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Limpar, medicar e educar: considera¢oes sobre a saiide
publica em Curitiba nas primeiras décadas do periodo

republicano’

Cleaning, medicating and educating: considerations on public health in
Curitiba in the early decades of the republican era

Liane Maria Bertucci®

- Resumo:

O artigo aborda como determinacoes legais e
acoes do governo do Parana relacionadas a sal-
de publica, combinadas com prescricoes munici-
pais de Curitiba, foram publicadas e tematizadas
em jornais da Capital do estado, especialmente
entre os anos 1890 e o final da década de 1920,
periodo em que a cidade e regido catalisaram a
economia paranaense. Os periddicos reproduzi-
ram algumas dessas determinagoes, transcreve-
ram informes estatais e publicaram artigos e no-
tas com consideracoes médicas, reivindicagoes
populares e praticas relativas a saide publica
em Curitiba; além de indicarem como proposi-

- ¢oes médico-governamentais sobre salubridade:
e combate as doencas eram conjugadas com a

educacio da populacio em satde e com acoes
contra os chamados curadores populares. Ensi-

namentos de Edward P. Thompson e Michel de -

- Certeau embasam a abordagem deste artigo,
que tece consideracoes sobre satide publica a
partir da legislacdo, de atos médico-governa-
mentais e de indicios de acdes cotidianas dos
curitibanos. : /
Palavras-chave: Saude publica; Legislacao; Im-
prensa; Educacao em satde; Curitiba (PR).

Abstract:

The article addresses how legal decisions
and actions of the Parana State government
regarding public health, combined with Curitiba
municipal rules, were published and thematized
in the newspapers of the state Capital. This work
especially focuses on the years ranging from 1890
until the end of the 1920s, a time when the city
and surrounding region were the driving force -
of the economy of Parana State. The newspapers
reproduced some of these decisions, transcribing
state bulletins and publishing articles and
notes with medical considerations, popular

demands and practices regarding public health in

Curitiba. They also reported on how medical and :
government propositions on urban health and
fighting disease were combined with activities
for popular health education and warnings
against so-called popular healers. The teachings
of Edward P. Thompson and Michel de Certeau
served as a basis for the article’s approach, which
combines considerations on public health based
on legislation, medical and government acts and
signs of the daily actions of the people of Curitiba.
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Parana do final do século XIX concentrou parcela significativa da populacio na regido

de Curitiba, Capital do estado, um fendmeno em grande parte atrelado a exploracdo da

erva-mate. A economia ervateira se desenvolveu primeiro na area litoranea e a venda

~do mate para a regiao platina fez prosperar seus produtores, incrementou atividades nos portos

de Paranagua e Antonina e fez crescer a vila de Morretes. Na segunda metade dos Oitocentos, 0s

donos dos engenhos que processavam o mate concentraram e expandiram sua exploracio, cujo
cultivo subiu a serra até os arredores da entdo Capital da provincia (PEREIRA, 1996).

Nesse periodo, atraidos pela possibilidade de ter acesso a uma gleba, ao trabalho na indis-
tria da erva-mate ou a atividades correlatas, um grahde contingente de imigrantes europeus ‘
convergiu para a periferia de Curitiba e areas pféximas (ériando as chamadas col6nias), o que
estimulou a urbanizacao do local, a diversificacao do comércio e o paulatino crescimento de
oficinas e fabricas— eram 255 em 1920 (LAVALLE, 1981 : QUELUZ, 2000). Neste ano, o munici-
pio, que navirada para o século XX contava com 50.124 moradores, somou 78.986 habitantes,
ou seja, aproximadamente 12% da populacdo paranaense (BRASIL, 2010a, 2010b). °

)

‘Mas o aumento do nimero de pessoas que, com seu trabalho concorreram para a prosperidade re-
gional, também fez aumentar os problemas de Curitiba relacionados a salubridade urbana’. Além
das moradias, o abastecimentode 4dgua, o escoamento do esgotoealimpezada urbe tornaram-se
questoes prementes para evitar a proliferacao de doencas, principalmente epidémicas.

Nesse contexto, mesmo que acoes dos higienistas fossem cada vez mais balizadas por desco-
bertas bacterioldgicas e pelo uso do laboratério, a educacio da populacdo para a manutencio
da sadde continuou relevante, pois, para uma vida'sadia, lavar as maos antes das refeicoes ou
usar roupas limpas era tio importante quanto recorrer 3 vacinacao.

Entre a Gltima década dos Oitocentos e o final da década de 1920, determinacdes legislativas e
agbes governamentais sobre saide, assim como artigos e notas publicados emjornais de Curi-

1 Sobre impactos sociais desse crescimento populacional, ver: Boni (1998) e Karvat (1998).
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tiba, traduziram preocupagées, queixas e propostas relativas a satide publica, em uma época
de atencio privilegiada a Capital paranaerise, o que incluiu também o combate aos curadores
populares?. Curitiba, sede administrativa do Parand, era o centro da area economicamente
mais préspera do estado, situagao que permaneceu pouco alterada pelo menos até o inicio dos’
anos 1940 (OLIVEIRA, 2001). ' '

Manter ou restabelecer asaude, das determmagoes legais as noticias de
jornais

Em meados de 1892, o governo do estado do Parana crioua Inspetoria Geral de Higiene, com
sede em Curitiba, e decretou o Regulamento do Servico Sanitario Terrestre do Estado do Para-
na (PARANA, ‘1892a 1892b) A Inspetorla sob o comando do médico Trajano Reis, foi encarre-
gada de executaro regulamento e as ordens de instancias superiores sobre questoes de satide
e combate as doencas; entre as funcoes do novo 6rgao governamental estava “[estudar] todos
os assuntos relativos 4 sadde pablica” e propor ao governo paranaense medidas relacionadas -
aotema (EMPRESA 41892 p2 ) ‘

Essas determinacoes legislativas, embasadas pela maior autonomia dos estados nos primei-
ros tempos republicanos, foram promulgadas em meio a crescente insatisfacao de curitibanos
com a falta de rede de esgoto e com as falhas na fiscalizacao da venda de produtos alimenta-
~ res, dos acougues e da qualidade da dgua (A'LEPRA..., 1EIIRp 35 !

Foi nesse contexto que, em julho de 1892, o jornal Diario do Commercio reproduziu integral-
mente o regulamentd recém-aprovado, o que possibilitou o acesso de varios curitibanos as
determinacdes legais. Mesmo considerando o grande niimero de analfabetos em Curitiba no
final dos Oitocentos, ler jornais, revistas ou almanagques em voz alta ou comentar os contel-
dos lidos em bares e saloes, ou com familiares e vizinhos, deveriam ser praticas crescentes em
Curitiba, assim como acontecia em outras cidades brasileiras?.

A publicagdo no Diario do Commercio pode ter sido uma estratégia governamental (talvez fa-
cilitada pela ligagao do proprietério dojornal, o Bardo do Cerro Azul, com republicanos) que,

2 Considero curador popular todo aquele que, sem formacao médica e com algum “conhecimento especial’, pratica-ato com a
intencdo de curar, socorrer ou aliviar o sofrimento de algiém.
3 Sobre formacao de leitores e formas de leituras no Brasil, ver o livro organizado por Abreu (1999).
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além de fazer circular, pelo menos entre curitibanos, determinacoes sobre salubridade e sua
manutencao, tornou mais dificil para uma pessoa alegar desconhecimento da legislacao que
comecava a vigorar:.

A criacao da Inspetoria e as determinacdes do Regulamento Sanitario representaram uma
concretizacdo legal da tese de muitos repubhcanos que enfatlzava a salde e a educacao da
populacao como metas nacionais prioritarias (BERTUCCI, 2007)

O'regulamento confirmou e ampliou exigéncias sobre a 4gua consumida pelas pessoas, os ser-
vicos de esgoto e a limpeza das cloacas municipais; foram elencados os requisitos para o fun-
cionamento dos acougues, mercados, casas de quitandas, padarias, confeitarias, armazéns,
' fabricas, locais de venda de bebidas e de 4gua mineral. Essa atencdo se estendeu a construcio
de casas de moradia e a inspecdo de Casas de Satde; aos cemitérios, maternidades e habita-
coes “da classe pobre”, ou seja, os corticos. O ndao cumprimento das determinacoes, mesmo
depois de um prazo para eventuais reparos, poderia acarretar o fechamento definitivo do lo-
cal. Ofiscal da Inspetoria tinha acesso garantido por lei a todos esses lugares (o respeito a indi-
vidualidade parecia ceder lugar ao bem da coletividade). Contudo, era preciso uma permissao
das diretorias de Santas Casas de Misericérdia, asilos, prisoes, arsenais e quartéis para que as
instituicoes fossem vistoriadas (DECRETO..., 1 892a, p.2). ‘

Na virada do século XX, CUritiba dispunha dos serv‘igoé de uma Santa Casa de Misericordia, fun—
dada em meados dos Oi‘tdcentos, local que, repetindo a tradicao portuguesa, tinha entre suas
prioridades atender os pobres e os “desamparados da sorte”, como andarilhos e loucos (COR-
REIA, 1999; PIZANI, 2005)°. Existiam algumas Casas de Satide dirigidas por médicos, locaisonde -
“eram oferecidos tratamento e eventual internagao para pacientes dispostos a pagars. Entretan-
to,ainternacaoera considera'de't medida extrema e o hospital um Iugar paradesamparados. Des-
sa forma, o hospital que, progressivamente és_tava se transformando em espaco privilegiado de
atuacao do doutor e de formacao do futuro médico, ainda motivava a repulsae o medo.

Quanto aos médicos, esses disputavam a preferéncia dos curitibanos com curandeiros, ben-
zedeiras e outros curadores populares que circulavam na cidade e ofereciam pocées, ervas,
chas e rezas para aliviar diferentes males. Entre seus clientes estavam individuos de estratos

4 Sobre estratégia e circulacio ver Certeau (2011).

5 Em 1903 o crescente nimero de pacientes internados na Santa Casa de Misericérdia com problemas considerados mentais
resultou na fundacio do'Hospicio (depois Hospital) Nossa Senhora da Luz (PIZANI, 2005).

6 Em 1892 foi inaugurado o Hospital M|I|tar o que significou a possibilidade de mais leitos hospitalares para os curitibanos,
pelo menos em situacoes de emergéncia, p0|s a institui¢ao tinha clientela preferencial (HOSPITAL..., 1899, p. 2). Até a inau-
guracdo desse Hospital (que no século XX foi denominado Hospital Geral), havia uma enfermaria espec1al para atender aos
soldados na Santa Casa de Mlserlcordla
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sociais diversificados, muitos dos quais combinavam as recomendactes desses curadores com
as prescricoes dos doutores’. Seguir conselhos de parentes, amigos ou “comadres” em ques-
toes de satide também foi uma atitude cotidiana dos moradores de Curitiba, algo que, mesmo
combatido pelos médicos, perdurou na primeira metade do século XX (SIGOLO, 1998).

Entre as pessoas que praticavam agoes relacionadas a satide, a parteira foi um caso a parte.
Regulamentada pelo governo brasileiro desde os tempos da Fisicatura-mor, criada em 1808

(PIMENTA, 2003), a arte de partejar atravessou todo o Império e os primeiros anos do regimé

republicano como alvo de regras especificas em regulamentos e posturas de todo o pafs.

No Parana do inicio do século XX, onde atuavam algumas parteiras devidamente autorizadas/
" habilitadas por 6rgao estadual de satide e muitas outras sem autorizacio legal (MEIRELES,
2019), dendncias sobre abortos supostamente realizados por essas mulheres ganharam as pa-
ginas dos jornais de Curitiba e mobilizaram doutores e professores da Faculdade de Medicina.
Essa mobilizacao concorreu inclusive p‘ara acriacao,em 1914, da Maternidade do Parana —de-
pois denominada Victor do Amaral -, onde a parteira diplomada Mathilde Ceschin, supervisio-
nada por um médico, dirigia o trabalho das colegas (MEIRELES, 2019).

Em outubro de 1914, Ceschin publicou antncio na imprensa curitibana com a frase: “Parteira
diplomada, diretora da Maternidade do Parana. Aceita chamados”. Segundo Meireles (2019,
p.93), as palavrasda propgganda que uniam o tradicional, a parteira, com o moderno e cienti-
fico, a Maternidade, concorreriam para angariar uma gama variada de clientes para Mathilde
Ceschin; paralelamente, essa associacao poderia colaborar para divulgar e Iegltlmar a Mater-
nidade do Paran4 entre curitibanas de diferentes estratos sociais.

Mas, se a satide de mies e filhos mereceu atencio crescente na Capital do estado e a salubrida-
de urbana foi apontada, repetidas vezes, como fundamental para a vida saudavel das pessoas,
foram moléstias epidémicas que motivaram inigualavel acio governamental e reacio popular.

Segundo o Regulamento Sanitario de 1892, em casos de notificacao de doenca epidémica, a
Inspetoria deveria imediatamente realizara desinfeccioda habitacdo do doente, se necessario
com auxilio de forca policial; deveria isolar o enfermo (no domicilio) para evitar a propagacao
da moléstia e, dependendo da doenca, vacinar a populacio da vila, cidade ou regido. Na lista
de moléstiasde notiﬁéagéo obrigatoria ao Servico Sanitario estavam aquelas que, pela rapidez

7 Existiam também os chamados charlatoes, ou seja, individuos que anunciavam curas extraordinarias e pocoes ou objetos
milagrosos. Na pratica, a distincao entre curador popular e charlatio era fluida, entretanto, em geral, charlatio era aquele que
nio acreditava no que praticava oy anunciava. Nesse periodo, também foi denominado charlatio o mdmduo formado em
medicina, cujodiploma nao estava devidamente registrado ou validado em 6rgao estatal.
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de difusdo, pelas.sequelas graves e pelo grande niimero de casos fatais, mereciam constante
atencdo. O regulamento determinou que, ém casos de epidemia, o atendimento de Curitiba e
arredores era prioritario, “imediato e comas devidas providéncias” (DECRETO..., 1892b, p. 2).

!

Nessa perspectiva, para tentar evitar 6 alastramento da escarlatina em 1896, a I'nspetbria de
Higiene intimou o curitibano Germano Straubel para, no prazo de oito dias, “[...] caiar a sua
‘casa arua Pedro lvo, n®2, infectada pela‘escarlatina, [foi] proibido de aluga-la sem licenca da
Inspetoria” (INSPECTORIA..., 1896, p. 2). |

Todavia, se neste episédio as determinacdes para evitar a propagacao da doenca foram as de
profilaxia geral, usadas para diferentes moléstias, no caso da variola, a situacao era diferente,

" pois ha décadas a populacio paranaense podia vacinar-se contra as terriveis “bexigas”. Entre-
tanto, a procura pela vacina nos Oitocentos foi pequena, crescendo apenas em periodos epidé-
micos, para desalento de governantes e médicos (BERTUCCI, 2019).

Em setembro de 1890, depois de virulenta epidemia de variola no Parana, decreto do governo
do estado tornou obrigatéria a revacinacao antivariélica de dez em dez anos (REIS, 1894, p.
26). Uma medida legal para tentar barrar a difusdo da doenca, que coincidiu com o uso da va-
cina “animal” no Brasil, em substituicao a “jenneriana” (FERNANDES, 2010)¢. ’

Entretanto, no ano seguinte, mais uma vez a variola comecou a se alastrar nos arredores de
Curitiba e foi publicado, no Correio Official do Estado do Parand, um comunicado no qual as au-
toridades paranaenses pediam, veementemente, que os curitibanos evitassem contato com
pessoas das col6nias Lamenha, Alexandre, Thomaz Coelho e Taboao, onde a variola se difun- -
~ dia (PARANA, 1891, p. 3). ’

O comunicado alertou os moradores dessas col6nias para, em caso de adoecimento de um
membro da familia, isolar a pessoa do convivio social e informar com celeridade as autorida-
desdesatde. Em seguida, elencou recomendacoes que poderiam ajudar a evitara propagacao
da doenca: ndo visitar enfermo de qualquer doenca declarada contagiosa; redobrar as praticas
de asseio corporal, com banhos frequentes e trocas de roupas intimas; manter a casa e o quin-
tal limpos (o lixo deveria ser queimada). A vacinagao e revacinagao contra a variola foi decla-
rada medida urgente (PARANA, 1891, p. 3). |

8 Durante o periodo imperial, posturas municipais de Curitiba e a legislacao escolar paranaense, determinaram, com diferen-
tes graus de exigéncia, a vacinagdo antivariélica (BERTUCCI, 2019). Para a fabrica¢do da vacina “animal”, a linfa é retirada dire-
tamente da pustula da vaca, o que garante maior efeito imunitério e menor risco de transmissao de outras doengas humanas.
A vacina ‘jenneriana’, “humanizada’ ou “braco a brago”, é obtida por um processo no qual a linfa vacinica é retirada da pastula
de um “bexiguento”. "

|
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Ao concluir o comunicado, o governo firmou o compromisso de nio violéncia na aplicacio das

medidas anunciadas (um indicio de que isto ja poderia ter acontecido)® e publicou um apelo

para que as pessoas confiassem nas “autoridades incumbidas de zelar pela saide publica” (PA-

RANA, 1891, p. 3). Uma sutil indicacdo de “negociacio” entre as autoridades governamentais e

a populacao, parte do processo, pontual e cotidiano, de divulgacao das medidas médico-cien-

tificas na sociedade; um processo evidenciado também no apelo a conflanga nas autoridades
' mcumbldas de cuidarda saude publica.

Como escreveu Trajano Reis (1894, p. 27), quando comentou o decreto sobre a revacinacio
obrigatdria: o governo empregando “[...] os meios conhecidos ao seu alcance com previdéncia
e bom senso, [tal] obrigacao é mais suave, e pela continuac¢ao o habito do povo, que considera-
_rdavacinacio uma necessidade; serd a verdadeira lei”. No bastava a vacina ser eficaz, era pre-
ciso ganhara confianca popular. Para alcancar esse objetivo, a educacao em satide certamente
seria uma atitude sensatar. '

Desde o século XIX, acOes instrutivas e educativas concorreram para difundir o saber médi-
co entre os brasileiros, da circulagao dos dicionarios de medicina popular (com destaque para
0 Chernoviz) ao0s artigos e propagandas publicados nos jornais didrios, varios eram os meios.
Além disso, era recorrente a divulgacao de preécrigées Médico—governamentais, inclusive por
meio da escola primaria. |

O grupo escolar, modelo republicano de escola primaria, que foi paulatinamente implantado
no pais, evidenciou sua funcao de educar para a salide no projeto arquitetonico, com regras
balizadas por nocdes de salubridade (arejamento das salas, disposicao das carteirasetc.),ena
‘organizacao curricular, pontuada por tépicos relativos a higiene e as praticas saudaveis(do ba-
nho diario a mastigacao adéq'uada dos alimentos). No Parand, o primeir6 grupo escolar foi
inaugurado em 1903, na Capital do estado, sendo sua edificacdo e organizacao pautadas nes-
te modelo, cujo propésito mais amplo era concorrer para a boa formacao do futuro cidadao
brasileiro. A satde do escolar e o papel do professor primario como educador em satide foram
dois temas que mobilizaram os doutores, como indicam inclusive artigos de revistas médicas
editadas em Curitiba, nas primeiras décadas dos Novecentos (BERTUCCI, 2014, 2017).

9 Embates existiram em diversas cidades brasileiras: individuos que se rebelaram, por convicgao filoséfica (no direito de pro-
priedade e na liberdade individual), preceitos morais (proibiam o contato com mulheres e criancas de suas casas), discordin-
cia dos métodos cientificos ou desconfianca de medidas proclamadas como imprescindiveis para a salide. Sobre a polémica
questao davacinacdo antivaridlicaea Revolta da Vacina no Rio de Janeiro, que repercutiu nacionalmente, ver Chalhoub (1996)
e Sevcenko (1993). R ;

10 Entendo educagdo em satide como instrugdo elementar em termos e preceitos médico- c1ent|f|cos educacao em praticas
paraa saudee educacio sanltarla
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Esse processo mltiplo de educacdo em satide também concorreu para que reivindicagdes re-
lativas a satide publica fossem feitas por individuos que se apropriavam e, muitas vezes, reela-
boravam os saberes dos doutores com outras tradi¢coes de cura™. Em Curitiba, dendncias foram
publicadas nosjornais da cidade por pessoas insatisfeitas, varias delas utilizando o anonimato’
como uma tatica (CERTEAU, 2011), para cobrar acoes de autoridades que alardeavam os bene-
ficios da salubridade, da higiene, da ciéncia médica, mas nao traduziam suas palavras em atos

‘concretos em beneficio de toda a populacao™. :

Assim, na década de 1890, curitibanos solicitaram que a Inspetoria Geral de/H igiene acabasse com
o “vergonhoso e anti-higiénico” transporte pelas ruas da capital de carnes saidas do matadouro e
que providenciasse alimpeza de quintais das casas do perimetro urbano (com o devido acordo com
~seus proprietarios) e das latrinas publicas, entre outras demandas relacionadas a satde publica
(HYGIENE, 1896, p. 1; INSPECCAO..., 1897, p. 2; QUEIXAS..., 1897, p. 2; TRANSPORTE..., 1895, p.1)

Em 1903, ojornal A Repiiblica, 6rgio do Partido Republicano, reiterou aimportancia da salubri-
dade para impedira propagacao de doencas:

E tempo de tratarem os poderes publicos de sanear a capital do Estado. A cidade de Curitiba,
cuja populagdo aumenta se vai tornando dia a dia mais densa, ndo pode continuar exposta -
como se acha, pelas suas mas condi¢oes higiénicas, ao perigo de uma epidemia, que viria en-
contrar aqui elementos altamente propicios ao seu desenvolvimento e a sua acao devastadora
(AGUA..., 1903,p.2). | ’

Entre os temas relativos a salubridade de Curitiba, o esgoto foi urh dos que mais motivou discus- .

- sdo e artigos de jornais. A questao que se repétiu foi a da limpeza das latrinas urbanas. Tema de

legislacao estadual, este era um servico realizado pela Empresa Sanitaria desde o final do Impé-

~ rio. Nos primeiros anos da Republica, os trabalhos foram suspensos varias vezes (inclusive pela
alegacio de inadimpléncia de usudrios) e a Empresa Sanitéfia foi alvo de dentincias que alega-

. ram nao cumprimento de contrato. Em meados da década de 1890, quando a Inspetoria Geral

de Higiene erao orgao encarregado de fiscalizar a salubridade, reunides entre representantes

da empresa e autoridades municipais e estaduais concluiram que a solvugéo do problema era o

municipio comprar}o material utilizado'pela prestadora do servico e assumir a realizagao do tra-

balho (EMPRESA..., 1892, p. 3; EMPRESA..., 1896, p. 1; EM.PREZA, 1892, p.4; LIMPEZA..., 1893, p.

2). Mas essa solucao foi paliativa, como os curitibanos perceberam anos depois.

11 Sobre tradicio, experiéncia e cultura como processos sociais cotidianos, ver Thompson (1998), entre outras obras do historiador.
12 Ver a questao do anonimato como forma de amedrontar e alertar sobre obrigacdes ndo cumpridas, em Thompson (1998,
p.25-86). ‘
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Outro tema cotidiano foi o da qualidade da dgua disponibilizada para os moradores de Curitiba.

Uma questao que ganhou especial atencio no inicio dos Novecentos. Em 1907, foi firmado contra-

to entre o governo do estado e a Empresa Paulista de Melhoramentos do Parand para instalacao

e exploracao comercial de uma rede de 4gua em Curitiba. Para muitos, era a garantia imediata de’
um servico de boa qualidade, com dgua limpa para parcela significativa dos moradores da Caipital.

O inicio de um tipo de abastecimento que deveria se expandir (CONTRACTO..., 1907, p. 2).

Mas, alguns meses depois de instalada a rede, reclamac6es comecaram a aparecer nos perié-
dicos da cidade e cresceram nos anos seguintes. Assim,em 1913,0A Rebablica publicou artigo
no qual se lia: “a Empresa Paulista é um polvo que suga a contribuicio e cujo contrato com o
governo precisa ser urgentemente revisto ou pelo menos cumprido!” (A SOCIEDADE..., 1913,

p. 1).'As denlncias eram varias, de precos altos a falta de égué nas torneiras. Cobrancas de
explicagoes pelo governo, comunicados evasivos da empresa, um vai e vem de notificacoes e
respostas que foram publicadas na imprensa. No inicio de 1917, depois de quase uma década
de contrato, o servico realizado pela Empresa Paulista de Melhoramentos do Parana foi en-
campado pelo estado (AGUAS..., 1917, p. 1).

Entretanto, parécehdo ironia, no segundo semestre de 1917, quando muitos vislumbravam
a melhora do abastecimento de agua da cidade, Curitiba foi vitimada por uma epidemia de
febre tifoide, porque grande parte da dgua da cidade estava contaminada por esgoto.

Nessa época a febre tifoide encontrava ambiente propicio para se alastrar de forma epidémica
nos locais de crescimento acelerado e desordenado, com muitas moradias sem condicdes hi-
giénicas, com caréncia de dgua e esgoto encanados, sujeira acumulada e moscas. Mas, o que -

i mais preocupava os médicos, mesmo depois da criacdo da vacina antitifica, era a agua, pois,
caso estivesse contaminada por fezes ou urina de doentes infectados pelo.bacilo tifoide (Sal-
monella typhi), seria veiculo para a rapida propagacdo da doenca. Vacinar, mas principalmente
sanear, era a palavra de ordem para conter a difusio da moléstia.

Em 1917, evidenciando a ineficiéncia dos servicos de d4gua e esgoto e também o limitado na-
mero de vacinados, a febre tifoide, que era endémica na regido de Curitiba, apavorou os mora-
dores da cidade pela multiplicagao dos casos fatais.

O crescimento da quantidade de pessoas com febre tifoide na Capital do estado aconteceu a
partir de setembro e, enqua'nto‘médicos curitibanos discutiam a causa da rapida difusdo da
moléstia na cidade (SOCIEDADE DE MEDICINA DO PARANA, 1917a), conselhos com medidas
higiénicas, como lavar as mios, beber agua filtrada e manter as casas limpas, foram publica—

dos em jornais da cidade (REIS, 1917, p. 1). Noticias sobre a situacio epidémica de Curitiba
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espaiharam—se pelo Brasil. Nesse contexto, o doutor Arthur Neiva, diretor do Servico Sanitario
do Estado de'S3o Paulo, ofereceu auxilio aos paranaenses e, em outubro, quando a situacdo
tornou-se insustentavel, a ajuda foi aceita. O doutor Theodoro Bayma e uma equipe foram en-
viados a cidade (PARANA, 1917).

Sob o comando de Bayma, foi efetuado um mi’nucioso estudo para detectar como a febre tifoi-
‘de alastrava-se por Curitiba, assinalando os locais em que haviam ocorrido casos da moléstia;
em seguida, foram feitas coletas e andlises microscépicas de amostras de dgua de diferentes
pontos da cidade. A contaminacao da agua pela rede de esgoto, como jé suspeitavam varios
médicos paranaenses, tornou-se evidente (no Manancial da Serra a 4gua nao estava contami-
nada, ao contrario do que alguns acreditavam) (PARANA, 1917; SOCIEDADE DE MEDICINA
' DO PARANA, 19172, 1917b). : |

Curitiba foi dividida em quatro regices, delimitadas pelo grau de pureza da éygua; estas regioes
foram fiscalizadas por académicos de medicina, atentos as condicoes higiénicas de casas e dos
prédios. Avisos foram publicados nos jornais da cidade alertando para a urgente necessidade
de limpar e desinfetar as caixas de agua domeésticas; artigos informaram a populacado sobre
outras providéncias sanitarias que estavam sendo tomadas, tais como a retificacio de cérregos

e alavagem de ruas. Foram vacinados pelo menos 27.000 dos cerca de 73.000 curitibanos, nd-

mero extraordinario, segundo os médicos. No final doano de 1917,121 pessoas tinham morri-
do devidoa febre tifoide, 64 delas apenasem outubro (STERN, 2003).

No inicio de 1918, o presidente do Parand, Affonso Alves de Camargo, lembrou os “dias de

tristeza e luto” da epidemia de febre tifoide e, depois de agradecer a todos os que atuaram -

: ‘durénte a epidemia, especialmente ao doutor Theodoro Bayma, afirmou que o governo es-

tadual estava empenhado em melhorar os servicos de dgua e esgoto de Curitiba e alertou os

~ curitibanos: “a populagio tome na devida consideracdo os conselhos médicos para prevenir a
moléstia” (PARANA, 1918, p.13-14). Py .

E, naqueles dias, certamente varias pessoas concordaram com o alerta do presidente do Para-
na e acreditaram que as corretas atitudes sanitérias preveniriam da febre tifoide e também de
outros problemas relativos a satide publica.

Para tentar nao ser-parte do “imenso hospital”

O periodo da epidemia de febre tifoide em Curitiba coincidiu, em nivel nacional, com o debate
sobre o saneamento do Brasil. Uma discussao que teve como emblema a afirmagao do médico
Miguel Pereira, para quem o pais era visto como “um imenso hospital” (HOCHMAN, 1998, p. 64).

!
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O acirramento dessa discussdo aconteceu a partir de 1916, com a publicacio do relatério da via-
gem cientifica dos médicos Arthur Neiva e Belisario Penna pela regiao que denominavam Brasil
Central (norte da Bahia, sudoeste de Pernambuco, sul do Piaui e Goias de norte a sul).

Varias expedicoes foram organizadas pélo governo federal, entre o final do século XIX e 0:inicio

do XX, para desbravar e possibilitar a exploragéyo do territério brasileiro. O objetivo era integrara
“nacdo ecivilizar o pafs (SA, 2009). Mas, para viabilizar a construcao de uma “nacio civilizada”, era

imperiosa a constituicao do “povo brasileiro”. '

Tema debatido desde as discussdes sobre uma politica imigratéria para o pais nos Oitocentos, a
questao da formacao do brasileiro, permeada por teses raciais, foi combinada durante as primei-

- ras décadas republicanas com pressupostos da medicina experimental, que sinalizavam a pos-
sibilidade de recuperacio das pessoas diagnosticadas como doentes, e também com a eugenia.
As ideias eugénicas ganharam difusao no pais a partir de meados dos anos 1910, notadamente
a tese de que as “praticas de melhoramento” (como habitos de higiene e saneamento) eram um
meio para o aperfeicoamento da espécie humana (LIMA; HOCHMAN, 1996; MARQUES, 1994;
MOTA, 2003; STEPAN, 2004). A expedicio de Arthur Neiva e Belisario Penna foi realizada nesse
contexto.

No relato da expedicio os dois médicos foram prédigos nas descricdes da situacio de miséria, ‘
abandono, doenca e ignorancia dos moradores do Brasil Central. Segundo Neiva e Penna, o ho-
mem do interior do pafs n:éo vivia, mas sobrevivia em péssimas condicoes e, quando adoecia,
recorria a terapéuticas e crendices inécuas (BERTUCCI, 2007). Concluindo, os médicos afirma-
vam que asituacdo da regido era apenas um exemplo do que acontecia no pais, pois, excetuando
algumas cidades, o Brasil era constituido por “vastos territérios abandonados, esquecidos dos di- -

i rigentes, com populagdes vegetando na miséria, no obscurantismo, en:cregues asimesmas[...]”
(NEIVA; PENNA, [1916] 1999 apud BERTUCCI, 2007, p. 154).

~ Asdiscusses sobre 0 saneamento do Brasil multiplicaram-seea quéstéo foi objeto deandlise de

- governantes e propostas da Academia Nacional de Medicina. No inicio de 1918, Belisario Penna
organizou a Liga Pré-Saneamento do Brasil, para lutar pela educacio sanitaria. da populacio e
pela elaboracdo e realizacao de politicas de satide ptblica para o pais. Em Curitiba esses deba-
tes mobilizaram médicos reunidos na Sociedade de Medicina do Parana, vérios deles também
membros do corpo docente da Faculdade de Medlcma doutores com grande insercao sociopo-
litica, entre eles, Victor Ferreira do Amaral Joao Candido Ferreira, Jodao Evangellsta Espindola,
Abdon Petit Carneiroe Reinaldo Machado (CINTRA ZO‘I 4).

Em maio de 1918, o governo federal organizou o Servico de Profilaxia Rural no Brasil e os primeiros
postos deste Servico foram instalados nos estados do Maranhao, Minas Gerais e Parana por meio
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de pércerias com 0s governos estaduais. A criacio do Departamento Nacional de Satide Publica
em 1920, do qual fazia parte a Diretoria de Saneamento e Profilaxia Rural, ampliouessas parcerias
pelo pais, com acordos sobre divisao de custos, financiamentos etc. Ao longo dos anos 1920 os esta-
dos ampliariam suas responsabilidades relaciohadas asalude publica (HOCHMAN, 1998).

No Parana, a organizacao dos postos, primeird no litoral e.depois no interior, contou com a'di-
‘recao de equipe enviada pelo Instituto Oswaldo Cruz e a participacio da Fundacdo Rockefeller,
que ja atuava no estado (LIBLIK, 2016). Os postos foram organizados com base no Regulamento
Sénitério Rural do Estado do Parana prescrito pelo Decreton. 779, de 8 de outubro de 1918, que
criou o Servico de Profilaxia Rural paranaense. O decreto determinou no artigo 1° “fica criado
no Estado do Parana o servico de profilaxia rural, visando essencialmente o combate as grandes
- endemias que dificultam o trabalho nos campos e concorram para a inferioridade organica do
homem” (PARANA, 1918a, p. 343).

Medicar e vacinar, sanear e educar. O Regulamento Sanitario Rural do Parana destacou o com-
bate ao impaludismo, a ancilostomiase e a lepra, mas também alertou para a necessidade de
combater a variola, as febre tifoide e paratificas, a doenca de Chagas, a sifilis, a tuberculose, a
raiva (hidrofobia), a disenteria, a leishmaniose e outras Ulceras epidémicas, o tracoma, além de
epizootias. Era preciso tanto difundir praticas higiénicas — tais como lavar as mios antes de co-
mer, beber 4gua filtrada ou fervida, tomar banho diariamente e usar sapatos -, quanto distribuir
remédios, como o quinino; e realizar medidas sanitarias, como drenar o solo e construir fossas
sépticas. O decreto destacol aimportancia da utilizacao de cartazes e da distribuicao de folhetos
para instruir as pessoas contra diversas doencas, além de alertar para a necessidade da divulga-
cao de informacBes sobre maneiras de contégio das moléstias (PARANA, 1918a). :

)

‘Segundo o Decreto n. 779, professores primérivos “preparados em cursos especiais” deveriam co-
laborar nessa empreitada educacional (PARANA, 1918a,p.344).Sea perspecfiva daescolacomo
lugar de educacao paré a sadde n3o era uma novidade, 0 empenho na formacao de professores

- primdrios para atuarem como educadores em satide ganhou relevancia (MARQUES; FARIAS,

2007). Uma formacao que também foi realizada pela Archivos Paranaenses de Medicina, revista do

Servico de Profilaxia Rural na qual, a partir de 1921, foram publicados, “ensinamentos e regras

de higiene geral [...] em estilo simples e claro”, com o objeto de “interessar principalmente a po-

pulacdo deste estado na leitura e compreensio de preceitos utilissimos” (REDACCAO, 1921, p.

~ 2). Para que isso acontecesse, os editores solicitaram a ajuda inestimavel dos “esforcados edu-

cadores paranaenses”, que receberiam gratuitamente os nimeros da revista; as demais pessoas

poderiam fazer assinatura ou adquirir nimeros avulsos do periédico (REDACCAO, 1921, p. 2).

A meta almejada era instruir o'professor, educar o aluno e bem informar a familia. Na Archivos
Paranaenses de Medicina foi criada a secao “Educacao Higyenica”.

!
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Simultaneamente, palestras, com entrega de panfletos e, as vezes, projecdes cinematograficas,
também foram realizadas em varias localidades do estado com objetivo de atingir um ptblico
mais amplo (LIBLIK, 2016). Considerando apenas o ano de 1923, foram realizadas 36 conferén-
cias, distribuidos 5.067 folhetos e afixados inimeros cartazes em diferentes localidades parana-
enses (PARANA, 1924, p. 88). A atuacdo dos sanitaristas em centros urbanos era evidente, como
exemplificoua campanha de combate as doengas venéreas em Curitiba (ROSS, 2017).

No entanto, a atencao com as cidades paranaenses ficou mais explicita no Regulamento do Ser-
vico Sanitario do Estado e seu Codigo Sanitario, editados pelo Decreto n. 783, de 8 de outubro de
1918, a mesma data da criacio do Servico de Profilaxia Rural e de aprovacio do Regulamento
Sanitario Rural paranaense. '

Procurando imprimir harmonia e mais eficiéncia a medidas que ja eram empreendidas no Pa-
rana e com a intencao de expandir os servicos prestados, a Diretoria Geral do Servico Sanitario
deveria: estudar questdes de satde pblica; fiscalizar o exercicio das artes de curar; realizar a
inspecao sanitaria e o servico de demografia sanitaria; indicar meios para sanear as cidades em
geral (destaque para as questoes relativas 3 d4gua e a rede de esgoto, que ha décadas atormenta-
vam os curitibanos); vistoriar as construgées particularese publicas, especialmente os prédios de
uso coletivo (hospitais, escolas, fabricas e oficinas, corticos etc.); indicar meios para melhorar as
condicoes sanitarias das “populacoes industrial e agrl’cola*'; verificar a qualidade de alimentos e
bebidas consumidos pelos _baranaenses; providenciar meios de prevenir ou atenuar a incidéncia
de moléstias endémicas ou epidémicas; controlaro ‘p‘reparo devacinas e soros; difundir e realizar
avacinacao contra variola e febre tifoide; fiscalizar os trabalhos do Laboratério de Analises Qui-
micas e Bromatologicas e do Laboratorio de Bacteriologia (PARANA, 1918b). |

O trabalho realizado pelo Servico Sanitario foi dividido em trés segc”)e;: 12 - de administracao,
estatistica, demografia sanitaria e inspecdo sanitaria; 2% - encarregada de investigacoes e pro-
postas de acdes sanitarias e dos servicos de vacinacao e soroterdpico; 3% - de profilax‘ia em geral.
O Cédigo Sanitario, anexo ao regulamento, detalhou as regras que, segundo as autoridades mé-
dico-governamentais, deveriam ser seguidas pela populacdo para manutencao da salubridade
pt’iblica e da satide das pessoas (PARANA, 1918b).

Curitiba foi designada sede do Servico Sanitario e centralizou as atividades das trés secoes e dos
laboratorios estatais, concentrando o pessoal encarregado desses servicos. Delegados de higiene
se encarregariam de fazer cumprir as determinacoes sanitarias nos outros municipios paranaen-
ses, solicitando auxilio quando necessario. A Capital do estado contava assim com atencao privi-
legiada, uma atencao herdada de determinacdes governamentais anteriores, presente também
no decreto que criou o Servico de Profilaxia Rural no Parana, cujo artigo 2° determinou: “em caso
de epidemia o servico de profilaxia intervira na defesa sanitaria da Capital” (PARANA, 1918a, p.
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344). Afinal, Curitiba ndo poderia fazer parte do “imenso hospital” e tampouco sucumbir devido
a uma doenca epidémica. '

Amedrontando muitos moradores da cidade, no inicio de outubro de 1918, em meio ao processo-
de aprovacdo da nova regulamentacio sanitiria e da implantacio do Servico de Profilaxia Ru-

ral, noticias sobre uma epidemia de gripe excépcionalmente virulenta despertaram a atengao
-dos curitibanos. A epidemia, chamada de gripe espanhola ou influenza espanhola, que grassava

na Europa e na Africa, teria comecado a fazer vitimas no Brasil, depois da passagem pelo pafs

do navio Demerara que, em meados de setembro, atracou em Recife, Salvador e Rio de Janeiro.

Apesar de desinfeccdes e quarentenas, o nimero de enfermos cresceu vertiginosamente no pais

e as informacoes que circularam sobre a doénga eram alarmantes.

Dia 21 de outubro, 0 Servico Sanitario paranaense publicou nos jornais de Curitiba algumas “me-
didas de precaucao contra o contagio da influenza espanhola”, afirmando que as pessoas deve-
riam tomar cuidados com a alimentagao, evitar resfriamentos e o contato com qualquér enfer-
mo, fugir das aglomeracoes e manter rigoroso asseio pessoal e domiciliar (A INFLU ENZA..., 1918,
p.2).

Cerca de uma semana depois, foi o Servico de Profilaxia Rural que alertou os curitibanos com
a nota “Combate a Grippe”. Editado na imprenSa didria, o texto era categérico: “[E] impossivel
evitar a propagacao da epidemia de gripe por nao existir um preventivo seguro capaz de evitara
infeccdo” (SERVICO..., 1918, p. 1). As palavras eram seguidas de recomendacoes, principalmente
atreladas a higiene, que poderiam colaborar para manutencao da satde, tais como lavar a boca
e 0 nariz de manha e a noite. Alguns medicamentos também eram sugeridos: ingerir doses di-

- arias de quinino ou aspirina, usar vaselina mentolada nas narinas e fazer gargarejos com dgua
‘e algumas gotas de iodo. Para os gripados foram recomendados: alimentacao leve, repouso e
isolamento; como auxiliares para aliviar sintomas durante o ciclo da gripe, foram indicados os
mesmos medicamentos prescritos para ajudar a prevencao da doenga (SERVICO..., 1918, p: 1).

Foram criados postos de socorro médico e de auxilio aos necessitados e, quando o nimero de do-
entes aumentou, foram organizados dois hospitais para o tratamento dos “espanholados”. No
dia 3 de dezembro, o diretor do Servico Sanitario, Trajano Reis, declarou no jornal A Repiiblica:
“Estamos na cauda do tufao. Més e meio a cidade esteve a pressao de seus estragos” (REIS, 1918,
p.1). Efetivamente, dez dias depois a epidemia foi declarada extinta.

O relatorio sobre a gripe espanhola, apresentado por Reis (1919, p. 159) ao secretario do Inte-
rior, informou 321 mortes pela influenza espanhola na area urbana de Curitiba; com a soma dos
“subtirbios”, o total foi de 384 vitimas fatais da doenca. Foram 45.249 gripadoé entre outubro e
dezembro de 1918, nimero que correspondia a mais da metade dos curitibanos.
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Durante a gripe eSpan hola, as determinagoes do Servico Sanitario do Estado do Parana e do Ser-
vico de Profilaxia Rural paranaense ganharam as paginas dosjornais cotidianamente, o que cola-
borou para a divulgacao desses servicos entre os curitibanos, mesmo que as acoes empreendidas
porambos para combater a epidemia fossem paliativas e, por vezes, alvo de criticas dos jornais. ’

Nos anos seguintes, esses 6rgaos governamehtais de salide foram varias vezes mencionados

-em artigos ou publicaram avisos na imprensa. Em fevereiro de 1920, por exemplo, um texto do
jornal Gazeta do Povo chamou a atencao da populacdo de Curitiba para a importancia da salu-
bridade, lembrando que a “primeira medida tomada pela comissao de profilaxia [rural] foi a da
limpeza geral da cidade” e que esta deveria ser mantida pelos curitibanos (PESTE..., 1920, p. 1).
No mesmo més, ojornal A Repiiblica publicdu o comunicado do diretor geral do Servico Sanitario,

- declarando atencao prioritaria para os servicos de abastecimento de dgua e para a rede de esgo-
tos de Curitiba (A GRIPPE..., 1920, p. 1).

Noinicio de 1925, quando publicagoes desse tipo eram rotineiras e as atividades desses orgaos
faziam parte do cotidiano de muitas pessoas, 0 governo paranaense anunciou o rompimento do
acordo com o governo federal relativo ao Servico de Profilaxia Rural (PROFILAXIA..., 1925,p.1).0
fim da parceria foi motivado por mudahgas na politica nacional de satide, que também resultou
na revisao de acordos realizados entre a Unido e outros estados brasileiros (HOCHMAN, 1998).

Nas palavras do presidente do estado, Caetano Munhoz da Rocha, “tendo o governo federal su-
primido o servico de profileixia no Parana, preocupei-me desde logo em restabelecé-lo, sob a di-
recdo da Diretoria Ceral de Higiene [do Servigo Sanitario do Estado do Parand][...]” (PARANA,
1925, p. 91). A maior parte da populacio de Curitiba ndo deve ter notado a mudanca, se consi-
- derarmos a forma conjugada como.as acoes.dos dois servicos eram divulgadas pelos jornais e |
-efetivadas na Capital do estado, em épocas epidémicas ou nao.

Em um perfodo marcado por diretrizes do Departamento Nacional de Satde Publica, a alteracio na
organizacao dos servicos de satide existentes no Parana foi concomitante a ampliagao doatendimen-

~ to hospitalar; ndo por acaso, as doencas contagiosas que mais aterrorizavam a populacio, como a
tuberculose e a lepra, foram prioridades.

Nessa perspectiva, em 1928, foi inaugurado em Curitiba o novo Hospital de Isolamento (depois
Oswaldo Cruz), destinado a internacdes de doentes que necessitavam de segregacio temporaria.
Mas esse esforco de remodelar e ampliar instituicdes hospitalares ja havia resultado na inauguracao,
em 1926, do Leprosario Sao Roque, no municipio de Deodoro (depois Piraquara), na regiao da Capital
paranaense (OLINTO, 2007). Até essa data existiu em Curitiba o Lazareto Sao Roque, localizado nos
arredores da cidade, onde foramasilados leprosos e abrigados, em areasanexase construcdes impro-
visadas, vitimas de outras moléstias contagiosas entre eles os tuberculosos (SIQUEIRA, 1996).
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No caso dos tuberculosos, além da possibilidade de recolhimento temporario no Hospital de Isola-
mento, os doentes poderiam ser transferidos para o Sanatério Sao Sebastiao, que funcionou a partir
de 1927 na cidade da Lapa (distante 67 quilometros da Capital) e foi considerado pelo presidente do
estado, Caetano Munhoz da Rocha, “completo emtodos 0s aspectos” (PARANA, 1928, p.199). Parale-'
lamente, um Dispensario Antituberculoso foi organizado em Curitiba para realizar campanhas edu-
cativas contraa moléstia, pois era preciso estimular praticas hlglemcas einformara populacaosobrea

' doenga para tentarevitar asua propagacio. No dispensario tam bém eraefetuada aidentifi icacaodos
doentes e providenciado o atendimento domiciliar aos tuberculosos que nao eram encaminhados
para o sanatorio (SIQUEIRA, 1996). Esse trabalho ficou a cargo das “visitadoras domiciliares”, jovens
devidamente treinadas na Faculdade de Medicina do Parana (PARANA, 1926, p.151).

- Desta forma, mesmo com a paulatina interiorizacao de agoes relativas ao combate as doencas que
mais castigavam o estado, varias delas endémicas, Curitiba e seu entorno continuaram a centrahzar
empreendimentos relacionados a satde publica. ‘

Consideracoes finais

Nos anos seguintes, durantea gestao Gustavo Capanema no Ministério da Educacao e Satide Piblica
(a partir de 1937, Ministério da Educacdo e Sadde), foram efetuadas mudancas estruturais na forma
do tratamento das questdes de satide no Brasil. Balizadas por teses centralizadoras, que eram discu-
tidas desde o final da década de 1910, essas mudangas tiveram na criacao dos Servicos Nacionais de
Satide, em 1941, sua traducio mais evidente. Esses servicos deveriam, em conjunto, atingir a totali- -
i dadeda populacio brasileira, a partir de atuacoes especificas quando e onde fossem necessarias, pri-
vilegiando o combate as doencas que, na avaliacio das autoridades médico-governamentais, mais
debilitavamos brasileiros (entre.elas febreamarela, tuberculose, leprae maldria) (HOCHMAN, 2005).

v

No Parana, a organizacaoeatuacaodo Departamento Estadual de Satide, que integrou acdes esta-
duais e municipais com base nas diretrizes do governo federal, coincidiram com o periodo de ocu-
pacao do norte (anos 1930) e oeste do estado (a partir dos anos 1940) por migrantes atraidos pela
expansao das areas de cultivo do café. Para garantir a efetiva colonizacao das terras éxploradas,
com a fixacdo dos novos habitantes nessas regides, acdes de saneamento e combate 3s endemias
foram realizadas, inclusive com énfase na educacao sanitaria (RIZZO, 201 Z), um tipo de acao que
lembrava o Servigolde Profilaxia Rural deanos antériores, mas a partir de orientacoes diferentes™,

13 Nesse periodo o empreendimento educacional do Servico Especial de Saude Péblica (SESP), crlado a partir de acordo entre
Brasil e Estados Unidos (1942), incluiu a formagao de profissionais para a satide e agoes para estimular a educagdo sanitaria nas
escolas. As acoes do. SESP reverberaram nacionalmente (CAMPOS, 2006; RENOVATO; BAGNATO, 2010).
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Em 1947, com a redemocratizacio do pais pés-ditadura Vargas e a maior autonomia dos estados, a
Secretaria de Satde e Assisténcia Social reordenou os servicos estaduais dessas areas, centralizan-
do, sob a ordem estadual, atividades relativas a satde publica, que antes eram responsabilidade
dos municipios (FERNANDES JUNIOR, 1987). Parte da nova secretaria, 0 Departamento de Saude’
coordenou a Divisao de Servicos Distritais, responsavel pelo saneamento do estado, e a Divisao de
Propaganda e Educacao Sanitaria. Afinal, mesmo no final da decada de 1940, com a utilizacao de
“novas terapéuticas (como sulfas e antibiéticos) e procedimentos para prevenir e erradicar doencas,
que colaboravam para amenizar o preconceito contra a internacao hospitalar (pelo menos nos ca-
505 mais graves), era imprescindivel limpar e educar; além de medicar. :

Nesse contexto, o governo paranaense procurou ampliar o atendimento a populacio do interior
- do estado, com a construcao de Unidades Mistas ou Postos Mistos de Sadde. Essas instalacoes
dispunham de espaco para atividades de Posto de Higiene — o que deveria incluir acoes educa-
tivas (prescricoes orais, distribuicao de folhetos etc.) — e contavam com duas enfermarias para
internamentos de doentes graves (FERNANDES JUNIOR, 1987). Entretanto, onerosas e carentes
de pessoal, essas unidades fracassaram e muitas pessoas da crescente populagao paranaense
acorreram a Capital para atendimento médico. Curitiba continuou centralizando investimentos
(filantrépicos, privados e governamentais) para a instalagao.de espacos para tratamento de pa-
cientes graves ou que necessitavam de cuidados especializados. Mantendo a tendéncia dos anos
1920, o nimero de hospitais curitibanos continuou a creséer“f.

A inauguracao de novos hospitais e, antes deles, as a‘géés de saneamento e de combate a algumas
dasdoencas que mais atormentavam as pessoas (como a variola e a febre tifoide) concorreram para
que praticas cientificas paraamanutencaoda sadde fossem, pouco a pouco, incorporadas e, assim,
reivindicadas pelos moradores de Curitiba (e também de outras localidades do estado). Tal fato é -
i peréeptivel tanto nas demandas por salubridade urbana e 4gua pura, que aconteceram desde o
final do século XIX, (A SOCIEDADE..., 1913, p. 1; INSPECTORIA..., 1896, p. 2), como nas considera-
coes feitas, nos anos 1 930, por uma mae cujos filhos estavam sem apetite: “eu dava a eles Calphenil,
mas, como em um deles aparéceram umas manchas, como assadufas, ou melhor, erupgoes [...] eu
deixei de dar” (FRANCA, 1931, p. 4, grifos meus).

Contudo, um rapido olhar pelos periédicos publicados na Capital do estado nesse periodo, tam-
bém poderia evidenciar como essa apropriacao foi conjugada com tradicdes e crencas dos morado-
res da cidade. Situacao que poderia causar estranhamento em curitibanos dessa época (doutores
ou nao), que acreditavam em um poder absoluto da ciéncia médica e da educacio, realizada, coti-
dianamente, em nome da satde publica.

14 Na década de 1940 foram inaugurados o Hospital da Cruz Vermelha e o Hospital Sao Lucas, ambos em 1947, e os nosoco-
mios especializados: Hospital do Bom Retiro'(ou Hospital Espirita), em 1945, para cuidar de doentes mentais, e o Sanatério do
Portdo, em 1947, para tratamento da tuberculose e outras doengas toracicas (HOSPITAIS, anos 1960- 1990) Sobre aspectos do
processo de especializacdo medlca nesse periodo, ver Mota; Schraiber (2009).
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Um caso transcrito no jornal Gazeta do Povo pode ser um exemplo desse estranhamento: em 1943,

o doutor Aluizio Franca, professor da Faculdade de Medicina do Parana, divulgador de preceitos

médicos por meio da imprensa, foi chamado para visitar um menino doente, que teria sido tratado

segundo “conselhos de vizinhas”. Antes de relatar, e condenar, os cuidados até entio dispensados’
a crianga, Franca declarou que a familia era “[...] de pequenos recursos, mas de gente educada e
que vive razoavelmente” (FRANCA, 1943, p. 3). Ainformacao parecia relevante para o doutor, que a
‘escreveu nas primeiras linhas de seu texto. Ele deve ter se pergunfado: como pode essa gente edu-
cada, que vive razoavelmente, aceitar conselhos de vizinhas? ;
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