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“As coisas mais belas sdo ditadas pela loucuraréaspela razao”
(André Gide).



AGRADECIMENTOS

Os agradecimentos sdo muitos e as paginas saasppaca caberem todos
agueles a quem sou grata por esses dois intenssslarirabalho. Ainda que solitario a
escrita de uma dissertacao €, no final das cootessultado de um continuo dividir de
idéias, sentimentos e vivéncias. Por isso sdo esangros, citados ou ndo, aos quais

compartilho a execucao desta dissertacéo e tegue mais sinceros agradecimentos.

Primeiramente gostariamos de agradecer a ProfiLiDe#Maria Brandado Aras
pela orientacdo segura, feita de maneira compegeintpecavel. Uma ouvinte paciente
quando as inquietacbes e duvidas eram companhesatsentes. Uma conselheira
sempre atenta para quando os caminhos seguidosaongirecdes equivocadas. Um
ombro amigo sempre que o0 desespero parecia tonmaa.coA vocé meu muito
obrigado.

Ao Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientificdecnoldgico (CNPQ)
pelo financiamento da nossa pesquisa com a botebida através do Programa de
Pos—Graduacdo em Historia da UFBA, ao qual somaega todos que ali trabalham

pela relacdo sempre cordial no atendimento dasasasdicitacoes.

Destaco também o trabalho dos arquivistas e bééstos, através dos quais
podemos ter acesso a documentacdo e & bibliogrnafieescindiveis na elaboragéo
deste trabalho. Ao grupo da biblioteca da UFBA,empecial a Marina (FFCH/EFBA),
aos técnicos da Biblioteca Publica do Estado daiaBah equipe do Memorial de
Medicina da UFBA, aos profissionais do Arquivo Rcbldo Estado da Bahia, a todos

vocés obrigada.

Aos amigos primeiro meu pedido de desculpas psdéria. Saibam que a
distancia de vocés tornou a trajetoria mais dif@imeu agradecimento pela for¢a dada,
pelo interesse sempre estimulante no meu trabalpelae compreenséo tida durantes
esses dois anos. Agora, enfim, é chegado o mondentelebrarmos o comeco de uma

nova etapa de vida.



A minha familia, pai, mée e “irmézis” vocés saanoadiria Djavan, “ouro de
mina”. Nao tenho palavras que expressem o quarntésvsignificam na minha vida.
Obrigada pelo apoio de sempre, pelo incentivo emnst pelo carinho e pelo cuidado

essenciais nessa jornada. Obrigada, obrigada!

Para finalizar e, em grande estilo, ndo padeteixar de citar duas
pessoinhas muito importantes nesse caminhar. Maritriz de pipoca” e Pepeu
“fofuchdo”. Primos amados vocés tornaram o caminhars leve. Obrigada pelos
momentos de descontracdo, das risadas e brincad@&ramportantes para renovar as

energias quando estas pareciam esgotadas.

E isso!



RESUMO

A partir do inicio do século XIX a loucura comecauser

entendida como doenca e como todo doente precigan teédico
aos loucos os alienistas. Este trabalho tem cometiab

principal estudar a formacéo tedrica e a atuacaticpr desses
médicos de doidos, tomando como principal objetamdise as
disputas judiciais dos processos de interdicao idade de
Salvador, Bahia, entre os anos de 1874-1912. Cemasce uma
especialidade médica? De qué ela é feita? Quamlensentos
necessarios para a sua construcdo? Qual a suafamgglitude e
aceitacdo dentro da estrutura social? Sob quaissbak se
estrutura? Estas dentre outras tantas inquietaches

acompanharam durante todo o processo de constrdesia

dissertagcédo. Muitas foram ficando pelo caminhodaiesperando
por serem respondidas. Outras foram mudando aoo laiy
processo. Suas estruturas aparentemente simplegaeam a se
mostrar cada vez mais complexas. Tentaremos respanessas

guestdes nas paginas a seguir.

Palavras-chave: Medicina — Histéria — Bahia; Altas — Psiquiatria — Loucura;
Justica — Interdicao



ABSTRACT

In the beginning of the XIX century madness waseusibod as
a disease. If all sick person needs a doctor bionthem the
alienist. This paper has the principal objective study
theoretical formation and practices those doctothé Salvador
city, Bahia, between 1874-1912. How started aisfig€ What
it made? Which necessary elements to construdvhat them
function, amplitude and social reception? That tjaes and
another inquietude follow us during all this papsvcess. Many
guestions were renounce it still waiting to be agrswDthers
guestions change in the process. Your simple streststarted
to show more complex. We will try to answer thesegjions in

the pages to follow.

Palavras — Chave: Medicine - History — Batflienist — Psychiatry — Madness;

Justice - Interdict



INTRODUCAO

Este trabalho tem como objetivo investigar a figdmaalienista e para tanto
analisaremos a sua formacado tedrica e as pratmeais a ele relacionadas em
Salvador, entre 1874 a 1912. As datas que serveno dmalizas temporais para o
trabalho tém como referéncia o periodo de transg@ice o Império e a Republica
Velha'. Escolhemos trabalhar com esse periodo devidisdatores: o primeiro é que a
década de 1870 além de ter sido estabelecida ta@idggafia como uma espécie de
marco para a entrada das idéias cientificas ndlBi@stambém, a data de inauguracao

do primeiro asilo para loucos na Bahia.

O segundo momento marca a passagem do cuidado tmmusaa para as maos
do Estado, que antes dividia essa funcdo com a Sxaga de Misericordia. Esse dois
momentos sao importantes conquistas para a formacawmacdo dos alienistas. A
reivindicacdo por um local especifico para o traaim da loucura, a construcdo do
Asilo, daria a esses profissionais 0 reconhecimaettessario enquanto especialistas
exclusivos no tratamento das doencas mentais. thntog a direcdo médica dentro
desta instituicdo sé durou trés gestdaiialmente. Apds esse periodo de trinta e um
anos sem contar com uma direcdo médica no seibmgede muitas denuncias sobre o
estado de abandono do Asilo por parte da Santa, @asalienistas retomam a sua
direcdo e, mais uma vez, se restabeleceram conuetestores exclusivos para o

cuidado doa alienados mentais.

Desta forma, as balizas que escolhemos para o nimabalho marcam
importantes conquistas para a solidificacdo despac@lidade médica. Entretanto, o
periodo entre elas é marcado por muitos choqué®Ccessos e avangos para uma

profissdo, ainda em franca conquista de seu teaitd

Foi esse momento também de crescimento, expars@méicacdo da estrutura
médica. Durante esse periodo, no Brasil, muitos altseios da eminente ciéncia
psiquiatrica foram atendidos. Dentre elas, a caalgicadeira de psiquiatria e moléstias

nervosas nas Faculdades de Medicina do Rio derdameda Bahia em 1882, a

! Alienista é o antigo termo usado para designaelaguque cuidavam dos chamados alienados mentais.
2 A primeira direcdo foi de Maia Bittencourt (18787F), José de Teive e Argolo (1877-1879) e
finalizando, Anisio Circundes de Carvalho (18791188



aprovacao da Lei Federal dos Alienados de 1903irggiuia como responsabilidade
dos Estados da Federagéao o cuidado com o loucdeiEla 1912 que quebraria de vez
o vinculo entre Santa Casa e Asilo. Esses trés mtosiemarcaram conquistas
importantes para uma parte da classe médica, @sisiis, que ha muito lutava pelo

reconhecimento da sua especializacdo no cuidadoaass.

Uma vez livre da influéncia da Santa Casa de MiSatia da Bahia, pelas maos
do Estado, os alienistas puderam exercer o prigildg monopadlio no conhecimento e
tratamento da loucura. Porém, apesar dos ganhgegriodo foi marcado por uma
alternancia de derrotas e vitorias pelos alienstéise aqueles que deveriam ser 0s seus
“protegidos”, os alienados, pois mesmo sendo &urggo republicana muito eficiente

no exercicio do controle social, sua acéo jamaia absoluta.

Muitas vozes se levantaram contra o exercicio durale dos alienistas no
cuidado a loucura. Dentre essas vozes as mais@dabhesdo as de Machado de Assis e
Lima Barreto. Escritores de primeira linha da &tara nacional, combateram, seja em
tom de sétira ou de denuncia, os mando e desmamdiasise médica sobre o juizo

alheid’. Como nos diz Magali Engels:
em meio as “falas competentes” dos psiquiatrasntavam-se
vozes que, cheias de duvidas, mantinham concegcpeicas
ndo medicalizadas em relacdo a loucura, reproduzianavam,
enfim idéias e vivéncias, crencas e valores, aguck

comportamentos, outros, diversos, que redimensgnaa
extensdo e o significado da vitéria dos psiquiafras

Apesar de ndo falarmos dessas praticas ndo meditadi, esse trabalho ndo se
destina a isso, ndo podemos deixar de comentasegagratica psiquiatrica se tornou a
forma legalizada de cuidado com a loucura ela néingeliu esses outros olhares, essas
outras formas de perceber e enxergar a insanidiéelemo por que a constituicdo da
idéia de doenca mental pelos alienistas €, muieesy tomada emprestada de
“concepg¢bes formuladas e/ou difundidas por sabefiesespecializados — até mesmo

pelos saberes populares — em torno da loutukiitas dessas nocdes leigas e

% Cito respectivamente as obr@sAlienistade Machado de Assis e @emitério dos Vivosle Lima
Barreto.

* ENGEL, Magali Gouveia. A loucura, o hospicio esigBiatria em Lima Barreto”. IN: CHALHOUB,
Sidney.Artes e oficios de curar no Bras@tampinas: Ed. UNICAMP, 2003. p.60

> ENGEL, Magali GouveiaOs delirios da raz&do. Médicos, loucos e hospidrie. de Janeiro (1830-
1930).Rio de Janeiro: Editora da Fiocruz, 2001, p.122.



populares sobre a loucura foram apropriadas peloudio médico e revestidas pelo

“sagrado” manto discursivo de cientificidade.

Como nos alerta Engel, podemos ver nessa apropriagéa das dimensdes do
dialogo e do embate cultural que teria caracteoizdrelacdes entre saber médico e as

"® Esses embates

concepcOes acerca da loucura situadas fora do crdaitciéncia
tendem a se tornarem cada vez mais acentuados idamgpee 0 saber alienista foi
adquirindo sofisticacao e tornando-se especializaois a idéia de doengca mental foi se
tornando uma rede cada vez mais abrangente evielviSomo diria Machado de

Assis: “O terror acentuou-se. Ndo se sabia j4 quem @si&v, nem quem estava doido”
(pg.38).

Os trabalhos dedicados ao nascimento e consolidéggusiquiatria na Bahia
tém como eixo, na sua maioria, a figura do hosmgsadjuiatrico. Estes estudos séo
referéncias das mais importantes para se entermeo curgimento da instituicao
manicomial ndo sO afetou a pratica psiquiatricammaofoi uma das principais
responsaveis para o seu desenvolvimento. Pesqresadi&m se debrucado sobre o
tema da alienacdo mental e como esta foi trataldas petoridades médicas, juridicas,

politicas e religiosas no final do século XIX e @pn do século XX..

N&o se pode afirmar, é verdade, que a figura dmiata tenha sido ignorada
nesses trabalhos, mesmo por que o modo como ardoaécwatada, a partir do século
XIX, como doenca, passa obrigatoriamente pela &sfe¥dica. Entretanto, o principal
destaque dos trabalhos publicados sobre o assuntmanicomio. O alienista aparece
diluido dentro desse universo, dividindo espago @utros personagens, cOmo 0S
alienados, os enfermeiros e os religiosos quel%ta, foram os principais responséaveis
pelos cuidados dispensados aos doentes. Sendq assgdo dos alienistas € restrita aos

limites do muro que cercavam o hospital psiquiatric

A proposta dessa pesquisa visa justamente o alargandas fronteiras de
intervencdo do alienista para além do hospital yigigqco. Pretendemos situar
historicamente um tipo de especializacdo profisdidipico de uma medicina que
caracteriza em suas praticas e teorias o espixigstigativo, cientifico e normatizador

do periodo.

® ENGEL, Magali.Op. Citi2001. p.123
" ASSIS, MachaddOp. Citip. 38



Este trabalho ndo pretende na sua forma, deghgyton, fazer uma apologia da
pretensa vitdria médica psiquiatrica sobre o fem@méa insanidade. Pelo contrario
pretendemos ao longo das duas partes que o cormpiesium sentido histérico a sua
constituicdo, sua acéo e seus discursos. Anakstalas dos alienistas sobre a loucura
nao é tomar aqueles discursos como verdades. Analisua atuacdo nao € concordar
com ela. Queremos apenas entender como se coastedespecialidade médica e de
quais substancias ela é feita. Quais os elemen®saimam na sua formacdo e na sua
atuacado? Este sempre foi 0 questionamento quecnagpanhou durante nossa etapa de
investigacdo e analise do material coletados ngsivars e bibliotecas. E € a ele que

tentamos esbocar algumas respostas.

A histéria da medicina na Bahia tem sido contadalée inicio do século XIX,
com as primeiras teses na faculdade de medicindrasopublicacdes, como a revista
Gazeta Médica da Bahiaggjue tinham como foco a pratica médica. No séculp X
diversos estudiosos se debrugaram sobre o estuaediaina, no nosso caso particular
da medicina psiquiatrica, enquanto uma praticaaso@forcando sua vinculacdo com

politicas historicas e socialmente definidas.

Mais recentemente os estudos da historia da medicmcuraram discuti-la em
oposicdo a idéia de uma caminhada linear e de cagswre crescente, como as
abordagens classicas nos sugerem. Para a realigas®e estudo algumas obras
servirdo como base e apontardo caminhos tedrioedegardo a abordagens as quais
consideramos como as mais corretas no tratamernentoproposto. Além disso, serdo
também importantes referéncias no manuseio dagdanilizadas na concepcdo do
trabalho.

A Histéria da Loucurade Michel Foucaufté o grande marco da descoberta da
psiquiatria como um tipo novo de poder que se dongara atender a uma demanda
especifica de um novo tipo de organizacdo socig, ja na figura do louco uma
ameaca a constituicdo das normas que norteariana &asolidacdo. Influenciando
geracoes de estudiosos que se dedicaram ao temederéncia a essa obra se faz

obrigatoria para se entender o processo de surtpreetonsolidacao da psiquiatria.

Outro trabalho de abordagem classica, mas, corpaelao Brasil, de inspiracao

foucaltiana, € o trabalho de Roberto Machado. Ems®er reforca a abordagem

8 FOUCAULT, Michel.Histéria da LoucuraS&o Paulo: Perspectiva, 2005.



apresentada por Foucault no estreitamento entrer @opsiquiatria e vincula este poder
aos primordios da medicina social. E bem verdageagmedicina tentaria servir como
um grande brago do estado na tentativa de impedienentar uma nova estrutura social
gue nascia no seculo XIX. O estabelecimento e dioiagdo dessa nova funcdo meédica

nao se deram em um soO tempo e de forma homogénea.

Gabriela dos Reis Sampaio &fs trincheiras da curanos mostra exatamente
essa idéia e refuta o pensamento de alguns pedorgsada histdria da medicina no
Brasil influenciados justamente pela escola de Roldachado. O problema maior
dessas abordagens fica por conta da periodizacfmdesso de consolidacao do poder
da medicina e a forma como esta € mostrada. Emgdpoa idéia de uma caminhada
linear e de curso sempre crescente, como as alsmslatissicas nos sugerem, Sampaio
nos mostra as diversas contradicdes, muitas vez@soddo proprio corpo médico, e
revezes sofrido pela medicina e seus agentes nceggo de consolidacdo desta

enquanto um saber especifico.

Ao escolher como norteadores do trabalho abordagenso primeiro momento
podem parecer excludentes, acreditamos ter ao&cimntrma visdo mais completa e
menos idealizada da consolidacdo da medicina, @&carpsiquiatrica e seus agentes,
objeto de estudo desse trabalho. Para tanto eswodheomo fontes documentos que
nos permitam avaliar as insercbes e praticas sodes alienistas de maneira que

tenhamos um perfil mais completo da atuacéo destegriodo entre 1874 e 1912.

Escolhemos trabalhar com basicamente dois tipdsrdes: As aulas do curso
de “Psiquiatria e moléstias nervosas” publicadassaaeta Médica da Bahia entre os
anos de 1908-1909 e os processos de interdicamteados no Arquivo Publico do
Estado da Bahia. Com as licbes da Gazeta MédicAatiea tentamos reconstruir o
arsenal tedrico dos alienistas na busca de congeg®apns 0 universo das idéias que

norteavam a formacao destes médicos.

A partir dessas fontes poderemos tracar um ricoepaobre as principais
consideracdes e preocupacdes desses medicos doelmaco e da loucura. Com os
processos de interdicAo poderemos reconstruir aiscgs desses alienistas ndo so
analisando os exames de sanidade, mas atravédadea® fases que cercavam o pedido

de interdicéo.

® SAMPAIO, Gabriela dos Reidlas trincheiras da cura: as diferentes medicinasRio de Janeiro
Imperial. Campinas: Editora da UNICAMP, 200.



Nosso trabalho esta dividido em duas partes. A g@rantrata justamente de
como se deu a formacgédo tedrica dessa especialidédiea. Quais as doutrinas, quais
as teorias, quais os teoricos e métodos que dergno @ criacdo do alienismo e do

alienista

Na segunda parte temos a analise da atuacado aeddens fora dos dominios
do hospicio. Foram os tribunais e suas disputagifisl mais especificamente os
processos de interdicdo, 0 N0sso objeto de analise.

Vamos a eles.
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Era dia de festa. Salvador acordou naquele diae24unho de 1874 com a
missao de inaugurar o primeiro asilo para doent#tars do Estado da Bahia. Ao abrir
suas portas para abrigar a parcela louca da p@uylacAsilo, segundo seus mentores,
convidava a cidade para adentrar em um novo teomme a ciéncia prometia libertar
das correntes, das celas e dos maus tratos nae cdrpms e mentes daqueles agora
categorizados como doentes, bem como ser uma egp&charco para os tempos de
modernidade ainda imperceptivel nos horizontesata=B

Era preciso deixar para tras os vestigios de uim ¢lg ser improprio aos novos
tempos que se anunciavam e se impunham, cada sz oo 0S Unicos possiveis
naquela nova ordem. Nas palavras de Venétia Rios:

Salvador precisava perder seu ar de cidade colddeal modo
oitocentista de ser e de viver os problemas, natht@va com
a aceleracao que 0s novos tempos anunciavam pa@ndo.

Era preciso “civilizar-se”. Era esse o0 discurso riqoeiro
apregoado nos jornais, nas falas dos homens #uséréerra. *°

Dentro do contexto, final do século XIX e comegoXd, apresentado neste
trabalho, modernidade, civilizagdo e ciéncia forambstantivos tomados como
sinbnimos desses novos tempos. Nessa perspediicani o desejo de trazer Salvador
para junto dos tempos modernos que o Asilo Sdode&reus foi inaugurado. Mas néo
vamos nos alongar na historia do Asilo apenas owadje nessa histéria que estamos

nos propondo a contar

O importante é que a sua abertura ndo foi impatapenas para a cidade de
Salvador como apregoavam as mais diversas autesdddm grupo especial de
cidaddos estava particularmente interessado nessa Instituicdo, pois ela
representava, pelo menos assim pensava, uma imfgrt@nquista na luta pelo
reconhecimento de um grupo profissional ainda emch luta pela legitimacéo do seu
saber e das suas praticas. S&o eles os aliensstatagonistas no enredo da nossa

narrativa.

10 RIOS, Venétia Durando Braga. O Asilo de S3o Jodo de Deus — As faces da loucura. Tese de doutorado
em Histdéria. Sdo Paulo: Pontificia Universidade Catélica de Sdo Paulo, 2006. P.62.

* para melhor estudar a histéria do Asylo Sdo JeAbels ver os trabalhos de Venétia Rios (2006),
Sérgio Bastos (1985) e Ronaldo Jacobina (1982).



Para o cientista Simao Bacamarte, ilustre personaige contoO Alienistade
Machado de Assis, era preciso demarcar “definiteate os limites da razéo e da
loucura.”*?. Dizia ele que “a razdo é o perfeito equilibriotdgas as faculdades; fora
dai insania; insania e sé insania’Baseando suas convicgdes na ciéncia que, segundo
ele, ndo seria outra coisa “sendo uma investigagéstante™, pois o louco e a loucura
tornaram-se, ndo apenas na fantasiosa historiaadhddo de Assis, uma preocupacao
nao mais de policia, mas de cientista. Ou melt®alignista.

O anatomista suico Felix Plater, no século XVIl,imooduzir o conceito de
alienacdo mental possibilitou a criacdo de uma siitermos relacionados ao trato da
loucura dentre eles “alienista” que se referia raéslicos que possuiam como area de
interesse o estudo das doencas mentais. Nessgosseeguem-se 0s termos “alienado”,
relativo ao doente, e alienismo, relativo ao sgeduzido para o tratamento e

entendimento da doenca mental.

Apesar do conhecimento e/ou interesse médico smboricura remontar a
origens longinquas, “a idéia de um tratamento neediéo rigorosamente organicista
para a loucura, remonta pelo menos ao século”fl,.teremos apenas no século XIX
um pensamento meédico ordenado e organizado nalsaltitratamento e entendimento
do fendbmeno da insanidade. A partir de entdo anidade passou a integrar ndo apenas
0 corpo das ciéncias médicas, mas se tornou umadmgstudo especifico dentro da

medicina e com profissionais especificos para drs¢amento.

Como nos diz Isaias Pessoti “é muito dificil questax antes de 1800, alguma
obra que enfoque globalmente, a partir da pers@eatiédica, as doengas mentais, ou
doencas do espiritd®. Isso porque, como nos afirma FoucHulho seu texto sobre a
historia da loucura, “pode ser que, de um sécuta paoutro, ndo se fale das mesmas
doencas com 0s mesmos homes, mas isso é porqdanfentalmente, ndo se trata da

mesma doenga.” Anny Jackeline T. Silveira e Dildhe Nasciment ddo uma

2 Machado de Assis, “O Alienista”. S0 Paulo: Magiaret, 2003, p. 26.

¥*Machado de Assi€p. Citi.2003p.28.

% bidemp. 26.

1* PESSOTI, Isaia® século dos manicoémioSdo Paulo: Ed. 34, 1996, p.122

18 |bidemp. 17.

" FOUCAULT, Michel.Histéria da LoucuraS&o Paulo: Perspectiva, 2005.p.214.

8 SILVEIRA, Anny Jackeline Torres da e Nascimentdlele Raimundo do. “A doenca revelando a
histéria. Uma historiografia das doencas”. In: Nimgnto, Dilene e Carvalho, Diana (ordJma histéria
brasileira das doenca®rasilia: Paralelo 15, 2004. p.13 - 14.



definicdo mais precisa sobre a doenca entendida aoma construcdo historica, um

fendmeno social:
Assim como a histéria, a doenca, como fenémenoakoci
também € uma construcdo. Concorrem para a exigté&ei
doenca diversos elementos cientificos, sociais Btiqos,
temporal e espacialmente estudados. Dito de outoolom
diferentes grupos, a cada época, dao significac&engido
especificos a entidade fisiopatoldgica chamadagioen

Essa é também a opinido de Ariosvaldo Diniz quaneha atencdo para a
importancia de se “resgatar ou reconstruir o modmac a doenca foi idealizada,
metaforizada, ou seja, construida pelos discurac&pdca®®. E o que ele define como
“idéia da doenca”. Loucura e medicina nunca edivedistantes uma da outra e isso
pode ser notado na presenca dos profissionaisobgadnedicina que se fizeram parte

da rotina de cuidados daqueles que eram acomgtadosiesregramento da razéo.

Desde a antiguidade a relac¢do entre insanidadedinge se fez presente. E a
partir de Hipdcrates que a loucura comecgou a séendida também como um
desarranjo do fisico, um problema de fundo orgaréomo o resultado de processos
que ocorrem a partir de determinadas condicOesnimag e fisiologicas especificas.
Entretanto, como nos afirma Pessoti:

nao € uma postura materialista ou rigorosamengrrdatista: a
concepcao da loucura, em Hipocrates, exclui o s néo a
metafisica. Pois as idéias hipocraticas sobre ialdga e

mesmo sobre a anatomia do organismo humano sagraere
parte, supersticiosa, magicas, metafiéica.

Ainda segundo Pessoti, Hipdcrates foi o criadocalacepcdo médica da loucura.
Com ele foi instituido o método clinico em medicigae se baseava:
no apego a doutrina e aos quadros clinicos contecitas

também na aguda e ampla observacdo dos sintomas e n
composicao, a partir deles, de quadros capazesndarhentar

9 DINIZ, Ariosvaldo. “As artes de curar no tempo afilera — Recife, 1856.” In: CHALHOUB, Sidney.
Artes e oficios de curar no Bras@ampinas: Ed. UNICAMP, 2003. p 359.

20 PESSOTI, IsafadA loucura e as época§ao Paulo: Editora 34, 1994, p. 47. Ainda segundator a
causa da loucura para Hipdcrates seria algum diéieiguhumoral do cérebro e as formas de loucura a
variacéo do grau de humores que afetava o 6rgéo.



a interferéncia diagnostica. Uma atitude que Riea@éscobrira
na aurora do século XI%,

Diferentes épocas tiveram diferentes maneiras ridender a loucura. Na
antiguidade a figura do louco era encarada, mwigages, como uma intervencao dos
deuses na vida humana, jA na Idade Média a cornzem@iosa da possessao
demoniaca era a forma dominante, ndo Unica, dexdintento da loucura. Em toda
histéria da loucura, se formos analisa-la desd&emmgpos mais antigos, ndo podemos
perder de vista que diferentes formas de ententtroo e suas loucuras conviveram e
convivem no mesmo e ao mesmo tempo e adquiriangquEradch diferentes significados
a partir de olhares distintos sobre eles. Comoatersa Chartier “as representacdes do
mundo social assim construidas, embora aspire ensalidade de um diagndstico

fundado na razéo, sdo sempre determinadas petossses de grupo que as forjaffi.”

Se é fato que a medicina e a loucura sempre estivproximas € fato também
gue a existéncia de pessoas interessadas no estadmpreensdo do fenbmeno da
insanidade também remonta a raizes secularesofeishgedlogos, médicos, literatos,
religiosos, dentre outros, deixaram seus escrdbgesas suas tentativas de explicacdes
e compreensdo da loucura. Especialmente os mée#togram atentos a explicar as
causas e receitar os melhores tratamentos. A depeéladperiodo e do contexto aos
quais facamos referéncia, os médicos tiveram sygoridncia, mais ou menos,

relativizada dentro do processo de apreensaoelzagho mental.

Podemos pontuar, entretanto, que a partir do selb o saber médico sobre
a loucura foi ganhando importancia em detrimentouteas formas de entendimento. E
a partir desse periodo que se gestard um conjentiteds e acdes que servirdo de base
para o aparecimento e consolidacdo da psiquiatda psiquiatra como senhores da

razdo alheia a partir do século XX

Se o século XIX foi o responsavel por inaugurar umo2a doenga - a loucura,
ele também circunscreveu o espacgo especifico psea tratamento - o hospicio, assim
como forjou a criacdo do profissional especialisigponsavel pelo tratamento da nova

enfermidade - o alienista. Ndo podemos perder ska gjue a producdo de uma nova

! |bidem p.57-58.
22 CHARTIER, RogerA histéria Cultural: entre praticas e representagfieisboa: DIFEL, 1988 p.17.
23 Ver FoucaulHistéria da Loucura.



enfermidade € acompanhada da construcdo de umtipavprofissional que aliado a
novas especialidades e técnicas dé conta do cumlases novos doentes e a esses
novos agentes etiologicos.

A especialidade psiquiatrica e seus agentes, esisths, sdo produtos de lentas
transformacdes que operam dentro de uma cultura.ePéendermos a sua constituicdo
e a sua atuagao precisamos examinar quais asdigdas historicas que fazem emergir

novas necessidades, sejam elas institucionaisicpslisociais, econémicas e culturais.

Para se estudar os alienistas ndo podemos esquezasles foram frutos do
processo historico de especializacao ocorrido defds ciéncias, que englobou os mais
diversos campos do saber, inclusive a prépria rredi€ a partir dessa perspectiva
histérica da sua formag¢do como um grupo profissiqQuna analisaremos a sua atuacao
dentro do campo médico e juridico. Por outro ladlopntexto histérico em que foram
constituidos ajudou a formar a sua identidade camogrupo profissional com uma
area de atuacdo determinada, com conhecimentosifespe e determinou a forma, a
intensidade e muitas vezes o rumo das suas expastatreivindicagdes profissionais.

Vamos a historia.

Segundo Renato da Silveira “os cientistas entragmetacularmente na cena da
histéria durante a Revolucdo France$a'Com a queda da monarquia a reestruturacéo
da sociedade em moldes totalmente diferentes dmeegnterior se fazia necessario.
Pesos, medidas, calendarios, o ensino e tanto®sowampos do saber foram
reorganizados na tentativa de responderem ao cloadeadova ordem revolucionaria
que entrava em funcionamento. Desta forma, foraimddas associa¢Oes, comités e
assembléias com a responsabilidade de construimmmnavo modelo social que
espelhasse essa nova ordem. O préprio Pinel, figathlematica na historia da
psiquiatria, foi um desses novos profetas recrufata anunciar que um novo tempo

estava prestes a comecar.

Matematicos, naturalistas, médicos, fisicos, gumientre outros estudiosos
comecaram a assumir postos politicos e adminibsate formaram o Comité de
Instrucdo Publica, “um imenso ministério que agru@s ciéncias, 0 ensino, as técnicas,

a pesquisa e a cultur®®. Agrupados dessa forma foi possivel renovar cnensindar

4 SILVEIRA, Renato da. “Os selvagens e a s massagelpdo racismo cientifico na montagem da
hegemonia ociedentalAfro-Asia n°23, p.89-145, 1999, p. 93.
% |bidem,p. 94.



novas escolas e reorganizar cursos ja existerig®) a unificacdo da medicina com a
cirurgia, por exemplo, e a invencao de novas tésnictecnologias, como o telégrafo, a

solda, o gas de iluminacdo e muitos outros.

Como nos diz Silveira, o “cientista, desde entémdu-se um homem publico
da maior importancia, sem o qual a modernidadeapoderia ter sido construidd®
Era o modelo cientifico que se pretendia e a pdete que se pré entendia o mundo e os
homens. Era a ciéncia que estabeleceria os padarddrnormal e do patoldgico, do
certo e do errado, da fantasia e da realidadea,Fapartir daquele momento, os homens
da ciéncia o papel dos novos legisladores, serianpaditicos, 0os organizadores e
pensadores dos tempos modernos. Os cientistastg@alamavam como aqueles a
quem a sociedade deveria confiar a conducdo dastsd dos problemas que se
apresentassem, assim como eram também responpaélassinovacdes necessarias a

preservacao das conquistas materiais conseguidasaie diversos campos do saber.

A entrada das ciéncias nas universidades, a invag@ovas técnicas aliadas as
novas tecnologias industriais, a organizacao elgigdo de novas descobertas em
revistas cientificas especializadas, a idéia dgrpsso e civilizacéo, tudo isso so fez
aumentar e difundir o prestigio da figura do cEatindo sé entre 0s seus pares como
entre o publico de uma forma geral. Essa figuraidotista como homem respeitado e
prestigiado tem relagdo direta com a perspectiveeddade que norteava 0s discursos

desses profissionais.

O discurso cientifico baseado na razdo, na veredaeimparcialidade comecou a
ser construido na revolugéo cientifica iniciadas@oulo XVII. Foi a partir dela que o
mundo da intelectualidade e dos intelectuais, naae cientistas, comecou a ganhar
forma e se tornar um dos pilares sobre o qual émistuido o mundo moderno.
Segundo Burke a revolucéo cientifica ocorrida neoga “foi um processo ainda mais
autoconsciente de inovacao intelectual do que @&bmento, pois envolvia a rejeicéo

tanto da tradicdo classica quanto da medieval”

Nesse periodo comecam a surgir as associacfestimigdes de cunho

cientifico que podiam ser independentes, atreladasniversidades mais antigas e até

% |bidemp. 94.
2 BURKE, PeterUma histéria social do conhecimento: de Gutembemjderot Rio de Janeiro: Jorge
Zahar, 2003, p.42.



patrocinadas pelo governo. Foi durante esse pexjadosurgiu, também, a figura do
pesquisador profissional e a propria idéia de pgesag@omo afirma Burke:
Essas iniciativas da década de 1660 foram levadas adiante
no século XVIII, a era das academias, em geral apaio dos
governantes, que pagavam salarios aos sabios paa (
realizassem suas investigacfes, permitindo quessegu suas
carreiras fora das universidades pelo menos ema@augial. O

cientista profissional do século XIX surgiu a padie uma
tradico semiprofissionéf.

A separacao entre o discurso literario e o discuigmtifico foi um dos
primeiros passos dados pela recém formada comunidahtifica no intuito de
estabelecer a sua propria identidade como um giiip@nciado dentro dos saberes. A
linguagem literéria cabia a imaginac¢do, a fantasiaetafora. O conhecimento objetivo
e racional estava vinculado a realidade das ciéné&atretanto, se nesse periodo de
formacdo essa consciéncia cientifica acerca daagaio mundo tentava se afastar ao
maximo das concepcoes religiosas explicativas aafisdim, ndo deixaram de recorrer a
ficcdo como um suporte para a construcado das gééssi Como nos chama atengéo

Darton:

A progressiva separacdo entre ciéncia e teologiséuulo
XVIII ndo libertou a ciéncia da ficcdo, visto que oientistas
tinham de invocar a imaginagcédo para entender, ¢éamuezes
ver [grifo do autor], os dados revelados pelos seus
microscopios, telescopios, garrafas de Leyden, dsuste
fosseis e dissecagbes... Os instrumentos ndo gpadfam
necessariamente a perceptso.

Durante os séculos XVII e XVIII a ciéncia aindattma encontrar o tom, a
identidade prépria, ainda ndo tdo delimitada, emseu discurso objetivo e racional, em
contraste com a linguagem fantasiosa e ficcionaluiieos saberes. No século XIX esses
limites foram ficando cada vez mais definidos. Ovimento de especializacdo dos

saberes e dos profissionais desempenhou um imgopapel para a consolidacao das

8 |bidem,p.49.
2 DARTON, RobertO lado oculto da revolucdo: Mesmer e o final devilnismo da FrancaSao Paulo:
Companhia das Letras, 1988, p.20.



pretensdes cientificas. Esse movimento tomou abygagrupos cientificos europeus no

inicio do século XIX e comecou a repercutir no Brapartir de 1870.

Um interessante debate sobre ciéncia e literatgii@ava a Corte brasileira.
Segundo Dominich de Sa, “na linguagem culta da eCdmperial, a expressao
“literatura” significava a soma dos saberes cuttospelos entdo chamados “homens de
letras” *°. A palavra funcionava na ocasido como um sindnidmoconhecimento e
instrucdo...” Esse conhecimento ia desde a orapwlética passando pelo direito,
filosofia, letras, a ciéncia, a historia, a medicm tantos outros ramos do saber. Um
homem literato era um homem sabio: “versados ematiira porque conhecedores de
varios ramos do saber, os homens de ciéncias ligiasa artistas, médicos, advogados,

bacharéis, historiadores e poetas eram, por exditgritos.".

A palavra literatura muito antes de significar & ou imaginacao era
sinbnimo de saber. E, mais do que isso, englobaessds ramos do conhecimento e,
também, seus profissionais mais variados. Enti@tamh finais do século XIX, mais
precisamente, a partir da década de 70, o movimpeld separacdo, distincdo e
delimitacdo das fronteiras desses diversos sabiEnmem-se uma das principais

aspiracoes dos profissionais do conhecimento Gmmti

No Brasil oitocentista ainda persistia a cultugaretérica e da oratoria. O bem
falar e 0o acumulo de instrugcdo davam a esses honeerngéncia uma importancia
proporcional a quantidade de conhecimento que eggrazes de acumular ao longo do
tempo. E o que Dominichi de S& chama de “tradigiiawtlitério”. Entretanto, “em fins
do século XIX, a intelectualidade comecgou a se @alear. Nesse novo cenério, a
vasta instrucdo perdeu grande parte do seu presiigilico, adquirindo, no mesmo
movimento, ares de cultura enciclopédica “indtil’A partir de entdo comeca a se
desenvolver dentro da comunidade intelectual seza&rtle que o “exercicio de uma
atividade profissional especifica deveria ser,@radrazdo primordial da dedicacdo aos
estudos®. Devia-se, entdo, fazer dos saberes ciéncias iispsce do sabios

profissionais.

%0 SA, Dominichi Miranda deA ciéncia como profissdo: médicos, bacharéis etisieas no Brasil (1895-
1935).Rio de Janeiro: Editora da Fiocruz, 2006, p. 13.

! |bidem,p.13.

% |bidem,p.14.

% lbidem,p.14.



Desde 1870 os ecos das vozes defensoras da meedimaimental e da
especializacdo dos saberes, que estruturavam eingediuropéia, nossa referéncia

primeira, se faziam ouvir desse lado do atlantsegundo Edler:

Em oposicdo aos saberes que permaneciam geraiso— na
especializados — as novas liderancas meédicas va@moer a
opinido publica ilustrada, em especial os dirigemeliticos,
sobre a necessidade de um programa de investigadi@olo

para um numero restrito de fenébmenos, que somente o
especialista pode descreveér.

No Brasil a chegada da era cientifica se deu, sigatguns historiadords a
partir da década de 1870, de maneira e em temptistds no pais. Em estudo sobre a
cidade de Salvador, Venétia Rios ao analisar olpage presenca dos médicos, da

medicina e da medicalizac&o no cotidiano citadimgou a concluséo que:

Debrucando-se sobre o cotidiano dos médicos, sasre
instituicbes responsaveis pela saude (Conselho ai@deS
Hospitais, Casas de Saude, Faculdade de Medianaiylade do
Salvador, ndo nos fica assegurado que esse aesmtit, essas
mudancas e transformacbes fossem visiveis na grétic
rotineira>®

A década de 1870 marcou a chegada do discursoificento Brasil, ela

também marcou, dentro da comunidade médica, o lgueMdler diz ser:

um momento de inflexdo na trajetéria de profisdiangdo da
medicina académica, com os discipulos de Esculiépémdo

pela redefinicdo do estatuto de cientificidade dbes médico,
pela elaboracdo de um programa de pesquisas @uweptaa a
nosologia e terapéuticas nacionais, e pela emayéopda esfera
destinada a formacéo profissional em relacdo adatebeercida
pela burocracia imperia’

% EDLER, Flavio. “As reformas do ensino médico eafipsionalizacdo da medicina na Corte do Rio de
Janeiro, 1854 -1884.” Sdo Paulo: USP,1992, p.22.
> vVer SCHWARCZ, Lilian Moritz. O Espetdculo das Ragas — cientistas, instituicdes e questdo racial na

Brasil 1870 a 1930. Sdo Paulo: Companhia das Letras, 1993; Edler, Flavio C, Op. Cit. 1992.

% RIOS, Venétia Durando BragBntre a vida e a morte: Médicos, medicina e mediagBo na cidade
do Salvador (1860-1880%alvador: UFBA, 2001. P.55.
3" EDLER, Flavio COp.Cit1992, p.8.



O estudo da histéria das ciéncias e, mais espaciéate, da medicina no Brasil,
tem passado por importantes modificagbes nos Wtiemms. Demarcacbes temporais
consagradas tem sido redimensionadas, 0s espaess neaneiras de atuacdo dos
profissionais da ciéncia foram rediscutidos, age®restdo sendo analisadas por um
novo prisma, onde as falas e experiéncias dos e®entas lutas entre médicos e
sociedade para implantagdo de um modelo socialagauha ciéncia vem sendo
constantemente exploradas, assim como as mudatgas®rmacdes sociais ocorridas
com o advento do paradigma cientifico tem sido teg@nstantes de trabalho dentro
dessa nova maneira de pensar a historiografia diicim@. O proprio papel dos
cientistas esta sendo tratado de maneira a repgipsasenca desses personagens dentro
da histéria das ciéncias. Como afirma Flavio Edler:

Na literatura brasileira em Historia das Ciénciaktiva ao
século XIX, os saberes, praticas, instituicdes,oresl e
personalidades do mundo médico ocupam um lugar
privilegiado. Tal fato explica-se, em parte, pelw grau de

institucionalidade logrado pela medicina acadéntgcando
comparada a outros ramos cientificos da épdca.

A institucionalizacdo e regulamentacdo das espeatds medicas foram, sem
davida, importantes para o saber médico. Porénanteimuito tempo a historiogratia
da medicina brasileira tendeu a utilizar esses msaoomo o0 comeco e o fim das
conquistas médicas dentro da sociedade brasi@igae a nova historiografia evidencia
€ que esses marcos, durante muito tempo, mascamarandes embates ocorridos.
Trabalhos como de Roberto Machado, Jurandir Cb&tdel Luz nas décadas de 70 e
80 do século XX, marcaram essa forma de vislumédnawedicina como um campo de

saber coeso e em marcha evolutiva, sempre crescente

E preciso fazer uma observacio especial ao livieaterto Machado, herdeiro
da tradicdo foucaltiana, pois refere-se, especiaien@o nosso objeto da analise que séo
os alienistas em particular, mas sem perder da aishedicina e o corpo médico de

uma maneira geral.

% EDLER, Flavio. “A medicina brasileira no séculoXXlum balanco historiogréafico’Asclépio — Revista
de La histéria da medicina y de La ciéncia L -2, 1998, p. 169.

%9 MACHADO, Roberto.A danacdo da norma: a constituicdo da psiquiatriaBrasil Rio de Janeiro:
Graal, 1978; COSTA, JurandiOrdem médica e norma familiaRio de Janeiro: Graal, 1979; LUZ,
Madel. Medicina e ordem politica brasileira: politicas astituicdes de saude (1850-193®io de
Janeiro: Graal, 1982, para citarmos alguns dos disdsitidos.



O conceito de medicalizacdo da sociedade permitiu-lhe
descrever as relagdes entre os saberes médicospgtass
politicas da sociedade inclusiva ndo como umaposigdo ou
exterioridade, mas como imanéncia. Destacou-senasgapel
jogado pela medicina na disciplinarizacdo da pa@daurbana
do Império®®

Machado analisa todo um conjunto de praticas, deaegi jogos politicos que,
através do conceito de policia médica, teriam siddo importantes para a construgdo
de uma nova ordem pré-capitalista, como também @aravo arranjo social que se
inauguraria com a Republica. O proprio Edler te@s<riticas ao trabalho de Machado

ao identificar um equivoco na sua interpretacasalpsojeto médico:

Tomado como dado relevante da realidade social eo o
passava de um projeto defendido por segmentos rgaregao
médica, e com expressao apenas residual nas ig@Eituque
sustentavam o poder da classe senhorial, este \@aitafirmar
equivocadamente que a partir de 1850, quando se ardunta
Central de Higiene Publica, o poder das camarasaipais foi

esvaziadd®

Os trabalho de Machado (1978) Luz (1982), Costaq)L%pesar das limitagdes,
fizeram e fazem referéncias aos estudos da cdpébtda pratica médica, em especial,
a psiquiatrica no caso de Roberto Machado. E méeiser a ressalva de que esses
autores sao filhos de um momento histérico e hagadfico especificos, onde as
percepcdes de determinados fatos ainda se fazisitadios pelas préprias condi¢cdes de
estudo e pensamento do periodo. Eles silenciardome sis embates e as diferentes
visdes de cura, saberes e os sujeitos da aca@rf@ique hoje novos objetos e novas
perspectivas pudessem ser tratados através desshistoriografia médica que enfoca
uma histéria com cunho mais social: “a propria étist € um discurso em constante

transformacéo e que da existéncia do passado réexlse uma interpretacdo Unic¢a”

“CEDLER, Flavio.Op. Cti.1998, p.174.
“! Ibidem,p. 174-175.
* LOPES, Fabio Henrique. “Analise historiografica e historia da medicina brasileira”. Juiz de Fora: Lécus

v.9, n22,, 2003. pg. 115



Alguns trabalhos historiografict's vém mostrar justamente o oposto. Os
médicos que, durante muito tempo, foram pensados con corpo homogéneo e coeso
em suas reivindica¢fes, muitas vezes eram padgldd opinides, metas e praticas nao
s6 divergentes como também excludentes. Os attdesmeédicos com o Estado nao
foram menores: diversas vezes acusado de nao apoiamelhor, de atrapalhar o
desempenho e a aplicacdo das medidas defendidas peifissionais da cura, a
equivocada geréncia nos assuntos referentes adaondos profissionais e a precaria
fiscalizac&o sobre os outros profissionais quevatmana area de cura das enfermidades

eram algumas das queixas constantes.

Marcos histéricos como o império e a republica isemv para nortear, de
maneira equivocada, a pretensa evolugdo do saldicanBrasileiro, a partir da dita
medicina “pré — cientifica” do Império que teria figura da Academia Imperial de
Medicina sua principal instituicdo. A verdadeiradieena “cientifica” republicana, cuja
figura de Osvaldo Cruz e do instituto que leva @ seme, seriam o0s simbolos dessa

nova fase.

Periodizar o processo histérico da medicina bragjledelimitar marcos,
comeco, meio e fim, tem sido objeto de controveesg®lémicas discussdes. Edler é
um desses autores que gquestionam essas marcagppesdis e entende a medicina feita
no Brasil nos anos oitocentos como uma mesclapds tlistintos da atuagdo médica.
Ele divide a medicina oitocentista em trés periamsocognitivos distintos. Sao eles a
anatomoclinica que “teve como espaco caracteristluaspital™* a topografia médica
que tinha no uso da estatistica 0 seu método ddisendambém chamada
pejorativamente pelo modelo clinico de medicina ghkbinete; e, a medicina
experimental ou laboratorial que “apresentou-se ceaario cientifico desafiando
francamente a forma de producdo do saber médice iastituicbes que até entdo

serviam para valida-lo e arbitra-15”

“3 EDLER, Flavio C.Op. Cit1992; Sampaio, Gabriela dos Re¥@s trincheiras da cura: as diferentes
medicinas no Rio de Janeiro Imperi@ampinas: UNICAMP, 2001.; COELHO, Edmundo Camgs.
profissées imperiais: medicina, engenharia e ade@ao Rio de Janeiro (1822-193Mio de Janeiro:
Record, 1999.

“ EDLER, Flavio C, “A escola tropicalista baiana: um mito de origeanrdedicina tropical’Histéria,
Ciéncia e Saude — Manguinhdg&io de Janeiro, vol. 9 (2) (357-385), 2002, ©.35

> Ibidem, p. 359.



Trabalhando com a idéia de “critério de cientifezid”, Edler propde que a
marca do periodo oitocentista seria a “multiplidelade praticas, conceitos e
métodos.*® Segundo ele:

[a] literatura historica e sociologica recente tesapondido a
essa questdo, chamando a atencdo para o fato tiledacke
cientifica ser desenvolvida por coletividades restr que
empregam diferentes praticas sociocognitivas, coamas

conceituais e habilidades técnicas particularesdaaique
tenham pretens&o universalisfa.

Ou seja, é preciso que atentemos para o fato de apesar da pretensa
universalidade cientifica ser tomada como refeegrela ndo pode ser entendida como
verdade absoluta e valida para todos os locaisreesmo tempo. E preciso respeitar e
entendermos o “critério de cientificidade” validar@ uma determinada cultura, no seu
espaco e tempo especificos. Podemos falar defmgl@des como construcdes sociais,
espaciais, culturais, historicas especificas, nd@spodemos deixar essa visdo de lado
ao estudarmos, ndo s6 os doentes e as doencastamiém os medicos e a prépria

medicina.

Imbuidos do espirito desses novos tempos na ciéméihca alguns esculapios
conseguiram realizar seus estudos ou mesmo compmignos fora do pais,
principalmente nas instituicdes européias, ondeoaas idéias sobre a forma de fazer e
adquirir conhecimento iam sendo assimiladas pel@slicos brasileiros que ao

retornarem entrevam em choque com a forma maisaeta do ensino nacional.

A inadequacao do programa do ensino médico brnasiégs novos parametros
que iam se delineando no meio cientifico motivolaurava onda reformista por parte
dessas novas liderancas nas instituicdes médiaaeimad®. Assim, em maio de 1881,
o Decreto n. 8.024 criou, dentre outras, a noveiglisa denominada inicialmente de
cadeira de molestas mentais. Com o novo decréd@hl de 25 de setembro de 1884,
ela passou a ser chamada de clinica psiquiatecaosincluida na 82 série do curso de

ciéncias médicas e cirurgicas.

“% Ibidem,p.359.

" Ibidem,p.379.

“8 Antes da reforma de 1880 outra havia sido imptimteas Faculdades de Medicina do Rio de Janeiro e
da Bahia em 1879.



O Dr. Remédios Monteiro em 1880, no artigo publicach Gazeta Médica da
Bahia sobre o asilo de alienados soteropolitano, o S#&w XHe Deus, tratou da
“necessidade de um médico especialista que possdvee o problema, as vezes
delicado, do diagndstico, natureza e classificalgialienacdo mental, o que exigia, da
parte do médico, conhecimentos especiais, estinids e praticos complets”
Continuava seu raciocinio destacando a importaaoi@ de um médico especialista no
tratamento da alienagdo mental como na criacaondeaspecialidade médica, no caso a
psiquiatria:

Em todos os estabelecimentos destinados na Europa a
tratamento dos alienados, o servico clinico é fpdo médicos

especialistas, porquanto a psiquiatria constituiramo especial
das ciéncias médicas.

A psiquiatria continuara a ser uma especialidade gee por
iISso os alienistas figuem confinados nos seus estespeciais e
alheios a todas as conquistas modernas da medioingeral.

(..)

A impossibilidade para o espirito humano de abmangea
ciéncia tdo vasta como a medicina, criou este rdengiéncia
gue se chama psiquiatria. Por longo tempo o estadoucura
esteve unido ao das outras moléstias. Foi s6 do dweséculo
passado para cd que o estudo e o tratamento da#stiasl
mentais principiou a constituir um ramo a partgdtologia em
que se tornaram notaveis nos nossos di4s...

O artigo produzido pelo Dr. Remédios Monteiro dgaum ano antes da criacédo
da cadeira psiquiatrica, 0 que nos mostra que aliseurso estava aliado as aspiracées
alienistas de verem sua especialidade reconheéida® oficialmente como ter vida
propria dentro do corpo das diversas especializagiédicas. O advento da cadeira
psiquiatrica estabeleceu ndo s6 um novo curso mégica nova ciéncia como também
forjou a criacdo e o reconhecimento de um novoigsiohal especialista no cuidado a

loucura, os alienistas.

49 Gazeta Médica da Bahia, dez, 1880, n°6, p. 264.
*® Gazeta Médica da Bahia, dez, 1880, n26, p. 265.



Segundo Dr. Remédios Monteiro, nesse mesmo artigiicado na Gazeta
Médica, para adquirir 0o conhecimento profundo dastupbacdes psiquicas seria
necessario que os alunos e até os médicos ja foamaule se interessassem pela
problematica da doenca mental recorressem e pssBuisma “grande copias de
livros”, visto que ndo constituia “parte do mestirensino das nossas duas faculdades
de medicina” 0 ensino sobre a patologia mentaimArma espécie de “autodidatas” que
tinham acesso as obras vindas do exterior e a jpl@fis comecavam e continuavam

seus estudos.

Os alienistas eram, até o reconhecimento da e$ijadi psiquiatrica e mesmo
depois dela, médicos com especializagbes distimfas se interessavam pela
problematica da doenca mental. Dentre os baiandsnpos citar Demétrio Ciriaco
Tourinho, que viria a ser diretor do asilo baideate em patologia interna, Circunde de
Carvalho, outro diretor do Sdo Jodo de Deus, lemtelinica médica, Nina Rodrigues,
lente em medicina legal, Maia Bittencourt, que meidde Eduardo de Sa Oliveira foi
“o iniciador do ensino oficial da psiquiatria entn®s. Quer na catedra, quer na
administracdo do asilo, mostrou-se sempre o0 mesoneeim inteligente, operoso e

progressista® dentre outros.

Durante a primeira metade do século XIX a prodwsg@mémica nas Faculdades
de Medicina do Rio de Janeiro e da Bahia sobreuaula cresceu em quantidade e
qualidade com os académicos, inicialmente inspoa® nas obras estrangeiras,
principalmente dos franceses e, depois, dos alempaesdarem 0s primeiros passos ha
criacdo de um arsenal tedrico brasileiro. Mais wemrecorreremos ao Dr. Remédios
Monteiro que nos informa sobre a precariedade depuofissional desse tipo em
Salvador nos anos derradeiros do século XIX:
Desde que a Bahia tomou a nobre misséo de cuiddodoos,
que o século XIX trata de um modo mais digno dadnidade,
um médico especialista deve ser o ideal de pedeigi®e se
possa imaginar, afim de que o Asylo de Sao Joddeds nao
seja apenas um meio de segregar os loucos da atadeni

social sob o triplice ponto de vista do individda,familia e da
sociedade.

Para se conseguir esse desideratum convém queiadeapja
gue a Santa Casa de Misericordia ndo o pode feaatrate um

1 OLIVEIRA, Eduardo de S&iemérias histéricas da Faculdade de Medicina daiBahconcernente
ao ano de 1942Salvador: Centro Editorial e Didatico da UFBA929p.194.



meédico especialista estrangeiro ou envie um ddsganédicos
inteligentes que possui, afim de estudar esta edigace na
Europa?

Desta forma, Salvador havia cumprido a sua “nobigsdo” ao dedicar um
espaco exclusivo no tratamento a loucura, o selo g@sira alienados, porém o
profissional especialista necessario para atuartraledeste ainda deveria ser
profissionalizado na Europa ou trazido de |a.

Podemos situar os médicos alienistas dentro do Egller chama de elites
médicas: “liderancas coorporativas que lutavam pedafinir os espacos institucionais
e almejavam se impor como porta-vozes dos vari@mtesesses corporativos>’ E
importante ressaltarmos que essas lutas institaisi@coorporativas ajudaram a formar
um perfil de como deveria se comportar, pensarirede@gses homens de ciéncia. Ou
seja, o qué deveria ser um profissional da medicesse periodo de formacéo e
consolidacéo da categoria como profissionais. Coosodiz Edler:

Os médicos que aqui praticavam, formados na Euoopaas
faculdades de medicina da Corte ou da Bahia, n&maap
desenvolviam habilidades praticas e tedricas, arabém eram
moldados por um conjunto de etiquetas e regras de

comportamento que traduziam determinados valores
profissionais?

Era o ideal cientifico que norteava a pratica dessédicos, mas como todo
ideal, o confronto com realidades especificas mativnodificagbes ajudando na
reinterpretacdo e reelaborardo desses codigosngagtente universais. Uma das
formas de divulgarem suas idéias e, assim, arregaream aliados para suas causas

eram as colaborac¢des que faziam nos jornais dasvigdicas do periodo.

Analisando o surgimento dos primeiros periddicosliots brasileiros, Ferreira
enfatiza que a falta de “assinantes assiduos e wanpublico constituido, em sua
maioria, de leigos letrados que muitas vezes sesfoamavam em colaboradores

polémicos, os primeiros periddicos médicos brasideenfrentaram sérias dificuldades

*2 Gazeta Médica da Bahia, dez., 1880, n°6, p. 268.

3 EDLER, Flavio CoelhoOp. cit 1998, p.178.

> EDLER, Flavio Coelho“A escola tropicalista baiana: um mito de origemnudicina tropical”.
Historia, Ciéncia e Salude — Manguinh®do de Janeiro, vol 9 (2), 2002, p.376.



materiais e culturais para sua institucionalizat&dsso porqué a prépria medicina
ainda nao tinha delimitado de forma definida e isee®s limites com a medicina
popular. Muitas vezes € possivel identificar aliilzle entre os varios profissionais de
cura na hora de prescrever o melhor tratamentoaouadmelhor explicacdo para o

surgimento de uma enfermidade qualquer.

A importancia de pensar fontes, como jornais estagsimédicas especializadas
reside no fato de que aqueles espacos foram umaafda ciéncia e seus agentes
dialogarem com a esfera social. Nao ficando restapenas ao ambito médico:

O exercicio dessa funcdo é fundamental como egimatke
legitimacgao social, pois a ciéncia, como qualqueraoatividade
social, também precisa conquistar uma audiéncialaanmdo

restrita apenas aos especialistas de uma detemmérad do
conhecimentd.

Com o passar do tempo, a partir do final do séxilg esse perfil cientifico
pautado na concepcao de se tornar mais acesgiupuéar foi perdendo forca a medida
que o processo de especializacao foi se intenstfwaPara ter acesso a esses espacos,
fosse como escritor ou como leitor, era precisarestpar de um tipo especifico de
linguagem e escrita que caracterizaria 0os verdasleientistas. Fora desse esquema a
validacdo de outros tipos de saber eram praticamanibs. Era um meio que exigia,

cada vez mais, a padronizacgdo da linguagem e dé&aesc

As revistas médicas comegcavam a publicar textoegiggam altissimos niveis
de conhecimento das nomenclaturas, das técnicagieas que ndo mais pertenciam ao

mundo dos leigos:

“Nesse esquema, como se Vé&, a escrita tinha umartémgia
vital, posto que veiculo das pesquisas cientifibde, o estilo
se reduzia a se confundia com o sentido de reaidaa outras
palavras, a escrita cientifica deveria repousareson duplo

postulado: verdade e transparéntia”

>> FERREIRA, Luiz Otvio. “Os periddicos médicos e a invencdo de uma agenda sanitdria para o Brasil
(1827-1843).” Historia, Ciéncia e Saude — Manguinhos, Rio de Janeiro, v.6, n.2, 1999, p.331.

* Ibidem,p.331.
" SA, Dominichi Miranda deOp.cit. p.123.



Assim como acontecia com outras especialidadescasdds alienistas tinham
em outras instituicdes e profissionais seus rimaisuidado com o louco. A Santa Casa
de Misericérdia, hospital para onde se dirigianal@@nados da cidade de Salvador antes
do hospicio, a policia que, sempre na fronteiraeeatrepressdo e a manutencdo da
ordem, via esses individuos mais como marginaigugodoentes e as proprias familias
gue, com seus quartos para seus entes mais fyripsoslavam, literalmente, para si, as
responsabilidades, cuidados e descuidos com cadbierAlém da luta coorporativa e
institucional era preciso consolidar sua posicaquanto especialistas Unicos no
tratamento das afec¢cdes mentais e por isso megeaes da Unica verdade possivel

sobre a loucura.

O historiador André Pereira N&fpontua uma questéo que, no nosso entender,
se faz muito pertinente ao tipo de tratamento gaeypamos dar ao tema proposto para
esse estudo. Questiona ele: “uma profissdo potErsa um objeto de estudo historico
ou sociolégico?™®. Segundo ele a resposta s6 pode ser satisfaggi@dhseguirmos
escapar do significado comum atribuido a palavodiggdo e passarmos a atribuir-lhe
um estatuto conceitual®. Assim, ele faz uma importante diferenciacéo edwis
conceitos que muitas vezes sdo percebidos a partirma perspectiva Unica sédo eles
ocupacao e profissdo: “A primeira se expressarsadngersas atividades do mundo do
trabalho. A profissdo seria um tipo especial de pacéo... Dois elementos
caracterizariam uma profissdo: o dominio de umoceonhecimento e o controle do

mercado de trabalho®

O periodo enfocado neste trabalho, que vai de 18712; abarca justamente o
momento em que a medicina, particularmente a esfuie psiquiatrica, ainda estava
vivendo o que seria 0 seu longo e conturbado psocete reconhecimento e
consolidacdo do seu saber e da sua ocupacdo. Aisaana partir da definicdo dada
pelo autor acima, no periodo estudado, a medicirsews agentes poderiam ser
entendidos como uma ocupacdo dentro do campo agoeram as ciéncias, mas sera
que haviam se profissionalizado? Se formos levarcemsideracdo o dominio do

conhecimento e o controle do mercado de trabaltilerdes ser mais cautelosos.

® PEREIRA NETO, André F. “A profissdo médica em dées(1922): Dimensdo histérica e
sociolégica”.Caderno de Saude PublicRio de Janeiro, 11 (4): 600-615, out/dez. 1995.

% |bidemp.600

% |bidemp.600

% |bidemp.600



O conhecimento que professavam era colocado caestante em cheque toda
vez que uma epidemia e seus catastroficos desdebtasnse faziam sentir em toda
populacdo ou, até mesmo, em casos clinicos qudialesa os alicerces de areia em
que eram construidos seus cientificos pressuptsbasos e metodoldgicos na época.

Mais dificil ainda era o controle do disputado naei@de trabalho.

A concorréncia com os chamados “charlatdes” e métsdos de cura ditos nada
cientificos pela comunidade médica, eram aceitbavéa uma procura pela populacao
muitas vezes maior do que da propria medicina ac@&dé Entretanto, € importante
ressaltar que a medicina caminhava, com revezesnaky) vezes, a passos largos em
direcdo da profissionalizacdo de fato, e ndo apeeadiploma, dos seus agentes e

possuia para isso o grande trunfo do estabeleanmesittucional do conhecimento.

Segundo Pereira Neto “0 estabelecimento instit@tiole conhecimento € um
requisito imprescindivel para integrar uma profissé medida em que constitui a base
para a reivindicacdo de exclusiva jurisdicdo sdhtehabilidade”® Para Edmundo
Coelhd* a dimensao coorporativa seria importante paraidefina profissdo, pois ela,
primeiramente, ofereceria a capacidade de autdagiu coletiva e, em segundo lugar,
seria a “capacidade de regular o mercado de péestde servicos profissionais,
sobretudo pelo lado da oferta, oferecendo algum dg prote¢do aos seus membros”.
Era o monopdlio, fosse ele do saber produzido omdicado de trabalho, que estava
em jogo no final das contas. Era esse monopodlio dpweria ser defendido ao se

estruturar uma profissao.

Mesmo com todas as dificuldades pelas quais a&savam o0s maiores
simbolos institucionais da ocupacdo médica no geriestudado, as Faculdades de
Medicina de Salvador e do Rio de Janeiro e a Acadénperial de Medicina, eram as
instituicdes corporativistas que se pensava etgellavam as principais reivindicacdes
e movimentos em torno do fortalecimento e do reeoimhento da classe médica

perante a sociedade.

Reconhecendo a importancia do papel desempenhalds paculdades de
Medicina no processo de fortalecimento da ciénoilioa frente ao descrédito que

havia sobre a medicina académica, foi proposta graade reforma em 1880 com

%2 |bidemp.601.
%3 COELHO, Edmundo CampoAs profissdes imperiais — Medicina, engenharia eoadcia no Rio de
Janeiro (1822-1930)Rio de Janeiro: Record, 1999. p. 25.



vistas a alterar as bases do ensino que, segundefasadores, servia como um
grande entrave devido ao atraso e ao carater éobsdie ensino ministrado nas
instituicbes. Duas alteragdes importantes na meamErse fazer medicina serviram de
base para as reivindicacOes reformistas. Desde 8 #ros das vozes defensoras da
medicina experimental e da especializacdo dos esbque estruturavam a medicina
européia, nossa referéncia primeira, se faziamroagui desse lado do atlantico.
Segundo Edler:

as reformas que introduziram a liberdade de ersincensino
pratico das disciplinas médicas... dependeram gacaiade
das elites médicas em combinar o ideal universatistmétodo
experimental a um programa meédico voltado parawlesdas
nosologia e terapéuticas nacionais.

Em oposicdo aos saberes que permaneciam geraiso— na
especializados — as novas liderancas médicas va®moer a
opinido publica ilustrada, em especial os dirigemeliticos,
sobre a necessidade de um programa de investigadizolo

para um numero restrito de fenbmenos, que somente o
especialista pode descreVér.

Apesar de remontar ao final do século XIX as disges sobre o novo perfil
especializado da medicina adquiriu maior vulto nmmeco do século XX, quando o
mundo do trabalho com sua organizacdo segmentériadieersas areas, desde a
producdo aos servicos comecava a influenciar tanmgerarganizacdo e atuacao dos

servigos meédicos.

A inadequacado do programa do ensino médico brasiggis novos parametros
qgue iam se delineando no meio cientifico motivolaumava onda reformista por parte
dessas novas liderancas nas instituicbes médicasiledmas. O movimento de
especializagdo ndo surgiu nem caminhou sem polémicpiestionamentos. Trazia ele
uma nova na maneira de pensar e organizar o muadociéncias, assim como
reelaboraria o papel dos cientistas. No Brasilrobages entre os partidarios do perfil
generalista e os defensores da pratica especialzadstenderam durante a primeira
metade do século XX.

® EDLER, Flavio.Op. cit.1992. P.22.



Pereira Net®, em sua tese de doutorado, analisa 0 Congressiorishclos
Praticos de 1922, acontecido no Rio de Janeirofajue publica expressao do quanto
estava dividida a comunidade médica acerca dol,pddiidentidade que a partir de
entdo deveria caracterizar a profissdo. Aos poacperfil do médico geral foi caindo
em declinio e 0 especialista, partidario da logiea racionalidade cientifica e da
soberania da técnica, fosse visto como 0 mais adeqgpara a organizagdo da ciéncia
médica. Ser médico a partir de entdo “tratava-seedespecializar, de adquirir maiores
conhecimentos por meio do treinamento metodicostersiatico, da observacdo e da

experimentacdo®®

Da andlise de uma série de licbes do curso deipsiqupublicadas na Gazeta
Médica, entre os anos de 1908 a 1909, temos arplicas disputas entre especialistas
versusgeneralistas, fervilhando e se fazia questdo desaptar grande importancia na
propria maneira de como se via a propria psiqai&m atuacao dos alienistas. As licbes
publicadas na revista eram resultado das aulastnadas pelo professor Luiz Pinto de
Carvalho que ocupou a cadeira de Clinica psiquo&tei moléstias nervosas entre 0s
anos de 1907-1914.

O professor Pinto de Carvalho foi um profissiom&lonhecido por suas atuacdes
gue, muitas vezes, ultrapassava o circulo médiemnido da Academia de Letras da
Bahia foi agraciado com distingdes que ultrapassavaterritorio brasileiro com o
recebimento de insignias de honraSigieté Academique Internationale de Officier de
I"Instruction Publiquee com a Palma da Academia Francesa, além de temschbro
honoréario da Alianga Franco-Brasileira e condeamradm a medalha da ordem de

Leopoldo da Bélgica.

Ao proferir sua aula em abril de 1908, o Dr. PideoCarvalho evidenciou sua
posicdo na disputa entre especialistas e genamliddizia ele ser “dos mais
intransigentes inimigos do enciclopedismo cientificada um na sua seara, eis um

preceito muito razoavel®

Entretanto, mesmo com seu posicionamento firmevarf
da especializacdo, pensava que “para a ignoranompleta das mais amplas
generalidades de um assunto qualquer, a difereegar@ma”. Ainda que expusesse 0

seu posicionamento, era preciso justifica-lo e snd@ que isso, era preciso convencer

% PEREIRA NETO, André de Fari@er médico no Brasil — o presente no pass&io de Janeiro:
Editora Fiocruz, 2001.

® PEREIRA NETO, ANDRE DE FARIAOp. Cit.2001p.49.

®” BPEBA, Gazeta Médica da Bahia, vol 39, abril 198810, p.441.



sua audiéncia. Para tanto lancava mado de exempl®sacpmpanhariam os futuros
doutores na pratica médica. Argumentava ele quese#ia raro depararem-se com
determinados padecimentos do sistema nervoso, toospgue influenciassem em um
diagndstico equivocado. Por exempilo:
A histeria, com as suas multiplas manifestacbese deer
conhecida de todos os médicos para que nao squarstomar
por grandes lesGes aquilo que nédo passa de unmairdessa

nevrose, e, de outro lado, para ndo capitular deeria, de
nervoso, como se costuma dizer, as mais gravegiefse

Além do aspecto cientifico da questao, o proprioci@fmédico e as condicbes
em que ele se daria, ndo seriam das mais pro@aaglusividade de um tratamento
baseado em um tratamento especializado. Diziaudeagmaior parte do trabalho dos
futuros médicos

se distribuird por cidades e lugarejos que nemdeslado do
interior deste e de outros estados: pergunto seendésgares
podereis ser especialistas nisso ou naquilo, derse o dever

de cuidar dos doentes que vos aparecerem sem &sletilasse
nem de variedade morbidd?

Analisando a fala do professor Pinto de Carvalltamos seu tom conciliatorio
e realista sobre o oficio médico. A sua defesa petdhecimento geral a respeito de
guestdes médicas vem do auxilio ndo s6 na mellwtablalho do profissional médico,
evitando erros de diagnosticos, além de fazer uesaalva interessante sobre as

condicBes materiais de trabalho que aguardavamt@®$ formando e especialistas.

O ensino da disciplina psiquiatrica compreendia & as discussdes teoricas,
como era complementado, também, por uma partecardtie se efetivava no espaco
asilar, suas salas de aula. O estado de abandermtugante tanto tempo caracterizou o
asilo baiano provocou diversas manifestacdes dedre@ administracdo que cuidava
do asilo na época. Entre as denuncias realizadagaea dificuldade encontrada pelos
professores em conseguirem ministrar suas aulasimnmiocal sem a menor infra-

estrutura para tal. Segundo Jacobina:

°* BPEBA, Gazeta Médica da Bahia, vol.XXXIX, abril B)(°10, p.443.
° BPEBA, Gazeta Médica da Bahia, vol.XXXIX, abrild® n°10, p.448-449.



O coro dos protestos contra a situacdo do asilerigrossado
por varios outros médicos e professores da Faceldadre os
guais destacou-se o jovem Prof. Nina Rodriguesadi@ira de
Medicina Legal. Vale ressaltar que as criticas sgdimitaram
as precérias condicbes em que funcionava o Asis, teimbém
as praticas violentamente repressivas executadhse sos
alienados, que comprometiam o ensino la realiZado.

Como resultado a essas criticas foi elaborado a@mesto conhecido como
“Assisténcia médico-legal aos alienados no EstadoBdhia” que, dentre outras
propostas, reivindicava a criacdo de uma unidagipiigsrica no Hospital Santa Izabel.
No entanto, “0 ensino de psiquiatria permanecdizarido como espaco de pratica o

Hospicio S. Jodo de Deus até meados da década’dé 50

Analisando as licbes da Clinica Psiquiatrica e ddébtia Nervosa professadas
pelo Dr. Pinto de Carvalho que foram publicada$saaeta Médica da Bahia podemos
ter uma idéia de quais eram 0s principais assupuesercavam as aulas, suas reflexdes
e inquietacdes acerca ndo sO da matéria que leeipnamo também dos problemas e
desafios a serem encarados pelos futuros formamalpsofissdo médica, em especial,

aqueles que tivessem na problematica da doencalnseatescolha vocacional.

Os temas discutidos nas paginas da Gazeta erafitim médico, as principais
correntes de pensamento cientificas que norteavamnsnNo em psiquiatria, a
metodologia usada em sala de aula, entre tantosspubram possiveis de serem
vislumbrados a partir da leitura dessa série desquiblicadas na Gazeta Médica.

Tentaremos agora analisar os principais temas aflosd nessas aulas na
tentativa de recompormos um pouco da formacaoeitigl desses profissionais,
desses especialistas. Pensamos que 0 acesso awdasapoucas € verdade, mas ainda
assim importantissimas, foram elucidativas solwaigerso e a formagéo intelectual da
recém aprovada Cadeira de Psiquiatria, suas pdetenseus desafios, suas polémicas e
seus consensos. Essas aulas foram publicadascitada revista nos meses de abril e
junho de 1908 e setembro de 1909, portanto apsfgmaulas puderam ser devidamente

analisadas neste trabalho.

0 JACOBINA, Ronaldo RibeiroO Asilo e a constituicdo da psiquiatria na Bahf@alvador, 1982.
Dissertacdo de Mestrado em Saude Comunitaria peletsidade Federal da Bahia, p.89.
™ Ibidem,p.90



Em abril de 1907 essa mesma revista médica inioima sessdo dedicada
exclusivamente para a publicagcdo de notas referemtassuntos de psiquiatria. Ao

inaugurar a sessédo diziam os redatores que:

Mais do que nenhuma outra, essas duas partesrmtgacdédica
tem recebido nestes ultimos tempos extraordinampulso,
justificando-se assim o interesse com que, de pmatte, se
acompanham as questdes referentes a essas edpdeisfi

As discussdes e assuntos referentes a psiquidr@oenca mental pareciam ser
de extrema importancia e interesse para o conhatonmeedico e cientifico no periodo,
visto que, conforme dizia a nota inaugural, “a psitfia se prendem muito importantes
questbes sociais”, o que justificaria a criacdoudsa sessdo exclusiva para esses

assuntos no corpo da revista.

A disponibilizacdo de espaco para essa sessaovistaraos aponta para uma
reflexdo acerca da importancia da psiquiatria e sss agentes dentro do corpo
médico. Sera que essa sessao veio para confirmguoatancia da ciéncia psiquiatrica e
da acdo dos seus agentes, ou seria uma estratég@mé¢nte para forjar uma
importancia que ainda ndo havia sido reconheciddaraleélo corpo médico e estava

restrita apenas aos seus pares especialistas? dixere nota:

7

J& que, por ora, ndo é possivel a criacdo de umiatae
exclusivamente destinada aos interesses da patohogntal e
nervosa, na Bahia, tal como seria 0 nosso deseja, lan
primeiro passo para esse desideratum, jamais phsdi/
esquecimento, a criagdo das presentes Notas, dEsINg
verdade, porque temos limites forcados para nasaatmos da
benevoléncia da Gazeta Médica...

Por esse trecho a criagdo da sessdNatas de Psiquiatriama Gazeta Médica
estava mais, podemos pensar, para uma estratégiangencimento de importancia
dessa ciéncia para o publico leitor dessa rewasta@gja, seus proprios pares, 0s proprios
meédicos, do que propriamente uma reafirmacédo dopsder perante a comunidade

médica e cientifica, pois a julgar pela importardiia por seus agentes, contentar-se

2 BPEBA, Gazeta Médica da Bahia, XXXVIII, n°10, pp52 -460, abril 1907, p.452.
" BPEBA, Gazeta Médica da Bahia, vol XXXVIII, n°iips. 452 -460, abril 1907, p.452.



com pequenas notas publicadas em virtude da bé&mvalalheia ndo condizia com a

importancia alardeada pelos seus pares.

Entretanto, a julgar pela andlise da Gazeta Méd&a encontramos outra
especialidade que tivesse uma sessao apenas paras nos leva a pensar que a
psiquiatria e seus agentes, se ndo possuiam at&npar que alardeavam, tinham a
necessdria para imporem, mesmo que através dadb@nee de outros, um espaco sO
seu. Em um periodo onde as publicacdes de cunhtficie se faziam como um dos
principais veiculos, ndo s6 de transmissédo de cimeato, mas também de afirmacéao
de poder perante os pares, ter um espaco dedigai@sapara a sua especialidade,
ainda que pequeno, traria o destaque desejado amaaposi¢cdes dentro do amplo,
disputado e concorrido campo dos saberes médicos.

Voltemos agora a analise das aulas do Dr. Pintoatealho para que possamos
ter uma idéia mais aprofundada sobre o que pernsamastre e o que aprendiam 0s
alunos sobre a especialidade que alguns levariéantacho seu oficio de médico. Para
sua analise optamos por seguirmos a cronologia wnagq aulas sdo publicadas na
Gazeta Meédicadando destaque a alguns pontos que julgamos sesemmais

importantes para a analise da formacao dessesd$udiienistas.

Na sua licdo inaugural publicada em abril de 190@uia0 professor a sua fala
destacando a importancia da psiquiatria, do furaciento e desregramentos do sistema
nervoso para o saber médico em geral. Dizia ele‘jquedo podia ser médico, ainda
que sofrivel mesmo, sem noc¢Oes bastante firmes degsortante sistema, da sua
anatomia, da sua fina histologia, da sua fisiolofjialmente da sua patologia.’*
Como esta era a licdo inaugural era preciso refoec@onvencer a audiéncia da
importancia ndo sé do curso, no seu sentido acadéeomo também da especialidade
ali ensinada. Era preciso cativar futuros inter@gsaa ciéncia psiquiatrica:

. uma vez por todas, convém definitivamente fdmgue se
nao pode j4 agora, com 0s progredimentos da ciéocia a
importancia, cada vez maior reconhecida no sisteargoso,

com a intervencao deste em todos, repare bem goeatios
[grifo do autor] os atos da nossa vida...

" BPEBA, Gazeta Médica da Bahia, vol. XXXIX, abrdd8, n°10, ps.434-435.
> BPEBA, Gazeta Médica da Bahia, vol. XXXIX, abrdd8, n°10, p.434



Durante as aulas esse foi um tema recorrente. Aageia da importancia do
curso para a carreira na medicina, para a propediaima, para a sociedade como um
todo. Segundo o professor Pinto de Carvalho “@siatnervoso é tudo!” E pelo que foi
publicado das suas aulas, ele tentou convencersaudantes disso a todo momento. E
para isso utilizou os exemplos e as justificativaais aceitaveis e irrefutaveis do
periodo. Aquelas baseadas na conviccdo das pravasédcia. A importancia do
sistema nervoso era uma constatacdo cientificameo ¢al, ndo podia ser contestada,
apenas admirada. E como bom cientista que erafesgay Pinto de Carvalho, buscava
provar e justificar a sua fala dando como exempia explicacdo que era um misto das
principais correntes cientificas que circulavanogelaginario académico nesse inicio
de século XX no Brasil.

Lancando méo dos pressupostos da teoria de CHaalegin sobre a selecéo
natural dizia ele, apés uma longa e detalhada eagélo sobre os diversos grupos de

vida existentes, que:

chegamos até o homem, produto, como todas as @spasies,
da evolucdo constante e da selecdo natural; poisabe& neste a
regra se verifica: quanto mais adiantado na cagho, tanto
mais completo e complexo o sistema nerv8so.

Segundo Lilia Schwarcz, no Brasil desse final deieg mais especificamente, a
partir de 1870, “0 que se consome sao modelos @wolgtas e social-darwinista
originalmente popularizados enquanto justificative®icas de praticas imperialistas de

dominacao” ”".

Essas |justificativas imperialistas disseminad&tosp intelectuais
europeus foram assimiladas e utilizadas, em camtiidp, pelos intelectuais brasileiros,
em especial pelos psiquiatras, para entender &axpls diferencas nacionais, em uma
espécie de imperialismo interno. Termos e conceddgindos da biologia como
“selecdo natural”, “evolucao”, “espécies”, como eoubs ver no pequeno trecho acima,
eram pensados, manipulados e aplicados aos maessoév campos dos saberes e

ciéncias sociais.

Tendo como base o0s seus fundamentos tedricos, ohggombs e

epistemoldgicos a teoria de Darwin, os cientis@mperiodo proclamaram um discurso

"“BPEBA, Gazeta Médica da Bahia, vol. XXXIX, abrilt n°10, p.436
""SCHWARCZ, Lilia Moritz.Op. cit 1993, p. 30.



que traria no mito da supremacia ocidental branmeapsincipal ferramenta. Com ela
esculpiram teorias capazes de submeter e subjugarggdes inteiras baseados na
verdade irrefutavel da diferenca do outro. Foi padsconstruir esse outro a partir da
conviccado cientifica que tinham na inferioridadstde Hierarquizaram o mundo, suas

populacdes e culturas.

Nog¢Bes como raga impregnaram o pensamento da segoethde do século
XIX, serviram como comprovagdo da verdade assentadmferioridade que estava
sendo dita e construida a todo o momento. Comaleds Chartier:
as percepcdes do social ndo sado de forma alguncarshs
neutros: produzem estratégias e praticas(sociasplares,
politicas) que trendem a impor uma autoridade taailes outros,
por elas menosprezados, a legitimar um projetamefdor ou a

justificar, para os préprios individuos, as suasok®s e
condutas’®

A construcdo dos discursos cientificos como podesiderar também as aulas
do Dr. Pinto de Carvalho, tinham nas metaforasidastdentro do proprio discurso
cientifico sua principal razdo de ser e conven€smo vimos anteriormente a
separacao entre os discursos cientificos e literaa delimitacdo dos seus conteudos e
das formas como estes conteudos deveriam ser afésse, forjaram a pretensa
imparcialidade, racionalidade e verdade cientificaoposicdo a fantasia e imaginacéo
contida nos contetdos dos discursos literariostiopiiam como forma principal sua
natureza metaférica. Entretanto, estddesostram como o discurso cientifico, mesmo
contestando a sua natureza metaférica, estavadmlaimais do que isso, utilizou de

metaforas para pensarem 0s seus objetos e postidass teorias.

Analisando o papel desempenhado pelas metaforaslisourso cientifico,
Stepan aponta que muitas delas tem suas origensullasas em tempos longinquos.
Uma determinada comunidade tem no seu repertoltioralidiscursos metaféricos que

formaram e formam a base dos valores de determmatlma®

8 CHARTIER, RogerQp. Cit.1988, p.17.

" STEPAN, Nancy Leys. “Raca e género: o papel dibgizana ciéncia”. In: Hollanda, Heloisa Buarque
(org.). Tendéncias e Impasses: o feminismo como criticeuttara. Rio de Janeiro: Rocco, 1994. p.72 a
96.
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Podemos, entdo, tomar as metéaforas utilizadasgi@heia como as analogias
feitas a partir de um repertério cultural comummepartilhados por culturas das mais
variadas, que validasse suas proposi¢cfes e exj@isad metafora € importante para o
discurso cientifico porque permite a ciéncia estarta percepcao da diferenca, criar
objetos diferenciados e hierarquiza-los em umal@&sta valores a partir de conceitos
como os de inferioridade e superioridade, civild@ae barbarie, razdo e desrazao etc:

A contribuicdo dos cientistas foi elevar analogiaardadas até
entdo no inconsciente para uma teoria embaracogaijaa 0s
significados ligados as analogias, expandir seaanaks via

novas observacdes e comparacles, e dar a elasgurgyor
meio especializado e novas tecnolodfas.

Uma das metaforas mais utilizadas nos discursosiéleia psiquiatrica foi
aquela que, por analogia, comparava o doente masrtabs homens ditos “primitivos”
e até os antropoides, das épocas historicas nmgguas. A fala do professor Pinto de
Carvalho é bastante reveladora nesse sentido enalemacdo da loucura e do louco,

sem duvida, marcou o entendimento e atuagdo dossalis no periodo.

surgem aqui e ali, com muito maior freqiéncia de sgria para
desejar-se, individuos que, pela sua constituicaentah
lembram e muito se aproximam dos representantegiuias
épocas primitivas, ou mesmo de alguns antropdidds;iduos
cujas manifestaces mentais sdo rudimentarissitfias..

Essa analogia entre o louco e o animal ndo é uwmeng@do exclusiva dos
discursos psiquiatricos do final do século XIX,ldade Classica essa metafora também
serviu para caracterizar a alienacdo, s6 que deonadlmente distinto, mas nao
podemos negar o quanto ela foi usada nesse peeimdestudo. Ao tecerem essa
comparacao os alienistas, do fim de século, angtiaw seu poder por entenderem que
o louco era aquele que perdeu a razao, partetdiatita espécie humana em relagcéao as
outras espécies animais, por isso mesmo doente.aEoposicdo entre razdo e
irracionalidade que caracterizou o louco como dviddo que perdeu a sua parte

humana.

8 |bidemp. 78.
8 BPEBA. Gazeta Médica da Bahia, vol. XXXIX, abréd8, n°10, p. 436.



Como nos diz Engel, a associacdo entre loucuraireaiidade adquiriu um
significado diverso da experiéncia na época classic

segundo Foucault, enquanto na época classica angeesla

animalidade revelaria a dissociacdo entre o loudoente, na

perspectiva evolucionista do XIX ela seria concabtdmo a
prépria esséncia da doerfta.

Uma dessas especialidades que mais ajudaram aapsagna conformacéo de
suas metéforas cientificas, como na associacdoacammalidade, foi a fisionomia
amplamente utilizada pelos alienistas brasilei®istematizada como conhecimento
cientifico em 1780 pelo suico Casper Lavater, emmé&bodo através do qual seria

possivel detectar as qualidades e imperfeicoesndadividuo pela fisionomia.

Uma das metéforas mais disseminadas por essa ¢eargaoposicao entre a pele
escura e a pele clara:
A pele escura, previsivelmente, era tida pela riisinia como
signo de uma alma pervertida, enquanto a pele clamatava
um carater nobre. Lavater, na verdade, apenasiaspetelho
simbolismo das cores herdado dos textos véteraresttarios,

tornando-o, por um passe de magica, critério vaéido uma
disciplina cientifice*

Alids, a eterna oposicao entre branco e pretadatom de grande parte das
teorias do século XIX, vestindo a roupagem da nat@iaacas que impregnaria 0s
cientistas daquele final de séclloNo discurso proferido, ou melhor, na aula
ministrada pelo Dr. Pinto de Carvalho temos um eiendo quanto o paradigma
fisiondmico estava em alta no meio cientifico baiaBle, na verdade, permaneceria
como um paradigma valido no contexto cientificoslesro até as primeiras décadas do
seéculo XX.

Ao utilizar a fotografia de um ex-interno do en&&ilo Sdo Jodo de Deus para

comprovar sua afirmativa, deixou o dedicado mestreexemplo, para dizermos no

8 ENGEL, Magali GouveiaOs delirios da razdo: médicos, loucos e hospidis (e Janeiro, 1830-
1930).Rio de Janeiro: Editora Fiocruz, 2001, p.121.

8 SILVEIRA, Renato daOp. Cit.1999 p. 104.

8 para um melhor entendimento sobre a formac&o stislitdo das metaforas e dos paradigmas dentro
da ciéncia consultar KUHN. Thomas &.estrutura das revolucdes cientific&io Paulo: Perspectiva,
2007.



minimo interessante, sobre como se identificar wente mental. Com a palavra Dr.
Pinto de Carvalho:

Aqui temos o exemplo dessa minha afirmacédo (madbram
fotografia de um idiota): vedes quanto essa fisiwiacera nula,
imbecil, sem expressao; posso afirmar-vos que aeshental
desse homem, que foi doente do nosso servico npassado,
correspondia bem a expressao fisioné6mica: eraiteiadca, a
bestializacdo, permitida a expressado, do homengsaptando
emocOes disparatadas, com prantos e risos dessoeesem
provocacgéo exterior, num esfacelamento lamenté&ébda sua
entidade psiquic¥.

Era a fase de exposicao da doenca mental. A fdtadoa um dos instrumentos
usados exaustivamente nos estudos da loucuraogrédta foi introduzida na medicina

justamente pela escola alienista francesa:

Acreditava-se que a imagem fotografica, dotadandesalor de
sintese e de revelacdo Unicos, poderia mostraayéstr da
fisionomia dos doentes, detalhes de sintomas §sioo

neurolégicos que o olho nu muitas vezes nédo podmmar
facilmente®’

E preciso destacar que a psiquiatria era entaaaam novo dentro das ciéncias,
assim como outros saberes surgidos no periodcageimn representava um dos aspectos
da legitimacdo. Segundo Hochman a nova disciplsiqupatrica “precisava encontrar
uma epistemologia propria...paralela aquela existgpelas emergentes ciéncias
biomédicas (microscopia, radiologia, entre outrdsjninadas pela imagem visu&f.”

A comprovacao daquele saber se daria através daraaja loucura através de
imagens que, muitas vezes, retomavam antigas egpaedes do senso comum sobre a

loucura. Mostrar a ferocidade, a animalidade, cgénwimos, e a periculosidade dos

8 BPEBA. Gazeta Médica da Bahiel. 39, abril, 1908, n°10p.437

8 HOCHMAN, Gilberto; MELLO, Maria Teresa Bandeira déSANTOS, Paulo Roberto Elian dos. “A
malaria em foto: imagens de campanhas e ac8esasil Ba primeira metade do século XXfistéria.
Ciéncias, Saude — Manguinh@&©002, vol.9. p. 6.

8 |bidem,p.6-7.



alienados era uma forma direta, e de certo moduimcente, de alertar para o perigo

representado por aquela parcela da popul®céo.

Excetuando-se o fato de que o individuo menciotada sido interno do asilo,
0 que de antemao confirmaria o seu estatuto de la@mos o quanto a fisionomia para
o professor, seguindo as orientacdes e teoriasifas mais disseminadas na época,
era um importante dado a ser considerado ndo Bémada avaliacdo da existéncia ou
nao da doencga mental, como a partir dela podergrfegas correlagdes com sintomas

que a caracterizaram.

Para comprovar sua afirmacado, o professor levortaniac do individuo e com
toda “precisdo” que requer uma demonstracao ciestéfpresentou os aspectos que o
fazia igualar aquele ex-interno, dentro da metéfosajuiatrica, a um antropdide.

Vejamos:

o cranio do infeliz, vos aqui vedes, (mostrandorénio) traz
impressos 0s caracteres desse abastardamentoaga napare
guanto se assemelha este cranio com os dos amtespéiinda
mais, feita a autdpsia, verificou-se que as cirolugdes do seu
cérebro apresentavam o0 aspecto esquematico, rudimen
préprio também dos antropéides’..

As impressdes encontradas no cranio do ex-intemas as circunvolucdes
encontradas na autépsia cerebral, davam o diagagsteciso da “deficiéncia” mental.
Acreditava a ciéncia psiquiatrica que as doencastaisee neurolégicas poderiam ser
explicadas a partir de alteracdes de fundo organwduncionamento do aparelho
cerebral e que essas alteracdes, muitas vezesjgmoder visivelmente detectadas. Foi
a partir da segunda metade do século XIX que aepmdo organicista e materialista

comecou a dominar os estudos sobre a insanidade.

Uma escola filosofica em especial serviu de baga pasolidificacdo das

pretensdes médicas-cientificas no periodo estudado.

O positivismo filosofico floresceu no século XIXuando o
método experimental era amplamente empregado, noasso,

8 A entrada da fotografia na medicina se da a pdsircriacdo, em 1878, do servico fotografico no
hospitalSalpétiériena cidade de Paris por Jean Martin Charcot.
¥ BPEBA. Gazeta Médica da Bahia, vol. 39, abril 190810, p. 437.



no ambito das ciéncias da natureza. O positivismedepdeu
transportar o método para o setor das ciénciaaisoti

A filosofia positivista chegou ao Brasil a partia degunda metade do século
XIX, mais precisamente, a partir da mitica décaeld 870, juntamente com a torrente
de teorias e filosofias cientificas que inundarameydo imaginario cientifico da época.
Dizia o professor em aula publicada na Gazeta Médie setembro de 1909, sobre a
importancia da filosofia, expressamente a positiyisara a constru¢do do saber médico
e psiquiatrico que:

. hdo ha medicina sem doutrina, como também r&era
médico digno desse nome sem concepc¢do doutrinAoa.
médico cabe atualmente a elucidacdo dos mais aaties
problemas sociais e quem podera abandonar-seca sant um
corpo de doutrina filoséfica para guia, sem o bordf

filosofia positiva, a Unica que tal nome mereceestado das
coisas atuais?

A experimentacédo, a observacao e comprovacao thssda sua formulacdo em
leis, aspectos vitais do positivismo, principalneeafjuele vinculado a sua vertente
cientifica de origem inglesa, que teve como exmseas figura de Spencer e Darwin, e
que se tornaram importantes parametros cientitieo8poca, teve reflexos importantes

dentro da medicina e, em especial, da psiquiatria.

A insanidade seria entendida e tratada a partipetapectiva que fugia de
especulacdes metafisicas. Era preciso comprovaistrcia da loucura no corpo do
paciente, localizar e apontar as lesdes respossdpala doenca. A partir desta
perspectiva pensavam os alienistas darem um teatifecto para um saber ainda novo e
algumas vezes até contestado. Estavam lancadasases Ipara uma psiquiatria
conhecidamente positivista com solidas bases faxad organicismo. E mais:

Em filosofia ja ndo se discute a questdes das &utias; s6 se

ocupa ela dos fendbmenos, isto €, dos fatos ou exor@ntos.
Ouso mesmo dizer que outra coisa ndo existe naezati>

L NADER, Paulointroducéo ao Estudo do Direit®Rio de Janeiro: Forense, 2000, p. 447
92 BPEBA. Gazeta Médica da Bahia, vol.XXXXI, setemt&D9, vol.3, p.103 — 104.
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Era dessa nova filosofia ndo mais metafisica eecoplativa que falava o
professor Pinto de Carvalho. Era de uma filosofia gregava a intervengcao da ciéncia
nos mais diversos aspectos da realidade social,p@misavam ser o seu papel sanar os
males que, no dizer dos intelectuais e cientistgsediodo, estavam espalhados por toda
parte. Metaforicamente, para 0s positivistas, aedade era entendida como um
organismo e o papel do cientista, principalmensemal, era examinar 0s sintomas das

doencgas que a acometiam e propor solugdes.

A partir de conceitos como os de organismo, doesigigpmas e outros tantos
substantivos préprios ao terreno da medicina, term@$io consequéncia desse
pensamento positivista, e que caracterizou as dnassas acdes da medicina naquela
passagem de século, a criacdo de um modelo méditado na intervencdo das mais
distintas questdes sociais. Era a construcao daadfeamedicina social que tinha no seu

cunho moral seu principio dogmatico maior.

Segundo Antunes os médicos “fizeram da medicina bé&n proximo daquilo
que August Comte queria fazer da sociologia: unéaaia da moral®! Moral essa
baseada nos valores de uma sociedade organizaaidiradps padrdes importados do
comportamento da burguesia européia branca e g@esitida como modelo de
civilizagdo a ser seguido e imitado. Era a busdta jp&dronizagcdo do comportamento e
dos valores que regiam toda a vida publica e paidab individuos e da sociedade. Do
trabalho a familia, todos os aspectos deverianr estatados em condutas aceitas e
retificadas pelo saber médico-cientifico. Entravama fase, para usar um termo de
Foucault, da psiquiatrizacdo dos comportamentas.agvsiquiatria, ndo mais a Igreja,
gue passaria a sancionar ou punir normas de cqraigea adjetivados e categorizados

como saudaveis ou patolégicos.

O Brasil pensado por esses medicos deveria apagseatdgterminadas
caracteristicas que se enquadrasse nas exigéngiaepresentavam como as unicas
possiveis na composi¢do de um perfil nacional salddigiénico e mentalmente sadio.
Os meédicos se se preocupavam em organizar e discipds espacos publicos e

privados; os individuos e as instituicdes. Pro@amacriar e defender legislacbes que,

9 ANTUNES, José Leopoldo Ferreira. Medicina, Leis e moral. Pensamento Médico e Comportamento no
Brasil, 1870-1930. Sdo Paulo: Ed. da UNESP, 1999, p.18.



no seu entender, proveriam a sociedade contra lesicn@s de um tempo que, aos seus

olhares, corrompiam a todo instante os alicercdsedo estar coletivo.

Como nos mostra Engel, “os médicos apresentavazorse um dos segmentos
da intelectualidade que se empenhavam na tarefadéear aquilo que era visto como
desordem...®® Essa desordem que tanto preocupava médicos deiaizele distintas
e, especialmente, alienistas tinha diversas faBegliam ser as prostitutas, o0s
alcodlatras, os sifiliticos, os mendigos, os délames, os pobres, os insanos dentre
tantas outras categorias sociais que eram visto®w daces da problematica social
encarados, estudados, entendidos e tratados cateaqentes e passiveis de solugcéo na

esfera médic&®

Dentre os temas da aula proferida pelo professotoRie Carvalho, em
setembro de 1909, podemos perceber o quanto os téenaunho politico, social e
moral que fomentavam as discussfes mais acalom@a@adpoca estavam entre as

legitimas preocupac¢fes do doutor. Dizia ele:

No velho mundo as ambicOes desmascaradas dos povos
espantam a quem examina, de espirito despreocumado,
evolucdo das coisas; unem-se as nacfes para calraorénto

das pequenas patrias; disputam-se a posse de gegjbe
prometem riquezas incalculaveis; diante do furor aoo,
apagam-se as luzes da consciéncia, desencadeiatssipa da
ambicao’’

Sobre a realidade nacional:

O Brasil, a nossa estremecida patria, salientagegaapela
deturpacdo e abastardamento de todos os princip@is
rudimentares da moral politica; os costumes nesstcylar
vandalizam-se; ndo ha respeito a coisa algumaasajatade do
povo, sejam as conveniéncias da justica.

Sobre o comportamento feminino:

% ENGEL, Magali GouveiaMeretrizes e doutores: saber médico e prostituigddRio de Janeiro (1840-
1890) Rio de Janeiro: Brasiliense, 2004, p. 39.

% para melhor informacéo sobre o tema da moralidéaeulada ao saber médico, especialmente a
psiquiatria, ver: BIRMAN, JoelA psiquiatria como discurso da moralidad®io de Janeiro: Graal, 1978.
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a mulher despreza aquilo que mais a pode aformosear
sentimento mais refinado que a civilizacdo Ihe deu¢ que a
natureza ja Ilhe ndo concedera o esboco dele — or!pAd
formas arrastam-se quase a descoberto pelas Vidisgs(l as
roupagens perdem o talho da vergonha, para tomar@specto
do desbrio; as cabeleiras acrescidas dos postigecentes
formam escandalo para a vista; vai-se tornandocildifi
estabelecer a simples vista a diferenca entre woate e uma
senhoraf®

NoOs trechos acima em destaques encontramos osit@ssuaotidianos
transmutando-se no discurso meédico, em problemasdaeordem, apresentados como
sinbnimo de doencas que acometiam e corrompianganiaacdo social. Da falta de
decoro das senhoras a ambicdo das superpoténassando pela falta de principios
brasileiros nada escapava ao julgamento da meditssa era possivel dentro do
discurso médico psiquiatrico por que, segundo dlir&osta:

Esses psiquiatras tinham todos a tendéncia de rudinfou, pelo
menos, a associar indevidamente os problemas asiqos aos
problemas culturais em geral. Para eles os fendsngsiguicos
e culturais explicavam-se, unicamente, pela higos uma
causalidade bioldgica que, por sua vez, justifiGauatervencao
médica em todos os niveis da socieddte.

E justamente essa causalidade, entre o bioldgicepaial e cultural, que
encontramos na justificativa dada pelo professoa pssua alarmante preocupagcao com

a decadéncia na qual o mundo se encontrava. Cataa® o professor:

Apresento-vos quadros verdadeiramente mérbidosa pae
possaes sentir bastante a verdade do meu temac-speelogo
e 0 psicologo precisam conhecer a fundo os meandaos
consciéncia humana, examinados a luz dos conhemmeia
patologia do sistema nervoso, para que possa reagira 0s
seus desvios, do mesmo modo porque se reage eomvasao
de um qualquer gérmen patol6gico.

% |bidemp. 115-116
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Continua dizendo que:

hoje o médico consciencioso, aquele que conheceabe s
cumprir 0s seus deveres, nao s6 pensa em trasqinit@ tarefa
anteriormente exclusivamente entregue aos cuidados
sacerdotes das varias religides, como procura astudebelar
consequentemente as perturbacdes mais ou menasasteo
organismo social, cuja importancia, alias, € muii@or que a
dos organismos pessoais isolad®s.

Desta forma, podemos apreender das citacbes acinéagia parte do perfil
de ser médico e cientista no periodo a sua vingalaps problemas sociais mais
amplos possiveis, pois os médicos se colocavam @smnmicos capazes, juntamente
com o0s soci6logos, de resolverem questbes tdo eaamle amplas porqué o
conhecimento que compartilhavam era o Unico recodamente capaz de encontra a

solugéo.

Vejamos 0 que mais a comparacdo dos fatores sooigis um gérmen
patolégico serviram de justificativa para a suacficnde guardides da ordem repousasse
justamente nesse pressuposto biolégico para odimtento social como vimos paginas
anteriores. Como nos diz Jurandir Costa “eles sslaaram convocados a cumprir uma

tarefa de cientistas, quando eram chamados a senexpoliticamente™°

A partir dessa intromissédo do saber médico nosn&ssypertencentes ao ambito
coletivo criou-se o conceito de medicalizacdo daeslade. Durante muito tempo a
historiografia da medicina brasileira tendeu a egyee as propostas e tentativas de
medicalizacdo por parte do discurso médico ndoasdocuma realidade, concreta,
aplicavel e palpavel dos seus projetos, mas, tamieémo uma medida do poder

intervencionista e da evolu¢do que supostamentaa@mala classe médica.

Dentre os trabalhos que propde uma revisao dessmitm destaco o de José
Ferreira Antune$* que serviu como base para as reflexdes feitagudrs@artindo da
analise sobre as relacdes estabelecidas entresanheidicina e o discurso moral a partir
dos temas crime, sexo e morte, o autor utilizasoutso elaborado pela medicina legal

para construir sua analise sobre o pensamento smédgua inser¢cdo na vida social.

192BPEBA. Gazeta Médica da Bahia, vol 41, setembfi®19ol 3, p.117.
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Trabalhando com o periodo da chamBe#e Epoque autor analisa 0 amplo conjunto
da acdo médica, em assuntos téo diversos, pargidsecedimensionar o significado e
a amplitude do termo medicalizagdo na sociedadsidira do periodo.

A partir de uma vasta e variada documentacao, @ aonclui que o chamado
projeto médico, como sendo composto de uma idéiealm vontades similares, na
verdade, era composto de projetos e significadstnths. O autor mostra um grupo
cindido nas suas idéias e pretensdes, onde ostesrdlndo as concordancias davam o
tom das reivindicacfes. Segundo ele “fica dificileditar que a acdo médica no campo
da moral tivesse se orientado por um padrao raciandorme. Que houvesse
existido...algo que com propriedade se pudesse arofracionalidade médicd®. Ao
refutar essa aparente coeséo e unidade dos prejatizzursos médicos Antunes nos
mostra que:

Seja por falta de unidade na reivindicacdo, seja fata do
poder da propria categoria médica, os profissiodaisrte de
curar ndo conseguiram implantar a maioria das masdid
preconizadas no ambito da moral. Nao conseguiransfisrmar

em lei as modificagbes de costumes e comportamentos
desejadod®®

Assim, se a comunidade meédica havia falhado nos ptnos e intencoes
medicalizadoras fariam sentido falarmos em socedackdicalizada? A resposta
negativa do autor nos remete a primeira considerpg@posta e refere-se justamente a
redefinicho do termo medicalizacdo. Se tomarmosrmd como referencial para
“designar um processo historicamente datado defioaghio da propria medicina, uma
reorientacdo de seus objetos e métodésntéo seria possivel a utilizacdo do termo.
Mas note-se que apenas se nos referirmos a umangauda atitude, tedrica e pratica,
dentro da ciéncia médica. Exclui-se dai a posddiilié de uso do termo e do conceito de
medicalizacdo para nos referirmos a real poss#amibdde concretizacdo do projeto

médico na vida social.

As novas preocupacdes dos médicos provocaram urdanta de foco e de
olhar dentro da medicina e proporcionou a sua @dab enquanto ciéncia: “Das

195 |bidem,p.272.
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doencas de nossa constituicdo biolégica para ossnda nossa conformacdo moral; da
medicinastrictu senstpara o direito; da biologia para a sociolo§ia”Essa redefinicéo
conceitual e tedrica da medicina foi importanteaparelaboracdo de um programa que

dava a psiquiatria um papel de destaque dentrongdboacampo da medicina.

Os alienistas colocavam-se, naquele momento, cosnoegponsaveis pelos
cuidados ndo s6 com a saude mental dos individoosy aqueles capazes de sanarem
e prevenirem as turbuléncias politicas e sociaisamdas ao mesmo tempo como
provenientes e, também, causa do grande numercados de alienacdo mental na

sociedade de entao.

Em virtude dessa nova caracteristica da ciénciacaéaopde o autor que o
termo mais adequado, e com o qual concordamoso sigd'socializacdo da medicina”
ou “medicina humanizada”. Essa humanizacdo nédo deveentendida como uma
medicina mais humanitaria sinbnimo de caridosa, nasanizada porque o seu foco de
atuacao e atengdo aos seus temas e procedimeittnsa\8e para o modelo elaborado

pelas ciéncias humanas.

Pensamos serem esses 0S termos mais corretos quistoa analise deve
concentrar-se nas mudanca ocorridas dentro da im&déic ndo nas mudancas, nao
ocorridas, que a medicina tentou impor a socied@ae o autor:

Antes de promover a renovagao das formas de shded®, o
pensamento médico teria refletido e interagido emdifeno
cultural da atualizacdo da medicina. A sociedadelatao e

medicina e nao vice-versa, ainda que se reconheca a
interferéncia mutua das influéncias recipro€as.

Durante o periodo estudado a psiquiatria juntameate a medicina legal
foram duas das especialidades médicas que maegeaam aos novos parametros.
Estas duas disciplinas reivindicavam para si né exclusividade no trato com o louco
e a loucura, mas também intervinham a partir deadtiédica, com uma perspectiva
moralizante, nos habitos e costumes da vida cotdidNao podemos afirmar que a
interpretacdo organicista da loucura seja uma ga@mdo século XIX. J& no século

XVII as buscas por explicacdes sobre a insanidaedeachm para tras o viés teologico,
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da possessdo demoniaca caracteristica da ldadea,Mgatia incorporar as visbes
médicas explicativas. Acreditava-se que, na sugneis a alienacdo fosse um disturbio
em alguma funcao ou estrutura organica fosse efetleeza quimica ou mecénica, no

funcionamento da estrutura cerebral.

No comeco do século XIX ocorreu uma transformagéemendimento sobre
a insanidade e as correntes organicistas perdesjgage@ para o pensamento psicolégico
inaugurado por Pinel. A primeira foi o enfoque nh@gassional ha compreensao do
desencadeamento do fendmeno da loucura, em detoirdas implicagcdes organicas
que pudessem haver na constituicdo do quadro doénsegunda foi a classificacao
nosografica da alienacdo mental. Segundo PESS@bktara metodoldgica pineliana:
ensejara uma mudancga substancial no conceitoudarkn esta
deixa de ser uma condicao estatica irreversivpeeas passivel
de correcdes superficiais. Deixa de ser uma lesatdmica... e

passa a ser um desequilibrio, uma distorcdo narezatudo
homem a ser corrigida?

Para Pinel os excessos e 0s exageros dos habitagdaacotidiana, as
chamadas causas morais, assim como 0s acontecgmprgamplicassem em emocgoes
muito intensas, as paixdes, propiciariam o apamtion da insanidade. E preciso
destacar, ainda, que Pinel, mesmo enfatizando &®esae as causas morais no
aparecimento da alienacdo, ndo ignorava e muit@sn@escartava fatores organicos ou

hereditarios como produtores da insanidade.

Lembramos que a hereditariedade de que fala Pinéa ado tem o mesmo
conceito de degenerescéncia, idéia que a carawterdz partir dos meados do século
XIX. O que ha de inovador na sua formulagéo é oqrd e a primazia dada as paixdes
e causas morais, pois “sob a designacdo de ‘paix@e®l nos apresenta uma gama
ampla e multiforme de significados: vicios, sofnmwes, desavencas conjugais,

desgracas varias e ‘acontecimentos cruéis’. E e principios™

Influenciado pela metodologia dos estudos feimsnundo da botanica e da
zoologia na época, a moda dos naturalistas, Pinell im método analitico que

resultou em uma classificacéo descritiva, pautadama observacao objetiva, racional,

10pPESSOTI, Isaia®©p. Cit1996,p.72.
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nosografica das mais variadas formas de loucuréenBiia ele que a observacao
prolongada e descritiva das alteragdes comportamseribgo dos sintomas, era de
extrema importancia para que pudesse ser aplicamataomento mais apropriado no

restabelecimento da razao.

Para Pinel a alienacdo mental poderia se manifattavés de uma variedade
imensa de comprometimentos fisicos expressos nadsmpas de comportamento, no
gestual e no modo de falar. Desta forma, somenta observacdo minuciosa e
demorada poderia revelar ndo s6 a presenca, oGdiagm da doenca, como 0 mais

importante, o tipo de lesdo que acometia o paciente

Ao se diagnosticar a presenca e se distinguir @ dip alienagcdo mental que
acometia o paciente, Pinel propunha aquele quel famhecido como “tratamento
moral”, isto €, um programa reeducativo baseadmedes terapéuticas que tinham o
objetivo de enquadrar o comportamento desviandéwé@drda alteracdo dos e nos habitos
e costumes do paciente, estimulando condutas lmEseatddeterminados padrées éticos

especificos considerados saudaveis.

Um aspecto importante dentro do pensamento pireéan sentido adquirido
pela idéia de “moral”. Esta passava a ter uma egdot ética e como tal, era entendida
como o oposto de imoral. De fato, para Pinel alcau@staria diretamente vinculada a
uma espécie de corrupcao dos valores e atitudes ¢tiomo éticos, 0 que ocasionava
comportamentos ndo apenas desviantes ou erradesambém imorais uma vez que
ao agredir e ferir as normas de conduta aceitaperadas por um determinado grupo

social, estava-se ofendendo-se a moral.

Dentro do programa do tratamento moral dois aspes&o imprescindiveis para
0 sucesso da terapéutica: o hospicio e o alieriisianesses dois elementos que Pinel
confiou a eficacia do seu tratamento. O primeirohaspicio, se tornava parte
imprescindivel e essencial do tratamento, poi®eleefetivamente, um instrumento de
cura visto que sua fungdo era ser um espaco drsmjolr, onde seriam aplicadas as

terapias eficazes no tratamento moral.

E de que maneira poderia uma edificacdo cumprg gapel? Pinel, assim como
seu discipulo Esquirol, entendia que uma construlgltinada a cuidar de pacientes
alienados deveria ser erguida com a preocupacdacdigar o trabalho do médico. O

manicémio no tratamento moral desempenhava duagdsnbasicas: Servir como



ambiente privilegiado para a observacdo sistem&icprolongada do paciente e
assegurar, através de técnicas especificas deménstia, experiéncia reais que
corrigissem de maneira pedagdgica os desvios da.raz

Assim cada cémodo, cada parte do manicoémio, erstreddo com o objetivo de
atender essas duas reivindicacbes primordiais atantento moral, por isso é
importante que se diga que Pinel ndo se afastoldglaa do internamento. Ao
contrario, sem a internagcdo e o afastamento dotelodos fatores que fora do
manicomio Ihe causavam a alienacao, sua recupesact@onava inviavel. Ainda que o
mito de libertacdo dos insanos das correntes da®egr e masmorras na Franca
revolucionaria lhe seja atribuido, encontramos @melR na sua proposta de tratamento

a vinculagéo ao aprisionamento do louco dentrawa®s dos hospicios.

Em quais tipos de técnicas terapéuticas consist@amento moral pensado por
Pinel e continuado por seu discipulo Esquirol? écisp que antes de qualquer coisa
lembremos que o emprego de recursos fisicos nadeunasanidade nunca foi abolido
completamente por Pinel. O uso das sangrias, piegagdietas e farmacos ndo foram
renegados por Pinel, mas ele considerava que ess@s0s deveriam ser utilizados

com grandes restrices e eram encarados até coroantaalescrenca na sua eficacia.

O entendimento de Pinel sobre a loucura, pensaglaaato uma desorganizagao
da razéo, ndo sua perda, um processo de comproenédirdas fungdes mentais e néo
propriamente cerebral, em virtude de experiéncidst@tos que estimulavam idéias
delirantes, embasaram as praticas de cura utiBzéolssem pautadas em fazer com que
0 paciente tivesse contato com experiéncias qu@opimnassem sensacdes que
fizessem com que as idéias delirantes fossem aa®psendo substituidas por aquelas
que oferecessem um reencontro com a razao desldreupartir de alteracfes afetivas e

cognitivas do paciente.

Diversos foram o0s recursos utilizados como exearsich cavalo, passeio,
ginasticas, o trabalho agricola, esportes, musleaenhos e outros tantos. Um dos
meétodos mais conhecidos foi o chamadorestraint O método que consistia em nao
mais acorrentar os alienados, mas deixa-los se meowar livremente e na sua
locomocédo, marcando uma importante renovacao na@st manicomial. Como alerta
PESSOTI o simples fato de locomoverem-se restiiapaciente a sua condigdo
humana, ainda que ndo de cidaddos. Entretanto,né dadientar que mesmo com



praticas mais humanizadas Pinel ndo se afastaagdzldo internamento. Humanizar e

libertar s&o verbos que ainda ndo poderiam seugadps como sinbnimos.

Para além desses recursos de estimulos sensonmifator extremamente
importante, essencial segundo Pinel, era o papehéldico nesse sistema. Com um
tratamento moral da loucura, aqui nos referimoslavpa tratamento ndo somente no
seu aspecto terapéutico, mas também no seu aspixtmnal com a doenca, o papel
do alienista € tido como o de um educador, quaspagtagogo e sua atuacao deveria se
pautar em um equilibrio de gentileza, firmeza e raggressdao quando necessario.
Segundo PESSOTI:

Seja como figura amiga, paternal ou autoritaripresenca e a
pessoa do médico passam a fazer parte do processo d
tratamento. Nao que tal fungcdo fosse diretamerdada por
Pinel, Esquirol e seus seguidores. Ela se estabatemo
consequUéncia da presenca frequiente e demorada diconm®
ambiente de vida do alienado. O que formalmentbuseava

era fundamentar o diagnostico e a intervencao e

terapéutica, segundo a observacdo, minuciosa erpagcidas
manifestacdes comportamentais do doé&hte.

A importancia dada ao papel do alienista no pracésspéutico pineliano
teve a finalidade de assegurar que o ambienteégtiap do manicomio fosse o mais
organizado e, por isso, mais eficiente na recuperdps enfermos. Era a autoridade e
competéncia médica em gerir o manicémio, a suaepgasno tratar cotidiano com o0s
pacientes, e a sua observagdo nosografica detathgdalongada na construgdo dos

casos que asseguraria a eficacia do tratamento.

Uma interessante consideracéo que Pinel fazia kagéieeao papel do alienista
no contato com o paciente era a busca “por umalggmte elegancia no falar com os
doentes, pois eles merecem um crédito de raci@usicesidual e de humanidad& A
postura esperada por Pinel pelos alienistas mostra oscilacdo dentro do préprio
sistema de tratamento moral. Ao mesmo tempo enpourinha uma forma inovadora
e, de alguma maneira, benevolente no tratamenkoudara e do louco, por outro lado
reforgcava o aprisionamento dos doentes ao colot@aspicio como a chave mestra do

tratamento e ndo descarta a repressio neste megamento. S6 que agora ndo mais

12pESSOTI, Isaia®p. Citi. 1996, p.165.
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na figura de um regime opressor, mas nas maosofisgponal da medicina, o alienista.
Represséo e benevoléncia, aprisionamento e lildertsdo idéias, na maioria das vezes,
contraditorias, mas que na doutrina moral adquinera relacdo de complementaridade
e nao de repulsdo. S&o essas as bases do tratamanmatoidealizado por Pinel, nas
palavras de PESSOTI:
A pratica médica, entretanto ndo e pautou por megkelo, nem
durou por muito tempo, mesmo nos institutos cowoBados
mais proximos seguidores de Pinel, pois 0 excessivmoero de
pacientes, de um lado, e o retorno da énfase mdogt
organica da loucura, de outro, em pouco tempo mednza

adesado as teses do tratamento moral e, por congsgao
projeto ideal da instituicdo manicomfaf.

Entretanto, se ndo podemos falar em uma apligagasta do modelo moral de
tratamento da loucura, podemos ao menos obsemwsireses nos modelos asilares, nas
terapéuticas adotadas por essas instituicdes, éamcaso do antigo Asilo de Salvador
S&o Jodo de Deus e no proprio pensamento médiaodbaeferente a loucura. Um
exemplo disso € o artigo escrito pelo Dr. Reméditmteiro em 1880, ja citado
anteriormente neste trabalho, publicado na Gazetdidd da Bahia, no qual um dos
assuntos abordados versava sobre a importanciaildp @mo bem dizia Esquirol, o
qual é citado no referido trabalho, como instrurnedd cura e com papel decisivo do

médico no tratamento da doenca mental. Dizia ede qu

Em estabelecimentos dessa natureza os loucos asham-um
meio onde se exerce mais facilmente a influéncianédico,
despida de toda condescendéncia e inspirada umtamela
caridade e pela ciéncia

Internar um alienado num hospital ndo é encaraeré-subtrai-
lo ndo s6 das influéncias do mundo exterior combtan pé-lo
ao abrigo das causas que possam entreter 0 seo,deititar
sua irritabilidade ou leva-lo a determinagdes rasivE em
estabelecimentos especiais que o0 alienado encamma
terapéutica apropriada e mais a disciplina — am¥raeexemplo,
e sobretudo o trabalho metédico e convinhatel.

114 bidem p.167.
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Esta passagem € reveladora e exemplifica bem otauarratamento dos
alienados estava, também pautado no modelo moogdogto por Pinel, onde o
manicdémio e médico, como ja vimos, se sobressaano as elementos ndo sé de

destaque como imprescindiveis na cura da alienacao.

Quando identificamos anteriormente, a falta de ouo&diespecialistas em
Salvador que pudessem tratar corretamente a lonéarastava falando apenas sob o
ponto de vista do cuidado exclusivo que a medianandicava para si enquanto uma
forma de poder sob determinada parcela da popul&sia queixa, em nossa opiniao,
tem uma relacdo também com o modelo escolhido eegyago para o tratamento da
alienacdo mental. E preciso que atentemos paratom diae no modelo moral e
manicomial pensado por Pinel a figura do médico eodocada de maneira
indispensavel para a cura do paciente. Saia deacéigara dos religiosos para entrar
em cena, como atores principais deste enredo, aoeésdpecialista, o alienista. Sem a
vigilancia, sem a atencao dispensada pelo olhaicméd tratamento, na perspectiva

moral, tornava-se inviavel.

Outro aspecto interessante na fala do Dr. Remédmsteiro € a associacao
entre a idéia de caridade e de se fazer ciéncieuado a loucura. Ao se vincular
caridade e ciéncia num mesmo espacgo, entendiarieassi@as baianos que esse, mais
do que um dever cristdo, nos revela o quanto anr@ito moral adquiriu em terras
baianas um jeito peculiar. Segundo Venétia Rios:

a evidente confuséo acerca do tratamento moreswédtado do
longo tempo em que a loucura esteve afastada dalonda
doenca, do mundo da cura, do mundo dos médicoguihada
no contexto religioso da caridade, a loucura siasaingida

pelo brago da ciéncia quando obtivesse o statdseleca, como
um campo de intervencdo médita.

No resumo do primeiro relatério anual do Sao Ja&ddus, datado de 30 de
junho de 1875, apresentado pelo entédo diretor dio AEmétrio Tourinho, publicado

na Gazeta Médica da Bahide assinado pelo autor S.L, que suspeitamos ser 0 D

118 RI0S, Venétia Durando Braga. “O Asylo uma necesfidindeclinavel de organizacéo social.”:
indagacdes em torno do questionario de internamémtdsylo Sdo Jodo de Deudistéria, Ciéncia e
Salde — Manguinhofio de Janeiro, vol. 15, n°4, out-dez 2008, p.993

1"BPEBA, Gazeta Médica da Bahia, n°2, ano IX, fie\82-86.



Silva Lima, entdo Diretor do Hospital de Caridagetcebemos a influéncia direta do

tratamento moral nas praticas terapéuticas adotadeagra dos pacientes. Dizia ele que:

Vivem quase todos em comum, e com a maior soma de
liberdade, mas vigiados de modo que ndo possamatielsar.
Por alguma vez tenho empregado o colete de foraacageira
de contencdo, e poucas a reclusdo por muitas hArasse
respeito sigo o mais que € possivel, o sistemésngl restraint
e 0 sigo a tal ponto que todos os vizinhos se aimde ver 0s
alienados passeando ao ar livre, a toda hora, @os tws pontos
da Quinta, por baixo do vasto e frondoso arvorBigse-me um
dia um amigo que eu podia ser a primeira vitimaidiema; nao
o modifico; acho que é a base fundamental de texdgéutica
psiquiatrica, e que tenho tirado dele mais vantagienque das
pilulas de beladona, doa preparados de chlorarsanjiecoes
hipodérmicas.

Liberdade vigiada. Era esse o lema do tratament@ln@o bem definido nas
palavras do Dr. Demétrio Tourinho. Na extensa &ilagcima vemos que no primeiro
momento do Asilo, sob a administragcdo médica, apéartica moral foi utilizada sem
restricbes apesar das resisténcias e desconfialigaas. Além do sistenmre restraint
outros tipos de terapias eram utilizadas e segtaamém as indicagfes propostas por
Pinel como os trabalhos nos jardins, os trabalhasuais como costuras, lavagens de

roupa, a utilizacao da literatura, dentre outrtedais.

E preciso fazer uma ressalva importante. Lembrequesno contexto da década
de 1870 as teorias cientificas organicistas airsfavam chegando ao Brasil e sendo
disseminadas e assimiladas por cada uma das suas pan maneiras e tempos
distintos. O apogeu dessas teorias e praticagrseutoelevante e dominante na pratica
da psiquiatria baiana a partir do inicio do sée(¥o Até entdo o tratamento moral seria
a base do cuidado sobre a loucura na, ainda redestéuicao asilar baiana. Nao
podemos afirmar que a interpretacéo organicistawtaira seja uma invencao do século
XIX. Ja no século XVII as buscas por explicacodmes@ insanidade deixaram para tras
0 Viés teoldgico, da possessdo demoniaca paraporemem as visdes médicas
explicativas de viés organico. Acreditava-se quesurea esséncia a alienacao fosse um

distarbio de natureza quimica ou mecéanica no furacieento da estrutura cerebral.



A partir da segunda metade do século XIX o modejamicista sobre a loucura
foi ganhando terreno frente a escola mentalistassgva a ser, ndo apenas o modelo
mais aceito, como também passava a ser o0 atestadeemtificidade da psiquiatria
enquanto conhecimento dentro da ciéncia medicamAtlisso, resgatava para a
medicina a primazia nos estudos e cuidados da Haudds estudos da fisiologia
cerebral e da anatomia patolégica passaram a spart de entdo, o critério de
cientificidade na psiquiatria. E bom lembrarmos glemtro do modelo moral ou
mentalista pensado por Pinel as implicacdes orgadmo aparecimento da alienacéo
mental ndo foram descartadas ou negadas, apenzaacuum papel secundario dentro

desse arcabouco tedrico.

Os proprios discipulos de Pinel tinham, cada umegjelsuas medidas
organicistas misturadas ao pensamento e tratanrmeatal. Discipulos como André
Marie Ferrus, por exemplo, utilizava o modelo orgata como seu principal
referencial tedrico, defendendo a idéia de quaieul@ era ndo sé uma doenca cerebral,
como acreditava em localizacdes cerebrais espagifiara ela. Segundo PESSOTI “ja
com ele, a explicacdo da loucura comeca a retorsafeigdes organicistas do

passado™!®

Assim como Falret, j4 citado anteriomente, JearenB8 Georget, cujo
pensamento sobre a producédo da doenca mentakasinliggm o estrato organico como
responsavel pelas formulacbes dos pensamentoses dgécerebro, entre outros. Nao
devemos estranhar que entre os discipulos dos daoreta da psiquiatria mentalista
varios tenham situado seus estudos no organicisma,vez que este modelo nunca foi
invalidado por seus mestres. Era 0 grau de organcigue se acentuava ou nao dentro

das diferentes perspectivas de estudos.

Uma figura em especial se destacaria no mundo ioigen sendo até
reconhecido como um dos, ou talvez o maior nomasadescola, pelas inovagdes
trazidas para a psiquiatria por inserir a analisgca dentro do seu corpo metodoldgico.
Emil Kraepelin descartando as abordagens metodal®gjue até meados do século
XIX eram baseadas nos sintomas nas especulacoessnd@u a pratica psiquiatrica

uma feicao definitivamente médica

18 pESSOTI, Isafa®Op. Citi. 1996, pg.137.



O método clinico usado por Kraepelin no diagnésties doencas mentais
consistia em “diferenciar as doencas mentais peloconhecimento de padrdes
especificos de sintomas (sindromes). Desenvolvestlmos longitudinais para definir
0 curso e o resultado das mesn4&”A preocupacéo de Kraepelin com o progndstico,
Ou seja, 0 curso e o resultado da doenca representama importante inovacdo e
renovacao dos processos metodologico, no ententbmaiagnostico e cuidados sobre
0s processos de enfermidades mentais. Entretantm qmws alerta Foucault no

diagndstico da loucura:

a verdadeira questdo ndo € saber se € esta ow dgueh de
loucura, mas de saber se € loucura ou ndo.

o campo diferencial no interior do qual se exerakagnodstico
da loucura ndo € constituido pelo leque das espécie
nosogréficas, é simplesmente constituido pela s8caentre o
gue é loucura e o que nao é loucura: é nesse dohifrario, €

no campo propriamente dual que se exerce o didgoosa

loucural?®

Esse alerta nos sera muito importante na partargegieste trabalho quando
tratarmos dos exames de sanidade encontrados oosspos de interdicdo. Segundo
Foucault, a composicdo nosografica dentro da paig@indo € tdo importante para o
diagndstico. Nao € o tipo de doenca que vai valaaliscurso psiquiatrico. Mas, o
diagnéstico absoluto e ndo o diferencial que vedidsse sistema de saber. Foi ainda
ele o responsavel por introduzir a pesquisa dogcadentes hereditarios como
influéncia no desenvolvimento das doencas merdi#gs de introduzir experimentos

com psicofarmacos.

Da alma para o encéfalo. Eis o percurso do pengamgsiquiatrico na
passagem do século XIX para o século XX. Como afirno professor Pinto de
Carvalho essa correlacéo entre a doenca e sudzégé fisica so foi possivel gracas
ao

regime inteiramente novo do método anatomo-clirpeto qual
se foram verificando lesbes que correspondiam a data

119 CAMARA, Fernando Portela. “A catastrofe de Kraépél Revista Latinoamericana de
psicopatologia fundamentahno X, n°2, jun/2007, p.310

120 FOUCAULT, Michel.O poder psiquiétrico: curso dado no Collége de Rrarf1973-1974)Traducéo
Eduardo Branddo. Sao Paulo: Martins Fontes, 20G86.



perturbacao funcional, de modo que, pela compardgdaluas
— lesdo e desvio de fungédo - chegava-se a conglat a
importancia dessa ou daquela zona do encéfalo eal ge
especialmente do cérebrd.

O método anatomo - clinico consistia justament®bservacdo da correlacéo
existente entre os sintomas da doenca e sua lac@tizanatomo-patolégica nas
autopsias. Com essa metodologia a psiquiatria goddmente, encontrar para si uma
justificativa que coubesse dentro dos parametrosicn® e cientificos exigidos
daqueles saberes que acalentassem o desejo dereemhecidos enquanto saberes

cientificos.

O nosso professor Pinto de Carvalho na sua aulécada em abril de 1908 na
Gazeta Médica da Bahia, faz sua consideracdo solyeanto o método anatomo-

clinico nos seus dias encontrava-se modificado:

pelo progredimento dos métodos de exame, especitdnm

gue diz respeito aos exames microscopicos e acegsos de
coloracdo. Hoje o estudo anatomo-clinico, ndo sepedece de
um simples exame microscopico das pecas necropsicasn
0S cortes microscopicos cortados e seriados, abpdo meios
dos delicadissimos aparelhos hoje conhecidos qumitpen

seriar os cortes de um encéfalo inteiro, nada serdemais
concluir no campo da experimentaco.

N&o h& davidas sobre o quanto a instauracdo dadmétmatomo-patologico e a
analise clinica modificaram o fazer médico e o gqumdoram importantes para darem a
psiquiatria ostatuscientifico e médico para o seu saber. Entretgrdoa o professor
Pinto de Carvalho conseguir dar sua aula no mammendado método de estudo era
algo um tanto quanto dificil nas condicbes em qeieescontrava a Faculdade de
Medicina da Bahia. Dizia ele:

vereis que me inspirei, para sua organizagao, mosijpios mais
genuinos do sistema préatico de ensino, arvorandoétodo
anatomo-clinico a dignidade de guia supremo dossasos

estudos. Por enquanto, dir-vos-ei com toda sinaded o
material de que dispdes a clinica é insuficientisgpara o que

121 BPEBA, Gazeta Médica da Bahia, vol. 41, setemB@91vol. 3, p. 108.
12 BPEBA, Gazeta Médica da Bahia, vol. XXXIX, abrdd8, n°10, p.454.



gueremos, mas em primeiro lugar, mesmo com esseriaiat
faremos o que for possivef

Mas um sopro de alivio pode ser sentido pelo psofeao saber que o seu
pedido para que se iniciassem as pesquisas jaaestaaminhado e que até o meio do
ano ele estaria na instituicdo. Além do que praaatis alunos que um dia por semana
seria dedicado ao trabalho de laboratorio, novideeigundo o mesmo, instituida por ele

no seu programa.

A retomada do organicismo alterou significativareeas bases dos cuidados
ministrados aos doentes. Se no alienismo pinekafigura do manicémio e do médico
eram colocados como instrumento de cura, nas baggsicistas estes tem suas
fungcbes modificadas. Entretanto, € importante qee faca uma importante
diferenciacéo, a partir de Isaias PESSOTI, ensentido e o conceito de palavras tao
usadas para nomear as instituicbes de cuidado @urbbue colocadas em uma

perspectiva quase de sinbnimos. Sao elas: asilicémio e hospicio.

O asilo seria o termo genérico usado para insfiesigque abrigavam os loucos
de maneira genérica. Nao teriam necessariamenteoaypacdo nem a obrigacédo de
tratar medicinalmente seus ocupantes, doentesaucuoj@ ordem de necessidades eram
as mais variadas, iam de indigentes a loucos, g3 @ncontramos, por exemplo, no
Asilo de Mendicidade de Salvador, loucos e mendmgaturados e convivendo num
mesmo espaco. Era um lugar que servia para alerigdo obrigatoriamente para tratar

o doente.

O termo asilo foi muito usado para definir instituicbes que @wam
exclusivamente dos alienados mentais, como € odmsssilo Sdo Jodo de Deus em
Salvador. Isso nos suscita uma analise sobre air@a®@no as autoridades leigas e
meédicas encaravam o trato com o louco. O Asilouantp abrigo, passava a idéia de
protecdo e resguardo. E era justamente neste cemiiel 0 Sdo Jodo de Deus era
inaugurado. Para os médicos, eles e o Estado cammpi sua missao de proteger e

resguardar, com exclusividade, o trato dessa @adeepopulacao.

O termohospicio seria aquele utilizado para designar instituiddespitalares

que recebiam exclusivamente doentes sem recurgas passaram a abrigar e tratar,

123 BPEBA, Gazeta Médica da Bahia, vol. XXXIX, abrdd8, n°10, p457.



também, os insanos. Eram, por exemplo, os hospitlsnistrados pelas Santas Casas
localizadas no Brasil afora, que acolhia, dentneaecela doente dos seus leitos, os
loucos. Segundo PESSOTI “sao hospitais que dadieatado alguma assisténcia e um
tratamento quase sempre alheio ao saber meédi@us..insStituicbes ndo tém qualquer

propdsito psiquiatrico.*?*

Os manicOmios seria justamente as instituicoesattarizadas por acolher
apenas os doentes mentais e dar-lhes tratametemétio e especializadd® Essas
instituicbes comecaram a se tornar mais frequeamtgartir do século XIX quando a
figura do especialista, do alienista surgiu comaess profissional exclusivo para o

trato da insanidade.

Achamos conveniente discutir essas denominac¢des jpatificarmos, daqui
para frente, o emprego do ternmeanicOmio como sendo 0 mais correto quando
falarmos dessas instituicfes, no sentido genércperiodo estudado neste trabalho. Se
no tratamento moral o manicoOmio era encarado comoinstrumento de cura no
pensamento organicista, este perdeu a sua funmeteica e curativa para se tornar
apenas um asilo, no sentido de abrigo, onde ost&edo tratados com meétodos
pautados somente na perspectiva médica. Esta aetdemnl sentido da lesdo orgéanica
e/ou anatbmica da loucura em todos os seus praceBsosua identificacdo ao seu
tratamento. Na perspectiva organicista o manicomuasilo, perdeu seu papestatus
de instrumento de cura. Ele continuou sendo o Ipcaferido para aplicacdo de
terapéuticas exclusivas, mas com a funcdo de @oranais. Segundo Jane Russo:

Desde fins do século XIX, a psiquiatria alema viseampondo
como alternativa propriamente cientifica ao velhienéssmo
francés de Pinel e seus discipulos. Este, calcagiman
concepgao moral da doenca mental, acabava poramafast
alienista da medicina propriamente dita. Os aleméakando-se
para os laboratérios de anatomo-patologia buscaleterminar

a causa organica da doenca, vinculando-a firmenaentérebro
e ao sistema nervdé’

124 pESSOTI, Isaia®p. Citi. 1996. P.152.
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No Brasil o maior divulgador do pensamento orgatécitendo sido inclusive
aluno do proprio Kraepelin, foi o baiano Juliano relcd’?’. Sua adesdo a essa
concepcdo de pensamento psiquiatrico traria mudadeatro do entendimento e
atuacdo sobre os doentes mentais, como falarems adinte. Enquanto que no
tratamento moral as preocupacdes estavam em proparcaos doentes experiéncias
que alterassem suas idéias delirantes, no trataroegeénicista como o lécus da doenca
acreditava situado em algum distlrbio organico eucdmprometimento cerebral,
encefélico, a adocao das praticas terapéuticasiuem na atuacao dos farmacos, dos
banhos, das purgacdes, das sangrias, na provodacBmomenos que estimulassem

reacgOes fisico-quimicas que incidissem sobre cslécganico da alienagéo.

No oficio de internamento do Asilo Sdo Jodo de Dienws a relacdo dessas
praticas terapéuticas e a adocao delas em algaas.ddam dos métodos utilizados, que
consta nesses oficios, era a aplicacdo de sangassso anus do paciente. Este tipo de
aplicagéo tinha finalidades das mais diversas.@eaas as de aliviar as hemorrdidas e,
muitas vezes, para combater ou prevenir ataquesmiiténtes de furiosos. Ja os

vomitérios e os purgantes eram utilizados paraasjod cura da mania.

Neste momento da historia psiquiatrica a adequagdonovos parametros de
cientificidade exigia que o materialismo das cogdes de mundo também se fizesse
presentes ndo sO na prova organica e anatomo-giaeolda existéncia da alienagao,

como deviam influenciar e reestruturar as pratitsasuidado a insanidade.

O maior reflexo disso foi a busca por uma matelgme das praticas de cura
dentro da perspectiva organicista. Enquanto querdtéica moral, também chamada de
mentalista ou psicolédgica, os tratamentos erammendados para atuarem na parte
imaterial do individuo, ou seja, suas idéias eis@mtos; na perspectiva organicista era
0 corpo, a porcado material do doente a quem ereguidihados as acdes terapéuticas e

isso ndo seria possivel sem o0 minimo de sofrimeoriooral.

Uma das discussdes sobre a dualidade mente e serfaz bastante produtiva
para o entendimento da psiquiatria e suas prafieate a doenca mental. Segundo

Porter, “a mente e ao corpo tem sido designaddsutis e conotacdes distintos. A

127 Para melhor entendimento sobre a obra de Juliano Moreira ver: PORTOCARRERO, Vera. Arquivo da loucura:
Juliano Moreira e a descontinuidade histdrica da Psiquiatria. Rio de Janeiro: Editora da Fiocruz, 2002.



mente é canonicamente superior & matéflaE continua sua observacdo ressaltando
que “em aspectos mais importantes, esta subordinaefiarquica do corpo a mente

sistematicamente degrada o corpd”

Assim o controle da loucura foi feito a partir de aontrole rigoroso do corpo.
Este foi entendido, muitas vezes, como um espeaide as manifestacbes da desordem
psiquica se dariam naquele espaco. Por isso algyrétscas de cura muito
disseminadas nos tratamentos psiquiatricos envohdaetamente o intervencdo do
proprio corpo. Foram assim os choques elétricoquagacdes, as sangrias e outros

métodos ja citados que vislumbravam o controle eatenatravés do controle do corpo.

Anteriormente apresentamos o quanto do pensamenkingl foi incorporado
nos anos iniciais do asilo nas praticas terap&ytitdo podemos esquecer também que a
perspectiva de tratamento organicista também foieroplada no Asilo, constatada na
leitura dos oficios de internamento dos doentesos proprios relatorios dos
administradores do Asilo. Esses oficios de intesram foram muito bem estudados
por Venétia Rios em trabalhos ja citatl8® por isso deixamos aqui essas sugestées
para um maior aprofundamento sobre o assunto. &a®rios vindos do asilo temos o
testemunho do emprego do chamado “tratamento nifédmmo uma tentativa de
diferenciar do tratamento moral. Dizia ele que:
O tratamento propriamente médico tem consistidmedicacéo
narcético-calmante para combater a insénia e oadlirioso; e
com vantagem foram aplicados cloral, e 0s sais d€fima
associados em dose elevada, as injecfes hipodérndiea
cloridrato de morfina, o bromureto de potassio betadona

como especialidade. Foram em geral essas sub&ancia

empregadas. Para combater a excitagdo cerebral siém

aplicadas muitas outras quando para isso havetigaiggio. 2**

Com relacdo aos oficios de internamento dentreasgs de tratamento, que
€ 0 gue nos interessa neste longo questionario,nedwionadas as sangrias, 0S

purgantes, os narcoticos e as dietas. Todos asgaméntos eram aplicados, pois se

128 pORTER, Roy. “Histéria do corpo”. In: BURKE, Petér escrita da histériaS4o Paulo. Editora da
UNESP, 1992. p. 303.
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presumia que havia algum nexo fisiologico entrs elsua ressonancia no encéfalo, na
estrutura cerebral, de tal maneira que seria pelssfterar a parte lesionada no sentido
de devolver a normalidade psiquica perdida. E sessétodos de tratamento
organicistas tém-se uma alteracao profunda do mhpetédico dentro do processo de

cura do paciente.

Nao era apenas no asilo que se aplicavam tratamamiotra a loucura.
Encontramos algumas referéncias desses tratamdeiims em residéncias nos
processos de interdicdo que analisaremos na mayténge dessa dissertacdo. Citaremos
por ora apenas o caso do paciente Manoel RosendBilda e seu processo de
interdicad® data de 1899. Este brasileiro de aproximadamehtmnds, solteiro e cujo
falecimento se deu no Asilo Sdo Jodo de Deus, duadda, no dia 22 de janeiro de

1901, foi mais um dentre tantos a ter sua sanigadstionada.

Dos documentos anexados ao processo temos um gue @ gastos de
Manoel Rosendo com despesas médicas, dentre gles tema cobranca por parte do
Dr. Alfredo Ferreira em virtude de um tratamentitof@ base de eletricidade do més de
junho ao més de setembro. Devemos ressaltar gaatdundo més de setembro 16 dias
foram reservados para aplicacdo da eletricidadeendratamento. A quantia gasta para
sua aplicagdo durante os trés meses, segundo comstebcumentacdo, chega aos
135%$000 (cento e trinta e cinco mil réis). Comtairzento da alienagdo mental o uso de
descargas elétricas ndo convulsivas foi muito usedbnal do século XIX e apenas a
partir da segunda metade do século XX teremos o0 dso chamada

eletroconvulsoterapia.

Manoel Rosendo, além desses tratamentos com basletneidade aplicados
pelo Dr. Alfredo Ferreira, ainda recebeu visitaglitas do Dr. Nina Rodrigues e do Dr.
Cardoso e Silva, aléem de outras visitas médicas apaeecem discriminadas nessa
mesma documentacdo. O total de dividas com despestisas e tratamentos chega a
cifra de 205$000 réis (duzentos e cinco mil réis).

Além do Asilo Séo Joao de Deus temos também aéexist de outros locais
como opcdes a este no tratamento das doencas sneQisra vez o processo de
interdicdo nos é revelador sobre esses locais.rdlepso de interdicdo de Otilia Mota

,devido as més condi¢bes do Asilo, a familia ogiou coloca-la “em uma praia de

132 APEB, Sec&o Judiciaria Civel, Estante 69, caixé92doc. 4, 1899.



banhos, sendo entdo escolhido o lugar denominadbaRionde a doente permaneceu
pelo espaco de alguns meséé®. O tratamento com a &gua do mar, a chamada
talassoterapia era também um dos tratamentos ntfiicados nesse periodo. Mas
parece que no caso de Otilia ndo deu muito resylfaas segundo o relato no auto do
exame de sanidade “essa providéncia, entretantbunemesultado deu pelo que a

familia da examinada entendeu de bom aviso ingeldit

Enquanto que no tratamento moral a presenca e ppehédico eram de
importancia vital para a cura do paciente, no dojsmo essa funcédo passava a ser do
farmaco. Ao médico cabe a funcdo de prescricdo elbanrecurso a ser utilizado. A

sua acao terapéutica é nula e essa funcdo agosadsbegada a um determinado

farmaco.

Como podemos perceber o viés de cunho organidistawa profundamente as
bases da psiquiatria que, até entdo, era mais cidahgor sua proposta mentalista ou
psicologica. Mas uma teoria em particular darigiguatria a forga necesséria para que
seus especialistas produzissem discursos queigastém toda sua pratica e que
convencesse da sua cientificidade enquanto sabeeld&que sedimentou a entrada da

psiquiatria no ramo da medicina. Seria a TeoriBegeneracao.

A nocédo de degeneracao foi incorporada das c&maturais que “chamavam
degeneradas espécies consideradas inferiores, eparpnos complexas em sua
conformagcéo organica®* A partir do jurista Cornelius de Pauw a palavaalpu uma
nova conotacao e passou a ser associada aos deatotig)icos. Mas 0 que era apenas
uma palavra extraida do meio biolégico comecavardgr ares de teoria na pena do
médico Auguste Morel que, no ano de 1857, publionuseu Traité des
Dégénérescencefsse trabalho foi marcado pela sintese que umiadhariedade,
ambiente e declinio racial: “Estes, por sua veavesh relacionados com uma analise
do surgimento do disturbio mental, ampliando-séeiat discusséo para apresentar um

relato das tendéncias regressivas nos individuasnbém nas sociedades modernas”
135

Ao elaborar a teoria da degeneracédo, Morel entequataos disturbios mentais

seriam manifestacdes de um substrato patologicde @ndegeneracdo permaneceria

133 APEB, Secdo Judiciaria Civel, Estante 25, caix@d26oc. 3, 1904.
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oculta. Para ele o que era transmitido seriamrustée essas tendéncias patoldgicas e
ndo tracos especificos: “Esta origem da debilitag@o base somética podia ser
observada pelos médicos através das aflicbes dngiaat os descendentes dos
pacientes com a revelacdo de varios estigmas, geEsleleformados, passando pelo

estrabismo até a escréfufs® Segundo Harris,

através da teoria da degeneracdo, os médicos lanmscam
modelo probabilistico para compreenderem o cursdagsnca
gque eles esperavam, e diziam, ajudaria num progrdena
intervencao preventiva contra individuos perigosaondicdes
deletérias do ambientd’

Para Morel seria possivel sentir o efeito degeiveratumulativo como o
declinio psiquiatrico, a partir da terceira geracaiwavés da transmissao hereditaria
desse substrato patologico que traria como conse@i@ extingdo da linhagem
familiar na quarta geracdo. Logo esta concepcédmepamente partindo da analise
individual, passou a ampliar o seu raio de enteadimpara a familia e depois para a

nacao.

A nocgao de hereditariedade, que ainda ndo era @naQda de uma teoria
genéticd®, pois a consolidacdo do uso da nocdo dos gengsusa partir do inicio do
século XX e teve um papel importantissimo na vaidado discurso das degeneracdes.
Era a partir da hereditariedade que se poderiari@atar a existéncia do substrato
organico de uma doenca que se manifestava apendanmimaterial da mente. Como

diz Foucault “suprir a anatomia patolégica”:

A hereditariedade é certa maneira de dar corpoeagdono
momento mesmo em que ndo se pode situar essa dnenca
nivel do corpo individual; entdo inventa-se, derage uma
espécie de grande corpo fantasmagoérico que é mddamilia
afetada por um grande numero de doengas... se selas
transmitem é porque possuem um suporte materizio ee tem

0 substrato orgéanico da loucura, um substrato agajue nao

é o substrato individual da anatomia patolégica.

130 |bidemp. 62.

137 |bidemp.63.

138 Gregor Mendel, o responsavel pelos estudos querderigem a teoria genética, s6 publicara os seus
estudos com a hibridacdo das ervilhas na Sociedadg&éncias Naturais em 1865. Morel publicou seu
tratado oito anos antes das descobertas de Mendel.
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Morel entendia que diferentes causas contribuiama paaparecimento das
degenerescéncias. Estas iam das causas morasntédos na perspectiva mentalista da
psiquiatria, como a conduta sexual consideradaedemia até uma alimentacao

deficiente, abuso de alcool, meio social desfavard@entre outras.

A extensa lista de causas que poderiam influenoc@raparecimento das
degenerescéncias era um grande trunfo ndo s6 pesagaista de espaco dentro da
medicina pelos alienistas, como também para oamefemto desses fatores causais 0s
especialistas pensavam conseguir ndo sé a exdadeido discurso sobre a doenca,
como a autoridade de falar sobre o tema. Como afidarris “seus fundamentos na
“verdade cientifica” eram um balsamo positivistaapas feridas de um profissédo
sitiada. 4*° Além do que:

a teoria da degeneracdo gozou de imensa popularidad
exatamente porque oferecia uma linguagem secutangifica
para se falar a respeito do problema das consteeutekicoes e
das tendéncias anti-sociais e criminosas incuravéis
instabilidade politica, a luta de classes e a fig@asocial foram

traduzidas com toda segurangca numa terminologia
medicalizadd®*

O Brasil naquele fim de século encontrava-se empeniodo de transicao
politica com mudancas sociais que contribuiram gaeaa teoria da degeneragdo fosse
utilizada ndo somente como um discurso de apliceigimifica, mas também com uma
forma de compreensdo social e politica. Era o mtondo fervor abolicionista e
republicano, do encantamento pelos sopros de mddem sentidos nas pequenas
mudancas de habitos que aos poucos iam se impoddixando no ar a sensagédo de
novos ares e de gque novos tempos estavam se apk@am Era o sentimento de
mudanca que ocupava as mentes daqueles responsdversar uma nova identidade
para esse “novo” Brasil. A comecar pela face dagugle aqui habitavam. Em uma
associacao entre o conceito de raca e as doerepidesias que afligiam a populagcao a
teoria da degeneracao encontrou no Brasil um teféntil para sua aplicacdo enquanto

plano de acdo de cunho politico e social.

“0HARRIS, RuthOp. Citi.1993.P.78.
141 1bidem.p.81.



Lilia  Schwarcz estudou as principais preocupacd@s gercavam as duas
principais escolas médicas brasileiras no periowdisando as principais publicacdes
médicas da Bahia e do Rio de Janeiro:

Da Gazeta Médica da Bahia vém, prioritariamenteesiados
sobre medicina legal e, a partir dos anos 20, saies sobre

alienacao e doencas mentais. Do Rio de Janeirquioy lado,
partem os textos sobre higiene publita.

Embora a prépria autora ressalte que “ja nos ad@srBeados dos 90 (do século

X1X) h& uma maioria absoluta de artigos sobre higimental**?

presentes na Gazeta
Médica da Bahia. Essa preferéncia por questbespgoezavam as analises das
doencas mentais na revista baiana é caracterjissitzanente dessa fase onde a grande
preocupacdo dos alienistas baianos recaia sobue @lgs chamavam de “problema”

racial.

Tendo como principal referéncia a figura de NinalRues* ja no final do
século XIX, os alienistas da Bahia chamavam a &terpara a composicdo racial
brasileira, basicamente mestica, que colocariateque o projeto de futuro da nagéo.
Como vimos, ndo eram s6 os aspectos fisiologicas igteressavam, era possivel

identificar a loucura através de aspectos fisicos.

A identificacdo de elementos especificos, como tdnmale cranio, referéncia da
escola fundada por Lombroso, cujo professor PietdCdrvalho se declarava adepto,
por exemplo, eram expostos como provas irrefutdgeiperigo que a miscigenacao
trazia para a nacdo. Uma nacdo de degeneradogradis. Assim seriamos, num
futuro néo tdo distante, segundo a inteligénciasileiea do final do século XIX. A
ciéncia psiquiatrica do periodo e seus agentedjargstas entendiam os males, no caso
aqui especifico da loucura, como uma questao tar@mente racial até mais ou menos
a década de 1910.

142 5CWARC?Z, Lilia.Op. Citi.p.199.
143 |bidem,p.205.

% para uma leitura mais detalhada das discussdes sobre Nina Rodrigues, a medicina legal na Bahia e a
questdo racial no Brasil ver Costa, Iraneidson. A Bahia jd deu régua e compasso. O saber médico-legal e
a questdo racial na Bahia (1890-1940). Salvador: UFBA, 1997 (dissertagao de mestrado)



A partir de entdo, especialmente apds a Primeiexr@Mundial, as expedicdes
pelo interior do Brasil originou um movimento denbo sanitarista e o clamor
higienista deram a ténica das novas propostas ag@iara sanar o pais. Dos “males”
da cor passamos para os “males” sanitarios, hgpéneé ate morais. Como nos alerta

Cristiana Facchinetti:

movida pelas reformas sanitarias, era possivel aperss

degeneragcdo ndo mais como advinda da mesticagesndana
falta de saude. Haveria, portanto, uma causa féstoareditaria.

Convém ressaltar, assim, que a teoria da degeleracnao

estava sendo colocada em questdo, mas sim os aeussf

causais®®

Se Nina Rodrigues foi 0 maior expoente da escalalista no Brasil, o baiano
Juliano Moreira seria 0 maior expoente dessa Merteigiénico-sanitarista no modo de
entender e atuar sobre a loucura. Para ele a arkaca degeneracdo deveria se
concentrar no combate ao alcoolismo, a sifilisyaminoses, as condi¢cdes sanitarias e
educacionais. Era na reformulacdo moral e no coidasito que se dava a énfase do
pensamento de Juliano Moreira. Era preciso assigovo. E ndo mudar-lhe as fei¢cdes

como queriam os racialista.

145 EACCHINETTI, Cristiana. “O brasileiro e seu loucblotas preliminares para uma andlise de
diagnosticos”. IN: Nascimento, Dilene Raimundo d@arvalho, Diana Maul de (orgslyma histéria
brasileira das doenca®Brasilia: Paralelo 15, 2004. P. 304.



O objetivo desta segunda parte da dissertacdo kciepque a analise da
atuacdo do alienista e da ciéncia psiquiatrica pg&sa, necessariamente, pelo espaco
asilar. Este €, em nossa opinido, apenas um dassds/ aspectos que fazem a
intermediacdo entre o louco e a sociedade. Ao d&stws nossa andlise para outros
pontos dessa intricada relagéo entre psiquiatsaceedade, no caso 0s processos de
interdicdo, pensamos ter um panorama muito maioraode atuacdo dos alienistas,

objetos de estudo do nosso trabalho e até dasimitagdes.

No periodo compreendido entre o final do século XI¥omeco do século XX
no Brasil, as certezas e incertezas sobre a doemeatal se sobrepunham
freqientemente. A ciéncia meédica e suas verdadda precisariam percorrer um longo
e tortuoso caminho para a conquista do exerciontugixo do processo de cura das

mais variadas enfermidades.

O arsenal tedrico e conceitual da psiquiatria,matis das mais diversas teorias
cientificas da época, era de dificil manipulacédengrego quando confrontados com
Seus personagens reais, com aqueles os quais aevespelhar e confirmar tantas
certezas ditas a seu respeito. A loucura e o lagcdaziam dificeis de prender e
apreender. Certezas cientificas, muitas vezes\vsgaen diante desse mistério chamado

loucura. Parecia ela resistir e desafiar cotidisar@#mos seus adversarios.

No processo de interdicdo de D. Candida Gestemhelzde Magalha&®:,
senhora de 80 anos, vilva, temos um interessastentenho prestado pelos proprios
peritos sobre a recepcgéo, tida por eles, ao proeedexame na referida senhora:

O estado atual, por ocasido do exame, recebeu ataefi.]

excitacao, em proferindo palavras ofensivas, ispitentando
agredir com violéncia brusca aos peritos, apenasampanhia
dos Drs. Juizes e Curador de Orfdos e do Escriviad®s no
quarto que vive a mesma examinata.

196 APEB. Secéo Judiciaria — Civel, Estante 58, cab&6, documento 8, 1907.
%7 APEB. Secdo Judicidria — Civel, Estante 58, caixa 2056, documento 11, 1907.



Os peritos em questédo séao os doutores Joéao TilleRoores e Jodo Candido da
Silva Lopes. Semelhante testemunho temos no autexdme realizado pelos drs.
Manoel de S& Gordilho e Tiburcio Suzano de Araldj Alexandre Ferreira de
Aratjo**®
A nossa presenca a primeira vez que 0 vimos, nédupiu-lhe

a menor perturbacao, respondendo-nos com algunitagia e
mesmo indisposi¢ao as perguntas que lhe fizemos...

Na segunda visita encontramo-lo completamente podis,
contrariado com a nossa presenca, negando-se Gdesmos,
e em conseqUéncia da nossa insisténcia levanto@senos
prestando a menor atenca®.

Na visita feita pelos alienistas Mario Leal e Fad@ Luz a examinada Tereza
Adelaide Coelho Madureira, vilva, branca, portugues aos 89 anos de idade,
posteriormente diagnosticada com deméncia semibrgraram resisténcia nao por parte
da suposta alienada, como nos exemplos anterim&s,do representante do dono da

casa onde morava a paciente:

Recusando-se o indicado representante do doncsdadazer a
apresentacao da paciente [...] foi pelo juiz ordengue sob
pena de desobediéncia fizesse a apresentacao daltlereza
Adelaide Coelho de Madureira, sem que as mais maérg
providéncias legais seriam dadas [°”

A partir desses trés casos ilustramos uma relag@renegamente dificil.
Violéncia, coacéo e resisténcia pareciam ser &ddwe todos os lados, dos alienados,
dos alienistas e das familias. Do lado do alieniesteos uma medicina que impunha um
tratamento e uma relacdo de cuidados onde a vial@a violagcdo do corpo e da
vontade do paciente eram utilizadas como saidasm®es e recorrentes para a cura do
alienado.

A resisténcia por parte do alienado em relacadrat@mentos, aos medicos, aos
familiares e dentro da propria instituicdo manicamnos mostra que, muito além da

passividade, tentava o louco resguardar, mesmalgueaneira inconsciente, 0 pouco

198 APEB. Secdo Judiciaria - Civel, Estante 48, cab@6, documento 10, 1890.
199 APEB. Sec&o Judiciaria — Civel, Estante 58, cad&6, documento 9, 1907.
150 APEB. Sec&o Judiciaria — Civel, Estante 72, cab@2, documento 10, 1912.



que restava da sua autonomia e independéncia. ddoda familia o sentimento de
posse, com interesses dos mais variados em redagdoente, muitas vezes, entrava em
chogue com esses outros poderes instituidos eiZadas, a medicina e a justica.
Assim, temos esse intricado triangulo: familiasereldos e alienistas, lados cujos

vértices tentavam equilibrar pesos e medidas &toths entre si.

Analisaremos desta forma, as relagGes entre fesli alienados, alienistas e a
justica a partir dos processos de interdicao r@adig no suposto louco com objetivo de
interditar judicialmente a sua pessoa e/ou bengialmente foram listados 43
processos. Destes 5 eram do interior, 0 que nda esh uma pesquisa cujo recorte
espacial restringia-se a cidade de Salvador, eo7 fo@m encontrados no APEB.
Restaram 31 processos para serem consultados isadnal Destes processados 19
foram de homens e 12 foram mulheres. No periodquiesdo, que vai de 1874 até

1912, 43 peritos foram identificados e estiveragsentes Nos processos.

Optamos por analisar somente a série de processogeldicdo de bens que
fazem parte da Secédo Judiciaria, parte civel daidogPublico do Estado da Bahia.
Descartamos 0s processos da secdo criminal peto dat que as analises dos
documentos criminais suscitariam questbes que, ®mpartisse de importantes
discussdes sobre loucura e periculosidade do lonéo, era o principal foco de
discussdo deste trabalho. Além do mais entendemesngsturar documentos com
enfoques e finalidades tdo distintas entre si a@abaresultando em analises

superficiais tanto de uma série quanto da outra.

A consulta dos processos de interdicdo nos passibd contato com uma outra
face da loucura. Ou melhor, com as varias facesadgoeicura, o louco, o alienista, a

justica e a familia podem assumir a depender dodaé colocamos o0 nosso olhar.

E muito comum pensarmos o hospicio como o lugarepoeléncia instituido
para fazer existir o louco, a loucura, o alienstanuito superficialmente, as relagbes
familiares. Fora dele essas figuras e suas ink@gées muitas vezes se dissipam. O
hospicio parece ser o Unico elo entre todos eleguédqueremos com 0S pProcessos é
evidenciar que para além das fronteiras impostks peuros do manicomio um outro
mundo vem a tona. As relacbes entre familiaregzdsie médicos ganham uma nova
dimenséo. A dimensao do cotidiano extra muro inéeliado pela justica e suas normas.
Entre brigas, disputas, interesses, artimanhasladas e descuidados, a justica veio

reunir e criar o elo entre esses personagens fodahinio da psiquiatria: o hospicio.



Os conflitos entre familiares e interditandos qhegam ao judiciario passam
necessariamente pela intermediacdo do alienistaéatrdos exames de sanidade. E a
partir deste tipo de relatério que o juiz decidirdestino do examinado e o papel que ira

ser desempenhado pela familia na vida deste.

Devemos informar que de todos os processos anadisado encontramos
nenhum exemplo de contestagéo por parte do podiigtio de qualquer laudo dado
pelos peritos, seja afirmando ou negando a posalegiacdo. O que nos leva a uma
importante reflexdo sobre a relacdo entre medieinastica no periodo estudado.
Primeiro seria o saber médico-psiquiatrico nessoge (1874-1912), ja devidamente
convincente a ponto de ndo dar espaco a contestpodeutros tipos de discursos, pelo
menos dentro do ambito juridico? Ou o saber jud@i& que ndo estaria ainda
preparado, ndo teria o conhecimento necessariteddas psiquiatricas sendo incapaz
de apresentar pontos contraditérios aos laudosafkrs pelos peritos? Parece-nos que
as respostas andam mais ou menos por essas deagdedir Se o conhecimento
psiquiatrico se consolidava cada vez mais comois imgortante permitido em relacao
a loucura o poder judiciario, por sua vez, estararalendo, aos poucos, a dialogar com
uma nova categoria profissional e um novo tipo alees Trataremos especificamente

desta questéo entre medicina e poder judiciarie adiante.

Loucura e capacidade civil

O processo de interdicdo judicial € um procedimgutilico que tem como
finalidade assegurar a medida de curatela, quesjpmtos bens e a seguranga do
individuo através da comprovacdo medica de sug@ntdade fisica ou mental. O
sociélogo Alexandre Zarias destaca duas nocOes@uenuito importantes e acabam
fundamentando o procedimento juridico da interdigée sao as idéias de “doenca” e
“capacidade civil”. Como bem nos mostra:

(...) o processo de interdicdo serd descrito comcespaco de
negociacao de significados entre as instituicoeslitxes, legal

e meédica, com o fim de adequarem certas caraatasst
pessoais do sujeito contra quem o processo é mavieiptendo



como parametros termos relativos as concepcoedaina’ e
ao que legalmente é entendido como “capacidadé. civ

Estar doente nao significa necessariamente sencapacitado para a vida civil.
Uma doenca poderia ser constatada e, ainda agsirmaatida sob a responsabilidade
do individuo examinado a administracdo de sua pessseus bens. O que interessava
no processo de interdicdo era a interseccao eo&mrcd e incapacidade civil, pois mais
do que sua doenca, era preciso comprovar sua ridade para que o pedido de

curatela fosse sancionado.

A equacao era simples: todo interdito era doentes mem todo doente era
interdito como nos alertou Zarias. Esse foi o cdsoJodo Evangelista Moreira do
Valle'®. Diagnosticado com epilepsia 0 exame realizadd érde agosto de 1900, na
sala de audiéncias do Férum de Salvador, teve pemitms os alienistas Jodo Tillemont
Fontes e Alfredo Ferreira de Barros. Vejamos aasspdos alienistas acerca do estado

mental do examinado:

Tendo procedido na pessoa de Jodo Evangelista &lode
Valle, recolhido ao Hospital Santa Izabel aditidic) e repetido
exame clinico verificaram que 0 mesmo sofre deussqgcujo
guadro sintomatico pelas manifestacdes pelo pacreatadas
diagnosticam de epilépticos, mas que, em refer@ai@moria,
ao raciocinio e aos estudos da propria personajdado
apresenta vestigios por onde se possa julgar quengalidade
esteja atualmente perturbada ou incapacitada>f...).

Esse é um caso classico de quando doenca e indageccivii ndo sao
sinbnimos. Nem sempre a doenca determinara in@gmcimesmo que, ao olhar do
outro, especialmente o olhar leigo, o conceito denda impligue necessariamente

incapacidade.

Pelo relato dos peritos a incapacidade mentaliastarculada a alteracdes na
“memoria, ao raciocinio e aos estudos da propnisopalidade”. A perturbacdo nessas

instancias determinaria a insanidade do réu e ecientemente, a sua interdi¢cdo. Coisa

151 ZARIAS, Alexandre.Negdcio Publico e Interesses Privados — a interlicivil e os dramas de
familia. S&o Paulo: Hucitec/Anpocs, 2005. p.37.
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qgue nao verificaram. Ao responderem ao quesitaidospbre qual a espécie da doenca
que determinaria a alienacdo mental o parecerefa@jue “a espécie da perturbacédo é a
epilepsia, sem, entretanto, determinar-lhe a aj@oia

Ao diagnosticarem uma doenca, 0 que 0s alienistasjeristas procuravam era
a doenca que, por sua manifestacdo sintomaticéicaepe uma transgressédo as normas,
cujo conceito de normalidade havia sido institufsda medicina e sancionada pela
justica. Como manifestacéo biolégica ou sociatléaa de doenca traria em seu sentido
a referéncia de “desvio”, ou seja, 0 afastamentoumte conjunto de normas que
validariam os conceitos de normal e saudavel. ddnceito de capacidade implica na
habilidade do individuo em exercer por si os dieifgue lhes sdo garantidos e

adquiridos por lei.

O incapaz seria, no entendimento juridico-médiastamente aquele a quem
faltaria o discernimento necessario para exercatiregos que Ihes sdo possiveis, ou
melhor, permitidos perante a justica. Utilizamopakavras “possiveis” e “permitidos”,
pois nos processos de interdicdo analisados oeggeacontra em constante choque sao
0s embates entre vontades, possibilidades e pé&easis¥ontades individuais versus
possibilidades e permissfes juridicas de exerdas e@®ntades. O incapaz € aquele a
guem nao foi permitida a possibilidade juridicaedercer a sua vontade, visto que esta
nAo se encaixaria no conjunto de regras tidas qoasiveis de serem exercidas dentro

da escala de valores de um determinado grupo social

A partir do momento que vontades individuais, edidss dentro de um sistema
médico-juridico especifico, comecam a transgredir flnteiras da normalidade
impostas pela medicina, especificamente pela edplsde psiquiatrica, e ratificadas
pelo sistema judiciario, ganham uma nova denommacdle doenca, isto é, doenca
mental e esses individuos qualificados como doentedais esses individuos estariam

sujeitos a intervencgdes juridicas.

Assim podemos entender “que a medida da “capacidailé € a espécie de
“doenca” que acomete o interditando segundo odosfejue produz em sua vida
cotidiana®**. O poder da psiquiatria e dos seus profissionaisdeterminar o status

civil do individuo coloca-os em uma posi¢cao prigilga dentro do sistema juridico,

%4 |bidemp.63.



pois a justica passara a ver, analisar e determiséduacao civil do examinado a partir
das lentes da psiquiatria:
“Isso significa que a justica olha através desteparo, que é a
“doenca” identificada, descrita e atribuida aorudiitando, para

definir o conjunto de acbes possiveis e impossigieiserem
realizadas no ambito da vida sociat”

Entretanto, essa é uma via de mao dupla. Por umdadedicina é o anteparo
através da qual a justica enxerga o louco; poopatjustica impde a medicina também
o seu olhar na medida em que a andlise e a condliassferito devem estar pautadas e
levar em consideracdo o enrijecimento da lei que adimite gradacbes. Todavia, €
preciso fazer uma ressalva, pois entre os anossfamos estudando (1874-1912), a
legislacdo brasileira acerca da organizacdo qvihcipalmente no que diz respeito ao

direito da familia, iniciava no Brasil uma longadiha.

O primeiro Cadigo Civil do pais, que s6 entrariavagor em 1917, foi palco de
intensas disputas entre os profissionais da medieido direitt®. Cada qual tentando
demarcar o seu lugar no trato ao louco. Tratd-taacdoente ou delinqiente? Durante
muito tempo esse problema esteve no cerne de adakdiscussdes sobre como e onde
situar essa parcela da populacdo. Teorias sopiddicas e cientificas se interpunham,
a todo momento, na tentativa de solucionar estesguapresentava como uma questao
importante para o dominio e a existéncia da propsiguiatria e seus profissionais.
Como nos chama atencdo Magali Engel:

... a consolidacdo da psiquiatria no mundo ocalezdteve, de
um modo geral, profundamente marcada pela ampliaigio
interferéncia do psiquiatra nas questfes juriddeierminando,

certamente, muitos conflitos, mas também muitaseéis entre
médicos-psiquiatras e legistas e os advogadoguézes °’

Uma das maiores dificuldades para pensar o tratameridico em torno da
loucura estava na denominacgéo, na tentativa deneac@ termo mais apropriado para

0s casos de doenca mental. A expressao “loucosddegénero” encontrada nas leis

135 |bidemp.52.
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civis e criminais vigentes durante todo o Impéposteriormente retirada do Cdédigo
Penal de 1890, mas retomada no Cddigo Civil de ,1¢171m bom exemplo da
dificuldade encontrada pelos legisladores, legistasienistas, pois segundo Engel,
“desde, pelo menos, a década de 70 do século Xigmficado restrito do termo
loucura e deméncia, deixando de incorporar os piodtie variados tipos de alienacdo

mental, conferia carater extremamente rigido &lagfio™*®

A rigidez imposta pela nomenclatura inadequada ag@ixos alienistas e
legisladores em situacfes, muitas vezes, de difécicer. As situacdes intermediarias
nao eram consideradas pela justica no momento ddidpela interdicdo ou nédo de
alguém. A defesa da interdicdo parcial sempre foi ponto de concoérdia entre 0s
alienistas que no periodo foram chamados parailbomtem matéria de significativas
controvérsias e de discordia destes com os jurggiasdo a elaboracdo do primeiro

Cadigo Civil ainda se encontrava na forma de poojet

Em 1903, uma importante vitéria foi alcancada pelanistas que lutavam por
uma representatividade maior perante a justicata®@ da primeira legislacao
brasileira especifica sobre alienados e alienag@atah Fazendo uma rapida analise
sobre seus artigos encontramos uma legislacdo cpmurpu, pela primeira vez,

organizar no Brasil a assisténcia aos alienados.

Preocupagbes com a seguranca do doente, a mamsra seria feito os
internamentos, 0s modelos assistenciais, todas s egs@ocupacdes agora

regulamentadas pela legislacado eram, ha muitandeoacdes feitas pelos alienistas.

A criagcao dessa legislacdo nos indica que algoo#te nomegava a nascer nao
s6 no discurso psiquiatrico, mas na forma de cé@mga da sociedade com esses
individuos. Regulamentar uma convivéncia menossay@, pois pacifica até hoje
ainda estamos longe de conseguir, entre loucosiedsale, foi um dos primeiros e mais
importantes passos para uma mudanca de enfoque aolmucura. NO pensamento
psiquiatrico, é importante frisar, sempre houve ete dos alienistas um discurso de
protecao ao louco. Entretanto, os métodos utiliggmiva dar essa protecédo foram e sdo
até hoje muito questionados pela sociedade cigilaac por profissionais que fazem
parte dessa rede de cuidados a loucura, como @gos)lassistentes sociais, € mesmo

0S psiquiatras.
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O discurso psiquiatrico se apresentava ambigusues preocupacdes. Por um
lado o enfoque na periculosidade do louco era aptado através de um discurso de
preocupacéao e protecéo do social; por outro, sshacia a fragilidade e a dependéncia
dos alienados e s6 a figura do alienista seriazcdpgprotegé-los da violéncia social.
Jogada de mestre. A0 mesmo tempo em que protagiciedade, protegia-se também a

loucura e todos estariam, no final das contasepgrdbs pela psiquiatria e pelo alienista.

A separacdo fisica e judicial entre loucos e cra®ds era uma reivindicacdo ha
muito tempo exigida pelos psiquiatras. Essa sefarag melhor, demarcacéo entre os
limites da loucura e o crime foi, no periodo estlocjaencarada como a razao de ser da
prépria psiquiatria e dos seus agehte©s psiquiatras e a ciéncia psiquiatrica seriam
capazes, através do seu saber, de diagnosticaerender se o individuo era louco ou
criminoso. Além disso, a psiquiatria se colocavaitas vezes, como indispensavel para
a existéncia do proprio poder judiciario, visto gsem seu auxilio as sentencas
equivocadas sobre autoria de crimes poderiam sderjstas e a imparcialidade da
ciéncia médica estaria la para corrigir essas $alha

Um aspecto interessante € a percepcao da dificleladencontrar trabalhos na
area de histéria que ndo enfocassem a loucura $®@menseu aspecto criminal ou
hospitalat®®. Principalmente trabalhos que nos dessem inforezagdbre os aspectos
do trato da justica civil em relacdo a loucura.iBlibgrafia consultada tende a enfatizar
o louco tratado como sinénimo juridico de crimind3e fato ndo podemos negar que o
enfoque sobre a periculosidade e a criminalidaddcgno da loucura sempre foi um
aspecto enfatizado dentro do préprio discurso [#idgeo desse periodo de virada de
século que estamos estudando. Inclusive, como viomog legislagdo que se
preocupasse em defender e resguardar os direitoalidnados se tornou possivel em
1903.

Dos 31 processos analisados conseguimos claslsifica partir da relacdo do
judiciario com a medicina em trés tipos: o primairmais frequientes foram aqueles que
precisavam provar a existéncia da moléstia mersigla ela caracterizada como

insanidade ou algum outro tipo de comprometimergoraiégico, como a chamada

139 A definitiva separacéo entre loucos e criminososies com a construcdo dos primeiros manicomios
judiciarios na década de 20 do século XX.

180 para suprir essa caréncia de estudos em relagifoaessos de interdicdo recorremos aos trabathos d
dois cientistas sociais. O primeiro, ja citado, d&eaZarias e, 0 segundo, foi o de Delgado, Pedwi€a

As raz@es da Tutela — psiquiatria, justica e cidaidalo louco no BrasilRio de Janeiro:Te Cora, 1992.



deméncia senil, objetivando a regularizacdo dacdn do doente perante a vida civil,

decorrentes de variadas demandas.

A procura pela realizagdo do exame de sanidadeagmra finalidades das mais
diversas. Desde comprovar a incapacidade mentainde herdeira para assumir sua
parte em um testamenty como o caso da Madre Antonia Carolina do Amoririiv
passando pelo comerciante Alexandre Ferreira déjd\rauja enfermidade mental o
impossibilitava de gerir sua “loja de fazenda adaaCalcadd®™, até o caso de mée e
filha, ambas acometidas por mania cronica e ficasgln condicdes de assumirem a
parte dos bens deixados por Francisco Batista deaSoespectivamente marido e pai

das examinadd¥,

O segundo tipo de processos de interdicdo diz itespgueles que j4 haviam
sido internados no Asilo Sdo Jodo de Deus, portgntdiveram suas sanidades
questionadas, porém, sua situacéo juridica naa Is&lo legalizada. Nao s6 a sua como
a de familiares e parentes que, muitas vezes, dgperdos vencimentos dos internos.
E o caso de Maria Augusta de Cerqueira Gameiliva alagoana de 24 anos,
diagnosticada com histeria, cujos filhos menoregeddiam para sobrevivéncia do

recebimento do meio soldo e montepio a que tinhagital

Para o irmdo do alienado Manoel da Silva Pfitamilitar, solteiro, 33 anos,
diagnosticado com delirio crénico, José Pinto deaSsobrinho o exame de sanidade
mental requerido tinha como finalidade reconhetagdimente a sua incapacidade para

gerir a sua pessoa e bens” e para tanto precisayagado interdito.

Ser reconhecido legalmente era o ponto principahstalacdo de um processo
de interdicdo. Legalizar uma situacao que aos otinas, na figura dos familiares e
outras instituicbes, como o asilo, ja estava maisgde sancionada. Como nos diz
Foucault, “o internamento era, portanto, um praoedito de origem bastante irregular
e que circundava a interdicdo, que podia eventudbrsubstituir a interdicdo, mas que
nao tinha estatuto juridico homogéneo e fundameetsda espécie de investidura sobre

o louco”. 1%®
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O terceiro tipo eram aqueles que faziam parte dmBdps de revisdo para
suspensao da interdicdo. Eram aqueles que tivetas sanidades recuperadas e
queriam desfazer a interdi¢&o inicial. Esses fapardois Unicos exemplos de processos
de revisdo da interdicdo encontrados durante aujgesdera o caso de Gregorio
Maximiano Ferreir®’, diagnosticado com monomania religitéadeclarado interdito
no dia 12 de margo de 1891.

Em 26 de abril do ano seguinte, 1892, ele registtmudocumento enviado a
justica que “estando perfeitamente curado, tanwtque alta do Asilo de S. Joado de
Deus, 8 onde foi recebido, requer a V.2Sue se digne de, com urgéncia, nomear
médicos, que proceda ao preciso exame, afim dellgado bom”. No dia seguinte ao
pedido enviado o juiz Américo Gongalves suspendetieadicdo do paciente, devendo

o curador entregar-lhe os bens e prestar contagsaladministracao.

Esse também foi o caso de José Joaquim de Pinhor,Jéngenheiro civil,
casado, 59 anos, recolhido ao Asilo Sado Joao ds,ayar onde foi feito o exame de
revisdo da sua sanidade em 12 de fevereiro de 19€4undo os peritos Anisio
Circundes de Carvalho e Aurélio Rodrigues Viannaxaminado “ndo apresentou
durante o tempo que foi examinado perturbacdes aiserque justificassem o
diagnostico de uma vesania, parecendo achar-ssbheéstido da moléstia psiquica”.
Com esse diagndstico o juiz da Vara de Orfios, igdde Gongalves Carvalho
considerou 0 examinado “apto para reger a sua esbens, cessando por esse motivo

as funcodes do curador (...) e fica obrigado a acést de contas de sua administracao”.

Assim, ao examinarmos o0s trés tipos de processomtdedicdo podemos
visualizar as mais diversas finalidades a que exddas Podemos visualizar também os
papéis da propria justica e da medicina, no capecéico enfocado neste trabalho, a
psiquiatria. No primeiro e terceiro casos a justegcaa medicina aparecem como
colaboradores no que diz respeito a alterar ossttil e juridico do individuo, seja

afirmando ou negando a sua insanidade, 0 mesmoaadie no segundo caso.

Ao admitir o ingresso do individuo no interior denai instituicdo como o
hospicio, a medicina mostra - se capaz de altestatos civil daquela pessoa, mas nao
o juridico, a partir daguele momento, perante aegade assumira a feicdo de louco.

Judicialmente ele ndo teve sua condicdo legalizadamo ja tendo passado pela

167 APEB. Sec&o Judiciaria - Civel, Estante 48, cab@6, documento 2, 1891.
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instituicdo asilar. O que implica uma dubiedad@aleéis. Louco civilmente, sao loucos

judicialmente.

A medicina, ao contrario dos tipos 1 e 3, ndo smmna em pé de igualdade
com a justica. Isso acontecia por que ela, nesse, c&ra tomada como uma
intermediaria do processo. Ela sO foi capaz deraltgudicialmente ostatus do
individuo quando se encontra vinculada a justicavés dos exames de sanidade. Nesse
caso, a propria justica sancionava o trabalho roédic aceitd-lo dentro da sua
instituicao.

Passemos agora a analisar as partes que compodecessw de interdicao.
Analisaremos suas principais pecas, sdo elas, atespeente, a peticdo inicial, o
exame de sanidade e a aprovacao da curatela.

Processos de interdi¢ao

O primeiro momento do processo de interdicdo @aoentjuando um familiar ou
um procurador deste solicita um exame de sanidadeiposto alienado. E chamado de
peticdo inicial ou requerimento inicial. Algumasegs esses pedidos foram escritos de

maneira direta, sem maiores explicagcoes acercatddaedo interditando:

Diz Leonel Pereira da Motta por seu procuradonabfimado,

gue achando-se sua mulher D. Otilia Motta privadaudo
regular das suas faculdades mentais, vem dar disso
conhecimento a V. Bxafim de ser ela submetida a exame
médico (...5%°

E outro:

Diz Joaquim Lourenco Braga, testamenteiro e invemte de
D. Maria da Gléria Espinola, que esta em seu tesiton
instituiu herdeira do remanescente dos bens a madtenia
Carolina do Amor Divino, do convento da Lapa, enoocessa
herdf ndo esteja no gozo de suas faculdades mentaisr igagie
vossa exceléncia se digne nomear meédicos que proceao
preciso exame de sanidade {7°)
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A informacéo registrada se limitava a indicacaayde o interditando sofria de
alienagcdo mental, nada mais. Nenhuma informagaoesob comportamento do
individuo que deixasse duvida quanto ao seu esteldal foi registrado. Em outros
casos, entretanto, o requerente fornecia a jualgzanas informacgdes que tentaram, de
antemao, confirmar a alienacao do até entdo “sopabkénado justificando o pedido de

interdicdo. Vejamos alguns exemplos. Primeiro:

Diz D. Agripina Barbosa Coelho Ramos, vilva e sdiat neta

de D. Thereza Adelaide Coelho de Madureira, quarsegstado

de marasmo senil, devido a sua idade de 89 a 99 [arjon&do
mais associa a sufims suas idéias; trata as pessoas intimas por
ladras e ladrbes [...] através de outros fatoscautires de
alienismo psiquico em uma octagenaffa.

Diz Luiza da Franca Teixeira Monteiro que tendo s®arido
Tertuliano José Monteiro..., manifestado por aesoddenados,
sintomas de aliena¢do mental, e como a suplicanseud estado
anormal receia [...], junta, a esta, um escritargganhando um
livro Inglez sem mestreem cujas primeiras paginas acham-se
declaracdes do seu referido marido de onde depzesed
desequilibrid-"?

Diz Thereza Eduarda de Barros, que seu filho Antéticardo
de Barros, [...], tem ja alguns meses manifestagttugbacao
mental, que foi agravando-se e chegou ultimamentema

periodo muito agudo de modo que o mesmo seu filhp,tem

tentado suicidar-se.1”

Além de tentar confirmar a alienacdo do individas, informagdes contidas
nessas solicitacdes nos fornecem indicios do quest@mvam disseminadas entre a
populacdo de uma forma geral as no¢cdes do quemsesasintomas validos de doenca
mental para a ciéncia psiquiatrica. A ndo associagfidéias, o destrato com pessoas
proximas, atos desordenados e tentativas de suicigliam vistas como marcas
explicitas do desequilibrio mental que acometiatard examinado. Do mesmo modo

podemos pensar, também, no sentido inverso e m@@rmeb o0 quanto a ciéncia

"1 APEB. Secdo Judiciaria - Civel, Estante 72, cab@2, documento 10, 1912.
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psiquiatrica e seus discursos, ditos cientificagavam mais proximos do que o

imaginado da viséo leiga da loucura.

Ao fornecerem essas informagfes podemos pensartauez, os familiares
tentassem, de alguma maneira, influenciar nos Euatinicos dos peritos. De todos os
processos analisados apenas 2 tiveram suas indasidao comprovadas, mesmo com
0s requerentes dos exames informando na peticé@linodos os elementos que
simbolizariam indicios de doenca mental. Todos wsos tiveram suas interdices
confirmadas e seus tutores foram nomeados. De alguameira os familiares tinham a
certeza de que acusar alguém de loucura e fazeudelouco era algo ndo so6 possivel
como provavel, mesmo que, como nos dois casos &eemes a seguir, a psiquiatria e

seus agentes nao confirmassem essa certeza.

Comecaremos analisando o caso de Anna Teixeif2adealhd’®. Essa vilva,
branca, com mais ou menos 80 anos, teve sua sargdadtionada por sua neta, Suzina
Teixeira de Carvalho dos Reis, que representada ggl marido, Custodio dos Reis
Principe, entrou com o pedido de interdicdo alegdiaghar-se a mesma alterada em

suas faculdades mentais, devido a sua avancads iagbr de 80 anos”.

Ao examinarem a suposta alienada, os peritos AriB&reira de Andrade e
Aristides Américo de Magalhaes respondendo ao fuetiborado pelo juiz sobre a
capacidade mental da examinada conclueiram quépstanquanto acha-se em pleno
gozo de suas faculdades mentais”. Nao iremos eatradetalhes acerca do exame
meédico que comprovou a sanidade da referida senmasesse caso € instigador para
futuras investigagdes. Outros documentos nos sgam mais, pois dio conta da
dindmica das relagdes familiares e dos interesges muitas vezes, cercavam esses

requerimentos iniciais, nosso objeto de analisé aqu

Ao nos depararmos com essa negativa no examenitada comecamos a
investigar para encontrar 0 motivo que levava ueta a tentar interditar sua propria
avo. A primeira e confirmada suspeita apontava paraternas brigas de familia pelos
bens da examinada. Nesse caso 0 bem ainda naongeedeAnna Teixeira de Carvalho
e a disputa centrava-se sobre uma caderneta dm Eanissdo da Bahia no valor de

12:8543%400rs. (doze contos oitocentos e cinqleqgta&o mil e quatrocentos réis).
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Tudo comecou com a morte do filho da examinadanifa Teixeira de
Carvalho, solteiro, morto em virtude de uma nefaies 48 anos, no dia 19 de fevereiro
de 1897 Tendo como inventariante e herdeira sua mae Awmireira de Carvalho
deixou como heranca a citada caderneta do BancesBmida Bahia. Durante o
processo de inventario dos bens do falecido mjginha Sizina entrou com o0 processo
de interdi¢cdo contra a avd. Ramiro faleceu no @idd fevereiro, no dia 4 de margo do
mesmo ano foi instaurado o processo de interdigdim o0 exame de sanidade sendo

feito no dia 8 de margo também do mesmo ano.

O que nos chama atencdo nesse processo é um diecdocumento anexado ao
inventario do falecido. Ao levar a conhecimentojdia “o pagamento do imposto a
fazenda, que pagou pelo célculo feito” incluindonbém, a examinada a certiddo que
confirma “ndo haver impedimentc® ger o calculo julgado por sentenca; ficando
provado que a slipunca esteve privada do uso perfeito de suasdades mentais,

como a ambicao pretendetu*’®

Em documento datado do dia 13 de mar¢o de 18979dlasios Reis requereu
a desisténcia do exame de sanidade pedido pomeleoene da sua mulher, neta da
suposta alienada. Ja era tarde. O exame haviaeativado em 8 de marco do mesmo
ano e a sentenca livrando D. Anna Teixeira da Qlaovda acusacao de alienagao foi
proferida no dia 27 de marco de 1897, condenantitaaCustodio a pagar pelas custas

do processo.

Este conflito familiar nos da uma idéia de comoracpsso de interdicdo pode
ser revelador das dinamicas familiares. Para tdéotgmr a loucura de alguém, baseado
em interesses, predominantemente, econdmicos,nufiaf@s logo na peticédo inicial
davam informacdes que sabiam ser relevantes nardedgdo da alienacdo mental e
que faziam parte de um repertorio médico e sociait@ Ao alegarem, neste caso, a
idade avancada como causa da suposta alienaca@oatifdmilia a certeza de que este

era um motivo que dava crédito as suas alegacoes.

A peticao inicial representava o momento onde aili@nesperava receber a
atencdo e a confianca, tanto do poder judicianma da propria medicina, para que

comprovassem suas alegacdes. Era o primeiro viqogle estabelecia entre a familia,

17> APEB. Secdo Judiciaria - Civel, Estante 5, ca&®2, maco 2812, documento 07, 1897.
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a justica e a medicina. O suposto doente aindararalo inexistente nessa cadeia, sua

presenca e sua verdade apareciam, apenas, no matoestame de sanidade.

O segundo exemplo traz a peticao inicial mais eicateressante dos processos
pesquisados. Alias, ndo sO a peticao inicial éannieressante, como também todos os
outros momentos do processo. No entanto, nos cbaoemos na peticao inicial sem
descartar as referéncias necessarias a outrass photelocumento que ajudem no

entendimento do caso. Vamos a ele.

O réu: Antonio Luis Marinho. Os peritos: TillemoRbntes, Juliano Moreira,
Nina Rodrigues. A requerente: Constanca BorgesrflariO ano: 1896. Finalidade do
processo: interditar os bens e a pessoa do réwt®anDilapidacdo dos bens do casal.
Apoés as apresentacdes devidamente feitas passemasa Este caso chama a atencao,
também, pelo grupo de peritos reunidos em um mesracesso, médicos que se

notabilizaram por serem expoentes da nascenteigisigbaiana.

No requerimento inicial Constanga Marinho diziaogigar-se com o bem estar
da sua familia, visto que o desarranjo mental em spiencontrava o marido estava
fazendo estragos na fortuna familiar. Comecavata piai um relato com informacdes
detalhadas sobre o comportamento do examinado antdepois de comecar a

frequentar os cultos de candomblé era a causapdegua esposa, da sua alienacao.

Assim como no caso anterior, a familia tentava emao justificativas para que
0 sistema médico e social reconhecesse e san@ooassor negativo das acusacdes
feitas. No ano em que o caso foi levado a jusfi886, alegacdes de ordem religiosa,
principalmente citacbes que fizessem referénciacamdomblé ou o espiritismo,

ganhavam forca e faziam do examinado um louco éenpial.

Na sociedade estava disseminada a idéia de quadoroalé poderia levar a
loucura, era preciso muito mais do que esta simgllsgacao para conseguir o laudo
desejado. Embora, a propria medicina da épocanhecesse os “poderes” um tanto
guanto enlouguecedores dessas praticas religiosas.

Continuando a analise da peticao inicial, a supteaescreveu o réu como “um
cidadao respeitavel, bom pai de familia, negocidaberioso e econémico, vivendo
abastanca com sua familia, a quem fazia feliz,pg@®mdo sempre 0s seus negocios
devido ao seu critério...”. Era o perfil desejado sociedade e, portanto, deveria ser
preservado e cuidado para evitar desvios que @odedsultara em desarranjos sociais.



O cenario de familia feliz que cabia nos limites darmas socialmente aceitas
dentro da classe a que pertencia o prospero cangrcportugués Antonio Marinho
comecaria a mudar radicalmente de feicdo segundoesposa Constanca, quando
desenvolvendo mania de perseguicao e atribuindondid o papel de perseguidora, o
examinado passou a ser retratado como alguém mjuge @ comportamento oposto ao
retrato descrito anteriormente. Nao era apenas aaracteristica que havia mudado,
mas toda representacdo da sua personalidade hdwialterada. Tudo divergia das

antigas acdes do examinado. Vejamos como desca&dlica n0SSo personagem:

infelizmente ha pouco mais de dois anos desoriesgou
completamente, principiando a sofrer a mania dasepaicoes

e atribuir a sua propria familia essas persegujcges pelo
contrario, desvelava pelo seu bem estar e parkeVae a par o

seu espirito agitado. Mas foi tudo de balde, oisaghb sempre
agritoado (sic) por essa idéia fixa, devido a stigssrecebidas
nos candomblés, de que havia se tornado assiduo
frequientador’’

Sobre o candomblé, afirmou Constanca:

A suplicante julga o suplicado completamente perddesde
guando, entregando-se as praticas absurdas e $mdmi
candomblé, tornou a sua propria casa o centrompltedesse
fanatismo grosseiro, entregando-se as suas pratiu@sis e
grotescas, prestando-se aos espetaculares as mnséés te
deponentes em companhia de africanos e de outsasgseda
mais baixa condicat®

O argumento da familia para a suposicdo da loureraia sobre mudancas
bruscas de comportamento que se afastavam dosqiez@rde normalidade esperados
e exigidos dentro daquela situacdo social espacifiabia aos peritos confirmarem se
tais alegacdes eram ndo sé verdadeiras, mas,gaimente, se comprometiam também
a capacidade mental do individuo. Ao terminar &g@etinicial Constanca externou sua
preocupacao em relagcéo a situacéao financeira déidam

Em vista desse seu desarranjo mental, € o supliegoorado
constantemente e consta a suplicante que ele tesagmletras
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de quantias avultadas, que nunca deveu, nem nuexaud
legalmente, porque estard brevemente reduzido&imis sim a
suplicante e seus filhos, sendo for quanto antesardeo

interdito e sujeito a curadort&’

Mostrar 0 perigo que representava nao apenas @répiaa pessoa, mas também
a aqueles que estavam ao seu redor, era 0 quedentaa maioria das vezes, 0s
familiares ao justificarem os pedidos para intéidipa peticao inicial. De todas as
peticOes analisadas em apenas uma delas as cagéekeisobre o perigo representado

pelo examinado recaiam sobre a parte fisica. @i @gjeacas de agressao e violéncia.

O perigo mais iminente era o de perda e dilapidagépatriménio. Era para se
protegerem da ameaca de faléncia econdmica repadsepela alienagdo que recaia 0s
interesses das familias no momento da interdic&m podemos esquecer que 0s
processos de interdicdo analisados nao fazem giardeea crime, onde a incidéncia de
processos de interdicdo deve ter uma maior coragursobre o perigo fisico que os
alienados representavam para 0 seu entorno. Hritbetado podemos desprezar
também essa falta de referéncia a periculosidaddieltado nas peticbes analisadas.

Apos ter sido realizado o exame de sanidade, c@ados peritos foi que “o
senhor Antonio Luis Marinho esta no gozo de suesldades mentais (...). No estado
em que se acha pode o paciente reger sua pessoa’e Apos livrar-se das acusacdes
de alienacdo mental Antonio Luis Marinho virou ggoe quem foi processada foi sua
mulher Constanca. Vejamos em documento anexado Zemle 2novembro de 1896,
poucos dias apos o resultado do exame de sanigladaitio, ao processo de interdicédo
0 que diz Antonio Marinho:

Diz Antonio Luis Marinho que havendo sido surpredodgela
audacia sem exemplo de sua mulher D. Constancaitfaerr
Borges Marinho de da-lo por mentecapto vem ofergcéra
procuracao junta em que constitui 0 advogado gmaesenta-lo
em tal faco que tal € o nome de semelhante procdseso
interdicdo. O suplicante protesta desde ja contraethante

pretensdo e ird dentro em breve iniciar contraferida sua
mulher acdo de divércio por causas varias entre®a de ter
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abandonado o lar conjugal, h4a mais de dois ana%cé

publico e notério*®

Infelizmente ndo dispomos da documentagéo pararsabeo final de toda a
historia. As Unicas referéncias encontradas foraguenas informacgdes contidas no seu
inventarid® em um pequeno trecho que é revelador sobre g&dudo casal. Na parte
do inventario destinada a descricdo e avaliacdo ks deixados pelo falecido

encontramos um indicio do que aconteceu com o.casal

Em certo trecho da avaliacdo sobre obras efetuadasabrica de sabéo
pertencente a familia encontramos a seguinte refexé“obras de alvenaria para
fabrica de sabdo, bomba para tirar agua limitardg-s] da dita Constanca que
promoveu odivorcio alcangcadq avaliaram de comum acordo em 8:000$000”. Como

vemos o intento de Antonio Marinho parece ter sidancado.

A partir desses dois exemplos de peticdes inigaigtidas em processos de
interdicdo apontamos o universo infinito, ndo sdemeas que podem ser encontrados a
partir da andlise dessas peticdes, mas as motwagde levaram familiares a tentar
forjar uma alienacdo que, algumas vezes, ndo paskavaudacia” e “ambicao”, para

usar os termos dos proprios examinados.

O segundo momento de um processo de interdici® eeame de sanidade
propriamente dito. O juiz da vara de Orfaos desigriia, hora, local e quais os peritos
responsaveis pelo exame. O relatério feito peldq@epds o exame, deveria responder
as perguntas feitas pelo juiz que seriam uma esmiriquestionario com perguntas
guase padréao. Eram elas:

1°) Se o paciente fulano(a) de tal estava no gazosubs
faculdades mentais.

2%) No caso negativo qual o género de perturbagécsqfria o
examinado.

3°) Se o sofrimento mental era transitério ou peente.
4°) Se era incuravel o sofrimento do paciente.

5% No estado em que se achava poderia 0 paciegé sua
pessoa e bens.
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Antes de o exame ser realizado o0s peritos realzawan juramento em que
pediam aos Santos Evangelhos que |lhe mantivesses@empura consciéncia para
examinarem 0 sujeito. Recebiam o juramento promdeteoumpri-lo e, assim,
comecavam uma minuciosa investigacdo na vida dmiesalo. A medicina, naquele
momento, assim como as instituicdes, estava solfigmcia da Igreja Catdlica, uma

das permanéncias mais explicita do padroado rfégidado do periodo colonial.

E muito interessante analisar os tipos de relatGeitregues aos juizes a partir
das respostas dadas a essas perguntas. Variaimplessafirmativas ou negativas até
aqueles que compunham relatdrios extremamente mgugcom informac¢des muito

detalhadas sobre a vida e as historias dos exaosinad

Nos tipos de relatdrios chama atencao o fato deaqueles médicos que tinham
como especialidade a psiquiatria ou que trabalhax@m o tema da alienacdo mental,
davam um parecer bem mais longo, analisando daciaf@té os dias mais recentes do

individuo.

Aqueles que tinham outras especialidades médieas bem mais sucintos na
hora de escreverem o0s seus relatorios. Essa grvanideao de, podemos dizer estilo,
embora esses relatérios tivessem a pretensado ei@ sintificos acima de tudo, nos
aponta para a questdo da exclusividade no exerpioiissional que durante muito
tempo perturbou o juizo de muito alienista, a coeia com outras especialidades no

campo juridico.

O médico alienista carioca, dos mais notaveis @erglos psiquiatra do
periodo, Teixeira Brand&% nos deixa um relato, mais parecido com um desabafo
sobre o que ele considerava uma intromissdo nalt alienista por parte de outras

especialidades médicas nos trabalhos de realizingiexames de sanidade mental:

Questdo da mais alta relevancia e que ainda naecmera
atencdo dos poderes publicos € a que se referexaoses de
sanidade mental. Ficando a escolha do perito atvcdo juiz;
e, que quando ex-oficio cabendo aos médicos daiaoli
indistintamente a incumbéncia desse encargo, riin@éeados
em regra geral, para casos tais, 0s competentespeaialidade,
capazes de esclarecer a justica.

182 Teixeira BranddoElementos fundamentais de psiquiatria clirdgaud: OLIVEIRA FILHO, Candido.
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N&do pretendemos com essa afirmacdo fazer injaria ao
magistrados, cujas boas intengdes conhecemosita@ perém
gue supondo erroneamente, ser possivel a qualgédicon
(porque se trata de um enfermo ou suposto tal)rfaze
diagnostico de uma afeccdo mental, preferem os aigos,
protegidos ou recomendados aos quais dessa apergigmam
pingues honoréarios®®

Essa intromissdo era desculpada pela suposta bmecdo dos magistrados,
afinal de contas a critica deveria ser feita naidaedEstar inclusa na categoria de
doenca dava margem a errdnea, na opinido do afiemserpretacdo dos magistrados
de que qualquer médico leia-se qualquer espeeaiakstaria apto a produzir o laudo
correto a partir do exame da sanidade mental.gest@taque tinha como alvo preferido
0s médicos da policia:

Os meédicos da policia ndo ddo, em concurso, pralas
competéncia nessa especialidade, nem garantiasuedeaq
conhecem, de sorte que, quando nao conseguem 0S
esclarecimentos dos médicos especialistas do éstabento,

onde foi internado o delinqliente suspeito, 0s pateceres séo,
com raras e honrosas excec¢des contraproduceniesptas.

Esta é a razdo principal da desconfianca com quees&bidos
pelos jurados os laudos dos peritos e da ousagiadimgados
em discuti-los, criticad-los e ridiculariza-los gdannéo lhes
aproveitam a causa. De sorte que 0s juizes de jdizgam

conforme estendem sob a acdo emotiva do defengbcamdo-

se, desta arte, a resolucédo de um problema cengér um jari
ou tribunal de juizes leigd&?

A deficitaria preparacdo e conhecimento desses ittogdda policia” era a
principal causa de pareceres tdo incompletos, gsor insuficiente para uma resolucao
adequada dos casos, principalmente aqueles redadivparte criminal, em que um
atestado de alienacdo poderia mudar o veredicab dim um julgamento ou mesmo de
uma interdicdo. Entretanto, a grande irritacdo ldmista estava voltada para as partes
juridicas envolvidas na questdo. A manipulacdosejupe aleatoria, desses laudos por

advogados, defensores e juizes, feriam o orgulbiispional de uma especialidade e de
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especialistas ainda em franca batalha para coaquisio s6 o seu lugar dentro do
pantedo das ciéncias, como o status e o respeaisesieutros profissionais também no

campo juridico.

No Cddigo de Processo Criminal do Império no ségaf35 estava explicitada
a necessidade de nomeacao do perito para exaraeidade:
Este exame sera feito por peritos, que tenham canbato do
objeto, e na sua falta por pessoas de bom senseadas pelo
juiz de paz, e por ele juramentadas, para exanmmage

descreverem com verdade quanto observarem; e ravalia

dano resultante do delito; salvo qualquer juizonitefo a este

respeito®®

O Cddigo Criminal do Império data de 1890, o reldoTeixeira Brandao é de
1918, entretanto os 28 anos que o0s separavam raéno fuficientes para acabar com a
falta de peritos qualificados dentro da especidkdpsiquiatrica que pudessem atuar
dentro da esfera judiciaria. Era essa falta deqseeispecialistas em psiquiatria que dava
margem para que os juizes usassem de outros &tsoch senso” que ndo fossem o
psiquiatrico. Uma falta que até 1918 estava loregedsido resolvida.

Nos processos de interdicdo consultados para messplisa temos um quadro
muito semelhante as reclamacoes feita pelo alefisixeira Branddo. Dos 42 peritos
chamados para fazerem o exame de sanidade temussap®u com a especializacao
psiquiatrica, ou, mesmo que especialistas em oatess, se dedicaram e atuaram no
campo dos cuidados com as moléstias mentais s&o EBléemont Fontes, Nina
Rodrigues, Anisio Circundes de Carvalho, AuréliafRpues Vianna, Aristeu Ferreira
de Andrade, Juliano Moreira, Augusto Maia Bittentoiodos os outros 33 peritos
tinham as mais diversas especializagfes. Eram dimsides em Historia Natural Médica
a Clinica Cirdrgica ndo possuindo, naquele momant formacdo especifica para a

docéncia.

Por diversas vezes essas diferencas de parecesesucitavam uma questao:
Faria diferenca para o juiz, responsavel pela dit&o, se um parecer tivesse mais
detalhes que outro? O quanto que a sua extenda@inf hora da decisao final? A

partir das criticas feitas pelo doutor Teixeira gl@ comecamos a pensar que este

18 OLIVEIRA FILHO, Candido.Préatica Civil. Rio de Janeiro, 1924. p.416.



seria um problema muito mais de alienista do qupidsta. Para estes a resposta que
mais interessava era a que respondia ao ultimdatqu&e era o individuo apto ou ndo
para reger seus bens e sua pessoa. Era a pastr @eso quesito que o juiz decidiria

sobre a vida do examinado.

A elaboracdo de um relatorio detalhado e minucieforcava o que estes
profissionais bradavam aos quatro ventos: someantespecialista, com conhecimentos
vastos da causa da alienacdo mental poderia progmzielatorio seguro a partir das
afirmac0des realizadas acerca da situacdo mentekaminado. Produzir um relatério
extenso e minucioso era a prova retorica de quemplexidade da doenca mental e do
seu diagnostico ndo poderia ser feito por qual@seecialista. Era preciso levar em
consideracao diversas variantes para se produzdiagméstico sensato, isto €, a partir
daquilo que os alienistas tomavam como cientifiaegejavam que fosse largamente

aceito na sociedade.

O que percebemos é que ndo havia um modelo Unieo g8 aplicado na
realizacdo do exame e apresentar esses relatposn eles seguiam um modelo de
avaliacdo. A depender, como ja discutimos anteeote) da especializacdo ou vinculo
com a “causa psiquiatrica”, essa investigacao tama feicdo mais completa ou mais

intrometida se quisermos assim entender.

O professor Henrique RoX, importante alienista carioca, entendia que esses
exames nao deveriam ser guiados por um questiofiaop mas devia respeitar as
peculiaridades de cada caso. Entretanto, ndo dasgarm método que servisse como
base que orientasse essas investigacoes. Pensawamelrés etapas. A primeira
compreenderia a observagao do aspecto geral deedeera estatura, cor da pele, tipo
fisico, etc. Essa observacdo fisica do examinadoiraportante, pois poderia de
imediato assinalar vestigios importantes de degeéer que era entendido como sinais,

também, de degeneracédo psiquica.

A segunda etapa trataria um exame mais apuradaatasteristicas fisicas,
como avaliacdo dos orgaos e maior atencao de detetas partes do corpo, a exemplo

da face. As evidéncias fisicas serviam para refar@ntendimento médico do caso em

186 O professor Henrique Roxo (1877-1969) formou-da paculdade de Medicina do Rio de Janeiro no
ano de 1901 com a teBairacéo dos atos psiquicos elementares nos alien&ad professor catedratico
da clinica psiquiatrica em 1921. Atuou em diveirsastuicdes, tanto nacionais como internacionais.



avaliacao, pois o corpo, segundo o entendimentpdaa, 0 corpo, a postura corporal,

tudo poderia ser levado em consideragéo na horedagr o parecer.

A terceira e Ultima etapa seria mais focada noscsg subjetivos da vida do
paciente. Entravam nessa avaliacdo suas condigdeddd e de interacdo com a
sociedade, além da observacdo do seu modo de delss, gestos, sua inteligéncia e
outros tantos detalhes praticamente impercepta@isolhos leigos. Como nos alerta
Harris:

Para os alienistas, 0 corpo e o comportamento éas eram
uma fonte infinita de pistas que exigiam interpgéta tudo o
gue diziam era a chave para se descobrir a presamca
auséncia de delirios e as histérias do seu passatd@ampo

virtualmente infinito para a investigacdo de precdds
responsaveis pelo seu atual impasse com'& lei.

Era extremamente importante que o perito tentassad&ximo causar uma boa
impressao no examinado, visto que na conquistaudasisnpatia esperava-se que ele
falasse e demonstrasse seu comprometimento psigoissibilitando a interagdo emtre
0 perito e o examinaddAo elaborar um guia para a realizacdo desses exames
professor Henrique Roxo tentava criar um modelo gquerisse as deficitarias,
heterogéneas e inconstantes avaliacdes que seassnasalplano judiciario e que, como
vimos na fala de um outro importante alienista dwiquo, o professor Teixeira
Brand&o, poderia dar margem a errbneas avaliacopdgamento por parte dos

magistrados.

E importante ndo esquecermos a importancia dadardesedentes hereditarios,
tdo em voga nesse fim de século. A busca incespantelementos que ajudassem na
construcdo de uma &rvore genealdégica marcada pedtdérecia de individuos
degenerados e loucos era um dos pré requisito®) @Mos, na primeira parte deste

trabalho, mais aceitos entdo para se determingstgecia da alienacao.

Os exames de sanidade podiam ser realizados nemF@uando o examinado
apresentava condi¢des de ir até |4, ou no localgeenele estivesse, fosse em sua
residéncia ou de parentes, ou até mesmo no prasgitm como pudemos verificar em

alguns casos. Esses exames poderiam ser feitosos $eus resultados concluidos no

18" HARRIS, RuthOp. Cit.1993, p. 163.



mesmo dia. Entretanto havia determinados casoseapresentariam mais complexos
e 0s proéprios peritos pediam mais tempo para damenparecer definitivo sobre o

examinado.

No momento da realizacdo do exame as figuras quazsen mais presentes
eram a do juiz da Vara de o6rfaos, os peritos e€ové@®. Ocasionalmente temos a figura
do requerente ou de seus representantes, comorguiooes e advogados. Essas trés
figuras precisavam estar presente no momento eno gaeecer fosse dado. Ao juiz de
orfao cabia acatar ou ndo o parecer do perito. @@Ese aceito era o Juiz que dava a
sentenca e regulamentava todo o processo. Os eotapareceriam no FOorum no
momento da leitura do seu relatério e apresentasam parecer ao Juiz. Cabia ao

escrivao transcrever tudo o que foi dito pelostper® o seu parecer.

Para a andlise dos exames de sanidade escolhemnos,ocmais completo de
todos os processos encontrados, o caso de Otilite'f#foEla aparece como um dos
mais completos e interessantes processos de g#erdionsultados, pois no seu
depoimento encontramos informacdes que nos da@eessio de estarmos diante de
uma grande historia tragica e dramatica, com viegeterminaveis, sofrimentos sem
fim, tentativas de envenenamento e outras situag@®snais estranhas e improvaveis,
formam o enredo de uma histéria movimentada. P&oos assim apresentava Otilia
Motta como um resumo, extenso é verdade, da s @idmecemos apresentando a

nossa protagonista.

Otilia Motta sergipana de 29 anos, descrita compenaopelos peritos, casada
em segundas napcias, como bem atesta o relatésmente ao Largo da Mouraria,
local onde foi realizado o exame no dia 20 de aqutae 1904. O seu caso foi de tal
complexidade que

0S mesmos peritos a proceder ao exame disseraatenaendo
a importancia dos quesitos formulados e dificulddoeexame,
requerido, afim de que conscienciosamente podesno Geu

parecer, um prazo de vinte e seis dias para mestodo do
assuntd®®
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Os peritos em questdo eram o ja conhecido Dr. RaimiNina Rodrigues e o
Dr. Guilherme Pereira da Costa. Expirado o praatideepelos peritos, no dia 16 de
novembro do mesmo ano, no Férum, estavam preseatéstura do relatorio o juiz
preparador da Vara de o6rfaos, Dr. Guilherme Murdzr&o de Aragdo, os proprios
peritos e o procurador do requerente da acdo Jodgoites. O requerente da acéo era
Leonel Pereira da Motta marido da examinada quedé&zeu procurador o proprio

irméo de Otilia.

No comeco 0s peritos apresentaram o que seriastériai médica” da paciente
que, de acordo com o exame, era composta de aateeschereditarios e antecedentes
pessoais. Nos antecedentes hereditarios encontnamassumo do histérico da saude
familiar que cercava o individuo e esse histore@té o ascendente mais longinquo

possivel.

No caso de Otilia os peritos conseguiram encouatratio, em segundo grau por
parte materna, que era louco e “nesse estado dlekalescricdo desses antecedentes
tendia a reforgar, principalmente, caracteristouaes traziam algum tipo de componente
gue pudesse ser associado a alienacdo mental, nornaso dos antecedentes de Otilia,
o tipo de educacdo, uma surdez ou um “temperamertgoso”. Vejamos O0S

antecedentes de Otilia:

Pai vivo de cerca de sessenta anos de idade, boe, seascivel,
de principios muito severos, ma educacao e trao fitlwos,
tendo trés irméos vivos, dos quais um é surdo & sgiande
confusdo na cabeca, que o impossibilita de trabalfean trés
irmaos mortos, sendo um de febre, um de coractsaacoma
do externo. Mae morta de tuberculose pulmonargaasenta e
dois anos de idade, e tem dois irméos e duas itodss vivos,
e de boa saude, sendo que uma das irmas € de aenepto
nervoso, porém nao teve ataques.

]

Irméos — A doente tem dois irm&os e duas irmassted/os e
de saude regular; perdeu um irmé&o com treze anadade de
tuberculose pulmonar e outro com poucos dias deimasto,
ignorando a causa do falecimentd.
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Passemos agora a analise apresentada pelos pssitos os antecedentes
pessoais de Otilia. Nao muito diferente do que teotancom a analise dos antecedentes
hereditarios, mais uma vez o olhar do especiaistadirecionado para 0s aspectos,

mais variado possiveis, que pudessem confirmaisééegia da alienacao.

Pela extensa e minuciosa narracdo de Otilia dogegmentos que envolveram
a sua vida podemos perceber que a recomendacamuthy enrigue Roxo, de ganhar
a simpatia do examinado para deixa-lo falar o méxpwssivel e, assim, determinar néo
s6 a alienacdo, mas também que tipo de doenca aaomexaminado foi atendida

pelos peritos.

Através de relatos da trajetéria da vida dos exadus, os peritos descobriam e
classificavam doencas, determinavam status juridieo decidiam destinos.
Acompanhemos agora a movimentada, assim podemast&dzar a vida de Otilia
Mota. Devemos advertir que a veracidade dos fates sprao aqui apresentados e

narrados fica na e por conta de Otilia.

A descricdo dos antecedentes pessoais comecgowmrromesumo da salde da
examinada. Essa inspecdo era de tal maneira degalilie pequenos acontecimentos
que poderiam passar como insignificantes ganhavaporiancia na medida em que
poderiam influenciar na possivel alienacdo. E a® marece tudo poderia. Vejamos 0s
antecedentes de Otilia:

A examinada nunca teve convulsdes em crianca, ngina o
moléstia nervosa. Aos quatro anos caiu de uma asoaldndo
diversos degraus, recebendo, entdo, um grandeef@ando
lado esquerdo da fronte, conservando até hoje iicatriz
bastante irregular, que a doente procura disfag@n o
penteado, a qual atesta o referido acidente. P@umepo depois

foi acometida de variola grave, de que também cease
vestigios manifestoS”

“Vestigios manifestos”. Eram esses possiveis siiaigeis da alienacao que os
peritos procuravam e que nao passavam despercebBidderia ser uma cicatriz, uma
marca de doencga, etc. Para 0s peritos era a io¢érseentre as marca visiveis e a
conduta do individuo que faziam dele um potendiahado.
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Informaram ainda com relacéo ao fisico que o seerd@lvimento tinha sido
“precoce, tanto assim que aos doze anos tinhaatuestle uma moga, porém as regras
sé se apresentaram aos quatorze anos, segundmanéodoente”. Apos apresentacado
desse histérico dos antecedentes de saude da exiEmsegue-se a narracdo dos

acontecimentos da vida de Otilia até os dias neamntes.

E importante chamarmos atencdo para a pretensadialiade contida na
histéria narrada. Apesar de estar julgando o teimedo o que Ihes era contado, muito
pouco deixava transparecer acerca das suas opididesite o depoimento do
examinado. Tentavam limitar-se apenas a transcoegae Ihes era contado. Entretanto,
sabemos que o sexo, faixa etaria, o nivel soaalda pele, tudo influenciava na hora
da avaliacdo do examinado. Havia inclusive a tecidémle associar doencas a
determinados grupos sociais. Pensava-se que aridisera uma doenca
predominantemente feminina, o alcoolismo incidia ismaobre 0s homens,

especialmente sobre o operariado e, assim, suapssNe.

Transcreveremos na integra a parte o relatériopgosos sobre a historia de
vida narrada pela familia da examinada Otilia Mqtee foi descrito da seguinte

maneira:

“Os parentes afirmam que até os quinze anos de eladamiga
da familia, compassiva e (...). Nesta idade casooesn um
magquinista alemao, individuo brutal, sem educa¢@ular, e
além de tudo era um mutilado, impotente, por efaitp
amputacdo do pénis, ocasionada por ulceracaoticHiliO

marido ocultava esta circunstancia da familia damemada e
retirou-se de Sergipe para a Bahia, dois dias apasamento,
gue se realizou aos nove de novembro de mil oitoser

oitenta nove. Aqui, nesta cidade, demorou-se algumpo e ao
depois iniciou uma série de viagens interminavaguindo em
mil oitocentos e noventa, de onde meses depoish\pacaio, de
onde meses depois embarcaram para a Europa, eanheote
submeteu-se a operacao nos 6rgao genitais em geigpitou

para Pernambuco, no fim deste mesmo ano e ai dairmuher,
na capital do estado, retirando-se para o Paréandoseguinte
mandou buscar a esposa para Belém, e nesta vidgeeta, foi

deflorada por um oficial da nona marinha.

Ao Para, levaram ambos uma vida dificil; o maridpusnha a
mulher a residir em hotéis suspeitos e a frequgraasdes, que
nao eram bem afamadas e finalmente seguiu eleopRia de



Janeiro, abandonando a mulher em uma dessas pensias
situacao precaria. Um amigo da familia da examimadar esta
apaixonado como é licito supor, a vista da cormeg@acia que
com a mesma mantinha, e que era comandante de pon da

Companhia Frigorifica, trouxe-a para esta capitafias de mil

oitocentos e noventa e dois e daqui ela partiu pa@io da sua
familia em Sergipe. Vindo a mae da examinada resieista

cidade, a doente acompanhou-a e aqui permaneceuaate de
mil oitocentos e noventa e quatro quando fugiu aoratual

esposo para o estado do Amazonas. Ali viveram nestalo

por algum tempo, até que falecendo o marido na Atdra se
divorciaram. Dizem que em vida do primeiro maridiziou-se

uma ac¢do de nulidade de casamento, por incapacitscke do

cbnjuge, porém, esta informacdo ndo nos parecéupeagque

nao ficou bem apurado.

O novo casal viveu em Amazonas, em boa harmomadpte
marido, que é subdito portugués levando a esposaRmatugal
em visita a sua familia.

Foi entdo que comecou a desinteligéncia de origénmbida,
nesse lar, contam que em Manaus a examinada tpegdas
ataques de nervos e no estado de excitacdo emicue f
tornou-se preciso que o marido a trouxesse paralsaBpor
iSso que ndo a podia conter convenientemente, sendo aqui
deixou-a confiada a familia [...].

Na Bahia continuou ela a passar mal: o marido begta-la e a
comunho médico foi a doente removida para o Ridateiro,
onde freqUentou, por espa¢o de dois meses a CadSalde de
Dr. Eiras, voltando a esta cidade, findo este tempas forte e
aparentemente tranquila. Depois disto a examinabt@du por
algum tempo o lugar denominado Pituba com o finfleder uso
de banhos de mar. Recomecando, porém, a luta daireda
com parentes seus e até com pessoas estranhasnezter que
um tio a transportasse de novo para o0 Rio de daaéin de
interna-la no Hospicio Nacional de Alienados.

Isto em fim do ano de mil novecentos e trés. E coréo

conseguisse por haver o diretor daquele estabedatom
declarado que em vista das obras na secédo penaidaiguele
hospicio, ndo podia por isso a doente recebetantento que o
seu estado de lucidez exigi foi pelo mesmo diratamselhado
de coloca-la em uma casa de saude. O tio da doetigaia o

seu pedido com atestados dos doutores Julio Adalph®ilva,

Aristeu de Andrade e Alfredo (...).



De volta a esta capital continuaram as lutas dangveala com
parentes seus pelo que a familia dela resolveunada no
Asilo S&o Joao de Deus, obtendo para isso um deesa Dr.
Tillemont Fontes, declarando que a examinada aie®eises
impulsivas e periodo de delirio alucinatério de ureta
histeriomaniaca, necessitando para um tratameulefesa ser
recolhnida a um estabelecimento, onde encontre dosda
meédicos e higiénicos. Atendendo, porém, as masigies do
Asilo desta cidade, deliberou a familia da doestéar a mesma
em uma praia de banhos, sendo entdo escolhido ar lug
denominado Pituba, onde a doente permaneceu pedgcesle
alguns meses.

Essa providéncia, entretanto, nenhum resultado mkda,que a
familia da examinada entendeu de bom aviso, irtgeldiafim
de fazé-la observar as prescricoes meédicas que s#we
aconselhadas e a que se ndo quer submeter absaitedth

Esse longo e detalhado relato tinha como func&wipal buscar determinar o
momento, ou melhor, em que momento da vida dos iesalts comegavam a surgir as
primeiras manifestacées da alienacédo, assim conmpt@wvencdes meédicas que, por
ventura, tenham ocorrido na vida do examinado. Rabter essas informacodes
atentavam para 0s eventos externos que pudesseancaesa ou 0 desencadeador da
moléstia. Por isso quanto mais detalhado fosselatorele vida, maiores eram as
probabilidades de encontrarem as mudancas e asfomaacdes dos aspectos do
cotidiano que nado sO caracterizariam a existénaiaalienacdo, como seriam as
responsaveis pela aparicdo desta. Como vimos, sw =& Otilia, segundo versédo da
prépria familia, praticamente todos os momentosudavida poderiam ser considerados

como fortes influéncias para o seu estado atudedatino.

O exame de sanidade n&o parava por ai. Depoidato de vida da examinada,
gue compunha, é importante frisar, a parte do exafaeionada a histéria médica da
paciente, vinha o exame fisico propriamente difio Besses momentos que podemos
vislumbrar um pouco menos da imparcialidade dagehiqui externar suas impressodes
é de fundamental importancia para a analise dodgdoenca que acometia a pessoa

examinada e, assim, determinar pela interdicdoam, pois como vimos, ndo bastava
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apenas ser doente, mas que a doenca implicasgssagamente, na incapacidade do

examinado em exercer suas prerrogativas juridicas.

Para a avaliacdo da doente e posterior concluséudo o exame se dividia em
dois momentos: o primeiro, se referia ao estadoofida examinada; e, o segundo, ao
seu estado mental. Este acabava sendo a maiodpagteame. Analisaremos esses dois
momentos sendo que concentraremos mais nossa@@md¢d@udo do exame do estado
mental de Otilia.

AplOs a extensa mostra da historia médica que mdigisde os seus mais
remotos antecedentes e um resumo da vida da pgc@niperitos Nina Rodrigues e
Guilherme Pereira da Costa concentram suas atemgdelescricdo das observacoes
acerca do estado atual de salde da paciente samcesge de mencionar a sua
aparéncia:

A examinada € uma senhora bem morena, alta, f@tegorda,
de movimentos vivos, olhar penetrante, bem confdemesem
sinais importantes de degeneracdo fisiggifo nosso] Os
aparelhos organicos funcionam regularmente e quao®

aparelhos circulatérios, respiratério e digestivenhuma
perturbacao se encontra.

A paciente ndo quis fornecer a urina para o negesséame e
posto que nunca houvesse concebido possue, efredan
formacdes catameniafd regulares. Igualmente sdo normais as
formacdes do aparelho locomotor e bem assim aérdéss dos
sentidos. Nao tem paralisia, nem tremores, nemratomns.
Sente, ouve e vé bem. Nenhuma alteracé&o encontraandasao
das cores, se bem que a doente afirme ter tidoagplac
aneithesicas (sic) atualmente n&o a descobrittbs.

A examinada Otilia Mota era, para empregar o termédico usado,
“organicamente” saudavel. Nada foi encontrado queegse ser relacionado ao
disturbio mental que, em tese, apresentava a eadairD que eles encontraram, ou
melhor, ndo encontraram foram os “sinais importdi degeneracdo”. Isso quer dizer
que uma escala de valores era usada na hora dearaesbas manifestacdes

degenerativas e a partir da sua significancia seulada ou ndo com o aparecimento

1930 termo catamenial é usado para referir-se a mmggto. Aqui 0s peritos provavelmente estio
falando sobre o ciclo menstrual.
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da doenca mental. Nao bastava simplesmente apaessniis degenerativos era
preciso que estes estivessem em um determinadmaratdada sua importancia, para
que os sinais de degeneracédo servissem como paalgedacao.

Passemos agora a analise do estado mental de Bsifia é a parte mais extensa
de todo o laudo médico. Novamente mais fatos davilsa dessa vez contados pela
propria Otilia, foram utilizados na tentativa dengwovacdao, a partir do comportamento
desta e da maneira como se relacionava com asagsessoseu entorno, do tipo de

doenca mental que acometia a examinada.

Procurava-se no seu dia a dia a manifestacéo ttlegia que apontassem para
uma personalidade doentia. Como se trata de unorebktenso para este trabalho
optamos por destacar apenas as partes que entenderem as mais representativas
para a determinacao da loucura por parte dos peffomo ja dissemos anteriormente,
a maneira de se relacionar com o entorno, leiasélif, principalmente, era um dos
principais indicios para comprovar a existénciaatlanagdo, por isso faremos uma
referéncia maior a esse aspecto do cotidiano, zidolnos conflitos entre a suposta

louca e as pessoas que estavam ao seu redor.

O exame do estado mental de Otilia comecava compeessdo causada nos

peritos do “carater” da paciente:

A nota dominante, no carater da doente, € a de cena
excitagdo constante, fisica e intelectual, o que #& as
aparéncias de uma inteligéncia pronta e viva, ealdpgca o
desejo e a busca da maior liberdade em seus atosae
desinteligéncia agressiva com as pessoas que @anoconter.

Fala com grande volubilidade e animac¢ao, em tomlig®iSsao,
procurando sempre com certo comedimento revelar a
superioridade da sua inteligéncia. Se a plena &ogdi ndo valer

a eficacia da sua acgdo, provocando a luta para omelh
demonstracao dos seus direitos e das violénciasafue Com
este estado de espirito em tudo concorda a suaiteortdporte,

a toilete, a correcdo e a energia de quem tem sciémtia do
préprio valor e esta de animo deliberando em taasuas
decisées. E franca a luta em que se acha com teda familia,
mas nao se resigna ao papel de vitima, reage egoers
também-?®
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Apresentada como tendo uma personalidade inquésan0 muitos outros
examinados, Otilia recusava-se a aceitar “o papeliima”. Pelo contrério tinha
“consciéncia do proprio valor e esta de animo e@edéibdo em todas as suas decisfes”.
Essa primeira impressdo causada, uma pessoa quntepaente responde pelos seus
atos e que ndo apresentava uma confusao mentahe@rarvista tornava o processo do
diagnostico mais complicado. Entretanto, a medidaa)“conversa” ia se desenrolando
essa inteligéncia viva de Otilia ia se transfornosaads olhos dos especialistas e cada

vez mais se aproximava a algum tipo morbido dansetéista de doencas mentais.

Otilia foi descrita como “amiga da familia” até becer e se casar com o
primeiro marido. A partir dai sua vida tomou runiessperados de tal maneira que o
afastamento do seu circulo familiar tornou-se quasa constante. Os momentos de
encontro entre a familia e Otilia, quando ocorrerar@am quase sempre pontuados por

situagdes dificeis para ambos os lados.

Para a paciente a interferéncia familiar em sua eié@m seus atos causava-lhe
imensos transtornos por adquirirem a conotacdoedseamento e privacdo das suas
vontades. Para a familia, por sua vez, a exist&gcian caso de alienacdo entre 0os seus
ndo era uma situacdo das mais confortaveis. Osidosdincluiam ndo s6 gastos em
relacdo a os tratamentos dispensados a doenteteombém a cautela com que tinham
que lhe dar no dia a dia em situacbes que, muizssy desafiavam a ordem moral, ndo

so6 familiar, como social.

Durante a sua entrevista Otilia da a sua versdadalagbes familiares que a
cercavam. Seja na convivéncia entre aqueles quenp&rm ao seu circulo familiar
mais direto e aqueles que faziam parte da famdsstus dois maridos. As relacdes
travadas, entretanto, eram igualmente intensasfiitcosas. Vejamos alguns aspectos

dessa convivéncia, segundo a versao de Otilia.

7

A modalidade do perseguido-perseguidor € nela noais
esbocgada. Acusa a familia de querer cecear osdieitos de
plena liberdade de que deve dispor toda pessoaadheg
maioridade, pretendendo a familia marcar e sepeitédos os
passos, enfim tratd-la como uma crianca de cinos da idade.



(...) Censura a familia por maltrata-la com diséass com
indiretas, com ofensas, pequenas picardia¥®tc.

Primeiro, chamamos a atencdo para a associacadagu®tilia entre a sua
pessoa e a de uma crianca. Mesmo ja tendo alcargadaioridade tinha Otilia a
certeza de que, para sua familia, sua vontade, dessjos e aspiracfes eram
constantemente tolhidas e sO teriam sentido sevag@s pelo seu circulo familiar.
Colocavam-se eles como principais referéncias pada tomada de decisdo da

examinada.

Devemos salientar que nédo so as familias sentiama-sbrigacdo de exercerem
essa tutela informal na vida do alienado, comoGpma pratica médica sustentava o
discurso de protetora e zeladora Unica dos inesedss enfermos. Acontece que 0s
discursos e acdes tanto do lado familiar, quant@do medico recebiam diariamente a

oposicao ferrenha daqueles a quem supostamentesitazam desses cuidados.

Segundo, o tipo de sintomas que acometia a examirguiesentados logo no
inicio da citacdo anterior, era também dado pgbos tde conflito que se apresentavam.
Para os peritos “a modalidade do perseguido-peid@ga nela mais que esbocada”.
Percebemos aqui como um sentimento dado pela eadailsentia-se ela perseguida
pela propria familia e isso se transformava emipmde sintoma de patologia mental.
Esse indicio foi reforcado, cada vez mais, a medjda ia se aprofundando o
conhecimento das relacbes familiares conflituosa® dinham na modalidade
perseguido-perseguidor sua principal caracterisGaatinuemos com mais partes do
relato de Otilia e veremos até onde e como essedegato e rato forneceu as partes
para o diagndstico do caso.

Queixa-se de repetidas tentativas de envenenamérdia
investigacdo merece estudo detalhado. Segundo exgdente,
as praticas de envenenamento datam de sua viagemnopa
com o segundo marido. No Porto, um médico de coniaé
com a familia do marido, prescreveu-lhe uma droganda
numa garrafa para lavagens vaginais. Suspeitana@@sjuis
fazer uso do remédio em Portugal, pelo que trouxe o
Amazonas.
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Ai, ao usa-lo sentiu que era um caustico que lrentara as
entranhas pelo que jogou fora. Mas, da parte dadmabem
como de varios médicos, alguns das mais respesitéligicas
daquele Estado, continuaram as tentativas de enasrento.”

Nem mesmo pessoas de sua propria familia escapdasaidéias de perseguicao

associadas ao envenenamento:

De volta a Bahia (...) ndo abandonaram as tentatd@
envenenamento e também de feiticaria, pois via nrae
necessidade freqlentemente de ir para a cozinhstiras®
preparo dos alimentos e muitas vezes prepara-tbosnesma,
porque s assim comia. Desta convic¢ado ninguénma\ie por
mais rigorosas que sejam as provas e argumentdsaicos a
plausibilidade das suas suspeitds.

As rigorosas provas contrarias ao relato apresemath examinada aparecem
como um dos fatores que reforcam a sua alienacddame\ plausibilidade dos
argumentos de outros era o ponto central na anaddis®e que os peritos detectassem a
loucura no testemunho dado pela paciente. No d&cgaor relato apresentado por Otilia
outros fatos foram desmentidos como também senpia a determinacdo de mais um
sintoma caracteristico do tipo de alienacdo meqgted ela apresentava: mania de
grandeza. Somado a isso, como veremos trecho abaixinsistir em idéias
provadamente equivocadas e a incoeréncia dos riatoados eram mais um fator que
contribuia na analise dos peritos do discurso dangada para a determinacdo da
suposta alienagéo:

Acrescenta que a familia ndo se limita a maltratéal tentar
envenena-la, tem também se apoderado do que lkenpere
neste ponto as idéias de perseguicdo e de grasdezssociam.
A doente tem uma fortuna que lhe deixou o comaedgue a
trouxe do Pard. (...) E como devia ser um homemeimorreu
na revolta da esquadra brasileira em mil oitoceatosventa e
trés, na qual se achava implicado, dai conclui, mie tendo
recebido a fortuna, certamente seu tio, irmaosmadeparentes
dela se apoderaram. Desta conviccdo ninguém a rigm)

mesmo a observacéo direta do estado de penuriaiersegacha
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a familia desse comandante, no Rio de Janeiro. Celamo
mesma testemunhou, quando ali esté¥e.

Esses trechos ilustram os sentimentos de Otiliargagdo ao tratamento
dispensado pelas familias a sua pessoa, ndo podesgoscer que a contrapartida
também se fazia presente. A perseguicado infligalaQtilia a sua familia era ndo sé
reforcada como também ndo era desmentida. Nao bavergumentos contrarios” que
tanto caracterizaram a andlise dos discursos daieada. Se a perseguicdo da familia
em relacdo a Otilia era desmentida, a perseguigd@dtila para com sua familia era nao
s6 confirmada, mas, junto com outros elementognelida como a confirmacdo de um

comportamento mentalmente comprometido.

A modalidade perseguido-perseguidor precisava salisada a partir desses
dois angulos, mesmo situados em posi¢cdes opostagme para confirmar a existéncia
da alienacdo mental. O que entra na analise dtopemue a denuncia por parte da
suposta alienada sobre a perseguicédo da familigatanganhar o beneficio da duvida.
J& o inverso, a perseguicao da alienada em refafgiuilia, tendia a ganhar o beneficio
da certeza. Vejamos mais um trecho do relato de@tie confirma a outra face da sua

mania de perseguicao:

Entretanto, ndo é sob uma forma somente que skarevado

perseguidor da sua perturbagéo; A doente ndo sesfignada as
pessoas que lhe diz morrerem o0s parentes: reaggjtali e
mostra-se pronta para a luta. H4 meses adquirivewaiver

com que se arma contra um cunhado em cuja casiéaresgndo
gue para comprar a arma, explicou o respectivo aiagie que
desejando oferecer a um parente, vitima de gatumopresente
no dia do seu aniversario natalicio, escolheraiggmr um bom
revélver para presentea-lo, e por meio deste ahdiliu o

comerciante. Assim armada, voltou para casa e atrow a
irm&, que se achava guardando o leito em consegii@éacecm
ponto recente, o referido revolver, ndo ocultandornoque Ihe
reservava.

Baldados foram 0s meios para conseguir a entreganda, de
modo que foi preciso arrombar-se o bau para rkgjr@-ainda
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hoje nos declara, que se utilizaria do revolvettreoa cunhado,
caso este persistisse em persegufifa.

No registro dos peritos chama atencéo a intergietdada por eles das atitudes
da examinada. A perseguicéo de Otilia com sua iasglcaracterizava ndo apenas pela
perseguicao mais direta, a compra de um revoélver patar o cunhado, mas, também,
por reacoes desmedidas em intensidade, como nodeasgacdo a morte de parentes.
Atitudes que de alguma maneira ultrapassassem ite lido socialmente aceito e

esperado ja entrava na conta dos provaveis indleidsucura.

Apls o exame das reacfOes, atitudes e comportameono® seu entorno, 0s

peritos examinam as fun¢8es mentais de Otilia:

No meio de todas essas manifestacdes anormaisiasxibom
aparéncias da mais completa lucidez revelam-se) (...
perturbacdes no conhecimento das pessoas e dss fato

A doente, por exemplo, apresenta ilusdo, erros eladria, que
equivalem as verdadeiras convic¢des delirantesmguelsticas
(sic).

O fato de ter um clinico desta cidade, a quem @&auf
perseguindo com assiduidade, em seu consultéritgnoe de
uma pessoa que ela conheceu no Para. Conclui dai
convictamente que se trata do mesmo individuo, poe
gualquer motivo oculta a sua origem. Debalde psw/dhe o
engano

(...) outros erros de memodria ela frequentementmete

Sempre acredita, ja ter visto e conhecido as pssasalhe sdo
apresentadas, e até individuos que ela sup8e njarthe tem

aparecido em pessoa, bem como nas sombras. Todaid#;,0s
respeitos, a doente tem excelente memoria, reeitzodlongos
discursos que lhe agradam, cartas que escreverveasas,

etc..?®

A partir da andlise da memoria os peritos fazianulgamento do senso de
realidade da examinada que na citagdo acima aparemprometida. O interessante
nessas alteracdes de memdria sdo as suas relaciigfertes no contexto mental da
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examinada. Enquanto que a sua percepc¢ao de pestias encontrava-se abalada por
essas alteracbes de memaria, por outro lado algspectos cognitivos pareciam néo
abalados por essa memaria equivocada, tanto asgriagaréncias da mais completa

lucidez” conviviam com atos de aparéncia insana.

Uma das maiores dificuldades dos peritos ao exaernmao paciente se
encontrava justamente em determinar ou delimit@olto em que essas alteragbes
cognitivas interferiam no senso de realidade diepée e, mais, se ele comprometia sua
capacidade de geréncia da sua vida civi. Como vim&0 bastava apenas que 0
individuo estivesse doente, era preciso que a whguc de geréncia da sua vida civil

estivesse comprometida.

As idéias de perseguicao e grandeza de naturetesifasa apresentadas na fala
da examinada denunciam a presenca da alienaca@lmielats sdo entendidas pelos
peritos como sintomas de algum tipo de doenca meddbia ainda aos peritos tentar
fazer a ligagao entre esses sintomas e a doengagmente dita. Durante a leitura do
relatério fica explicita que a maior dificuldadesdalienistas neste caso centrava-se

justamente na determinacédo do tipo da patologidahen

No caso de Otilia temos um interessante diagmoptic parte dos peritos. Ao
responderem o segundo quesito formulado pelo plirzesqual a espécie de alienacao
que acometia a examinada os peritos deram o segliagnostico: “Excitacdo maniaca
com idéias de perseguicdo e grandeza de tipo pedeegerseguidor, convicgdes

delirantes palingnésticas, numa degenerada talsegrica.””®*

O que sobressai na avaliacdo dos peritos ndoadeza do diagndstico, mas 0s
sintomas que acometiam a doente. Muitas vezeaiagd0 entre sintomas e doenca se
mostrava um desafio para os peritos. A incertezéiaignostico era um fato que se fazia
presente na avaliagdo dos casos, por isso, no aasOtilia, apesar da extensa
manifestacdo sintomatica detectada pelos peritd@gnostico se baseou em tatvez

de natureza histérica.

Como vimos na primeira parte, a questdo do diagmosga psiquiatria resume-

se a um diagnostico absoluto e ndo um diagnéstiesedcial. Foi comprovada a

21 pertencente ao grupo das neuroses, a histeriaraeteriza pela manifestacdo de conflitos intesiore
através de sintomas fisicos.



loucura da paciente e € sobre isso que trata o@sdgo na psiquiatria, todavia a

natureza nosografica da sua aliena¢do pouco inMagptEra o caso da sua interdicao.

O terceiro e ultimo passo do processo de interdggaoa sentenca final dada
pelo juiz afirmando ou ndo a interdicdo do sujeffmnsentida a interdicdo o juiz
nomearia um curador para responder e zelar pelinetiracdo ndo s6 dos bens como
da propria vida do interditando. Enquanto tivesseinterdito sob sua responsabilidade
o curador tinha que prestar contas, em uma esplécirelatério, apresentado ao juiz

sobre a administracéo que fazia dos bens e doadnsgdlispensados ao alienado.

As relacbes entre os interditos e seus curado@es puderam ser melhor
estudadas em virtude da quase inexisténcia deds#ssrque informassem aspectos na
vida de ambos nos processos de interdicdo anadiskdtretanto, das poucas prestacoes
de conta encontradas, identificamos nas queixascdaslores um aspecto comum:
dificuldades financeiras. Os curadores apontavamdifisuldades enfrentadas na
administragdo, principalmente no que diz respeitpade financeira da vida dos
alienados, isso por que o juiz arbitrava uma detexda quantia, dependendo da renda
do interdito, que pressupunha servir para cobrimas variadas despesas deste, desde

sua alimentacéo, passando pelo vestuario atétameato de saude.

Muitos eram os pedidos feitos para liberacdo delimeentos obtidos com
cadernetas de poupanca, acoes, entre outros gpagidacdes que complementassem a
renda ou servisse para atualizar os diversos gestnso interdito. O valor concedido,
em geral, servia também para garantir o sustentouttes familiares que dependiam
diretamente do interdito, como filhos menores guapres. Este foi o caso de Francisco
de Mesquita Chavé¥. Ao ser declarada sua interdicdo o Curador Gesal Gifdos,
Mario M. de Carvalho Rebello, delimitou a quanti& 80$000 réis (oitocentos mil

réis) para manutencéo da familia do alienado egespesas com o seu tratamento.

O juiz procurava nomear como curador do interdiéniss familiares mais
préximos, como irmaos, filhos, pais e conjugesrdanto, muitos foram aqueles que
tiveram suas curadorias deixadas para pessoaddacaculo familiar, como politicos,
Provedores da Santa Casa, socios de negodciose @entos personagens, assumiram a

responsabilidade nos cuidados com o interdito. #éacia de familiares ou a falta de
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condicOes materiais destes para assumirem a fulecéoradores era uma das principais

causas para que a curatela saisse do circulodamili

A troca de curadores foi uma constante na vidaedessterditos. Alguns
informavam ao juiz 0 motivo da desisténcia da comagl outros, entretanto, mudavam-
se ou abandonavam o cargo sem deixar nenhuma efé@omou explicacdo. Cabia,
muitas vezes, aos parentes ou conhecidos denuncadestica o abandono do interdito
pelo seu curador e tentarem, dessa maneira, obteguarizacdo da situagdo do

alienado.

O grau de proximidade desses curadores de forairdolac familiar com o
interdito nem sempre foi possivel estabelecer.eferéncias a esse respeito sdo poucas.
Entretanto, ao analisar o pedido de interdicdo &ledila Gesteira de Magalh&¥so
segundo curador Amado da Silva foi nomeado pofEessoa das relacdes da familia
da interdita” segundo o juiz Leovigildo Goncalves @arvalho. Mesmo que nao
estivesse diretamente ligado ao circulo familiargda assim, a proximidade com este

nacleo poderia ser um critério de prioridade nalt& nomear um curador.

Analisaremos agora dois casos onde procuraremasxcanfas nuances da
convivéncia que se estabelecia entre as partetameate ligadas, interessadas e
afetadas no momento da concessao da curatela. @mmeygs analisando o caso de
Maria Augusta de Cerqueira LiftA Esta ricd” senhora de 66 anos, branca, solteira,
foi diagnosticada como portadora de obsesséao peliss Nina Rodrigues e Aristeu de
Andrade. Ao ser decretada sua interdicdo em 19fifaxlor nomeado foi o cunhado da
examinada Antonio Dias de Magalhdes. Em relat@iesentado ao juiz para prestacéo
obrigatéria de conta dos dois anos, entre 1904;1886sua curadoria, ele informou

sobre o estado de salde da examinada:

Desde quando em 1904 assumi 0 encargo de curadera]
invalida a minha cunhada interdita, D. Maria Auguste
Cerqueira Lima, incapaz de vontade e determinat@anesmo
para ingerir alimentos. E este em resumo o estadgue ela
ainda se acha, piorando, porém, de quando em vez na
manifestagbes fisicas de seus males, de modo artorn
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indispensavel recorrer-se ao meédico, que vem sido
constantemente de entdo para ca o distinto famat®aimundo
Nina Rodrigues.

Minha curatelada tem tido a rara felicidade — a fartuna — de
achar-se acompanhada, nesta fase de sua exisf@ncpessoas
de seu parentesco e a ela muito dedicadas, as, qais
manifestacbes da mais indefectivel caridade, a $empre
cercado dos mais atentos cuidados que o grande dmor
préximo pode inspiraf°®

De acordo com o testemunho do curador Antonio RiasMagalhdes o
infortinio da sua curatelada era amenizado petbeelidado com que era tratada, néo
s6 por ele, mas pelos familiares préximos. Ao lesrao depoimento como este nao
podemos perder de vista que este mesmo depoimenpae de um relatério entregue
ao juiz dando conta dos cuidados que o curadoed$sgva a sua curatelada. Enfatizar o
zelo e o cuidado fazia parte da resposta que iggussperava ouvir. Seria muito dificil,
para nao dizer impossivel, ouvir algo que ndo sexapasse a isso. O que nao quer
dizer que ndo houvesse realmente todo esse cugda€elo que apresentava o curador a
justica. O que queremos alertar é que o proprioe#ipa judiciario, ao deixar que o
curador respondesse sozinho sobre a sua curadane espécie de autofiscalizacéo,
sem o contraponto de outros, contribuia para quesostas dessa curadoria fossem

sempre caminhando na légica da autopromocéo ddadns dispensados ao interdito.

Apds dois anos “dos mais atentos cuidados quermlgramor do préximo pode
inspirar” o curador Antonio Dias de Magalh&es decikeixar as suas obrigacbes de
curador da alienada. Alegando uma série de funedwestecimentos na sua vida, a
perda em dois anos do filho e da esposa, e prelcsgerar de cataratas e internar uma

filha vitima também de alienacdo, conseguiu setitdéto do cargo de tutor.

Os detalhes com que conta seus infortinios no petlidexoneracdo nos faz
pensar que a incerteza de ter seu pedido acedtmarelatar situacdes que, aos olhos da
Justica, justificassem a desisténcia do cargo, simmples justificativa poderia ndo

funcionar e, nesse caso, era melhor ndo arriscar.
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A nomeacdao do seu substituo saiu no dia 2 de neak®@6 e atendia pelo nome
de Humberto de Cerqueira Lima que, no entender uily possui pré-requisitos
essenciais para o desempenho da funcdo, pois ‘@déparente proximo da interdita
poOsSsui 0 mesmo requisitos necessarios e exigidoseppara o bom desempenho de

semelhante encargo”. E quais seriam esses présitegai

Analisando o oficio expedido pelo Curador Geral @w§ios, Mario M. de
Castro Rebello, ao indicar o primeiro tutor, Antolias de Magalh&es, para cuidar da
interdita ele destacou que “além de parente e andigdicado da paciente, é
suficientemente abastado e possue todos os regudst ordem moral e juridica para
mui satisfatoriamente desempenhar tdo grande adanedio encargo”. Estdo presentes
ai quase as mesmas consideracdes levadas em eoafxavacdo do segundo tutor
Humberto de Cerqueira Lima. Ser parente proximodieheiro suficiente para nao
depender da pessoa interditada, ou melhor, se @fapdela, e ter os pré-requisitos de
ordem moral e juridico pareciam ser as principai®mninantes para a homeagado do
cargo de curador.

E importante ressaltarmos que todo o tramite dirgmso de nomeacdo de
curador era feito dentro da jurisdicdo da Vara d&d3, como estava previsto nas

Ordenacoes:
“Titulo LXXXVIII
Juizes dos Orfaos
Jurisdicao

45. “E terd o Juizado dos Orféos jurisdicdo em soo® feitos
civeis, em que os 0Orfaos sejam autores, ou réuguamo Nao
forem emancipados, ou casados, e nos feitosddsasisados
ou prédigos, ou desmemoriados, que curadores mivefe’

O Juizado dos Orfdos tinha como principal funcitarz@elo bem estar
financeiro e fisico de criangcas ou menores de idpokendo tivessem mais seus pais
vivos, aqueles que ndo eram emancipados e que rmamd@® tivessem casado.

Entretanto, esta instancia judiciaria com o padsarempo foi acumulando funcdes e

207 Até a promulgacdo do Cédigo Civil em 1917, seraanOrdenacdes Filipinas o cédigo que norteava as
as questdes civis no Brasil.



funcionou como o local por onde passavam as questiativas a organizacdo do
mundo civil no Brasil. Era nesta instancia ondelaeam e se resolviam conflitos de
ordem de nomeacao de tutoria, partilha de heramgentarios, pedidos de emancipa¢ao

e 0s processos de interdicdo juridica.

Ao colocar a responsabilidade sobre os loucos entiporde juizado com esta
caracteristica, percebemos que a associacdo ente ¢ crianca ndo pertencia apenas
ao ambito médico e popular. Chegava também na poéoedo proprio judiciério sobre
a melhor forma de tratar esses individuos. A relagé@tre esses dois personagens se
deve a certeza de que eles possuiam o desenvotoinmeental incompleto ou

comprometido.

Como vimos anteriormente no caso da examinadaaQiibtta uma das suas
maiores irritacdes com sua familia deviam-se ao ts a tratarem como crianca.
Segundo Foucault a partir de 1850-1860, comecaf@msellar a idéia de que o louco é
como uma crianga. Na prética a impressédo que Ba tio louco era mesmo essa, um
individuo que era mentalmente equivalente a unaaca, e que juridicamente devia ser
tratado com tal. Por isso a nocdo de menoridadi&deonas leis, primeiramente ja nas
ordenacdes, pode ser entendida, a nosso ver, mio oma menoridade apenas de

idade, mas, também, uma menoridade mental.

Sobre a tutoria e curatela diz as OrdenagOes aagrte dedicada os Juizados

dos Orfaos que:

Art. 50. Porém cada vez que o juiz dos orfaos méormado,
gue algum dos tutores, ou curadores, rege mal aigutou
curadoria, logo Ihe tomara conta. E achando quezonfal, o
privara dela, e fara outro tutor, ou curador; aal dara entregar
todos os bens do 6rfao ou menor, constrangendaiteng bu
curador removido, que logo entregue tudo ao tuworcurador
novo, com todas as perdas e danos, que o Orfaonemor
recebeu por culpa, ou negligéncia do remo%fdo.

A lei previa san¢fes aqueles que ndo cumprissenshamobrigagdes com seus
curatelados. O controle desses cuidados se fazigo ndistante e as infracoes

2% |HGB — Biblioteca, “Ordenacdes e Leis do ReinoRirtugal Recopiladas per Mandado Del Rei o
Filippe o primeiro”. Décima edicdo, segundo a datbwa de 1824. Tomo |. Coimbra. Na Real Imprensa
da Universidade.



escapavam das vistas judiciais. Durante a anatisgprtbcessos encontramos situacoes
totalmente adversas ao que pregava a lei. Alguesditandos foram abandonados por
seus curadores, outros tinham eles apenas no papeho dia a dia os cuidados eram
feitos por outras pessoas até mesmo familiaresndoetinham obrigacdes legais, e

outras situacdes adversas, como no caso de Maneeh&o da Silva".

Este interditando tem uma historia interessantasikiro, solteiro, idade
aproximada de 43 anos, comerciante, teve sua lau@sencadeada, segundo exame de
sanidade, em virtude de uma trombose cerebral.nBorconseguir mais gerir seu
negocio, a firma Viava %e C, sua irmé entrou com o pedido de interdigao, mateo,
posteriormente, no Asilo Sao Jodo de Deus, lugde orio a falecer em 1901, teve seu
curador trocado uma vez. Vamos analisar agora angenfeita pela propria irma do

interdito que levou o juiz a conceder outro curador

Em oficio enviado a 22 Vara de Orfdos dizia a idoéinterdito Daria Amélia
dos Santos que “achando-se morando de favor emdeasaa irma D. Francisca dos
Santos Tupinamb& com o interdito Manoel Rosenddiliaa” informava que “foi
nomeado curador o SBr. Possidonio Pompiliano do Nascimento”. Entrefatieste
tal curador ausentou-se desta cidade desde o dide I'®vembro do ano proximo
passado [era 0 ano de 1899] sem dar as providéne@essarias para 0s recursos de
alimentagéo e o mais preciso do referido interd#painda, “tendo levado consigo

todos os papéis da propriedade e da referida smred

O primeiro aspecto que percebemos na fala de Rarieeferir-se ao curador
como “este tal” é a falta de proximidade com a fendio interdito e o desagrado desta
em relacdo ao escolhido. Notamos também certo dieecomento da justica do tipo de
cuidado mantido pelo curador designado para tahrgocpara com o individuo
interditado. Segundo relato da irmé, o interdittaes em sua companhia e sob seus

cuidados mesmo tendo um curador oficial.

A figura do curador, em casos como este, tornavap@nas uma resposta
juridico social a um problema que estava insendocesfera familiar. Na pratica os
cuidados do dia a dia com o interdito, muitas veeesm deixados a cargo de terceiros,
guando ndo com a mesma familia mantendo assimbbepra na esfera familiar e, ndo

necessariamente, com o curador designado.
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O aparecimento deste curador quando situado forandmto familiar, muitas
vezes, acarretava problemas infinitamente maioses @ familia e para o interdito do
que servia como solucdo. No caso de Maria August@etqueira Lima os curadores
nomeados tinham como uma das suas principais qdakdserem nao sé parentes como

também amigos e dedicados a paciente 0 mesmo dacspodito deste caso.

Em segundo lugar o critério de escolha para umdouyaendo ele preenchido
todos 0s pré-requisitos necessarios, nao assegurarecessariamente, um
comprometimento por parte do escolhido. O abandta® suas funcdes nos leva a
pensar sobre a falta de conhecimento da propriggusom relacédo a situacao legal da
curadoria do interdito e a falta de fiscalizacdopdépria justica, que, para saber a
situacao do interdito, dependia da dendncia desutr

Ainda no relato de Daria o estado “do interdito teenalterado muito e tendo
tido excesso de loucura”. E como o pior pode seragdo “no dia 11 deste [janeiro de
1900] a suplicante pediu ao Sr. Paulino Seixas faaier favor de levar o interdito em
casa de soOcia e cunhada”. A cunhada Adelina Alm#adSilva disse “que ndo aceitava
e que o entregasse a policia’. Ou seja, nem o cudditial, nem a irma, nem a sécia e
cunhada queriam arcar com o 6nus de cuidar doditderecaindo sobre a policia a
responsabilidade de lidar com alguém que represemtalteracdo da ordem familiar.
Entretanto, “ndo sendo isto possivel fazer, poidroComissério Alexandre Moura

dissera que s6 com o Dr. Juiz.”

A justificativa do comissario de policia é intel@®® na medida em que nos
informa sobre a funcdo da propria policia no tiam o louco. Caso o alienado fosse
alguém que, como tantos vivessem nas ruas, sertidfamiito provavelmente a policia
trataria de recolhé-lo e prendé-lo sem atentar pargamites legais, ou pelo menos
estes seriam bem mais rapidos. Era sua funcdo neantdem publica. Nao era funcéo
de a policia meter-se na ordem privada, era fumigAgudiciario. S6 através dessa
mediacdo poderia a policia agir. Era preciso daa tesposta a um problema de ordem
familiar e ndo social. Era preciso, neste casoghawna mediacdo entre essas trés
instancias: familia, judiciario e policia. Aquelesjos lugares eram as ruas essa

mediacao se dava apenas entre duas instanciascia pm judiciario.

Quando o interdito possuia familia a situacdo mada&o em funcdo da sua
doenga, mas em funcdo do status social projetaldo p@s se apresentava como um



problema de ordem privada, ndo publica. Era umodmsdo direito familiar validado
pela instancia judiciéria.

Daria encerrou sua peticado dizendo que “baldacese para fazer frente a tais
despesas estando até dependendo de terc&ifoassim “requer a V. Ekque se digne
de resolver o assunto de conformidade com a cost@natica que caracteriza os atos
de V. BX” ' E com a costumada justica que caracterizava $essoaluiz nomeou
para lugar do antigo curador, Possidonio do Nastimngue achava-se em Capim

Grosso, o Provedor da Santa Casa de Misericordiagta de Aradujo.

Ao ter como curador o Provedor da Santa Casa derMordia o interdito
Manoel Rosendo ocupou o lugar que, por sua natudexaria abrigar pessoas com 0s
problemas que acometiam o interdito; o hospicia pddemos deixar de pensar essa
nomeacao como tendo o proposito de resolver acéibuda familia e ndo do interdito.
Ao ter o Provedor como curador sabia a familiacterseguido a melhor solucdo para
resolver os seus problemas. Nao necessariamemigees situagdo, ou pelo menos
melhorou a situagédo do interdito. Se bem que, catesta documento anexado ao
processo de interdicdo, a influéncia do Provediobdoéfica o bastante para garantir a
entrada de Manoel Rosendo como pensionista deagecho Asilo. Assim garantia

para ele um melhor tratamento.

A maior prova de que a familia conseguia com e&saeacao livrar-se do
incbmodo causado pela presenca do interdito fonocmformado no inicio, a morte do
alienado ter ocorrido no proprio asilo. Em oficiatatio de 26 de setembro de 1900,
respondendo as indaga¢fes do juiz sobre o estadotelmo e interdito Manoel
Rosendo, anexado ao processo e assinado por AMimasio de Aradjé™? informava
que o referido alienado estava internado desda @%de janeiro de 1900 e “achava-se
presentemente melhorado, gozando de liberdadevpbsiintro do estabelecimento,
sem que tenha apresentado inconveniéncia nessassaocque se lhe tem feito”.
Recomendava que ele fosse “entregue aos cuidadasda, que isso deseja”. Entre o
oficio enviado ao juiz recomendando a sua alts@amorte passaram-se quatro meses

de abandono por parte da familia.
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Ao ser colocado no asilo Manoel Rosendo ocupoudimallugar de uma cadeia
de cuidados que comegou com a nomeac¢ao do seuirpriooeador, passando pelos
cuidados ministrados pela familia e, por ultimocoglados feitos pela medicina. Esse
personagem reuniu na sua historia as trés prigcipatancias de cuidados com o

alienado: a juridica, a familiar e a médica.

Ao compararmos as duas situacées de curatela atplisadas podemos
constatar que apesar da padronizacdo da lei, naliguespeito a regulamentagcdo da
curadoria, muitas eram as nuances que envolviarel@asdes entre curador, familia e

interdito.

Agora que ja analisamos as principais pec¢as doepsocde interdicdo e suas
implicagdes no cotidiano dos envolvidos em cada delas passemos agora a analisar
o perfil sécio-econdbmico daqueles a quem eram idimados 0s processos de

interdicao.

De todos os 31 processos analisados em apenasdt@rooalguma referéncia de
internamento do alienado no asilo da capital baiRepresentando, aproximadamente,
apenas 32% do total. Dos outros 21 restantes, @B#dtal, as referéncias mais comuns
aos cuidados com o interdito sdo de familiares. [J&demos afirmar que todos
permaneceram entre suas familias, visto que aiprdpcumentacdo ndo nos permite
fazer tal afirmativa, pois a maior parte dos preossnéo cobre toda a vida judicial dos
examinados, ou seja, da sua interdicdo até a ste mo 0S processos de recuperacao
pelos ex- interditos de seus bens a partir da gpasta cura ou melhora do seu estado
mental, podemos, ao menos, vislumbrar uma estimatipartir de indicios colhidos de

outras fontes.

Como nos apresenta Ronaldo Jacobina, a principahtela do hospicio
soteropolitano eram aqueles considerados como entig. Ao recorrermos aos
relatérios anuais do Asilo S&do Jodo de Deus teraratamente esse panorama: “Na
inauguracdo, em 24 de junho de 1874, o asilo recébalienados e até 30 de junho de
1875 recebeu mais 65, num total de 7&%”

Deste numero total os pensionistas eram apenassrgligentes somavam 97.

Os outros trés eram pracas do exército. No retatfiriadministrador em 31 de maio de

23 JACOBINA, Ronaldo Ribeiro.O asilo e a constituicdo da psiquiatria na BahiSalvador:
Universidade Federal da Bahia, 1982, p. 97.



1878 a situacdo nao tinha mudado muito: “A popuadd asilo foi, portanto de 107,
sendo 103 indigentes e 4 pensionistas de 22 eaS8ecl..” . Pensionistas de primeira
classe, de acordo com o préprio administrador, awdstam. Ainda segundo Jacobina
do periodo que vai de 1882/88 apenas um alienaauecomo pensionista no asilo “o
que por outro lado, repercutia também negativamsobee a ja reduzida receita do

asilo”. 2

E importante chamarmos a atencéo para as tentatgafamilias, muitas vezes
juntamente com o Estado, de colocar seus parei@aados na categoria de indigentes.
N&o podemos fechar os olhos para esse tipo degraisto que o cuidado com um
parente alienado onerava os rendimentos dos faeslidAlém do que gastar dinheiro
com um louco ndo deveria estar na lista de pridedados gastos da maioria das

familias e nem do Estado.

N&o podemos afirmar com preciséo o lugar reseraadsses alienados fora do
asilo, mas o certo é que este além de ndo dar dand@manda por suas acomodacdes
nao se apresentava a sociedade como Unica al@rpatia o cuidado com os alienados
como queriam os médicos. Indagamos se para addari responsaveis o asilo seria
mesmo o lugar ideal para os cuidados com os s@msdbs. Desde a inauguracédo a
situacao do Asilo Sdo Jodo de Deus ja dava simsgprbblemas que marcariam toda
sua trajetdria. Aos problemas administrativos enénocos sucederam-se problemas de
falta de cuidados em todas as instancias e cif@uocisls, com as mortes pelas febres
palustres, diarréias e, principalmente, pelo beribleancando indices altissimos no

comeco do século XX .

O beribéri € uma doenca causada pela falta vitaBihano organismo que
provoca fraqueza muscular e dificuldades respiag0A doenca pode afetar o coracao
dando origem a uma cardiomiopatia por deficiénataicional. A sua cura se da através
de uma dieta rica em vitamina B1 presente m alias&enbmo leite, ovos, legumes e

cereais.

E bem provavel que muitas familias optassem potad&in seus loucos por
perto, cuidando deles em suas proprias casas. égjgak tinham um poder aquisitivo
maior, a menor parcela da populacdo, poderiam rAlasdgara asilos no exterior ou

para o Asilo Nacional de Alienados no Rio de Janeir
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Acreditamos que os cuidados com os loucos, de wterminada parcela da
sociedade baiana, representada nos processos delic@d e nos relatorios
administrativos do préprio asilo, se davam maigsfara familiar até mesmo, como no
caso de Otilia Mota em outros estabelecimentosutde, @ menos na hospitalar. O
espaco asilar era ocupado, principalmente, pelgsodsuidos e indigentes. Mesmo que,
em toda aquela parcela de indigentes, houvesseetemmidnado nimero de pacientes
que em nada se assemelhassem aquela parcela dagfopse considerarmos suas

condicbes econbmicas.

Como ja foi mencionado anteriormente o himero dedms examinados supera
o numero de mulheres. O que ndo quer dizer ne@®sate que 0s homens sao mais
propensos a loucura que elas. E importante chansaatencio que o que se pretendia
com esses pedidos de exames de sanidade eradiciteda pessoa e, também, dos
seus bens. Essa diferenca entre examinados e exdasjmos chama atencdo para o
fato de que a quantidade de homens com bens, ggavda justica, era maior do que o

numero de mulheres.

O pedido do exame tem a intencdo de determinar p@stu loucura do
examinado com a finalidade de preservar 0os seus d@ensua pessoa, assegurar a sua

vida e 0 seu bem estar. Ou seja, € uma questaéramm

Ao analisarmos o perfil econdmico desses examinadosntramos 0 seguinte
resultado: dos 31 exames conseguimos tracar d derfilezessete, ou seja, 54% do
total. Chamamos atencdo para o fato de que asmafdres sobre os bens desses
alienados tiveram que ser complementadas com aabpsc seus inventarios,
testamentos e calculos, inclusive de terceirogp\gsie muitos herdaram bens desses
outros e que acabaram computando no montante @asferiunas ja existentes ou
fortunas que se fizeram a partir destes montargesadbs pelos seus pais, esposos,

filhos entre outros.

A complementacéo dos dados a partir de outrasda®aleve pelo fato de que
0s processos de interdicdo nem sempre tem a refigchons anexados ou quando tem
muitas vezes vem apenas com a sua descricdo e seali@acdo. Diversos foram os

pedidos para a realizacdo dos exames de sanidadguas as referéncias aos bens do



suposto alienado vinham apenas indicadas no pedidamilia. Vejamos o exempid
da peticao inicial feita pela méae de Joao Evangelreira do Valle:
Brigida Carneiro do Valle, (...) achando-se ameaga perder
0s poucos bens que herdei do meu finado maridop iecurso
donde sustento e educo os aludidos menores vistewfilho

sofrer das faculdades mentais, (...) vem muitoeiésgamente

pedir a V. Exa para na qualidade de juiz de ortweaguardar

os aludidos bens pertencentes a estes menoreggoroste 21°

Kéatia Mattoso usa o termo “elite afortunada” paafrir-se “ao estrato em que
classificamos todos os que tinham bens, adquirplms seu trabalho pessoal ou
herdados”?*”. Segundo a autora “na Bahia, a posse de qualcerer donfigurava
fortuna” *'® E justamente essa elite afortunada que aparessesigrocessos de
interdicdo. Aquela parcela da populacdo que dispudéh bens que justificasse uma
intervencdo para salvaguarda-los de uma ma adnaigdst por parte dos seus donos,

acometidos pelo infortunio da loucura.

A realizacdo desses exames de sanidade tinha umatys valor ndo era fixo.
Encontramos valores que vao desde 895%$120 réi® malor custo analisado, até
68%$800 reis, o de menor valor. Nos custos desteepso estdo computados, dentre
outros valores, o dinheiro reservado aos peritgsal@enistas. A quantia paga aos
examinadores variava muito de um caso para o oiroeferéncias vao de peritos que
receberem 163000 réis até aqueles que receberad@@D@eis cada. Ndo temos uma
idéia muito precisa do porque desses valores s@@liferentes. Entretanto parece-nos

ter relacdo com a especificidade de cada caso.

Vejamos 0 exame realizado em Manoel da Silva Piotanais caro dos
consultados, pelos alienistas Jodo Agripino daaDsirea e Augusto do Couto Maia.
No pedido feito pelos médicos para o pagamentaséos honorarios o valor estipulado
foi de 200$000 réis para cada perito. Ao fixaremeeglor pediam eles para que se
levasse em conta “a distancia do ASiidlugar onde foi feito 0 exame] e o nimero de
conferéncias para se realizarem consecutivamemtnt@uvarios dias”. O pedido foi

215 APEB, Secdo Judiciaria — Civel, Estante 29, cad@4, documento 9, 1900.
216
(f.2)
2T MATTOSO, Kéatia.Bahia do século XIX. Uma Provincia no ImpéfRio de Janeiro: Nova Fronteira,
1992, p.604.
218 |hidem.p.608.
2190 Asilo nessa época funcionava no Solar Boa Vstiaado no bairro de Brotas.



encaminhado a justica no dia 19 de junho de 1960@pagamento ao alienista Couto
Maia realizado em 13 de julho de 1900 e o de Jagipiho da Costa Dorea em 4 de
agosto de 1900.

O valor pago aos peritos e ao advogado, que recgbeaior importancia do
processo, 400$000 réis, aparecem como 0s maiosezscINao encontramos em todos
0S processos 0s valores dos seus custos, mas émdapm dos médicos, a sua
justificativa para cobrarem tal valor, ja nos dguata idéia de que este poderia ser um
tanto quanto relativo. O lugar onde o exame erdizesl, 0 deslocamento desses
alienistas, o numero de consultas realizadas, plexidade do diagndstico, pareciam

influir no valor final.

Ter bens colocava o0s nossos examinados na faixa0meoa dos mais
afortunados da cidade de Salvador. Reforcamosi@égaao mostrarmos que para se
conseguir arcar com 0s custos de um processonquaal, poderia sair muito caro, ja
eliminava uma grande parcela da populagdo que eré ds recursos minimos para
bancar um processo desse tipo. Para muitas fanpidids as autoridades politicas,
policiais e religiosas a entrada dos seus alienad@silo como indigentes parecia ser a

Unica alternativa.

Kéatia Mattoso trabalhando com os diversos tiposfdetunados da cidade no
século XIX classificava essas fortunas em 8 catagor

1.  Muito pequenas até 200 mil réis
2.  Pequenas de 201 mil até 1:000 conto de réis

Médias baixas de 1:100 mil réis até 2:000 codtréis

W

Médias de 2:100 mil réis até 10:000 contosede r
5. Médias altas de 10:100 mil réis até 50:000a®dE réis

6. Grandes baixas de 50:100 mil réis até 200:@0@os de
réis
7. Grandes médias de 200:100 mil réis até 500c006és de
réis

8. Grandes de 500:100 mil réis até 1.000:000 ide ré



Tomando como referéncia esses valores conseguilassificar a riqgueza dos
nossos examinados. Como dissemos anteriorment@ldesaminados 18 tiveram seus
bens apurados o que nos da um percentual de 58%antio os 18 processos como
cem por cento no universo daqueles que efetivanpademos classificar a partir dos
seus bens verificamos que, aproximadamente, 44glés @stavam situados entre as
riquezas tratadas por Katia Mattoso como médias.aRepresentando a maior parte
desses examinados. As grandes baixas aparecem @mrmximadamente, 33,3%
desses examinados. As fortunas médias represeafoximadamente, 16,6% desse
percentual e as médias baixas aparecem em ultigao tom uma meédia aproximada de
5,5% desse total. Ndo encontramos nenhum que pessgm as duas primeiras classes.
Aquelas menos afortunadas dos afortunados. Nempadco as duas mais afortunadas

dos afortunados.

Essa pequena amostragem ja € suficiente paramanifiros o perfil que ja vem
se delineando ao longo deste capitulo sobre egaesrados. Eram aqueles a quem as
primeiras classes do asilo se destinavam e qusenéoncontravam por la. Eram aqueles
gue conseguiam durante a vida amealhar um patror@msideravel que justificasse a
preocupacao de familiares e terceiros em providesi sua interdicdo antes que este

se perdesse.

Além disso, poderiam arcar com os custos de umepsacde interdicdo que
muitas vezes se fazia extremamente Z&r@® exame de sanidade de menor custo
encontrado entre os examinados, 68%$800 réis, asden sairia caro para aqueles
situados, por exemplo, entre os 5,5% da nossa eagest. Com um patriménio que
nao passava dos dois contos de réis pagar essesugbara um exame pesaria demais

no orcamento dessas familias.

Na analise desses exames de sanidade temos um@oreia proporcao direta
entre a possibilidade de pedir um exame e a claspsl estava situada a pessoa do
interdito. Quanto mais alta a classe maior a poskide e a probabilidade de um
processo de interdicdo judicial. Mesmo que os maH®s representantes das classes

abastadas néo constem nessa amostragem.

22 Desde as Ordenacdes Filipinas a assisténciagaratis pobres ficava a cargo do Estado. Entretanto,
gasto do Estado nessa funcéo era praticamenteMultas vezes os advogados num gesto de “caridade”
aceitavam defender causas desse tipo. Mas, ermeuer parte. Neste caso cabia as pessoas carentes
pedirem diretamente as autoridades, fossem palicj@liticas, médicas ou institucionais, como os
Provedores da Santa Casa de Misericordia, queattessem diretamente em seu auxilio. Quando néo o
abandono dos seus loucos nas ruas era uma das seidaecorrentes.



O patriménio desses interditos variava muito. Ossmacorrentes em nossas
andlises foram os imdveis e os papéis das a¢Gesljvdas publicas, das apolices e das
aplicacbes financeiras. Encontramos também refex€na porcdes de terra de
engenhos, joias, moveis e até produto de lojagzientlas, um dos Unicos bens de que

dispunha um modesto comerciante.

Seguindo a descricdo de Mattoso aqueles pertessceage camadas altas
correspondiam “a elite da classe média de Salvanjos herdeiros jamais se viam
contemplados com um saldo negativo, como ocorrig w@atro categorias
anteriores®*’. Sdo os grandes comerciantes, negociantes, oisspwohis liberais,
descendentes dos senhores de engenho, estestfio méms € verdade, mas ainda ricos
o suficiente para se distinguirem da esmagadoreepalila cidade de Salvador. Os bens
mais comuns a essas duas camadas mais abastadssgaondes casardes, 0S outros
inimeros imoveis espalhados pela cidade que renBi@as somas de aluguéis, as

aplicacdes financeiras e as lojas de comércio.

As camadas baixas tinham bens bem mais modestgsaikida assim valiosos o
suficiente para terem suas existéncias assegu@asos processos de interdicdo
judicial. Aqui os bens se resumiam a praticamemigveis. Casas térreas ou pequenos
sobrados que funcionavam como moradia e localadbaltno desses pequenos arteséos e
comerciantes. As aplicacbes financeiras eram gumeséstentes. As vezes apareciam

escravos, joias e moveis de algum valor.

Mesmo com a falta de informacdes completas nospsos de interdicdo sobre
o perfil desses interditos, podemos, através dastigacdo nos inventarios e
testamentos, completar algumas lacunas. Dados @mar e a nacionalidade né&o
puderam ser devidamente analisados devido a baixgiéncia de registros dessas

categorias NOS Processos.

Tabela 1
Cor
Cor N° encontrado
Branco 7

221 |bidem,p. 610.



Morena 1

Fonte: APEB — Processos de Interdicéo Judicial

No processo de Agostinho Hermes da Silva enconsathuas classificagcoes
distintas para sua cor. No oficio de internamentélaspicio Nacional de Alienados, no
Rio de Janeiro, consta a denominacdo parda. Aexaminado pelos peritos baianos
gue foram até a Capital Federal proceder a exanpaciente, jA que para regularizar a
sua situacao legal seria necessario o parecerridespaga capital baiana, residéncia do
alienado, a classificagdo da sua cor é tida comamchr Por essa diferenca de

classificacdo optamos por nao colocar nem uma nera npa tabela.

Tabela 2

Nacionalidade

Nacionalidade N° encontrado
Brasileira 7
Portuguesa 2

Fonte: APEB — Processos de Interdicéo Judicial



Tabela 3

Estado Civil
Estado Civil N° encontrado
Solteiro 5
Casado 9
Viavo 6

Fonte: APEB — Processos de Interdicéo Judicial

Se somarmos 0s Viuvos e 0s casados veremos qummapade destas pessoas
tinham seu suporte e sua estabilidade financepeesentada por um casamento que
Ihes garantisse o seu bem viver. O que motivavadéama maior parte dos processos de
interdicdo nessas duas categorias, visto que gsiggme familiares representam a

maior parte dos interessados nesses processos.

Tabela 4
Idade
ldade N° encontrado
20-59 12
+ 60 9

Fonte: APEB — Processos de Interdicéo Judicial

Por trabalharmos com uma quantidade pequena deegs@x de interdicdo
resolvemos condensar as idades pensando a pdidixds etarias que se relacionassem
com a capacidade produtiva e por consequéncia mpaabeabilidade de acumular bens e
fortunas. E justamente o que ocorre com o pringgiapo dai a freqiiéncia de processos
de interdicdo ser maior nessa faixa etaria. Emtteteo segundo grupo nao fica tao
distante dos numeros encontrados com o primeso.dsontece por doencgas que eram,
e sao, proprias da velhice, como, por exemplo,n@deia senil e por comprometerem
as funcdes mentais, era freqiente o pedido dedigder da familia, ou pessoas

proximas, visando a administragdo e o cuidado dionp@nio acumulado durante uma



vida. O que ndo quer dizer que muitas vezes, caniwgmos oportunidade de analisar

neste capitulo, que a velhice e o velho se tornassa alvo em potencial para a
pretensdo das ambi¢des desmedidas.

Dos processos analisados 17 néo tiveram suas giiesisnencionadas. O que

podemos dizer das ocupacdes encontradas é o seguint



Tabela 5

Ocupacéo
Ocupacéo N° encontrado
Militar 1
Negociante 3
Engenheiro Civil 1
Religios& 1
Advogado 1
Comerciante 5
Professor 1
Funcionério 1
Publico

Fonte: APEB — Processos de Interdicéo Judicial

Das ocupacdes encontradas comerciantes e negsastde® em maioria. O que,
confirma, mais uma vez, que os interditos aquidsgtas pertenciam as camadas mais
altas da sociedade, jA que na Salvador de viradasédelo nestas ocupacoes
encontravam-se as maiores fortunas da cidade deaddal e eram assim alvos
privilegiados nos processos de interdicdo de b@ssprofissionais liberais e aqueles
gue trabalhavam para o estado pertenciam as camedbas, mas, ainda assim, tinham
entre seus patrimonios imoveis e pensdes que $stram e contavam como bens no

momento de suas interdi¢cdes.

Devemos destacar que durante a pesquisa as ocapagd@inas nao foram
mencionadas. Trabalhamos com mulheres que tinhasidavaveis somas de dinheiro
e patriménio, entretanto esses dados foram os siimdicativos de sua posi¢éo social.
Podemos observar que as mulheres de elite tinhas mendas provenientes dos

dividendos e herancas dos homens proximos a élagiges, pais, filhos e até terceiros.

22 Optamos por mencionar a ocupacao religiosa poesssr a Unica men¢do encontrada a algum tipo de
funcédo social desenvolvida por mulheres.



N&o pretendemos fazer um estudo detalhado sobréuad da populagcéo baiana
na virada de século. Entendemos, entretanto ggartn@s o perfil econémico dos
interditandos nos possibilitou um entendimento metto universo da doenca mental
na cidade de Salvador. Visto que a maioria doslinals dedicados ao tema concentra
sua atencdo nos desafortunados para justificanassiiéia de uma psiquiatria voltada

guase que exclusivamente para a exclusao dos negera

No entanto, vimos que ndo era apenas a populaggrawel e desafortunada o
alvo da psiquiatria e dos seus agentes. A exclimsposta pela medicina e sancionada
pelo poder judiciario opera dentro de limites siscrauito mais amplos e através de
praticas que ndo apenas encerram seus excluidascdéiramente falando, seja nos
asilos ou nas prisdes. Ao oficializarem a loucun@,caso da elite, outros espacos e
instituicbes assumem as fungdes excludentes. Ar,saljgrdpria casa do louco e sua

propria familia.



CONSIDERACOES FINAIS

Este trabalho pretendeu realizar uma analise dginento da ciéncia
psiquiatrica e dos seus agentes, os alienistaandoco movimento de especializacao
dentro do contexto cientifico. Para isso demoscaignprincipalmente, ao processo de
elaboracdo de um discurso cientifico que em oposigadiscurso literario pretendeu-se
assim forjar saberes baseados na verdade e inpde dos seus discursos.
Entretanto, vimos o quanto esse discurso cientdgtava, ndo s6 impregnado, como
fazia das metaforas, pretensamente pertencenteasape mundo da literatura, 0os seus

modelos de pensamento.

Situamos dentro desse processo de especializagddica a figura do alienista.
Um tipo profissional forjado dentro dessa luta ncia de manipular para si e dentro
dos seus discursos saberes diversificados. A saantutrato exclusivo das alienacdes

mentais percorreu um longo caminho de avancos@essos.

Os alienistas foram produtos do seu tempo. Um teropde a ciéncia
psiquiatrica ainda estava construindo suas bassteplogicas, tedricas e fundando
uma prética baseada em uma instituicdo, o hospju®.encerraria seus ideais de cura

para o problema da doenca mental.

Era o momento da busca pela afirmacdo ndo so daig@isia, como da propria
medicina, como uma pratica cientifica e especiddzaEra o momento do
distanciamento de praticas néo institucionalizaBes.preciso limitar os espacos leigos
de atuacdo e delimitar os espacgos cientificos. [eziso criar os simbolos que
marcariam e legitimariam a atuacdo de profissioraigstituicbes dentro do corpo
social. Era um momento de luta intensa na congirugi mito do saber médico-

cientifico.

Os alienistas comecaram a encampar sua luta paltoote nos processos de
cura e cuidados com a loucura no momento onde eciefipacdo comegava a ganhar

ares de profisséo. A distingdo de saberes foiragro passo para a criagdo de um tipo



de profissional especializado, saindo lentamenteet@ os enciclopédicos e oradores

para a entrada dos especialistas e cientistas.

Cabia agora aos médicos o cuidado com uma paragh@pllacdo que durante
muito tempo foi tratada apenas como caso de polZiaaso agora ndo era mais de
prisdo e sim de internamento. O hospicio sobressaio espaco exclusivo no
tratamento e cura da enfermidade mental. Esseefuoi dlvida o maior simbolo da
conquista e do poder dos alienistas. Um espagoegeoerrava seus doentes, suas
praticas e suas teorias.

Se 0 hospicio foi o simbolo maior desses novosgsiohais a loucura se fez
sua razao de ser. Nao haveria um profissional deuta se esta ndo fosse entendida
como uma doenca. E fato que a loucura esteve sqmpra, mas ser entendida como
enfermidade era algo dos novos tempos. O olhaesdarhavia mudado. A forma de se

relacionar com ela foi mudando.

Ao escolhermos os processos de interdicdo comedoptivilegiadas para a
andlise do trabalho do alienista, entramos em twmictam uma dimenséo diferente do
trabalho do alienista. Ao falarmos da pratica degsefissionais a primeira instituicao
gque nos vem a mente € o0 hospicio. Quisemos estgralar além dos muros
psiquiatricos a insercdo do trabalho dos alienisAasrelacbes travadas no cotidiano
entre familias, justica e medicina, nos dao ousaovdo trabalho desses profissionais.

Ao contarmos as histérias contidas nos processogeateicdo, com as tramas e
os desfechos de cada uma delas, ao tracarmosilosperél daqueles personagens que
chegavam até a justica nos possibilitou um encardro aqueles sujeitos que nao so
davam como era o sentido da pratica daqueles piai@is. Conseguimos entrar em
contato com o cotidiano das disputas, das armagddsscuidados e descuidados que
cercava cada um daqueles que tinham suas vidadid#eciatravés da andlise dos

peritos.

Para além do cuidado hospitalar, a intervencéocaétraves da justica na vida
daqueles sujeitos nos mostram uma outra face dar@uNao aquela dos encarcerados
pelos muros dos hospitais psiquiatricos, mas aglgdanterditados na sua louca forma

de existir



Os alienistas se faziam os intermediarios entreds® sociedade. Cabia a eles
definir ndo s6 se havia loucura ou ndo. Era presdimir que tipos de loucura estavam
falando. Que tipo de tratamento seria necessasimjles propensao familiar a loucura

seria objeto de analise e por vezes intervencadielnsta.

A sua existéncia passaria a ser medida, examieadaadrinhada, comprovada
através do olhar sempre atento e cientifico donigl@ A ciéncia psiquiatrica se
colocava como defensora de uma nova ordem. Umanobdeseada nos principios da

verdade e da objetividade da ciéncia.
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