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RESUMO

NADA DE CHAGAS... CHEGA DE CRUZ: BELISARIO PENNA E A
EDUCACAO SANITARIA NA 1* REPUBLICA DO BRASIL (1912 - 1933)

O presente trabalho analisa as imagens construidas pelo médico mineiro Belisario Penna
(1886 -1939) sobre a educagdio, a saude e a sociedade brasileira durante a Primeira
Repiiblica, com énfase para o periodo compreendido entre 1912 e 1933. Para isso, nosso
estudo problematiza amplo corpus documental, composto por correspondéncias trocadas
por Belisario com outros médicos brasileiros, bem como textos seus publicados em
jornais, revistas, conferéncias e através de irradiagdes. A partir destas fontes buscamos
problematizar as aproximacgdes entre os campos de saber médico e educacional num
contexto em que os intelectuais brasileiros discutiam os rumos do pais, apresentavam
suas propostas de construgio da nacionalidade e elegiam a educagdo e a saude da
populagdio brasileira como instrumentos de redencfio nacional. Para analisarmos a
documentagdo, lancamos méio de um pressuposto metodolégico que dialoga com a
perspectiva tedrica da Nova Histéria Cultural, sobretudo com autores como Roger
Chartier com quem nos aproximamos a partir dos conceitos de representacéo,
apropriagdo ¢ leitura. Além disso, nosso estudo dialoga com a perspectiva do campo da
histéria da satde, da doenga e das “artes de curar”, que tem visitado estes temas a partir
de uma perspectiva sociocultural.

Palavras-chave: educacfo; satde; Belisario Penna.
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INTRODUCAO

O trabalho do historiador é verdadeiramente fascinante. Condenados ao
inebriante prazer de experimentar uma dupla existéncia (a daquilo que escrevemos € a
do que somos) nds nos vemos encarcerados na estranha aventura de sermos capturados
através das nossas palavras. De repente, deixamos de ser humanos e nos tornamos
historiadores: sem direito de errar, de amar, de sentir os ventos soprados pelo passado
na sua interface com o presente. E entfio, a magia: da poeira dos arquivos extraimos a
vida em sua plena configuragdio a qual domesticamos novamente nas paginas de nossas
historias. E, finalmente, apds tantas palavras, linhas, sonhos e emog¢des, nds nos
deparamos com a estranha, porém fascinante experiéncia, de escrever uma Introduggo,
lida primeiro, escrita por altimo. Ela € o ponto de chegada de uma grande aventura, feita
de muita histéria, emog¢do, sonho e paixdo, cujo relato escrito € o resultado de uma
complexa experiéncia de construgio social do conhecimento histérico.

Nosso estudo se esfor¢ca para problematizar alguns tracos de uma importante
experiéncia social da histéria brasileira no século XX: a Reforma da Satde Publica,
também conhecida como a Reforma Sanitaria brasileira, ocorrida entre as décadas de
1910 e 1920. Os tragos dela perseguidos por nds sfo as aproximagdes entre a educagiio €
a satide, bastante proficuas neste tempo de mudancas para a saude publica brasileira.

Além disso, como o leitor notard ao se debrucar nas linhas que seguem,
procuramos o didlogo com o campo historiografico que tem realizado pesquisas em
historia da satde, da doenga e das “artes de curar”, a partir de uma perspectiva que se
afasta de uma abordagem puramente clinica, orgénica e laudatéria desses temas. Assim,
nossa inteng¢io foi estuda-los a partir de um ponto de vista sociocultural.

O nosso interesse por este tema surgiu nas aulas da disciplina de Historia do
Brasil III, ministrada no semestre 2010.1, por Iranilson Buriti, professor do curso de
Histéria da UFCG. Nossa afinidade com estas reflexdes tornou-se mais intima por meio
da participagdo no projeto de pesquisa “Palmatoria da Satde, Estetoscopio da Educagéo:
leitura, circulagdo e recep¢do dos discursos médico-pedagégicos na Parahyba (1919 —
1945)” financiado pelo CNPq e orientado pelo mesmo Iranilson Buriti. As pesquisas e
discussOes realizadas em fun¢fio desse projeto nos tornaram completamente fascinados

pelo tema da Reforma Sanitaria na Primeira Reptblica e, em especial, pelo didlogo



entre os campos de saber médico e educacional que se estabelece neste projeto de
reforma social e construgéo nacional.

Porém, foi por causa de uma inquietagiio bem pessoal que nos apaixonamos por
esse tema. Algo que sempre nos inquietou, desde os tempos de Ensino Médio, e que,
fascinados, surpreendemos perturbando, também, grande parte dos intelectuais
brasileiros que viveram nas primeiras décadas do século XX: porque um pais tdo cheio
de potencialidades como o Brasil tem tanta dificuldade de se desenvolver, sobretudo
socialmente e em dreas como educagio e satide publicas? Sintetizado por Belisario
Penna em seu artigo “Opuléncia ¢ Miséria” (PENNA, 1921, p. 152 — 155), este
verdadeiro paradoxo tem nos inquietado e apaixonado desde a adolescéncia, sendo um
dos principais responsaveis pela afinidade tematica que nos ajudou a delinear as
pertinéncias da presente pesquisa.

O nosso estudo tem as feicGes de uma biografia, mas nfo do tipo laudatério.
Procuramos realizar uma biografia “hermenéutica”, conforme as formulagdes do
historiador francés Frangois Dosse (2005 apud BORGES, 2005, p. 207). Nesse sentido,
partimos de um dialogo interdisciplinar com o campo das ciéncias sociais para construir
uma narrativa biografica critica e problematizadora, que se distancie a0 méximo do tom
triunfalista e cronologico que durante muito tempo caracterizou este género.

Para falar da Reforma Sanitéria brasileira e das aproximag¢des entre 0os campos
médico e pedagodgico que ela suscitou, optamos por analisar os escritos e a trajetéria de
vida do médico mineiro Belisario Penna, um importante defensor do saneamento rural e
da educacgfo sanitdria nas primeiras décadas da Reptiblica Brasileira. Além disso, Penna,
que viveu entre 1868 e 1939, foi um dos principais divulgadores das ideias sanitaristas
que empolgaram nossas elites intelectuais nas duas primeiras décadas do século XX.
Analisar sua escrita e suas vivéncias, portanto, abre um amplo leque reflexfo sobre
algumas das experiéncias histéricas que marcaram a vida social de muitos personagens
envolvidos na trama da Reforma Sanitéria brasileira.

Nossa intengdo foi produzir uma historia sobre a Reforma da Satude brasileira a
partir das representagdes construidas por Belisdrio Penna em seus escritos, palestras,
conferéncias e irradiagOes. Nesse sentido, enfatizamos como Belisario representou a
Reforma Sanitaria ¢ a Educagfio brasileiras de seu tempo. Para alcangar esse efeito, os
objetivos que nortearam nossa pesquisa foram: analisar as aproximagfes entre os

campos de saber médico e educacional nos escritos de Belisario Penna; investigar a
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politizagdo do movimento sanitario brasileiro; refletir sobre a Reforma Sanitaria
brasileira, responsavel pela centralizagfio dos servigos de saude na Primeira Republica
do Brasil, pensando como Belisério se inscreve neste espago de reforma e interpretagéo
da sociedade brasileira; problematizar as representa¢des desse médico sobre a educagdo.

Nosso estudo, desse modo, configura uma tentativa de contribuir com a
historiografia sobre a Primeira Repiblica brasileira, questionando compreensdes
tradicionalmente postas, embora construindo tramas a partir de temas repetidamente
visitados. Assim, nossa perspectiva se afasta um pouco dos esquemas explicativos
tradicionais buscando refletir sobre os problemas historicos através dos didlogos
disciplinares. No que diz respeito ao recorte cronolégico desta pesquisa, optamos por
defini-lo com base na trajetéria de vida do nosso biografado, enfatizando, porém, o
periodo em que Belisario Penna teve uma atuagio mais destacada como divulgador das
ideias sanitdrias: o intervalo entre os anos de 1912 (ano em que coordenou com 0
médico paulista Arthur Neiva uma importante expedigfo cientifica ao interior do Brasil)
e 1933 (ano de sua aposentadoria do servigo publico).

No livro “Um Sertio Chamado Brasil”, referindo-se a Belisario Penna, Nisia
Trindade Lima afirma: “Conta-se com pouquissimas fontes biograficas sobre o
higienista [...] Ndo h4a uma boa biografia de Belisario Penna. A elaborada por Alberto
Diniz apresenta muitas lacunas e € escrita no tradicional tom laudatério” (LIMA, 1999.
p. 122). Esta escassez de estudos sobre a trajetéria de Belisario, somada a caréncia
cronica de nossa documentagio quanto as vivéncias mais intimas do nosso biografado,
constituiram, sem duvida, o maior obstaculo a realizagio do presente trabalho.

Por isso, além de falar das aproximag3es entre educagfo e saide condicionadas
pela Reforma da Saide Publica brasileira, pretendemos explorar o que identificamos
como uma lacuna na produgfo historiografica deste tema: a auséncia de estudos
biograficos de teor critico e problematizador sobre um dos principais divulgadores das
ideias de educagfio e sanitarizago da sociedade brasileira nas primeiras décadas da
Reptblica.

Os documentos constituem condicio de possibilidade para qualquer pesquisa
histérica que se queira séria e comprometida com as responsabilidades éticas da nossa
disciplina. Nesse sentido nossa anélise das fontes buscou percebé-las como produtos da
sociedade que as elaborou. Para isso procuramos seguir os ensinamentos do historiador

francés Jacques Le Goff, para quem:
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O documento ndo ¢ inécuo. E antes de tudo o resultado de uma montagem,
consciente ou inconsciente, da historia, das épocas, da sociedade que o
produziu, mas também das épocas sucessivas durante as quais continuou a
viver, [...] O documento é monumento. Resulta do esfor¢o das sociedades
histéricas para impor ao futuro — voluntiria ou involuntariamente — uma
determinada imagem de si proprias. No limite ndo existe documento-verdade
(LE GOFF, 1994, p. 584).

O arquivo que serviu de fonte para esta pesquisa constitui-se de um amplo
acervo documental sobre Belisario Penna e a Reforma Sanitaria do Brasil. Formado por
cartas sobre educacfio e satde, correspondéncia particular, livros, artigos, textos de
irradiagdes e conferéncias, ele encontra-se disponivel no fundo Belisdrio Penna,
arquivado no Instituto Oswaldo Cruz.

Como esse centro de pesquisas localiza-se no Rio de Janeiro, o acesso a esta
documentagdo s6 foi possivel gragas & nossa participagio no projeto “Palmatoria da
Saiide, Estetoscopio da Educagdo (...)” a que ja me referi anteriormente. No d&mbito dos
trabalhos realizados nesta pesquisa, nds tivemos a oportunidade de conhecer as fontes
sobre Belisario Penna, as quais haviam sido digitalizadas pelo professor Iranilson Buriti
durante o seu Pds-Doutoramento. Além disso, a participacfio neste projeto de pesquisa
nos permitiu entrar em contato com a bibliografia sobre o tema, nos fornecendo uma
cultura historica indispensavel a qualquer trabalho monografico.

Para fundamentar nossas reflex8es, optamos por dialogar com o campo da
Historia Cultural. Particularmente, entendemos esta area de acordo com as formulagdes
de Roger Chartier, para quem a Histéria Cultural esta relacionada a analise das préticas
que constroem o mundo como uma representacdo que ¢ social e historicamente
condicionada. Além disso, admite-se que a Historia Cultural estuda os processos a partir
dos quais os sentidos sdo construidos (CHARTIER, 2002, p. 16).

Aproximando-se dessa perspectiva, buscamos analisar como Belisdrio Penna
constréi uma determinada realidade social a partir da interpretacéio que faz da sociedade
brasileira. E bom lemBrar que, na linha de Chartier, entendemos estas representagdes
como sendo construidas na tessitura das relagbes entre o social € o existencial: a
realidade social construida por Belisario ndo traduz uma viso puramente idiossincratica
da sociedade brasileira, embora nio deixe de constituir um espago de reapropriagéo
individual da experiéncia historica.

Mas nfio paramos por ai. Sim, Chartier nos ajudou um pouco mais. Na aventura

de tentar problematizar os escritos de Belisario, trés nogdes formuladas por ele
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enriqueceram demais as nossas andlises: representagfio, leitura e apropriacdo. Pensar
assim as representacOes tecidas pela pena Belisrio significa considera-las como
praticas culturais que visam a constru¢iio do mundo social e a marcagfo identitaria —
tanto do ou como dos outros (CHARTIER, 2002, p. 18). Além disso, este conceito nos
permite analisar as representagdes sociais levando em consideragdo o seu enraizamento
historico e social, ¢ nfio apenas os processos psiquicos supostamente abstratos e
universais que moldariam as representa¢des de Belisario sobre a sociedade brasileira.

A problematica do mundo como representacéo nos leva a refletir sobre as formas
de leitura e apropriagdo dos discursos que estruturam o mundo social. Estes dois
conceitos, por sua vez, nos ajudaram a pensar como as representacdes de Belisério
circularam no campo médico e na sociedade brasileira. Representacdes lidas e
apropriadas pela opinido publica do periodo, mas nfio de qualquer forma ou, pelo
menos, ndo (exclusivamente) da forma esperada pelo seu autor, j4 que a apropriagéio € a
leitura consistem numa pratica cultural especialmente criadora de significados, capazes
de articular a imposi¢iio de um sentido (o do autor) e a produggio de novos sentidos (0s
dos leitores) (CHARTIER, 2001 b, p 67).

Ao construir suas representagdes sobre a sociedade de seu tempo, Belisario
alcanga um duplo efeito, j4 que consegue, a um s6 tempo, estruturar o mundo a sua
volta e demarcar sua identidade na relagfio contraditéria da alteridade. Para pensar o
tema das identidades sociais dialogamos com o estudioso da cultura Stuart Hall, para
quem a identidade do sujeito ndio é fixa, mas aberta a identifica¢cdes conforme as
situagdes e interlocutores sociais com os quais interage cotidianamente (HALL, 2005).

Além disso, procuramos pensar os escritos pessoais de Belisario, responsaveis
pela autoimagem pintada pela propria pena do médico mineiro, como uma modalidade
de “Escrita de Si”, seguindo as sugestdes da historiadora Angela de Castro Gomes
(GOMES, 2004, p. 10). Contra os perigos da “ilusfo biografica” fomos “vacinados”
através do didlogo com o socitlogo francés Pierre Bourdieu, que alertou os bidgrafos
sobre os ricos de considerar a vida de um personagem histérico como uma trajetoria
linear e estavel, tal como apresentada pelos sujeitos através de suas produgdes de si
(BOURDIEU, 1996).

Nossa histéria sobre as representacdes educativas de Belisario Penna sera
contada em trés capitulos. O primeiro deles “Como Beliséario se tornou o ‘Apéstolo do

Saneamento’, ou de como o sanitarismo empolgou o Brasil”, consiste numa anélise da
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trajetoria do médico mineiro, buscando articuld-la com a experiéncia histérica de
politizac#o das ideias de higiene social do sanitarismo brasileiro.

O segundo, ““Com a descentralizacdo da higiene nfio é possivel organizar
trabalho proveitoso! > A Penna de Belisario ¢ a nacionalizagdo da saude brasileira”
aborda as representagdes de Belisario sobre a Reforma da Safide Publica Brasileira
durante as duas primeiras décadas do século XX, procurando problematiza-las em
relagdo as condi¢Oes de possibilidade que moldaram a nacionalizacdo dos servigos
sanitarios brasileiros.

O terceiro capitulo, “‘Impde-se a primazia da educagfio higiénica escolar’:
representacSes da educagfio na Penna de Belisario” analisa as representagdes de
Belisdrio sobre a educagdo, problematizando temas como a apropriagio da eugenia
pelas elites intelectuais do Brasil, a disting#io entre educagfo sanitaria e instrugio formal
proposta por Belisdrio, e suas concepgdes sobre formagéo de professores, autoeducagéo
€ coergHo sanitaria.

Mas apesar de ser a “estrela da companhia”, este médico-educador néo € o unico
personagem desta saga. Os sujeitos historicos de que trata este estudo ndo sdo somente
os médicos que, como Belisario Penna, divulgaram os ideais de higienizagfo social que
basearam a reforma da satide publica brasileira e se transformaram em verdadeiros
arautos da educagdo higiénica como instrumento de redenc@io social. Além deles,
interessam-nos os brasileiros representados nesses discursos. Preocupam-nos as
identidades de pobreza, abandono, doenga e ignorincia construida pelas representagdes
de Belisario para enorme parcela da populagdo brasileira. Isto porque € nesse processo
de construgfo das identidades (a do eu e a dos outros) que surpreendemos sorrateiro,
escondido por tras da suposta impessoalidade dos discursos cientificos, a intengfo de
higienistas que, como Belisdrio Penna, buscaram legitimar a interven¢éio médico-
sanitaria sobre a sociedade brasileira.

S3o estes os contornos de nossa escrita. Sinta-se convidado, caro leitor, a
mergulhar nessa aventura pela historia da saude brasileira. Espero que voc€ deleite-se
nas paginas que seguem, descortinando um Brasil abandonado, doente e ignorante, mas
estranhamente cheio de potencialidades e sonhos de grandeza, pintado pelas

representagdes da Pena de Belisario.
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1 — COMO BELISARIO SE TORNOU O “APOSTOLO DO SANEAMENTO”!,
OU DE COMO O SANITARISMO EMPOLGOU O BRASIL

Brasil, 1912. Os médicos Belisdrio Penna e Arthur Neiva chefiam uma nova
expedicéio cientifica do Instituto Oswaldo Cruz ao interior do pais. Era a terceira, s6
naquele ano®. Desde que iniciaram as suas atividades, o Instituto nfio limitou sua
aten¢do ao Distrito Federal. Nos primeiros anos do século XX, além das famosas
intervengdes sobre as condicdes urbanas da capital federal®, destacam-se as acdes
sanitarias chefiadas por sanitaristas do Instituto em vinte e trés portos da federagfo, € o
combate a surtos epidémicos de doengas como a febre amarela, a peste bubOnica € a
variola. Ap6s 1910, quando o IOC ja havia se consolidado como centro de estudos em
medicina experimental, ocorreram varias expedi¢des cientificas aos “sertdes” 4
chefiadas pelos pesquisadores de Manguinhos’.

Em parceria com diversas Institui¢Bes, a exemplo da Superintendéncia de Defesa
da Borracha e a Inspetoria de Obras Contra as Secas, as primeiras expedi¢des cientificas
do IOC destinavam-se ao desenvolvimento de agdes profilaticas nos empreendimentos
relacionados as atividades exportadoras da economia brasileira. Nesse contexto,
destacam-se o combate das doengas que vitimavam os trabalhadores das estradas de
ferro em construcdo por todo o pais, o saneamento dos portos € as pesquisas sobre o
desenvolvimento da extrag¢do de borracha na regifio amazonica. Num segundo momento,
justamente a partir de 1912, sobressaem expedi¢des de carater mais cientifico, centradas

mais no estudo das regiles visitadas, cujo objetivo era “realizar o inventario das

' Cf. GASPARINI, 1939.

2 Em 1912, trés expedi¢des comandadas por pesquisadores do Instituto Oswaldo Cruz percorreram
regiGes que preocupavam a Inspetoria de Obras Contra as Secas. Antes da expedicdo de Belisario Penna e
Arthur Neiva, entre abril ¢ junho Adolfo Lutz e Astrogildo Machado percorreram o Vale do Séo
Francisco de Pirapora, em Minas Gerais, a Juazeiro, na Bahia. No mesmo periodo, Jos¢ Gomes de Faria e
Jodo Pedro de Albuquerque chefiaram expedigio pelos estados do Ceara e Piaui.

3 Chefiadas por Oswaldo Cruz durante a reforma implementada pelo prefeito Pereira Passos, com apoio
do presidente da Repiiblica Rodrigues Alves, na cidade do Rio de Janeiro, entre os anos de 1903 e 1906.

4 No discurso médico-sanitirio da época, sertdo era muito mais uma nogdio sécio-politica do que
propriamente geografica, pois sua definicio estava mais relacionada com a presenca da doenga ¢ a
auséncia dos poderes puiblicos, do que com a localizag3o espacial estrita deste recorte geografico. A este
respeito C£. HOCHMAN, 2006.

% O Instituto Oswaldo Cruz sucedeu o Instituto Soroterapico. Criado no Rio de Janeiro em 25 de maio de
1900, seu objetivo era auxiliar no combate a peste bubdnica através da producio de vacinas € soros. A
partir de 12 de dezembro de 1907, passou a denominar-se Instituto de Patologia Experimental de
Manguinhos, em referéncia ao nome do bairro carioca onde se situa sua sede. Na gestio de Oswaldo Cruz
(1903 — 1917) o Instituto tornou-se importante centro de pesquisa e formagdo de especialistas em satide
publica. Em 19 de mar¢o de 1918, em homenagem a Oswaldo Cruz, passou a chamar-se Instituto
Oswaldo Cruz.
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condi¢Bes epidemioldgicas ¢ socioecondmicas das regies percorridas pelo rio Séo
Francisco e de outras areas do Nordeste ¢ Centro-Oeste brasileiros” (LIMA, 2009, p.
233).

Contratada pela Inspetoria de Obras Contra as Secas, a viagem chefiada por
Belisario e Neiva tinha um objetivo muito claro: realizar um amplo levantamento sobre
a flora, a fauna, mas, sobretudo, sobre as condigdes de vida e saiude das populagdes
locais. Durante sete meses (de margo a outubro de 1912) os dois médicos do IOC
percorrem pouco mais de 4.000 quildmetros entre o norte da Bahia, o sudoeste de
Pernambuco, o sul do Para e o Goias de norte a sul. Além de ter reunido um vasto
registro fotografico das situa¢des que encontrou, esta expedi¢@io apresentou um amplo
relatério de viagem. Publicado em 1916, este documento tornou-se um marco do
sanitarismo no Brasil, movimento intelectual em prol do saneamento nacional que
comega a dar passos mais largos na Primeira Republica (LIMA, 1999, p. 84).

Dessa forma, o presente capitulo traga algumas notas biogréficas sobre 0 homem
publico Belisario Penna. Nossa inten¢io € perceber os tragos desta trajetéria em sintonia
com a analise de como a luta pelo saneamento rural adquiriu uma forga simboélica e
politica tio grande a ponto de conquistar as primeiras paginas dos principais jornais do
pais e mobilizar a opinidio publica em favor da sanitarizacio dos sertoes.

Nosso relato € feito de escolhas. Nossas escolhas sfo fruto do embate constante
entre desejo € limite que perpassa qualquer produgdo intelectual, seja sobre o passado
ou o presente. Gostariamos muito de descortinar ao leitor um Belisirio Penna na
intimidade de seu lar, de sua familia, de seus sonhos, medos e angustias. No cotidiano
da vida privada e no recondito da psicologia individual. Contudo, nossas convicgdes
historiograficas (as de hoje, nfo as de ontem ou amanhi, ¢ bom que se diga) nos fazem
perceber a documentagéo pesquisada como uma importante condi¢dio de possibilidade
para nossa natrativa. ,

Sabedores da diferenga que separa o discurso histérico do literario, as vezes nos
chegamos a invejar os colegas da literatura que, face 4 auséncia de informagles
historicamente comprovadas, se sentem a vontade para criar cendrios que preencham as
lacunas de seu relato. Uma narrativa histérica que se queira séria e admitida como tal
por seus pares ndo pode inclinar-se tanto na fronteira epistemologica que separa o relato

historico do literario.
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Como entdo produzir um relato biografico que busque a problematizagdo
constante ¢ a fuga dos lugares comuns, se sobre o nosso biografado sobram os
documentos oficiais (os relatorios médicos, os textos “impecdveis” prontos para
publicacdo, as irradiagdes e conferéncias escritas com cuidado e corrigidas com esmero
antes da leitura tdo esperada pelo publico atencioso) na mesma proporgéo da raridade de
escritos intimos e despreocupados com o julgamento publico?

Nossa estratégia para superar estes entraves (uma entre tantas possiveis) sera
produzir um relato biografico alicercado sob duas escolhas. Primeiro, pretendemos
construir uma narrativa centrada no ser humano Belisario Penna, em sua expressdo
publica e privada, na medida em que nossas fontes nos permitam. Segundo, buscaremos
esclarecer bastante as lacunas desta documentagdo, tentando “preenché-las” através da
contextualizagdo do personagem biografado (SCHMIDT, 2000, p. 126 — 127) afinal,
como sugere José Otavio Aguiar, “os homens, por mais singulares que nos paregam,
compartilham, em menor ou maior grau, os codigos culturais que viabilizam sua
convivéncia e comunicaciio social” (AGUIAR, 2008, p. 106).

Até a expedigdo de 1912, a carreira médica do mineiro Belisario Penna nio
parecia tdo promissora como a de seus contemporaneos Oswaldo Cruz e Carlos Chagas.
Mas foi durante a campanha pelo saneamento rural® do Brasil, que Belisario gastou sua
pena divulgando o ideario sanitarista. Mas quem foi Belisario Penna?

Belisario Penna nasceu em 29 de novembro de 1868, na cidade mineira de
Barbacena. Seus pais, Lina Leopoldina Lage Duque e o visconde de Carandai
(homdnimo de Belisario e prefeito de Barbacena em mais de um mandato) fizeram de
tudo para educar seus filhos (Penna e mais sete) num ambiente aristocratico e de
inspira¢dio imperial. Tanto que desde cedo Belisario teve acesso a educagéo formal,
privilégio de poucos no Brasil de sua época. No colégio Abilio, em Barbacena, onde
comegou seus estudos, destacou-se por seus dotes artisticos (tocava piano todas as

noites) e pelas reprovagdes nos exames de conclusfo de curso.

% Sistematicamente, 0 movimento sanitarista brasileiro pode ser divido em dois momentos. No primeiro,
vinculado aos anos iniciais do século XX, destacou-se a gestdio de Oswaldo Cruz & frente dos servigos
sanitarios federais. Nessa primeira fase enfatiza-se o saneamento urbano, em especial da cidade do Rio de
Janeiro, e o combate as epidemias de febre amarela, peste bubdnica e variola. Na segunda fase do
movimento, correspondente ao periodo 1910 — 1920, a idéia do saneamento rural adquire mais forga. A
énfase no sancamento dos sertes é dada em razdio da descoberta de um Brasil cujo interior vivia
abandonado e doente. A este respeito, Cf. HOCHMAN, 2006 e também LIMA, 1999.



17

Ap6s os cursos secundarios realizados em S&o Jodo Del Rei, Belisario ingressou
na Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro, marca distintiva de status social para os
filhos das elites de ontem (e de hoje) no Brasil. Porém, algo nfio saiu como seus
familiares haviam planejado: nfo tendo apresentado bom desempenho académico no
Rio de Janeiro, Belisario acabou transferindo-se para a Faculdade de Medicina da
Bahia, onde (agora sim) concluiu sua formagfio médica em 1890, aos 22 anos de idade.

Em Salvador, Belisario ndo conseguiu apenas um diploma de doutor, mas
também o “diploma” de casado. L4 se casou com Ernestina Rodrigues Chaves,
curiosamente (ou ndo) filha do diretor da Faculdade de Direito da Bahia, Jo&o
Rodrigues Chaves. Casar-se com um membro da aristocracia baiana convergia com o0s
habitos culturais da época. Se o discurso médico ja reprovava o casamento
consangiiineo dos tempos dureos do patriarcalismo colonial, pregando os beneficios do
casamento higiénico (COSTA, 1979, p. 219) celebrar nlipcias sem sair dos quadros da
elite mantinha a coes3o do grupo e preservava sua distingfo social.

Depois de casar voltou para Minas Gerais, onde passou a exercer atividades
como clinico em pequenas cidades do interior do estado. Em 1896, mudou-se para Juiz
de Fora, onde passou a exercer a fungdo de médico da Hospedaria dos Imigrantes.
Pouco tempo depois se demitiu do cargo. Pierre Bourdieu’ que me perdoe, mas esta nfo
sera a ultima vez que Belisario abandonara um cargo por nfo terem sido atendidas suas
reivindicag6es para a melhoria dos sérvios médicos prestados no 6rgdo em que
trabalhava.

Em 1897, as endemias que mais tarde iria denunciar em seus escritos e palestras,
passam a fazer parte de sua vida de uma forma bem tragica. De um s6 golpe, perde para
a febre amarela sua esposa e dois de seus quatro filhos. Um ano depois, visitando os
familiares da esposa falecida na Bahia, o inesperado da vida, aquela for¢a que foge dos
nossos planejamentos, transforma uma simples viagem de visita em reafirmacéo dos
lagos de parentesco com a familia Chaves. Em salvador, casa-se com sua cunhada,
Maria Augusta Chaves, com quem compartilha o restante da vida e mais nove filhos.

De volta a Juiz de Fora, continua trabalhando como médico em pequenas
localidades circunvizinhas. O curioso é que mesmo numa época em que faltavam

médicos em Minas Gerais e que a profissfo afirmava-se como categoria autorizada a

70 soci6logo francés Pierre Bourdieu alertou os cientistas sociais sobre os perigos da “ilusdo biogréfica”,
ou seja, os riscos analiticos de perceber uma frajetoria puramente linear e uma identidade rigorosamente
estavel nas produgdes de si. Cf. BURDIEU, 1996.



18

intervir no corpo doente (FIGUEIREDO, 2008), a clinica médica ndo parecia suficiente
para garantir & sua familia o ambiente “aristocratico” das épocas de filho do visconde de
Carandai. Tanto que nesta época, Belisario dedicou-se também ao comércio. Isso
mesmo. Ele abriu uma firma de representagdes que negociava café, reconhecidamente o
principal produto da pauta de exportagdes da economia brasileira desde os tempos de
Império. Era a Belisdrio Penna & Cia. Porém, a atividade como atacadista ndo parece
ter sido tdo bem-sucedida, e Belisdrio Penna & Cia nfo prosperou. Que pena!

Apds mais uma desventura, Belisario dedicou-se a politica. Nada mais comum,
pois além de filho de uma familia aristocrética de Barbacena, ele era médico, profissdo
reconhecida socialmente e que desde o final do século XIX passa a ter uma progressiva
inser¢dio no quadro politico brasileiro (FIGUEIREDO, 2008). Belisario torna-se antdo
vereador na cidade de Juiz de Fora. Porém, as recorrentes pedidas de ajuda financeira a
familia denunciam que mesmo eleito vereador o ambiente “aristocratico” da inféncia ja
ndio faz mais parte do cotidiano de Penna. Cotidiano marcado pelos canérios belgas,
cuja criagdo tornou-se a distragdo do médico, vereador, comerciante fracassado.

Em 1903, Oswaldo Cruz foi nomeado para dirigir os servicos federais de saiude
publica. Realizaram-se entdio concursos publicos para a Diretoria Geral de Saide
Publica (DGSP) com sede no Rio de Janeiro. 14 vagas foram oferecidas para o cargo de
inspetor de saide e 42 candidatos se inscreveram para concorrer a elas. A comissdo
responsdvel pelo concurso, presidida pelo proprio Oswaldo Cruz, classificou 15
candidatos. Entre eles, um pequeno médico (tinha menos que um metro € meio), vindo
do interior de Minas Gerais, obteve o segundo lugar: era o médico, vereador,
comerciante falido, criador de canarios belgas, Belisario Penna. Em maio de 1904
tomou posse como inspetor sanitario do 6° Distrito Sanitdrio do Rio de Janeiro, que
englobava a zona portuaria da cidade, 4rea de pequeno comércio e muitos cortigos
(GONZAGA, 1919, p. 2).

Nem deu tempo de se aclimatar ao funcionalismo publico. Logo que assumiu o
cargo de inspetor sanitario, Penna teve que enfrentar o desafio da intensa epidemia de
variola que assolava o Distrito Federal naquele momento. Belisario conseguiu dominar
a epidemia (na 4rea a seu cargo) contrariando as orientagdes do Delegado de Saude
responsavel por seu distrito sanitario e superando a relutincia da populagdo (THIELEN;
SANTOS, 2002, p. 391). Ameagado por alguns moradores mais relutantes, foi

defendido por outros, inclusive o “valentio” “Estica da Agonia” (sic), que esbravejou:
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“no pequenino ninguém toca” (PENNA, 1904, p. 146). Enfatizando a vigilancia médica
e a vacinacfio obrigatéria chegou a ameacar recolher aos hospitais aqueles que se

recusassem vacinar, o que parece ter garantido o éxito dos trabalhos:

A principio encontrei relutdncia por parte da populagdo ignorante que
acreditava ser a vacina, em tempo de epidemia, n3o um preservativo, mas um
propagador da asquerosa moléstia [...] O povo, em geral, tem aversdo a
remogio para hospitais de isolamento, e esse sentimento, alids, injustificavel
e filho apenas da sua ignorincia absoluta em matéria de higiene, foi um
elemento por mim aproveitado para conseguir vacina¢des. (PENNA, 1904, p.
147).

Esta narrativa representa as impressdes de Belisario sobre o contexto de um dos
episodios mais controversos da histéria recente do Brasil, a Revolta contra a Vacinagéo
obrigatdria ocorrida no Rio de Janeiro em 1904. Para as autoridades, como na visdo de
Belisario, as pessoas estavam revoltadas porque sua “ignorincia” as impediam de
compreender o processo de imunizagio por meio das vacinas e aceitar o carater
inexoravel do progresso ¢ da modernizacfo. Tratou-se, na verdade, do ponto culminante
dos embates sociais que cercaram as transformacgdes urbanas da capital da Republica,
caracterizadas pelo autoritarismo que buscava modernizar o pais “a qualquer custo”,
reduzindo as complexidades da sociedade brasileira aos projetos de gestfio social
importados dos paises de capitalismo avangado (SEVCENKO, 1999, p.24).

As estratégias de Belisario para combater a variola surtiram efeito e lhe
renderam o reconhecimento de Oswaldo Cruz. Tanto que em abril de 1905 ele foi
transferido para o servigo de Profilaxia da Febre Amarela, para dirigir a policia de focos
nos bairros da Saude, Gamboa ¢ Cidade Nova (LIMA, 1999, p. 123). La colaborou com
a campanha de erradicagio da febre amarela no Distrito Federal. Sua participacgo ativa
nestas campanhas sanitdrias o aproximou de Oswaldo Cruz, entdo diretor da DGSP e do
Instituto de Manguinhos e um dos principais nomes do campo médico nacional.

A amizade com Oswaldo Cruz rendeu a Belisario uma progressiva inser¢éo nos
circulos sanitaristas. Em 1906, comissionado por Cruz, colaborou com os servigos de
profilaxia que acompanharam a constru¢fio da Estrada de Ferro Central do Brasil no seu
trecho que passa pelo norte do estado de Minas Gerais. L4, mais precisamente na regido
de Lassance, colaborou com os estudos de Carlos Chagas que resultaram na principal
descoberta médica daqueles anos: a descricio da etiologia da tripanossomiase
americana, depois popularizada como Doenca de Chagas. Segundo sua pena, Belisério

auxiliou os primeiros estudos da Doenga de Chagas, ja que “foram por mim colhidos os
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primeiros barbeiros em casa de uma habitante das redondezas de Lassance, em flagrante
de succdo em criangas da casa, os primeiros examinados pelo Dr. Carlos Chagas”
(PENNA, 1922a).

Enquanto Chagas dedicava-se aos estudos da nova enfermidade, Penna ¢ Cruz
participavam de outras atividades pelo Brasil afora. Participaram, por exemplo, da
campanha de erradicagdo da febre amarela em Belém do Pard e das a¢Ges sanitarias
realizadas junto aos trabalhos de construgdo da célebre Estrada de Ferro Madeira —
Mamoré, idealizada desde o século XIX, mas concluida apenas em 1912. Como a
educaciio higiénica dos trabalhadores da ferrovia ndo foi suficiente para combater a
maldria que assolava a construgo, Belisario e Cruz propuseram um plano de profilaxia,
digamos, mais compulsorio: prescreveram a medicagdio didria e obrigatoria dos
trabalhadores, com a ameaga da suspensdo dos salarios dos recalcitrantes (THIELEN;
SANTOS, 2002, p. 391).

Mas a atividade que tornou Belisario conhecido nos circulos médicos e politicos
brasileiros foi sua viagem aos sertdes em 1912, na companhia do médico baiano Arthur
Neiva. Segundo Nisia Trindade Lima, em “Um sertdo chamado Brasil”, a
representacdo do Brasil esbogada no relatério desta expedigio (publicado em 1916)
salienta a doenga (nfo mais o clima ou a mistura de ragas) como os grandes obstaculos
ao progresso do pais (LIMA, 1999, p. 84). E claro que ao falar de representagdio ndo
estamos partindo de um improvavel “nada intelectual”. Sendo assim, escolhemos pensar
as representa¢des construidas por Penna e Neiva a partir da perspectiva do historiador
francés Roger Chartier a este respeito:

O que leva seguidamente a considerar estas representagdes como as matrizes
de discursos e de praticas diferenciadas [...] que tem por objetivo a
constru¢do do mundo social, € como tal a defini¢do contraditoéria das
identidades — tanto a dos outros como a sua (CHARTIER, 2002, p. 18).

Em outro momento, Nisia Trindade Lima sugere que “o processo de produgdo
do texto é, com freqiiéncia, também o processo de constituir quem fala em um
interlocutor legitimo. Além disso, o intelectual falaria de si ao falar do mundo” (LIMA,
1999, p. 20). A partir destas sugestdes, as representagdes de Penna e Neiva em seu
relatério de viagem adquirem novo significado. Elas constroem ndo apenas um retrato
dos sertes brasileiros como espago da doenga e do abandono. Através do processo
contraditério de marcac¢io da identidade do eu a partir da alteridade percebida no outro

(SILVA, 2000, p. 74 — 76) estas representagdes também redefinem as identidades
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sociais dos dois médicos, constroem a imagem do “outro doente” e instituem um
espatg:o8 para a intervencéo autorizada do médico-reformador.

O argumento central do relatério é o de que a populagfio sertaneja vivia em
estado de abandono politico e vitimada por doengas como o mal de Chagas, a
ancilostomose e a maléria. Este retrato do interior do Brasil ndo era de todo uma
novidade. Segundo Nisia Trindade Lima e Gilberto Hochman (LIMA; HOCHMAN,
2000, p. 321) a retérica (neo)naturalista, desde o final do século XIX, j4 vinha se
distinguindo das representagdes “ufanistas” do romantismo literario sobre o sertdo
brasileiro e seus habitantes. Nas pdginas dos naturalistas, sobressai uma imagem
negativa dos sertdes e uma previsdo pessimista sobre as possibilidades de
desenvolvimento do Brasil, em razio de sua heranga colonial, de seu clima tropical e da
miscigenacdo de racas que caracterizou a formagfio de seu povo.

E neste ponto que as paginas do relatério de Penna e Neiva irdo provocar um
deslocamento nas interpretagdes sobre os “males” ? do Brasil. Uma sugestio muito forte
no documento € a de que a populacgio do interior, mesmo doente e abandonada, poderia
se apresentar forte e resistente. Mais do que isso, apesar da descri¢iio da populagdo feita
no relatério aproximar-se das representacdes negativas correntes no periodo, ele elege
um novo responsavel pela apatia e atraso que assolavam os sertanejos. Néo mais o
clima, a heranga colonial, a mistura de ragas ou o proprio habitante do interior: sdo as
autoridades publicas (ou mais precisamente a auséncia delas) as grandes responsaveis
pelo abandono da populagfo e pelo conseqiiente atraso do pais.

Esta interpretacfio representa uma mudanga consideravel. Isto porque se o atraso
do pais ¢ a doenga de seu povo ndo eram devidos as causas naturais ou de longa
duragdo, o Brasil e os brasileiros, antes condenados pela raga, pelo clima e pela heranga
colonial, poderiam agora ser redimidos pela medicina e pela higiene. Feito o

diagnostico, descobertas as causas da sindrome, restava apenas aplicar a medicagdo

¥ Percebemos a nogio de espago de acordo com as formulagdes de Durval Muniz a este respeito. Nesse
sentido, o conceito de espago médico ndo deve ser restringido a dimens#o fisica do consultério clinico.
Nossa compreens&o & a de que os espagos nfo sdo construidos apenas com cimento e tijolos: existem os
espagos constituidos pelas relagbes histérico-sociais e praticas culturais que os dotam de vivéncia e
experiéncia. Cf. ALBUQUERQUE JR, 2008.

® Na retorica sanitarista a idéia de males é um pouco mais do que uma simples metafora médica. Trata-se
de uma mengfio as doencas como obsticulos ao desenvolvimento do pais. O conceito de “males” teria
tanto uma conotagdio simbélica usada para qualificar o Brasil como um pais doente, como possuiria um
significado mais concreto, denotando as enfermidades que travavam o seu progresso ¢ modernizagio.
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salvadora que, para Penna e Neiva nfio poderia prescindir de sensibilizar a opinifio
publica, “moralizar” a politica republicana, sarar e educar o povo dos sertdes.

Em seu conjunto, os relatérios das expedic¢Oes cientificas do Instituto Oswaldo
Cruz tiveram um importante significado para o conhecimento do interior do Brasil. Sua
retérica deixa claro que, para os pesquisadores de Manguinhos, os sertdes brasileiros
ndo possuiam um enquadramento espacial estrito. Os sertdes brasileiros encontravam-se
no extremo Norte, na regifio Nordeste, nas dreas Centrais, no Sul do pais e até no fim da
Avenida Central, atual Rio Branco, no Rio de Janeiro!®. E que a qualificactio de uma
area como sendo sertaneja dependeria, no discurso médico-sanitario, nfio tanto de sua
localizagdo geografica, mas sim da presenca ou nfo do “binémio” doenca/abandono
politico. Assim, enquanto os documentos resultantes destas expedi¢es contribuiram
bastante para o avango das pesquisas em medicina experimental ¢ para o
(re)conhecimento dos sertdes,

[...] a imagem mais forte associada as viagens cientificas do Instituto
Oswaldo Cruz ¢ a que se difundiu a partir do impacto da divulgacéio, na
imprensa leiga, das conclusdes da viagem cientifica liderada por Belisdrio
Penna e Arthur Neiva. Um sertdo caracterizado pelo atraso, pelo abandono e,
naturaimente, pela doenca (LIMA, 1999, 86.)

Belisario Penna foi um dos principais divulgadores do ideario sanitarista no
Brasil. Em “4 Era do Saneamento”, Gilberto Hochman (HOCHMAN, 2006, p. 63)
estabelece entre os anos de 1916 — 20 o marco cronologico que emoldura a politizagéo
de temas como a relagio entre doenga, sociedade e politica, a reforma sanitaria e o
saneamento do Brasil. Nesse periodo, eles foram progressivamente inundando as
paginas de jornais e periddicos nacionais, “sensibilizando” a opinifio piblica e as
autoridades politicas de sua importincia para o futuro do Brasil.

Segundo Hochman, o significado desse marco cronoldgico ¢ dado por quatro
eventos que ressoaram bastante sobre a opinifio publica. O primeiro foi um
pronunciamento: o famoso discurso de Miguel Pereira, professor da Faculdade de
Medicina do Rio de Janeiro e presidente da Academia Nacional de Medicina. Feito em

outubro de 1916, no contexto das controvérsias politicas sobre o alistamento obrigatério

19 Em 19/05/1918, Afranio Peixoto em discurso pronunciado em homenagem ao médico Miguel Pereira,
explicitou muito claramente a concepgdo social e politica que demarcava as fronteiras sertanejas do Brasil
na retérica sanitarista. Fm suas palavras: “Se raras escapam 3 doenga, muitos tém duas ou mais
infestagdes [...] Véem-se, muitas vezes, confrangido e alarmando, nas nossas escolas piiblicas criangas a
bater os dentes com o calafrio das sezdes [...] E isto, ndo nos confins do Brasil, aqui no Distrito Federal
[...] Porque, ndio nos iludamos, o ‘nosso serto’ comega para os lados da Avenida” [Central]. (PEIXOTO,
1922, p. 31- 32 apud HOCHMAN, 2006, p. 70).
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nos tempos da Primeira Grande Guerra, qualificava o Brasil como um “imenso
hospital”. O prestigio intelectual que Miguel Pereira possuia no campo médico fez com
que seu pronunciamento adquirisse uma enorme repercussfo, captando as sensibilidades
das classes dirigentes para o debate sobre as condi¢des sanitarias do pais.

Em 1916 ocorreram outros dois eventos destacados por Hochman. Nesse ano, o
relatério da expedicdio chefiada por Belisdrio Penna e Arthur Neiva em 1912 veio a
publico, promovendo uma (re)descoberta dos sertdes brasileiros em sua condi¢do de
abandono e doenga, 0 que mobilizou intelectuais e politicos e impulsionou a campanha
pelo saneamento. Depois do relatério, vieram os artigos de Belisério Penna sobre satude
e saneamento, publicados na imprensa carioca entre novembro de 1916 ¢ dezembro de
1917, no jornal “Correio da Manhd”, bem como palestras e conferéncias proferidas em
diversas institui¢bes, a exemplo da Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro. Em
ambos (escritos e palestras) denunciava a falta de sanitarizagfio da nag@o brasileira e as
condi¢des de abandono de sua populagéo.

Intitulados “Saneamento dos sertdes”, seus escritos foram reunidos depois no
livro “O Saneamento do Brasil”, publicado pela primeira vez em 1918. Apropriando-se
de uma midia mais popular que os periddicos médicos, Belisério conseguiu fazer
circular suas representagdes sobre o Brasil para um publico mais vasto, acirrando ainda
mais as controvérsias em torno do saneamento dos sertdes e provocando intensa
polémica na imprensa nos circulos médicos e politicos, a respeito do exagero ou da
veracidade de suas afirmagGes.

O quarto evento que demarca o sanitarismo brasileiro estd relacionado com as
atividades da “Liga Pr6-Saneamento do Brasil”. Fundada em 1918, no auge da
campanha pela reforma dos servigos de saide no Brasil, participou de forma ativa desta
mobilizagfo até o encerramento de suas atividades em 1920'!. A Liga Pr6-Saneamento
do Brasil possuia um objetivo muito claro: baseada em uma concepg¢fio nacionalista,
buscava “conscientizar” as elites politicas e intelectuais sobre as precdrias condi¢des de
saude que assolavam o interior do Brasil, de modo a angariar o apoio da opinidio publica
para uma politica efetiva de saneamento dos “serfées”. Sua atuagdo centrou-se nas

dreas de propaganda sanitdria, educagfio higiénica e divulgacio de pesquisas sobre as

" Em 1920, julgando que o seu programa de reformas havia sido “adotado pela nagdo” por intermédio da
criagdio do DNSP (Departamento Nacional de Saiide Publica), a atividade da Liga deu-se por encerrada.
Sobre o idedrio da Liga Pré-Saneamento do Brasil, Cf. PENNA, 1921.p. 89 — 101.
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condi¢bes de saude da populagdo brasileira através do seu orgdo oficial, a revista
“Satde”.

Esses quatro eventos sensibilizaram a opinidio publica no sentido da politizagio
da saude coletiva. O curioso é que Belisario Penna esteve, direta ou indiretamente,
relacionado com cada um deles. Em 1912, junto com Arthur Neiva, coordenou a
expedigdo cientifica e produziu o relatério de viagem que, publicado em 1916, alertaria
os circulos médicos e politicos para os problemas de satde coletiva que demarcavam o
cotidiano dos habitantes do sertfio brasileiro. S3o de sua autoria os artigos publicados no
jornal carioca “Correio da Manhd”, por meio dos quais “a campanha pela reforma da
satide publica e pelo saneamento dos sertdes alcangou repercussio nacional” (LIMA,
1999, p. 106).

Além de ter sido um de seus principais idealizadores, Belisario exerceu fungéo
de lideranca na fundagfio e nas atividades realizadas pela Liga Pr6-Saneamento do
Brasil a partir de 1918. No periodo em que a Liga manteve-se ativa, ele ocupou o cargo
de presidente do diretério executivo, 6rgdo maximo da institui¢éio. Quanto ao discurso
de Miguel Pereira, seu diagnéstico sobre os males do Brasil dialogava com a
(re)descoberta de um pais cuja populagio dos sertdes vivia sob o jugo da doenga ¢ do
abandono politico. Redescoberta para qual muito deve ter contribuido os textos de
Belisario Penna publicados em 1916, ano do polémico discurso de Pereira.

N&@o que o sucesso ou fracasso do movimento sanitarista tenha dependido
somente de Belisario. Mas € inegdvel a abrangéncia de sua participagdo como um
importante divulgador das idéias desse movimento. O que para nds se reveste de um
significado especial, na medida em que acreditamos na possibilidade de entender
melhor este movimento social por meio da Penna de Belisario. Afinal, como esclarece
Gilberto Hochman:

O que torna importante a exposi¢io do seu argumento geral é que as idéias de
Belisdrio Penna, repetidas em centenas de outros artigos e palestras
publicados no periodo, tiveram expressivo impacto piblico, tendo convertido
ao credo sanitarista, diversos politicos e intelectuais, como Monteiro Lobato,
que amplificaram a campanha, mas, certamente, criado também muitos
opositores, principalmente as suas recomendacdes de politicas publicas.
(HOCHMAN, 2006, p. 72)

Desse modo, pensar o ambiente sécio-histérico que tornou autorizada a
interpretacdo de Belisario sobre o Brasil, nos permite refletir sobre um tempo de

transformag¢des da sociedade brasileira. Um momento em que convergiram
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determinadas condi¢des de possibilidade que contribuiram para o respaldo social
adquirido pelas representagdes de Penna. E neste ponto que surpreendemos a ténue e
escorregadia fronteira entre a norma e a liberdade de agdo, a singularidade do sujeito e
sua relagdio com o contexto, pois, como nos adverte o historiador italiano Giovanni
Levi: |

[...] qualquer que seja a sua originalidade aparente, uma vida ndo pode ser
compreendida unicamente através de seus desvios ou singularidades, mas, ao
contrario, mostrando-se que cada desvio aparente em relagdo s normas
ocorre em um contexto histérico que o justifica (LEVI, 1996, p. 176).

Escrever uma histéria das condi¢Ges de possibilidade do discurso sanitarista de
Belisario Penna significa surpreender a descontinuidade histérica, berceber o modo
como estas representagdes vio adquirindo respaldo social. Isto porque nem sempre o
“credo sanitarista” empolgou a opinifio publica no Brasil. Basta lembrar as dificuldades
que Belisario teve para publicar a primeira edi¢fio de “Saneamento do Brasil”, em 1918,
para perceber que o tema e o autor do livro ndo empolgavam o mercado editorial ou
entfo que este ndo desejava quebrar o siléncio literario sobre as condi¢des sanitarias dos
sertdes. No Discurso pronunciado na solenidade de fundagio da Liga Pré-Sancamento
do Brasil, em 2 de fevereiro de 1918, Belisario recordava o episodio:

Dois editores foram procurados, com oferecimento da propriedade literaria
do livro, e ambos recusaram-se a editd-lo, sob pretextos futeis. Ndo foram
procurados outros editores, posto que certamente se escusariam como oS
primeiros de tal incumbéncia (PENNA, 1921, p. 99)

A solugdo para publicar a obra foi editd-la acompanhada de antncios
publicitarios que estampam as paginas finais do livro, o que, do ponto de vista
documental, tornou-o ainda mais rico. Mesmo assim, nfo foi tarefa das mais faceis
conseguir o patrocinio para a publicagio (PENNA, 1918). O argumento usado, o de que
os lucros obtidos com a venda do livro seriam totalmente usados para criar um 6rgéo
para divulgar a campanha pelo saneamento do Brasil (a futura Liga Pré-Saneamento),
nfio tornou tdo simples a tarefa de conseguir recursos para a publicagiio da obra. O
sanitarismo ainda nfo tinha a for¢a simbdlica de mobilizagéo politica e a inser¢éo na
opinido publica que garantiriam o respaldo social do movimento nos anos seguintes. A
construgio de uma conjuntura mais receptiva aos enunciados de Belisario e seus
companheiros de movimento sanitarista dialoga com uma série de transformagOes na

cultura e na sociedade brasileiras dos anos finais da Primeira Republica.



26

A década de 1910, no Brasil, é marcada por intensos embates sociais. Se em
1891, Martinho Prado da Silva Jinior, um dos fundadores do regime republicano teria
dito que “Essa niio € a republica dos meus sonhos”, o sentimento de frustragéo face ao
novo regime politico parecia inundar a sociedade brasileira na segunda década do século
XX. Em 1918, no livro “Saneamento do Brasil”, Belisario nos conta uma pequena
histéria que sinaliza sua frustragdo com o regime Republicano:

Cerca de um ano ap6s a proclamagiio da Repiblica conversavamos com um
velho ¢ honrado magistrado do Império e discorriamos entusiasmado sobre as
belezas do regime republicano [...] Ele lastimava patrioticamente a loucura
dos homens que aderiram incondicionalmente 4 Republica [...] Como € de
supor-se nfio conferimos o justo valor das ponderagdes do nosso austero e
experimentado interlocutor. Atribuindo 4 dedicagfo sincera que o prendia ao
velho imperador as manifestacdes contrarias ao novo regime. Hoje as suas
palavras tém para nés o valor de uma profecia, ou melhor, de previséo
inteligente e licida (PENNA, 1918, p. 71).

A proclamacdo da Republica abrira a possibilidade de criar um regime baseado
na soberania popular e no exercicio pleno dos direitos de cidadania, capaz de redefinir a
relagdo do Estado com a populacdio no sentido da maior inclusdo de setores
marginalizados socialmente ou simplesmente excluidos do jogo politico durante o
Império. Para a maior parte da populagdo, inclusive para alguns “republicanos
histéricos”, ndo foi bem isso o que ocorreu. O novo regime acabou contribuindo para
consolidar o poder politico e econdmico dos cafeicultores paulistas e das oligarquias
locais. Os limites impostos a participagdo democratica dos cidaddos na condugdo dos
negdcios publicos tornaram a opressdo politica e o coronelismo a marca distintiva do
regime.

Durante os primeiros anos do século XX, o Brasil passou por mudangas
socioculturais € econdmicas cujos efeitos se fariam sentir em longo prazo (FARIA;
CASTRO SANTOS, 2003, p. 19). Uma leve diversificagdo econdmica, proporcionada
em parte pelas rendas do café, favoreceu o desenvolvimento das atividades industriais.
Este, por sua vez, beneficiou a urbanizagio e a modernizacfo das principais cidades do
pais, sobretudo nas areas de transporte, meios de comunicagfio e estrutura sanitdria
(FOLLIS, 2004, p. 30 — 31). N&o podemos esquecer que estes melhoramentos urbanos
vieram acompanhados da normatizagio dos héabitos populares que nfo convergissem
com os modelos de gestdo social importados da Europa e dos EUA (SEVCENKO,
1999, p.26). Na mesma época, a imigrag#io estrangeira alterava o cendrio das relagdes de

trabalho no pais, a0 mesmo tempo em que contribuia para a expansio demografica dos
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centros urbanos e para o crescimento das polémicas sobre higiene, melhoramento racial
e controle sanitario (LIMA; HOCHMAN, 2000, p. 315).

No entanto, este surto modernizador acabou criando demandas e tensGes ndo
absorvidas pelos representantes politicos do regime republicano. Os beneficios da
modernizagdo ndo foram distribuidos de forma democrética, e o seu carater excludente ¢
uma evidéncia histérica pouco contestada. Nas cidades, onde as condi¢des de trabalho
do operariado eram desoladoras, os grupos populares exigiam melhor condig¢éo de vida
e trabalho, enquanto as camadas médias lutavam por maior participagéo politica.

Enquanto isso, reformas urbanas autoritirias “se traduziram em formas extremas
de opressio quando voltadas para as populagdes destituidas de qualquer educagéo
formal e alheadas dos processos decisdrios” (SEVCENKO, 1999, p.27). No campo, o
aumento do poder dos coronéis (“institucionalizado” com a Republica) fez crescerem o
empobrecimento da populagio rural, a concentragio agréria e a luta pela terra. Esse
cendrio de “modernizacio a qualquer custo™ gerou um processo de desestabilizacio da
sociedade e da cultura tradicionais, que se expressou em embates sociais como a
Revolta de Canudos (1893 — 97), o fendmeno do Cangago, a Revolta do Contestado
(1912 - 16), a Revolta da Chibata (1910), a Revolta da Vacina (1904) e as greves
operéarias generalizadas de 1917 e 19 (SEVCENKO, 1999, p.16 —24).

Ao denunciar o quadro de doenga e abandono politico que maltratava os sertdes
e criticar a politica republicana, Belisario falava sobre coisas que a maioria dos
brasileiros estava experimentando nas suas vivéncias cotidianas. Representar a
Republica como “degenerada” e propor a sua “moralizagdo” (PENNA, 1918) faz dos
textos de Belisirio uma produgdo cultural que contribui para construir leituras
empaticas ao sanitarismo, dado o cendrio de “opresséo republicana” sob o qual vivia a
maior parte da populagfio. Mas este ndio é o unico aspecto que responde pela politizagdo
do sanitarismo brasileiro. Como, por exemplo, os grupos dirigentes, beneficiados pela
politica republicana, passaram a se identificar com o ideal de sanear os sertdes? Para
responder esta questfio, destacamos dois eventos.

O contexto mundial marcado pela Primeira Grande Guerra (1914 — 18) tendeu a
favorecer o debate sobre a identidade nacional e os rumos do Brasil. Segundo Nisia
Trindade Lima e Gilberto Hochman:

No Brasil da década de 1910, a intensificacio do debate sobre satide e
saneamento acontece no contexto do surgimento de intimeros movimentos de
carater nacionalista. De fato, o periodo correspondente 4 Primeira Guerra
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Mundial e ao imediato pés-guerra foi, no exterior e no Brasil, marcado por
uma intensa atuacfio de movimentos nacionalistas, que pretendiam descobrir,
afirmar e reclamar os principios da nacionalidade e realizé-los através do
Estado (LIMA; HOCHMAN, 2000, p. 315)

A guerra na Europa, ao gerar problemas de imigracfio, comércio internacional e
higiene, beneficiou os estudos sanitarios no Brasil. Isto porque o clima nacionalista que
sucedeu o conflito mundial’? juntou-se com o respaldo social adquirido pelo saber
médico desde a segunda metade do século XIX, e estimulou a construgdo de projetos
nacionais baseados no combate ao analfabetismo ¢ na melhoria das condigdes de satde
(LIMA, 1999, p. 105). Neste ambiente propicio as idéias de “salvagfio nacional”, o
sanitarismo convergiu com as tendéncias nacionalistas do pensamento social brasileiro.

Além disso, o advento da bacteriologia, na segunda metade do século XIX,
contribuiu para que “os ricos e sadios” passassem a ser preocupar mais com Os
problemas de satde dos doentes e menos afortunados (HOCHMAN, 2006, p. 51). Ao
focar os microrganismos como causadores das enfermidades, esta vertente do
pensamento médico abriu a possibilidade de os micrébios serem interpretados como
“niveladores sociais” capazes de promover a indistingfio das fronteiras sociais (LIMA,
1999, p. 96). A consciéncia do cardter contagioso das doencas torna os grupos
dirigentes sensiveis aos efeitos negativos da interdependéncia sanitdria®. Esta nova
sensibilidade, por sua vez, tornou nossas elites mais receptiveis ao projeto sanitarista,
baseado na melhoria das condi¢des de saude das populagdes rurais, do que dependeria
sua propria saide e o desenvolvimento do pais.

Segundo sugestdo de Luiz Antonio de Castro Santos, duas outras forgas politicas
e institucionais contribuiram para que o idedrio sanitarista adquirisse forga simbolica e
poder de mobiliza¢io politica durante os anos de 1920 (CASTRO SANTOS, 1985, p.
207). Uma delas foi o Tenentismo™. O objetivo de “moralizar” a vida publica e a

postura nacionalista do movimento nfo se distanciava muito do ideério sanitarista.

12 1sto sem contar que a dramaticidade e o panico produzidos pela pandemia de Gripe Espanhola, que
sucedeu o fim do conflito mundial (1918), contribuiram para tornar a saide piblica um tema essencial
nos debates sobre construg¢io nacional.

3 Nossa leitura do conceito de interdependéncia sanitdria dialoga com as formulagdes de Gilberto
Hochman a este respeito. Trata-se da dependéncia social presente nas relagdes humanas em razdo do
cardter transmissivel das epidemias e do consumo coletivo dos males publicos gerados pela doenga “que
se pega”. Cf. HOCHMAN, 2006.

4 Em linhas gerais o Tenentismo foi um movimento de origem e base militar liderado por oficiais do
Exército (chamados genericamente de “Tenentes”) com o intuito basico de “moralizar o pais” e defender
os interesses econdmicos nacionais, através da eliminac8io do poder das oligarquias que dominavam a
politica nacional.
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Tanto que Belisario, um de seus principais divulgadores, apoiou publicamente o
movimento tenentista que explodiu em S3o Paulo durante a presidéncia de Arthur

Bernardes em 5 de julho de 1924:

Foi ap6s a leitura, nos jornais, em seguida & ocupagio da capital pelos
revoltosos, do seu manifesto & nagfo, onde se expde os mais puros e
alevantados propositos, em linguagem simples e clara, ndo sujeito a
interpretagdes; onde se declara peremptoriamente ndo haver absolutamente
intuitos de ditadura militar, nem ambigio de cargos pelos militares, mas o
proposito. firme e decidido de varrer a politicalha e moralizar de fato o regime
foi desde entdo que abracei a revolugdo, cujos principios sdo os mesmos
pelos quais me bato sem tréguas nem temor, pela palavra escrita e falada,
desde 1916 (PENNA, 1924)

Ap0s ter publicado a carta aberta a sua familia (da qual extraimos o trecho
acima) elogiando o movimento Belisario foi preso. Enviado a S#o Paulo, foi depois
transferido para o Rio de Janeiro, onde ficou detido por seis meses no Quartel local do
Corpo de Bombeiros (THIELEN; SANTOS, 2002, p. 399). Em agosto do mesmo ano
foi exonerado do servigo publico, sendo reintegrado apenas em 1927 (LIMA, 1999, p.
124). Neste intervalo, porém, apés ter sido libertado, prosseguiu sua campanha pelo
saneamento através de artigos publicados na imprensa e conferéncia realizadas em
varias regites do pais, como funcionario do laboratério particular Daudt Oliveira & Cia.

A repercussio da marcha da Coluna Prestes pelo interior do pais (entre 1924 ¢
1927) contribuiu para difundir a representagio de um Brasil doente e abandonado.
Identificado com a falta de educagdo e saude, o Brasil constituia um espago de pobreza,
vivenciado por relagfes insalubres, cujos habitantes eram antes simples moradores do
que cidaddos plenos da nagfo, identificados com a morbidez ¢ a degeneragéo,
necessitados, portanto, da reforma social e politica defendida desde o relatério Penna &
Neiva pelos advogados do saneamento dos sertdes.

Outro fator que repercutiu na politizacsio do sanitarismo foi a atuag@io da Missdo
Rockefeller’® no Brasil. A fundagfio norte-americana contribuiu para o desenvolvimento

da estrutura sanitaria de diversos estados brasileiros, sobretudo os que nfio possufam

5 A Fundagiio Rockefeller foi uma Instituigio filantrépica norte-americana que, na primeira metade do
século XX, teve um papel importante na evolugdo do movimento sanitarista € no desenvolvimento dos
servigos médico-cientificos do Brasil. Sua atuag¢do pode ser dividida em dois momentos: de 1915 até o
final dos anos 1920 destacam-se as atividades na drea da satde piblica. A partir dos anos 30, percebe-se o
estimulo ao desenvolvimento das ciéncias naturais (tais como genética, fisica e biologia), por meio do
financiamento de estudos e pesquisas. Embora existam interpretagdes controversas sobre a sua
participagdo na reforma sanitaria brasileira (que a relacionam ao projeto imperialista norte-americano) é
consenso entre os historiadores que a influéncia exercida pela Rockefeller no Brasil ndo ficou restrita ao
desenvolvimento des servicos sanitarios no pais, haja vista sua importincia para a educagio médica ¢ o
aparelhamento do Estado brasileiro na &rea da saude.
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recursos técnicos ¢ financeiros para custear estes servigos, mas no estavam dispostos a
abrir mfo de sua autonomia em caso de intervengdo do governo federal (HOCHMAN,
2006, p. 172 — 173). Colaborou ainda para que o Governo Federal se aparelhasse melhor
e ampliasse seu controle sobre as atividades sanitarias do pais (FARIA; CASTRO
SANTOS, 2003, p. 13). Particularmente, porém, acreditamos que a retérica sanitarista
adquire maior respaldo social na medida em que converge com as tendéncias
nacionalistas da época como uma alternativa “caseira” as investidas “imperialistas™ de
uma agéncia estrangeira'®.

Foi nessas condigdes histéricas que o movimento sanitarista adquiriu a forca
simbolica capaz de tornd-lo uma das principais bandeiras de mobilizag8io politica da
sociedade brasileira entre os anos de 1916 — 30. A partir desta data, porém, o
movimento experimenta um declinio na sua capacidade de politizagdo dos temas
sanitarios. Durante o primeiro governo Vargas (1930 — 45) o “catecismo” sanitario vai
progressivamente se desmobilizando. Isto significa dizer que ele perdeu a capacidade
que tinha (desde o inicio do século) para sensibilizar a opinido publica sobre temas de
satde coletiva. O curioso é que isto ocorre em uma conjuntura favoravel a atuagfio dos
sanitaristas, caracterizada pela centralizacio administrativa e pelo aumento da
intervencdo estatal na sociedade, inclusive com a criagfio de agéncias nacionais de saude
publica e de um Ministério de Educaco e Satide Publica, instituido em 1930.

Analisando a desmobilizagdo do sanitarismo pds-1930, Castro Santos sugere
alguns indicios que explicam este fendmeno (CASTRO SANTOS, 1985, p. 209). Dois
deles convergem com a nossa pesquisa documental sobre a trajetéria publica de
Belisario Penna.

Em primeiro lugar, a “burocratizacdo” teve um efeito paralisante sob o
movimento. Em 1920, apds longos embates, durante o governo de Epitacio Pessoa
(1919 — 1922) foi criado o DNSP (Departamento Nacional de Satide Publica),
considerado um marco na centralizagdo dos servicos de sade no Brasil. A
nacionalizagio desta 4rea era uma demanda antiga do movimento sanitarista. Apenas
para que se tenha uma idéia, ap6s a criagdo do Departamento os defensores do

sanitarismo sertanejo, congregados em torno da Liga Pro-Saneamento dos sertdes,

16 Esta interpretagfo torna-se plausivel na medida em que Lina de Faria e Castro Santos sugerem que, no
Brasil, as atividades da Fundag3io Rockefeller tiveram que se adaptar as condigdes politicas, culturais e
sanitarias do pais, em fungio da relativa organizagfo dos servigos médico-sanitérios no pais, e do apice da
pregacdo nacionalista que dificultava a atuagio de 6rgdos estrangeiros no Brasil.
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declararam, por intermédio da pena de Belisério, que as atividades deste 6rgdo estavam
encerradas a partir de entfio, pois julgavam que o seu programa de reforma da saude
publica havia sido “adotado pela nagdio” (HOCHMAN, 2006, p. 146).

Durante os anos seguintes, os principais militantes do sanitarismo foram
nomeados pelo governo para ocupar os principais cargos das agéncias sanitirias
federais. Belisario Penna, por exemplo, entfio delegado de saide da extinta Diretoria
Geral de Saude Pablica (DGSP) assumiu, em 1920, a dire¢do do Servigo de Saneamento
e Profilaxia Rural do DNSP. Apds retornar ao servigo publico em 1927, como inspetor
de Propaganda e Educagio Sanitaria, Belisario foi convidado por Getilio Vargas, entdo
presidente do Rio Grande do Sul, para organizar o servigo estadual de higiene. Sua
aproximagfo com o governador gaucho foi reafirmada quando apoio sua candidatura
nas elei¢Bes presidenciais de 1930 e, sobretudo, quando se engajou publicamente no
movimento revoluciondrio por meio do qual Vargas chegou a presidéncia da Republica
pela primeira vez, em outubro de 1930.

Ap6s a vitoria do movimento, Belisario foi nomeado diretor do DNSP. A
documentacgdo pesquisada silencia sobre os sentimentos de Belisério, mas € plausivel
que ele imaginasse colocar em prética suas idéias a partir da direcdio da nova agéncia
federal. Porém, transformado em burocrata do Estado, Belisario assiste o sanitarismo
transformar-se em “projeto governamental”, enquanto seus companheiros de campanha
se acomodam ao modelo de funcionarios putblicos e abandonam as atividades
“missiondrias” dos primeiros anos do movimento.

Segundo Nisia Trindade Lima, Belisario tinha uma enorme dificuldade em
“conciliar posi¢des e aceitar a presenga dos diversos interesses politicos nas
determinagdes de natureza publica” (LIMA, 1999, p. 123). Confirmando esta sugestdo,
Penna enviou uma carta a Getulio Vargas criticando a interferéncia politica na
administra¢do da satde publica: “Pego propositalmente a simples autonomia do DNSP,
em vez da criagdo de um ministério, para que seja ele dirigido por um técnico, nunca
por um politico” (PENNA, 1932a). Um ano apds assumir a dire¢éo geral do DNSP,
Belisario solicitou sua exoneragdo, por ndo concordar com as deliberagdes do governo
para a politica do Departamento.

Além de promover a burocratizagiio do sanitarismo, o governo Vargas deslocou
o foco das politicas publicas para a mediagio dos conflitos entre as classes
trabalhadoras das cidades e os grupos empresariais (LENHARO, 1996, p. 22). Um
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projeto de gestdo da sociedade baseado no controle e na integragdo coorporativa dos
trabalhadores urbanos tornou-se prioridade durante o governo Vargas. Este projeto foi
realizado por meio de uma legislagio social que atendia algumas demandas da
militdncia operdria (em franca expans@o desde a década de 1910) associada a uma
legislagdo sindical que barrava as possibilidades de organizagfio autdnoma dos
trabalhadores urbanos (D’ ARAUJO, 2000.p. 53).

Assim, a burocratizagfo do sanitarismo e o novo foco das politicas publicas sob
Vargas contribuem para tirar do movimento o que lhe permitia empolgar a opinido
publica nos anos 1920: ser uma forma de representar a sociedade brasileira determinada
a construir uma nagfo prospera e desenvolvida por meio da higienizagdo dos sertanejos
e do saneamento dos sertdes. Burocratizado, o movimento se rotiniza, nfio empolga
mais. O desenvolvimento do Brasil ndo depende mais da higieniza¢do de sue povo, mas,
isso sim, da resolugéio dos conflitos entre trabalhadores urbanos e empresariado.

Enquanto foi uma representagdo de construgio nacional com respaldo social €
politico, o sanitarismo tocou a opinifio puablica, inundou as paginas dos jornais €
transformou a saiide puiblica um tema cotidiano na sociedade brasileira dos anos 1910 e
20. Quando deixou de sé-lo, quando viu reduzir-se seu poder simbdlico de construgio
da nacionalidade, o movimento perdeu progressivamente a capacidade de animar os
brasileiros em torno da idéia de construir uma nagfio forte e rica a partir do saneamento
dos seus sertdes.

Belisario ainda ocupou, interinamente!”, o cargo de Ministro de Estado, na pasta
da Educagiio e Saide Publica. Mas a desilusdo com a administragdo publica ja o
consumia. Em 27 de Dezembro de 1932, enviou uma carta para Getiilio Vargas pedindo
sua “aposentadoria no cargo efetivo de Inspetor de Propaganda e Educagio Sanitaria,
que ocupo no Departamento Nacional de Saide Publica” (PENNA, 1932b). Pouco
depois, em 1935, em carta a Oswaldo Aranha, entdo embaixador do Brasil nos EUA,
Belisario declarava estar “completamente convencido da inutilidade de qualquer esforgo
honesto a beneficio do pais, em fungfo publica” (PENNA, 1935). Nossa hipétese € de
que 3s interferéncias politicas na administragiio pablica, presentes mesmo na fase aurea
do sanitarismo, somaram-se o declinio da for¢a simbodlica do movimento como

representagio de construgdo nacional para desacreditar o “apéstolo do saneamento

7 Em dezembro de 1932.
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rural” (LIMA, 1999, p. 125) das possibilidades de transformar o Brasil através dos
meios institucionais.

Aposentado do funcionalismo publico, Belisdrio ndio abandona a vida politica.
Ainda em 1932, filiou-se & A¢fio Integralista Brasileira (AIB), partido politico inspirado
nas idéias fascistas fundado pelo escritor e jornalista Plinio Salgado. Segundo Nisia
Trindade Lima “Possivelmente, seu forte nacionalismo e as tendéncias autoritarias téo
marcantes entre os higienistas fizeram com que ele, a semelhanca de tantos outros
intelectuais, aderisse ao integralismo, 1iltimo movimento politico do qual participou”
(LIMA, 1999, p. 124). Em 1938, com o fracasso da tentativa integralista de tomar o
poder por meio de um golpe de Estado, seus lideres foram reprimidos € o movimento
foi desmantelado. Belisario comprou entfdo uma fazenda no Vale do Paraiba, no Estado
do Rio de Janeiro, ¢ durante o ultimo ano de vida testemunhou a consolidagéio do
“Estado Novo” de Vargas afastado da cena publica.

Enfim, este é o Belisario Penna que a nossa interpretagfio conseguiu captar de
seus escritos, das representagdes alheias e da reconstrugiio do ambiente histérico em que
viveu. Cabe lembrar que este é um Belisario Penna, cuja leitura que fizemos dependeu
muito de nossa cultura histérica particular. A andlise de sua trajetdria vital nos permitiu
refletir sobre a conjuntura histérica em que o movimento sanitarista politizou o debate
sobre satide publica, tornando-o presente nas paginas dos principais jornais do pais e
nas politicas ptblicas do governo federal.

Sob determinadas condi¢des histéricas, o sanitarismo se tornou uma forma de
interpretar a sociedade brasileira cujo apelo de construgfio nacional o fez empolgar a
opinifio publica. A partir de 1930, porém, com a burocratizagdo do movimento ¢ a
politica trabalhista de Vargas, ele perdeu este apelo junto com a capacidade de
mobilizar os brasileiros em torno da idéia de construir uma nag¢do prospera ¢
higienizada. Contudo, mesmo que seu projeto de reforma e construgdo nacional ndo
tenha sido efetivado plenamente, isso nfio nos impede de estudd-lo mais a fundo e,
assim, tentar entender as condigdes histéricas que o impossibilitaram. E isso o que

pretendemos fazer nos dois préximos capitulos.



34

2 — “COM A DESCENTRALIZACAO DA HIGIENE NAO E POSSIVEL
ORGANIZAR TRABALHO PROVEITOSO!” '*: A PENNA DE BELISARIOE A
NACIONALIZACAO DA SAUDE BRASILEIRA.

Brasil, 11 de fevereiro de 1918. Na sede da Sociedade Nacional de Agricultura,
no Rio de Janeiro, 0 médico mineiro Belisario Penna pronuncia-se na solenidade de
fundacdo da Liga Pr6-Saneamento do Brasil. A solenidade, que comegou s 4 horas da
tarde, contou com a presen¢a de uma audiéncia “ilustre”. Nomes importantes da elite
intelectual carioca e nacional 14 estavam para testemunhar o surgimento do 6rgéo oficial
do sanitarismo brasileiro em sua campanha pelo saneamento dos sertdes.

Entre eles, estava Carlos Chagas, nome importante da medicina experimental
brasileira, reconhecido internacionalmente por ter descrito a etiologia do mal que
recebeu seu nome. A platéia ainda contava com Plinio Cavalcanti e Olympio Barreto,
bacharéis em direito € amigos proximos de Penna, que haviam conseguido o patrocinio
do comércio carioca para viabilizar a edi¢io do livro “Saneamento do Brasil”.
Publicado em janeiro de 1918, a obra difundiu pelos leitores do pais um diagnéstico
sombrio a respeito das condi¢des sanitdrias e s6cio-politicas do Brasil. Em meio a
audiéncia “seleta” destacava-se ainda Geraldo Cruz, filho de Oswaldo, o homenageado
da noite.

Nio era aquele um dia qualquer para o campo médico-sanitarista brasileiro.
Sensibilidades contraditorias pareciam se encontrar naquele espaco. No mesmo dia em
que as aspiragdes médicas de reforma da sociedade brasileira ganhavam uma importante
aliada na campanha pelo saneamento do pais, o discurso quase emocionado de Belisario
Penna ndo deixava sua audiéncia se esquecer do 1° aniversdrio da morte de Oswaldo
Cruz (1872 — 1917), um dos principais atores do campo médico-sanitario da Primeira
Republica do Brasil.

Mas a morte de um de seus maiores defensores nfio poderia desanimar os
partidarios da reforma sanitéria brasileira. Afinal, como bem lembrava Belisario Penna,
era preciso “ndo esmorecer para ndo desmerecer” (PENNA, 1921, p. 100), tal como
ele havia aprendido com Oswaldo Cruz, o homenageado ausente da noite. Até por que
conseguir conscientizar a opinidio publica brasileira sobre os problemas sanitérios do

pais nfio havia sido tarefa das mais faceis. Um ambiente social sensivel as péssimas

18 Cf. PENNA, 1918.p. 81.
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condigdes de satide dos brasileiros mais pobres, além de atento aos debates sobre a
nacionalizagdo dos servigos de saide, foi uma construgio gradual, operada a custa de
muito pena, tinta e viagens aos “sertdes” do pais.

N#o ha como analisar as aproximagdes entre educacfio e saude nos escritos de
Belisario Penna, sem relaciona-las com o processo social que levou a nacionalizagfo
dos servigos de saiide publica nas mios do governo federal. Ocorrida entre as trés
primeiras décadas do século XX, esta experiéncia contribuiu para aumentar a
abrangéncia da participagfio estatal na sociedade brasileira e o didlogo entre os campos
de saber médico e pedagdgico. Além disso, também ajudou a ampliar, em alcance
territorial e intensidade coerciva, a intervengfio da autoridade sanitaria no Brasil.

Se consignarmos que, durante esta época, o campo médico se aproxima do saber
pedagégico como nunca antes, nossa analise ¢ conduzida no seguinte caminho: a
reforma sanitdria no Brasil da Primeira Repiiblica, que nos legou a nacionalizagio dos
servicos de saude, é percebida aqui como condigdo de possibilidade para que fosse
ampliada a intervencdio médica sobre a sociedade brasileira. Junto com ela, dilatou-se
também o didlogo entre satide e educagfo, ja que, para grande parte dos reformadores
sociais do periodo, os obstaculos que impediam o desenvolvimento do Brasil passavam
justamente pela morbidez e ignorancia de seu povo.

As discussfes que faremos nesse capitulo procuram contribuir para elucidar o
problema geral que emoldura este estudo: as aproximagdes entre os campos de saber
médico e pedagogico nos escritos do médico mineiro Belisario Penna. Para isso, a
presente analise busca problematizar a Reforma Sanitiria e a nacionalizagdio dos
servicos de satide publica na Primeira Repiblica brasileira, procurando compreender
como Belisario Penna encontra-se inscrito neste espago de reforma e interpretacéio da
sociedade brasileira. Seu discurso na solenidade de fundagfio da Liga Pro-Saneamento
do Brasil ndio é nem o ponto inicial muito menos a linha de chegada da campanha pela
reforma sanitaria brasileira: antes dele representagdes foram construidas, leituras foram
feitas, discursos foram apropriados; depois dele, as lutas de representagGes
permaneceram, as negociagOes politicas acirraram-se e as reformas foram sendo
implementados.

Frequentemente enfatizando o papel da educacdo sanitdria para a recuperagdo da
satde fisica e moral da populagiio brasileira, Belisario Penna vai aos poucos se tornando

uma importante figura na primeira fase do movimento sanitarista brasileiro, antes da
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criacio das agéncias estatais cuja organizagdo inspirava-se no idedrio defendido pela
campanha “Pr6-Saneamento do Brasil”. Com teor quase sempre critico ao que
considerava a degeneragéo politica da Reptblica, o tema da doenca e da saude aparecem
representados em sua escrita como, respectivamente, o entrave e a solugdo para o
povoamento util, a moraliza¢do socio-politica e o enriquecimento saudéavel do Brasil.

Na pena de Belisario o atraso do Brasil aparece pintado bem ao lado do
abandono politico a que eram submetidas as populagdes do interior do pais, em fungéo
das disputas oligarquicas que assolavam a proposta federalista da ainda adolescente
Republica'®. Em “Saneamento do Brasil”, livro publicado em 1918, sua dentincia foi
contundente:

Uma viagem através de nossos sertdes, e mesmo fora deles, constrange a
alma e abate a confianca no futuro da pétria, sobretudo pela indiferenga ou
inconsciéncia dos poderes publicos federais, estaduais ou municipais, quanto
3 solucdo do problema sanitdrio, certamente o mais grave para a salvagdo
econdmica da Nagdo (PENNA, 1918, p. 11).

Com pena, tinta e papel, Belisario vai compondo uma “escrita de si” que tende a
representa-lo como um intelectual patridtico, nacionalista, “sem preocupacdes de
sistemas politicos ou de doutrinas filosoficas” (PENNA, 1918, p. 47). Mas como pensar
uma representacio que institui um projeto de reforma da sociedade brasileira a partir de
uma critica voraz contra o Regime Republicano ¢ de um apoio declarado no saber
médico-higienista, como sendo despido de intencionalidades politicas e filosoficas?

Belisario poderia pensar a ciéncia médica como produtora de um saber neutro e
objetivo. Esta, alias, era uma concepgfio corrente na época, inclusive fora dos circulos
médicos, embora venha sendo questionada atualmente. Mesmo assim, criticar de forma
tdo veemente a politica republicana e se basear td0 abertamente no discurso higienista
para reformar a sociedade brasileira, pdem em cheque a estabilidade de uma construgéo
de si que aspira a projegdo linear de uma identidade neutra e patridtica Trata-se de uma
produgdo auto-referencial que parece buscar a continuidade e a harmonia
tranqiiilizadoras de uma identidade fixa e estavel. Contudo, por intermédio de Angela de

Castro Gomes chegamos a percepg¢io de que:

E exatamente porque o “eu” do individuo moderno ndo é continuo e
harménico que as préticas culturais de produgfio de si se tornam possiveis e

** Segundo Nisia Trindade Lima, “[...] O tema da satide e das doengas endémicas sempre era abordado
[por Belisario Penna) a partir de uma critica ao que considerava degenerag#o da Repiiblica [...] Em vérias
cartas € outros documentos, demonstrou sua insatisfagio com a atuagfio dos 6rgdos publicos.” Cf. LIMA,
1999. p. 123.
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desejadas, pois s#io elas que atendem & demanda de certa estabilidade e
permanéncia através do tempo. A “ilusfo biografica™ vale dizer, a ilusdo de
linearidade e coeréncia do individuo, expressa por seu nome e por uma légica
retrospectiva de fabricacio de sua vida, confrontando-se € convivendo com a
fragmenta¢3io e a incompletude de suas experiéncias, pode ser entendida
como uma operagio intrinseca 3 tensdo do individualismo moderno
(GOMES, 2004, p. 13).

Como sinalizam Gilberto Hochman e Nisia Trindade Lima, a retorica sanitarista
tratava-se de um esforgo de interpretagéo da sociedade brasileira que buscava apoiar-se
na observagdo cientifica, superando tanto a visdo ufanista da literatura roméntica,
quanto o pessimismo geografico e racial que condenavam o pais em razdo de sua
natureza tropical e heranga colonial (LIMA; HOCHMAN, 2000, p, 317). Foi seguindo
essa linha que, em varios de seus escritos, Belisario assumiu a identidade do intelectual
que pretende conhecer o pais de perto, cientificamente, para s6 entfo se engajar na sua
transformacio por meio do saneamento.

Quanto mais viajo terras do Brasil, mais me certifico do pouco que ¢ ele
conhecido dos brasileiros, € mais se fortalece a minha convicgio de que o
-combate, pela educagdo higiénica do povo e pelo saneamento da terra, [...]
constitui a chave [...] da prosperidade real e da grandeza efetiva da naglo
(PENNA, [entre 1912 ¢ 1920]).

Como demonstrou o estudioso da cultura Stuart Hall, a identidade sociocultural
do sujeito moderno nfio é fixa, mas aberta a identificagdes conforme as situagles e
interlocutores sociais com que os individuos interagem (Cf. HALL, 2005). Dialogando
com este referencial tedrico, nossa interpretagiio sugere um Belisario um pouco
diferente daquele produzido por sua propria pena. Surgem fissuras em seu discurso e
identidade. Critico voraz do sistema republicano na década de 1910, ele foi um
“entusiasmado sobre as belezas do regime republicano presidencial e da autonomia dos
Estados” no tempo de sua proclamagiio (PENNA, 1918, p. 71).

Defensor ferrenho da educagfio sanitaria, Belisario ndo dispensava a coacgfo da
lei e de medidas compulsérias para promover os habitos higi€nicos. Em 1904, por
exemplo, durante a epidemia de variola no Rio de Janeiro, ameagou recolher aos
hospitais as pessoas que resistissem a vacinagfio obrigatoria (PENNA, 1904). Alguns
anos depois, em 1910, quando participava das agOes sanitarias na construgéo da ferrovia
Madeira-Mamoré em Rondonia, sugeriu a companhia norte-americana responsavel pela

obra, a Brazil Railway Company que suspendesse os salrios dos trabalhadores que se
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recusassem a se medicar contra a maléria, doenga que assolava os operarios da estrada
de ferro (THIELEN; SANTOS, 2002, p. 391).

Belisario frequentemente se dizia um intelectual que se colocava acima de
quaisquer circunstincias em nome dos interesses da nagfo. Contudo, ele tinha uma
enorme dificuldade em conciliar posi¢des mesmo se 0 que estivesse em jogo fosse a
viabiliza¢8o politica de seu projeto de na¢fio. Em 1922, por exemplo, Belisario solicitou
a exoneragdo do cargo que ocupava no Servico de Saneamento e Profilaxia Rural do
DNSP, por nfio concordar com nomeagdes que usavam critérios politicos para indicar os
inspetores regionais (LIMA, p. 123).

~ Niio que Belisrio Penna tenha sido um “fator determinante”, uma “condigsio de
possibilidade” da nacionalizagiio dos servigos de saide e da campanha pela educagédo
sanitaria na Primeira Reptiblica. De outro modo, consignamos a possibilidade de refletir
sobre essas vivéncias historicas pensando as representacdes de Belisario Penna como
um eixo interpretativo entre varios outros possiveis, afinal “[...] cada individuo
representa a reapropriagio singular do universo social e histérico que o circunda”
(NASCIMENTO & CARVALHO, 2004, p. 323). Sera essa a nossa perspectiva quando,
nas linhas que se seguem, tentarmos apreender as representagdes de Belisario Penna

sobre a Reforma Sanitaria e a nacionalizag8io dos servicos de satde no Brasil.

2.1 — “A SAUDE PUBLICA E DE INTERESSE NACIONAL” *: UMA BREVE
HISTORIA DE COMO A SAUDE BRASILEIRA SE TORNOU
RESPONSABILIDADE DO GOVERNO FEDERAL.

A campanha em prol do saneamento do Brasil est4 intimamente relacionada com
a centralizagfio dos servigos de saude publica que nos foi legada pela Reforma dos
Servicos Sanitarios brasileiros entre os anos de 1910 e 1920. Isto por que 0 movimento
sanitarista brasileiro desempenhou um importante papel na constru¢do de uma
consciéncia social sensivel aos problemas sanitarios do pais e receptiva a medidas
politicas de coletivizagdo da saude publica. Por seu turno, estes dois acontecimentos
estdo relacionados com uma maior aproximagdo dos campos de saber médico e

pedagdgico € com o alargamento do espago de circulagio da educagéo sanitaria, haja

20 Cf. PENNA, 1921, p. 61.
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vista ser este o caminho defendido por varios intelectuais do periodo, incluindo muitos
médicos e professores, para revitalizar a sociedade brasileira.

Para grande parte da elite intelectual dessa época, incomodava demais o
paradoxo entre a aparente opuléncia do Brasil e a pobreza de sua populagio, constatada
em expedi¢des cientificas ao interior do pais e descortinada em textos como os de
Belisario Penna (PENNA, 1921, p. 152 — 155). Seu diagnostico era claro: mesmo rico
em recursos naturais e vasto territorialmente, o Brasil padecia em razdo da pobreza e da
doenca de grande parte de sua populagio, sobretudo a que habitava os seus sertdes; essa
situagdio ndo era explicada em termos climéticos ou raciais’, pois de acordo com as
representacdes construidas pela pena de Belisario, o problema estava no abandono
publico dessa populagéo, fruto da corrupgiio politica que assolava a nascente Republica
Brasileira. Mais claro do que isso, o remédio proposto pelo médico mineiro de
Barbacena: educagfio sanitaria para o povo e centralizacio dos servicos de satide nas
maos de um 6rgéo técnico e federal.

Além de ser o livro mais conhecido de Belisirio Penna, “Saneamento do Brasil”
pode ser considerado como o mais conhecido esforco de divulgacio do movimento
sanitarista brasileiro na década de 1910. Compilagdo de artigos publicados por Penna na
imprensa carioca durante o ano de 1917, este livro propde uma reinterpretacdo das
relagGes entre doencga, politica e sociedade no Brasil, entendidas por seu autor como

“rodas conjugadas da mesma machina™:

Todos os problemas relativos a salubridade das regides e 4 satide dos seus
habitantes prendem-se intimamente aos da sua organizagio politica e social.
Cada um deles nfo pode ser resolvido sem o concurso dos outros; sdo rodas
conjugadas de uma maquina, que s6 funciona regularmente quando as suas
engrenagens se ajustam e os seus eixos ndo se deslocam (PENNA, 1918, p.
36).

Penna defende a redefini¢do das responsabilidades do poder publico federal nas
reas de saude e saneamento. Assumindo uma posi¢io extremamente critica em relagéo
ao regime republicano instaurado em 1889, ele culpa o que chama de federalismo
ultraliberal, que delegou excessiva autonomia aos estados-membros da federacgdo, pelos

males que afligiam a populagfo brasileira e impediam o proveitoso desenvolvimento do

Zpara grande parte dos intelectuais brasileiros do século XIX, as condigBes climaticas (diferentes do
clima temperado dos paises de capitalismo avangado) e/ou a miscigenagdo de ragas que caracterizou a
formagfo sécio-histérica e cultural do povo brasileiro, eram representados como fatores que respondiam
pelo atraso do pais. Essa postura muda no comeco do século XX, na dire¢io de explicagdes de teor mais
sécio-politico para a natureza dos problemas que impediam o progresso brasileiro. A este respeito, Cf.
DAVILA, 2007.
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pais. Ocorre que o problema, para ele, nfio estava no Regime Republicano em si, mas na
sua proclamacédo precoce em terras brasileiras:

A nascente organizagfio politica e social que possuiamos até a aboliggo, foi
por esta abalada nos seus alicerces, ¢ completamente destruida pela
Repiiblica federativa presidencialista, 6tima, talvez para paises de elevada
cultura, como a Suica, a Holanda ou a Bélgica (...) mas inadaptavel,
inaplicdvel e inexeqiifvel, como estd provado, num pais vasto, de povo
inculto e doente, em fase ainda de evolucdo, ou melhor, de formagio
(PENNA, 1918, p. 32).

Néo € tanto o arranjo institucional republicano que preocupa Belisério. Para ele,
o Brasil ndo parecia estar pronto para um regime politico tio complexo, em que a
participagdo democratica exige um grau elevado de organizagio politica para se
expressar adequadamente. A Constituigio de 18917, que celebrava a proclamagio da
Reptblica com um regime federalista liberal, era representada por Penna com o
qualificativo de “licenciosa”. Isto porque, para ele, ela abria margens para praticas
politicas “funestas” (PENNA, 1918, p. 46), dividindo o pais “(...) entre pequenos tiranos
locais, sem escripulos e desatentos aos interesses da populagio” (HOCHMAN, 2006, p.

72). Falando sobre a Carta Constitucional, Belisario decanta seu pessimismo:

Ja o dissemos e é convicgdo nossa, que a constituigfio que nos infelicita ha 25
anos ¢ tempord, inadaptivel, inexeqiiivel e inconveniente aos legitimos
interesses do Brasil, e tem sido a causa méxima de todas as calamidades a
que vamos sucumbindo (PENNA, 1918, p.63).

Nas representacdes que ele fazia circular em artigos, livros, palestras e
irradiages, a “licenciosidade” da Constituigdo somava-se a ma condugéio do processo
abolicionista (PENNA, 1918, p 16). Feito sem qualquer planejamento estatal
preocupado com o destino dos escravizados e da lavoura nacional pés-aboligéo, ela
seria uma condi¢do de “impossibilidade” do regime republicano instaurado em 1889
(PENNA, 1918, p. 77).

Nas representagdes de Belisario, mais anacronico do que a Reptblica brasileira
eram o “industrialismo artificial” (PENNA, 1918, p. 61) que era sustentado por seus
gestores. Para ele, este modelo econdmico gerava dois grandes problemas para o pais.

Primeiro: este direcionamento fazia com que a industria agricola, vocagfio econdmica do

22 promulgada em 24 de fevereiro de 1891, a 1* Constituigdo Republicana do Brasil, contanto com apenas
91 artigos, inspirava-se nos ideais liberais, democraticos e federalistas, introduziu mudangas importantes
no arranjo institucional brasileiro tais como o regime federativo e presidencial, com autonomia para as
unidades federadas o voto universal masculino ndo-secreto, a laicizagdio do ensino piiblico e a separagio
entre Igreja e Estado.
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Brasil nas reapresentagdes do médico mineiro (PENNA, 1918, p. 49), fosse
completamente negligenciada pelo governo. Segundo, contribuia para o adoecimento
das populagdes rurais, pois como a industria s6 se sustentava por meio da inversdo de
recursos publicos e das protegdes aduaneiras, ambas extremamente onerosas para o
conjunto da populagfo, essa politica econdmica suscitava o adoecimento fisico e
intelectual do povo mais pobre, que arcava duplamente com o consumo deste mal-
publico, ja que sofria com a carestia dos géneros e com o peso dos impostos (PENNA,
1918, p. 52 — 54).

A medida que o tema do Saneamento do Brasil ganha respaldo social na opinifo
publica, Belisério vai usando sua pena para fazer circular os ideais do sanitarismo, sua
interpretagdio sobre a sociedade, seu diagnostico sobre os problemas do Brasil e os
remédios receitados para a sua cura. De um modo geral, o Brasil de Belisario via-se ante
dois importantes obsticulos. O primeiro deles, era a presenga avassaladora da doenga
que assolava suas populagdes urbanas e, sobretudo, rurais. O segundo era a auséncia de
servicos publicos capazes de alterar este estado de coisas.

O seu diagnostico era claro: a doenga e o abandono politico dos “sertdes” eram
os maiores entraves a formagfo de um povo saudavel e educado, capaz de construir um
pais prospero (PENNA, 1918, p. 8 e 11). Mais claro ainda era o remédio prescrito para
os males do pais: educacfio e saide de qualidade para a populagdio. Para superar o
bindmio formado pela presenca da doenga junto com a auséncia publica, era preciso
contrapor-lhe a sua antitese, ou seja, 0 modelo satide/presenga politica (HOCHMAN,
2006, p. 79). Pronto, estava receitado o medicamento: mais intervencéio publica nas
areas de saude, saneamento e educagfio. Agora, era s6 aplici-lo ao moribundo estado
Republicano Brasileiro, e esperar que nfo fosse tarde demais. Porém, entre o
diagnéstico, a receita do remédio e a sua aplicagfo, havia uma grande distancia.

O problema, constatado por Belisario e seus parceiros de sanitarismo®, era que a
autonomia dos estados brasileiros, delegada pela Constituicdo de 1891, impedia uma
politica sistematica e organizada de combate as endemias nacionais. Pronto: a auséncia

do poder publico soma-se agora a descentralizagio das politicas governamentais para as

B N#o devemos negligenciar as diferentes perspectivas que se confrontavam dentro do préprio
movimento sanitarista. Um exemplo: enquanto Belisario Penna sempre se mostrou partidario do
saneamento rural e da nacionalizagio dos servigos de saide, seu parceiro na expedigio de 1912, Arthur
Neiva, diretor de Satde Publica de Sdo Paulo em 1918, apregoava o saneamento urbano e uma timida
centralizacio que preservasse a autonomia estadual nos assuntos de satide. A Este respeito Cf.
HOCHMAN, 2006, p. 228 — 232.
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dreas de saneamento e satide no diagnéstico de Belisario sobre as razdes da morbidez e
do atraso brasileiros:

Ela [comissio da Academia Nacional de Medicina para investigar as
condigcOes sanitdrias do pais em 1916] bem sabe que com a descentralizagio
dos servigos de higiene, a cargo dos Estados e municipios, ndo é possivel 2
Unido organizar trabalho 1til e proveitoso, embora haja accordo com aqueles,
que o romperdo sob qualquer pretexto fitil, ou 4 primeira reclamagio de
algum espoleta da politica local; Ela sabe que nfo se faz higiene com boas
palavras apenas, e que para efetivar as suas prescrigbes impdem-se
providéncias legais, rigorosas, que os Estados e municipios sdo incapazes de
adotar e muito menos de executar (PENNA, 1918, p.81).

A Constitui¢do de 1891 delegava aos Estados e municipios a responsabilidade
pelos servicos de sancamento e saude puablica. Para Belisario, se este arranjo
institucional agradava aos potentados da politica oligarquica de entio, nada poderia ser
mais desastroso para a satide publica. Isso por que a natureza transmissivel da doenga
criava uma espécie de interdependéncia sanitiria entre as diferentes unidades
federativas, impedindo, pois, o combate fragmentario e isolado das endemias
(HOCHMAN, 2006, p. 79 — 80).

Caso um Estado, sabedor dos prejuizos causados pelas endemias, promovesse
isoladamente uma politica eficaz de saneamento e educagfio sanitdria, por maior que
fosse o seu sucesso, ela estaria fadada a um éxito apenas temporario, ja que esta unidade
federativa ndo teria condi¢Oes para obrigar as demais a tratarem de seus doentes, ou
barrar o acesso de pessoas contaminadas, vindas de outros Estados, ao seu territdrio. A
interdependéncia sanitéria, portanto, dialogava com as conexdes econdmicas € sociais
entre os diferentes estados federados para tornar minimos e pouco proveitosos os
resultados de uma politica local e descentralizada de combate as doengas que
castigavam a populagdo rural do Brasil.

Ora, a grande maioria dos estados federados ndo dispunha dos recursos técnicos
e financeiros para gerenciar, sozinhos, os seus servigos de satde publica. Além disso,
nos nos inclinamos a pensar que os investimentos em sancamento € satde, cujos ganhos
politicos se colhem em longo prazo, pareciam ser menos sedutores do que as grandes
obras e a burocratizagdo do Estado (com a ampliacdo das vagas no funcionalismo
publico), pois delas se colhiam dividendos politicos imediatos. Por isso, os interesses de
manutengio do poder das oligarquias locais direcionavam para estas dreas a maior parte

dos investimentos publicos.
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A década de 1910 demarca os primeiros esforgos mais organizados no sentido da
nacionalizagdo da saide no Brasil. Até entdo, como vimos, o sistema federalista
consignava os estados-membros como os responsaveis pela gestdo destes Servigos.
Contudo, como também demonstramos acima, a precariedade financeira da maioria das
unidades federadas, restringia a promoc#o de politicas de saude aos estados de maior
desenvolvimento econdmico. Isso contribuiu para que a intervencio federal nos servigos
de saude se desse apenas nos casos em que as endemias locais se transformassem em
crises epidémicas de maiores propor¢des. Portanto, a gestio federal da satde tinha duas
caracteristicas bdsicas nesse momento: seu carater fragmentdrio e esporadico. (Cf.
FARIA; CASTRO SANTOS, 2003, p. 24 — 28).

As transformages sociais ndo nascem do nada histérico, nem sfo construidas
pelo protagonismo dos agentes politicos. N#o acreditamos, portanto, que o apelo
publico alcangado pelo sanitarismo na Primeira Republica nasceu “da noite pro dia”,
muito menos que a nacionalizacio desses servigos respondeu exclusivamente a intengio
vanguardista de nossas liderangas politicas. Nossa sugestdo é de que, em parte, esta
conjuntura social esteve relacionada ao envolvimento de médicos, sanitaristas e outros
intelectuais com questdes mais amplas sobre a reforma da ordem social e a construgdo
de uma Nagéo desenvolvida.

O sonho de construir uma nagéo prospera, condizente com o “gigante pela
prdpria natureza” do hino nacional, esbarrava na constata¢io de um Brasil mérbido no
interior, prejudicado pelas disputas oligarquicas, cuja populacio se destacava
~ negativamente pela doenca e pelo analfabetismo. Mas no final da década de 1910, o
movimento sanitarista alcanga enorme visibilidade no cenario brasileiro, descortinando
o panoréma de horror de nossos sertdes € elegendo a intervengdo dos poderes publicos,
por intermédio do saneamento e da educagfio sanitaria, como a possivel medicagdo para

estes males. Como destaca Nisia Trindade Lima:

[...] € possivel afirmar que a campanha transformou em problema social,
tema de debate ptiblico, uma questiio que até aquele momento encontrava-se
em foco especialmente nos periédicos médicos — a doenca ¢ o abandono
como marcas constitutivas das 4reas rurais do Brasil (LIMA, 1999, p. 108).

E inegavel que as representagOes dos sanitaristas contribuiram para que a
opinido publica e as autoridades politicas atentassem para os problemas de educagdo ¢

saide que maltratavam grande parte da populagdio brasileira, mas que, sobretudo,



inviabilizavam os projetos nacionais de elites interessadas em promover o progresso do

pais para dele tirar o méximo proveito?*. Sim, pois, como esclarece Roger Chartier:

As representagies do mundo social assim construidas, embora aspirem a
universalidade de um diagnéstico fundado na razfio, sdo sempre determinadas
pelos interesses de grupo que as forjam. Dai, para cada caso, 0 necessario
relacionamento dos discursos proferidos com a posi¢dio de quem os utiliza
(CHARTIER, 2002, p. 17).

Belisario Penna foi um dos principais defensores da centralizagio dos servigos
de saude nas méos do governo federal. Podemos até arriscar que a divulgagdo do
relatorio da expedico que dirigiu com Arthur Neiva, constitui um momento importante
no processo de sensibilizagio da opinifio publica para o problema da reforma sanitaria
do Brasil. Para justificar sua proposta de nacionalizagdo da safide, Belisario langava
méo de argumentos que ele julgava incontestaveis:

Aos Estados conferio a Constituiciio a obrigacdo de zelar pela higiene
ofensiva e defensiva das respectivas populagdes (...). Em regra, muito deixa a
desejar a organizagiio desses servigos nas capitais, € nada ou quase nada se
faz nesse sentido nos Municipios. De sorte que, & exceglio do Distrito
Federal, de algumas capitais de Estados, de uma ou outra cidade em Sdo
Paulo, Rio Grande do Sul e Minas, e uma aqui, outra acold, em outros
Estados, ndo ha nenhuma preocupago de defeza sanitaria em todo o Brasil,
que nesse insignificante particular estd atrazado de muitos séculos (PENNA,
1918, p. 93, grifo do autor).

Nas representages de Penna, estados e municipios ndo dispunham de recursos
materiais e humanos para solucionar de forma definitiva os seus problemas sanitarios.
Somente a intervengéo federal junto com a nacionalizagdo da satde, poderia viabilizar
campanhas de saneamento ¢ educagfo sanitiria de maiores ambigdes. Além disso, s6 o
peso centralizador do governo federal poderia superar os entraves das disputas
oligarquicas e promover campanhas higienistas que resolvessem de modo eficaz os
males sanitarios do Brasil, pois “A satde publica nfo constitui interesse peculiar de
Estados e Municipios, porque ¢ de interesse nacional, mais do que nacional, porque

internacional, mais do que isso, porque humano” (PENNA, 1921, p. 61).

24 Além disso, como nos lembram Luiz Anténio de Castro Santos e Lina Rodrigues de Faria, a reforma
sanitaria da Primeira Reptiblica nfio envolveu, a rigor, lutas sociais pela melhoria nas condi¢tes da saude.
Ela ndo envolveu, portanto, a participagiio direta da populagdo menos abastada (justamente a mais
prejudicada pela precariedade dos servigos) na formulag@o de projetos em defesa dos direitos da satde.
Contrariamente, ela parece ter seguido o tom da “modernizagdo conservadora” do nosso pais,
configurando um projeto de reforma social “vindo de cima”, que nfio afetou toda a sociedade, e que
significou a modernizaciio de algumas esferas da vida social, ¢ nfio uma experiéncia de mudanga
estrutural mais ampla. A este respeito Cf. FARIA; CASTRO SANTOS, 2003. p. 15.
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Além dos argumentos de “séio patriotismo” (PENNA, 1921, p. 7) usados por
sanitaristas como Belisario para empolgar a opinifio publica a favor da nacionalizacfio
da satde, ha que se considerar que ela poderia ser bem proveitosa para esta categoria
profissional. Isto porque a reforma da satde brasileira implicava na criagfio de novas
agéncias federais para administrar a satide piblica. Ocorre que no comeco do século
XX, o perfil médico higienista, dedicado as questdes de saide coletiva, despontava as
instituigdes publicas de sande. Sendo assim, para sanitaristas como Belisario, a reforma
poderia significar maior inser¢do no funcionalismo pilblico e prestigio social
(PEREIRA NETO, 2001, p. 50).

Provavelmente a pregacio de Penna a favor da nacionalizagdo ndo foi
determinada por este interesse. Mas ocorre que, com a consolidagdo da reforma em
1920, os principais higienistas do sanitarismo foram incorporados as novas agéncias
estatais criadas para dirigir a satide piblica. Belisario, por exemplo, se tornou o chefe do
Servico de Saneamento e Profilaxia Rural do recém-criado Departamento Nacional de
Satude Publica (THIELEN; SANTOS, 2002, p.396). Quase certamente Belisdrio ndo
pensava nesses beneficios quando gastava sua pena escrevendo sobre a precariedade dos
servicos de saide no Brasil e pregando a sua nacionalizagdo. Mesmo assim, ndo
podemos negar que a “vitéria” do movimento consolidou a inser¢do dele e de sues
colegas higienistas nos circulos médicos e politicos do Brasil.

Através de relatdrios, artigos publicados na imprensa, obras como “Saneamento
do Brasil”, conferéncias proferidas em eventos médicos, politicos e educacionais,
correspondéncias trocadas com outros médicos> e irradiagSes, Penna fez circular suas
representagdes sobre os rumos que o Brasil deveria tomar. RepresentacGes lidas e
apropriadas pela opinifo publica e pelas elites médicas e politicas do periodo, mas ndo
de qualquer forma ou, pelo menos, nfo (exclusivamente) da forma como preconizava o
seu autor.

Ao tragar um campo de estudos histéricos das praticas de leitura, Roger Chartier
mostrou que o ato da leitura “néo significa apenas submissio ao mecanismo textual. (...)
ler € uma pratica criativa que inventa significados e contetidos singulares, ndo redutiveis

as intengSes dos autores dos textos ou dos produtores dos livros”. (CHARTIER, 2001b,

% Em nossa pesquisa documental identificamos diversas cartas trocadas entre Accécio Pires, chefe dos
Servicos de Saneamento e Profilaxia Rural da Paraiba no comeco dos anos 1920, e Belisario Penna. Isto
indica dois aspectos: a circulagfio das idéias de Belisario em dmbito nacional e o cariter nacional de seu
projeto de reforma dos servigos de satide puiblica.
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p. 214). E nessa linha que abordamos as apropriacGes das representagbes que a pena de
Belizério fazia circular no ambiente intelectual brasileiro. Isso é possivel na medida em
que o conceito de apropriagio permite analisar a produgfio histérica e diferenciada de
sentidos por meio da leitura criativa que se encontra no centro do processo de recepgio

cultural. Nesse sentido, entendemos que a apropriagdo consiste no que os leitores:

[...] fazem com o que recebem, e que é uma forma de invengio, de criaggo e
de produgéo desde 0 momento em que se apoderam dos textos ou dos objetos.
recebidos. Desta maneira, o conceito de apropriagio pode misturar o controle
€ a invengfio, pode articular a imposi¢3o de um sentido e a produgio de novos
sentidos. (CHARTIER, 2001a, p.67)

Porém, o mundo da leitura ndo € feito s6 de liberdade. A apropriagdo resulta do
encontro entre 0 mundo do texto € o mundo do leitor. Os textos nio possuem um
sentido estavel, isso € certo. Contudo, seu significado é construido no terreno da
negociagdo entre a proposi¢do do autor e apropriagio do leitor. Portanto, nossa analise
apdia-se na interpretagfio de Chartier, para quem “cada leitor, a partir de suas proprias
referéncias, individuais ou sociais, historicas ou existenciais, d4 um sentido mais ou
menos singular, mais ou menos partilhado aos textos de que se apropria” (CHARTIER,
1996, p. 20).

Certo mesmo € que as denuncias sobre a situagfo precaria da satide publica e as
propostas de nacionalizagdo destes servigos saidas da pena de Belisario, foram
apropriadas por nossa elite intelectual e politica a partir de suas referéncias sociais e de
seus interesses pessoais. Conforme a Constituicdo de 1891, o legislativo federal e seus
congéneres estaduais, acompanhados dos executivos dos Estados, eram atores
importantes na defini¢fo institucional das politicas de satde. Espagos de representacéo
politica das oligarquias locais, formados por politicos eleitos como membros e
representantes das elites estaduais, frequentemente estes atores institucionais ndo se
mostravam tdo entusiasmados com as demandas de centralizaciio da satide defendidas
por médicos como Belisario Penna (HOCHMAN, 2006, p. 122).

Como demonstrou Gilberto Hochman, apesar da reticéncia politica quanto aos
projetos de nacionalizag@o da satide, “(...) nfo ha registro de pronunciamento negando
por completo o quadro sanitario do pais, descrito pelos militantes sanitaristas e
estampado na imprensa” (HOCHMAN, 2006, p.123). Na verdade, os legisladores
nacionais e estaduais nfio negavam o quadro de doenga e abandono politico dos

“Sertdes”. No maximo alguns acreditavam que Belisirio e seus companheiros
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exageravam um pouco. A discordia, portanto, estava relacionada mais com “as
propostas de centralizagdo da saide, que sustentavam o crescimento da autoridade
sanitaria federal do que com diagnéstico dos sanitaristas” 2°.

Ainda segundo Hochman, os pronunciamentos dos legisladores do periodo
representavam em geral trés temores quanto a nacionaliza¢do da saiude. Primeiro,
criticavam a formagdo de uma vasta burocracia médica-sanitdria destinada a gerenciar
as novas agéncias estatais de saiade, em fung¢do dos gastos publicos dai advindos, mas
também por causa do gigantesco “cabide de empregos” que seria aberto aos chefes
politicos locais pela reforma sanitaria. Segundo, o aumento abrupto dos gastos do
governo federal com saiide e saneamento era apontado como outro empecilho a
centralizagfo. Por tultimo, aceitar a intervengdo federal significava concordar com a
perda de autonomia dos Estados Federados no campo da intervencgio politica sobre a
sociedade (HOCHMAN, 2006, p. 128 — 129).

Estes argumentos precisam ser nuangados. A centralizacfio da satde significava,
para alguns lideres politicos, concordar com a perda da autonomia estadual sancionada
na Constituicio de 1891. Como argumenta Hochman, a transferéncia de
responsabilidades para o governo federal, fez com que o espago de intervengéo do poder
central sobre a sociedade brasileira, fosse ampliado do ponto de vista territorial
(tornando a autoridade sanitéria federal presente em todo o pais) e também do ponto de
vista coercitivo (aumentando a abrangéncia da intervenc¢do governamental nas relagdes
sociais) (HOCHMAN, 2006, p 15).

Porém, nem todos os lideres estaduais percebiam esta intervengéo federal com
maus olhos. Nossa sugestio € a de que, sobretudo para os Estados mais pobres e pouco
influentes politicamente, a transferéncia de responsabilidades para o governo federal
podia ser uma boa solugfio para a sua incapacidade técnica e financeira de administrar
os efeitos negativos da “interdependéncia sanitdria”. Além disso, novas institui¢Ges
Federais nos Estados e Municipios, devem ter significado, aos olhos de muitos lideres
locais, mais empregos para serem barganhados na época das elei¢cdes aspectos que, para

Belisario Penna, desvirtuavam os ideais do sanitarismo:

- Foi-se a respeitabilidade dos homens investidos mos cargos publicos, meros
instrumentos, em geral, de syndicatos de exploradores da mnagéo,
pomposamente baptisados com o titulo de diretores da politica e guardas da
pureza do regimen. (...) Qual o qualificativo para uma politica , que cultiva,

%% O que revela, até certo ponto, o respaldo social que as representagdes desse campo de saber adquiriram
na sociedade brasileira da época.
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patrocina e estimula a ignorncia, a fraude e a humilhacfo, e assiste
impassivel ao exterminio de um povo, pela doenga e pela ignorancia?
(PENNA, 1921, p. 40 — 41, grifo do autor).

Os pedidos de Belisério de nacionalizagdo dos servigos de satde ainda nfo
seriam satisfeitos completamente na primeira metade da década de 1910. Contudo, ele e
seus companheiros de movimento sanitarista estavam mais préximos de alcangar os
seus objetivos do que seus colegas higienistas do final do século XIX. J4 no final da
década de 1910, as transformagdes institucionais da Repiblica, proporcionadas em parte
pelas rendas do café, pela urbanizagdo e pela imigra¢do européia no sul do pais,
associadas as representagdes dos sanitaristas em defesa da nacionalizagfo, contribuiram
para que os servigos de satide sofressem uma centraliza¢io gradual.

Além disso, a epidemia de gripe espanhola no Rio de Janeiro ¢ a endemia de
febre amarela na regifio Nordeste, somadas a incapacidade das agéncias de saude
publica para lidar com estas experiéncias de interdependéncia sanitaria, acirraram o
debate sobre a reforma sanitiria (LIMA; HOCHMAN, 2000, p. 315). Contribuiram,
assim, para mudar a perspectiva adotada até entfio pelos Poderes Piblicos no combate
aos problemas de saude.

Nesse processo se destacam a circulagdo de representages que tinham na
construgdo de um pais prospero e saudavel seu contetido central. Nessa discuss@o sobre
os destinos do Brasil, a idéia de reforma e centralizag8o dos servigos de satide constitui

condicio de possibilidade. Segundo Castro Santos e Lina de Faria:
Esses lemas de progresso social e racial, que colocavam a satide entre as
prioridades nacionais, eram difundidos pelo Estado as elites oligirquicas —
particularmente as elites cafeicultoras, e criavam um ambiente propicio as
reformas preconizadas, desde a passagem do século 19, por higienistas de
renome. (FARIA; CASTRO SANTOS, 2003 p. 19)

A partir de 1918, curiosamente (ou nZo?) ano de fundagfio da Liga Pro-
Saneamento do Brasil, ocorre, digamos, uma gradual mudanga nos servigos de saide do
Brasil. Sem romper totalmente com a autonomia estadual sancionada pela Constitui¢io
de 1891, viarios decretos foram sendo aprovados e, se nfio atenderam as propostas de
centralizagio mais radical feitas por Belisario desde o relatorio da expedigdo de 1912
(DAVILA, 2007, p. 58) a0 menos representaram avangos nesse sentido. O decreto de n°
13.358, de 09/04/1919, sancionado durante a curta presidéncia de Delfim Moreira, criou

o Servigo de Profilaxia Rural nos Estados. Por meio desse decreto, as unidades
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federadas poderiam receber mais auxilio do poder central, através de convénios
voluntariamente firmados com o governo federal.

A proposta de Belisdrio Penna era obrigar os Estados a aderir a intervengfio
central (PENNA, 1918, p. 168). Mesmo nfo seguindo matizes tdo rigidos, a reforma da
saide brasileira também nfio deixou de contemplar as demandas do sanitarista. Isso
porque a grande maioria dos estados percebeu que os “prejuizos” da centralizagio
(perda de autonomia para o governo federal) eram inferiores aos efeitos negativos da
“interdependéncia sanitéria”. (HOCHMAN, 2006, p. 128).

Nesse contexto, a consciéncia da interdependéncia converge com os interesses
politicos. Como mostramos algumas paginas atris, a repercussio da campanha
sanitarista foi grande o suficiente para tornar aceitavel o diagndstico sobre o abandono e
a doenga que assolavam os “sertdes”, contribuindo para aumentar a pressdo social por
medidas que conseguissem atenuar os seus efeitos negativos. A consciéncia social sobre
os danos causados pela “interdependéncia sanitiria” ja estava relativamente consolida
na cabeca de nossas elites politicas e intelectuais. Mas as propostas centralizadoras de
Belisdrio Penna ainda conviviam com legisladores temerosos quanto & nacionalizago
(FARIA; CASTRO SANTOS, 2003 p.30).

A saida encontrada foi uma solug¢éio de meio termo. Nem a total centralizagéo
proposta por Belisario, nem a autonomia estadual da Constituicdio de 1891. A reforma
politica da saude permitia aos estados federados estabelecer convénios com o poder
central para resolver seus problemas sanitirios. Mas esses convénios com o governo
federal eram facultativos para os estados, pois as unidades que quisessem poderiam
continuar tentando resolver sozinhas os seus problemas de satde publica (HOCHMAN,
2006, p.172 — 174). Porém, as elites politicas representadas nos legislativos estaduais,
passaram a perceber que isso nfo era um bom negécio. Se fosse possivel receber
investimentos do governo federal em troca apenas de perder a autonomia em matéria de
satde publica, que mal isso teria?

Para Sdo Paulo, Estado menos disposto a aceitar a intervengéo federal, porém
mais forte econdmica e politicamente e mais organizado sanitariamente, este também
era proveitoso. Isso por que, mesmo investindo pesado em estrutura sanitéria desde o
final do século XIX (FOLLIS, 2004, p. 31), Sdo Paulo via seus esforgos sanitdrios
tornarem-se limitados pela natureza transmissivel da doenca contagiosa e pela

interdependéncia comercial e territorial que mantinha com os demais Estados. De que



50

adiantava erradicar uma epidemia em S#o Paulo, se as trocas comerciais € as redes
migratérias traziam-na de volta para o Estado, importada de outras unidades incapazes
de solucionar seus problemas sanitarios? Os decretos sancionados a partir de 1918 eram
duplamente favordveis a S@io Paulo: preservavam o Estado da intervengdio federal e
resolviam o problema da interdependéncia estadual.

Iniciada em 1918 e consolidada em 1920 com a criagdo do Departamento
Nacional de Satide Publica (DNSP), a reforma da satde brasileira abriu mais espago
para as ag¢Ses do governo federal sem contundo acabar de vez com a autonomia dos
Estados. Isto por que cabia aos Estados a decisdo de aceitar, ou ndo, a intervenco
federal. No entanto, a adesfio estadual era voluntdria apenas na teoria. Com excegio de
Sdo Paulo, os demais Estados nfio tinham condi¢Bes de recusar a ajuda federal no
combate aos problemas de interdependéncia sanitaria. Na pratica, ndo havia escolha
possivel: a consciéncia dos problemas sanitdrios era uma realidade; a cobranga por
medidas profilaticas se fazia cada vez mais intensa nos meios médicos e entre a opinifio
publica; cuidar da satide do povo passou a ser sindnimo de governar responsavelmente.

No fim das contas, para estados como a Paraiba, cujos servi¢os sanitarios ainda
engatinhavam por falta de recursos financeiros, técnicos € humanos, ndo havia mais o
que discutir. A decisfio estava tomada: entre continuar com uma populaggio improdutiva
em que “Cada homem ¢é um parque zoolégico (...). Ndo ha cabeca onde nfo fervilhem
os piothos, corpo livre de acaros, pés sem bichos, tripas sem vermes, sangue sem
hematozodrio e visceras sem treponema” (PIRES, 1921c) melhor seria receber a
intervencdo federal, mesmo que ela representasse a perda da autonomia estadual em
assuntos de satide’’, até por que seus ganhos (solugdo para os problemas sanitarios;
aumento do repasse de recursos federais) compensavam a redugfo das liberdades.”

Além disso, podemos sugerir que para o caso paraibano outro elemento tenha

contribuido para que suas liderancas politicas vissem com bons olhos a intervengéo

¥ Como argumentou Gilberto Hochman, a adesfio estadual tinha seu prego. Os Estados que aceitassem a
ajuda do governo central tinham que aceitar as determinagdes da autoridade federal e garantir a completa
autonomia das equipes enviadas por ela, em matéria de saide puablica e vigildncia sanitdria. Cf.
HOCHMAN, 2006, p. 175.

2 A ampliagio da autoridade sanitdria, ao representar o aumento do poder coercivo do Estado na
sociedade, significou, em muitos casos, o constrangimento do direito de propriedade e da liberdade
individual em nome dos ideais sanitdrios. Podemos sugerir diversos impasses entre os que defendiam a
inviolabilidade corporal e residencial contra os ferrenhos propositores de medidas sanitarias coercitivas e
compulsorias, tais como Belisario Penna: “A ninguém cabe o direito de ser depositario de parasitos
pathogenicos de doengas transmissiveis (...). A liberdade de contrahir doengas transmissiveis evitaveis
tem de ser cerceada pela lei, com a exigéncia e applicacfio de medidas prophylaticas estabelecidas com
seguranga pela sciencia.” (PENNA, 1921. p. 60).
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federal. Isto porque, em declinio politico e econdémico desde o século XIX, as elites
nortistas, passaram a se apropriar do fendmeno das secas a seu favor na tentativa de
conseguir recursos federais. Através de uma série de institui¢Ses, discursos e praticas
sociais, estes grupos vio construindo a seca como um “problema do Norte**”, mas que
precisava da atengfo de todo o pais. Com isso, garantiram certa margem de negociaciio
na batalha legislativa por recursos federais.

No mais das vezes, estes investimentos do governo federal serviram para criar a
“industria da seca”, elemento forte na construcio da identidade regional, reproduzido
pelas elites do Norte na tentativa de manterem sua primazia econdmica, politica e social
na regido (ALBUQUERQUE JR, 2008, p. 243). N3o espanta, portanto, que em meio a
um conjunto de discursos e préticas sociais que buscavam sustentar os privilégios de
elites que haviam deixado de ser importantes na economia e na politica nacionais, as
liderangas politicas da regifio recebessem com satisfa¢@io esta nova fonte de recursos
federais.

Mas ndo nos enganemos: a reforma da saude brasileira foi construida com muita
negociagfio politica. E como estas negociagbes politicas estiveram baseadas em
interpretacdes e discursos sobre a sociedade brasileira, podemos sugerir que ela resultou
de muita “luta de representa¢des”, em jornais, conferéncias, periddicos médicos e nos
legislativos estadual e federal. Segundo Roger Chartier, as representagdes sociais néo se
constituem em discursos neutros. Sua analise implica pensa-las como estando
comumente em estado de concorréncia em termos de poder e dominacgdo. Por isso, “As
lutas de representacbes tem tanta importincia como as lutas econdmicas para
compreender os mecanismos pelos quais um grupo impde, ou tentar impor, a sua
concepgdo do mundo social, os valores que sfo os seus, € o seu dominio” (CHARTIER,
2002. p. 17).

‘Ao final, o resultado pareceu agradavel a todos. Bom para os sanitaristas que,
como Belisario Penna, viam nessa solu¢fio de meio termo um passo necessario rumo a
inevitavel centralizag¢fio dos servigos de satide num futuro nfo muito distante. Tanto que

encerraram as atividades da Liga Pro-Saneamento, o principal 6rgéo divulgador de suas

* Durval Muniz sugere que até o final do século XIX, nfio existia, a rigor, a separagio entre as regides
Norte e Nordeste: o espago correspondente & estas areas era indistintamente representado como “Norte”.
No inicio do XX, porém, um conjunto de praticas regionalistas foram gestando a idéia de Nordeste,
enquanto uma série de discursos, académicos e artisticos, dotaram este espago de uma imagem e de um
conteudo bastante 1til as elites da regifio nas disputas politicas nacionais. A respeito das contribuicSes de
Durval Muniz para a historiografia sobre o Nordeste Cf. FERREIRA, 1995.
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propostas, julgando que o seu ideario havia sido adotado com a criagiio do DNSP, em
1920, marco da nacionalizagfo da satide no Brasil.

Bom também para os representantes das oligarquias dos estados que ndo tinham
tantos recursos técnicos ¢ financeiros para resolver seus problemas sanitdrios que, a
partir de entfio, poderiam contar com mais verba federal. Bom também para Sdo Paulo,
que podia preservar sua autonomia sem sofrer com a “incompeténcia” sanitdria dos
outros estados. Bom, enfim, para o governo federal, que conseguiu aumentar a
coercividade e a abrangéncia de sua  intervengfo na sociedade brasileira por meio da
reforma na satide.

O caminho foi longo. Mas entre negociagdes politicas e lutas de representagdes
Belisario “nfio esmoreceu, nem desmereceu”. Junto com outros publicistas da causa
sanitarista, gastou sua pena para defender a nacionalizaciio da saude. Se a reforma ndo
legou uma Pasta Ministerial®® com autonomia técnica e competéncia juridica para
gerenciar todo o servigo de saude, a regulamentacio de um Departamento Nacional de
Saude Publica®!, com maiores poderes que a antiga Diretoria-Geral de Satide Publica,
foi lida por Belisario como uma vitoria: um passo importante no caminho da gradual,
porém inevitdvel, nacionalizagfio da satide brasileira, solugfio para reverter o estado de
miséria, doenca ¢ abandono que tornava improdutiva a populagdo dos “sertdes”
(PENNA, 1918, p. 82).

Desde a criagdo da Diretoria-Geral de Saiide Publica (DGSP)*, passando pela
reforma sanitdria da Capital Federal®, pela criagio do Servigo de Profilaxia Rural, até a
regulamentagfio do Departamento Nacional de Satde Publica (DNSP), no governo do
paraibano Epiticio Pessoa, a sociedade brasileira testemunha a nacionaliza¢éio de seus
servicos de satude. A criagio do DNSP significa um “novo tempo” para a satide

brasileira. Ela inaugura uma nova postura da politica nacional na gestdo destes servigos,

% Em 1916, no relatério da expedigdo que liderou com Arthur Neiva, Penna propde a criagio de um
Ministério da Educagfio e Saude, visando centralizar a gestio de politicas piiblicas para esses setores nas
mdos do governo federal. Essa proposta, além de defender a nacionaliza¢do da satde, buscava aproximar
os campos de saber médico e pedagdgico num esforgo conjunto para transformar o Brasil através da
Educacéo Sanitaria. Contudo, percebendo que este parecia pouco vidvel politicamente, ja em 1919, Penna
propde a criagio de um Departamento Nacional de Saide, com autonomia técnica, amplas atribui¢Ses e
vasta competéncia juridica para gerir a safide ptiblica brasileira. Cf. PENNA, Belisario, 1919.

3Em 2 de janeiro de 1920, foi aprovado o Decreto n° 3.987, que dispde acerca da reorganizagdo dos
servicos de satide publica no Brasil por intermédio da criagio do DNSP. J4 em 15 de setembro de 1920,
foi sancionado o Decreto n° 14.354, que aprova o regulamento desta institui¢@o.

32Em fevereiro de 1897 durante o governo Prudente de Morais

3Realizada Durante o governo Rodrigues Alves sob a lideranga do sanitarista Oswaldo Cruz, ela foi
contemporanea 3 institui¢iio de um amplo regulamento sanitério.
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ja que, até 1919, as campanhas sanitirias promovidas pela DGSP possuiam um perfil
local, fragmentado e esporadico.

Com o DNSP, houve a amplia¢iio dos servigos de satide no Brasil, resultado da
centralizagdo administrativa da 4rea, o que aumentou a aproximagéo entre os campos de
saber médico e pedagogico, a circulagiio de informagdes sobre satide e educacéio e o
acesso da populagiio a estes servigos publicos. Isso ocorreu, entre outros fatores,
também por que (como Belisario Penna), a maioria das instancias decisérias e dos
interlocutores relevantes que moldaram a reforma sanitdria brasileira, pensava a
cooperagdo entre satide e educacéio como o instrumento capaz de vencer os obstaculos
ao desenvolvimento do pais.

A nacionalizacdo da safide e a ampliagdo da reforma sanitdria sdo indicios de
uma nova sensibilidade historica que passa a representar o bindmio educagio/saude
como problema de seguranga nacional, por que capaz de recuperar o povo brasileiro da
doenga e da ignorancia que o afligia e impedia o progresso do pais. Nas palavras de
Belisério:

Mais do que proteger as fronteiras e as costas, a defesa nacional consiste [...]
na instrucfio e educagfio do povo, no aperfeicoamento e vigor da raga [...]
Defender a naglio ¢ saned-la, e saned-la é povoa-la, é enriquecé-la, €
moralizé-la, é tornar habitdvel o seu solo, € curar a sua gente, ¢ instrui-la e
ensinid-la a se defender de inimigos microscopicos, agentes causais de
doengas degeneradoras e degradantes da raca, contra os quais a higiene
moderna dispde de processos de &xito seguro e garantido (PENNA, 1921, p.
58).

Foi dessa forma que captamos a inscri¢do de Belisirio Penna nas “lutas de
representagdes” que moldaram a Reforma Sanitaria Brasileira. Percebendo os “sertdes”
como o lécus da doenga e do abandono politico, Belisario lia a intervengio pablica na
saude como solucgdo inadidvel para os problemas do Brasil, haja vista que sua concepgéo
de prosperidade dialogava com a representagdo de um povo saudével, resgatado da
pobreza e da doenga pela agio redentora da higiene.

Diversos aspectos inviabilizavam uma politica fragmentada de saneamento do
Brasil. Os estados nio dispunham de condigdes técnicas e financeiras para implementar
tamanha iniciativa. A¢des isoladas se mostravam insuficientes perante os efeitos da
interdependéncia entre os Estados. Para Belisario, os interesses politicos das oligarquias
locais subvertiam os ideais higiénicos ao seu bel prazer. Na visfio do médico mineiro,

isso tornava praticamente impossivel a revitalizagiio do povo brasileiro, ja que impedia
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a realizacdo de seu projeto de reforma da sociedade brasileira através do saneamento
rural e da educagio higiénica.

Perante 0 quadro de abandono, doenca e miséria que encontrou com Arthur
Neiva na expedigio de 1912, mas também em raziio de sua experi€ncia como
funcionario do Servigo de Profilaxia Rural da Diretoria-Geral de Satude Publica,
Belisario Penna foi subjetivando o que para ele parecia uma certeza. Era preciso sanear
o Brasil, curando o seu povo para que, saudével e moralizado, este pudesse povoa-lo e
promover o seu enriquecimento.

Na pena de Belisério, s6 assim, com povo curado, moralizado e produtivo, seria
possivel promover o tio sonhado desenvolvimento do Brasil. Mas como fazé-lo? Como
realizar tamanho projeto, cuja dificuldade natural era agravada pelas dimensées e
complexidades de um pais “continental”, com um regime republicano “anacrdnico” e
mergulhado na “corrupgfio politica”? Suas representages ndo deixam dtvida: para
Belisario a solugdio passava por nacionalizar os servigos de satide, com a criagdo de
agéncias federais com autonomia e competéncia técnica para gerenciar a profilaxia das
doengas, o ensino dos preceitos higi€nicos, a normatiza¢fio dos hébitos, a vigilancia
estrita e a realizaco de politicas plblicas e campanhas sanitarias visando regenerar o
povo brasileiro.

Mas, como “regenerar” o povo brasileiro? Como resgatd-lo de uma situacgéo tdo
precaria, na qual ao perigo constante das endemias somava-se a miséria moral e o
descaso politico? Nessa época a id€ia de construir uma nagfo forte e prospera, passava
por expandir a educacfio e melhorar a saide oferecida ao povo (LIMA; HOCHMAN,
2000, p. 315). Nesse contexto, percebemos a aproximac¢fo entre os campos médico e
pedagoégico nas agles concretas da politica republicana e nas representacSes de
intelectuais que, como Belisario Penna acreditavam que “A educacfo ¢ uma forca téo
extraordindria, € o exemplo tem um poder de sugestfio tfo intensas que sdo por si sos,
sufficientes, muitas vezes, para destruir nos filhos as més qualidades adquiridas pelos
Paes” (PENNA, 1925a, p. 2). Mas isto, meu caro leitor, é assunto para as paginas do

proximo capitulo...



55

3 - “IMPOE-SE A PRIMAZIA DA EDUCACAO HIGIENICA
ESCOLAR” *: REPRESENTACOES DA EDUCACAO NA PENNA DE
BELISARIO

Brasil, 14 de Margo de 2012. Aloizio Mercadante, entdo Ministro da Educagéo
no governo Dilma Roussef, fala aos deputados da Comissdo de Educacio e Cultura da
Cémara Federal. O objetivo de sua “ilustre visita” aos deputados € apresents-los as
novas diretrizes e metas do Plano Nacional de Educag¢io (PNE) para o préximo decénio.
Entre palavras, siléncios e slides, seu discurso elege a educagdo como a virtual
redentora do Brasil, recurso capaz de nos fazer algar voos no clube das nagSes
desenvolvidas. Erradicar o analfabetismo, garantir a universalizagdo do atendimento
escolar, superar as desigualdades educacionais, valorizar os profissionais da educagio e
melhorar a qualidade do ensino sfio algumas das principais metas do PNE apresentado
euforicamente pelo Ministro Mercadante (MERCADAN TE, 2012).

As representacdes que constroem uma imagem “Redentora” da educacfo sfo
recorrentes na histéria do Brasil. Como o Ministro Mercadante, outros brasileiros que
tentaram refletir sobre os rumos do nosso pais também coroaram a Educa¢fo como
deusa misteriosa da salvacio nacional. Entre eles, estd certo Belisario Penna, médico
mineiro, nascido em Barbacena, de baixa estatura fisica, mas de 4nimo exaltado quando
o assunto é defender satde e educagio de qualidade para a populagfio brasileira.
Novamente, o pequenino Belisario surge em nossas paginas. Com sua Penna ird agora
dissecar o corpo da nagdio brasileira, diagnosticar os seus males, prescrever 0s
medicamentos necessarios, extrair cirurgicamente os cancros € tumores € tudo mais o
que for preciso para tornar o Brasil digno do “gigante pela propria natureza” de seu hino
nacional.

O objetivo deste capitulo € analisar as representacdes que Belisario Penna
construiu sobre a educagfo. Nossa intengdo ¢ a de compreender as condigbes de
possibilidade para estas representagdes buscando refletir sobre o que constituia uma
“educagdo de qualidade” para o médico mineiro. Convido o prezado leitor a embarcar
nessa viagem pela historia do Brasil no comego do século XX, cheia de tinta, pena,

educacdo e saiude.

34 Cf. PENNA, [192 - 7].
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3.1 - EUGENIA A BRASILEIRA: A “SALVAGCAO DA RACA” %

Belisario Penna acreditava que a educagfo, possuidora de uma for¢a que ele
considerava “extraordinéria”, seria capaz de destruir as “mdas qualidades” adquiridas
geneticamente pelos filhos de pais considerados “degenerados” (PENNA, 1925a). Ao se
referir as qualidades ruins adquiridas hereditariamente ou aos pais “degenerados”, a
pena de Belisario denuncia os didlogos de seu proprietario com o discurso da eugenia®.

O pensamento eugénico’’, que se desenvolveu desde a segunda metade do
século XIX, teve seu auge no periodo entre as duas guerras mundiais, época em que
chegou a ter o estatuto de ciéncia. Segundo Jerry D4vila “A eugenia foi uma tentativa
cientifica de ‘aperfeicoar’ a populagéio humana por meio do aprimoramento de tragos
hereditarios — nog&o popular por toda a Europa e Américas no periodo entre guerras”
(DAVILA, 2007, p. 31). Se o apogeu da eugenia acontece no intervalo das grandes
guerras mundiais, as representagGes eugénicas buscavam sua base de sustenta¢io
intelectual num passado bem mais distante. Para André Mota, os autores que
dialogavam com este campo de saber defendiam a validade de suas formulagGes
afirmando que a preocupagdo com o melhoramento hereditdrio da humanidade
remontaria aos tempos biblicos e das sociedades classicas da Grécia e de Roma
(MOTA, 2003).

O conceito de degeneragdo é, portanto, central em todo o pensamento
eugenista, que tem como pressuposto a formacgdo de uma raga superior. Degenerados,
nessa concepgdo, sdo todos os individuos que apresentam defeitos no aspecto fisico,
cognitivo € moral, estando incluidos, nesse grupo, loucos, viciados, transgressores

sexuais € os negros de maneira geral. De acordo com o discurso eugenista, esses

35 Cf. PENNA, 1921.p. 69 —74.

% As aproximagdes de Belisario com a eugenia iam além de sua relagdo familiar com Renato Kehl, um
dos principais nomes do pensamento eugénico aqui no Brasil e genro de Penna. Além disso, a perspectiva
a partir da qual Belisério interpreta os problemas sociais do Brasil dialoga com algumas formulag¢Ses do
eugenismo brasileiro, muito embora seja problemdtico qualquer tipo de enquadramento intelectual que o
defina como um pensador puramente eugenista. Certo é que ele chegou a ocupar o cargo de presidente
Honor4rio da Sociedade Eugénica de Sfo Paulo, uma das principais divulgadoras das idéias eugenistas
em territério brasileiro. Dificil é precisar se este convite foi feito em razfio da simpatia tedrica de
Belisario com o pensamento eugénico, ou por conta de sua enorme inser¢iio no campo médico e
intelectual da década de 1920 aqui no Brasil.

37 A eugenia defendia que a origem dos males humanos, sejam eles fisicos ou morais, é hereditaria.
Segundo o discurso eugénico, o que determinaria a existéncia de individuos sadios em detrimento dos
“degenerados”, seriam fatores de trés ordens: a hereditariedade; o meio ambiente; ¢ a educagdo. Contudo,
a heranga genética condicionaria os demais fatores. Cf. MOTA, 2003.
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sujeitos deveriam ser combatidos, trancafiados, capados e até proibidos, por lei, de
contrair casamento. Essas medidas buscavam evitar que novas geragdes nascessem
degeneradas, na medida em que os defensores do pensamento eugénico acreditavam que
a degenerescéncia era hereditaria (PEREIRA, 2006).

Em linhas gerais, como o atento leitor pdde perceber, a eugenia visava o
“aperfeigoamento™ dos seres humanos, através do aprimoramento de tragos hereditarios.
Esse aprimoramento genético, por sua vez, seria concretizado por meio de intervengdes
cientificas, médicas e culturais. E o mais importante (pelo menos para nés) é que a
educagdo publica brasileira das primeiras décadas do século XX foi um dos principais
campos para a agfo social daqueles que se empenharam na constru¢do de uma nagio
eugénica®® e higienizada, tentando por em pratica nas politicas educacionais suas ideias
e hipéteses sobre regeneragio eugénica do pais (DAVILA, 2007).

Mas no caso brasileiro a apropriagio do pensamento eugénico pela
intelectualidade nacional causava um sério embarago. Preocupado com questSes de
identidade nacional, nosso campo intelectual se viu ante a possibilidade de construir
uma brasilidade pautada na regeneraciio eugénica da nagfio. Constituiu-se, assim, uma
espécie de “nacionalismo eugénico”, por meio do qual se buscava superar as
deficiéncias da nagfo através de um programa eugénico posto em pratica atrelado as
politicas publicas de educagdio e satide (DAVILA, 2007, p. 32).

Até ai tudo bem. Ou melhor, até ai quase tudo bem. A verdade é que a
apropriagdo da eugenia para interpretar os problemas e os rumos da sociedade brasileira,
gerava um enorme problema que incomodava demais nossos intelectuais que, a exemplo
de Belisario, acreditavam na capacidade eugénica da educagéo.

O grande problema a ser resolvido pela intelectualidade nacional era que o
pensamento eugénico vinculava-se fortemente ao racismo cientifico em moda na Europa
durante o final do século XIX. Esta concepgdo interpretava a ragca como uma categoria
social em vez de reconhecé-la enquanto aspecto bioldgico. Sendo assim, os individuos
eram classificados em uma determinada categoria socio-racial dependendo da cor de sua

pele ou de suas origens étnicas. Afirmava-se, assim, a superioridade branca e a

3% No Brasil, o pensamento eugénico encontrou adeptos desde o final do século XIX, sobretudo entre
aqueles familiarizados com as idéias de “limpeza racial”. Suas representagdes, no entanto, passaram a
circular com major énfase em nosso meio intelectual por meio da criagfio, em 1918, da Sociedade
Eugénica de S#o Paulo. No mesmo ano, foi fundado o Instituto Brasileiro de Eugenia e, em 1929, foi
realizado o Primeiro Congresso Brasileiro de Eugenia, demonstrando a boa receptividade desse ramo de
conhecimento no Brasil.
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degeneragfio natural das pessoas ndo-brancas. Contudo, outro aspecto agravaria ainda
mais a questio:

No Brasil, o processo de formagio de uma identidade nacional esteve
fortemente associado ao debate sobre a diversidade étnica, ou, se quisermos
ser fiéis aos termos utilizados no final do século XIX e inicio do século XX,
a0s temas da raca e da mesticagem (LIMA, 1999, p. 27).

O problema era que a mesticagem, algo caracteristico da formagdo social do
povo brasileiro, era representada como uma barreira & prosperidade do pais. Como,
entdo, superar os obsticulos da nossa “heranga colonial” e promover a modernizagdo do
pais, sem prescindir de uma popula¢io mestica em sua maioria. A solu¢do de nossa elite
intelectual foi realizar um deslocamento estratégico, brilhantemente descrito por Jerry
Davila:

[...] por volta da segunda década do século XX, as elites comegaram a tentar
escapar da armadilha determinista que prendia o Brasil ao atraso perpétuo por
causa de sua vasta populagio nfo-branca. Em substituicdo, abracaram a
nogio de que a degeneragio era uma condiglio adquirida — e, portanto,
remedidvel. A negritude conservava todas as suas conotagdes pejorativas,
mas os individuos podiam escapar a categoria social da negritade por meio da
methoria de sua satide, nivel de educagio e cultura, ou classe social
(DAVILA, 2007, p. 26).

Isso s6 foi possivel por causa das divefgéncias de interpretagdo dentro do
proprio campo da eugenia. Segundo Nancy Stepan, nas primeiras duas décadas do
século XX, havia uma clara oposi¢éo dentro dele. Essa oposigéo era polarizada pelos
defensores de uma eugenia “leve” e os que advogavam uma eugenia “pesada”
(STEPAN, 2005).

Os eugenistas leves acreditavam na possibilidade de melhorar o material
genético de uma pessoa através do cuidado com a satide, com a reproducéo, com as
circunstincias ambientais, e por meio dos valores culturais transmitidos, sobretudo, pela
educag@o. Ja os defensores da eugenia “pesada”, discordavam da possibilidade de
regenerar alguém no curso de sua propria vida: as maximas “quem € bom ja nasce feito”
e “pau que nasce torto nunca se endireita” talvez ilustrem bem a perspectiva deste ramo
da eugenia. Os eugenistas “pesados”, portanto, concentravam seus esforcos na
eliminacio dos “indesejaveis” e “degenerados” por meio do controle estrito de sua
reproducdo (STEPAN, 2005). |

A apropriag@o da eugenia “pesada” dificultaria qualquer projeto intelectual que

visasse pensar a identidade brasileira na linha do “nacionalismo eugénico”. Isso porque
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ela implicava em proibir a reprodugéio de uma parcela enorme da populagdo brasileira.
No limite, esta representagfo de constru¢fio da nacionalidade acabava por inviabilizar
qualquer projeto de Brasil, pelo menos em curto € médio prazo. E isso era
absolutamente inaceitavel para as elites brasileiras da época, desejosas de tornar o Brasil
um pais com identidade prépria, mas também moderno préspero e desenvolvido, para
disso tudo extrair 0 méximo proveito material e simbélico. Como alcangar este objetivo
dialogando com um modelo de gestdo social que praticamente prescindia da maior parte
da populagdo brasileira, mestica pela prépria formagdo sécio-histérica? Porém, para a
sorte de nossa elite preocupada com o destino do pais,

As percepgbes do social nfio sdo de forma alguma discursos neutros:
produzem estratégias e praticas (sociais, escolares, politicas) que tendem a
impor uma autoridade a custa de outros, por elas menosprezados, a legitimar
um projeto reformador ou a justifiear, para os propries individues, as suas
escolhas e condutas (CHARTIER, 2002, p. 17, grifo nosso).

A percepgdo do social feita pelos intelectuais brasileiros que dialogavam com a
eugenia acabou legitimando um projeto de reforma social, e justificando a escolha das
representagdes mais “leves” da eugenia dos paises de capitalismo avangado. A
apropriacdo de uma definicdo mais branda de degeneragfio, por seu turno, acabava
conferindo & educacgfio publica brasileira um significado muito especial, ja que, através
dela, brancos pobres e brasileiros de cor podiam ser regenerados ainda em vida, por
meio da subjetivaco de habitos eugénicos e higi€nicos. O carater mais maleavel desta
definicio de degeneragfio e eugenia eleva a importincia da expansdo dos servicos de
educacfo sanitdria no Brasil. Condenado pela mistura de ragas, o pais poderia ser
absolvido pela educago sanitéria.

A visio de degeneracdio como um problema cultural, capaz de ser resolvido pela
intervengdio médica e pedagdgica, era uma idéia mais adequada ao ideal de construgéo
da nacionalidade brasileira do que as teorias racistas do século XIX. Nada demonstra
melhor esta mudanca de perspectiva do que a transformacfo do personagem Jeca Tatu,
do escritor paulista Monteiro Lobato. Em ensaio de 1914, Lobato apresentou o Jeca ao
publico brasileiro. Ele congregava tudo o que havia de errado com o brasileiro:
degenerado o Jeca “existe a vegetar a cocoras, incapaz de evolucfo, impenetravel ao
progresso” (LIMA, 1999).

Em 1918, porém, Lobato reavaliou sua interpretacdo do caipira nacional. Na

colegdo de ensaios “O Problema Vital”, havia um que chamava aten¢#o ja no titulo: “A
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ressurreicdo de Jeca Tatu”. Nele, Jeca era curado da degeneragdo por um médico
ambulante conhecedor das praticas de higiene propagandeadas por Belisirio € seus
companheiros de sanitarismo rural. Regenerado, educado pela higiene e higienizado
pela educagfio, Jeca tornou-se capaz de transformar sua fazenda por meio do trabalho
arduo e de participar do esfor¢co de desenvolver o Brasil. Moral da historia: como o Jeca
Tatu de Monteiro Lobato, o brasileiro ndio ¢ assim (doente, degenerado, ignorante) ele
estd assim! Ha esperanga. H4 solugfio. Na Penna de um sanitarista parceiro de Lobato:
“Preserve-se das doencgas, alimente-se convenientemente, dé-se-lhe instrucio e a
produgéio do seu trabalho igualard & dos mais robustos lavradores europeus” (PENNA,
1918, p. 14).

Segundo Davila, a possibilidade de modernizar o pais através do
embranquecimento cultural da populagfio brasileira levou nossos intelectuais e
reformadores sociais a realizarem a defesa da intervencfio estatal na construgio de
institui¢des que cuidassem da educagio e da saide publicas, representadas como
elementos prioritarios para viabilizar este sonho de modernidade: “A preocupacio com
a “redencfo” do Brasil reuniu a educagfio e a satide em um empenho comum. Tornou
menos rigidas as distingdes entre diferentes profissdes e disciplinas cientificas”
(DAVILA, 2007, p. 60).

Belisario Penna, assim como outros sanitaristas que participaram da campanha
pelo saneamento do Brasil, se afastou dos enunciados que atribuiam a origem racial da
populagdo brasileira o estado de doenca e ignoréncia que a castigava ¢ embaragava o
avango nacional (LIMA, 1999). Sua escrita faz circular representagdes nas quais todos,
independentemente de raga ou grupo social, estavam sujeitos a contrair doengas.
(PENNA, 1921). Suas representagdes, portanto, rejeitavam o argumento de que a causa
do atraso brasileiro era a inferioridade racial de seu povo. Com sua Penna, Belisario
representa a falta de educagdo e satide para o povo pobre, fruto do descaso politico,
como os maiores entraves ao desenvolvimento do pais. Sendo assim, sua interpretacdo
dos problemas brasileiros vincula-se mais as questdes politicas e sociais do que as

reflexdes sobre a hierarquia das ragas.

A nossa raga, que é uma mistura de ragas, ainda nfo estd definida num tipo
caracteristico. [...] Ela tem predicados de inteligéncia, de vigor fisico ¢ de
capacidade de trabatho como as que mais se prezam de os possuir, além de
acentuado espirito de ordem, e de inata cordura, a par da coragem e da
altivez. Disso tem ela dado provas exuberantes, e a histéria do Brasil estd
repleta de fatos que a dignificam. Houve, porém, em todos os tempos, grande
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descuido da educacfio e da instrugdo do povo, e da sua concentragiio em
regides acessiveis (PENNA, 1921, p. 16).

Segundo Belisario, os acusadores da mistura de ragas que deu origem ao povo
brasileiro néo tinham razfio. N&o foi ela a responsavel por inviabilizar o pais. No seu
lugar, ainda timida, meio desconfiada, surge uma nova ré: mestigo ou nfo, nenhum pais
pode se desenvolver sem educagio e saide de qualidade; mesmo racialmente puro, o
povo que ndo conta com a assisténcia de um governo atento as suas necessidades
basicas, ndo possui condi¢es de vencer as intempéries que o impedem de progredir.
Junto com seus companheiros de sanitarismo Belisdrio consegui inscrever outra
perspectiva no debate sobre a nacionalidade brasileira. Ao invés da miscigenacdo, falta
de saide e educagio eram os nossos reais problemas. Para resolvé-los o remédio nfo era
embranquecer a populacéo brasileira como tantos defenderam no final do século XIX*:
a profilaxia indicada pelo médico mineiro para a nagio brasileira seria ministrada com

doses de satide e inje¢des de educagéo.

3.2 - “INSTRUCCAO [FORMALJ, EDUCACAO [SANITARIA] E [A COERCAO
DA] HYGIENE” 4

Sendo um problema de carater social, o desenvolvimento do pais demanda
intervencdio politica e engajamento intelectual. Causada por fatores sociais, € néo
biolégicos, a degeneragdo do povo pobre do Brasil, nunca negada por Belisario, pode
ser contornada até em médio prazo. Isso por que o obstdculo que impede a prosperidade
do pais nfo ¢ mais a histérica mesticagem do seu povo, pois

Niio ha como estranhar a proverbial e decantada indoléncia do brasileiro em
geral, nem a sua incapacidade para trabathos que demandem vigor e saude
[...] Ndo que ele assim seja por influéncia do clima e da raca. Ele é,
sobretudo, uma vitima indefesa da doenga, da ignorfncia e da deficiéncia
ou do vicio (PENNA, 1918, p. 14, grifo nosso).

3% Segundo Lilia Moritz Schwarcz, no final do século XIX e no comego do XX o Brasil era apontado
como um caso tinico e singular de extrema miscigenagdo racial. Tanto que Jodio Batista Lacerda, entdo
diretor do Museu Nacional do Rio de Janeiro, apresentou uma tese um tanto inusitado para nés hoje, mas
bastante recorrente naquele ambiente intelectual. No 1° Congresso Internacional das Ragas, realizado em
julho de 1911, Lacerda afirmou que “o Brasil mesti¢o de hoje tem no branqueamento em um século sua
perspectiva, saida e solugdio. Sobre a questo racial na construgo da nacionalidade brasileira no contexto
histérico do fim da Monarquia e da Primeira Republica Cf. SCHWARCZ, 2000.

“ Cf. PENNA, 1925.
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Se nas representagdes de Belisrio a desinformagio diante das doengas, a
ignoréincia e os vicios morais sfio as causas da “decantada indoléncia” do brasileiro, a
educagéio aparece como o remédio milagroso para todos esses males. Seguindo sua
pena, descobrimos que, para o0 médico mineiro bastaria preservar das doengas e educar o
povo brasileiro para que ele fosse capaz de igualar o Brasil as nagdes européias de
capitalismo avangado (PENNA, 1918). A mesticagem ji nfio incomoda mais: o
problema agora é o excesso de doenga e a falta de educacdo:

Ignorante, analfabeto, que nog#o pode ele [o povo brasileiro] ter de patria, de
civilizagfio, de direitos e deveres civicos, de progresso, de conquistas da
ciéncia, do valor econémico das novas descobertas? Doente, empalamado,
anémico, cansado, idiota ou paralitico, carni¢a de vermes, terreno de cultura
de protozodrios e micrébios das piores espécies, que idéia pode ele ter do
estado higido, da saude, geratriz da alegria e do trabalho dignificante e
compensador? [..] Que sociedade e que politica podem resultar da
ignorincia e da doenca generalizadas? (PENNA, 1921, p. 38, grifo nosso).

Solucionar esses problemas exige trabalho duro e bastante esforco das
autoridades. O detalhe € que, para Belisario, é preciso educar o povo nfo s6 para que
ele adquira instrugfio e conhecimentos técnicos e intelectuais. A popula¢do necessita de
educacfio para que possa se proteger das doengas. Para que nfo adoeca ou se degenere
moralmente, é preciso dar-lhe melhores condi¢des de vida, saude e, sobretudo,
educacdo. Assim educada, curada e conhecedora dos preceitos higiénicos, a populagéo
brasileira poderia trabalhar produtiva e disciplinarmente, contribuindo para a construgéo

de um pais prospero e saudavel:

[...] venho pregando, sem descanso, desde 1918, em livros, artigos,
conferencias e palestras, afirmando que todos os problemas brasileiros —
politicos, econdmicos, financeiros € sociais — s6 se resolverfo naturalmente,
suavemente, uma vez levados a serio os relativos & higiene, ao saneamento e
4 educagdo. (PENNA, {192-])

Nas representacdes de Belisdrio, existe uma tentativa persistente de diferenciar a
educacfo sanitdria da instrugio formal. Instruir, na Pena de Belisario, significa ensinar
os alunos a ler, a escrever, a contar. Educar, nas paginas escritas por essa mesma pena,
demanda uma prética cultural diferente. Exige incutir no alunado que o cuidado com a
higiene ¢ a chave para a cidadania e o sucesso. Que o 4lcool degrada em vida e degenera
as futuras geragdes. Educar, para Belisario € conduzir os alunos “na pratica da brandura
das palavras” preparando-os para que jamais se tornem “maledicentes, orgulhosos,

susceptiveis e mentirosos” (PENNA, 1925).
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Para este médico-educador, a instru¢do formal dialoga com o ideal de “instruir”
o alunado, de inscrevé-lo no campo dos conhecimentos intelectuais e técnicos
necessarios para a socializagdo da cultura e para a formagfio profissional. Restrita ao
ambiente formal da escola, ela deveria privilegiar o ensino dos infantes, futuros
responséveis pelos destinos do Brasil.

As representagdes de Belisario sobre a educa¢fo higiénica a constroem em
patamar diferente deste. Ela diria respeito a educagio dos sentidos e ao cuidado com o
proprio corpo através da mudanca de habitos e da subjetivagdo dos preceitos e
comportamentos sanitarios. Belisario Penna pensa a educagfio sanitaria para além dos
muros escolares. A importdncia que Belisario dava a educacgdo sanitaria explica em
parte esta concepcdio. Era preciso educar o povo brasileiro, instrui-lo nos principios da
higiene, resgata-lo da degeneracfo em que se encontrava. Segundo Belisario, somente a
educagéo higiénica dos preceitos sanitdrios seria portadora deste potencial redentor.

Por isso, a educago sanitaria Ihe parece muito valiosa para ser restrita apenas as
criangas. Ela é um bem de todos. Ela faz bem 4 todos.*' Sem ela, acreditava o médico
mineiro, a instrugdo formal ndo traz proveito: “A dar a instrugdo somente ¢ preferivel
deixar o homem nas sombras da ignorancia, pois, dar-lhe o conhecimento € dar-lhe
meios de fazer o mal, se esses conhecimentos ndo forem dirigidos pela consciéncia
iluminada por uma moral reta” (PENNA, 1925a).

Moral reta que, nas palavras de Belisario, dependia da incorporacdo dos
preceitos higiénicos que capacitariam os brasileiros a enfrentar as doengas fisicas e se
afastar dos vicios ¢ enfermidades morais. Ora, na Otica deste médico-pedagogo a
educagio dos sentidos e a subjetivagdio dos novos habitos de higiene seriam realizadas
através da educagdo sanitdria que junto com a “pratica de pequenos cuidados higiénicos
podem libertar o povo brasileiro das endemias que o infelicitam e degradam” (PENNA,
1921, p. 13).

Belisario acreditava que a educagfo sanitiria poderia ajudar o Brasil a se tornar
um pais rico, saudavel e moralizado. Ele acreditava que sua pena podia ajudar nisso:
sua tarefa seria a de indicar os caminhos para a incorporacéo dos brasileiros regenerados
pela educagfo sanitaria ao esforco de desenvolver sua pétria. Para isso julgava

insuficiente informar a populacio sobre os preceitos higi€nicos. Era preciso educar. Era

“1 Foi em fungio desse ideal que Belisdrio se empenhou na divulgagio da educagdo sanitaria através de
conferéncias e irradia¢es, as quais visavam contemplar um piblico bem mais vasto do que o escolar ¢ os
leitores de seus artigos na imprensa e nos periédicos especializados do campo médico.
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preciso transformar: “Instruir s6 ndo basta. Instruir é dar o saber. E preciso educar.
Educar ¢ dar o cardter. A instru¢gio fornece o conhecimento [...]. A educagfio fornece as
virtudes” (PENNA, 1925a).

A respeito das relagdes entre educagfo sanitdria e instrugdo formal na escrita de
Belisério, ainda nos restam algumas questfes. A primeira delas é que para este médico-
educador, ao contrario do que a ultima citagdo possa sugerir, educar somente ainda nfo
¢ o suficiente:

Mas... senhores, ainda nfio basta. A instru¢fio d4 a cultura intelectual; a
educaglio d4 o aperfeicoamento moral. Aperfeigoamento intelectual e
aperfeicoamento moral dependem, no entanto, da integridade fisica dos
individuos, integridade essa que se chama a Sauide. E por isso, senhoras
professoras, que ao lado da instrugfio e da educagio deve ser colocada a
Higiene (PENNA, 1925a).

Para Belisario, antes de educar era preciso curar. Suas representagdes sobre
educacéio sanitaria fazem uma espécie de diagnéstico sobre o que, para este médico-
pedagogo, eram as causas do “fracasso escolar”. Na sua ética um corpo doente, de
sentidos e sensibilidades pouco afeitas a higiene, seria impermeavel a educacfo, seja ela
sanitdria ou formal. Na pena de Belisério, corpo insalubre é sinénimo de cérebro que
nfio consegue compreender os ideais de pétria, de familia, de arte, de progresso e de

solidariedade, pois:

Escusado é tentar dar-lhe instrucfo [...] Nada se conseguira de eficiente antes
de arrancar-lhes dos intestinos os vermes, e do sangue os parasitos
patogénicos; antes de purificar-lhes o liquido vital e normalizar o seu volume
e o equilibrio dos seus elementos; e ao mesmo tempo educi-las, para
impedir que sejam contaminados o solo e as dguas, afim de que se nio
reinfestem depois de curadas (PENNA, 1921, p. 46, grifo nosso).

Com efeito, a Educagio representada por Belisario toma os contornos de uma
pratica cultural exercida na convergéncia de trés frentes: instrugfio, educag8o sanitéria e
cuidados com a satde. O lago que une estas dimensdes ¢ a higiene, compreendida pelo

médico educador como uma ciéncia profundamente social:

E a Higiene que da aos individuos capacidade suficiente para assimilarem o
conhecimento e se revestirem de energia. E a higiene que ensina quais os
meios que podemos langar miio para evitarmos moléstias. Esses preceitos sdo
indispensaveis em todas as escolas, sejam primarias, intermedidrias ou
secundéarias e principalmente nas Normais, onde em geral a cadeira de
higiene € relegada para segundo plano (PENNA, 1925a).

Os preceitos da higiene, portanto, seria uma espécie de base tedrica para os

cuidados com a satde e a educagfo sanitdria de setores mais amplos da populagéo, ao
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mesmo tempo em que ajudaria o professor a definir sua pratica docente na formagio
intelectual do alunado, pois, além de instruir, era preciso higienizar: “educar o tato para
ndo tocar em coisas contaminadas; refinar o paladar para selecionar o alimento puro;
agucar o olfato para nfo ter contato com cheiros podres, enfim, era urgente sanear as
sensibilidades” (BURITL, 2010, p. 13).

Fazer do Brasil uma nagfio prospera e saudavel é um desejo recorrente nas
Representagdes de Belisario sobre Educagfio. Em sua escrita, a satide € a prosperidade
do Brasil se transformam em tema de seguranca nacional. Discordava veementemente
dos que restringiam a “Defesa Nacional” aos assuntos exclusivamente militares. Isso
porque, para este médico-educador:

Defender a nacdo € saneéd-la, e saned-la é povoa-la, é enriquecé-la, ¢
modaliza-la, ¢ tornar habitével o seu solo, € curar a sua gente, ¢ instrui-la e
ensind-la a se defender de inimigos microscopicos, agentes causais de
doengas degeneradoras e degradantes da raga, contra os quais a higiene
moderna dispde de processos de éxito seguro ¢ garantido (PENNA, 1921, p.
58).

Nas representagdes construidas por Belisario, higiene e educagdo sfio coisas
sérias. Delas depende a seguran¢a nacional, a independéncia do pais, a prosperidade do
Brasil. Talvez por isso, em muitas de suas paginas e palavras, sua pena escorregou da
educacéio para a coergéo.

Parece que na visio do médico-pedagogo de Barbacena, no mais das vezes, o
nivel intelectual dos brasileiros ** dificultava a higienizagfio dos sentidos e impedia a
construcio de uma consciéncia sanitiria mediante praticas e relagdes democraticas.
Talvez por isso, com vigor € em tom freqiientemente moralista, Belisario propds o
emprego de medidas sanitarias compulsérias nos casos em que a educagfo higiénica néo

fosse capaz de regenerar o brasileiro de forma “natural e suave”, ou quando o “atraso

“2 Em 1921, Belis4rio foi enfitico a este respeito: “O Brasil é ainda um pais de analfabetos doentes onde
75% dos habitantes nfio distinguem as letras [...] Dos 25 %restantes, 3/4 1éem por cima a assinam o nome
[...] Apenas um milésimo de toda a populagio (receamos exagerar o célculo) 1€, assimila e acompanha
com curiosidade o desenrolar dos acontecimentos no pais € no mundo. Desse milésimo, um
gliinquagésimo, talvez, 18 com atencfo, estuda os assuntos, observa e procura solugdo para 0s nossos
problemas politicos, sociais e econdmicos; e desses, apenas parte minima estuda-os com desinteresse
pessoal e animo exclusivamente patritico” (PENNA, 1921, p. 34). Belisario néo indica a fonte em que se
baseou para apresentar esses dados. Talvez estejamos mesmo perante um quadro que reflete mais a
opinifio pessoal do médico mineiro do que propriamente uma aproximacdo da realidade intelectual
brasileira nas primeiras décadas do século XX. A julgar, porém, pelos relatérios das expedigBes
cientificas do Instituto Oswaldo Cruz realizadas nessa época, a situacio educacional brasileira nio era das
mais animadoras no comego do século passado. Também n3o podemos esquecer o preconceito médico
ante “artes de curar” alternativas ao modelo alopético, que certamente incomodavam médicos como
Belisario, desejosos de impor a norma médica come a unica pratica de cura autorizada a intervir no corpo
doente ¢ a medicar a nagiio enferma Cf. LIMA 1999 e também PEREIRA NETO, 2001.
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cultural” do povo o impedisse de abandonar os seus habitos degenerados em beneficio
dos preceitos higiénicos. Com palavras mais coercivas que as habituais, ele sentencia:

[...] ndo bastam admoestacdes [...] é necessario o ensino obrigatério nas
escolas, de nogles exatas e praticas de higiene publica e privada; €
indispensavel a lei e sua execugfio, com as exigéncias sanitarias garantidoras
da satde e vitalidade coletivas. [...] E imprescindivel for¢ar cada um a zelar a
propria satide no interesse da saiide comum, da economia e da seguranga da
nacdo. [..] A ninguém cabe o direito de ser depositirio de parasitos
patogénicos de doengas transmissiveis, quando ha processo seguro de evitar
essa calamidade. A liberdade de contrair doengas transmissiveis evitaveis tem
de ser cerceada pela lei, com a exigéncia e aplicagfio de medidas profilaticas
estabelecidas com seguranga pela ciéncia. (PENNA, [ca.1920])

Na ética de Belisario a interdependéncia sanitdria gerada pelo carater contagioso
das doengas, justificava o emprego de medidas coercivas na promogdo do bem higiénico
comum. No embate entre liberdade e satide, Penna inclinou-se para o desejo de
construir uma nacgfio de cidaddos saudédveis e higienicamente educados, mesmo que

disciplinados pelos rigofes da legislaggio sanitaria®.

3.3 - “C O BOM PROFESSOR QUE PREPARA O BOM PATRIOTA” E “A
AUTOEDUCACAO E MAIS VERDADEIRA” #: DA FORMACAO HIGIENICA
DOS PROFESSORES A AUTOVIGILANCIA SANITARIA.

Enquanto médico preocupado com a Educacgfio de seu tempo, Belisario também
se pronunciou sobre a formagdo dos professores. Em muitos de seus escritos se referiu
ao magistério como uma “elevada miss&o”, fazendo questio de lembrar que “o vosso
trabalho, senhores professores é mais o e educar do que o de instruir” (PENNA, 1925a).
E, para Belisario, nio haveria modo mais adequado de ensinar do que o exemplo, ja
que, na sua Otica, os educandos aprendem mais pelas atitudes do mestre do que pelas

suas palavras:

E por isso que diante de um professor consciente da sua missdo social,
humana e divina de educar, eu me curvo reverente, porque sei que esse
professor ndo joga, ndo fuma, ndo bebe; ndio se encoleriza; € tolerante, &
justo, é paciente, é sincero, é leal; tem espirito independente, ¢ generoso, é
caritativo, € otimista é enfim um exemplo vivo de moral. E se ndo possuir
essas qualidades nfio ¢ digno do sacerdécio que exerce (PENNA, 1925a).

“* Uma das medidas governamentais mais solicitadas por Belis4rio era a implantagdio do Cédigo Sanitério
do Brasil, instrumento legal que regularia de forma estrita a legislagiio sanitdria em todo o pafs. A este
respeito Cf. PENNA, 1921, p. 58 —63.

* Cf. PENNA, 1925.
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Para Belisario, a educagfo sanitdria, para ter éxito, deveria sensibilizar os
professores para s6 entfio inundar a subjetividade dos educandos através das li¢bes € dos
exemplos oferecidos pelos docentes. Isso era importante porque mesmo tendo uma
enorme inser¢do social e um prestigio intelectual maior ainda, os médicos do periodo
ndo possuiam um acesso direto aos escolares. O professor, portanto, era a sua “ponte”
para os futuros cidadfos brasileiros. Logo, ele também teria que se enquadrar nas novas
regras de limpeza para que pudesse educar pelo exemplo.

No afd de curar o brasileiro, Belisario percebeu a educagdo como um campo
propicio no qual o médico-educador poderia ensinar pelo exemplo, dar aulas sobre a
vida, a morte, a satide, a doenga, a patria e os deveres da cidadania. Além de remodelar
a propria conduta em conformidade com os preceitos da higiene fisica e moral, o
educador deveria reeducar a sensibilidade e o olhar para surpreender os vestigios de
doenga, degeneragfo e sujeira que insistiam em desfilar no corpo dos seus educandos. E
por isso que Belisario acredita que ser um bom professor, como ele compreende a
acepgdo dessa palavra, € tarefa das mais dificeis ja que:

E o bom professor que prepara o bom patriota [...] E a escola que prepara o
futuro. E o professor ¢ de todos os funcionéarios o que deveria merecer dos
governos, mais apoio, mais aparo, mais estimulo, mais carinho, mais
prestigio, mais compensagdo, porque ele ndo trabalha somente para o
presente, mas principalmente para o porvir. (PENNA, 1925a).

Segundo Maria Stephanou, o saber médico ocupou um amplo espago dentro das
escolas brasileiras no inicio do século XX, influenciando inclusive a discussdo sobre o
curriculo escolar e a formagfio do magistério (STEPHANOU, 2009). Além disso, a
educagfio sanitaria das criancas era muito bem vista pelo Estado brasileiro e suas elites,
pois era supostamente capaz de formar os novos cidadfos brasileiros, higienizados,
saudaveis, educados, despolitizados e disciplinados para o trabalho. Isto porque a
educagfio sanitéria era mais eficaz quando presente desde as séries iniciais, pois “¢ da
escola, principalmente primaria, que partem os primeiros estimulos, os primeiros
incitamentos, o método de estudo que servira para sempre, na vida do individuo, € a
primeira orientag&o moral que o fara um homem de bem” (PENNA, 1925a).

Assim, aproveitava-se a flexibilidade da infincia para construir uma
sensibilidade saneada em médio prazo, ja que a educagfo sanitaria tinha o fim de criar
novos costumes através da subjetivagio de habitos higi€nicos. Nas representacdes

médicas, a idade infantil era o periodo mais propicio para a formagdo de habitos
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higiénicos, ji que era mais dificil corrigir os vicios dos adultos. Na perspectiva de
Stephanou:

O ensino de higiene almejou mais que a exclusdo e a interdicdo compulséria
dos hébitos dos alunos, mas a produgdo de dispositivos que possibilitassem
um novo modo de cada um prestar atengdo a si mesmo, cultivar em si um
asseio, um modo de viver, produzindo-se e conhecendo-se como sujeito
saudavel. Por isso, a extensdo de uma higiene, fisica sim, mas também
sexual, dietética, mental e, sobretudo moral e a insisténcia dos médicos em
incorporé-los ao curriculo escolar e ao cotidiano da escola. (STEPHANOU,
2009, p.7)

A educagio sanitiaria do comego do século XX constituiu um elemento

modificador das “experiéncias de si”. A transformagio dos sujeitos “tocados” *°

por ela
dialogava com uma nova sensibilidade, pouco afeita aos odores fortes e as doencas
contagiosas. Trata-se de uma nova subjetividade que incita os sujeitos transformados
por ela a manter um minucioso cuidado com a limpeza pessoal, a estética e a pratica
alimentar. Da educagfio sanitdria passava-se a um novo patamar, o da autoeducagiio:
uma nova individualidade, que produz um novo modo, muito mais “higiénico” de
organizar a propria vida e o cotidiano. Isto s6 seria possivel através da subjetivagdo dos
preceitos higiénicos. Internalizada, a higiene permite o autocontrole e felicita os
médicos e educadores que, como Belisario, acreditavam que a autoeducacfio “é mais
verdadeira” (BURITI, 2010, p. 11).

As representagdes médicas que invadiram o campo escolar nfo passaram
despercebidas aos docentes e educandos. Em muitos casos, longe do saneamento das
sensibilidades, elas causaram mesmo muitos embaragos, sobretudo quando as
prescricdes médicas se transformavam em imposi¢des. No caso dos educadores, as
representacdes médicas conviveram com a relutdncia de alguns, manifestada na
preservacdo de habitos anti-sanitarios ou na apropria¢io seletiva das prescrigdes
higiénicas (BURITI, 2010).

Enfim, no caso do alunado, no devemos esquecer que “a afeigfio, a palavra, os
exemplos, os prémios, as privagdes e retengSes ndo teriam sido, mesmo, os Unicos

recursos empregados, pelos professores, no controle aos alunos” (VAGO, 2002, p.138),

* Nossa perspectiva de sujeitos tocados pela educagfio sanitdria denota individuos que passam pela
transformagfio de suas experiéncias. Segundo Jorge Larrosa: “A experiéncia € o que nos passa, ou o que
nos acontece, ou o que nos toca. Ndo o que passa ou o que acontece, ou que toca, mas 0 que nos passa, o
que nos acontece ou nos toca.” Assim, acreditamos que os sujeitos efetivamente “tocados” pela educagio
higiénica, de alguma forma, em maior ou menor medida, vivenciam algum tipo de transformagfo de sua
experiéncia subjetiva. A este respeito, Cf. LARROSA, 2004.
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na medida em que, como demonstrou Tarcisio Mauro Vago, para alguns educadores, a
disciplina e a obediéncia deveriam ser impostas a qualquer custo, mesmo que a
expensas da violéncia fisica. O recurso aos métodos punitivos demonstra que os
escolares daquela época liam criativamente as prescrigdes médico-pedagogicas,

burlando-as com faitas, fugas e apropriacdes.
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PALAVRAS FINAIS

Nas primeiras décadas do século XX, durante as campanhas pelo saneamento do
Brasil, Belisario Penna tornou-se um importante divulgador da educagfio sanitéria. Suas
representacles acenfuavam a importdncia de sua expansio e melhoria, visando
promover a saude fisica e moral dos brasileiros. Com isso, seria possivel “curar” a
parcela enferma da sociedade brasileira da degeneragfo orgénica e social em que se
encontrava.

Nas décadas de 1910 e 1920, a ideia de que o Brasil poderia ser redimido pela
higiene empolgou parte da opinifio publica do pais, 0 que constituiu verdadeira condigéo
de possibilidade para a repercussio das representagdes de Belisario Penna. Como
procuramos mostrar no primeiro capitulo, isso se deu nf3o apenas pelo ideal de
higienizac#o social presente nas representagdes de médicos que, como Belisario Penna,
divulgaram as ideias e praticas sanitdrias representando-as como instrumentos de
reden¢fio nacional. A politizagio do movimento sanitdrio deve-se muito mais ao
contetdo nacionalista presente em suas formulagdes, do que propriamente ao ideal de
sanear o Brasil. Tanto é que, na década de 1930, quando ele perdeu parte dessa forga
nacionalista, apesar da continuidade dos investimentos pdblicos na area da satide, os
ideais de sanitarizag8io e higienizacdio do Brasil tiveram sua capacidade mobilizadora
sensivelmente reduzida.

A Reforma Sanitaria brasileira, ocorrida entre as décadas de 1910 e 1920,
envolveu uma série de formula¢Ses em torno dos rumos que a gestéio publica da saude
deveria tomar. Em linhas gerais, este espago de reforma social polarizou propostas de
nacionalizagdo e descentralizacdo da administragio da satide publica brasileira.
Belisario e sua pena se inseriram neste debate com representagSes que defendiam a
centralizacdo da satide publica nas mios do governo federal. Em raz8o das condi¢des de
possibilidade da época, sobretudo das circunsténcias da politica oligarquica, o arranjo
institucional que acabou moldando a Reforma da Saude Brasileira delineou uma solugo
de compromjssb. Esta, apesar de preservar um espago de autonomia para a gestdo
estadual e municipal da saide, abriu enormes possibilidades para o governo central
aumentar sua intervengdo e poder coercivo na sociedade brasileira através de uma

gestdo cada vez mais centralizada da satde publica.
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Como procuramos mostrar, para Belisario, educagio de qualidade ¢ educacdo
sanitdria. Ele julgava a instrucfio intelectual dos alunos algo muito importante, é
verdade. Mas ela sozinha nfo tiraria o Brasil do atraso. Nosso problema era mais sério.
Ja ndo se devia a mistura de ragas que por tanto tempo infelicitou nossas elites. Para
Belisario a verdade era que a maioria dos brasileiros estava doente e era ignorante. Para
redimi-los o “apéstolo do saneamento” clamava por uma instrugfo intelectual que fosse
precedida pela cura e acompanhada pela educagfo higiénica, j4 que “criangas bichadas
[...] nada ou pouco aprendem do que se lhes ensina nas escolas” (PENNA, 1921, p. 45).

Na prética, porém, as necessidades médicas e higiénicas das criangas, excediam
em muito a capacidade dos servigos publicos ofertados, o que limitava a absor¢do do
alunado nos programas higienistas defendidos por Belisirio e seus parceiros de
sanitarismo (DAVILA, 2007). Obstaculos econdmicos e barreiras culturais tornavam
arduo o trabalho de médicos e educadores, ja que, quando ndo faltavam escolas e as
criangas subjetivavam os padrdes de higiene, podemos sugerir as dificuldades que elas
tinham para se comportar higienicamente em lares onde a precariedade e o
patriarcalismo eram realidades quase sempre presentes (BURITI, 2010).

Enfim, nossos interesses de pesquisa dialogam com as inquietagGes da sociedade
em que vivemos. Analisar as representacdes da Educagfio saidas da pena de Belisario
enriquece nossa percepcdo sobre a problemdtica dos discursos ainda hoje proferidos
sobre o carater “redentor” da educagdo brasileira. A diversidade de contetidos e a
distdncia histérica entre as sociedades que “autorizaram” essas representagdes
denunciam melhor a dimensdo sdcio-politica que envolve a construgido desses
significados.

Como tentamos mostrar através da pena de Belisario, no comeco do século
passado, a Educagfo foi representada como uma prética cultural capaz de transformar o
Brasil. Esta constatagdo nos permite sugerir que, em periodos diferentes, os meios
educativos para construir uma nacionalidade moderna e “redimida” véo sendo
“ressignificados™ de acordo com as condi¢gdes socio-historicas de cada época: ciéncia e

tecnologia nos tempos de Mercadante; saide e higiene na pena de Belisario.
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