacolico, e apezar dos

immensos recursos, de que a mimosedra a natuegdadd ressentir-se por alguns

1dem.
1dem.
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annos dos estragos da recente revolucédo” (GAMA3,198). Recorria também a uma

memoria.

Olhemos para o nosso Pernambuco, e convencer-nussha&las

vantagens da paz, e do espirito de subordinagd®oedem. Esta nossa
Provincia ja louqueou bastante. Huma duzia de badasy e buginicos,
gue se arrogarédo (como por antifraze) o honorffitdo de Pais da

Patria, trazido em continuos sustos esta Capireaentavdo em
campo o0s seus Litores, movido a insubordinada Teogeu talante,

punhéo, e depunhéo Presidentes, e outras Auctesdmmulavao lista

de proscritos, aculavdo, e capitaneavao bandos ederdkiros, e

decidido soberanamente dos negdécios da Provinces gmacas a
Providencia passou essa febre revolucionaria, @ Rais da Patria
volverdo ao nada, d'onde se havido erguido, owteadnchido com as
pertubacdes politicas, hoje sé querem gozar dagjherdo, e ninguem
mais lhe falle em revolta, sedicbes, &c. &c .(idem)

O Carapuceiro condenava o furor separatista quewria apresentara em

data bem recente ao temp em que o padre escfewith mais ndo fosse o fato de que

as interesses que moviam aqueles auto-intitulaBass “da Patria” se revelavam, aos

olhos do articulista, de motivacdo exclusivamerggspal, posto que no momento

mesmo em que escrevia, aqueles “badamecos [..qliles@m gozar do que colheram

[...]"(ildem). O vacuo aberto pelo declinio da “felmevolucionaria”, era ocupado por

uma vitalidade ordeira, capaz de disparar o pregrea provincia.

Essa aversdo ao espirito revolucionario ja havwenatido oCarapuceiro Em

1833, por ocasido do fim da guerra dos Cabanoademizia ndo saber “se a amnistia

offerecida aos cabanos produzird o desejado €fféitn sua opinido os cabanos nao

passavam de “gente saltedora, e faccionorosa’ fidéwusa-los de “crime de

opinido”, como queria 0 governo, e deixa-los, coquede artificio, livres, néo

significaria um retorno a cidadania e a legalidadem os tornaria “amigos da

prosperidade publica, laboriosos [...]". Antes, overno oferecia ocasidao “para

concertarem entre si melhor plano de fazer-nos errgu consultando com o0s
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estauradores mores da capital, de quem recebemdess, instruc¢cdes, e 0 mais, que
Ihes for mister” (idem).

O episddio dos Cabanos € exemplar sobre a tens@Regvolucdo e Ordem,
aspecto que ocuparia os dirigentes do Império,ntieireoda a primeira metade do
Oitocentos. Mas acabou por testemunhar, tambéns, unaa tentativa de alinhamento,
da parte dos médicos, de suas demandas com avelm@drasileiro, quer central ou
provincial. Seguindo a licdo indicada pela medicnaial®, a SMP afirmou um nexo
entre doenca e revolucao.

Essa articulagdo era anunciada, em 1843, pelmddosé Eustaquio Gomes.
Seu percurso profissional o privilegiava. Exerceada profissdo no Hospital Militar,
ao menos desde 1818, suas atividades atravessapmrioolo em que a Provincia
“loqueou bastante”, como afirmaria, anos mais tatdges Gama. Foi assim que
Eustaquio Gomes, discursando sobre a trajetoriarttia da epidemia de bexigas em
Pernambuco, para os s6ciosSMP por ocasidao do aniversario de instalacdo daquela
associacao, fazia notar aos seus pares, “que keggld tenha apparecido sempre
apos, ou mesmo durante as commocoes intestinasnapeellas mesmas épocas

consternardo a Provincia, como que para authentjoar o lagubre cortejo, que

2 George Rosen, analisando a emergéncia da medioaia, compreende que o nexo entre condicdes
sécio-econdmicas e doencas € um dos principiosadwtes. Ele se apodia, dentre outros, em Virchow,
gue “desenvolveu uma teoria da doenca epidémiceo coemifestacdo do desajustamento social e
cultural [...]" (ROSEN, 1979, p.82). O que diferen@ as epidemias naturais das artificiais, baseand
sua distincdo no grau de interposicdo dos fatarksrais entre a natureza e o homem" (Ibidem, p. 83
84). A partir deste pressuposto, Virchow passousarichinar dois tipos de causas da emergéncia
epidémica: o primeiro tipo devia-se a modificadopes-disponentes (ar, clima, temperatura), o que
apontava causas naturais para sua manifestacdgundo, reconhecivel por suas causas artificiség “
atributos da sociedade, produtos de uma falsarauttu de uma cultura ndo acessivel a todas as
classes”, ou, de outro modo, “séo indicativas deitbs produzidos pela organizagdo politica e $@cia
conseqlentemente afetam predominantemente aquaetse<s que ndo participam dos beneficios da
cultura”. Esse ultimo aspecto permite a relagaceedienca e revolugao, posto que ainda para Virchow
“tais irrupcdes de doenca ocorrem em pontos natdaiistdria, durante periodos de revolucéo poléica
intelectual” (Ibidem, p. 84).
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costuma acompanhar a guerra, é inseparavel 4 pedde’sse fato dava testemunho
trés “épocas’”.

A primeira situava-se entre 1818-9, “terminada&@feacia, “apenas a revolucao
de 1817"* A bexiga, diagnosticada por Gomes como conflyeteda “ceifado
milhares de vidas”, entre estas, as dos “individgws em crescido niumero foram
recrutados™. Gomes asseverava que, naquela ocasido, “[.s] gean um a bexiga se
mostrava discreta, ou benighy”

O par de anos 1825-26 constitui a segunda épocatuigdo da epidemia.
Gomes faz notar que o furor epidémico se manifastamda ndo bem restabelecida a
ordem publicggrifo meu], violentamente abalada em 1824”. Fatantambém, que a
epidemia atingira, a0 mesmo tempo, as Provinamairtifes (Paraiba, Rio Grande do
Norte e Cearad). As bexigas, que na ocasiao se emppa@am, eram “de pessimo
caracter”, provocaram o despovoamento do interido sertdo. Esse contingente foi
buscar socorro na cidade, que via seus hospitaiasas de caridade, cheios de

“bexiguentos”. Até mesmo “as pracas publicas selleato”’

e, somente no Hospital

Militar, dos 806 enfermos que ali foram tratadd®3 2ieram a falecer. A observacéo
de que “tdo avultado numero de mortos concorre@rens para aqui mandado os
recrutas das Provincias limitrophes, que ja vinbémtagiados™ reforcava a relacdo

entre doencga e revolucao.

Tendo ocorrido “quando a sedi¢cado conhecida porrgums Cabanos agoutava

a Provincia (de 1834 a 1835)"0 recorte que Eustaquio Gomes faz da terceireaépo

3 Annaes da Medicina Pernambucaiiscurso. Ano Il, n° IV.
74
Idem.
S |dem.
% |dem.
" |dem.
8 |dem.
9 |dem.
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assume maior positividade para sua tese do queocas que |lhe precederam. Pouco
afeito aos motivos, o médico assinalava que osncabfizeram definhar a agricultura,
entorpecer o comércio e exaurir os “cofres publiccausando um forte desarranjo da
ordem. Do ponto de vista estatistico, para 0 mediapidemia, do mesmo modo que
as antecedentes, levou a morte um numero elevagdesseas no interior e na capital.
Era, contudo, “espantoso o estrago que fez nosn@abgrisioneiros®. O ponto
geografico de emergéncia da epidemia, “no centremmedas mattas de Panellas, e
Jacuipe occupadas pelos Cabaffpsid reforcava a costura operada entre doenca e

revolucao, e que, finalmente, encontrava sua intes

Pela rapida exposi¢do que acabo de fazer dasra@das invasdes da
bexiga nesta Provincia vemos que ellas fordo pigasdde sustos
vehementes, vigilias forcadas, trabalho excesgwoe, e finalmente do
violento abalo a ordem publica. E se me néo é ddfitonar que, nas
duas primeiras, a bexiga se apresentou sem daidrah sua origem,
ou vestigios de donde partira o contagio ; [sictemio poder asseverar
com algum fundamento, que na terceira ella se geba&u, por assim
dizer, espontaneamente, ainda que depois domicouatagio. Officiaes
Militares [...] rompendo as mattas virgens em pracde cabanos
econtrardo a muitos cobertos de bexigas medonhssnartos, e outros
moribundos. Aquelles homens néo tinhdo communicafgiona com a
as Cidades, Villas, e Povoacdes :[sic] verdadaebsgens elles vivido
s6s e embrenhados nas mattas, nutrido-se de oegeg, dructas, e
raizes. Na tropa, que os cercava por todos os,ladoshavia bexigas :
ndo a havia também em nem um ponto da Provincigene na das
Alagoas; estava acabado o commercio da escravagiigulo certo de
importagdo deste virus, e nem por contrabando fanfoduzidos
Africanos naquelle tempo. Donde pois a origem dasgas que tinhdo
0s cabanos no interior das mattas. Se o terr@ feme, e a nudez, se a
miséria em fim ndo podem ser apontadas como causeeadoras do
virus varidlico, ellas sdo certamente a d’elle @@dr mais maligno e
perniciosd’.

Sintese interessantissima, posto que a constati@c@pocas nas quais certos
tipos de doenca se manifestam testemunha sobpe aleiinfluéncia que a medicina,

na qualidade de ciéncia social, procurava detempaea si. Essas épocas, tendo na

8 1dem.
8 1dem.
8 1dem.
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revolucdo seu elemento comum, encontravam umavearge |he permitia afirmar
uma regularidade. As epidemias eram precedidasustos vehementes, vigilias
forcadas, trabalho excessivo, fome, e finalmenteidiento abalo da ordem publica
Numa so6 palavra, eram precedidas pela revolucdelag&do entre doenca e revolucao,
era direta. A guerra dos cabanos foi tomada, dess®s, como a origem espontanea
da doenca. A sintese fazia crer, ainda, que o@selucionario dissolvia o arranjo
civilizatorio. Isolados rfdo tinhdo communicacéo alguma com as Cidadesasyik
Povoacdeg os revolucionarios erawerdadeiros selvagenidividuos incapazes de
observar um regime alimentar adequadcigirido-se de caca, pesca, fructas, e raizes
A sintese agia, finalmente, por comparacao: erarehdo que as bexigas acometiam
os revolucionarios, em funcdo de seu estado ddtaegoselvageria, origem mesmo
daquele mal, ao passo que na tropa da legalidade @ambém em nem um ponto da
Provincia, e nem na das Alagos’b mal néo se fazia notar. Para Eustaquio Gomes, e
creio que para uma boa parte dos meédicos asso@dsld®, revolucdose confundia
compatologiaenquanto quésiologia era 0 mesmo quardem

Em linhas gerais, as tematicas@iailizacdo e daOrdempareciam permitir a
SMP um alinhamento politico acima das fraturas patiaga responsaveis, alias, por
grande parte da agitacdo revolucionaria da primeiedade dos oitocentos. Esse
periodo é reconhecido, na historiografia, como @ @golheu o ciclo das insurrei¢cdes
liberais, e que sO chegaria a termos co@oaciliacda Estratégia, de fato, com forte
potencial para alcancar éxito, tanto mais néo fods¢o de que, a partir de 1842, todo
agente politico do Império, quer conservador oweréh agia comodirigente
saquaremgMATTOS, 2004). Mas ja se sabe que o governo pamai, em 1845, ndo

via utilidade naSMP e mesmo dCGSPvia suas atividades prejudicadas por falta de

8 1dem.
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uma politica de salarios para todos os seus integgagque eram menos funcionarios e
mais colaboradores. E preciso pensar, portanto,etgmentos corriam na direcéo
inversa ao até aqui apresentado.

A SMP, enquanto instituicdo capaz de impor interessdgegdo comum a
todos os seus membros, ndo passou de uma ficcdoveH@®m seu arraial,
pensamentos, opinides e tendéncias destoantes; eepes nao autorizadas. Dois
incidentes, ambos envolvendo o doutor Joaquim diia@ da Fonseca, podem bem
atestar isso. Trata-se de dois artigos por eleigadds nosASMP e que, segundo o
doutor Joaquim de Moraes Sarmento, secretario fperpsa SMP, contrariavam a
politica editorial do periodico, posto que, “exeepido algumas observacdes do
senhor Redactor em chefe, sdo os primeiros essrj® um membro desta Sociedade,
que apparecem no periodico sem previo conhecinmersso®*,

Eram artigos polémicos e belicosos, ja que um dglestionava a “existencia
do assumpto do premio proposto pela Sociedadegséaannd®, enquanto “o outro
ataca o actual Governo do Impéffv"O ataque & politica imperial se dera por ocasido
das noticias sobre a doenca do desembargador Jmm@oLde Souza, que, até sua
morte, esteve sob as atencbes médicas de AquineeéanAdvogando o poder de
“causas moraes para o desenvolvimento de ceefexs;&és®’, Aquino da Fonseca
entendia que o desembargador fora vitimado pelas‘ingrata e infernal politic&®.

A “alteracdo da medula espinhal”, conjuntamentgmbaticada pelos doutores Britto,
Sarmento e Mavignier, estava em relagéo diretaa®fdesgostos, que o doente devia

ter experimentado com a infausta noticia da apadent dos Desembargadores

8 |bidem, Reflexdes &s reflexdes Do senhor Dr. Joacqi Aquino Fonseca, & cerca de dous
paragraphos do ultimo relatério dos trabalhos daeflade de Medicina desta cidade. Ano I, n° VI.
% |dem
& |dem
:; Ibidem, Breve noticia a cerca da moléstia do Désegador José Libanio Souza. Ano Il, n° V.
Idem
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[...]"%%. A causa mortisera diagnosticada, portanto, como “vinganca mesbatiidos
partidarios a idéia de “monopodlio politico”, e qgeeriam “governar o Brasil como
propriedade sud®.

O secretario temia que criticas, como a de AquinosEca, ocasionasse
represalias &MP, ja que aquele governo era “appoiado pela madai&ssembleia
Provincial, que nos concede o dinheiro preciso panapresséo do nosso periodito”

E certo, ja se sabe, que o subsidio, que o lagislegpassava para a associacao, foi
cortada. E, ironicamente, a edicdo de numero 6 AR, que sustentara a polémica,
seria 0 Ultimo publicado. Mas ndo acredito querasse da concretizacdo do temor
do secretéario, posto que no mesmo ano em que argoge desonerou das despesas
com aSMP, Aquino Fonseca era nomeado president€@&&P Seja como for, um
recado havia sido dado: “se fosse licito que dsmiembros da Sociedade, entrassem
aqui, no sanctuario da sciencia, em consideracOitscps, parece que ndo deverido
faltar aos deveres da gratiddo, volvendo o bemefiontra o benfeitor, e os Annaes
ndo devem se mais que o echo da Sociedad&tho” que osAnnaesnunca puderam
demonstrar.

Se nédo havia opinido comum quanto a politica deéhiop pressente-se que a
relacdo entre doenca e revolucdo nao refletisspirado de todos os membros da
SMP. Ao menos em termos de conduta médica. O doute¢ Hmstaquio Gomes
defendia essa relacdo e era apoiado, ao menosdgpetor Mavignier que, em seu

relatorio sobre as moléstias reinantes, assevégagaaqui as mortiferas epidemias de

8 |dem

0 |dem

1 |bidem, Reflexdes &s reflexdes Do senhor Dr. Joacqii Aquino Fonseca, & cerca de dous

g)zaragraphos do ultimo relatério dos trabalhos daeglade de Medicina desta cidade. Ano I, n° VI
Idem.
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bexigas s6 tem sido observadas durante as calaesidadblicas®. A essa
pressuposicao, de natureza politica, Eustaquio Gatimrehou sua trajetdria pessoal, de
modo a ser contado nas fileiras da ordem. Nas guaseiras épocas de surto
epidémico de bexigas, Eustaquio Gomes encontravexsecendo seu oficio no
Hospital Militar, e na ocasido da guerra dos Cabaseu local de trabalho néo é
discriminado, porém é possivel que continuasse SMogou que estivesse lotado em
uma instituicdo similar, j& que sua narrativa seia@ na observacao de “Officiaes
Militares, de cuja palavra e testemunho nao éliditvidar®.

Noutra direcéo, aoticia necrolégicague Aquino Fonseca publicou naMP,
como homenagem ao recém-falecido doutor Joaquiony@io Serpa, apresentava,
aos leitores, uma conduta médica na contraméao aque o doutor Gomes granjeara
para si. E assim que a revolucéo, na narrativaglent da Fonseca, esta relacionada,
a despeito de seu resultado, a emancipacao

A emancipacéo de todo o continente Americano enal@m dos factos
sociais sucesso inevitavel. A histéria das ColonGerthaginezas,
Gregas, e Romanas assim 0 provava, 0S recentete@omentos
occorridos em todas as Colonias Americanas assistravdo que era
também chegada a época da maioridade para o EBagila, o pacifico
Serpa, movido pelo desejo tdo natural de contripaiia a emancipacao
da sua terra natal, achou-se envolvido na revolud@ol817. O
sentimento que arrastava 0 ingénuo Serpa era iagebhente
generoso ; mas a propria ingenuidade, natural do @@urgido, o
reduzia necessariamente & condi¢do segundaristdenientd’.

A insisténcia na ingenuidade e generosidade doodderpa, sua condicao
segundaria de instrumentodo deve obscurecer a leitura que Aquino fazdalucéo

de 1817. Tratava-se de uma revolucdo emancipatarando parte mesmo dadem

dos fatos sociais, e legitimada, historicamentégspacontecimentos desenrolados,

% |bidem Constituicdo médicas ou moléstias reinantes. Ane V.
“Ibidem, Discurso. Ano II, n° IV.
% |bidem Noticia necrolégica. Ano II, n° IV..
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tanto em colonias de outras partes do mundo, quaato colénias americanas,
geograficamente mais préoximas. E, na sequéncidjas@ algo de negativo a se
considerar na revolucdo de 1817, era tdo somemeatempo era inopportuno, 0s
meios e as conseqtiéncias da empreza estavdo mahda [...]%°.

Além do conceito de Revolucdo, Aquino Fonsecavastisposto a rachar o
possivel consenso d@MP em torno da nocédo de Civilizacdo. Em sentido swex
associacdo, que destacava os beneficios deulndo grao de civilizacapara uma
Nacdo, Aquino da Fonseca marcava as patologiasisnm@rentes ao organismo
civilizacional: “cremos que nao havera alguem quevidk que em Paris a
immoralidade se acha em grao muito mais elevadoqu® nesta Cidade ;[sic]
porquanto a experiencia tem mostrado que em quabgie a relaxacdo dos costumes
é tanto maior, quanto mais subida a sua civilis&@oandezad”. Alias, Aquino da
Fonseca marcava o termo Civilizacdo, pela acepgaeibete produzido pelo “senhor
J. J. Virey”, autor em quem o médico se apoiou

Il est peut-étre tel coin ignore dans les montageesne en Suisse, en
Escosse, en Espagne, ol sederobent dans I'obsalgitéimples et

pauvres familles, au milieu dés vertus patriarcaigaorant |é€s vices

brillants de nos sociétés perfecctionées. Une deiién noire de nos

cartes de statistigue savante aignalerait leur profe ignorance ; mais

en revanche ni l1és crimes, ni Iés fraudes n'y asgenetre, plus que Iés
procés et |és maladies. — Trop aouvent, au camyaous lo protection

méne du faffinement du luxe, La civilisation Lasptuillante se trouxe

grangrénée au coeur, par tous Iés genres de dépicayade débauches
et d’immoralité®.

N&o havia total efetividade, portanto, na intenci&o constituir um “echo”
politico comum para c0AMP, e mesmo entre os membros SldP. Como indicado,

discursos de coloragao politica, contraria a deeguy ou a politica interna &MP e

96

Idem
" Ibidem, Das affeccdes uterinas e de sua freqii@nciBernambuco: Reflexdes. Ano I, n° V, 1843.
98

Idem.
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dos AMP, ndo era recebido com simpatia e parecia mesmp ggra circular, era
preciso que fossem publicados burlando os protsaple ndo lhes permitia o estatuto
de fala credenciada. Mas este néo foi, certamentmico aspecto que embotava os
interesses d8MP. Determinados pontos de vista, quando ndo condemavpolitica
do império, exigia, a0 menos, uma atencdo a expeaiéque alicercava aquela
politica: a escravidao.

Provavelmente, para uma parte dos membrdSMianao se tratava de acabar
com a escravidao. Alguns possuiam escravos, com@ @aso de Joaquim Moraes
Sarmento, médico que fazia questdo de asseverasemgspares que estendia sua
atencdo médica até aos seus calivdSm certos aspectos, a escraviddo era uma
experiéncia da qual os meédicos podiam extrair rauiteneficios. Os escravos eram
Uteis para a ciéncia médica, posto que os cadadesesscravos eram mais faceis de
autopsiar, sem que 0 meédico se preocupasse comalgspecie de ingerénad hoc
(COELHO, 1999, p. 109).

Constituia-se, em todo caso, num segmento paraloogeuidado médico era,
economicamente, potencialmente rentavel, posto “quealor do escravo como
mercadoria, esta diretamente relacionado a suaesgdiGUEIREDO, 2006, p.
254 De modo mais significativo, é a partir de 184% qupressao britanica, para a

extingdo do trafico, comeca a se intensificar edpror seus efeitos mais sensiveis.

% |bidem, Relatério. Ano |1, n° IlI.

190 Betania Gongalves Figueiredo retine indicadoresogumédicos brasileiros oitocentistas produziram
um “conjunto de conhecimentos [...], sistematizaglalisponibilizados para os cuidados da populagéo
escrava" (FIGUEIREDO, 2006, p.255). E que se aobgistrado em teses médicas, panfletos
publicitarios, relatos de viajantes, manuais pareumlado dos escravos. Para a autora os médicos
demonstraram prestavam seus cuidados de acord@ dégica escravista: "a populacdo escrava sera
atendida para que a mdo-de-obra restabelecida pesaar ao trabalho. A idéia principal é preseeva
mao-de-obra, ndo exatamente como uma medicinargireaemas com a preocupacdo de ndo se perder
o capital disponibilizado e o trabalho imprescimdivas atividades” I, p.260) naquele caso
“mineradoras”, mas que se pode pensar de quaispuefossem levadas a cabo pelos escravos. Por
outro lado, Jodo José Reis, demonstrou como alguevadtas contra médicos na Europa, entre os
séculos XVII e XIX, estavam relacionadas a neceskdle corpos para dissecacdo (REIS, 1991).
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Diante da constatacdo de que “[...] bracos nogle&altar cada vez mai$*, o doutor
Sarmento, em 1843, fazia a consideracdo, para mso®s escravistas, sobre o
aumento das suas despesas com uma dieta alimeni@daspara os escravls Os
profissionais do cuidado em salude, ademais, comprasscravos doentes por um
preco menor para trata-los e vendé-los com margenuao significativa (Idem).
Compreende-se, dessa forma, que a indisposicaa quervencdo médica conheceu
durante todo o século dezenove, atravessassedsd#ssses sociais.

De qualquer modo, a condicdo servil permitia gsi@scravos fossem usados,
ainda, como cobaias em tratamentos e procedimemtogicos, de natureza “grave e
delicada”. Assim, dispor de um escravo, a contan observacdes feitasSMP,
pelo doutor Aquino da Fonseca, sobre uma operagidratheotomia por ele
conduzida, podia significar uma oportunidade pedeg) além de publicitaria:

Ainda hoje estariamos sem poder mostrar a necegsidautilidade
dessa operacdo, se 0 nosso amigo o senhor Lourdeiced e
Albuquerque, proprietario do engenho Guararapeginde-se 0s
terrores geralmente espalhados, e entendendo maghioteresses da
humanidade, ndo nos tivesse dado a permissédo thr tedos dos
meios, iclusivamente a tracheotomia, para lhe salvaseu escravo, de
grande valor, e por quem elle se sugeitava a quaesgspesas, a tudo,
uma vez que a vida do escravo fosse consetVada

Em que pese o tipo de humor irbnico que a narrgtossa produzir, ja que
guem se despe de preconceito € o0 senhor, mas® suymetido a razdo é do escravo,
subjaz o fato, como nos exemplos anteriores, deogudo como a escravidao era
experimentada no Brasil oitocentista fazia com gsienédicos colhessem beneficios

na qualidade de senhores, traficantes, cientistanplogos, publicitarios. Mas todos

esses frutos eram colhidos num contexto ambigustopgue alguns médicos, que

101 Annaes de Medicina PernambucaRelatério. Ano 11, n° V, 1843.
192 1dem.
193 |bidem, Nota e observacéo. Ano II, n° IV, 1843.
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desde a primeira metade do século XIX se mostratantos aos males da escravidao,
para o alcance de um estado de salubridade.

O debate que teve lugar 8MP, entre os doutores Dornellas, Serpa, Paiva e
Teixeira sobre as Boubas, espécie de doenca dédgiaty denota essa atencdo. Desta
doenca, que acometia de modo significativo os “heae cor”, principalmente os
escravos do campo, os trés ultimos médicos |heitavadn uma origem africana.
Dornellas, observando que o mal quase ndo se @vsemos africanos recém
traficados, e que os relatos dos viajantes nastragsem a manifestacdo da doenca
nos paises africanos, discordava de tal crencanelas entendia que "as Boubas,
sendo uma molestia eruptiva, [...] sempre acconrates geralmente os africanos
empregados nos trabalhos do campo, expostos a &xdasrtes de infraccdes de
regimen, e ndo accomettendo aos que estéo forsdestdicoes ...}

A SMPinsistiu nessa relacao entre insalubridade eddé@ urdida, ora pelas
condicbes em que se dava o trafico (gsfava acabado o commercio da escravatura,
vehiculo certo de importacdo deste viris]'®), ora pelas praticas sexuais n&o
disciplinadas entre os cativos ([.e] devendo a syphilis ser mui geral entre estes
escravos pela incontinencia do cotdlesordenadd...]), ou, ainda, do escravo como
veiculo pestilencialas ophthalmiad...] ainda ndo desapparecéraf..] penetrarao
até os lugares em que chegarao os africanol da presenca dos quaes procedeu a
renovacdo e permanencia de molestia to cruel j&ieeem declinac&8").

Mas seja como for, o escravo sO6 pdde ser apanhadibdas essas posturas
insalubres, em funcdo deondicdo socialque a escravidao lhe reservou. Numa

representacdo enderecada a presidéncia da Prowntia843, &MP advertia sobre

194 |bidem, Relatério, Ano I, n° |, 1842.
195 |bidem Discurso. Ano 11, n° 1V, 1843.
19 |bidem, Constituicdo medica ou molestias reinares I, n° V, 1843.
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os elementos de classe que incidiam sobre o maioremor acometimento de doencas
sobre a populacéo: “nesses grande flagellos daidade, a parte da populacéo, que
€ mais dada aos desregramentos, que a todos egosgmassa vida mais miseravel, €
a que mais soffre, segue-se que 0s nossos escemaas, infelizes serdo talvez sem
conto sacrificados: os ricos, os mais commediddfes@o, a seu turno, menos
provavelmente [...}°”. No desdobramento do debate em torno das Boulzastexto
social como elemento explicativo do mal, foi novateedestacado, jA que o0 mesmo
fora percebido como “[...] muito menor o numero lribento na raca branca, tem
alguns autores julgado por isso que esta € memg@#aa contrahir a referida moléstia
do que a africana; a excepcdo essa devida realnzergguacdo social, menos
predisponente e occasional, do que a dos africhn{s .

E verdade que médicos, como Dornellas, discrimimandio s a diferenca de
condicbes sociais entre cativos e homens livress Hiscriminavam, também, as
diferentes condi¢cdes e contextos aos quais osvescpmdiam estar submetidos: “[...]
observa-se que estes”, indicava Dornellas “de gealgaca que sejao, e em maior
numero os africanos, em quanto vivem nas Cidadegaalos daquellas condi¢des sui
generis para a formacéo e desenvolvimento das Bpabaservao-se exemptos nao sé
dellas, como de qualquer affeccdo syphilitica"t°°] Este tipo de discriminacéo servia
para explicar o acometimento de algumas doencass€avos, por exemplo, eram 0s
responsaveis pelas “mal asseiadas canoas e depidsitoros d’agua potavet’, que
a SMP passou a condenar. Muitos outros aspectos, rekdos ao cotidiano dos

cativos na cidade, reforcavam a preocupacado dogasecbm a légica escravista. Isso

197 |bidem Representagdo. Ano Il, n° Ill, 1843.
198 |hidem,Resposta. Ano |, n° |, 1842
1991dem.

119 bidem, Discurso. Ano |, n° II, 1843,
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ocorreu de tal modo que, a partir de 1850, seis apos a Lei Eusébio de Queiroz ter
sido promulgada, ja era possivel analises médicgmpdo outra forma de tratamento
dos escravos de dentro de instituicdes governamsenta

N&o seria dificil melhorar a sorte dos escravagjando isto acarretasse
algumas despesas, 0s resultados a compensariarbdes.sSe os
proprietarios de escravos lhes derem bom trataméendo escolha
dos alimentos, e fornecendo-lhes roupas suficigsitg e apropriadas;
se ndo obrigarem ao trabalho durante os trés dtimeses de prenhez
as escravas que se acharem gravidas, tendo satpgeeaan crias estejam
durante a infancia, nelas recebendo os cuidadosd#aou de pessoas
encarregadas de fazé-lo, e sendo vacinadas a tedgincipiando a
trabalhar depois dos dez anos, e mesmo assim ewcosejue
comportem suas forcas; se durante as suas molésttasrerem a
facultativos, consultando-os desde o0s primeirosrirsehtos, e
recolhendo os [sic] boas enfermarias, em que terds®amedicamentos
que lhes forem prescritos; se derem aos escravis daacanso, nao
obrigando-os a trabalho imoderado, nem duranteite @ando isso
possa ser feito, respeitando os domingos e ossdi#es; se, em vez de
barbaros castigos corporais, recorrerem a outrdssnae correcao,
como diminuigdo por dia dos alimentos, prisdo escetc.;se enfim
situarem bem as senzalas, fazendo-as construindegas regras da
Higiene, obrigarem o0s escravos a manterem limpasse banharem
depois do servico [..], verdo que as moléstias indiiméo
consideravelmente [...] e, depois desse resultetmnhecerdo que a
repressao do trafico ndo é tdo grande mal, compesisam [.. .

Trata-se de um relatorio d@GSR 6rgao que, ainda na década de 1850, tinha
em Aquino da Fonseca seu presidente. Mesmo quecaeasse a repressao do trafico
como algo positivo, Aquino da Fonseca ndo marcaaquele relatério, uma posicéo
explicitamente antiescravista. Nele, ao contrésm tratou de considerar um regime
para o escravo dentro dos moldes de uma medicin@atdalho, muito semelhante
aquela que, na Europa, era voltada para o pradtaristo é, para regulacdo do seu
tempo de descanso, da licenca maternidade, de ssiséacia médica regular, e de

uma educacdo higiénica. O lugar nevrélgico quectaesmo ocupou na organizagao

11 Chicago University, Brazilian Government DocumBigitization Project, Provincial Presidential
Reports 1856.
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do Estado brasileiro, no século dezenove, s6 permais médicos uma politica de
reducao de danos. Quase nunca de sua superacao.

E de se notar, finalmente, que o escravismo éoate de outros desafios que
0s médicos buscavam superar, mesmo que nao tivesmesniéncia imediata deste
fato. E o caso, por exemplo, da medicina legalm®sbros d8MPe doCGSPeram
unanimes quanto ao papel da pericia médica par@rcieio da justica na provincia.
Executivo, Legislativo e Judiciario podiam dispocom a ajuda de autdpsias e testes
toxoldgicos, de estatisticas mais aproximadas sab@usas mortisque incidiam
sobre seus provincianos. Podiam, com base nos rsdasdtigios, identificar, prender,
julgar e, eventualmente, punir os culpados. Maslespeito dos ganhos que tais
exames acumulavam para a civilizacdo, os médicasnc@vam, anos depois de suas
propostas e praticas efetivas sobre a matérimmearido da auséncia de uma policia
meédica eficiente para elevar a provinaiamais subido grao de civilisagao

Ora, um dos aspectos que a experiéncia escr@astatia era anonopodlio da
violéncia (MATTOS, 2004). Os maus tratos e as condi¢cdeduhess, aos quais 0S
escravos eram submetidos, eram componentes doi@agucatico deste monopoalio.
Uma vez que, somente em certo nivel, o escravisoge ger entendido como um
modo de producdo, sendo, além disto, um tipo pdaticde cultura, a violéncia
passava por uma pratica de ampla repercussdo sdifiocial, sendo ativada, dentro
da lei ou mesmo a margem dela, por agentes diratamesponsaveis pela
manutenc¢ao da Ordem.

Foi por isso que, ainda na década de 1830, o Fatapuceiro afirmava que,
entre os Juizes de Paz da Provincia de Pernamlawéd dqueles dos que se podia
afirmar “protector[es] publico[s] de ladrdes etsatlores” (GAMA, 1983, s/p), e que

mandavam “espancar, e assassinar a miseraveisng@angas, e intrigas particulares”
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(idem). Nessas condicdes, o projeto de uma mediega efetiva errava, portanto, em
seu célculo politico, quando parecia alheia de isgapacidade em desfazer as
condicOes de transito dos proprios agentes daidiegial entre os dominios da ordem e

da desordem.

3.2 Arqgueologia de um procedimento

Em que pese os resultados pouco exitosos que aimedbcial e a ambicao politica
puderam lograr para os membrosSMP e doCGSR elas nos permitem realizar uma
arqueologia do procedimento médico dos oitocentbspossivel discriminar um
dispositivo composto por um conjunto de praticagwiadas @anatomoclinicae ao
exercicio ddoiopoder

A anatomoclinica, como indicado (Capitulo 1), padtepressuposto que, ainda
hoje, afirma a justaposicdo entre “corpo da doemceorpo do homem doente”
(FOUCAULT, 2004, p.2). Isso significa que existe ainsuperposicdo entre a
configuracdo que a doenca assume e 0 espaco eangeema se localiza no corpo de
um doente. Esse pressuposto exige uma positividagerte. E a morte que permite o
conhecimento, num s6 golpe de vista, sobre a digiale a patologia humana. E as
séries documentais, produzidas pelos e sobre oscasedcha primeira metade do
Oitocentos, oferecem exemplos em profusdo do acbndanédicos em atividade na
provincia de Pernambuco, com esta orientacdo diaalknoderna.

Acordo que éSsMPja marcava os efeitos praticos em seu propridlgstaSeu
Titulo V refere-se aomissdesDuas comissdes, das cinco instituidas, versavam

sobre “[...] Anatomia, Physiologia, Medicina oper#, [...] Arte Obstetricia [...]
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Pathologia interna e externa, anatomia Phatologicdherapeuticd™®. O doutor
Aquino da Fonseca, por ocasidao da morte do dowdraS fazia notar que o médico
“desenhava muito bem, e era tdo laborioso que etd 18metteo & Sociedade de
Medicina do Rio de Janeiro dos volumes em deset@matomia humana feitos pelo
seu punho”. Era de se destacar, também, que “stiagpmostrava que lhe ndo eram
estranhas as ideas da escola chamada physiologftd”[ A prépria observacéo das
doencas e dos tratamentos, aplicados ao individoentd, deveria estar em
“conformidade com os principios da physiologid"

A observacdo dos principios da fisiologia era ingote para a compreensao
da relacdo entre os 6rgdos doentes e o tipo adeqimderapéutica que se devia
administrar. A primeira&Constituicdo Médicaproduzida pelé&MP, deu conta, dentre
outros aspectos, do enfrentamento das moléstigarasias. Na altura em que
descrevia a acdo das bronquites, pleuresias e méasn aConstituicdo Médica
registrava que alguns "[...] individuos, assaltagos estas ultimas enfermidades ja
fallecerédo, ou estédo preste a terminar a carr@rgidh, especialmente aquelles, cujo
tratamento era assas excitante para entreterg@aade irritacdo nos orgados que eram
a sede da moelestia®. Numa breve consideracao finebre, Doutor Mavignétator-
chefe dosAMP, lamentava as consequéncias letais que podiamedeonm médico
gue ndo possuisse uma pratica pautada na clisicddfiica. Tendo sabido que o
morto, “embuido e fascinado de certas doutrinader®y, s6 lancou mao dos

calomelanos, opio e ruibarbo diversamente combmaslaisso teimoso persistiu até o

12 Annaes de Medicina Pernambucaistatutos. Ano |, n° |, 1842.
113 |hidem, Noticia Necrol6gica, Resposta. Ano |IMi° 1843.
14 |bidem, Constituicdo medica ou moléstias reinanfeso Il, n° 1V, 1843.
115
Idem.
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fim sem querer admitir modificacaessencial[grifo meu] em o methodo de seu

curativo” —, Mavignier asseverava que

[...] 0 nosso collega, conquanto muito instruidasoatando ja longa e
extensa pratica da Medicina nesta Cidade, ndo tpddido ainda
desprender-se das profunda impressbes que no vel@®orannos
recerbéra em suas aulas e primeiros estudos;isspg@apezar de todo o
bom senso e criterio, de que era dotado, e setmmhecia, nunca péde
de todo quebrar o jugo de doutrinas ndo baseadasses@io principios
da physiologi&®.

Mas o doutor Loudon, para quem Mavignier redigiaegroldgio, se contava

entre poucos. De modo geral, tanto as discusséatifias, que tinha lugar r&MvP,

guanto qualquer pratica médica coletiva acontecesgundo 0s principios da

anatomoclinica, como foi o caso dos médicos lotadagiela associacdo e GGSR e

que a riqueza de detalhes das descricdes dos preseds cirlrgicos e das necropsias

atestam.

A preeminéncia da anatomoclinica € evidenciadangiramente, no cuidado

pré-operatorio. Convicto, em certa ocasido, querée sdo seu paciente seria das

melhores somente se fosse submetido a uma traguegtdquino da Fonseca

solicitou a coadjuvacao de um amigo e colega, ‘yamtp podia mui bem apparecer

alguma hemorragia inesperada, e muitas vezes aneVjitpela narrativa da operacao,

no jogo que a descri¢do estabelece entre tecidg@p®e instrumentos.

armados com um bisturi curto, cortante de ambdadis e um pouco
oval, e fixando, com os dedos da méo esquerdayoxla a trachea,
fizemos d'alto abaixo uma incisdo na pelle de ciiohas de
comprimento, e na parte correspondente & linhaanadjue separa os
dous musculos aterno-hyoideos. Feita e divisdoimpal com uma
esponja a incisdo de algum sangue que havia, digglios tissidos
subjacentes até descobrir a trachea. Mui poucousangrreo neste
segundo tempo de operacdo, de sorte que os redeioalguma
hemorrhagia se desvanecerdo, e entdo, graduaratuirgaldo bisturi,
para que ndo fossemos ferir a parte posterior atihern, quando ella
penetrasse, mergulhdmos com cuidado a lamina daribentre o

18 1dem
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segundo e terceiro anneis da trachea; e depoisctiEio destes dous
anneis, ainda fizemos a incisdo do quarto. Abestcepte modo o canal
respiratorio, reunimo logo os labios da ferida e 0 sangue nao se
insinuasse por ellag, introduzindo as duas pontas do dilatador, e
separando-as, collocamos uma canula curva de Prata"

O conhecimento da anatomia humana (local e qualgtida anéis da traquéia)
orientava, durante o procedimento, a escolha dariame formato dos instrumentos
(bisturi curto, cortante de ambos os lados e um poaegalas duas pontas do
dilatador/ canula curva de praja Nesee e noutros casos, as condi¢cdes de uméaperic
médica era dependente do grau de conhecimentdéfigio que se tivesse a

disposicéo. Aquino da Fonseca confessava a sees par

que nao havendo escripta observacdo alguma deosdogatenddes
flexores da mé&o, e vendo os receios que 0 maisitedeatado de

medicina operatoria, o do senhor Velpeau maniféstéaes operacoes,
se viesssem a praticar-se, por causa da abertgrédbalahas fibro-

synoviaes e da proximidade de tantos vasos e sian@achava timido
e muito disposto para maior circumspectiio

Antes, porém informava que “[...] a sec¢do sub@datios tenddes de achiles é da
maior facilidade ;[sic] fil-a pelo methodo de Detpecom o processo e o instrumento
de que usa o senhor uerin no hospital dos menmoBagis™*°. Essa compulséo pelo
conhecimento pleno da fisiologia humana podia deneatada pela préatica de
dissecacdo, que, no acordo moderno, fazia dos esaverdadeiras instancias de
saber (FOUCAULT, 2004). Dai o lamento, quandorailia do desembargador José
Libanio de Souza n&o assentiu na sua necropsize orgpedia de “dizer cousa alguma

& cerca da alteracdo da medtdd"E era por isso que os médicos exortavam que as

familias dos mortos, “fossem mais faceis em comseute 0s mortos sirvao de

7 bidem. Ano Il, n° IV, 1843

118 | hidem Dous casos. Ano I, n° V, 1843.
119|dem, Dous casos. Ano II, n° V, 1843

120 hidem, Breve Noticia, Ano I, n° V, 1843.

159



instruccdo dos vivos®, posto que para os mesmos, “os factos medicos §ietnpre
incompletos sem a confirmagéo cadavérita’Esses mesmos médicos, lotados no
CGSR a partir de 1845, irdo reclamar, a administrggadlolica, condicbes para uma
pratica regular de exumacao.

Até conseguir alguma assiduidade, entretantofrecgiente a ocorréncia das
necropsias praticadas fora das condi¢cbes adequaatas o cumprimento de sua
finalidade. E o que indica o relato sobre as cistmcias em que ocorreu a necropsia
do cadaver de Pereira de S4, que na década decdBvlia a funcdo de delegado na
cidade.

A necropsia s6 nos poderia fornecer alguns daddsyramar algumas
luzes sobre a materia. A autopsia foi praticadigrega 24 horas depois
da morte, quando a putrfacdo ja accommetia o cpgdem disto foi
feita & pressa, no momento de entregar o cadasepdtura, e ao fusco
clardo de uma vela que unica entdo ardia naquelebres lugares : e
por esses motivos ndo nos pdde ministrar dadospusitivos, € nos
revelar cousas que bem dignas sej&o de inteiréacgaf™.

Procedimento feito, portanto, em local e tempo egados ra Igreja 24
horas depois da morte, quando a putrfacédo ja accetia corp9, sob pressdo, sem
a demora que se exige para uma pericia minuciosteita 4 pressa, no momento de
entregar o cadaver a sepultyrdsso ocorria em um ambiente desfavoragel flusco
clardo de uma vela que unica entdo ardia naquédlleebres lugares Esses aspetos
feriam apositividadeda necropsia que, bem conduzida, podia revelarsa®que bem

dignas sejéo de inteira confiantd” Acaso ocorresse ao menos em “tempo oportuno”

121 |hidem Relatério. Ano II, n° ll, 1843.

122 | dem.

123 |bidem, Constituicdo medica ou moléstia reinaAte I, n° IV, 1843.
1241dem. Ano II, n° IV, 1843.
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— para aqueles médicos deveria acontecer, no Jiemtiee 6 e 10 horas apos a morte
— aquela exumacao se mostraria capaz de fornemeglacdes muito importanteé®

Em todo caso, o exercicio da cultura anatomoclieregpolitica. Desde cedo, a
SMP e 0 CGSPbuscaram, alegando sua vocacao social, agregtageas a pratica
regular de necropsia, tanto para o campo médicotgyeara todo o corpo social. Ja é
sabido, por exemplo, que SMP reivindicara as autoridades da Provincia, em seu
discurso de instalacao, a influéncia de uma medliggislativa na consecucao de leis
de natureza penal, civel e administrativa. Tamb@mmércada a insisténcia @GSP
na regulacdo burocratica das exumacoOes, dispositp@az de operar uma efetiva
atribuiciio decausa mortis E verdade que seu presidente se queixaria, @usarst
longa gestdo, de iniameros empecilhos efetuadosupw cultura, que tinha no
monopadlio da violéncia um dos seus feixes. Maseenin e outro assunto que
ocupavam seus relatérios, Aquino Fonseca inforngaea“diversos exames judiciaes,
requeridos pelas Authoridades, tem sido felf§se no mesmo ano de sua fundacéo,
fazia notar que “alguns casos de envenenamenidsi. j4 apparecido entre nds”

Assim, a cultura dissecatoria espelhava o “corpdafoa partir do corpo
humano. A dissecacdo ndo s6 permitia o diagnogticcatamento dos individuos
como, també, diagnosticava e procurava tratar gpoasocial. Os envenenamentos
indicavam “que os nossos Phamaceuticos sdo poucopesosos na distribuicdo e
venda de remédios activos”, e que 0s mesmos dédemmsgm, em sua pratica, o
“receituario medico, ou cirargico”. Os exames agaga tanto quanto alarmavam.

Num deles, a por¢do de veneno submetida para egglisiica, e que fora “encontrada

125
Idem.
126 Collecéo dos Trabalhos do Conselho Geral de Satiastie Publica da Provincia de Pernambuco
1845.
27 1dem.
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no bahu de um individuo, filho familia, e que sbapreso na Cadeia desta Cidade,
pesava 27 oitavas ;[sic]”, quantidade que o médksponsavel pelo exame afirmava
ser “sufficiente para a destruicdo de um grandeenarde pessoas, visto ser esse um
dos venenos que, em mui diminuta dose, produzentenomm rapidez”. A partir
destes casos, 6GSP exigia medidas que acabassem com o “estado deacéla
continua”, fazendo desaparecer, dessa forma, estai?®

A mesma positividade era alcancada nos outros exgutkciais. “Dentre
elles”, discriminava Aquino Fonseca,

cabe fallar no que se procedeu no lugar do arpmaloccasiao da
exhumacdo de um cadaver que ali fora enterradog eranco desse
mesmo cadaver, que havia sido trazido para a Cieddex depositado
no quartel de Policia pelo Delegado Supplenteuyltasdo desses dous
exames que O cadaver era 0 mesmo que se susptbtarsido
assassinado , havido quatro ou cinco mezes, emanid ao depois as
deposicdes da familia do morto tudo quanto dissesdbBacultativos |,
que proceder&o aos exaniés

O gue esse exemplo pode ensinar € o seguinteuegdd de seu poder de
marcar, em dado conjunto de probabilidades, agquedecoincide com aausa mortis
e suas circunstancias, a exumacao se define conaispositivo produtor de verdade
Do ponto de vista legal, a necropsia potencializauastauracao efetiva de processos
penais, posto que seu saber poderia afirmar oestanta existéncia de um crime, de
uma vitima e de um culpado.

Em parte por ser uma instancia interventordC@SP ndo se demorava em
descricOes sobre as dissecacfes. Nao era o c&dRigue detalhava o procedimento
e 0 que se podia ver. Nas descri¢coes dos orgams, aquela que teve lugar na ocasiao
da morte de um delegado, em Recife, os médicosifaeam registrar, dentre outros

aspectos, seu volume figado era de volume enorjneonsisténciagpresentando

128 1dem.
1291dem.
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varios pontos amollecidos, como em supuracaaesisténcia de seus tecidesi(um

dos quaes penetrava um dedo, e nelle havig, puas lesGes e inflamacdes a que se
achavam submetidogufito ao orifficio pylorico havido duas ulceracfes, no
pericardio vestigios de irritacdd*’. A mesma obsess&o descritiva cercou a observagéo
do coracdo do funcionario publica (coracdo em suas auriculas estava com
atrophiado, cujas paredes estavdao molles, lassasuiedistendidas, formando uma
especie de sayb’. Isso testemunha que, para os médicos lotadogawdnBia de
Pernambuco, a dissecacédo € marcada pela modemasiabdo olhar, sua pratica é
exercida por profissionais com disposicao adquinmbaico antes do Oitocentos, para
observar.

Quem quer que folheie dnnaesde Medicina Pernambucanea se deparar,
portanto, e com uma freqiéncia mais que regulam essertivas do tipo “uma
observacdo atenta devera demonstfar'a observacéo nos mostra todos os dias”, ou
ainda “a observacao pouco favoravel ['*]"Elas no se referiam, em sua totalidade, a
observacdes sobre a fisiologia humana. Dirigiamrsaitas vezes, ao organismo
socio-cultural, ja que, nos enunciados médicosedade e cultura figuravam como
uma espécie de corpo, sobre o qual o médico exsneiaobservacao, fosse para lhe
prescrever posturas (como quem prescreve umaaligtaconvalescente), ou para lhe
coibir, moralmente, como através de san¢des legais.

Foi a extensdo do olhar produtor de saber paranoinio da cultura e da
sociedade que habilitou a medicina como a maisaka& todas as ciéncias. E a

influéncia que seus profissionais lhe emprestasea p elaboragéo das leis penais e

130 Annaes de Medicina Pernambuca@onstituicio medica ou moléstia reinante. AnadllV, 1843.
131
Idem
132 |bidem, Das affeccBes uterinas, e de sua freqaemiPernambuco. Ano Il, n° V, 1843.
133 |bidem, Constituicdo medica ou moléstia reinaAte I, n° IV, 1843.
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para determinacdo de seu alcance e aplicacaostgnenhava, em si mesma, seu
indisfarcavel desejo de construir uma relacdo @tioom a ordem politica. De
gualquer modo, a urdidura doencga/revolucéo oferguia leitura alternativa a posicao
gue os chistes de 1829 sustentaram sobre o ataconéda morte: aqui(1829), a
impericia fazia do médico um assassino tdo vorantgua revolucéao; la (na década de
1840), sua funcao se desloca para o de analiste aipenxergar, no préprio fervor
revolucionario, a origem da doenca.

Demonstrei, € verdade, que esta percepcdo naoteaa@mnanimidade entre
0s médicos associadosSMP. Havia divergéncia em torno dos significan@slem
Revolucap Civilizacdg e mesmo sobre a experiéncia escravist&Me, como um
todo organico, que representava a vontade de seusbros, nunca existiu. O que
importa guardar, aqui, € que, a partir da décade8de, os médicos, dispondo de uma
associacado cientifica e de uma maquinaria de imsprefalam por si, constroem
representacdes, estabelecem prescricbes, difunademciados. E, diante de um
vastissimo campo que se abria a seu alcance evabder desejavam muito mais que

um discurso armado.
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CAPITULO IV

Nor malizando um campo

4.1 Constituicao Médica e tecnologia

Concomitante ao discurso, toda uma atividade tégicd comeca a se operar. Neste
particular, a producdo daSonstituicbes MédicagCM) ou Moléstias Reinantes
alcancou, em funcao de seu imperativo cientifioo Jugar diferenciado entre o nucleo
central das atividades daociedade de Medicina de Pernamhu€@onhecé-las e
determina-las, “formao talvez”, escrevia Mavigniéa, parte mais importante do
estudo e meditacdes do médico, que deseja inskuil sciencia que professada
mesma forma que para outros procedimentos prascao® médicos faziam de
Hipdcrates o fundamento d&d/, sob a condi¢do de banhar a atualidade de sua agéo

com uma luminosidade antiqlissima; é nele quecsmhece “os sublimes preceitos”,

! Annaes da Medicina Pernambuca@onstituicdes médicas ou moléstias reinantes.|Andll.
165



a recomendacdo que conhecessem a “consituicaccptdsipaiz”, e acédo desta, sobre
a “economia animaf’

Na pratica tratava-se, em todo caso, da producaocentkentacdo sobre a
relacdo entre dois fendbmenos. De um ladograstituicdo fisica do paiss direcdes e
gualidades dos seus ventos, suas diferentes estagigraus que a temperatura podia
alcancar, a densidade atmosférica, o volume dassha umidade do ar. De outro, a
economia animalo organismo humano fisiologicamente assinaladpesacusa certo
estado de equilibrio entre seus 0rgaos capaz dei@n a saude. A relacdo entre um
fenbmeno e outro é costurada a partir de uma teohiee osnodificadores

Sabe-se que os modificadores externos exercem solEeonomia
animal a maior influencia: que estando elles end@cQossos orgaos
passéo por varias alternativas e recebem multgdsalteracdes; as
guaes, segundo o grao de intensidade da influelosianodificadores,
sendo levadas a ponto exagerado, constituem astiasleporque entdo
rompe-se o equilibrio em que estdo os orgados,aeradmia das acc¢les e
influencias de uns sobre os oufros

Pressuposto, assim, um estado fisiolégico no qualrganismo humano
apresentasse certo equilibrio entre seus orgaas) Eonsideradosiodificadoresoda
forca que, Ihe sendo externa, fosse capaz de roesgerequilibrio, oferecendo, desse
modo, as condi¢des de possibilidade da doencan@asio fisico de um pais, ou de
uma Provincia — em todo caso, durante o dezeng@van®iro termo sera usada como
equivalente da segunda —, assumira, prioritariaeematurezgpredisponentee a
moléstia sera considerada um efeito da acdo dess#taicao

A observacao era a atividade capaz de por em telagdmodificadores e a
economia animal, posto que permitia o registro idflgéncias e alteracdes que 0s

primeiros causavam sobre a segunda, e das doamgas gada contrato efetuado entre

2 1dem.
3 1dem
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as partes, se manifestava. Isso permite duas evasiks: primeiro, para os médicos,
esse contrato ndo era um dado evidente, ndo éstmvistas’, nem podia ser descrito
por qualquer pessoa; eram aos médicos que os femdasnhipocraticos se dirigiam,
somente a eles. Foi por isso que um dos médicaddataSMP lamentava que “[...]
esse trabalho te[nha] talvez merecido pouca atbedgd médicos que entre nds hao
exercido a profissao”. Por se tratar de uma assacimeédica, que @MPbuscou “[...]
tomar sobre si a continuacéo de tal empreza®[.PPr outro lado, somente os médicos
podiam ser censurados pela indiferenca a esseatiymerTratava-se, por iSSO mesmo,
de fazer funcionar uma observacao cientificameoelgzida.

Essa cientificidade significava que @M deveriam ser produzidas por um
olhar que, de partida, ndo se sujeitasse a quaistgiemas, fossem eles tedricos ou
doutrinarios: estes passam, "como as geracdesdéasdos homens”. O dominio em
gue asCM se teciam, era baseado, ao contrario, pela olggeraiteriosa capaz de
produzir acimulo empirico: "os factos, que forermlmbservados e examinados com
criterio e sem preoccupacgfes, permanecerdo sem@m®, todos 0s tempos serdo 0s
fundamentos inabalaveis da scientid€ntre a teoria e a observacdo, era marcada,
assim, uma distingcdo, onde a primeira se fazia emsthpor sua fluidez, pela vida
efémera que encerrava em si, e a segunda, ao rionpéla imutabilidade que Ihe

parecia inerente, por sua perene capacidade deutsnid.

* |dem.

® ldemPernambucanaConstituicdes médicas ou moléstias reinantes.|Andll, 1842.

® A percepcdo sobre o carater negativo da teoridaodoutrina e o papel fundamental da observagéo
para a medicina, ganhava relevo dentro e fora dget&ncia médica, como se pode perceber a partir da
afirmacdo do Padre Lopes Gama: "De varias obsegace experiencias pouco a pouco se foi
formando a Medicina: mas o desejo de simplificam@sos, e de reduzir tudo & unidade, desejo alias
mui natural ao espitrito humano sempre fraco, etdisho, induzio a muitos a escogitarem systemas
exclusivos, e a lancarem méo de certas drogasapregoardo como especificos para curar toda, e
gualquer enfermidade" (GAMA, 1983, s/p).
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N&o se tratava, portanto, de um mero ol@&rfatos precisavam, antes de tudo,
ser bem observados. O olhar devia se revestir de qumalidade que assegurasse a
observacédo, seu estatuto de positividade. E, etosceasos, esse seu poder deveria
anular conclusfes tedricas: José Joaquim de MdBaesiento confessava que o
observado em sua pratica diaria, além de diferisudeexpectativa antes de chegar a
provincia de Pernambuco, se firmava “sem duviddraces deduccdes theoricas de
quantos tem exercido a medicina nas zonas temyfada

Desse modo, essa primeira reacdo do olhar a dautrirou teoria, ja que no
nivel em que a critica se exercia, as duas se oiinm — revela, antes de tudo, uma
indisposicao contra os efeitos desta, contra gaela&iciada que alguns médicos com
ela mantinham. Nestes, as doutrinas eram tomaaagyriori, por excelentes.
Pressuposto este que dava lugar a seu uso indisadme permitia a mesma revestir-
se de uma validade que prescindisse de uma caugpbi@. ISso quase sempre
resultava em diagnosticos e acdes terapéuticassthseAssim, era possivel, na
auséncia de uma reflexdo demorada e atenta diagesidtomas, que médicos
respaldados unicamente em suas concepc¢Oes teériadisersas e divergentes, em
todo caso —, diagnosticassem como “cancro um pafiflammatorio, ou mesmo uma
pequena escoriacdo da mucosa da vagina ou do teimal. Parecia certo, aos
partidarios da preeminéncia da observagdo, queoascds ndo produziriam tantos
Obitos, “se por ventura fossem em tempo opportumobatidas por uma therapeutica
judiciosa e apropriada & natureza da enfermidade”

O desejo expresso, por médicos, “gue ao leito fermio [eles fossem] menos

theoricos talvez, porem mui circumspectos, maieaglores e muito mais praticos

" Ibidem Relatério. Ano Il, n° V, 1843,
% lbidem Ano Il, n° IV, 1843,
? Ibidem. Constituicdes médicas ou moléstias reesmmino II, n° V, 1843.
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ainda°

, indicava a observac&do como unico procedimentazdp produzir umgista
diagnosis’. Desta forma, era necessario, primeiramente, cemha esséncia das
doencas e dos 6rgdos aonde as mesmas vao Seealdgerminar aqueles outros
pontos do organismo que, estabelecendo algumaiegfgcomunicacao “simpatica”
com sua sede, se acharao influenciados pelas mslésstabelecido este “consenso”,
era possivel “por certo melhor calcular o trataremiie sera mais appropriado a
natureza do mal e do enfermid”

Numa sé palavra, a subordinacdo da teoria a produgd um correto
diagnéstico, uma terapéutica eficaz, tudo concoaripartir da observacao, para que o
cuidado médico fosse capaz de apresentar felitadsuO bom funcionamento destes
trés elementos dependia da capacidade de cadaarediairdir uma conexao entre
agueles elementosdados da observacadlexo este que deveria ser mediado por uma
operacao racional, permitindo a identificacdo danga e a indicacdo do curativo

adequado a cada caso. A observacao era diretanespiensavel pela transformacao

do médico emperito. Foi por esse motivo que o doutor Mavignier cdiast,

% 1dem.

1 A polémica protagonizada pelos doutores José ilmade Moraes Sarmento e Joaquim d’ Aquino
Fonseca, que ocupou boa parte do dltimo nimeroAdosesatesta essa questdo. Ambos estavam
interessados em determinar as causas das afectgiesmsI que vinham acometendo, com notavel
frequéncia, as provincianas. As observag¢des de omtre apontavam, no entanto, causas distintas. O
debate é interessante, pois mostra formas distildase atribuir aos diagnésticos certa cientifideda
Fonseca quis garantir a positividade de suas ohg®ee invocando, de forma geral e vazia, sua
qualidade imprescindivel: “uma observagédo atent@rdedemonstrar que [...] as raparigas que habitdo
nos conventos ndo sao sujeitas & affeccdo canceooatero, porque ali soffrem continencia forcada
[...]" Sarmento, a seu turno, disseca o procesgurafucdo das observacdes para destacar a fungdo do
intercessores(DELEUZE, 1996)(Esta referéncia a estd solta, qgemargque o autor analisou o0s
procedimentos de Sarmento- o sentido ndo seria-essdestacar a funcao do que Deleuze denomina de
intercessores?) Trata-se, nesse caso, de pessa@msegade manuais, pacientes), instrumentos,
tecnologias, teorias, métodos, agentes, numa adrpalque combinados atuam na determinagao do seu
grau de legitimidade, aceitacdo e ad&sadQualquer que fosse a estratégia argumentativas se
enunciados urdiam-se uns aos outros como quetsatélraidos e orbitando em torno da pratica da
observadora.

12 Annaes da Medicina Pernambucar@onstituicdes médicas ou moléstias reinantes. lno° IV,
1843.
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pesaroso, que “a observacao ja podia ter feitogoemelhor sobre os methodos de
tratamento que neste paiz devem, geralmente fallgrdduzir melhores effeitos”

Tem-se, ai, um bom exemplo de como a assinatui@cHdijica funcionava
como um dispositivo que mascarava a atualidadeimn de observacdo que os
médicos punham em atividade. E verdade que foipniosipios da fisiologia que os
médicos colhiam as diretrizes norteadoras do olfiamdamento de toda a medicina,
[ela] deve ser a bussola, que deve dirigir 0 medindodas as investigacdes, em todos
os trabalhos que disserem respeito ao hortferilas esta fisiologia ndo dava conta
dos mesmos objetos e espacos, ndo 0s punham ey@orela mesma maneira que a
hipocratica. Essa justaposicdo entre a doencargam Mao é “nem a primeira, sem
duvida, nem a mais fundamental” (FOUCAULT, 20041 )p.

Em todo caso, a simples suposi¢cdo dessa justappsiCAroprio apego aos
critérios fisiologicos, a consideracdo nevralgieaGM (diferentes acordos entre o0s
fenbmenos fisicos de um pais e a economia anitoedBs essas coisas eram animadas,
subterraneamente, por uma doutrina ou teoria. Zdbkmha sido por isso que o desejo
de rompimento radical com os sistemas teodricosatenfrido, com a continuidade das
CM, um arrefecimento. A doutrina tera, pouco a powsmy estatuto deslocado:
meédicos notavam que as consideracfes sobre o cdacétero, ainda que fossem
tributarias da pratica, estavam ajustadas “confoom&ados principios da sciencia, e
gue os grandes mestres de saber profundo, e pradisaextensa e esclarecida ensinao
[...]"*>. Admitia-se cada vez mais uma distingdo compleanestre orincipios da
ciénciae osfatos conhecidgse que a observacdo bem conduzida permitia ilumina

guestdes "quer theorica, quer praticamente corslder Era reconhecido, finalmente,

B 1dem.
% 1dem.
15 |bidem. Ano Il, n° IV, 1843.
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gue a medicina, como qualquer outra ciéncia, lidara problemas que a pratica nao
pode esgotar completametiteNo fundo, os médicos passaram a admitir que réio e
possivel dispensar as consideracOes tedricas.varata muito mais de limitar seu
alcance e direcdo a partir dos fatos que a obsEwveigsse atestar. A observacao
funcionava, portanto, como “arbitra imparcial aiméemais seductora theorta”

O deslocamento que o papel da teoria experimembbpdssivel, em parte,
porque ndo se podia desconsiderar que a obsergtsr&aia o material proprio para a
formacdo das doutrinas. Nesse sentido, a percegedalguns meédicos sobre os
curativos é exemplar. Tais médicos, “esclarecidpfdd physiologia”, sustentavam a
necessidade de observar a disposicdo no uso ddsametitos. Primeiramente, em
termos de sucessdo ou antecedéncia: a observag@atdoros e bronquites mostrava
gue a melhor intervencao seriaetm duviddgrifo meu] o anti-phlogistico, executado
com a energia e a circumspeccao que a prudénce eadiencia dicta, coadjuvado
dos paregoricos, dos eméticos, jA em dose vomifiva&m alta dose, seguido ou
acompanhado, segundo as circumstancias, dos veBeate mais repulsivos
externos*®. No caso das febres, principalmente aquelas admavpor complicacées
no sistema nervoso, as emissdes sanguineas sausacidas primeiro do que os anti-
periodicos. O uso destes devia aguardar "tempea&si@o opportuna” e seria seguido,
caso a necessidade exigisse, pela administracimudgasnte’.

A correta forma de dispor dos medicamentos exigm, segundo lugar, a
observacédo do estado da doenca, do modo comotsavefesua marcha. Por exemplo,

nas inflamagbes do figado, o combate do "estadiativo e phlegmasico” devia

18 | dem.

7 |bidem, Resposta. Ano |, n° |, 1842.
18 |bidem, Relatério. Ano II, n° V, 1843.
19 |bidem, Relatério Ano II, n°, 11l, 1843.
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preceder o uso de "anti-periodicos”, laxantes epg@racdes ferruginosas”, posto que
de nada adiantaria “administrar "evacuantes" ouulsévos" antes de sua declinacéo,
ja que ndo é desejavel tratar de nenhum outromsintque a "phlogos& Assim, néo
havia, de partida, um fator benigno ou maligno nogtivos. Era a evolugdo da
doenca que efetuava essa discriminacdo: calomekams considerados benéficos
somente apos a ultrapassagem do momento critismdeal. A dministrado quando a
moléstia se mostra aguda, aquele curativo "vaicekar ainda mais os orgaos, e fazer
com que a molestia seja invencivél"

Séo essas disposi¢cdes que, formadas a partir da qbservacdo acumula, se
transformavam em doutrina, podendo guiar o usocdoativos sem a necessidade de
uma atividade ininterrupta do olhar. Mas fossemigjdassem 0s motivos que
levassem os médicos a reconsiderar sua relacdocacdautrina, a mutacdo de sua
percepcdo nunca deixou de isolar as doutrinas demrglas “exclusivas” ou “falsas”.
As Ultimas ndo estavam alicercadas “sobre os solmimcipios das sciencia, e nem
tdo pouco esclarecid[as] pela luz da physioldgi& as primeiras ndo contavam com
um “crescido numero de resultados feliZds'De qualquer modo, o olhar, que
aconselhava um “combinado” entre os curativos, abed® com as “circunstancias”,
retirava a doutrina de seu ostracismo para Ihewvasam papel secundario.

Isso ndo significou, contudo, que os limites daseobacdo né&o fossem
assinalados. Alguns médicos reconheciam que haigpre um Guid’' que lhe
escapava. Era o caso das erisipelas, ndo se phdit-las como um resultado direto

das altas temperaturas, nem das inflamacfes dasdgye com a pele apresentassem

2 |bidem, Constituicdes médicas ou moléstias reggmino II, n°, 111, 1843.
2 |bidem, Ano II, n°V, 1843.

22 bidem, Relatério, Ano Il, n° IV, 1843.

2 |bidem, Relatério, Ano Il, n° V, 1843.
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"estreitas sympathias" ou, mesmo, das inflamac@esaas das viscerdsE ao limite

da observacédo se avizinhava outro, o da propridamad Mesmo que fosse possivel
observar os modificadores predisponentes, ndo ltavie estender o rigor do olhar
para as “mil circumstancias’que modificavam a marcha das doencas, fazendo com
gue o empenho que muitas delas exigiam, para gdespem se revelar, fossem
superiores “aos recursos da afte”

Em todo caso, a observacéo era julgada menos fegldomenos que o olhar
nao pudesse cobrir e mais pela qualidade, critérioigor dos elementos que
conseguisse alcancar. E cada um desses aspectosedsnciava a partir dos
mediadoresa observacao cientifica encontrava o seu limideseia forca na série de
instrumentos que se alojavam no espaco que magalistancia entre o olho e o
fendbmeno, com a condicdo de trazer para perto saaifestacdo e projetar
luminosidade a ordem que se manifestava invisielCM séo o efeito geral do
cruzamento de observacdes que os mediadores simgoiae qualificamobservacdes
barométricasobservacdes higrométricas

Se os mediadores imprimem sua marca a observpgém,com isso oferecer
uma espécie de selo de qualidade, era porque dsaré&treditavam em seu poder de
garantir “aquella exactiddo que o objecto [0 fendojerequer”. Era assim que o
higrometro de Saussure permitia estabelecer odeBmia oscilacdo do grau de
umidade da cidade, “sem temor de erro grosseirSua exatiddo podia ser atestada,
ainda, por seu resultado convergente com a temgidados que produzia confirmavam

a tese de Humboldt sobre a margem minima de o8oildQ instrumento em terras

4 |bidem, Constituicdes médicas ou moléstias reggmino II, n°, |11, 1843.
% |bidem,Observagdes metereolégicas, Ano |, n°, Il, 1842,
26
Idem.
*Ibidem, Ano II, n°, V, 1843.
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tropicais e sobre a natureza regular da mé&mas ai se tratava de uma tautologia; as
afirmacdes do bardo eram, elas mesmas, um resultadeso do mesmo tipo de
instrumento. Em todo caso, essa capacidade dosadoeds ndo era intrinseca, mas
garantida em funcéo de uma série de aspectos:

Os instrumentos de que me servi merecem toda aaogaf ndo s6
porque todos elles fordo construidos por artidtasties, e porque o
barometro e o thermometro comparados com os messibamentos

do Observatorio de Paris sé differido em decimaismdllimetro tdo

pequenas que se podem desprezar, mas tambem poonparados
aqui com outros instrumentos ndo houve differenga ge pudesse
atribuir a desarranjo na viaget"

Os instrumentos deveriam ser marcados, portantompaassinatura(de um
dosartistas illustre3, e afiancados por seus congéneres: centros de teaados por
excelentes@bservatorio de Parjse por outros tantos existentes num mesmo campo
de observacéo. Isto, na opinido dos médicos, gargue causas fortuitas (como seu
desarranjo em funcdo da viagem) ndo tinham comprometido symacidade de
produzir leituras precisas. No caso da assinatmaoccredencial, sua definicdo deve
ser dilatada. Ela cobre tanto a validacdo dos $amscantes, quanto o uso que
observadores, de notério reconhecimento, fizerasimgirumentos. O Dr. Sarmento,
por exemplo, fazia questao de afirmar a posse steumentos antes utilizados pelos
senhores Bousseingault e Pelouze, observadore®$otdentre outras instituicoes, na
“Academia de Sciencia da Franta”

Os instrumentos eram credenciados, ainda, a pddir descricdo das
circunstancias que cercavam seu uso. Isso certarsemtava para enfatizar a presenca
de critérios norteadores da producdo G&4& Eram registrados os locais na cidade

onde as medi¢Oes ocorriam [ugar para estas observacdes foi a caza da minha

8 |bidem, Seis meses debservacdes metereoldgicas em Pernambuco. Ant N, 1843.
%% Ipidem, Ano II, n°, IV, 1843.
% 1dem.
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residencia, que na verdade se acha bem situada tgdrabjectd”), suas respectivas
latitudes ¢s instrumento$...] ficdo trés metros acima da altura media das marés d
nosso portd...]*) e o nimero de medicdes aodia

Legitimados, os instrumentos mediam fenbmenos g, vez identificados,
eram registrados em quadros isolados por coluhaslezidos atraves de legendas que
informavam o modo como o quadro deveria ser lishicando os critérios que
guiavam a disposicdo dos fendmenos e explicavaiezéss para omissao de um dado
determinado. Tudo se passava como se na piégilalidadeconsistisse geracidade
do que se mostrava. Logo em seguida e fora daguahm estabelecidas as relacdes
de cada fenbmeno com os demais. Essa articulagautipeaos médicos prever o
acordo metereoldgico de cada estacdo ou quadralaé que a exatiddo das
observacdes podia ser, sempre, comprometida: cummsinto, por motivos varios,
podia apresentar defeito e sua perfeicdo anulada“pdabilidade do operador ou
crassos erros de calcufd”De qualquer modo, a partir dos mediadores, baa pas
condicOes de cientificidadestava dada.
A investidura de critérios cientificos habilitaveothar na busca deegularidadesno
entrecruzamento dos modificadores predisponenteaviaH de partida, uma
regularidade intrinseca a cada um deles. Sobremsw do pais, por exemplo, podia-
se afirmar que alguns séo frios, umidos e tempsstugcomo 0os S. e SSE. e sua
substituicdo pelos SE., E, ou mesmo ENE., causaarros e bronquitds A

temperatura, quase sempre alta predominava, mesimyerno, subjugando os outros

L |dem.

% |dem.

* |dem.

34 |bidem, Constituicdes médicas ou moléstias reemmino II, n°, IV, 1843.
% |bidem, Ano II, n°, V, 1843.
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modificadores. Afirmava-se, ainda, que, em partegemeralizacdo das febres
intermitentes se relacionava com a pluviosidade

Sabe-se, assim, que o encontro dos modificadorés éanergir uma situacao
especifica, mas sob a condi¢cdo da influéncia desaione o outro: [...] alguns deles
"abrandao a intensidade do calor, e mitigdo a s@onsemcommoda que este produz,
adocdo poderosamente os ardores do sol nesteadjuagorial®’. E o0 mesmo aspecto
gue se faz notar, a partir da percepcdo geral salrehierarquias entre o0s
modificadores, que cada estacdo era capaz de dedefivs. A observacado relatada,
em 1844, fazia saber que "a temperatura pois predornpouco variavel, teve sempre
subordinados & sua influencia todos os outros phenos metereol6gicos"

O acordo entre os modificadores também produzjalaedades. A partir de
circunstancias especificas, que se podia notada gaadra ou estacao, era possivel
observar a emergéncia de uma ou de outra doengaule intensidade dessa relacéo
explicava a agressividade ou o modo arrefecidaudensanifestacéo. Assim, o acordo
entre a elevacdo da temperatura, a mudanca dassyendlto grau de umidade, e o ar
pouco agradavel do verdo de 1842 tornou-se respeingiela persisténcia das
irritacOes gastricas. Dado a esse estado de ces@syma caracteristica regular, desta
estacdo, a baixa incidéncia dos casos de tubeesytosto que o predominio da alta
temperatura "ndo permitte que a inflammacao braaghenetre mui profundamente, e
além das primeiras ramificacdes dos bracffoslo inverno, por sua vez, se notara um

aumento das complicacdes das vias aéreas, e enadspcom 0 Seu progresso, cada

% |bidem, Constituicdes médicas ou moléstias reggAno |, n°, Il, 1842.
" Ibidem, Ano 11, n°, 1ll, 1843.

¥ |dem.

¥ 1dem.
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vez mais casos de reumatisthao contrario das doencas de figado, de emergéncia
mais rara na estacéo

Isso significa que a observacdo produzia, entddeia de emergéncia do
patoldgico. Se as irritagcbes sdo proprias do vérporque, justamente naquela época,
modificadores especificos aumentam sua atividad&gnsificam sua acdo. Em
decorréncia, “a stase, ou concentracdo do sanguergaos internos pronuncia-se mui
sensivelmente, e torna essas visceras inda mitdwéis, e sujeitas a inflammacd&s”

E era sabido que "[...] os modificadores, que nrdlaencia tem sobre o figado”, no
inverno “obrdo com menos enedia"Ndo se deixara de notar, em contrapartida, sua
influéncia nas doencas das vias aéreas, ja queramceem si, "condicdes proprias
para o desenvolvimento da[quela]s molestias..]"

As CM oferecem assim, asondicbes de possibilidadela moléstia e
evidenciam as leis que regem seu aparecimento.ofioetia animal, sensivel as
mudancas de acordos entres os modificadores poedisfes, rompe o seu equilibrio
interno, ocasionando a emergéncia do mal. Assingeauma "[...] estacéo invernosa
[...] quente e humida, e pouco variavel [...], paida de um verdo quente, algum tanto
humido, chovoso e tovejadB’ fazia ocasido para as doencas respiratériasdeu,
outra forma, desde que a temperatura caia ou \rea humidade se eleve, e que e
que 0s ventos soprem mais frios e imidos, os peite deparardo com catarf8s”
ou ainda que, a partir da saida de cena e da péntiande alguns desses

modificadores, a “descida da temperatura”, aoedacionar com “certo grao de

“0 |bidem, Constituicdes médicas ou moléstias reggmino II, n°, IV, 1843.
“1 bidem, Ano Il, n°, V, 1843.

“2 lbidem, Ano Il, n°, I, 1843.

3 |bidem, Ano Il, n°, V, 1843.

“ |bidem, Ano Il, n°, IV, 1843.

“ |bidem, Ano I, n°, II, 1842.

“ bidem, Ano Il, n°, I, 1843.
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humidade”, se tornasse o agente motivador dassféfermitente. Mas quais s&o as
condicOes proprias para produzir@sgl? Que procedimento é esse, e do que se mune?
Quais os elementos que os cercam?

Certamente, o olhar mantém sua primazia.Casastituicbes Médicasdo um
efeito de suas novas propriedades (FOUCAULT, 20Bddas, sdo, certamente, efeito
de uma episteme médica em tudo moderna, marcaalaqi®trania do olhar. A relacao
entre economia animal e fenémenos fisicos s6 dysbgorque estes dois aspectos se
oferecem ao olhar, ainda que em niveis diferedgesjesma forma que os corpos para
observacdo. Buscar-se-a, no estado fisico de usn glamentos analogos aos que se
encontram no corpo humano: massa, volume, contatansidade, alguma coisa
equivalente aos orgaos e suas dependéncias rexdptdigrometro e bardmetro teréo
um funcionamento similar ao bisturi. Com essegunséntos, a constituicéo fisica de
um pais sera seccionada para evidenciar que, nama@ animal, um orgao lesionado
€ resultado da doenca, mas sob a condicdo prirdainmoléstia ser um efeito dos
fendbmenos metereoldgicos. O olhar cientifico erimsentado € capaz de discriminar
os acordos e regularidades que resultam dessespooce

Dai que a observacao discrimina, de saida, anaftera regular entre duas
estacdes, quais sejam, 0 verdo quente e seco, wasnchuvas raras, € 0 inverno
quente e umido, abundante em chuvas. Em ambasmperatura figura como
elemento predominante. No inverno, seu grau dimimuipouco e deixa a umidade
elevar-se, para agir livre, mas no verdo, em funighpouca chuva, a temperatura tera
sua liberdade cerceada. Assim, 0 que caracterizaestacado ndo sao os elementos que
nado se pudessem notar em outra estacdo, mas &idam® a regularidade e a

combinacdo desses elementos. Era notavel, por éxeque no verdo também havia

“T1dem.
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chuvas, aguaceiros que nao "cessarao inteiramenss’,sdo "menos abundantes do
gue durante o inverno". Era registrado, tambémrtdcgrao de humidade [que]
acompanhava as chuvas, mas nunca se elevou aaljuerchegou durante a estacéo
invernosa®®. Essa estacdo recebia as chuvas(?) numa “quamtidgdlar para fazer
bem conhecer a estacao [*]"

O olhar sabe, pela experiéncia, que méimeste o verdo e o inverno diferem
como estacOes, mas que cada inverno e cada vevadistiétos entre si Uma das
funcdes, que a observacdo se atribuia, era a medigd ganhos e das perdas
intensivas entre as quadras irmas. Isso constsli@stacoes conmngularidades(o
inverno de 1843nquestionavelmente mais rigoroso que em o annsauas/o verdo
precedentd...]), cujos tracos atuam, do inicio ao fim, pdesequilibrar a economia
animal: "o caracter proprio da quadra se observguaai totalidade dos casos; pois
gue todos os doentes offerecem symptomas mais aosr@onunciados de afeccao
de todo o apparelho biliari):

Da singularidade das quadras, era até mesmo pbs&senhar certo jogo
sucessorio entre as estacdes, nao como regravaifabdmite-se, mas, em todo caso,
pouco contrariada: um inverno rigoroso era sucepaiaim verao onde se podia notar
a proliferacdo de doencas “devastadoras” e quecipager a condicdo para uma
estacdo invernosa menos agresdiv® mesmo jogo podia ser registrado de seus

elementos em relacdo as quadras: “0os ventos, gisereiaardo”, notar-se-4 em um

“8 lbidem, Ano Il, n°, Il1l, 1843.
4 dem.

*0 |bidem, Ano Il, n°, V, 1843.

*1 bidem, Ano Il, n°, I, 1843.
%2 bidem, Ano Il, n° V, 1843.
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dos invernos, “primeiramente fordo os de E. e Seepmis os de SSE e s6 depois do
equinocio voltardo para o E., e passando-se tanabéBNE, e NE*.

Percebe-se em cada estacdo um andamento, umaam&ehhavia certa
constancia dos elementos que a caracterizam e gaepermitiam que fossem
confundidas, ela ndo €, contudo, estatica, o qteena, em si mesma, um feixe de
pontos singulares: no adiantado do veréo, as npitdem ser mais agradaveis que no
momento de sua entrada em cena, que quase senipreas@mpanhar de erupcdes na
pele como urticarid, e se notara, em um dos primeiros anos da déead&4D, que
“para o fim guardou-se a maior forca do inverno gesses dois ultimos mezes”.
Inverno esse que, de marco a julho, “apenas senaiava’™.

As estacOes experimentavam, pois, uma gradacaaadecsracteristicas, um
afrouxamento ou recrudescimento do acordo: "0 tempeis proprio para o0
desenvolvimento das molestias agudas dos orgdpsatesios ainda ndo € chegado,
sem duvida vira com os ventos do S. frios, humidogempestuosos, e quando a
oscillacdo da temperatura for mais sensivel e egpidda que haja pequena
differenca®. Era também em funcdo disso que se podia obsewar“com o
progresso da estacdo [verdo] algumas ophthalmiapod&io”. Essa mobilidade
interna do acordo exigia que a observacao fossezadg acompanha-lo e discrimina-
lo, desde seu comeco até seu termo final.

As CM registraram, casualmente, atrasos. Em relacaavaonio, apesar de o

b7

sétimo més “seja aquelle em que commumente € igai®$0™’, sua emergéncia em

1843, até ali, ofereceu somente 0 seu anuncio.eiamias proverbiais também se

3 |dem.

** |bidem, Constituicdes médicas ou moléstias reggAno |1, n° Illl, 1843.
*5 |bidem, Ano II, n° V, 1843.

*% lbidem, n° 1V, 1843.

> lbidem, Ano II, n° V, 1843.
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demoraram: esperadas para aguele més de maigrsigochegada so6 seria registrada
em fins de setembro. Mas a lenta manifestacdo skagdes, ou de um ou outro
modificador, néo lhes retirava o carater regulamprverbiais, mesmo com demora, se
apresentam com sua “costumada forca e intensidalieecdo e “estado
hygrometrico® e acompanhadas de chuvas que as tornam Umidias.eAlssim, os
observadores ressaltavam com alegria a “ordenftegalaridade” dos fenbmenos em
geral: “elles se succedem, com lentiddo sim, mataldsorte concatenados, que um
vem em consequéncia do ouftt’O acordo entre os elementos ndo era rompidag post
gue o atraso acusava apenas uma irregularidadetureza cronologica. Internamente,
os fendbmenos de cada estacdo mantinham a suarcnasta

O olhar descobria, para além da regularidade d& estacéo e da relacdo unica
entre cada modificador, umeomunicabilidadeentre as estacdes. Os fendbmenos
metereoldgicos transitam entre uma estacdo e daizando com que as estacdes
perdessem, momentaneamente, sua regularidade.eEfade que, durante o verao,
nao se veria, de ordinario, problemas nos o6rgapire¢drios. Mas desde que a
temperatura caisse ou variasse, que a umidadessst, e que 0S ventos soprassem
mais frios e Umidos, os préaticos se deparavam caarro§’. Essa mobilidade por
vezes impedia que se atribuisse a uma estacapansabilidade por todos os males
gue nela se manifestassem,. O leque variado de;@®e@ue se notava no verao de
1843, ndo se explicava apenas por sua alta tempgerata preciso associa-las também
as chuvas e, com elas, a queda do calor acomparidadaim certo grao de

humidade®.

8 |dem
% |bidem, Ano II, n° IV, 1843.
%0 |bidem, Ano II, n° 11, 1843.
%1 1dem
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O que se discrimina, até ai, € uma comunicacaargueem a especificidade
das estacOes e, a despeito da influéncia de uma aatra, era ainda possivel manté-
las encerradas em si mesmas. Existia, porém, umeaéptervalar onde ndo era
possivel uma diferenciacéo entre os elementos @eestacao e outra, periodo em que
os “phenomenos que distinguem a segunda [estaedmijieira ainda ndo estdo bem
pronunciados. Mas nem mesmo esse intersticio sazonal ndo éaglibida ordem
regular dos fendmenos. Nele, tomava-se por adnhitaveccordo que existe entre os
phenomenos meteoroldgicos, desses poderosos naoldifes, e as moléstias que por
sua influencia se desenvolvethe que fazia pensar que “a quadra ndo venha awser m
doentia”. Assim, se durante a saz&o ha “phenomarmdentae$”, esses s6 rompiam
sua regularidade de forma aparente. Tratava-sendeestacdo tdo ordeira quanto as
gemais: “suas oscillagbes e variagcbes nem tem midibto frequentes, e nem mui
extermadas®.

Notava-se, em todo caso, uma reorientacdo, entee astacdo e outra, dos
fendbmenos metereoldgicos: os ventos reinantesreanty do verdo para o inverno,
mais fortes, "mas poucas vezes impetuosos”; veetosaes baixao o calor e aumenta
a umidad®. E essas rearticulacdes podiam, em algumas osasi@esformar seus
produtos em elementos nocivos.

Este estado de couzas ameacgava-nos de invasdganvdeimento de
terrivel epiddemia a entrada do verdo quando assagde todo
corrompidas, os sedimentos destas, e os depésitomtirias putridas,
de que ja fallammos, exhalassem com a maior irtedsi os miasmas
pestilenciaes que ahi se formavao, e os outrossfédasmaticos com
maior forca lancassem na atmosphera aquelles nmsadedaterios que

tanto mal causdo: tudo tudo fazia crer que estadeidseria assaltada

%2 lbidem,Ano 11, n° IV, 1843.
8 |bidem, Ano II, n° IV, 1843.
54 1dem.
% 1dem.
% 1dem.
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pelo typho maligno, epidemico, ou por outra epidede molestia ndo
menos gravé.

O aumento da pluviosidade, que o inverno oferemmgontrava uma cidade
com pouca ou quase nenhuma estrutura para o estiwad® agua, facilitando seu
represamento e seu contato coratérias putridasencontro este que ocasionava sua
corrupgéo. A chegada do verdo, por seu turno, pesn@om o calor, a evaporacao
dessas aguas que, transformadas em veiculo dosasiasolocavam a populacdo sob
a ameaca iminente de doencgas como o tifo. Impergudrdar que gsredisponentes
encontravam recursos em modificadores de outreciespéeram esses encontros que
permitiam aos médicos postular a tentativa de eggabmo sera enfatizado, outros
fenbmenos, além dos fenébmenos naturais. Em todo, cas ambito proprio dos
fenbmenos até aqui descritos Gl ocasionavam alguns efeitos interessantes.

Permitia a antecipacdo das doencas que as esta@@esiam indicagéo,
fazendo da medicina untééncia preditiva Ora, os fenbmenos metereoldgicos de um
pais indicavam, primeiramente, quais as doencasiygis de manifestacéo,
mapeando, pelo mesmo movimento, as improvaveisedebservar a ocorréncia.
Assim, médicos asseveravam, a partir da constduiigica de Pernambuco, que "o
typho, e nem tdo pouco a febre typhoide [...] na@depexplicar um pensamento

medico™®®

, mesmo que se pudesse reconhecer, em alguns esfarm conjunto de
sintomas indicadores de seu carater. A certezae sabpossivel manifestacdo de
determinados tipos de males, que @M diziam assegurar, permitia que a

sintomatologia apenas produzisse uma “simulacao”tifdp nunca sua realidade

efetiva.

57 lbidem, Ano I, n° Il, 1842.
58 | dem.
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Dessa forma, tudo se passava como se 0s médicosewerapego ao estado
fisico da Provincia, momentaneamente ignorassecoraémcia histérica da doenca e a
abertura da€M para o futuro, ja que, asseguradas suas condigdpessibilidade, a
emergéncia de uma nova moléstia é, sempre, pdSsivel estacbes, como ja
registrado, ofereciam cada uma seu elenco de nasggtie se definia mais em funcao
de sua frequiéncia do que por uma exclusividade:tbelas as estacbes ha moléstias”,
dira uma das ultima€M efetuadas pelos médicos &MP, “porem algumas se
desenvolvem, outras se agravdo de preferencialesstégéo, do que em tal outfd”
Pelo motivo ja apontado (o acordo entre os fends)emeédicos afirmavam, em outra
ocasido, que “em 0 nosso pais, como em todos lguantes, as irritacées do figado,
e de todo o apparelho biliario, s&o mui freqiientess no verdd™. E, se nesta mesma
estacao, era registrado um ressentimento no sistema@so, ndo se tratava de um
fendbmeno que o observador pudesse estranhar, unja assinalada a “influencia que
a temperatura elevada exerce sobre esse systamaparticular sobre o cerebro, e a
estreita sympathia que liga o encephalo com os osrgdigestivos™ Em
compensacao, no verao se vera um acordo favoravelgs doencas das vias aéreas,
pois era com a “entrada do tempo invernoso” quertaléstias “vao atacando maior
numero de pessods”

As estacdes permitiam assim, predicbes de carétal, @ partir de conclusdes
gerais ¢omo em todos climas querie8uencia que a temperatura elevada exerce
sobre esse systejn@ermitiam ainda, uma antecipacao da intensidade a qual a

doenca se manifestaria, pois era fato do saberogue,“o adiantamento da estacéo,

% |bidem, Em todo caso, o dr Sarmento apresentowreanda<CM, uma opinido mais arrazoada sobre
a questao.

0 Ibidem, Constituicdes médicas ou moléstias reemmino II, n° IV, 1843.

" 1dem.

Z|bidem, Ano 11, n° 11l 1843.

% Ibidem, Ano 11, n° IV, 1843.
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irdo apparecendo [moléstias] ndo menos graves, ug@s dnfelizmente terdo de
terminar-se pela morte [...]", e que dadas as @@edi gerais para as doencas proprias
ao inverno, estas “irdo em progressao quer emdiatade, quer em numero, & medida
que o inverno for ficando mais rigorosd”

A predicdo era uma consequéncia, portanto, daasdatie geral que &M
assinalavam sobre os fenbmenos observaveis, eequarsfestavam a cada quadra ou
estacdo. Ademais, cada ocorréncia era fraturadatia ggo seu andamento, permitindo
a espera de uma maior ou menor intensidade dastmasl@ partir do fortalecimento
ou recrudescimento do seu acordo. Essa capacidedi¢éiya reforcava, politicamente,
a utilidade social da medicina, ja que se tratavarda ciéncia capaz de oferecer uma
acao preventiva.

Por outro lado, se havia possibilidade de se efaiu#a justa diagnosisé
porque a regularidade, que conduziaCGid, formava, em relacdo a doenca, uma
espécie decatalogo de suapossibilidade de manifestagddEsse era um dos
ensinamentos que se podia retirar da confusado ertife e uma sintomatologia que
nada mais permitisse que sua simulacdo. Partindondesolo comum, o catalogo
funcionava da mesma forma que a predicdo: eleagdea condicdo de possibilidade
da doenca, que, a primeira vista, parecia incagazxperimentar algum tipo de
mutacdo. O catalogo fazia que a pergunta dos n&diobre a observagéo do tifo em
na Provincia de Pernambuco, na primeira metade émls dezenove, fosse
meramente retérié@ Tratava-se, ademais, ndo somente de uma catiogdeg

existéncia virtual de determinadas moléstias enraslagdo com a constituicao fisica

™ |dem.
S lbidem, Ano I, n° Il, 1842.
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de um pais, de modo geral, mas da producdo doceldmcsuas atualizacbes nas
especificidades de cada quadrante das estdtdes.

O catédlogo, enquantderramenta, e a predicdo, enquantoapacidade,
agregavam valor a medicina, candidatando-se a wsiggo cientifica e, com isso, a
representacdo do medico como perito se via beadéici Mas esse valor indireto ndo
era o0 Unico que &M podiam lhe conferir. De fato, um dos efeitos pdedicdoe do
catalogq era a capacidade de, em muitas ocasides, desligarte como resultado de
um ato propriamente medico.

E verdade que os médicos chamavam para si, emnsalgasos, a
responsabilidade, total ou parcial, sobre as maidesenfermos sob seus cuidados. Os
motivosgiravam, quase sempre, em torno de uman@gs® pouco criteriosa, que
nao permitia gusta diagnosispu de “doutrinas curativas” incapazes de oferaoss
flexibilizacdo de seu uso a cada caso. Algumassyezeda, 0s medicos se diziam sem
condicbes de oferecer aos enfermos “cuidados npecezes®’. Mas ja se notava que
os enfermos, "que com methodo tem sido submetidosnatratamento racional,
fundado em os verdadeiros principios da scienaigido pela prudencia, [...] estdo
restabelecidos, ou ja se achao fora de pefigd®or isso mesmo, os médicos passaram
a recriminar, com insisténcia cada vez maior, @Magao e, principalmente, qualquer
doutrina curativa que nao estivesse “basead[apsebsolidos principios das sciencia,
e nem tdo pouco esclarecido pela luz da physidiGgia

As CM faziam surgir, dessa forma, outra percepgdo sobrpie fosse os

“limites da arte”. Na verdade, segundo seus heraotasgelas permitiam constatar que

® Ibidem, Ano Il, n° Ill, 1843.
T1dem.
8 Ibidem, Ano II, n° IV, 1843.
|dem.
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a “terminacéao fatal” de uma doenca era dependentend circumstancias, que lhes
modificavdo a marcha”. Eram as miriades de aocideqtie se tornavam, ao serem
atualizadas a cada doenca e a partir de cada stag#® no organismo individual,
“superior[es] aos recursos da medicffia"

Entre essas “mil circumstancias” se encontravay peso destacado, a propria
natureza da doenca. Esta podia assumir um cardbtegno ou maligno, ganhar ou
perder intensidade, de acordo com o0s elementososonuiais se comunicasse durante
seu desenvolvimento, concorrendo ou ndo para @belstimento da saude do
enfermo. Era em funcédo da constatacdo de que cemtegal possui uma agressividade
gue Ihe é propria, que os observadores podiamrsentranquilizados em relacédo ao
tifo: o que até ali se desenvolvera na Provincia passava de um intermitente,
variante que “caminha por via de regra para unmitercéo feliz®".

O contexto também contava com fator exdgeno a doenca. E o das
determinacdo da historia de cada individuo, emstaa dimensbes que o termo
conseguisse alcancar, sobre o fim possivel em agéla terapéutica. Um organismo
predisposto, a falta de certo grau de autodomieimessario para o bom éxito dos
regimes e remeédios administrados, tudo podia coercqrara o termo final que a
doenca alcancava. Parecia notério, no caso dasGafecpulmonares, que nos
convalescentes, que ndo guardassem “um regime seasro’, 0S catarros 0s
tornariam tisicos, depois tuberculosos, para depeis-lo&.

Contava, também, a predisposi¢cdo do organismantidgiduos. "Nestes, ou

naqueles ja prezas de phlegmasias chronicas, sdnesperava occasido opportuna

® |bidem, Observacdes metereoldgicas, Ano |, n%,842.
8 |bidem, Constituicdes médicas ou moléstias reggmno |, n° Il, 1842.
# Ibidem, Ano 11, n° 11, 1843.
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para fazer explosédo, e se apresentar sobre a fierfebre intermitente pernicio&a"
Mas a descricdo deste caso, muito mais extensaalaqui se registra, demonstra que
as circunstancias, no mais das vezes, operavam imasals. A morte daqueles
individuos foram associados, ao menos, a trésefstarvioléncia do mal, a associacao
da moléstia "a outras incuraveis” e a falta deatn@nto racional. Mas, o principal
residia nisto: todos esses elementos tinham saaneoproducdo da cura. Mas também
possuiam uma medida de forca, capaz de suspendéda,ae, 0 que mais interessa
aqui, de anular o ato médico como o determinangsad@anulacdo, ou que apenas

contasse como variavel interveniente.

4.2 Objetivando as causas: os modificadores

A analise, até aqui, se exerceu sobre a obsendmgiatores fisicos de um pais que
podiam ser considerados como causas das doencstartBeparecia certo, aqueles
meédicos, que havia modificadores que podiam serpagos em outras series, que
apresentavam outra natureza. Tratava-se de umapgéart estratégica, ja que permitia
por em relacdo causas fisicas com elementos demoaigéanica, psicologica e
culturais.

Havia modificadores afetivggomo se pode verificar em meio a associacéo de
causas que concorrerdo para a morte do desembard@zsio Libanio de Souza. Seu
médico insistirdA no papel das “affeccdes moraestesj as contrariedades [2%]”
Tratavam-se de “paix0es deprimentes”, que agiamestima viscera necessaria para

a conservacdo da vidfd’ Sua acdo se manifestava em 6rgédos que reveldasam

estreitas sympathias com os centros nervososamusite o local “onde as paixdes

% |bidem, Ano I, n° I, 1842,
8 |bidem, Breve noticia a cerca da moléstia do Désegador José Libanio Souza. Ano II, n° V, 1843.
85

Idem.

188



tomao sua origeni®. Aquino da Fonseca acreditava que eram essesiocaaftifes que
estavam na origem da incidéncia do cancro uteposto que “as sociedades trazem a
vida da mulher em uma continua e interminavel sdeaeemocdes diversas, e as
colocam em condicbes moraes inteiramente propriescaber profundos abalos e
experimentar seus violentos effeitd/s”

N&o se tratava de uma espécie de modificadoresogumédicos pudessem
efetivamente controlar, posto que sua acdo maléfiaadependente do modo como
uma forca externa era administrada pela emocaadke individuo. O registro sobre a
auséncia de “paixdes deprimentes” no doutor Seummdo da ocasido de sua prisao e
diante das dividas que esta Ihe ocasionara, seaefeta partir de uma negativa,
estreitamente ligado a esta pressuposicéo: ageielasdes nao podiam explicar a sua
morté®. A aposentadoria do desembargador Libanio de Scamacontrario, lhe
deprimiu “o centro nervos8® concorrendo diretamente para seu rapido
desaparecimento. No entanto, por mais que Aquimsdaa se indispusesse contra a

“politica atual®

, € que considerasse a aposentadoria do desemiraciad de uma
mesquinha vinganca politica, as condicdes de pbdaide que os modificadores
afetivos necessitam tinham sua origem no modo conindividuo era capaz de
modular a recepcao desses acidentes externos.

Os médicos marcavam, também, a acdondodificadores biol6gicQscausas
produzidas pela propria atividade do organismo ahifssse modificador, em uma de

suas variantes, era marcado como uma das caugassaseis pelo cancer uterino.

Numa acentuada desproporcao entre os 6rgéos gaithiomem e da mulher, o pénis

8 |bidem Constituicdo medica ou molestias reinantes.Anbldly, 1843.

8 |bidem Das affeccdes uterinas e de sua freqii@nciRernambuco: Reflexdes. Ano Il, n° V, 1843.

8 |bidem Noticia necrolégica. Ano Il, n° IV, 1843.

:Z Ibidem, Breve noticia a cerca da moléstia do Désegador José Libanio Souza. Ano Il, n° V, 1843.
Idem.
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produzia um choque no colo do Gtero. "Tanto é dssmormava um meédico, “que
Nnos casos recentes de cancros uterinos com tedoirfatal descobrimos em quasi
todos essa desproporcao 127.JNa mesma ocasiéo, a “idade” era apontada cortra ou
variacdo dosfisiologicos Mas nem sempre era necessario discriminar uma
desigualdade anatbémica nas relacdes entre sexoesmo a longevidade: a afeccéo
uterina era uma daquelas doencas para a qual cancanodificadores fisiologicos
diversos, devendo ser notado, por exemplo, “queotigs uterinos nédo sao identicos,
nao tem as mesmas dimensdes, nem a mesma conaistgue sua forma € tambem

®2_ Os modificadores fisioldgicos também apareciasoeiados a causas

variavel [...]
de outra natureza, exigindo medidas que levassepoeta essa relacao.

Uma preocupacao especial foi dirigida aosdificadores periciaisTratava-se,
ai, de todos os aspectos diretamente associadosriéiapmeédica, e que, mal
administrados, incidiam negativamente na recuperalgd equilibrio do organismo
doente. Entre esses modificadores, contavam:

a) o diagnésticp que, de tdo notavel e recorrente imprecisao, r@ e
criticamente anedotizado nos chistes de 1829.deoada de 1840, as polémicas mais
calorosas que tiveram lugar BMP, discutiam sobre a legitimidade de determinados
diagndsticos. E perceptivel a auséncia de um métedtiscriminacéo que fosse capaz
de associar os sintomas a uma doenca especifichlémas de pele, por exemplo”,
relata uma analista sobre o tema, “podem refera-sena gama variada de doencas:

sarnas, doencas venéreas, micoses, alergias, efaa@o nosoldgico ndo pode ser

definido com precisao”. (FIGUEIREDO, 2006, p. 26%¢p

bidem, Das affeccbes uterinas e de sua frequ@neiBernambuco: Reflexdes. Ano II, n° V, 1843.
92
Idem
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Os escritos do padr€arapuceiro permitem a observacdo de outra variante
modificadora que o diagnostico podia assumir. Fossglal fossem o0s sintomas
apresentados, os diagndsticos que alguns pratieosc@m, no final da década de
1830, apontavam, invariavelmente, para um mesmoRaah o padre, este aspecto se
devia a adesao dos praticostaoussaismodoutrina baseada na teoria das irritacées
de Broussais, teorico que exerceu influéncia detemmte sobre o pensamento
sociologico de Augusto Comte (CANGUILEM, 2002), eeqgera saudado, pelo
Carapuceirg como o “grande reformador da Medicina” (GAMA, B9&/p). Com
efeito, sua doutrina era vulgarmente lida comodaig&o de "todas as enfermidades a
hum sé principio, isto he; & irritacdo do estomagydes intestinos” (idem).

Lida dessa forma, a doutrina de Broussais perrais médicos sustentar a
crenca que, ainda que existisse uma infinidadeirdanstancias diversas envolvidas
na emergéncia da doenca, essa conservara, serapreagireza. GCarapuceiro
demonstrou o mesmo tipo de preocupacado, quandtadecrecifense foi invadida pela
Hidropatia, método terapéutico questionavel ja no tipo dgrddatico que o legitimava
e que permitia explorar uma questdo incbmoda padiana. Como asgeverava
Lopes Gama, “de varias observacoes, e experiépoias a pouco se foi formando a
Medicina: mas o desejo de simplificar os meiosgeatiuzir tudo & unidade, desejo
alias mui natural ao espitrito humano sempre fractmitado, induzio a muitos a
escogitarem systemas exclusivos [...]" (GAMA, 19&3p). Assim, as doutrinas
exclusivistas eram acusadas de retirarem a condiplégi que envolvia a doenca,
oferecendo ao diagndstico, portanto, um grau etedadequivocidade.

A critica ao broussaismo foi escrita em 1839, pooenos de quatro anos

antes de um médico membro 8MP fazer notar 0 mesmo aspecto aos seus pares.
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Contudo, o associado concentrava esfor¢cos para @@sedoutrinas exclusivas uma

experiéncia passada, acessivel somente pela memdéria

[...] se ndo tivesse vivido nessa época, em qudetido da doutrina

exclusiva da irritacdo se negava até ser espedaificorus venerio,

escrevendo-se para isso muitos volumes, e causandoertes e
estragos com inuteis inoculagdes para resolvert@peslesde muito
tempo decididas, custra-me-ia a acreditar que entdrde taes factos
podesse haver duvidas & contagido das Bbbas

Tanto as apreensfes sobre o exclusivismo, quaiie@ so vertigem que a
auséncia de uma relacéo, positivamente determimadi®® sintoma e doenca atestam
gue a SMP era contemporanea de varios pressupostos sobgmédieco, que
apresentava, na qualidade dwedificador pericial com capacidade de variacao,
desafios singulares. Seja como for, o fato € queefegos desse descompasso
doutrinario se manifestavam na clinica, demonstrane a imprecisdo do diagnostico
era uma dobra de uma cultura hospitalar, igualmemteecisa. Sobre esse aspecto, 0s
relatorios daCGSPregistraram casos exemplares. Um deles, por acdsi@ma visita

de um dos fiscais a clinica cirargica do Hospitzd dazaros observava que

[...] examinando o Conselho os diarios, unicos dwmnios da casa,
segundo declarardo todos os empregados e o Memabserdana, viu
que as papeletas as vezes ndo correspondido pels@EMeros com o
numero das camas, existindo entre todas ommiss8pantesas,
faltando em uma o diagnostico, como nas papeletaSithiana e de
Luiza Maria , ou ndo sendo aquelles que dos synagpngue
apresentava a moléstia, se collegia, conos leitos N°. 9, 11, 12283,

e na papeleta de Simphronia ; [...] o chefe ddcaifi..] com a pressa
ou pouco cuidado, ndo examinado o enfermo, naadgigava com
precisdo, ou mesmo se esquecia de escrever o disgnd...] Nos
diarios se vido indicagbes, pue mais parecido sgngue carecido de
ser adevinhados, do que palavras escriptas, o epataya a falta de
cuidado em cumprir, o que em todos os hospitaexige com toda a
restriccdo, porque de um engano ou omissdo poddtaresuma
terminac&o fataf.

% |bidem, Relatério. Ano II, N° 111, 1843,
% Collecdo dos Trabalhos do Conselho Geral de Satiaate Publica da Provincia de Pernambpco

1845.
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O CGSP relatava o descumprimento dos protocolos necessgsara a
concretizacdo dos aspectos cientificos e buroositmue envolviam a oferta de
atencdo meédica. Nao havia positividade no diarioliéca @s papeletas as vezes nao
correspondidao pelos seos nimeros com o humeroataag; no proprio exercicio da
observacdocpom a pressa ou pouco cuiddde mesmo no diagnostico dos pacientes
sob os cuidados do facultativmdp diagnosticava com precisdo, ou mesmo se
esquecia de escrever o diagnosticeobre este ultimo aspecto, o fiscal@QBdSPfazia
notar a letra do facultativo, que trocgvalavras escriptas posignaes que careciao
ser adevinhadosNaquelas circunstancias, o hospital tornavarsengio propenso ao
engano ou omissd@apaz deesultar uma terminacéo fataDai a procura, por parte
de alguns membros daMP, de se produzir um diagnéstico diferencial, ouod&o
modo, capaz de estabelecer a “verdadeira natuseatietcao™.

b) a terapéutica Pressente-se que, na auséncia de um diagnégacendial,
0S proprios meios curativos se tornavam ineficagegroblema dadoroussaismp
estava na “simplicidade” do diagnoéstico dos fatwits, que ndo “[...] conhecem
outra medicina curativa, que néo seja a applicdea@inte-phlogisticos, e o tratamento
deplectorantes”’(GAMA, 1983, s/d), e a hidropatia perigosa porque “nada ha em
huma palavra, que se ndo cure com agoa fria [idEm). Os médicos, lotados na
SMP, estavam cada vez mais convencidos de que a teiapénal conduzida podia
explicar “[...] o caracter grave e pernicioso gussas [doencas] tomardo muitas
vezes®®. Por isso, a ocasido da epidemia de boubas oferemes médicos, a

oportunidade de instituir uma pratica contrariasaas reducdes doutrinérias, pois

% Annaes da Medicina Pernambucaridas affeccBes uterinas e de sua freqiiéncia emabuco:
ReflexBes. Ano Il, n°V, 1843.
% |bidem Constituicdo medica ou molestias reinantes. AN |, 1842.
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determinar com precisdo seu grau de complicacdooef@aico meio seguro para
afirmar a eficacia dosatamentos mercuriaes

No hospital, ao diagnostico apressado, vinha gaij@auséncia de “indicacao
dos meios therapeuticos ou dietéticos”. Negligénesta, capaz de conduzir a
administracdo dos remédios a “enganos fataelsta o caso das dietas médicas. Havia
guem acreditasse que um regime rigoroso, que rEsliai dieta de um enfermo a “tres
caldinhos d’agoa de frango magro por didsid), contava como uma das causas que
podiam levar o paciente a morte. Pouco favoravelfastio como curativo, seus
criticos ndo aceitavam ver “[...] o amarguradceemb estar berrando com fome, e 0
Facultativo ordenar, que lhe ndo de-em, se ndo agoaassucar, ou colherinhas
d’agoa de arroz [...]” (GAMA, 1983, s;d), de modoeq “[...] se o desgracado pode
escapar da molestia, de fraco, dessorado, e icgscapa da cura” (idem).

Apesar das criticas, a crenca dos médicos na eficd& uma rigorosa
observacdo da dieta, prescrita para a restituigdsatdide ao doente, ndo arrefeceu
durante a experiéncia brasileira, oitocentistaC@SPregistrava, era verdade, que as
“duas oncas de assucar, dous paes de vitem, e oo gle agua quente para

almoco™®®

bem como por¢cbes muito proximas, destinadas darjamdo eram dietas
adequadas aos enfermos que se achavam no laMestodo o fazia por acreditar na
positividade de uma dieta “substanciosa”, como stEy® Carapuceiro A dieta
passava a ser determinada, como se vera adigmdeijrada observacdo da sua relacao
com outros fatores que concorriam ou nao paraupezacao do paciente.

Era também necessério regular a aplicacdo oeedies, principalmente

aqueles conhecidos sob a rubrica de “preparac@ga&x que a multiforme industria

" Collegdo dos Trabalhos do Conselho Geral de Satlstnte Publica da Provincia de Pernambuco
1845.
% |dem.
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(européia) inventa, que tambem a perniciosa claadaia compde, e o0 avido
especulador encarece, apregoando suas virtudesradag e até falsds” Figurava
entre os “exoticos” o popular Le Roy, que “curagaalmente assim a soltura, como a
retencdo de urinas, tanto molestias de asthenga es de stenya, &c. &c.!" (GAMA,
1983, s/d). Em 1842, ja se podia falar num “catialdos mortos pelo Le Roy”, de
seus “sectarios [...] pela mor parte fanaticosedemtedio como os Sebastianistas da
sua respeitavel crenca” (idem).

Neste contexto de critica aos purgantes e vorogpa SMP fazia notar a
Camara Municipal, em resposta a consulta que atjuldirigira, “o abuso que delles
se faz nesta Provincia a ignorancia e a sordiddeayiapplicando-se a todas as
molestias, em todos o0s grados, ndo obstante quaesqaetra-indicacbes
constitucionaes morbidaS®. A associacéo sugeria que a Camara negasse a&H&omi
de comercializagao solicitada, além de proibiradipde dispositivos legais, “a venda
deste ou quaesquer outros remedios activos, taes pgulas vegetaes, de familia,
&c, a ndo serem pedidas com reccita de FacultdfioE de observar que, para a
SMP,a consulta sobre o Le Roy oferecia oportunidade @aegulacédo do mercado de
remédios em geral. Na pratica, essa regulacdo ddar a amarrar a venda do
remédio a prescricdo meédica, aumentado, dessa,fodnapenas as chances da droga
ser bem administrada, mas também a prépria relevéncato médico.

Médicos e criticos da cultura refletiram, aindabreo a eficacia das
sanguessugas. As boticas broussaistas, se comenéavcareciam “de outras drogas
mais, do que bixas, e mais bixas [...]" (idem). Spraticos ndo discriminavam idade,

sexo ou o0 temperamento dos pacientes. Junto &s dieturativos ante-phlogisticos, o

% Annaes da Medicina Pernambucafaoemio. Ano |, n° |, 1842.
19 hidem, Resposta. Ano I, n° I, 1842.
101 1dem
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uso de sanguessugas era tao geral e indiscrimigaémao faltou quem considerasse
gue, aplicando “tantas duzias de bixas no anusadatuzias no estomago, outras
tantas na regiao thoracica, que [quem] assim mamerresecundum artein(idem).
Exagero a parte, havia certo temor entre os padentiscordancia entre os medicos
sobre aquele método. Aquino da Fonseca era dadopigue as sangue-sugas irritdo
com suas mordidellas as partes sobre que sao aqgmic|[...] por essa razdo nada
parece tao contrario ao bom senso como essasaedésiapplicacdes de sangue-sugas
sobre uma parte que se quer descongestifAaBerpa, em contrapartida, afirmava
apresentar “a pura verdade” que observara em neatuds décadas “de continuas
applicacdes e bichas’: um razoavel niumero de casds as mulheres teriam saido
curadas com a aplicacio

Em todo caso, em meio as divergéncias em torndedgpéutica, alguns
meédicos faziam notar dois aspectos que, em suaddopipodiam minorar a acao
daquele tipo de modificadores. Era preciso dedimars tempo a observacdo do
percurso de um restabelecimento, dilatar seus grgama que o facultativo ndo seja o
fiador de “melhoras, que [..] tem sido sempre spmas [..]'°% Era preciso,
também, pautar a conduta terapéutica de acordoosotados que a pratica dispunha,
flexibilizando, a partir de uma leitura adequadacdotexto da doenca e do doente, a
aplicacdo dos métodos curativos. De modo “que nemmethodo de tratamento
exclusivo conta aqui mais crescido numero de ragoft felizes; que o combinado

deve seguramente obter a preferencia sobre qualqaeutros'®>.
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103

Ibidem, Das affec¢Bes uterinas e de sua frequé@nciBernambuco: Reflexdes. Ano I, n° V, 1843.
Ibidem, Reflexdes as reflexdes. Ano I, N° V1,448

194 |bidem, Constituicdo médica ou molestias reinarges I1, N° 1V, 1843

195 |bidem, Constituicdo médica ou molestias reinarkes 11, N° V, 1843.
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C) os instrumentos Seu uso inadequado podia Ihes conferir uma funcéo
modificatéria. Era o caso do especulo que, intrmtuno canal vaginal, capaz de
infligir dor, produzia “uma irritacéo de toda a rose da vagina e do collo uterin®”
Seu uso, junto as “mordidellas” das sanguessugaBa pransformar uma “irritacéo
franca” em “affeccéo canceros® OsAMP indicavam, a cada relato de intervencao
cirdrgica, anormalizacdodos instrumentos. Sobre uma cirurgia dos tendd@es d
Aquiles, o médico que a conduzira, informava terosentado “pelo methodo de
Delpech [...] e anstrumento[grifo meu] de que usa o senhor Guerin no hospibal
meninos em Pari$® O mesmo doutor, em outro relato, descrevia o niadilidoso
como escolhera e conduzira o instrumento cirargieam bisturi curto, cortante de
ambos os lados e um pouco oval “para que ndo fossemos ferir a parte postelaor
trachea®”,

d) os hospitais E verdade que, na primeira metade do século deeerles
ainda nao existiam como espaco pedagodgico e deigiodde saber. Nao havia nele,
nada de cientifico, nenhuma convergéncia entremadisas e 0s principios da clinica.
N&o se tratava de usspaco medico, e sim de um espaco maratiuzia menos uma
intervencdo médica, que um assistencialismo religioContudo, mesmo que alguns
meédicos negassem a existéncia de tais instituig@drovincia de Pernambuco, esses
locais compunham o elenco dos modificadores pé&idieve ser lembrado que nos
relatérios daSMP, da presidéncia da Provincia e do Ministério dgdno, a

preocupacao com a localizacdo da maior parte dggitacs da cidade era recorrente,

1% |hidem, Das affeccdes uterinas e de sua freqii@nciRernambuco: Reflexdes. Ano II, n° V, 1843.
197 Annaes da Medicina Pernambucari2as affeccbes uterinas e de sua freqiiéncia enamboco:
Reflexdes. Ano Il, n°V, 1843.

198 |hidem, Dous casos. Ano Il, n° V, 1843.

199 |bidem, Nota e observacéo. Ano II, n° IV, 1843.
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posto que estes quase sempre foram construidosstavam lotados em lugares
considerados insalubres.

O Grande Hospital de Misericérdjano Recife, ficava proximo a um
matadouro, e, para o presidenteQIBSR era impossivel que “0 mao cheiro que delle
se exhala ndo incommode os doefifesPedidos e sugestdes de transferéncia desses
estabelecimentos para lugares mais arejados, @eonreéntes nesses registros. Ja se
sabe também que a maior parte deles era admimspadreligiosos. Estes tinham
opinides divergentes, sobre a gestdo e o funciom@ng®s daqueles estabelecimentos,
daquelas apresentadas pelos médicos,

O CGSP sempre procurou marcar os fatores que, associadgism
desfigurando a funcado terapéutica e cientifica di@guespacos. Foram registrados,
somente no Hospital dos Lazaros, doentes que ayaesen moléstias distintas da
especialidade da casa ([.s¢ via uma raparigd...] que soffrendo de uma affeccéo
dartrosa que pareceu ser o eczema chrofhtda o mau tratamento dos internas (
essas queixas, em vez de serem desmentidas pelot&egao por elle confirmadgs
e dieta inadequada e mal administraska f§or acaso algum o doente necessitava de
galinha, apenas depois de muitas reclamacdes, esadlva uma para quatro digs
Outros aspectos, como a mistura entre os pacida®<slinicas médica e cirurgica,
erros e omissbes perceptiveis nos diagnosticos adnanistracdo dos curativos,
foram registrados nGrande Hospital de Caridad¥.

Lugar privilegiado para observacdo, o hospital daveproduzir,

concomitantementesaber e cura. Mas isso dentro de condigcbes determinadas. Era

10 Collecéo dos Trabalhos do Conselho Geral de Sadiastie Publica da Provincia de Pernambuco
1845.

dem.

12 1dem.
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preciso dispor os dados de forma sistematizadaieta obedecida com maior rigor.
Era necessario, também, assegurar graus de inccabilidade e de restricdo de
acesso entre os pacientes de diferentes clinicagrgéciso isolar, ainda, os diferentes
tipos de doentes. Os loucos, por exemplo, ndo podiantinuar impedindo o
restabelecimento dos outros enfermos, com gritariatirnas. Era necessaria,
finalmente, a vigilancia dos sistemas sanitaricgpoasaveis pelo escoamento dos
dejetos do hospitdl’. Era somente assegurando essas condi¢cdes queiacRriria
a contar com “um hospital digno da sua atual grzaitit

Boa parte da atencdo dos médicos estava voltattatanto, para a acdo dos
modificadores culturaisTratava-se de todos os aspectos produzidos peber, em
sua experiéncia social, e que eram capazes dehsszou associados, comprometer a
fisiologia animal. ASMP e o CGSP discriminaram uma gama de fendbmenos e
dimensdes que podiam ser analisados sob esse enfggire eles, a dimenséo
ecologica do homem com o meio. Ja era notorio, &2,1‘como o homem perturbou,
e, por assim dizer, destruiu todos estes presdatesdivosa Naturezd®. O pantano
que se encontrava a noroeste da cidade olindenselatieiro foco de miasmas®
era um produto da atividade humana, como o eranbé&ame mais evidente, 0s
quintais das casas que, principalmente nas épagasbsas, se transformavam em
“iguaes depositos de lama exhalando insupporteetaicf, alimentando vermes, e
importunos insectos, que nos atormentdo de diduh@@ o somno de noite com

impertinente zumbido, e irritdo a pelle com dolaréerroada”!"”.

113 Collecéo dos Trabalhos do Conselho Geral de Satiastie Publica da Provincia de Pernambuco
1845.

114 Annaes da Medicina PernambucaifRelatério. Ano Il, n° 111, 1843.

115 | pidem, Discurso. Ano |, n° II, 1842.

1% 1dem.

17 dem.
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A conduta da populacdo recifense, fora das pgEssi higiénicas, também
comprometia a saude dos rios e praias da cidaderiMeaira metade do século XIX,
0s médicos sentiam-se incomodados com 0s “asqueroBjectos [que] se vos

18 Os praticos notavam, com preocupacao, que “incieslilixo, despejos

antolharéo
das cazas, animaes mortos e em putrificacdo, e[.afécadaveres ahi jazem
insepultos*'®. A ininterrupta destruicdo do meio ambiente erssaktada a cada
relatorio daCM, ou mesmo representacdo qu&hkP enderecava a presidéncia da
Provincia e para Céamara Municipal. Estes registeoserravam preocupacdes
coincidentes com as dos ambientalistas contempasaBebre as arvoresSdPfazia

notar que

[...] em pouco tempo nem um arvoredo existira rdargro da Cidade, e
nem ao menos pracas publicas substituirdo algussesdequintaes:
brevemente nao se vera mais do que paredes forncazds, e as ruas
cheias de lamas, de aguas corrompidas e de mategamica em
putrefacdo. O campo ndo no da melhores espergmgiasgue tudo se
acha marcado com o cunho da ignorancia, do poutm ee do
indifferentismo. Annozas e sombrias arvores [azgm quasi todas por
terra, e reduzidas a cinzas! destruidor machadotuem derribado, e
inexoravel continua a anniquilar, em poucas haasbra de improbo
trabalho de tantos annos, e até séculos ! O queiteta substituir todo
esse sombrio arvoredo ¢ muros, paredes, campoe@zoilto coberto
de aguas e transformado em pant&flos

E notavel como a descricdo fazia sentir a auséeiama preocupacio e de
uma acao do Estado, que permitisse a normalizagdontbdificadores ambientais
diretamente associados a natureza. Os meédicos anéditavam que aos arvoredos
extintos nos quintais, seguissem outros cultivagidsalguma praca publica, e era
inexistente uma legislacdo que regulasse o modoliendes do desflorestamento. De

gualquer modo, a insisténcia &P e doCGSPs6 conseguiria aprovar, em longo

118 |hidem, Representag&o. Ano I, n° lIl, 1843.
191dem.
1291dem.
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prazo, uma legislacdo voltada para a problematisaribs e das praias (ARRAIS,
2004). Sua eficacia, contudo, ndo seria assegurada.

Faziam parte do elenco das causas ecoldgicas,nenagdes ou estrepito”,
provenientes das fabricas que operavam com “fogtigoa”, como era 0 caso das
padarias. Responsaveis por cobrir as ruas e agetrates com o po insalubre que eram
expelidos por suas chaminés, quase sempre se deteam locais adequados para
sua instalacdo, mas que levantavam custos onep@gassua remocao, podendo,
ademais, o elevado custo com a distancia incidretalnente no bolso do
consumido”. Eram alvos, do mesmo tipo de medida, as “inhuesicdue
ocorressem dentro das Igrejas, os matadouros, ‘osdague das rezes derrmado fica
empocado, e coagula-se por falta de escoador didadhorrivel cheiro”, como
também as cavalaricas, ou qualquer outro tipo mnafque, em sua proximidade da
populacao, pudesse contar como agente insalubirac@sso, ao menos parcial, dessa
tentativaespecializacdo dos espagas inevitavel (ARRAIS, 2004).

Os modificadores culturais entravam, muitas veees,complexas relacdes
com outros modificadores, como o0s de naturezadgica. O costume de casamentos
entre consortes com acentuada assimetria de idadasamentos prematuros como
alguns médicos denominavam — era apontado como desacausas de cancro
uterino, posto que se seguia a diferenca etadasprorpocdo dos érgdos genitais, de
modo que a friccdo produzida no contato entre dspéna vagina ocasionava a
irritacdo desencadeadora da afeccédo. Concorriagparasmo mal, “[...] essa infame
immoralidade com que tantos maridos arruindo aesaadsuas infelizes consortes,

contaminando-se com venerio’. Esses maridos mu#ass nao permitiam que suas

121 |bidem, Representacdo. Ano II, n° Ill, 1843.
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mulheres recebessem tratamento adequado, fosslegmnhecer o carater da doenca
ou por razdes de constrangimento nidfal

O mesmo se afirmava sobre as condi¢cdes causadarblydiocele: sua pre-
disposicdo aumentava ou diminuia, dependendo davegggncia de fatores
desfavoraveis, presentes no biolégico (raca, fabéaia), nas atividades e gestos
sociais (acessibilidade e natureza da ocupacatjaren, condicdes fisioldgicas, ou
mesmo nacionalidade:

[...] o hydrocele é mais freqlente nos brancos wk rips homens de
cores [...], mais freqliente nos maiores que norasrde vinte annos ;
mais nos homens ativos e trabalhadores do quendokentes e ociosos
; mais nos que laboréo e trabalhdo junto ao fog@m lugares quentes
; mais nos que andam melhor vestidos do que aquglle apenas se
cobrem ; mais nos gordos que nos magros ; maiPodsiguezes e
Brazileiros do que nos de outras nacdes aqui mesislg...}>.

Dessa forma, havia médicos, como o doutor Sarment® ndicavam habitos
caracteristicamente femininos, como o banhar-sedgua tdo quente que sé o habito
as pode fazer supportar tdo elevado gréao de tempzfd’ ou mesmo o costume,
“‘em que muitas estdo de passar a sua vida a cesentadas em esteiras em uma
posi¢cdo, em que o colo do utero supporta o impdtsaliaphragma, e o peso dos
intestinos®®®>, como responséaveis pela emergéncia de certo ninerdoencas..
Outros, como o doutor Aquino Fonseca, mesmo adiaitijue na meia-idade feminina
“[...] o utero n&do tendo preenchido as func¢Oesi@ eptava destinado, os desejos, as
paixdes conservem ainda sua for¢a entretenhacéo e um estado de irritacdo mais

ou menos Vivi™, contrapunha o parecer de SarméfitoMas ao apontar, como ja

122 |hidem, Representag&o. Ano I, n° V, 1843.

123 |pidem Memoéria. Ano |, n° I, 1842.

24| dem.

125 |dem.

iij Ibidem, Das affeccdes uterinas e de sua freqii@nciRernambuco: Reflexdes. Ano II, n° V, 1843.
Idem.
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sabido, a imoralidade dos maridos como causa dor@arerino, Aquino da Fonseca
nao fazia mais que trocar uma causa cultural pwaou

O vestuério, a alimentacdo, as atividades sexudiglieas, de forma geral,
formavam, finalmente, outro grupo de modificadarelsurais.

A forma como a populacdo masculina, em Pernamisgceestia, era apontada,
pelos médicos, como um dos motivos para a elevaddéncia de hidroceles na
Provincia, posto que ocasionava abafamento e ssotesticulos. Havia, ainda, outro
complicador relacionado ao vestuario: “em a mardgraestir’, lembrava um médico,
“nds seguimos em tudo as modas e o0s costumes des paos”. Seguia-se, portanto,
na contramao das necessidades que o0s tropicos hapurOs provincianos eram
acusados, também, de nédo levar em consideracdoudlidage das fazendas”,
aparentemente pouco ou nada adequada ao climaodinga, e figuravam nas
paginas doAMP, como pouco atentos para relacdo entre a vestreemt tipo de
atividade social. Um médico, em 1842, constatava ‘tpas horas em que ha mais
frescura estamos em caza de vestidos leves e |agues de maior calor corremos
bem enroupados e apertados a tratar de nossosae{Sc

A contar com a opinidao de médicos associad88/& os habitos alimentares
na Provincia de Pernambuco nédo seguia direcaediter

Em geral empregamos muito as carnes em nossa tdigden talvez por
nao haver abundancia de outras substancias; estéia% o que melhor
convem a saude: usamos descomedidadamente do dbacafé, de
ordinario mui quente, e ndo nos poupamos de bebsiaistuosas e as
especiarias, das quaes algumas pessoas fazem empneg
immoderad&”.

A saulde se ressente, primeiramente, com a escdssgzterminados géneros

de alimentos que, combinados com as proteinagns@@pazes de garantir uma boa

128 |hidem Memoria. Ano I, n° 11, 1842.
1291dem.
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economia animal. Noutra direcdo, o uso abundanfgateinas, temperos, diuréticos e
estimulantes eram inadequados em sua relacdo @amtexto da provincia, contando
ai, o clima, temperatura e meio ambiente da cidMdies, principalmente, com a

prépria fisiologia dos individuos: “e quem duvidanderguntava um medico, “de que
estas cousas, alem de outros males, desenvolvessoscorpos um grao de calor mui
elevado?**°.

Em relacdo as atividades sexuais, jA se sabe que gm meédicos, a
“incontinencia do coito desordenado” era uma dasasndo elevado numeros de casos
de sifilis observados entre os cati¥dsCausa semelhante era associada & incidéncia
da hidroceles, posto que “os testiculos se achanam enfraquecidos pelo abuso de
actos sensuaes, para 0s quaes 0 nosso clima tapfie chosso organismo> O
mesmo desordenamento os médicos diziam observéorrda diversa, no elenco das
causas do cancro uterino: sua incidéncia era taaior em mulheres cuja atividade
sexual se exercesse com uma consideravel assimesrizrgaos sexudrs.

Dos “divertimentos e recreios impréprio deste clififa os médicos tiveram o
cuidado de registrar somente as dancas. Numa ootggéd também se referia aos
saldoes de bailes, eles constatavam que “concorreomosfreqiiéncia as sociedades e
reunides de avultado numero de pessoas, quaseesemprazas pouco vastas e muito
mal arejadas, e com grande copia de luzes ar@ficiporque quasi todos estes
ajuntamentos sdo & noite [X¥. A danca, insistiam os médicos, aumentava a
temperatura do corpo, era exercitada em ambient@s pouca capacidade de

circulacdo do ar, mas que, mesmo assim, ndo deixale congregar “avultado”

130 1dem.

131 |bidem, Resposta. Ano |, n° |, 1842.

32 |pidem, Meméria. Ano I, n° II, 1842.

133 |bidem, Das affeccdes uterinas e de sua freqii@nciRernambuco: Reflexdes. Ano II, n° V, 1843.
13 |bidem, Memoria. Ano I, n° Il, 1842,

1% 1dem.
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numero de pessoas. A danca transformava-se, deske num modificador associado
especificamente ao ambito daltura, e que mantinha num dominio mais geral,
natureza semelhante agpesriciais fisiologicos e afetivos Devia ser, portanto, do
mesmo modo que qualquer outro modificadrmalizado

Nestes termos, a producédo de regularidades quedagiio dasonstituicoes
Médicase a teoria dos modificadores permitiram, aos neddiatados n&ociedade de
Medicina Pernambucana noConselho Geral de Salubridade Publi@mpletar os
enunciados sobre a medicina, enquanto ciéncialsecisobre a sua influéncia no
andamento da sociedade. Discriminar as constitsiifiSecas de uma pais, coloca-las
em relacdo com os modificadores de outras ordemsigalmente os de natureza
cultural, legava aos médicos a habilidade de garipartir de um mesmo gesto, a
economia do corpo e o corpo da cultura.

Tratava-se, para aqueles praticos, de mais hglititenais que discursiva. As
credenciais, quase ilimitadas, que os médicos pradu para si, ndo eram mais
sustentadas por um puro desejo, mas de sériestaistie elementos capazes de ser
objetivados. E cada um desses, inscritos sob @&autde modificadores, concorriam
para a emergéncia e o destino da doenca, e eranc@iente capazes de operar
transformacdes no modo como uma sociedade repagseatrelacdo do médico com a
morte. Agora, resta perguntar 0 que estes enursgsidéicnica e tecnologia, puderam

assegurar para o projeto médico, no ambito do &stad
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CAPITULO V

Apesar de todos os esforcos...

A Carta de 1824, que dispds enunciados indicadores deanstituicdo moderria
silenciou sobre a saude publica, limitando-se areoonhecimento indireto do que
fosse um estado de coisas salubre. Determinavim,ass paragrafo XXI do artigo
179, que as casas prisionais, além de seguraspfdimpas e bem arejadas”. S&to
Adicional decretado pouco mais de uma década depois, neaatauséncia, fazendo
mencao, em todo caso, a temas adjacentes (obmasoecs publicos). Persisténcia
duplamente curiosa, ja que, de um lado, acusaralmsedernidade, era esperado que a
Constituicdo pontuasse elementos que caractermmasséiopoder (FOUCAULT,
1999; 1988) e, por outro, por que no intervalo elago decorrido entre @arta e o
Ato, umaacdo governamental em saudemecou a ser exercida. Configuracéo lenta,
vacilante e, ao menos durante a primeira metadedao dezenove, de acado e efeitos

manifestos precarios.

!Definindo o Império brasileiro como a “associacanlitta de todos os cidad&os brasileiros”, a
Constitui¢céo reconhece a existéncia da Sociedades disposicdes geraise faziam acompanhar das
garantias dos direitos civis e politicamqueles cidaddos, e se utilizou de uma concegigd®i e de
seu uso, igualmente moderna: de um lado, faziaeda llugar exclusivo onde a conduta do individuo
podia ser julgadaneénhum cidaddo pode ser obrigado a fazer, ou daikafazer alguma cousa, senéo
em virtude da L&j por outro, marcava sua existéncia pela nocaatititnenhuma Lei sera estabelecida
sem utilidade publica
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5.1 Jogos patridticos

Seus pressupostos, no entanto, ja se mostravamdasti A salde era tomada como
uma das condi¢des exigidas para o aumento e cagserdgrosperidadeda Nacao.
Os célculos do Governo visavam, primeiramente, migar os efeitos negativos que a
doenca produzia no Império. Seus dirigentes jaaseud conta da relacdo existente
entre 0 que podia ser lido n#sxas de mortalidadee asdespesas publicas com
caridace. As taxas de mortalidade indicavam que a morbswuia parte da forca
produtiva do Império, que sua continua manifestaifice de qualquer obstaculo,
atingia os individuos naquela curva de idade osd®@smos ja podem dispor de seus
“talentos” e prestar “servicos”A morte debilitava, dessa forma, a “esperanch.de
prosperidade” nacionl

Por outro lado, como resultado das taxas de maatid, a pauperizacdo das
familias significava uma dispersdo dos recursosEdtado, um investimento sem
retorno, espécie de empréstimo a fundos perdidgsogperidade, portanto, enquanto
objeto, indica que a gestdo em saude constitutas ate tudo, assunto de interesse
nacional, espaco privilegiado para o exercicio eitd real fundamental, o dazer
viver, conforme concebido por Foucault (1999, 1988),qowstado ali mesmo no
século dezenove.

A conservacdo da saude publica ndo p6de deixaredecsr 0s primeiros
cuidados de hum Governo, que aspira & reputacadedéfico, e
patrioticd'.

Sob a rubrica d&€onservacdo da vidau, de outro moddazer viver,que a

acao governamental em saude, a partir do Oitoces¢osiscreveu e, de la até aqui,

2 Chicago University, Brazilian Government Documerigifization Project, Ministerial Reporters
1834.

® Ibidem, 1833.

* Ibidem, 1837.
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nao parou de produzir trilhas de atualizacdo. @raste tipo de exercicio do poder
pareceu necessario combinar, ao menos, quatro miesnanformacdq acéo
preventivainstrucdoe acdo reparadorgreducao de danos).

Informacdo em tempo habil sobre o curso de umaeepalou endemia, era a
condicdo, em tese, para que todas as outras agosalele se efetivassem, ou mesmo
gue se pudesse acreditar ser dispensavel empamndiguer medida. Ter sabido, com
relativa antecedéncia, que um surto de coélera eraerg Europa e na parte norte do
continente americano, permitiu ao Governo arrdigaltas as providencias para vedar,
se possivel for, a sua entrada em nosso territorifrigajamento desnecessario, na
ocasido em que o mesmo fora “informado da existédei huma mortifera epidemia
em Guyaquil®. A informacado permitia, assim, que o Governo t@eaem cada caso,
uma decisao sobre a necessidade, 0 modo, a natu@zatensidade da intervencéo
capaz de garantir a manutencéo da saude publica.

Nesse primeiro nivel, mas também naqueles cujarerueratécnica
cientifica ou estatistica a circulacdo da informacéo era operada a pastiedes E
verdade que, dos dois exemplos que apresentei aapeaas no relato da epidemia
em Guayaquil a pasta do Império registrou a origanmformac&o. Mas, mesmo nos
casos de supressdo da fonte, a rede, ainda assitinua pressuposta Em todo caso,
naquilo que dependesse de informagao, a capaaidadiecisao governamental era, em
Ultima analise, conseqiiéncia do modo como as diseexles e os diferentes niveis de
informagé&o eram urdidos entre si.

Dai as tentativas de centralizar dados sobre algagt@es preventivas.

® |bidem.

® Ibidem, 1834.

" 1sso, em todo caso, tem conseqiiéncias para a@&nadisto que ndo permite 0 mapeamento completo
dos diferentes agentes da rede de informacao @@erno agenciava.
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A aplicacao do preservativo (pus vacinico) seria fedbm regularidade,
e seguranca, e huma bem entendida correspondéniaessas Juntas,
e a da Corte, facilitard ao Governo o conhecimdotprogresso, que se
tiver operado em hum ramo tdo importante, e dosaobl®s, que o

retardarem, e deverem ser removidos

Bem como as encomendas periciais.

[...] as caldas daquella Provincia — Santa CatarRa nenhum

resultado produzirdo: as suas aguas fordo ultim@Emanalisadas na
Faculdade de Medicina desta Corte, e segundo ©@ jd& mesma
Faculdade, ellas ndo tem as extensisimas virtgdesse Ihes attribuem;
mas podem ser de.grande proveito nas enfermidagl®sgue convém
os banhos thermakes

Finalmente, as tentativas de gerenciar experimeaiossubstancias.

A Sociedade de Medicina desta Corte, com o0 zeloagdistingue em
tudo quanto pode contribuir para a conservacao alamles publica,
noticiou a existéncia de huma planta, de cuja eppdio nos casos da
Cholera se havido colhido no México os mais faveisavesultados e o
Governo immedialamente mandou vir hum exemplaradpksita, ou ao
menos o0 seu desenho, a fim de se conhecer se erist@pério, e
aproveitar-se o seu préstimo; porém infelizmentaj@mos que, sendo
proficua para outras moléstias, ndo o he par&esta

As informacbes eram produzidas por instancias e@abli Juntas
VacinicagFaculdades de Medicina particularesSociedade de Medicina da Corte e
suas congéneres nas provingiadistincdo importante, para que se possa assiaala
relacdo ambigua que Estado iria sustentar com sxiagbes particulares, e que,
acredito, conta como explicacéo sobre os limitesgd@ governamental em saude.

Excetuando o esforco deliberado de centralizargamzar dados sobre a
difusdo da vacina entre a populacédo do Impérianfasmacdes cientificas e técnicas
guase sempre eram produzidasunstancialmentelnvestigar as “virtudes” atribuidas

as aguas, como as de Santa Catarina, ndo € o0 mgamolhes pesquisar,

8 Chicago University, Brazilian Government Documerigifization Project, Ministerial Reporters
1837.

° Ibidem 1841.

1% Ibidem, 1834.
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sistematicamente, seu fator curativo. Foram exigamsnenos até o final da primeira
metade da década de 1840, o investimento goverriaimea investigacdo das

propriedades medicinais de plantas, e o estudmicot&eria sempre adiado, ja se
sabe, pela dificuldade de criacdo e manutencdordest.

Ora, essa assimetria operada entezessidade de ciéncia investimento
efetivo,em sua producéo, diminuia, do lado do Governaessd a informacao valida.
Por outro lado, 0 modo como a acédo governamentbop comprometia o cerne do
projeto das instituicbes médicas de carater privadimo era o caso d&ociedades de
Medicing ja que estas, efetivamente, se definiam comondgedes cientificds,
instituicbes privilegiadas para a producdo de salien todo caso, ministros
diretamente responsaveis pela saude publica recerame a armadilha que essa
relacdo ambigua armava, e desprenderam algumadaparg operar uma reversao.

O Governo seria contradictorio com 0S seus mesmoEipios, se
acaso ndo empenhasse 0 V0SSO patriotismo na p@Eotataquelle
Estabelecimento, fundado, e sustentado unicamemtelonvavel
dedicacdo de seus Membtbs
N&o parecia légico, para alguns dirigentes, queni@olinvestimento em
organizagfes “coadjutoras” na “conservacdo da sadtdica” se tratasse de mero

reconhecimento de natureza simbdlica, seja mudardostatus d&ociedadepara

Academid’, seja, como durante muitos anos se pode ler nasnies, “fazendo ao

! Ibidem, 1835, 1836, 1838 e 1845.

12 £ valido destacar novamente que em seu ProénSiocizdade de Medicina de Pernambuco marcava
sua singularidade: "o turbilhdo de associacdesnpeme recreativas ndo permitia que algumas pessoas
estranhas a Arte formassem justa e adequada ideaptémeira e talvez Unica reunido cientifica aqui
nem por conseguinte conhecessem bem exatamenteeselasieiros fins, e qual a utilidade que pode
provir ao pais, ndo dando por tanto o devido apeegma instituicao que por toda parte é considerada
como o primeiro e 0 mais poderoso elemento deizagfio, e moralizacdo dos povostinaes de
Medicina Pernambucandroémio. Ano I, n° |, 1842.

13 Chicago University, Brazilian Government Documengifization Project, Ministerial Reporters
1834.

“ Ibidem, 1837.
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menos na vossa presenca honrosa mencéo de seigesiEtvParecia mais racional
proteger aquelaSociedadespara retirar-lhes uma utilidade maior. Isso sameeria
possivel, se houvesse liberacdo de recursos ganemto de pesquisa.

Destarte as tentativas, pouco ou quase nenhum gabeuzido nestes circulos,
correu sob os auspicios do Governo, a0 menos @ucaperiodo que esta pesquisa
cobriu. No final da década de 1830Saciedade de Medicina do Rio de Jangiro
posteriormente Academia Imperial de Medicinasperava contar com a ajuda do
Legislativo para suas despesas com aluguel, exgedie publicacdo de seu
periédicd®, e a ajuda que Sociedade de Medicina em Pernambuecebia da
Camara Municipalndo se manteve por mais de trés &hd3e qualquer modo, saber
se ndo teria havido, operando ao lado e a parstadeestricdo econdémica, uma
tentativa de limitar politicamente a acdo dessasnaigcdes, € uma questdo que
comeca a ser pressentida e que, em momento oposendgonecessario enfrenta-la. Ja
se nota, pelo menos, a fragilidade das redesitigées produtoras de informacao.

A inspecédo dos portos ainoculacéo da populacéase constituiram nas acoes
preventivas mais regulares encetadas pelo Govedso.registros dos relatérios
ministeriais evidenciam que ndo houve nenhuma @rga que Ihes concorresse em
atencao das autoridades, na alocacao de recursasnentagem de uma estrutura de
funcionamento.

A zona portuaria foi o primeiro espago esquaddohaor uma policia médica.
Sua fiscalizacéo, determinada por regulamento gradd a limitagdo que impunha a

acdo de seus fiscals figurava, na opinido da pasta do Império, “comferexigia a

% |bidem, 1836.

lbidem,1837.

7 |bidem, 1845

180 poder da autoridade fiscal se restringia ao®gale entrada. Ibidem, 1835.
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[...] seguranca na presenca do Cholera-Morbus ermarstis Paizes de successiva
communicacao com esta Capital, e os interessesmmercio reclamavad®. Sobre
isto algumas consideracgodes.

O Decreto 20.931, de 1932, que passou a reguiiacaizar o exercicio da
medicina e outras areas da saude,tratava-se, agéoehos portos, de fato, de uma
regulamentacao de 1829, que sofreu adequacdes pardo da Corte. Instituida para
a cidade carioca, destarte, a regulamentacdo passeuo canone para 0s principais
portos do Império. Seu objeto era a atividade dpdtoria, funcdo esta, que ja havia
sofrido algumas mudancas, com a intencdo de garsudi adequacdo continua as
circunstancias imediatas e loédiEssa pratica se repetira durante toda a década. E
1835, por exemplo, a zona portuaria carioca vé&aalts as disposicbes a que fora
submetida dois anos antes, com a intencdo de garsihor remuneracdo para seus
agentes. Esse mesmo critério dirigira as modifieag@fetuadas em 18400 que se
exigia da inspetoria dos portos era, portaatiaptabilidade

Tratava-se, certamente, de uma adequacao ao tomee a doenca, a cada
manifestacéo, produzia. Mas nao prioritariamenteéCdlera foi um dos fatores que,
como visto, concorreram para as alteracfes no @edec1832. Mas, junte-se a isso, 0
desabafo de um ministro indisposto, anos mais taaia uma acdo governamental em
saude, efetivada apenas na regulamentacdo da adoarfa e que deixava os demais

aspectos da saude publica sem qualquer ingeréade. desprovidos de instituicdes

' Ibidem, 1833.

2 Esse critério local foi defendido mais explicitarteepelo ministro Bernardo Pereira de Vasconcellos,
na ocasido em que a Camara de Angra dos Reisjrslm@nudanc¢as no regulamento do porto carioca
com fins de atender suas reais necessidades. $ebmotivos da iniciativa ele concluia que ‘[...]
basta[va] para convencer de que com effeito algat@sacdes se fazem mister; mas como ellas devem
ser combinadas com as circumstancias locaes, arde@verno que a referida Camara propozesse as
gue julgasse convenientes , e sobre essa progssiaera em tempo opportuno, ouvido o Presidente da
Provincia, como for mais acertad@hicago University, Brazilian Government Documeigifization
Project, Ministerial Reportersl837.

! Ibidem, 1841.
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meédicas capazes de exercer a fiscalizacdo ne@ssardiversos aspectos da saude
publica acabavam sob o exclusivo cuidado @asnaras MunicipaisJosé Ignacio
Borges, o ministro de entdo, se queixava de qud fos contentamos com hum
Regulamento Policial para os Navios que entrdo @ssos Portos deixando quasi em
abandono a cura dos males que se fomentdo no Gelobadpitamos”, e alertava que as
doencas terrestres, “[...] ndo sdo de menor rza@ue aquelles que hdo de chegar as
nossas praia&®. Ora, se as moléstias produzidas pela terrazisdim em efeitos com
aguelas que chegavam pelo mar, o que determinawarelade dada ao porto?

Nicolau Pereira de Campos Vergueiro e Antonio d’i@hichorro da Gama,
ministros da pasta do Império em periodo antepnaador da critica, haviam, cada um
a seu modo, assinalado o critério. Eles considerasasalde como um aspecto
subordinado a outro, que lhe ultrapassava em id@pod. Para esses ministros, a acao
governamental em saude deveria adequar-se, antedajeosnteresses comerciais

Ora, era por causa da conviccdo da importanciadesica dos portos que as
cidades maritimas tiveram preeminéncia, no comagdédada de 1830, na instalacéo
dasJuntas de Salde Publf¢aEra pela mesma razdo que, na década seguirasta p
do Império se viu instigada a relatar, exitosameqgtee, ao que tudo parecia lhe
indicar, 0 novo regimento da inspetoria ndo praduziificuldades prejudiciaes ao
Commercio®. Assim, uma parte consideravel da acdo governanemh satde
publica vai se desdobrando e se desenvolvendo ta par percepcao de que a
topografia de sua institucionalizagatevia coincidir com @opografia da producao

Entresalde publica producdo econdmicara necessario operar uma justaposicao.

22 |bidem, 1843.1835.
2 |bidem, 1832.
2 |bidem, 1843.
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Nenhum esforco de adequacdo as circunstanciasptsea, no entanto, na
tentativa de inocular a populacdo. Neste ambitoasacdo governamental, para
alcancar seu fim, enumerava obstaculos, ndo o fpaia estabelecer alguma
negociacdo com os que lhe resistissem, e sim parabd-los com maior agilidade.
Violéncia justificada na forca singular do pus:edidgda em algumas ocasiées como
“0til” #°, e em outras como “poderoso preservafia vacina era conferido o poder de
inibir a manifestacdo de algumas doencas, de neduzicaso do mal emergir, sua
disseminacédo. Por isso, a pasta do Império regsstgue nos lugares onde a
distribuicdo do pus se exercia lentamente, “[.sheampo alli tem feito nestes ultimos
tempos algumas victima<” e que a populacdo da Corte “continua a aprovsétato
beneficio da Vaccind®. O poder do pus era também registrado, com mainhg
politico, mesmo naqueles lugares onde a manifestdgdmoléstia se desse de tal

forma que fomentasse descrenca quanto sua agao:

Nesta Corte, e na Provincia do Ceard, apresentaose terrivel

aspecto o flagello das bexigas, e foi acompanhado taes

circumstancias, que algumas pessoas chegardoditacopie a vaccina
ndo preservava deste mal: entretanto o terror gegonmeiros dias se
apoderou de todos, foi gradualmente dissipandofse vista do

processo, e dos resultados da enfermidad@|...]

Mas essa forca pode ser vazada, tomando em comjwainme de informacgao
gue a pasta do Império acumulou, ao longo de pmas de uma década, sobre saude
publica. Em relacdo as bexigas, por exemplo, foregistrados, na década de 1840,

casos de pessoas que, submetidas a vacinacaostn&ssem “absolutamente livres

% |bidem, 1832.
%8 |bidem 1842.
27 |bidem, 1840.
28 |bidem, 1842.
2 |bidem, 1837.
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de ser accommettidas desta enfermid¥de’que, da mesma doenca, ja se sabia sobre
0 seu timido avanco e reduzido numero de mortel®eaiidades onde a populacéo era
julgada “[...] pertinaz na sua aversédo a Vaccth&ra sabido, também, daqueles que,
submetidos a inoculacéo, recusavam-se a seguretae#ra tentativa de aplicacédo de
um pus que, segundo os proprios relatorios mimgsserndo lhes surtia qualquer
efeitc®.

E verdade que o Governo podia atribuir a ineficéieiavacinacdo a um fluido
defeituoso de uma remessa, ou & impericia dosadmied®. E certo também, que se
discriminassem as doencas nas quais a vacinaviaeiasua forca, daquelas contra as
guais ela nada podia (o pus era eficaz para ade&gigolosa, mas era sem efeito para
catapord’). Era possivel, em todo caso, contentar-se coamarhutacéo, operada pelo
fluido, de uma manifestacdo maligna da doenca, pataacometimento benigno.
Deslocamento esse, tomado como suficientementéstem® para sustentar que “[...]
ainda quando da vaccina se tire somente esteadsuhe elle de summa importancia,
e de nenhuma maneira se deve menosprezar aquedleryativo®. Mas, seja como
for, faltava, para a acdo governamental em saadgumentos capazes de construir
uma relacéo entreacinae doenca capaz de transformar seus enunciados em alguma
coisa mais que retorica.

A despeito das falhas que pudesse apresentar, rtie iogericia de seus
aplicadores, e mesmo da “pertinaz resisténcia’opulpcédo, o Governo construiu uma
convicgdo absoluta na inoculagdo como um procedongreventivo que se deveria

observar com prioridade. Era por isso que partedrad do que foi registrado sobre a

30 |bidem, 1843.
31 \bidem, 1842.
32 |bidem, 1840.
33 |bidem, 1845.
34 |bidem, 1842.
35 bidem,1843.
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vacina, na documentacdo governamental, consistidesuricbes sobre os avancos e
obstaculos a sua difusdo nas regides do Impérid, @mbém, a desagradavel
constatacéo, no final da primeira metade da dédadi840, de que tdo “importante
objecto se acha[sse] quasi abandon&d&ra em funcéo disto, finalmente, que ainda
na década de 1830, os esforcos para a montagemadesirutura efetiva de vacinacao
buscou construir um caminho diferente daquele, guaoculacdo trilhou naquela
década e nas que se seguiram.

A Junta de Instituicdo Vacinic@JIV) foi o principal instrumento da acéo
governamental na matéria.JAV ja funcionava na Corte, desde o comeco da dé@ada d
1830, sofrendo, porém, pela “falta d'ordem , eesyat com que foi creada”. O raio de
alcance de sua acao atingia, somente e mais qoarigreente, a Provincia carioca,
limitando-se a mera comunicagcdo com seus vacingdaae “exigir delles as
observacdes relativas ao objecto; e fornecer-lhpszp com os esclarecimentos, de
que precisareni®. Para que a inoculacdo pudesse se efetivar numaagéo de um
Império tdo vasto territorialmente, era necessari@iacdo de sucursais nas demais
Provincias. Estas, a despeito de exercer iguabfyrgstariam, contudo, submetidas a
JIV, credenciada, a partir de entdo, como 6rgdo d&htrRe fato, as capitais
providenciaram suas Juntas ou Diretérios. Mas @a®urde uma montagem lenta,

arrastada, desigual, e que nem sempre foi capgareatir a eficacia desejada

% |bidem, 1844.

*Ibidem, 1833.

% |bidem, 1833 e 1837.

% Um exemplo das dificuldades de operag&o conjuttte @s sucursais e a Junta Central é oferecido na
descricdo do empenho paulista nesta dire¢do: “lRdui#to para desejar que as mais Provincias
seguissem o exemplo, que acaba de dar a de S.Rambindo porém os seus Directorios de se
corresponderem, com a Junta de Instituicdo Vaidésta Corte, a fim de que o Governo Geral possa
ter por meio della huma noticia fiel, e circunsiada do estado de hum objecto de tanta importamsia
todo o Império”. Ibidem, 1838.
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De qualquer modo, poucos anos depois da queixasta go Império, alV da
Corte ja funcionava como um 6rgdo central, de ddide regular, e com sua acéo
dilatada: recebiadge Londres em todos os Paqugtgseparava e distribuia o fluido
para as Provincias, vacinava tanto as pessoaseqdeigiam a seu edificio como
aguelas que preferiam se submeter ao processo asrcasas particulares. Ademais,
deveria confeccionar mapas semestrais sobre alapacif.

Contudo, seu caréater de 6rgao central era prejgoicaa auséncia de uma
contrapartida das sucursais, em seu esforco desilppg as demandas. Nos anos de
1842 e 1843, ainda ndo era possivel contar nem mmesm o apoio Diretdrio da
Provincia em que estava lotada, posto que alir@pggacdo da vaccina continua a
encontrar grandes tropecos sob a fiscalisacdo enoida Autoridade, a quem esta
confiada”. Em Minas, no mesmo periodo, a falta deveniente regulacdo do
Diretério impedia o desenvolvimento de acfes queferessem a resisténcia de sua
populacdd’. De modo geral, as Provincias falhavam na remdssaeus map#s
Assim, ficava por se produzir, naqueles anos, atissta dos vacinados em todo o
Império. A esta altura, é preciso assinalar querdg® desta desarticulacdo é util para
tracar o perfil e as condicbes de possibilidadedticas do corpo politico no qual a
acao governamental em saude foi se assentar, smid&gdo que o seu desenho possa
explicar, por sua vez, essa disjuncéo.

Tratava-se, antes de tudo, de um corpo polisicbre o qual se pode afirmar
que o inicio do processo de sua constituicdo éeqo@isicidente com a primavera de
sua acdo em saude. Isto sugere, dentre outras,cdescontinuidades histéricas, mas

que, absolutamente, ndo se situam no nivel do fenéngue se conhece por

0 |bidem, 1835, 1840, 1841 e 1844.
“1\bidem, 1843.
42 |bidem, 1833.
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descolonizacaoO Estado imperial brasileiro, que definiu seustamos no intervalo
de tempo que se desdobraria entre ao periodo tiafjena década de 1870, operava
umarecunhagenda moeda colonial (MATTOS, 2004).

O Império que emergia, mantinha a condi¢cdo colafwaBrasil, portanto, mas
sob novas bases. Deslocara-se, na relacdo, umpadas, cabendo, em sua nova
versdo, ndo mais a metropole portuguesa, e simmgeerialismo britanico, o
estabelecimento dos termos e a assimetria do t@nia se nesta recunhagem, um
jogo de semelhancasndcao civilizady diferencas de emergéncia pacifitae
inversdes (lestinada a searmazém e oficina do mundy seu funcionamento servia,
dentre outros fins, para mascargreeminéncia inglesao Brasil (MANCHESTER,
1973; GRAHAM, 1973; MATTOS, 2004).

Fazer o processo de colonizacdo funcionar sob nteses, significou,
também, uma margem para negociacao dos termosassiasetrias. Havia condicdes,
exigéncias até, das partes, onde um grau determidadanuéncia, as mesmas,
permitia a manutencdo de um acordo colonial, queseasustentaria mais a partir de
um jogo de dominio e submisséo juridicamente detero. Era necessario a Gra-
Betranha, de sua parte, reconhecer a independBresdeira, respeitar seu recém-
alcancado estatuto de Nacéo, conta-la no rol daguelilizadas. Necessario ao Brasil,
por sua vez, se tornar, efetivamente, uma nacéilizada, algo capaz de ser
mensurado através de indicadores como instrucaadesia populacao, e, mais ainda,
aos olhos do imperialismo britanico, pelo fim défitro, e pelo gradativo incremento

de mao-de-obra assalariada.

3 para Mattos, um dos lugares em que esse jogoideneia, é o prélogo escrito pelo tradutor do
Dicionario historico, geografico e descritivo dop@mnio do Brasil, de Milliet de Saint-Adolphe, em

1845. Seu primoroso estudo sobre a formacédo dal&staperial e a constituicdo da elite senhorial se
abre com um longo trecho deste prélogo, que é deglé uma instigante analise sobre seu dispositivo.
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Ora, liberar-se da escravidao era, justamenter, atfd de suaingularidade
se apartar daquilo que, como Império nascido erma aalericano, Ihe permitia a
condicdo deflor exdtica das América§MATTOS, 2004, p.139f. Liberacdo da
escravatura, aquela altura, significava asfixiastgmente quando havia todas as
condicOes favoraveis para seu desenvolvimento, lori@mn da classe senhorial. Em
resposta, o corpo politico iria se constituir atipate objetivos, em certo sentido,
incongruentes: alcancar urganho civilizacional e garantir apersisténcia da
escravidaoDisto, algumas consequéncias.

Nessas condi¢cOes, parecia aos dirigentes do Impgu® a recunhagem da
moeda colonial s6 poderia se efetuar a partir da de um Estado forte, centralizado,
onde a formula imperador reina, governa e administt@aduzia a intencdo de uma
“acdo politica coordenada, o que impunha a expadaawapacidade regulatoria [...]
por meio da criacdo de um aparato administrativbpsglinado a um comando Unico”
(Ibidem, p.207), e empenhada manstrucdo da Ordem(CARVALHO, 2003).
Esperava-se, desta regulacdo, o aumentmdazae dafelicidadeda classe senhorial,
naturalmente. Expansdo esta que, ainda néo realizatentava asperanca de
prosperidade

Assim, essa ambiguidade, depositada na base dauwgditsdo Estado imperial
e da constituicdo da classe senhorial, exigiu, dee@o, um duplo papel formativo.
Para garantir a continuidade do escravismo, torgaviaprescindivel a formacéo de
uma classe senhorial.Fazendeiros escravistas havia muitos, mas para sgue

reconhecessem como membros de uma mesma classpreerso emprestar-lhes

*4 Seu exotismo consistia justamente nisto: ter etas voltados para o continente europeu, para seus
ganhos como Civilizagdo, seu nacionalismo, libsnadi, suas “garantias institucionais; seus pés,

contudo, presos ao solo americano, sufocavam adideb escravas e as revolugdes politicas, num

contexto onde a pressao britanica para a suprdsstiafico se acentuava.
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interesses e necessidades comuns e uma orientaipdidal A diminuicdo daléficit
civilizacional da populacdo do Império requisitagay contrapartida, a formacao de
um pova Formacao que, em geral, na historiografia sodneperio, se restringe a sua
instrucad®.

Formar o povo ndo apresentava, todavia, um Unictidee Urgia, certamente,
educé-lo, pois nisto residia um dos aspectos capdeenensurar o grau de ilustracao
de uma nacao. Era prioritario, por isso mesmo,ttainto enquantgpopulacdo Como
qgualquer sociedade, a escravista também prodwiimiadesejaveis, cuja silhueta os
relatorios policiais, da pasta de Justica, enttesuirdo fixar (mesticos, negros livres,
agregados ou moradores, vadios pobrejl &analhg numa palavra), e que limar
Mattos chamou a atencdo para o0 modo como compuahesfera da desordem num
Império de trés mundos (MATTOS, 2004, p.134-135pra, ndo era com esse
contingente que a direcdo imperial apostava caomstiima populacdo, mas com o
elemento estrangeiro queSaciedade de Colonizacdo da Cortkesde a década de
1830, estimulara o recrutametitasso, ja se pode pressentir, ter4 desdobramaatos

acao governamental em saude.

5 Em seu trabalho sobe a construcdo do Estado ahpera constituicdo da classe imperial, lImar
Mattos, silencia sobre a formagdo de um povo mbzicip e sobre qualquer aspecto da salde publica
em geral; se limita a reconhecer, entre as causgemes de centralizacdo, “uma politica médica e o
médicos seus agentes”, numa referéncia aos estleld®oberto Machado e Jurandir Freire Costa
(MATTOS, 2004); José Murilo de Carvalho, interessgela construcdo da Ordem a partir de uma
formacdo escolar comum, no intuito de forma umeodrnaccia, apresenta a mesma lacuna. Sobre a
formacéo do povo a partir da instrucao publicarGppo Mattos € um bom exemplo da fecundidade das
analises. Esta tematica bem desenvolvida, ja agteesmbalhos cirdrgicos, os de Adriana Maria Paulo
da Silva:Aprender com perfeicdo e sem coac@ma escola para meninos pretos e pardos na Qérte.
ed. Brasilia: Editora Plano, 2000etras em risteprocessos de construcdo das praticas de esagkoiz
em Pernambuco em fins do século XVIII e primeiraade do século XIX. 1 2. ed. Recife: Editora da
UFPE, 2007.

6 Compunha o Império, junto com o mundo Basordem o mundo doTrabalho habitado pelos
escravos, e o mundo @adem que se dividia entre os dirigentes politicos éa@endeiros escravistas.

4" Chicago University, Brazilian Government Documengifization Project, Ministerial Reporters
1836; 1837.
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Formar o povo, ainda como populacao, tratava-sepamndicdo do aumento
da riqueza e da felicidade, de majorar e orgarszas forcas, “fazé-las crescer e
ordena-las mais do que barra-las, dobra-las ouuddas® (FOUCAULT, 1988, p.
128). Transforma-las em esperanca de prosperidad®&latdo. Torna-las util ao
Estado. Normaliza-las. E era neste ultimo sentigd @ acdo governamental em saude
se inscrevia.

Parece-me necessario destacar que os desafiogsaliegentes do Império
tomaram para si, e entre eles a saude publicanseeridos a partir da definicdo de
um Estado forte. Para aqueles dirigentes, Estat® $e caracterizava por uma nitida
distincdo entre as esferas politica e administxatv, de outro modo, por uma acao
politica efetuada através de um aparato burocrgtieg conceitualmente, possuia uma
natureza apolitica. Era tomado como administrativo,

[...] o complexo de agentes de ordens diferentes, higcarequ néao,

nomeados pelo Governo ou de eleicdo popular, empathpor todo
territério nacional, aos quais incumbe cuidar d&pieecessidades,
direitos e interesses que nao pertencem a ordeiticaabu ao direito

civil que ndo sdo competéncias do Poder Judiciasc®hde do Uruguai
apud MATTOS, 2004, p.210).

E possivel, agora, retornar a atuacdoJia Sua funcido era instrumental,
administrativa. Cumpria em sua ac¢do, uma deter@agolitica de natureza
centralizada. Recebia e distribuia os fluidos desmae maneira que ordens. Seu
funcionamento era travado, em contrapartida, emmedaedo com as sucursais. Era que
estas, sob a ingeréncia dadmarase dospresidentes de Provingidinham o seu
ritmo marcado, a despeito do esforco de centr@d@ado Executivo, pelas
circunstancias locaisNestas circunstancias residiam a demora no efosanapas de

vacinagdo ou a falta de um regulamento conveni&ts. também explicam o porqué
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de, apesar de estar préxima geograficamente da Qamitral, no adiantado da década
de 1840, a sucursal carioca permitiu que a inoéolati se encontrasse em estado de
abandono. Dai também, a preocupacdo da pasta déridmgue a vacinacdo nao
acontecesse debaixo da “fiscalisacdo impotenteudarilade*® ou que o presidente
da Provincia paulista temesse que a acdo dos dacesmficasse sob a “a simples
inspeccdo das Camaras” Isto pode indicar que a centralizacéo, fora idoutso do
Executivo e do desejo politico ai implicado, n&mraais que urefeito de superficie

O objetivo daJlV era a inoculacdo da populacdo, preveni-la, atralges
aplicacao do pus, contra a acdo das epidemiaseX@caicdo se deparou, porém, com
falta de estrutura de suas sucursais, com o maiofutmmento do fluido, com a falta
de habilidade de aplicadores. Falar-se-ia, tamlgéoom uma insisténcia que até aqui
nao foi assinalada, dasisténcia da populacddessa aversao, a pasta do Império
lamentava que o exemplo dado por uma das Provjnudas fosse “sufficiente para
desvanecer preconceitos populares, que ainda etosnugares obstdo a propagacao
de tdo poderoso preservativb’E mesmo que uma conduta exemplar fosse oferecida,
na década de 1840, pelo Rio de Janeiro, no deaéteoior, essa mesma Provincia era
paradigmatica do que acontecia em cada regido périm

Perece incrivel, ndo digo em lugares remotos, enam das nossas
povoacbes menos adiantadas em civilisacdo, e ciomigtos, porém
nas visinhancas desta Capital, € mesmo no corag&) due pessoas
haja tdo descuidadas dos seus verdadeiros interessale tal sorte
dominadas por antigos prejuizos, que deixem devapan-se deste (til
preservativo, ou de concorrer depois com os vadomaos respectivos
Professores, a fim de verificarem o seu effeitiret@anto a existéncia de
taes pessoas he huma triste verdade; e s6 ao w&xodeu as suas
preoccupacles, he que se pode attribuir a appadigqoelle ilagello,
gue ndo pequeno numero de victimas tem proximanfeitbe cortando
em flor vidas j& uUteis &s suas familias, e & Sadedou que erdo as
suas futuras esperancas. O Governo sente, comg tdeviementaveis

8 |bidem.
% |bidem, 1838.
0 |bidem, 1842.
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successos, considerando a perda irreparavel, dies desulta ndo s6
aos particulares, mas também a Nacdo, privada §ter modo dos
talentos, e servicos, que esses infelizes podisigrlhé”.

O registro acusa a existéncia, nas cercanias dlcdp Império (ao digo em
lugares remotos, e no meio das nossas povoacoessmadiantadas em civilisacao, e
conhecimentos, porém nas visinhancas desta Capdal)pessoas pouco afeitas ao
cuidado de s{desleixadak e intocadas pelas Luzegr(orante3. Ora, justamente ai se
constata um problema: o povo que se tinha ndo pov@ que se queria. E a partir da
disseminacao ou resisténcia da vacina, se podia mepau de civilizacdo da nacao,
discriminando graus distintos de acordo com a ig®mlas localidades. E por isso,
enfatizo, que boa parte das informacfes sobre gaiilileca consistia em descrices
sobre sua difusdo — ou sobre a resisténcia a —difegntes regides do império. A
acao preventiva deveria ocorrer, por iSSoO mesmu;aroitante anstrucaa

N&o era por outro motivo quel&/ e suas sucursais dispunhampdefessores
e que a falta destes, contasse com um dos elenmredgmped[ia]m a propagacao da

vaccina®?

. Sobre esse aspecto, o ministro responsavel psta po Império, tinha a
conviccdo, em 1837, que “se esperarmos que assoAuHhoridades debaixo da
influencia do erro, que s a experiéncia, e atitg®io pdde desterrar, lhe prestem a
devida attencédo tarde chegara o remeédio”, e law@&ntme a morte, diante da
negligéncia, continuasse “[...] fazendo as suasisrexcursoes, e ceifando vidas, que
de ordinario encerrédo as futuras esperancas da’Patr

Responséaveis pela aplicacdo e observacdo dososefdd inoculacédo, a

necessidade impunha ao professor, antes de tutivefa educativa que, eficiente,

51 lbidem, 1834.
52 |bidem, 1840.
3 |bidem, 1837.
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“extirpar-se-hdo de huma vez prevencdes infundagldataes™, ou anularia a “ma
vontade, com que os povos recebem este benéfichdas se o povo — considerando
a diferenca marcada no Império entreowo miudce afina flor da sociedade— era o
alvo principal de toda acdo dos professores, &mieyvia, ndo esgotava o alcance da
acdo dos mesmos. Havia, como visto acima, aut@slagm ilustracdo, e de tal
maneira que, no final da primeira metade da dédadi40, o ministro do Império se
lamentava que na Provincia de Alagoas “a classe ithastrada ali participe a este
respeito dos prejuizos do vulgd” Assim, a auséncia de ilustracdo atravessava, na
diagonal, todos os mundos, niveis e setores dorimpé

A instrucédo procurava se efetuar, ainda, atraeéssdritos especificos sobre a
inoculacéo, ou sobre as doencas que sua aplicaghrig prevenir. Em 1834, uma
memoria, produzida pelo diretor ddV, era impressa e distribuida nas Provincias,
custeada pelo Governo, sendo recomendado a sesideptes “que lhe dessem a
maior publicidade possivéf” Em 1844, era solicitado, Academia Imperial de
Medicing o exame de uma “obra” sobre as bexigas, conssitaque deveria indicar a
utilidade de distribuir o todo ou parte de seu eadb, “para se vulgarisar o que nella
houver de mais importante sobre o objecto, de gue&®®.

N&o ha registro, a0 menos na pasta do Impérioresobdestino que os

presidentes de Provincia reservaram a memoria, também nao foi assinalado um

uso do volume sobre as bexigas, no final da praneietade da década de 1840e

** |bidem, 1837.

*° |bidem, 1838.

*® |bidem 1845.

> |bidem, 1834.

%% |bidem, 1844.

%9 Refiro-me a um uso préatico. Seu aspecto tedriconfiiivo de debate na Sociedade de Medicina de
Pernambuco. Na ocasido, os médicos associadosderaonclusdo que embora se tratasse de uma obra
cientifica de resultados validos, “ndo faz[iam] sndd que confirmar factos ja conheciddanaes de
Medicina Pernambucandrelatério. Ano 11, n° 11, 1843.
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gualquer modo, as administracbes de algumas Piagimecorreram a mais um
recurso: decretaram leis e posturas municipaisligando setores da populacédo que
nao fizessem uso do preservativo. Algumas Camarasicipais, como as de
Pernambuco (1839), de Alagoas (1840) e do Rio (18#%aixaram posturas
criminalizando pessoas que, tendo criancas soliusela, ndo as encaminhassem a
vacinacaf’. Contudo, apesar de todos os esforcos para sgatcaons resultados da
inoculacéo, o sentimento que dominava a acao gavental em salude era, a0 menos
até o final da década de 1840, de impoténcia eadadso.

He para lastimar que ha tantos annos, este présenseja ndo so

desprezado, porém mesmo repellido em quasi todastess partes do

Impérid™.
A acdo reparadora abarcava taséddepublica quantosocorros publicosO envio de
facultativos, boticarios e remédios quando uma efebrtermitente acometia a
populacdo, costurava os dois aspectos. A pastangério acreditava que em sua
irrupcao, tratava-se de um “flagello ndo menodveft°> que a fome, aspecto que os
socorros publicos procuravam, sistematicamentegedean Ora, existia, entdo, algum
critério que orientasse a discriminacdo de dua$esedlistintas para tratar de
problemas que se situavam no mesmo nivel, e qeecaprdo do funcionamento da

acao governamental sobre aqueles problemas (AJosusbb a rubrica deocorros

publicospode evidenciar.

€ Chicago University, Brazilian Government Documergifization Project, Ministerial Reporters
1841; 1844 pProvincial Presidential Report4840.

¢ Chicago University, Brazilian Government Documeigifization Project, Ministerial Reporters
1845.

®? |bidem, 1832.
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Durante as décadas de 1830 e 1840, a fome — caunsadwior parte dos
casos pelas secas, e algumas vezes como resuétattimdulsées socids—, mas,
principalmente, a carestia de certos géneros atinies e o0 estado em que populacdes
eram reduzidas, em funcéo das cheias, compunhaspestos que mais demandaram
a atencdo do Governo. Nestas ocasides, era fregielBkecutivo tomar para si um
nucleo de acgdes, a saber:

a) comprar e distribuir géneros alimenticioSm alguns casos, se utilizava de
Comissbes responsaveis pela compra e remessardmtas, além de se certificar de
que, o quer que fosse enviado, chegasse realmesteegessitad®s Mas de modo
geral, sua acédo era direta e se efetuava levandmesideracdo as circunstancias. A
ajuda a determinadas Provincias, em 1844, sO p@datexer com cautela e
parcimbnia — levantando géneros de primeira nedadsi na Corte e em outras
localidades —, posto que na mesma ocasido o Goviegesse chegar sua assisténcia
ja para Pernambuco. Ademais, o Império estava@sw@opulacdes em torno do Rio
da Prata e na Africa. Por outro lado, era necasgéever as dificuldades postas pelas
chuvas; as mesmas criavam dificuldades para opwaiesde alimentos e estragavam
as plantac683 Em todo caso, se registre que a compra e renEssagéneros
alimenticios aconteciam muitas vezes como funduodighes.

b) levantar e alocar recursos financeiroé pasta do Império conseguiu se
cercar de leis que permitissem, ao Tesouro Nagiamatriagdo de uma reserva
destinada aos socorros das localidades em situad®esalamidade publica. O

dispositivo fazia daquele fundo um direito que posier exigido pelas Provincias, o

% Em geral revolugbes. A acdo reparadora do Exeryibdia se exercer, nestes casos, em dois
momentos: naqueles onde uma cidade estivesse adsqubr rebeldes, de uma forma que néo fosse
capaz de garantir, por ela mesma, o abastecimergérmkros alimenticios; posteriormente, reparando
déficit que a revolucgéo tivesse causado. Ibider@7,18838.

** Ibidem, 1833.

® Ibidem, 1845.
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gue criava, em certas ocasifes, dificuldades p&stado. Em todo caso, na maioria
das situacdes, o recurso era disponibilizado eapeamente e ao mesmo tempo em
gue os presidentes se viam autorizados — ou olwsgad a dispor de seus proprios
recurso®’.

c) coordenar pontos de solidariedadera comum a particulares e instituices
somar seus esforcos para a superacdo ou minora;aalamidades. O governo
gerenciava as subscricdes e as enviava aos lugesésado¥. Naqueles casos em
gue a necessidade dos lugares discriminados p&@ebimento das subscri¢cdes ja se
encontrasse satisfeita, ou que nao se encontrasse @m estado lastimoso, a
subscricdo podia ser deslocada, entdo, para “éscigg do Estadt®

d) gerir ajuda interprovincial Era um dos casos onde o levantamento do
estado da agricultura das diferentes regides derimpe fazia necessario. As cheias e
as secas prejudicavam a producdo de alguns géaeroslgumas Provincias, e o
Estado deslocava para essas uma parte da prodegéatrds, em situacéo reg@far
Ademais, os efeitos das dificuldades enfrentadda pericultura numa Provincia,
dificilmente se reservava em seus limites, poste gua producédo alimentasse o
mercado de outrds

Entre os anos de 1832 e 1845, somente uma oca@rnéaadestoar deste tipo de
intervengdo. Colonos partindo das llhas Canariaa Wentevidéu foram acometidos,
em sua passagem pelo porto carioca, do que setaeeeser febre tiféide. O Governo
agiu de imediato: arregimentou facultativos, isobmuséos dos doentes, improvisou

hospitais, conseguiu, ddanta Casa de Misericordiapoio financeiro, mobilizou a

% |bidem 1839.

57 |bidem, 1833; 1834.
% |bidem, 1843.

% |bidem, 1844.

0 1bidem,

227



AIM, minimizando, assim, a incidéncia da febre na [agéwo da Corte, que se
verificou somente “em pessoas que, em razdo dos deueres, estiverdo em
immediato contacto com os affectadds”

Nota-se, a partir desta descricdo, que esdglee socorros publicosexistia
uma divisdo, mas como uma espécie de variacdo deesmo tema: tratar-se-a, nos
dois casos, daalubridade publicaNa lI6gica do Governo e dos relatorios da pasta do
Império, na secasaude publicadeviam ser registradas as situacdes de prevengao
vezes, de reparacdo que, por sua natureza, depepd@itariamente da intervencao
meédica. Na sec¢asocorros publicoso que ordinariamente se registrava era a acao
reparadora, e que contava com outra espécie desosclNo entanto, a presenca de
problemas como febres intermitentes e o episéditagonizado pelos colonos das
llhas Canérias, criavam uma zona de indistincéie ex#t duas secdes, garantindo entre
as duas uma comunicabilidade.

Imbricacdo entre as duas, entre acdo preventiveparadora, é certo, mas
também destas acdes com a instrucdo e a producidodmacado. Passavam por
linhas distintas e congruentes da acdo governamemisgsalde, e juntas, operavam
como umdispositivo de normalizacddMas um dispositivo de topologia acidentada,
com regides mais firmes e outras fissuradas, detadas, em sua especificidade, pela
intensidade do investimento que a acao que Ihdizuva, efetuou-se em cada linha.
Dispositivo que animava, em todo caso, um jogotipoli nacionalidade, civilizacgéo,

prosperidade.

! 1bidem, 1836.
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5.2 As disposicdes dos meios

Afirmei que para aqueles que dirigiam a acdo garaental em saude no Oitocentos,
a auséncia de um procedimento de normalizacadw&fdt saude da populacdo e de
seu meio circundante, travava a conquista da pridsge. A morte se apresentava,
naturalmente, como a experiéncia limite. Todaviarapque a esperanca de
prosperidade fosse ameacada, bastava, em certus eapermanéncia de condi¢cdes
insalubres, como ocorria em Olinda, onde a faltentlB¥esse no dessecamento de seu
pantano, ocasionava nao somente “moléstias” em meuadores, em funcdo “dos
miasmas putridos e doentios”. Sua existéncia déstitambém, “fertilissimas terras a
industria agricola®. Talvez fosse pelo mesmo motivo, que a pasta doérim
aconselhava “aforar, por modicos precos”, faixadetms alagadicas “ao longo do
aterrado, que segue do largo do Rocio da Cidade B@onte do Cortume”, mas sob a
condicdo de que as pessoas que os alugassem itpeeobia seca-los?.

Este efeito nocivo da insalubridade sobre tergateit para o plantio, ajuda a
indicar os porqués do esforco da pasta do Impériotanar a saude publica um
aspecto que deveria ser levado em consideraca@m®omto com outros ministérios: a
insalubridade tinha o poder de adoecer homenssag;aie inutilizar bragos e espacos.
E se alguma reverséo podia ser operada, era sosrartenjunto com os “Augustos e
Dignissimos Senhores Representantes da Nacao’odimapazes de garantir “ao
Governo osmeios [grifo meu] d'extinguir esses depositos, em quegémo tao
devastadoras enfermidad&s”

Assim, osmeiosirdo se constituir para a saude publica, aquik, @0 mesmo

tempo, podia tornar possivel sua execucao, e giigava a precariedade das acoes.

2 |bidem, 1832.
3 |bidem, 1833.
" bidem, 1832.
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Em geral, era desse Ultimo aspecto quenegsmais davam conta. Raras vezes o
Governo pbde se afirmar “tranquillo na consciémigiando haver poupado persuasoes,
nem despeza§ para prover a salde da populacdo. Comum mesmooera
reconhecimento de que “mais longe iria em negoeidagnanha importancia, como
seja a conservacao da vida, e saude de seus Cdfwsiese as actuaes forcas do
Estado lho permittisserff’ Mas seja qual for a grau de importancia que ogetites

do Império atribuissem a saude publica, os recugsuslvidos para sua consecucao,
reuniam uma série de problemas.

Limitarei a questdo ao registro de trés aspectossl.facultativos, 2. as
sociedades de medicina e 3. os recursos financérgpsimeiro deles se assentava no
uso reservado aos facultativos. Na funcédo publieaaliviar os sofrimentos, eles
contavam, como o episodio das febres intermitemddsaia carioca, durante os anos de
1833-4 podem atestar, como umeio junto a medicamentos, boticarios, e
consignacdes monetaria® Governo prestou todos 0s soccorros ao seu alchnge
mandando-lhes Facultativos, Boticarios, e medicao®ralém de huma consignacao
de quasi trez contos de réis mensge})’’. Em outras ocasies, como no caso da
producdo de exames medico-legais, os facultat@obém ndo passavam deios,
obrigados, por forca de Lei, a prestar servico stadd, independente da auséncia de
vinculo organico com a esfera publita

Alguns facultativos tinham sua competéncia postaxeque pelo Estado. As
vezes tangencialmente, quando a persisténcia defataadade se devia mais ao

“caracter, e intensidade da molestia, do que da t Facultativos, da impericia de

> |bidem 1834.

’® Ibidem, 1833.

" bidem, 1833, 1834.

8 Collecdo dos Trabalhos do Conselho Geral de Satiaate Publica da Provincia de Pernambpco
1845.
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alguns d' elles, do abandono dos doentes, e darderas applicacde$” O facultativo
era, portanto, um problema menor, um fator entrigosuque concorriam para um
resultado pouco feliz. Mas, em outras ocasifes,iraparicia era a questdo mesma:
“em algumas Provincias do Império [...]", registaa pasta do Império, “ndo existe
hum Facultativo, que mereca este nothiede maneira néo intencional ou diretamente
assumida, o fato é que a denuncia revela o nexe smidee instrucdopublica: a ma
formacédo dos facultativos marcava, na forma dedefitit, a concretizacdo de uma
intervencdo governamental na sdtide

N&o causa surpresa, pela recorréncia do probleoe,uma critica sobre a
manutencdo do privilégio exclusivo das Faculdadesviedicina na expedicdo de
diplomas de cirurgido, meédico, parteiras e botigancontrasse um dos seus pontos
de emergéncia na secdosdgide public¥. Exigéncia legalmente imposta desde 1832.
Nos anos seguintes ja havia quem enxergasse, @asshoas intencdes, os maleficios
de sua execucao, posto que, 0 que era requeridav@wna pratica, transtornos para a
formacédo dos facultativos e demais ramos da articanéja que aquelas faculdades
nao possuiam sucursais. Assim, para o ministravgedio, o efeito desastroso que a
lei podia acarretar, exigia dos seus partidariosmieecer que,

[...] se convém que a vida, e salude dos cidadém®si&ja entregue a
empiricos ignorantes, e temerarios, também conwdarsg facilitem os

meios de habilitagdo as pessoas daquelas artesoBriga-as a exames
em qualquer das faculdades de medicina; mas cqroesével concorrer
para isso de tantos lugares longinquos do impéria esta capital, ou a
provincia da Bahia? Que incbmodos, e despesas ardo f essas
pessoas tdo dilatadas viagens? Em que abandonofig#éo os

9 Chicago University, Brazilian Government Documergifization Project, Ministerial Reporters
1843.
% pidem, 1833.
8 |sso explica porque a apreens&o sobre a manuteingadvilégio exclusivo das Faculdades da Bahia
e do Rio para expedicao de diplomas se manifesseg@o desalde publicaA pasta fazia notar que
descentralizar o procedimento era necessario paa‘[q.] a vida, e saude dos cidadaos ndo esteja
E?Zntregue a empiricos ignorantes, e temerarios [bilem, 1834.

Idem.
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enfermos, habitantes desses lugares remotos, durantuséncia
delas¥®.

O episédio marcava, para a pasta do Império, aiéagfio entresaldee
instrucdo publicaO ato médico ndo alcancava estatuto positivo, efaito, por falta
de uma formacédo sélida de seus profissionais. Resta Executivo reformular os
critérios e as condi¢cdes sob as quais o ensinocoéd efetuava. Mas a reforma so
podia atingir os estudantes. Era necessario, cois orgéncia até, reabilitar os
facultativos que se tinha, empenhando, para isefegsores que pudessem, desde que
adequadamente remunerados, exercer a docénciacaim tmde a impericia médica
fosse uma realidade sensfiel

E preciso revelar, em todo caso, um procedimgmoa que os facultativos
fossem tomados desta forntadqurso que se lanca méao por forca dditetrumento
julgado, em algumas ocasifes, defeitypda preciso submetesaide publicaa dois
tipos distintos de apropriacbes. Como concestnjde publicaanimava um projeto
politico (prosperidade da Nacéo sob a recunhagem da moedaiafl marcava certa
visdo de governoHstado forte centralizadd, e discriminava seu posicionamento
(orientador e direcionador das necessidades da gad@. Comoestado a se efetuar
saude publica ndo passava de um exercicio adnatinstque, em sua definicdo, nédo

pertence a ordem politica

As Sociedades de Medicirambém sofreram, em sua captura comangeig de uma

limitacdo politica. De seus objetivos o Governajt@ ou provincial, s6 lembraria

8 |dem
84 |bidem, 1833.
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aqueles relacionados & consultoria e coadjuvac@ombate as doenéassilenciando
sobre a tentativa —que animava indistintamente as Sociedadesle “dar a Classe
Medica a posicéo que |he é assignada pela nobeegaadprofissas®.

Posicéo indubitavelmente politica, como se podeemuler pelas estratégias
dos médicos lotados r&MP. Fazer do presidente da Provincia seu protetpépss e,
mais ainda, assegurar um ato legislativo de recomeato desta protecdo, ndo se
tratava, obviamente, de mero ritualismo, mas de cdnzecela que legitimasse suas
intencdes. E, durante seus poucos anos de funcemiapaSMP procurou convergir
sua visdo sobre a funcdo da medicina com o projelitico do Governyf. Assim, a
medicina civiliza

[...] e € por isso mesmo que o0 numero das assesatgsabios, artistas,
ou litteratos é um dos indicios mais exactos do geicivilisacdo a que
chegou um povo. [...]; considerai no bem que rasaidts enfermos das
conferencias magnas, em que periodicamente nosmesine onde
aprendemos todos; [...] reflecti que vossas puiibiea sdo o ponto mais
elevado na medida da Civilizacao desta Cidad&]..]

E, como quem pressente o pouco tempo de vida, renplo
[...] poupai aos sabios estrangeiros a triste @otjue o estado de
nossa civilisagdo ainda ndo comporta a existeneianda Unica
Sociedade scientifica entre nds instituida até®hoje
Ademais, aqueles médicos acentuavam a relacdo eatide e Ordem
(entendiam, do mesmo modo que o Governo, que a yéducionaria produzia

calamidade publica), apresentavam esforcos indigdude abnegacdo a Pétria

(malgrado os erros estratégicos), incrementavaiedm governamental ao construir,

8 |bidem, 1834; 1836; Provincial Presidential Repot842; 1843.
8 Annaes de Medicina PernambucaBstatutos. Ano |, n° |, 1842.
87 para uma nogao sobre a tentativa de convergém&@aes projetos médico e politico, vide o Capitulo
1"I.
8 Annaes de Medicina Pernambucafelatério. Ano 11, n° V, 1843.
89
Idem.
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entre saldee prosperidade uma relacdo de complementaridade. Constituiramm n
ziguezague, uma costura que fazia de urnanglicdo de efetuacama outrd’. Essas
estratégias, contudo, ndo surtiram efeito em soiattea de deslizar de uma funcéao
meramente administrativa para a politica, e quepareéncia pernambucana permite
iluminar certos aspectos que concorrerao parafessesso.

Encontrava-se instalada, subterraneamente a t@dérma e a todo esforco de
convergéncia, uma divergéncia quanto fwacao institucional A apropriacdo das
Sociedadesomo instrumento apéndice do administrativo, rdigadas politicamente,
ja estava decida pelo Governo. E, acredito que@anga do Estatuto da Sociedade de
Medicina do Rio de Janeiro para Academia Impe&@gaMedicina pode ser lida nessa
direcéo. Isto ndo tanto pelo fato de deslizar deeslade para Academia — pois ainda
continuaria, nesta nova condicdo, sem contar comnwestimento significativo do
Governo —, mas pelo deslocamento da adjetivacadeslizamento da localizacéo,
“do Rio de Janeiro”, para a designacdo de “Imperabkinala algo mais do que a
localizacéo, sugere uma captura estatal capazsdguaar ao Governo que continuaria
como coadjuvante despolitizada e se mantivesse awtramento administrativo.

Ora, ndo era isso que &vciedadesdesejavam, nem mesmo aquilo que
politicamente projetaram: a percepcao de que aaimadiosse anais social de todas
as ciénciasa possibilidade, dai decorrente, de uma inted@mguda na cultura, e a
possibilidade, emergida na mesma base, de conat@idem evidencia um projeto
gue transbordava, em muito, os limites da esfenairastrativa produzir informacgéo

socorrer 0s enfermogprestar socorros publicds Sua influéncia ndo se contentava

% Chicago University, Brazilian Government Documengifization Project, Ministerial Reporters
1833;Annaes de Medicina Pernambucaf®epresentacdo. Ano Il, n° 1, 1843.
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com a promocao da saude da populagcéo. Ela peasaguinsecucédo da influéncia da
medicina sobre andamento erganizacao da sociedade

Essa medicina, portanto, que se enxergava impdigel “quando se trata de
estabelecer direitos, ou seja quando se tem paldierminar deveres”, que acreditava
ser “evidente” sua participacédo na criminologia, s direito e na “organisacéo geral
das Leis penae%" s6 poderia se exercer politicamente. E para dioese ficassem
duvidas, no espirito de quem as quisessem cula\&lv]Panunciava:

Determinada, como fica, e deficida a parte essknqize cabe &
Medicina na organisacao e andamento da Sociedaple naturalmente
se offerece ai espirito de todos, é a applicacaticardestes principios
ao manejo dos negdcios administrativos’...]

Era ela, a medicina, quedeterminavadefinia naturalizava A SMP, dessa
forma marcava os seus préstimasefeciaprincipios diretores para a tomada de
acag para assinalar uma nao-perteagasferaadministrativa Ao se posicionar dessa
forma, aSMP buscava um lugar politico que, por definicdo dagehtes do Império,
ndo Ihe cabia ocupar. Era a partir da estruturaatpo politico, cuja construcao
iniciara sua construcdo a primeira metade do séte#denove, que organismos como
asSociedades de Medicirencontravam por sina a atividade administrativa, gara
os dirigentes, constituia “sua acado vital [...] eu Sndispensavel complemento”.
Somente os dirigentes podiam oferecer principioteadores. A diferenca de estatuto
era, substancialmente, umidéerenca topologica

Diferenca que as acbes 8MP buscavam borrar: o papel passivo a que se
propunha, em seu discurso inaugural, limitado aeexio depareceresquando

consultad®’, cedera cada vez mais espaco para producdiepdesentacdesobre o

%1 Annaes de Medicina Pernambucaiiscurso. Ano |, n° |, 1842.
92 H

Ibidem.
% 1dem.
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estado de salubridade da Provincia, ativadas péfaia associacdd Seus escritos,
em algumas ocasides, faziam funcionar jogos deidiggm que apresentavam niveis
capazes de insinuar certa miopia a uma acao gavernial que ndo enxergasse, por si
s6, os beneficios politicos e econdmicos de sastimento em satdfe

Inversdo, portanto, de quesferece os principios de quenexecuta a acadce
a SMPquis assegurar a memaria de uma inversao que\chegser, em determinados
momentos, mais que discursiva. Registrou, em seumes o reconhecimento, da
parte da presidéncia da Provincia, do seu intefpst@ bem estar do paiz”. Interesse
este, é notavel, que se materializava na formande arientacdd®. Fazia constar,
ainda que a presidéncia da Provincia empenhouesémediato, nas “providencias
necessarias para remover as principaes causassaebindade®. Aos médicos,
portanto, ndo restavam duvidas sobre sua funcétochr

Havia também, em relacéo a alguns objetos, dineagéncia de percepcada
gual, a problematica sobre as casas de saude e@ferswlhor exemplo. De partida,
meédicos e Governo concordavam que os hospitaisfuegéio de sua estrutura e
funcionamento, se constituiam mais como problengasglucdo. Mas os sintomas que
permitiam um mesmo diagnostico sobre aqueles dstalmentos eram, para cada um
dos agentes, distintos.

Para os membros daMP, os hospitais, desde que clinicamente conduzidos,

figuravam como o lugar ideal e insubstituivel pseafazer ciéncia. Eles permitiam,

 |bidem. Representac&o. Ano |1, n° I, 1843.

% Opinando sobre a melhor forma de construcéo daisa— questdo que ela mesma reconhecia ndo se
de sua competéncia — a Sociedade fazia uma redaté®ma consecucdo da obra e beneficio politico: “a
empreza sera talvez grandiosa, mas nao impossivetgsto: o Governo que tomasse a peito de a
executar levantaria monumento eterno a sua glaeaeaberia as bencéos de um povo grato e reverente”
(ibidem) .

% Assim esté registrado: “[...] o Doutor Mavignieopoz que a Sociedade fizesse uma representacdo ao
Governo da provincia, descrevendo o mal existentepstrando os receios que tinha de que mortifera

epidemia viesse a desenvolver-se [...], e ao mdempo indicasse algumas medidas sanitarias que
podessem ser postas em execucdo” (idem).
" ldem.

236



como nenhuma clinica particular poderia, uma olagé controlada da doenca e dos
processos terapéuticos. No hospital, a medicinaemadencontra [...] “um meio
neutro, quer dizer, homogéneo em todas as suassppdra que seja possivel uma
comparacao [...]" (FOUCAULT, 2004, p.120). Compréeise, dentro desta
perspectiva, a percep¢ao negativa, marcada no pragnseuvAnnaessobre a pseudo-
existéncia desses estabelecimentos na Provinciguga os que se tinham, nao
apresentavam condicées adequadas para a produgéosiber cientifics.

E verdade que mesmo os responsaveis pela saudieapébperavam dos
hospitais usos que, dentre outros, permitissemsend®lvimento de uma producao
cientifica. A pasta do Império, responsavel, comaabe, pela formacdo médica no
pais, nunca desconsiderou o papel pedagogico queteacestabelecimentos deveriam
desempenhar, e alertou, todas as vezes que jubgmssario, sobre a impossibilidade
de formar peritos, na auséncia de condicdes adagupdra 0 exercicio pratico.
Contudo, a questdo nevralgica que os hospitaisiaagpeor existirem, impunham, se
situava em outro nivel: o hospital e o estabelegimde caridade eram uma sé coisa;
situava-se, ndo na esfera da saude publica, ecsdominio débeneficéncia

Era assim que, a rigor, os hospitais ndo pertenai@modo natural, a esfera
do Estado, posto que a genealogia destes estabeldos acusasse sua instituicdo "a
principio por motivos de Religido, e consagrados poma beneficencia mal
entendida®. Dai porque a pasta do Império esperasse que @snosefossem
administrados pelas juntas paroquiais e que sustéexia fosse julgada como um
incentivo & preguica e para mau comportamento astidasses mais desfavorecidas.

Os hospitais pareciam, efetivamente, pouco desiiad socorro daquelas pessoas,

% |bidem, Proemio. Ano I, n° |, 1842.
% Chicago University, Brazilian Government Documengifization Project, Ministerial Reporters
1834.
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"que circunstancias imperiosas mergulhdo em des§Pace alimentavam uma
conduta pautada num descuido com o presente €gpgéo de que o futuro ndo fosse
mais que mera imprevisibilidade, atitude esta gegundo o mesmo relatorio, era a
causa primaria da miséria.

O espaco do hospital costurava, assim, uma relpgéoo vantajosa para o
Estado, entrébeneficénciae manutencdo da pobrez#&preendida como "fonte de
todas as desordens”, tomada como "uma verdade#igacpolitica”, a atencdo em
saude, que ocorria de forma indiscriminada no halspproduzia problemas para
aguela atualidade. Mas também era possivel prassens desdobramentos a longo
prazo: aquela gente, continuava o relatério, nameoferecidas formas "de poder
passar sem elles [os hospitais] no futuro”. Quardes ndo fosse a auséncia, referia-se
0 ministro a populacdo pauperizada, de uma peroepgdral do problema. Nos
pobres, o ministro dizia constatar, que "[..] n&ollses poupa mesmo a especie de
vergonha inherente a taes socorros; vergonha, ejiee leum grande movel nas maos
do Legislador para destruir insensivelmente asasada indigencia®"

Os hospitais séo, portanto, espécie de "alimentoad#io, e da imprevidéncia".
Prejudicais a industria, impedem o espirito deipdicia nos pobres, ndo os impele a
juntar peculio para cuidar da saude. Os recursessiitos nestes estabelecimentos
podiam “com muito maior proveito [ser] applicado estabelecimento de industrias
faceis, em que familias honestas, e recolhidassaehao emprego, que lhes falta, e os

meios decentes gm®derem subsistir, e de tratar-se nas suas enfiest’?

100 1dem.
0% 1dem.
192 1dem.
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Tratava-se, portanto, de um severo julgamento defleéncia humana encarnada nos
hospitais e de seu carater pernicioso a saude destado, na medida em que a mesma
s6 produzia indigéncia. Juizo que servia, em t@dom,cpara marcar uma ruptura entre
a atualidade politica que o Império buscava efefiganforme os principios de todos
os Economistas do nosso séguboo passado colonial que se buscava apagar. Dai
porque, asSantas Casas de Misericordiastruturadas dentro de um padréao colonial,
foram, desde a década de 1830, o laboratério padaguacao dos hospitais.

Formulavam-se, entre meédicos e Governo, diagn&stionvergentes sobre a
instituicdo hospitalar (acordavam quanto a sual atugilidade), mas através de
sintomas distintose§paco ndo medicalizalocal de beneficénc)ja Foram distintas,
também, as solucdes; divergentes a ponto de saramulOs médicos receitavam “que
o ilustrado Governo [...] tome debaixo de suas tiems e protectoras vistas essas
cazas de caridade; que faca fundar aquellas, quéesénister no paiz®® Tratava-se,
portanto, de um curativo que caminhava na contramdoproposta de fazer
desaparecer totalmente aquelas instituicdes, ogadantir sua total absorcdo pela
Igreja®. Alternativas estas, atraentes aos olhos de algumistros do Império. De
fato, até o final da década de 1840, ndo se ragastrenhum esforco para medicalizar
0s hospitais, de torna-los secularizados, e de mngié-los efetivamente com a
saude publica.

Entre médicos e Governo se desenvolveu, finalmante divergéncia de
mérito, um desentendimento sobre a quem caberia 0 reciomt@o pelo avanco da
civilizacdo e a responsabilidade por seu atraseeJdressente, em seu esforco para

adequar os hospitais apsincipios de todos os Economistas do nosso sg@sse

193 Annaes de Medicina Pernambucafaoemio. Ano |, n° I, 1842.
194 Chicago University, Brazilian Government Documerigifization Project, Ministerial Reporters
1834.
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papel decisivo que a acdo governamental dizia gootaar na promocéao das luzes. A
tentativa de inocular a populacéo, disto oferediacotestemunho: ela servia, também,
para identificar as causas que podiam, quando n#&rdr, ao menos fazer mais
demorado o avanco da civilizagdo. Marcava-se, dagoema, que a resisténcia da
populacao, sua ignorancia, seu flagrante desleatcaso, causavam um mal-estar para
a civilizacdo, um prejuizo muito maior que aquele q impericia dos aplicadores e 0
defeito dos fluidos, juntos, podiam causar.

Alguns médicos, entretanto, ofereceram uma leditsanativa a resisténcia da
populacdo, e que, de certo modo, aparecia implicada o ato médico. Mas numa

zona que nao se podia afirmar completamente negativ

[...] as opinioes médicas do povo sO differem pizltas das nossas; o
que o povo pratica foi crenca de nossos prede@sssuods progedimos,
0 povo parou, e quando 0SSOS sucessores tiverem repetidas
experiencias modificado nossas opinides therams tEstai certos que
hdo de ver praticar pelo povo o que nds hoje llmmsathamos, e que
hdo de encontrar resistencias derivadas dos hahitosids lhe estamos
dandd®.

A resisténcia, nesta perspectiva, ndo indicavarggma ou auséncia das luzes,
mas 0 apego a uma tradi¢cdo terapéutica urdida emo tte critérios dispostos pela
prépria ciéncia médica. A “aversao”, que a pastanguério ndo cansaria de registrar,
era explicada, assim, por uma clivagem tempordéladga entreavanco cientificoe
mudan¢ca na mentalidade sogiadlisjuncdo que podia ocasionar repugnancia da
populacdo a um curativo, menos em funcdo de sumltepa, e mais por sua
novidade.

Seja qual fosse o alcance dessa leitura, e a poowi@que 0s proprios médicos

em outras ocasibes apresentassem, € certo que oséttitados naSMP,

demonstravam, por vezes, indisfarcavel tendéncieelativizacdo da capacidade

195 Annaes de Medicina Pernambucafelatério. Ano 11, n° Iil, 1843.
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governamental como agente civilizacional. Nessasides, apresentava a si propria,
em sua relacdo com o governo, como termémetro.eleaquem oferecia “provas
incontestaveis da sua utilidade para a provinalnscrita entre as associaces com
as quais se podia medir grao de civilisacdo a que chegou um powia sua
capacidade de publicacdo e de fomento a pesqusaprometida pela reducédo e
posterior corte do subsidio governamental. E a tipando thesouro provinvid®’,
mesmo quando alegada para justificar um foment@ c@t mais minguado, nao
escondia explicacdo mais convincente.

Justo seria na verdade que aquelles a quem incymrdaover a
consolidacéo e prosperidade dos estabelecimerdizsvais conferissem
um subsidio para os fins mencionados. Mas entanfissteca desta
resolucdo ligada a idéa que os distribuidores eladas publicas posséo
formar da real utilidade deste estabelecimentopssar delicadeza e a
vossa dignidade de maos dadas se oppoem a que SSm ROmMe se
articule a minima solicitaci®.

Entre os fins mencionados, contavam, obviamenf@oducao cientifica e a
saude publica, aspectos estes, q@\Vi® acreditava comprometidos pela auséncia de
percepcdo sobre sumal utilidade E verdade que alguns médicos faziam uma
distingdo entre responsaveis palansolidacdoe prosperidadeda associacdo e
administradores das rendas publicas; mas se trdeauma distincdo sem efeito, pois
era o Legislativo quem subsidiav&®IP, e seria o protetor perpétuo quem iria propor
um destino mais Util para os recursos investidagi@a instituicdo. Desinvestimento
problematico e contraditorio, na perspectiva daepietédicos. Mas seja como for, era
certo, para os praticos associados, que o Govempratica, reduzia a capacidade de

uma agéncia que, num mesmo movimento, indicavasewhinava civilizagao.

108 1dem.
197 bidem, Relatério Ano II, n° V, 1843.
198 | pidem, Ano 11, n° 111, 1843.
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Nesse estado de coisas, os médicos puderam pousaueadesabafar sobre
sua condicdo. E, sempre que se apresentou ocasdonciaram os lugares e o0s
mecanismos que faziam fracassar os esforcos papsormocdo de um ganho
civilizacional. Os médicos se ressentiam, ao massvezes, da falta de procedimentos
burocréticos, de um corpo administrativo, de umiéc@omédica efetiva. Incrédulos,
mostravam-se desesperancosos quanto a constru¢@oddm, posto que “[...] nos
préprios tribunaes o castigo de crimes horrorosé&oéraro, que por insolito mais
parece vinganca particular do que justica publicii .

De qualquer maneira, € bom que se registre quacepEio de&SMP sobre
existéncia da policia médica, ndo estava resolvitkavia, de fato, uma
indecidibilidade quanto a afirmar ou negar suatériga. No caso acima registrado,
sua existéncia se pressupde pela descricdo, quie weus medicos associados faz, do
funcionamento da justica penal. Mas em outros méwsens medicos ndo se furtardo
de registrar que “tudo afirmalva] a auséncia altaadia policia sanitaria em 0 nosso
Paiz'*’. E também aqui, os médicos responsabilizavam uergo pouco exitoso,
durante a primeira metade do século dezenove, enpigeto deconstrucdo da
Ordem fosse ela civil ou burocrética.

As divergéncias assinaladas, provavelmente legipaia a esfera politica,
determinaram a relacdo desta conSasiedades de Medicing, se for verdade que
constituiam uma espécie de limitacdo ao uso qumdm fazer das mesmas, ndo se
deve, por isso, superestimar a utilidade daqualsscacdes, ou reconhecer nelas uma
capacidade de efetivar todas as funcdes que parassnas designavam. E de se notar

que se tratava de funcbes e utilidades que se amaral em alguns casos,

109 1hidem. Relatério. Ano Il, n° V, 1843.
19 hidem, Discurso. Ano I, n° Il, 1842.
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contraditérias entre St. De qualquer modo, ndo me parece o caso de dédeans
seu uso restritvo como uma espécie de indicad@ passos curtos da acéo
governamental em saude publica.

Considerei, até aqui, farmacao periciale oprojeto politcocomo elementos
gue restringiam o uso dos facultativos e 8asiedadesem sua qualidade de recursos
com 0s quais se podia intervir na saude publicamif, assim, que a expedicédo de
diplomas como privilégio exclusivo das faculdadesava empecilhos para uma
formacéao eficiente. Do mesmo modo, considerei ejdetasSociedades de Medicina
de deslizar do local apolitico que lhe estava detexdo, exigia do Governo, que
dispusesse dos seus servicos de maneira parti@rterastreita. No entanto, qualquer
movimento em direcao a saude publica dependiammiie] derecursos financeiras

Era assim que a expedicdo de diplomas e sua rele@do as distancias
geograficas, era o0 menor dos problemas das famdd&uirante as décadas de 1830 e
1840, as faculdades ansiaram por uma vida es@agatar, ndo concretizada, contudo,
em funcdo de seus parcos recursos. E é por issompsmo ndo fazendo sentido
discriminar, como faziam os associadosSMP,em certas ocasides, as autoridades
responsaveis pela saude publica dos distribuiddeesenda, € preciso atentar para
certa politica financeira orientando o investimesniosalubridade.

Disto o Hospital d&SCM lotado na Corte, oferece exemplo: adequade
principios de todos os Economistas do nosso séralocertamente, constitui-lo como

um espaco racional. Mas nao se tratava, absolutamda seu aspecto curativo,

1 Havia certa ambigiiidade na tentativa das Sociedaeeroduzir conhecimento e, ao mesmo tempo,
figurar como 6rgédo formativo de uma cultura medieala entre a populacédo: acreditavam que a
desercgdo fazia parte da natureza cientifica, pegoitsua evolugdo; mas se sentiam pouco a vontade
com a publicidade dos debates, pois temiam desarieseus leitores e leva-los as praticas clinicas
menos recomendadas.
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pedagogico ou cientifico, mas do modo como a uigéib deveria gerir suas financas.
Era preciso compatibilizar entradas e despesas.8adas provinham

do aluguel de cento e oitenta e sete predios ushaaoforo de trinta e
oito terrenos, do juro de fundos Publicos, da gdetauas Loterias, do
subsidio dos Vinhos, do Despacho Maritimo; de lega@ esmmolas;
de alugueis de caixdes, e pannos; do pagamentoudsivos, e
sepulturas*?

A despeito distpa SCM produzia uma despesa de mais de vinte e cinco por
cento acima de suas entradas. Ja proximo ao fmalédada de 1830, o hospital
contava em seu quadro, com cento e trinta fundomampara uma meédia de
guatrocentos enfermos. Mesmo que o aluguel demédss |hes rendesse a quantia
de 55.000$000 Rs., seus gastos com manutencaovelnegasoma de 30.000$000 Rs.,

0 que ndo permitia a sua administracdo se onenardespesas extras, para lhe erguer
outra instalacad®

Dai a unanimidade e a insisténcia, entre os digarsnistros responsaveis pela
guestdo, sobre a necessidade de confeccionar um gawpromisso para 8CM
Parecia-lhes certa, a necessidade de regras gessgumd submeter suas despesas a
uma fiscalizacdo adequada, que estipulassem ostdyara a utilizagdo de sua
assisténcid?, e que fixassem valores para o acesso a atengdioan® Daf também,

o esforco em liberar &CM de sua responsabilidade com os “dementes” e as
recolhida$'®, bem como dos socorros aos “escravos da N&gao”

Esse ajustamento racional ocupou ministros dutande a década de 1830. As

regras foram criadas e novos critérios estabelecilaram iniciadas, ainda, obras para

12 Chicago University, Brazilian Government Documengifization Project, Ministerial Reporters
1837.

13 1dem.

14 1dem.

1% |bidem, 1834.

1% |bidem, 1834, 1835

7 Ibidem, 1834.

244



a construcdo de prédios novos, os valores dos @hligiaqueles ja existentes foram
revistos, e as despesas com os funcionarios forammwidas com o uso de cativos
para 0s servicos que exigiam pouca especializacao.

Mas, se a preocupacdo com os hospitais e o tipaelgencado que ali se podia
efetuar €, certamente, um exemplo, ele €, todpwia;o paradigmatico, pois se tratava
de um espaco que podia se autogerir. Racionalnaeimeénistrado, ndo contaria, no
pior dos casos, com nenhum lucro. Ademais, os tassguncionavam no limite entre
saude e a caridade, sendo preciso, portanto, @rseumtras acdées governamentais, e
sua relagdo com custos.

Obviamente, ndo havia quase nenhuma acdo em gaildiea que nao
demandasse do Executivo o dispéndio de verbas.s@ed@mento dos pantanos, a
construcdo de cemitérios, a limpeza das ruas, doneeconstrucdo de calcadas e
canais, a disseminacdo da inoculacéo, o contrdepdados, tudo, enfim, reclamava
investimento, em geral a altos custos. Como assdatgpasta do Império, saude
publica se relacionava, ja foi dito, cosocorros publicos mas também, ja se
pressentia, conobras publicas Sua consecucao efetiva exigia, portanto, uma acao
coordenada da pasta com outros ministérios. O deutigra, certamente, posto que a
insalubridade comprometia as terras férteis ondehavise assentar parte da
prosperidade da Nagdo. Mas qualquer coisa que desga realizar dependia,
prioritariamente, do que a pasta da Fazenda puttessprovar.

Nao foi preciso se demorar nos relatorios Mmistério da Fazendgoara
perceber seu pouco entusiasmo com a salubridasie. de fato, ja se sabe pelos
arranjos da pasta do Império para suprir, em sanidae lhe fosse possivel. O critério
ja foi indicado: a pasta priorizava alguns aspedesalubridade publica, em funcéo

de sua relagdo com o desenvolvimento do comércicora a civilizagdo. A
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aparelhagem institucional montada e o0s recursosahosn empenhados para a
inoculacdo da populacdo e para a saude dos pedgetavam, juntamente com as
despesas para a formacao de profissionais da saitsgursos financeiros disponiveis
para a saude.

Descrevi e analisei 0 modo Unico como a saudeddss recebeu a atencéo da
acao governamental. Foi a zona portuéaria que reze@bénica regulamentacéao efetiva
em saude, durante as décadas de 1830 e 1840.tBuadeviu modificada diversas
vezes, 0 que testemunha a vontade dos dirigenteaddgqua-la aos contextos.
Ademais, sua inspetoria contou, para otimizar @®,acom peritos fora do dominio
meédico (secretarios bilingles), responsaveis pathutdo da regulamentacdo para o
idioma francés e o inglés. E certo que, algumags/egssa estrutura experimentou
certo refluxo, como acontecera em 1835, ano queamtat do Império vira a
diminuicAo do numero de seus facultativos e a e&tindo destacamento de
Villagainon. Mas, esse mesmo regulamento aumentogratificacdo dos seus
facultativos e demais funcionarid$

Tratava-se, em todo caso, de uma prioridade intiisd quando se observa,
como se segue, até onde a acado governamentalpsmltisa chegar, para garantir o
funcionamento eficaz da fiscalizacdo portuaria. E883, dois meédicos lotados no
porto da Corte quedaram doentes. Licenciados, ta s Império contratou, de
imediato, substitutos, que tiveram suas gratifieagiiagas pela Fazenda Publica. Ora,
essa atitude ia de encontro ao que estava prepsim regulamento: eram 0s
licenciados os responsaveis pelos custos com aitstiis. A pasta, dessa forma, era

obrigada a explicar sua contravencao.

118 1hidem, 1836.
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Esta medida foi obrigada pelas circustancias. Sa gstificacdo se
deduzisse das que percebem os eflectivos, comaigem se deveria
praticar, elles se despederido de hum servico néscado, e oneroso,
vendo-se privados dos meios de subsisténcia, gpeisa realidade lhes
nao resta tempo para usarem fora da sua Arte)gasido em que niais
carecido delles; e difficilmente seria preenchidaia falta em hum paiz
onde a pratica da Medicina offerece, com muito mencommodo,
vantagens muito maiores, que as que elles percebemrivacdes nos
destacamentos; a obrigacdo de andar constantemzmt&r, em hum
porto tdo frequentado, como o desta Capital, aor riig hum sol
ardente, e de chuvas copiosas, fazem com que osefospdesta
Reparticdo ndo sejdo appetecidos, e até se tordispémsavel
augmentar-lhes desde ja os vencimentos, como moporOrcamento,
que tem de vos ser apresentatio

A saude do porto era administrada, desta forma,np@Edicos capazes de se
sujeitar salarios considerados aquém dos riscosse cdndicbes a que estavam
submetidos. Nestas circunstancias, € admiravel apeegistros marcassem uma
regularidade no funcionamento da inspetoria. Masinistro ndo queria arriscar:
parecia-lhe dificil encontrar profissionais quesagitassem aquela situacdo, e a pasta
julgou ndo ser aquele, o momento adequado parargwnsma convicgdo sobre a
guestdo. Nao somente onerou os cofres publicosode temporario, como previu um
aumento efetivo para os médicos efetivos.

Os dirigentes, como j& registrado, também demamssir disposicdo
semelhante para de investir na inoculagéo da pefold certo que, aqui e ali, a agdo
governamental pode se servir de vacinadores dspasprestar 0S seus servicos sem
gualquer remuneracao. No geral, entretanto, inoeupopulagdo era um investimento
caro. Foi preciso, apos a instituicdo H¥, estabelecer diretorios pelas Provincias e
municid-las com aplicadores e professores. Ficearidiinada, ainda, a necessidade

de remuneracéo diferenciada para o diretaHdaA reforma institucional, ocorrida na

191hidem, 1834.
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segunda metade de 1840, implicou em alto cusi® @& overno, e sua consecucao
s6 pbde se exercer apos aprovacao da Lei Orcanaequ@ se impunha na época.

O aspecto legal e os recursos econdmicos, nadangbporém, todas as
dimensdes necessarias para a promocdo da salibnmldddica Assim, a pasta do
Império recorria a arranjos, como a indicacao deaafiento dos terrenos alagados na
Corte, pode bem indicar a intencdo de deixar paréicplares, a tarefa de tornar
salubre as terras publicas. Mas solucbes comoeestantravam outros obstaculos, e
gue o fracasso dos esforcos para a efetuacao wlaridatie publica, na década de
1830, em Pernambuco, ajuda a compreender suazeture

A presidéncia da Provincia pernambucana expunbafinal da década de
1830, os inconvenientes de uma auséncia de ceosiféria da cidade. Assinalando, de
partida, consideracfes morais sobre a pratica tieramentos nas igrejas, a queixa
evoluia para seu aspecto salubre. Assim, a prdé@nterrar os mortos nas igrejas era
condenavel porque “produzfia] acidentes perigosanodéstias graves, e as vezes
epidémicas por causa do ar corrupto, que ai s&raesprigatoriamente”. Contra iSso
se fazia necessaria, portanto, "uma lei pois, careasse os privilégios, de que gozaria
uma Companhia, que fundasse um tao util estabedatime bem assim as obrigacdes,
a que devia estar sujeita, por certo tempo, segisadie vossa sabedoria e patriotismo,
e mereceriam as béncéos de nossos concidatfios"

Os dirigentes insistiam, também, sobre a necessidigd encanamento das
aguas do rio Beberibe, projeto este que se arastesde 1822. E, dentre as causas
apontadas como responsaveis pela ndo execucaojdtmproncorria o fato de “serem

insuficientes as vantagens, oferecidas pela LeR@ale agosto de 1828 aos que

120 chicago University, Brazilian Government Documeidifization Project Provincial Presidential
Reports 1840.
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quiserem tentar empresa desta natureza’. E aqmip ao caso do cemitério, era
solicitada aoLegislativoa superacdo dos entraves para a salubridade gupbsto
gue, era tdo somente através de “medidas lege#dtiyue os cidadaos poderiam se
empenhar numa obra tdo (til e filantrépiéa”

Ora, 0 que estava em jogo nessas leis que se .eeiiaa dilatacdo do
investimento econdmico em obras destinadas a tarRaovincia salubre. E, posto que
a maior parte delas s6 podia se efetuar a partircal@gratos com empresas
especializadas, uma das condi¢cfes de possibildageomover a salubridade publica,
era a vantagem econdémica que sua efetivacdo evae@a recursos limitados que as
leis orcamentarias impunham, era incapaz de promae mesmo tempo, lucro e
salubridade.

Diante do quadro descrito, é possivel afirmar dueante a primeira metade do
século dezenove, os dirigentes do Império e de Buagncias, creditaram para si a
responsabilidade de prover o bem-estar moral, arabém fisico dos povos. Nao se
tratava propriamente de unmelitica, mas de umacao governamental em saude
legivel a partir de seu potencial em produaziedenciais de civilizacaaue a
recunhagem da moeda colonial exigia.

Dessa saude publica ndo se podera formar, contmagem como a de um
objeto perfeitamente esférico ou mesmo como umarBaoje lisa e estriada; seus
setores experimentaram maior ou menor atencao m@mwvental, e a partir de
diferentes critérios: comercial e civilizacionaf naso da saude dos portos; politico,
guando se tratava de Sociedades, como as de naed@ja como for, a disposi¢éo e a
forma que seus recursos foram utilizados, e ausé&eiprioridade da saude publica,

constituiu, para a agcdo governamental, seu calcathaquiles, fazendo com que,

211dem.
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apesar de todos os esfor¢@sacdo governamental intencionasse uma maiaaeio,

caso sua circunstancia lhe permitisse.
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CONSIDERACOES FINAIS

Num livro que reine uma série de conferénciaszaddis na Sorbonne, em 1930, o
fisiologista americano Walter B. Cannon, refletdoreoa possibilidade de extrair
principios gerais de regulacdo capazes de se mp@licaalidade social, a partir do
estudo dahomeostasdatividade de regulacdo do organismo) biologica.“&® novo
conhecimento dos mecanismos estabilizadores dfetece[...] uma nova explicagcéo
dos defeitos da organizagdo social e dos possinedos de tratd-los” (CANNON,
1946, p.251), eis uma das formas que Cannon apaegsajuestao, e que lhe conduz a
busca das “analogias aparentes” entre o organigiglco e o “organismo” social.
Sua descricdo da homeostase animal, parte daamevicelular individual e
subordinada ao meio externo e imediato, até sudir@tao para formacéo de érgaos
gue exigem das mesmas uma atividade especialiZatialltimo aspecto € o que mais
interessa. Pois nessa especializacdo das céldasoft encontra aquilo que definiu
comodivisdo do trabalhpou, de outro modo, a fixacdo, permanente ou tefnipo
das células em determinados 6rgaos, se achandesama® impedidas de encontrar

alimentos, por si mesmas. E é em funcdo dessa silpdaade que se forma, no

251



organismo, um meio interno, responsavel pela @géd e distribuicdo dos nutrientes
necessarios para a sobrevivéncia das células.

E eis como se da a analogia entre o biolégiceacal.

Nas condi¢des primitivas, pequenos grupos humanuesyiviam da
caca e da agricultura rudimentar, enfrentavam ggtéincias ndo
muito diversas das que prevalecem na vida dasaséhimples e
isoladas. Os individuos eram, certamente, capaeesed mover
livremente e de se bastarem por si mesmos, por@m éependentes
do que o seu meio imediato lhe poderia fornecermumento.
Tinham um limitado controle sobre esse meio. A ssidade
tornava-os submissos ao que era por ele determinado

Somente quando os seres humanos se agrupam enegrand
agregacoes, tal como as células o fazem para fasrganismos, é
gue aparece a oportunidade de desenvolver umaizagan interna
que pode oferecer, para a maioria, o auxilio mfitjdPorém, com o
desenvolvimento de comunidades sociais maioresi® complexas,
do mesmo modo que a evolugdo dos organismos magoresis
complexos, o fendmeno dhvisdo do trabalhdgrifo meu] torna-se
cada vez mais pronunciado (Idem, p.254-5).

Que seja guardado, dessa passagem, dois aspediogird? a analogia
assinalada, se contenta em marcar semelhancasradespe Cannon ndo diz nada
sobre a natureza das células ou do grupo sociahaspdescreve uma trajetoria
historica comum. Tanto células como homens, emengelados e limitados, por
dependerem do meio externo, e, com o tempo, expetam e se estabelecem numa
atividade coletiva. Segundo, tanto para as cékdaso para os homens, a divisdo do
trabalho significa, de um lado, especializacdodespoutro, a formacédo de um meio
capaz de disponibilizar recursos para a subsist&uas especialistas. O que se segue,
no texto de Cannon, multiplica as analogias, tatpacada vez mais intima a
comunhdo entre “organismo” animal e social.

As analogias propostas por Walter B. Cannon sablgmatizadas, vinte e

cinco anos mais tarde, por Georges Canguilhem {[20Dgixo de lado suas

observacdes sobre o problema comum em torno datagégs sociais, presentes no
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pensamento de Cannon e Bergson, e sobre aquildediméu como a “dupla tentacao
de assimilacad” para me dirigir a um dos aspectos de sua crijica,mais interessa
aqui: a confusdo, muito anterior a Cannon, mas dgiejualquer forma, atravessa seu
pensamento, ent@ganismoe organizacao

Para Canguilhem, na sociedade, a organizacdo daztra partir de um
agenciamentoenquanto que “o faz o organismo € precisamenf@ode que sua
finalidade, sob a forma de totalidade, esteja ptesee esteja presente em todas as
partes” (CANGUILHEM, 2005, p. 84-85). E Posto queafidade e ideal, em
Canguilhem, sédo termos que se confundem, a regusagdal ndo poderia se pautar na
homeostase organica, posto que, “para a sociedayles se discute € saber qual é seu
estado ideal ou sua norma” (Idem, p.76). O que Qarfiez, assim, foi comparar um
organismo, e por isso, um fenbmeno onde sua essémada em todas as suas partes
e funcbes e com a sociedade que, a rigor, nacsefi#a a nenhum priori, ou em
todo caso, que sua esséncia nunca sera decididdid@iente.

O gue me parece fundamental, contudo, na ocasiawitiza a Cannon, € o
contexto em que ela se efetua. Canguilhem, qu@rasentava numa conferéncia, se
dirigia aos judeus reunidos na Alianca Israelitaversal. Destaco aqui, uma porgéo
das ultimas palavras que Canguilhem a eles dirigiu.

Nessas condi¢cBes, caso eu ndo tenha lhes provasio,néo tenha
sido bem-sucedido — e estou bem longe disso — Ee] nao
consegui |lhes provar (e, além do mais, nessas iamtééo ha
provas) que a sociedade ndo é um organismo, queendeve deixar
de dizer que ela pode assemelhar-se a um orgarésque, portanto,
€ preciso estar muito vigilante a respeito de toelssas assimilacdes
cujas consequéncias sao as que os senhores podanintzginar
[grifo meu] [...] (Idem, p.87-8).

! Trata-se das trocas conceituais que se estabelesge a Antiguidade, entre o dominio médico e o
politico, este ultimo mediado, na modernidade,pei@ncias sociais. Nestas, a assimilacédo do prnci
de Broussais, por Auguste Comte (CANGUILHEM, 20@2ypa uma posicao basilar.
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Consequiéncias que os judeus podem, para além dmansestemunhar

Estou convicto que, embora ndo encontre colocaqgalic#a, que suas palavras
nao facam mais que insinuar, Georges Canguilhendeg@ra com enunciados
caracteristicos da estrutura politica moderna,eeMjehel Foucault definiu, na década
de 1970, comdiopolitica Tematica de curta trajetOria neste autor. Suaguyisas se
concentraram nos enunciados e nas técnicasoderramentalidadéFOUCAULT,
1999; 2008a; 2008b).

No entanto, € a partir da teoria sobrestado de excecdo moder(kD04), tal
como emerge em Giorgio Aganbem, que a reflexdoesobbiopoder alcanca seu
desenvolvimento mais sofisticado. Nele, as pesgu&apiricas que sustentam a
problematica, se deslocam dos sistemas punitivdssedispositivos de sexualidade,
para o campo de concentracdo, laboratorio por @éxcel, segundo o autor, da
experiéncia biopolitica, criatério do Homo Saceu, de outro modo, o homem
insacrificavel, porém capaz de ser morto. O campantes de tudo, um espaco para
onde se exerce a “matabilidade”, e que encontracendicdo de possibilidade, na
imbricacéo entre enunciados politicos, juridicoséglicos.

E isso que o judeu testemunha (AGANBEM, 2008).

Seu assassinato n&o constitui [...] nem uma exeaagiital, nem um
sacrificio, mas apenas a realizacdo de uma metabitidade’ que é
inerente a condi¢cdo de hebreu como tal. A verdafiiell dle ser
aceita pelas préprias vitimas, mas que mesmo afsemos ter a
coragem de nado cobrir com véus sacrificiais, é apdebreus ndo
foram exterminados no curso de um louco e gigaatbstocausto,
mas literalmente, como Hitler havia anunciado, ‘oopiolhos’, ou
seja, como vida nua. A dimensao na qual o exteontévie lugar ndo
€ nem a religido nem o direito, mas biopolitica ANBEM, 2002,
p.121).

Essa verdade nédo era legivel para Canguilhem.dtoode que os judeus que

Ihe escutavam pudessem apenas imaginar o holocaunstoada diminui 0 perigo que
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Canguilhem pressentia na troca entre medicinaitigagle que ja se podia colher, ali

mesmo, exemplos histoéricos.

Essa mesma assimilacéo do corpo politico pelo arg&e operou nos enunciados, e,
algumas vezes, nas praticas dos médicos brasjleimdongo do Oitocentos, e a
recuperacao topicos analisados nesta tese penrdeneiar.

A analise dos motivos dos chistes serviu para ad@mergéncia da ofensiva
meédica, pois como a concebo, Ihes faltava as coeslige possibilidade para efetivar-
se. Em 1829, os médicos contavam com menos queummado de leis de letra
ambigua. Esta afirmacéo é pertinente sobre a#edisldas faculdades de medicina, da
validacéo de diplomas e do mercado de trabalhoagies Observando as instituicbes
de ensino, compreende-se a preocupacao metodoldgiddichel Foucault em nédo
tomar as coisas pelas palavras: ora, as faculdéelesedicina ndo exercitavam em
medicina. Em sua dinamica, aquelas escolas naegwoinam legar, durante a primeira
metade do sec. XIX, mais que pressupostos te¢eio@sauséncia da pratica, ndo havia
formacéao técnica que permitisse, aos praticos,inteevencao eficaz.

Dessa forma, 0 que aqui se exigiu para a efetieidi@duma ofensiva médica, o
gue ela necessita para produzir uma subjetividpdes (ela, mais que repressao é
producdo) € uma intervencgdo positiva de seus pgati€ esta intervencédo so é possivel
no momento em que a ofensiva opera em acordo cosigiema perito. ISso porque 0
corpo técnico, na época moderna, sé aceita ossridecsua operacdo, dentro de um
contrato que é capaz de redistribuir, a cada iet®&o, a responsabilidade por uma
terminacao fatal, entre os sujeitos que particigarjogo que anima a atencdo médica.

Foi isso que, mais tarde, a obsessdo pela observagase deter sobre os

fenbmenos de natureza organica ou cultural, parmithpear os fendbmenos fisicos,
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culturais e politicos que, sozinhos ou em relagivam lugar a manifestacdo da
doenca. As Constituicbes Médicas, ou antes, aidésalos fenbmenos que se abriam
ao olhar, deu lugar a socializacdo da responsabigighela doenca e pela morte. Por
isso, para além da reducdo das taxas de Obitobleprética esta que os chistes
apresentam de modo insistente, a falta de periédica é acompanhada pela falta de
um saber regular, capaz de sustentar, na praticeegimentos de inquérito que sao
capazes de decidir sobre a responsabilidade médica.

Na década de 1840, os médicos produziram enunciadbse a dupla
destinacdo da medicina, envolveram diversas psgitgmiais em procedimentos
burocréticos, utilizaram e registraram as técnidasintervencdo nos organismos
biologicos e organizagdes sociais, e desenvolvéeanologias desejosas de encontrar
a regularidade dos seres e das coisas. E possigghgste momento, uma ofensiva
meédica estivesse a se pronunciar. Pelo menos € parece sugerir uma parcela das
atividades do Conselho Geral de Salubridade PybtigaProvincia de Pernambuco,
principalmente aquelas referentes a regulacdo uiosrdis e enterros. Mas, a essa
altura, a ofensiva ganha importancia secundaria pata tese, posto que o que ali
comeca a se gestar interessa muito mais no nieltatmicas e da producédo de
verdades. Sob a rubrica de normalizacdo, os mégiassam a desenvolver sua
capacidade de devolver equilibrio a um tipo qualgie organismo. E, trazendo a
lembranga as condicdes em que as faculdades deinzediperavam, durante a
primeira metade do Oitocentos, fica evidente quepaxessos de normalizacdo
comecgaram a intervir, primeiramente, no préprigpoamédico, para produzir, assim,
um sistema perito.

O funcionamento de uma pericia credenciou os meédaoproducdo de

verdades. A partir dai, deram como certa a semgéhantre organismo e sociedade, e
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estabeleceram as leis que regiam seu funcionamedtseu saber se detinha sobre
dois aspectos: uma analitica das relacbes, dedasdateracdes entre elementos de
naturezas diversas, capazes de romper o equitibrion organismo, e a descricdo das
regularidades, ou, de outro modo, 0 mapeamenteeg|as que constituem a ordem.
Havia ai, um compromisso politico, e que a preog@ipalos médicos com a Ordem
pode demonstrar.

Tratou-se, portanto, de um duplo movimento, quiaipolitizacdo da medicina
até a medicalizacao da politica. Esse movimentcergiopreendente se for levado em
consideracdo que o pressuposto de uma identidadwincoentre os fendémenos
fisiologicos e patologicos foi difundido, mesmo noisculos meédicos, menos por
Broussais e Bichat, e mais pelos escritos de AagGsimte. Sua aposta, tal como
entende Canguilhem, de “que a terapéutica dasscpiskticas consiste em trazer as
sociedades de volta a sua estrutura essencialneapente [...]” (CANGUILHEM,
2002, p.42), esta assentada nos mesmos pressupobteso equilibrio da economia
animal, e que sustentou a producdo das Constitiibfilicas. E evidente que os
meédicos faziam uso de uma teoria social capaz lilezppsua experiéncia.

No entanto, no Império brasileiro que se constituaa condicbes de
possibilidade para seu beneficiamento a partir de gestdo da vida, ndo se
apresentavam maduras. Em sua razdo de Estado agdonda salde aparece, €
verdade, como elemento estratégico para o aumentadeza e da felicidade. Mas
iISso nao significou, na primeira metade do sec., XX investimento condizente com
essa percepcdo. O modo como O Estado articulogda em saude e questdes
econdmicas e a desconfianca que manteve em rede;&@wciedades de Medicina,

disso dao testemunho. A percepcéo de Michel Fousable o Estado enquanto um
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universal se aplica muito bem aqui: ele €, ao masmpo, uma priori e algo por se
fazer (FOUCAULT, 2008, p. 6-7).

Em todo caso, os procedimentos que o Estado irgpiviaar, em algum
momento do seu fazer-se, ndo deixara de agencié&cagas médicas e fazé-las
cooperar com a dilatacdo das razdes de Estado. dMesinformulada, parece ser essa
a percepcao que Jurandir Freire Costa sustentaa aslyelagdes entre o higienismo e
Estado, ja ao final do Oitocentos. Com a sua afaggo mais geral pelo dominio das
relacbes de poder, o saber e a técnica experiraemtama reorientacdo de suas
finalidades, deslizando, pouco a pouco, do amb&cusha ofensiva médica para o
exercicio do direito de direito de soberania.

Isso sugere que minha pesquisa empirica deve alcategum lado, a producao
de dados estatisticos na Provincia de Pernambucantd a primeira metade do sec.
XIX. No comeco da década de 1840 Aomaes de Medicina Pernambucamgistrou,
com certa freqiiéncia, a crenca de alguns médicgsoder estatistico para instituir

certeza.

Notai, Senhores, todas as vezes que se me apresgmitdes
importantes, surge immediatamente a falta d'eitatimedica para
tornar duvidosa a solucdo dessas questoes.

E a deciséo sobre a eficacia dos curativos € adiadauséncia de um mapa.

O tratamento empregado ndo terd alguma influenai@esa
terminacdo da enfermidade? Por certo que assim skyeporem
cumpre ndo entrar aqui em questdo que é sobremeliltadh,
melindrosa, e talvez impossivel de agora decidstpvque nos faltdo
quadros estatisticos.
Nos circulos politicos, a producdo, posse e gedéadados estatisticos era
objeto a se disputar. Deixo de lado os atoresreatiyos das polémicas, para destacar

a mesma conviccdo na verdade estatistica demoagtedas médicos.
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Demonstrai-nos, por dados estatisticos o melhoreomeue neste
ponto [seguranca publica] tem tido a provincid [...
Ou, ainda, para marcar como esses efeitos de \esgafzem acompanhar por
um exercicio de poder, e que se inscrevem no rdpondo como se compde o
guadro.

MAPPA [grifo meu] demonstrativo do numero de mortos e
ferimentos graves, havidos na provinCiEBEGUNDO AS
INFORMACOES DA POLICIA [grifo meu],desde o 1.° de julho de
1844 até o ultimo de dezembro de 1845

Nos dois dominios, portanto, a verdade se manitegtartir dos nimeros, a
certeza é numérica, é matematica. E, ao mesmo tepnpducio de saber sobre a
populacdo e exercicio de poder sobre a mesma,éatrde dispositivos como a
normalizacdo. A partir dai, a pesquisa podera aeohmgr outros niveis de relacéo
entre os médicos e o Estado. Sera possivel pergumba exemplo, sobre os
mecanismos de captura e forma de funcionamentemasciados sobre a gestdo do
Estado.

Na perspectiva tedrica, me parece que as concludésta tese sobre a
formacédo de um meio técnico, sobre o carater polita tecnologia médica e sobre a
emergéncia de um exercicio biopolitico, confirma agenas a fecundidade da direcéo
aberta por Michel Foucault, como exige acompanteus sdesdobramentos na
atualidade. E assim que, penso, sera preciso @mpassonclusbes a partir da teoria
do Estado, tal como vem sendo desenvolvida porgisidxgamben.

Como se sabe, Giorgio Agamben opera uma corragéiriba no pressuposto
foucauldiano sobre o biopoder, ao evidenciar urpadigivo, que data da antiguidade
romana, no qual um individuo, embora nao sacriétgyodia ser morto, sem que sua

morte fosse tomada como objeto legal (AGAMBEN, 20@kssa forma, a politica
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moderna ndo é caracterizada pela emergéncia daliticgg mas pela centralidade que
essa experiéncia politica assumiu e que toma awid&omo objeto de gestéo.

Por outro lado, uma parte das pesquisas empigoassustentam as reflexdes
de Agamben, se detém sobre os campos de concentraga vez que 0S Mesmos
figuram como o laboratorio moderno da biopolitiSaa existéncia e funcionamento
sdo exemplares quanto ao Estado de Excecdo, owtde raodo, sobre a decisdo
soberana quanto a necessidade de suspensdo dadeiyez que, na férmula que
Agamben retoma de Carl Schmitt, o soberano é aguelse encontra, a um s6 tempo,
dentro e fora dos limites da lei, e sobréda que ndo merece vivédem). A aposta
de Agamben € que Estado de Excecdo e o direitoxeéeeex a matabilidade dai
decorrente, tem sido cada vez mais a regra dogdsstaodernos, borrando inclusive,
a distincao entre Estado totalitario e democréatico.

Ora, a construcdo de uma base racional paraieixeda matabilidade, deve
muito de sua possibilidade a determinados enunsiadicos. E na década de 1920
gue os debates sobre a “vida indigna de ser vived@bbre a necessidade de sua
destruicdo emergem na Alemanha. Esse debate que, s®sabe, se alojara cada vez
mais em uma zona de indiscernibilidade dos limuaéticos e juridicos se sustentou
nas tentativas de determinar a positividade danésia. Era também sugerido que
médicos participassem na determinacgaoiniasavelmente perdidos
Quanto ao problema da competéncia para decidiresabr
autorizacdo ao aniquilamento, Binding propfe queicativa
pela requisicdo parta do proprio doente (no casg@enpossa
fazé-lo) ou entdo de um médico ou parente proxenque a
deciséo final caiba a uma comissao estatal compmestam
meédico, um psiquiatra e um jurista (Ibidem, p. 14%).
Pressente-se, o papel dessa sugestdo sobre asmitgrara o exercicio do

poder soberano e para a efetivacdo da Solucio. Enabssivel, também, retornar a
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Canguilhem e para sua desconfianca com a relac&e enunciados médicos e
regulacéo social. E, recuando para o sec. XIX,icobm a mesma vigilancia o desejo
meédico de exercitar sua influéncia social, e queadier evidente sua “participacao
[...] em o Direito Criminal, e na organisacdo getat Leis penaes”. Pois 0 soberano
exerce seu poder sobre a vida nua, no mesmo momendpie 0s medicos comecam a

despi-la.

261



FONTES

Impressos

Brazilian Government Document Digitization Projddinisterial Reporters
Brazilian Government Document Digitization Projdetpvincial Presidential
Colecao Leis do Brasil

Colecao dos trabalhos do Conselho Geral de Sahdei@ublica

Periodicos

Annaes de Medicina Pernambucana
O Carapuceiro

O Cruzeiro

Opusculos

Justa apreciacdo do predominio do Partido Praeirblistoria da dominacdo da Praia.
Pernambuco, Na Typographia Unido, 1847.

262



BIBLIOGRAFIA

ANTUNES. José Leopoldo Ferreirddedicina, lei e moral pensamento medico e
comportamento no Brasil. S&do Paulo: Fundacdo EditarUNESP, 1999.

ADAM, Philippe. Sociologia da doenca e da medicifauru, SP: EDUSC, 2001.

AGAMBEN, Giorgio. Homo Sacero poder soberano e a vida nua |. Belo Horizonte:
editora da UFMG, 2002.

Estado de Excecéd@?. Ed. S&o Paulo: Boitempo, 2004.

O que resta de Auschwita arquivo e a testemunha (Homo Sacer
). S&o Paulo: Boitempo, 2008.

ARRAIS, Raimundo. O pantano e o riacho: formacédoedpaco publico no Recife do
século XIX. Sdo Paulo: Humanitas/FFLCH/USP, 2004.

BHABHA, Homi K. O local da culturaBelo Horizonte: Ed. UFMG, 1998.
BILLOUET, Pierre.Foucault Sdo Paulo: Estacéo Liberdade, 2003 (figuras blers).

BURKE, PeterA escola dos Analled 929 -1989) A revolucéo francesa da historiografi
Sé&o Paulo: Fundacgéao editora da UNESP, 1997.

CANGUILEM, GeorgesO normal e o patolégicoRio de Janeiro: Forense Universitaria,
2002.

Escritos sobre a Medicina Rio de Janeiro: Forense

Universitaria, 2005.

CANON, Walter B.A sabedoria do corpoSao Paulo: Companhia da Editora Nacional,
1946.

CARVALHO, ALFREDO DE.Annaes da Imprensa Pernambucana de 1821-1B8@8ife:
Typografia do Jornal do Recife, 1908.

263



CARVALHO, José Murilo deA construcdo da ordem / Teatro de sombgaa ed., Rio de
Janeiro: Civilizacao Brasileira, 2003.

COELHO, Edmundo CampoAs profissdes imperiaidvedicina, Engenharia e advocacia,
no Rio de Janeiro (1822-1930).

COSTA, Jurandir FreireOrdem médica e norma familiaRio de JAneiro: Edigbes Graal,
1999.

DELEUZE, Gilles.Foucault Sdo Paulo: Brasiliense, 2005.

Critica e clinica Sdo Paulo: Editora 34, 1997. (Colecdo TRANS).

A dobra:Leibniz e o Barroco. 32. Edicdo. Campinas, SP:rBgpi991.

DELEUZE, Gilles; GUATTARI, Félix.O que é fiolosofia Rio de Janeiro: Ed. 34, 1992.
(Colecao TRANS).

DOSSE, Francoiddistoria do Estruturalismoo campo do signo (1945-1966). Bauru, SP:
Edusc, 2007. v. 1 (Colecéao Historia).

Histéria do Estruturalismpo canto dos cisnes — del967 aos nossos
dias.. Bauru, SP: Edusc, 2007. v. 1 (Colecao Hator

DREYFUS, Hubert L.; RABINOW, PauMichel Foucault, uma trajetoria filosoficgpara
além do estruturalismo e da hermenéutica). Riadei: Forense Universitaria, 1995.

FIGUEIRA DE MELLO, Jeronymo Martiniano. (197%nsaio sobre a Estatistica Civil e
Politica de Pernambucdrecife, Conselho Estadual de Cultura.

FIGUEIREDO, Betania GongalveAs doencas dos escravasn campo de estudo para a
histéria das ciéncias da saude. In: Uma histoasil@ira das doencas. Dilene Raimundo do
Nascimento, Diana Maul de Carvalho, Rita de Cab&aques (orgs). Rio de Janeiro:
Mauad X, 2006.

FOUCAULT, Michel Em defesa da sociedadrirso no College de France (1975 — 1976).
S&o Paulo: Martins Fontes, 1999. (Colecao Topicos).

Arqueologia das ciéncias e historia dos sistemapeatiesament@?.
ed. Rio de Janeiro: Forense Universitaria, 200Bko$ e escritos II).

A verdade e as formas juridicaR®io de Janeiro: NAU editora, 2005c.

Vigiar e punir historia da violéncia nas prisées. Petropoliszé&

1987.

264



A arqueologia do sabeia. ed. Rio de Janeiro: Forense Universitaria,
2005a (Campo tedrico).

Historia da Sexualidade: la vontade de saber. Rio de Janeiro:
Edi¢cbes Graal, 1988.
Eu, Pierre Riviere, que degolei minha mae, minhaéire meu
irméo... Rio de Janeiro: Edigbes Graal, 1977.

Seguranca, Territorio, Populagdourso no College de France (1977
—1978). S&o Paulo: Martins Fontes, 2008. (Coldgamcos).

Nascimento da Biopoliticacurso no College de France (1978 —
1979). S&o Paulo: Martins Fontes, 2008. (Colecgncds).

FREYRE, Gilberto.Sobrados e mocamhodecadéncia do patriarcado e desenvolvimento
do urbano. Séo Paulo: Global, 2003.

Médicos, doentes e contextos sociaima abordagem socioldgica. Rio
de Janeiro: Globo, 1983.

GAMA, Bernardo José Fernanddédemorias histéricas da provincia de Pernamhu2o
vols. Recife, 1844; reedi¢do: Recife, Arquivo Pch]il977.

GAMA, Miguel do Sacramento Lope€ Carapuceiro Recife: Fundagao da cultura da
cidade do Recife, 1983. v.2;3. il. Edi¢do fac-séndib jornal (1832— 1842).

GROS, FrédericA coragem de verdad&ao Paulo: Parabola Editorial, 2004. (Episteme 1)
GUALANDI, Alberto. Deleuze Sao Paulo: Estacao Liberdade, 2003. (Figurasers

GUATTARI, Félix; ROLNIK, Suely. Micropolitica: caografias do desejo. 82. Edicao.
Petrépoli, RJ> Vozes, 2007.

HUNT, Lynn. A nova Histéria cultural 22, Ed. Sado Paulo: Martins Fontes, 2001. (O
homem e a histéria).

KARASCH, Mary C. A vida dos escravos no Rio de Jangil®08-1850. S&o Paulo,
Companhia das Letras, 2000.

KIDDER, Daniel Parish. Reminiscéncia de viagem e permanéncia no Brasil,
compreendendo noticias histéricas e geograficasnaipério e das diversas provincias
Traducdo de Moacir N. Vasconcelos. Sdo Paulo: Nartditora da Universidade de Séo
Paulo, 1972.

KOSTER, HenryViagens ao Nordeste do Brasliraducdo e prefacio de Luis da Camara
Cascudo; estudo introdutério e organizacdo de LrdonBantas Silva. f1ed. atualizada.
Recife: Fundaj; Ed. Massangana, 2002. v.2. il. 0bsmentos, 16).

265



LE GOFF, Jacques; NORA, Pierkdistoria: novas abordagens. 42. Edicao. Rio de Janeiro:
Francisco Alves, 1995.

Historia: novos problemas. 42 Edicdo. Rio de
Janeiro: Francisco Alves, 1995.

LE GOFF, Jacque# Histéria Nova 42. Ed. Sdo Paulo: Martins Fontes, 1998.

LLOYD, ChristopherAs estruturas da HistérieRio de Janeiro: Jorge Zahar Ed., 1995.
MACCORD, Marcelo.O Rosario dos Homens Pretos de Santo Antdnio: ¢digne
conflitos na historia social do Recife, 1848 — 18Zampinas, SP: 2001. Dissertacdo de

Mestrado. Universidade Estadual de Campinas. Uhstite Filosofia e Ciéncias Humanas.

MACHADO, Roberto.Foucault, a ciéncia e o sahed?. Ed. Rio de Janeiro: Jorge Zahar
Ed., 2006.

Foucault, a filosofia e a literaturaRio de Janeiro: Jorge Zahar ed.,

2000.

MANCHESTER, Alan K.Preeminéncia britanica no BrasilTradu¢ao Portuguesa. Sao
Paulo, 1973.

MATTOS, Illmar Rohloff deO tempo saquarem&ao Paulo: Hucitec, 2004.

MELLO, José Antonio Gonsalves deiario de Pernambuco: economia e sociedade no 2°.
reinada Recife: Editora Universitaria da UFPE, 1996

MIRANDA. Carlos Alberto CunhaOs curandeiros e a ofensiva médica em Pernambuco
na primeira metade do século XIX: CLIO — Revista de Pesquisa Historica. n. 2@)1.
UFPE. PPGH, CFCH. Recife, Ed. Universitaria, 2001.

MOURA FILHO, Heitor Pinto deUm século de pernambucanos mal contadsgatisticas
demograficas nos oitocentos. Dissertacdo de mestr&kio de Janeiro: PPGHS/
UFRJ/IFCS, 2005.

MUCHAIL, Salma Tannusi-oucault, simplesment&&o Paulo: Loyola, 2004.

NABUCO, JoaquimA escraviddoRecife: Fundaj, Editora Massangana, 1988

NASCIMENTO, LUIS DO.Histéria da Imprensa de Pernambuco (1821 — 19%4). IV
— Periodicos do Recife (1821 — 1850)iversidade Federal de Pernambuco, Recife: 1969.

NIETZSCHE, FriedrichEscritos sobre historiaRio de Janeiro: ED. PUC-RIio; Sao Paulo:
Loyola, 2005.

266



ORTEGA, FranciscoAmizade e estética da existéncia em FoucdRlo de Janeiro:
Edi¢cbes Graal, 1999.

PAZ, Francisco MoraesNa poética da historia a realizacdo da utopia nacional
oitocentista. Curitiba: Editora da UFPR, 1996.

PEREIRA, José Carlos de M\ explicacdo socioldgica na medicina soci8bo Paulo:
Editora UNESP, 2005.

PIMENTA, T. S. Transformacdes no exercicio das artes de curar o d® Janeiro
durante a primeira metade do Oitocentélistoria, Ciéncias, Saude. Manguinhos, vol. 11
(suplemento 1): 67-92, 2004.

POL-DROIT, RogerFoucault — entrevistassSao Paulo: Graal, 2006.

PRATT, Mary Louise.Os olhos do impériorelatos de viagem e transculturagdo. Bauru,
SP: EDUSC, 1999.

RAGO, Margareth; VEIGA-NETO, Alfredo.Figuras de Foucault Belo Horizonte:
Auténtica, 2006.

REIS, Jodo José& morte € uma festaitos funebres e revolta popular no Brasil dous@c
XIX. Séo Paulo: Companhia das Letras, 1991.

; SILVA, EduarddNegociacdo e conflitoa resisténcia negra no Brasil
escravista. Sdo Paulo: Companhia das Letras, 1989.

REIS, José Carlos Reié. escola dos Analles inovacdo em histéria. 23, Ed. Sao Paulo:
Paz e Terra, 2000.

A histéria entre a filosofia a ciénciéSdo Paulo: Atica, 1996.
(Série Fundamentos).

ROSEN, GeorgeDa policia médica a medicina sociaénsaios sobre a histéria da
assisténcia médica. Rio de Janeiro: Edicdes Giaas.

SALGADO, T. S.: Barbeiros-sangradores e curandeinos Brasil (1808-28).
Historia ,Ciéncias, Saude — Manguinhos, vol. V&9-72, jul.-out. 1998.

SARGENTINI, Vanice; NAVARRO-BARBOSA, PedroFoucault e os dominios da
linguagem discurso, poder, subjetividade. Sao Paulo: Glar&l004.

SIAL, Vanessa Viviane de CastrBas igrejas ao cemitériopoliticas publicas sobre a

morte no Recife do século XIX. Campinas: SP: UNIGAM2005 (Dissertacdo de
Mestrado);

267



SOUZA, Sandra Coelho dA.ética de Michel Foucault verdade, o sujeito, a experiéncia.
Belém: Cejup, 2000.

TARDE, Gabriel.Monadologia e Sociologi Sdo Paulo: Cosac Naify, 2007.

VEYNE, Paul. Como se escreve a histgrifcoucault revoluciona a histéria22. Ed.
Brasilia, UNB, 1992.

WHITE, Hayden.Tropicos do discursoensaios sobre a critica da cultura. 22. Ed. S&o
Paulo: Edusp, 2001. (Ensaios da cultura).

268



