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RESUMO: O objetivo deste trabalho consiste em analisar as abordagens
sobre a sifilis encontradas na Revista de Medicina, com énfase em refletir
sobre 0 modo como esta enfermidade era pensada no contexto dos anos 1920,
momento em que a corrente higienista possuia consideravel adesdo entre os
médicos brasileiros. Entendida como um fator de degeneracao, a sifilis era
mencionada como consequéncia de um comportamento improprio e imoral.
Nesse sentido, objetivamos analisar as discussdes em torno de seus tratamentos
e medidas profilaticas.
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ABSTRACT: The aim of this paper is to analyze the approaches to syphilis
found in the Revista de Medicina, with an emphasis on reflecting on how this
disease was thought of in the context of the 1920s, period when the hygienist
doctrine had considerable membership among Brazilian doctors. Understood
as a factor of degeneration, syphilis was mentioned as a consequence of an
improper and immoral behavior. Thus, we aimed to analyze the discussions
around their treatments and preventive measures.
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Introducao

“Memento lues” ¢ a phrase que deve sempre sdar aos
ouvidos do clinico; “delenda lues” é a tarefa momentosa
do medico e do higienista.'

Com estas palavras o catedratico da Faculdade de Medicina de Sao
Paulo, Celestino Bourroul apregoava um discurso recorrente nas primeiras
décadas do século XX no Brasil, a grande preocupagdo com a sifilis, vista
como mal social e considerada como fruto de comportamento imoral. Para os
médicos higienistas ndo bastava curar aqueles acometidos por tal enfermidade,
era preciso investir em medidas profildticas, que acabavam, por sua vez,
envolvendo mecanismos de controle social. Como afirmava Bourroul era
preciso “lembrar-se” da sifilis constantemente, sendo uma doenga perigosa
que acarretava, supostamente, tantos outros males, os médicos ndo poderiam
vacilar em relagdo a mesma. Era primordialmente necessario também “destrui-
la”. Dado isso, pretende-se neste texto analisar a compreensdo da sifilis,
sobretudo na década de 1920, por meio dos artigos publicados na Revista de
Medicina, trazendo uma abordagem dos modos de prevengao e de tratamento
dessa doenca.

Sifilis, higienismo e medicina em Sao Paulo no inicio do século XX:

Na segunda metade do século XX a historiografia passou por um
processo de abertura a novos campos e objetos, diversificando suas fontes
e metodologias, nota-se também uma maior preocupacdo com os aspectos
sociais e modos de sentir. A historia das mentalidades, por exemplo, ia
ganhando um peso cada vez maior, assim como abordagens sobre o corpo, a
familia, as relagdes entre os sexos, etc. Nesse sentido, possibilitou-se também
a historiografia refletir sobre as doengas, logo, estas deixaram de ser objeto
exclusivo da medicina e puderam ser problematizadas pela Historia®, para
analise desta tematica muitas vezes se faz necessario estabelecer uma relacao
com a Historia das Ciéncias ou a Historia das Ideias*. Por este motivo, ao
pensarmos a trajetoria da sifilis nos anos 1920 ¢ necessario termos em vista
as correntes cientificas em voga neste periodo, uma vez que a amplitude da
sifilis ganhou diversos enfoques no século XX, sendo inclusive, abordada por
Ludwik Fleck na teorizagao dos estilos e coletivos de pensamento.’

Conforme procuraremos demonstrar neste artigo, o higienismo possuia
um discurso particular em torno da sifilis, encarada como doenga propria de
um comportamento desregrado e imoral, que comprometia, supostamente com
base na crenca de sua hereditariedade, ndo s6 o proprio enfermo como também
toda sua descendéncia. Logo, este trabalho se propde a sondar os discursos
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médicos publicados na Revista de Medicina (Sao Paulo) sobre as formas de
profilaxia e tratamento da sifilis, refletindo acerca da ambi¢ao médica de
legitimagdo de suas propostas de intervencao social.

No inicio do século XX, Sdo Paulo vivenciava um momento de agitagao
e efervescéncia. A cidade vinha se estabelecendo como um dos centros urbano-
econOmicos mais importantes do pais, fato este vinculado ao fortalecimento
do setor cafeeiro que possibilitara condigdes para o nascimento do capital
industrial. S3o Paulo assistia a um processo de expansdo demografica, tanto
pela chegada de imigrantes, como pela formagao da incipiente classe operaria e
0 éxodo de ex-escravos. Conforme assinala Nicolau Sevcenko®, sobretudo nos
anos 1920, a capital paulista vivia uma “metropolizacao desenfreada”. Ainda
segundo o autor, a cidade, portanto, estaria marcada uma um heterogeneidade
étnica e social, ou seja, um forte aspecto cosmopolita.

Nesse sentido, nota-se a busca por uma identidade, pois para Sevcenko,
neste contexto de expansdo urbana, a cidade era um enigma para seus proprios
habitantes. Segundo o autor, um cronista da época sugeria que ao contrario
da Europa, Sdo Paulo seria uma “Babel Invertida”, pois enquanto a primeira
dividia os homens pelo 6dio, a capital paulista os unia, agregava e fundia os
mais diversos povos e ragas. Ora o mito, entretanto, destoava fortemente da
realidade, pois apesar da capital agregar muitos individuos, os imigrantes, por
exemplo, viviam situagdes extremamente precarias, assim como 0S Negros,
habitando cortigos, moradias insalubres, expostos a epidemias e cumprindo
exaustivas jornadas de trabalho. Logo, Sevcenko sugere que ao contrario do
que apregoava o mito, para estes sujeitos a projecdo da cidade de Sdo Paulo
evocaria mais o “Cativeiro da Babilonia™’.

A Faculdade de Medicina de Sao Paulo nasce, conforme atesta André
Mota, entre outras motivagoes, de certo modo, também desse anseio de
identidade. Era importante que o estado, seguindo o exemplo do Rio de Janeiro
e da Bahia, tivesse sua propria escola médica. Formando sua “propria gente”,
objetivava-se chegar a um pensamento médico paulista propriamente dito.?
Em meio a muitos esfor¢os e debates no més de dezembro de 1912 surgia a
Faculdade de Medicina de Sao Paulo, contando com o apoio da Fundacao
Rockefeller e dire¢do do Dr. Arnaldo Vieira de Carvalho.’

E vélido também destacar que no campo da Satde Publica, como
demonstra Gilberto Hochman, Sdao Paulo ocupou lugar privilegiado na
conducao de suas politicas na area da saude, uma vez que buscou sua
independéncia nas solucdes sanitarias, desatrelada dos orgaos federais.' O
estado tornou-se referéncia no combate a doengas e reformas sanitarias.

Concomitante ao avanco do sanitarismo, o movimento higienista em
finais do século XIX era aderido por muitos médicos e ganhava for¢a no Brasil,
principalmente com a fundagdo do Instituto Oswaldo Cruz no Rio de Janeiro
em 1901." Inspirada também pelos cientificismos estrangeiros, a Faculdade de
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Medicina de Sao Paulo, logo em sua fundagao, instituiu a cadeira de Higiene,
e mais tarde, em 1918, surgiria o Instituto de Higiene.

Observa-se que desde finais do século XIX, a medicina passava a se
interessar ndo s6 pela cura individual do enfermo, mas também se preocupava
em formas de controle das epidemias, localiza¢do de habitacdes insalubres, as
condi¢des do ar e da agua, etc. Neste periodo observa-se a “instauragdo de uma
nova medicina, que incorpora ao seu saber os de ciéncias emergentes e toma
como seu objeto ndo s6 o individuo enfermo, mas o corpo social, enquanto
espaco de promog¢do de saude”.'? Parte deste novo discurso médico tinha
como fundamento tedrico a corrente higienista, com suas bases assentadas nos
estudos de lamarckismo e neolamarckismos, especialmente pela presenca da
tradi¢do francesa na ciéncia brasileira. Ndo a toa, tanto na eugenia como no
sanitarismo, a crenga de médicos em torno de fundamentos neolamarckianos
era uma constante, sobretudo na relagdo do ambiente com a hereditariedade."
Além disso, acreditava-se que a prevencao moral estava associada a prevengao
fisica. Por este motivo, de acordo com os higienistas, era preciso que se
fixassem na sociedade padrdes normativos de comportamentos que seriam,
supostamente, saudaveis e higi€nicos, livrando-a de seus vicios e maus habitos
que comprometiam, conforme veremos a seguir, inclusive o progresso da
nacao brasileira.

Segundo Jurandir Costa, a medicina conseguiu adentrar no espaco
urbano e nele imprimir as marcas de seu poder pelo o apoio do Estado na
sustentagdo de suas politicas de saude e de higiene. De acordo com o autor,
desde o século XIX ja era possivel notar o apoio do Estado brasileiro a medicina
e as praticas higiénicas: “O Estado brasileiro que nasce com a abdicagdo € o
motor-propulsor do suibito prestigio da higiene. A atividade médica coincidia e
reforgava a solidez de seu poder, por isso recebeu seu apoio”'*. Nesse sentido,
ao longo do final do século XIX e inicio do XX, podemos notar como cada vez
mais os médicos buscaram legitimar seus discursos a sociedade.

O pesquisador Emerson Elias Merhy destaca que os médicos foram os
profissionais que mais se manifestaram e formularam projetos para a Saude
Publica ao longo do século XX. Segundo ele, além do fato do campo definir
seu objeto acdo, a predominancia dos médicos no setor de Satide Publica se
deveu também: “ao fato de os médicos terem se tornado uma categoria legitima
para “falar” das politicas de satde, como consequéncia de um conjunto de
determinagdes histdricas™'”. Logo, a medicina voltou-se para um controle do
cotidiano, pois segundo Margareth Rago: “Os médicos procuraram apresentar-
se como a autoridade mais competente para prescrever normas racionais de
conduta e medidas preventivas, pessoais e coletivas, visando produzir a nova
familia e o futuro cidadao™'®

Em vista dos estudos de Rodolpho Telarolli Junior, nas primeiras
décadas do periodo republicano brasileiro, a febre amarela, seguida da
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variola e da febre tifoide, constituiam as grandes epidemias que ameagavam
a populagdo, atingindo altos indices de mortalidade.!” No entanto, podemos
notar que a sifilis também era uma moléstia muito presente no Brasil. O
autor Sérgio Carrara, ao estudar a constru¢do social da sifilis na sociedade
brasileira, nos conta da presen¢a dessa enfermidade em todas as regides do
pais e, inclusive, “firmemente instalada em Sao Paulo”'®, e apesar de afetar
sobretudo a populagcdo mais carente, a sifilis atingia os individuos de todas
as camadas sociais.

A sifilis, segundo Carrara, era encarada como fruto de “um exercicio
sexual imoderado”!, simbolizava aquilo que os maus habitos de conduta
ocasionavam, dado este fato tal enfermidade serd amplamente discutida pelos
médicos higienistas, que irdo refletir sobre meios de tratamento e cura desta
enfermidade, mas também em medidas profilaticas e saneadoras, ou seja,
formas de preven¢ao da doenga, que incluiam o desaconselhado de hébitos
considerados imorais que, supostamente, muitas vezes ocasionavam essa €
outras doengas.

Ainda de acordo com Carrara a sifilis era tida como uma “verdadeira
caixa de Pandora”. Acreditava-se que tal enfermidade, devido a multiplicidade
de lesdes que provocava, acarretava uma série de outros problemas a saude
que muitas vezes ocasionavam a morte do enfermo. A sifilis poderia ocasionar
outros males como, por exemplo, angina de peito e afecgdes das artérias,
tuberculose, cancer da cavidade bucal, além de poder levar o individuo a
loucura, por estes e tantos outros motivos a sifilis era um fator de grande
preocupac¢do para os médicos.?

E melhor prevenir do que remediar. Das medidas profilaticas no
combate a sifilis

A Revista de Medicina tem seu primeiro nimero publicado no ano de
1916, e possuia por objetivo: “vulgarisar as boas doutrinas e de disseminar, per
entre os seus associados, aquelles dos principios que os devem guiar e a que
se devem jungir no exercido da sua futura profissao™'. Segundo o catedratico
Ovidio Pires de Campos, o empreendimento de criacdo de uma revista médica
ndo era inédito, no Brasil ja circulavam outras do género, por exemplo, as
revistas Gazeta Médica da Bahia e Brazil Médico no Rio de Janeiro.? Alias,
a trajetoria de impressos médicos especializados era uma realidade desde o
século XIX, com a criagdo do Sociedade de Medicina do Rio de Janeiro, em
1829, estaria em circulagdo o Semandrio de Saude Publica: pela sociedade de
medicina do Rio de Janeiro (1831-1835), uma continuidade do Propagador
das ciéncias médicas (1827-1828).%

No ano de 1918 o Professor Dr. Celestino Bourroul, catedratico da
Faculdade de Medicina e Cirurgia de S. Paulo, publicava na Revista de Medicina
um artigo intitulado: “Tratamento da syphilis”, no qual afirmava:
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Reveste este terrivel mal todas as feigdes, mascara muitas
moléstias, insinua-se pelo seu contagio facil em todos os
meios, estigmatisa geragdes e geragoes, lesa todos os 6rgaos,
degenera ragas, emfim é a grande avaria. “Memento lues”
¢ a phrase que deve sempre soar aos ouvidos do clinico;
“delenda lues” é a tarefa momentosa do medico e do
hygienista, neste movimento eugenico actual.>

Nesta fala podemos notar o aspecto degenerativo, enfatizado pelo autor,
supostamente causado pela sifilis. Tal enfermidade era considerada hereditaria,
logo comprometia nao s6 a saude do enfermo como de toda a sua prole.” Sendo
assim: “Syphilis hereditaria seria aquella transmittida da mae ao feto atravéz
da placenta, apparecendo naquelle a moléstia ja em sua phase secundaria ou
septicemica, sem o apparecimento da lesdo primaria”. Além disso, do ponto
de vista eugénico a sifilis comprometeria raga, sendo considerada, portanto,
um fator de degeneragao racial.””

Nas publicagdes que encontramos na Revista de Medicina, véarios
autores destacam o importante papel da profilaxia no combate a sifilis. Este
pensamento era proprio da corrente higienista, conforme j4 afirmamos tdao em
voga neste periodo, que acreditava que a prevengao era tdo importante quanto
a busca pela cura, conforme afirma Paulo Godoy: “o papel da medicina nao ¢
apenas receitar purgantes e pillulas sedativas ou extirpar um 6rgao doente. Mas
impedir a doenca, prever o mal”*. Uma das medidas profilaticas defendidas
em relacdo a sifilis seria a educagdo sexual, varios médicos defendiam que a
populagdo, principalmente os jovens, precisaria ter conhecimento sobre seus
corpos e sobre as relagdes sexuais, pois sO assim poderiam compreender a
gravidade das doencas venéreas e como elas eram contraidas. Para tanto, ainda
em seu artigo Celestino Bourroul afirmava:

Meios ndo vemos sendo um ensaio de prophylaxia pela
educagao sexual, na familia, nas escolas, educagdo moral
animada pela religido. Os educadores, diante do medo
de provocar curiosidades malsans, fogem do problema,
que deve ser encarado de face e ndo contornado assim.
O resultado é que os jovens, solicitados pelas razdes da
edade, atiram-se ao vicio, na mais completa ignorancia,
contrahindo bem cedo muitas moléstias.”

Nota-se que esta proposta ainda ndo era bem aceita em outros meios,
principalmente no meio religioso, pois acreditavam que informando os jovens
sobre assuntos de ordem sexual, estimulariam a curiosidade, levando-os a
praticarem ainda mais cedo tais atos. No entanto, a defesa da educacao sexual
se dava pelo fato de que, segundo Celestino Bourroul, era melhor que os jovens
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obtivessem tal conhecimento através de seus pais e mestres, do que através
de amigos, “que logo se positivam em actos immoraes, tao préjudiciaes, pelo
abalo que trazem a satude, sendo por moléstias irremediaveis”™.

Mais tarde, no ano de 1924, o tema da educag¢ao sexual seria novamente
enfatizado na Revista de Medicina pelo artigo de Pedro de Alcantara,
intitulado: “Conselhos de hygiene sexual e moral”. J& de inicio o autor afirma
que estes conselhos se destinariam aos rapazes, para lhes fornecerem alguns
conhecimentos das “coisas sexuais”, e também para que estes em uma de
suas “aventuras” nao fossem surpreendidos com alguma doenca que poderia
provocar as “mais funestas consequéncias’™'. Segundo o autor, em uma
determinada idade, sobretudo na juventude, os rapazes veriam “despertar seu
instinto sexual” e, no entanto, ndo haveria ninguém que pudesse instrui-los
de maneira correta, pois os pais e professores ndo tocavam neste assunto:
“crendo respeitar assim um pudor que elles acham natural, mas ndo vendo que
com isso se tornam responsaveis pelos desfortunios que o rapaz, inexperiente,
procura para si mesmo”. O objetivo de Alcantara se assemelha aquele proposto
anteriormente por Celestino Bourroul em 1918. O autor reforga sua intengao de
transmitir alguns conhecimentos aos jovens rapazes, como uma fonte segura,
na qual eles pudessem confiar:

Terdo assim os rapazes informac¢des mais sinceras, mais
puras, mais e cientificas do que as que sdo dadas por
companheiros desvirtuados e corruptos que outra coisa
ndo fazem sendo envenenar para todo o sempre a vida dos
rapazes incautos que lhes caem nas garras.*

Deste modo, assim como Bourroul, Alcantara defende entao a “educagao
sexual”. Os jovens, em sua opinido, precisavam ter conhecimento do seu corpo,
sua anatomia e fisiologia. Assim, entenderiam os perigos das doencas venéreas.
Além disso, ambos os autores fazem mengdo a continéncia sexual, ¢ como
haveria nesse periodo um discurso que supostamente, apontaria os maleficios
desta a saide humana. Afirma Celestino Bourroul:

A continéncia é condemnada em nome da physiologia,
dizem alguns, de modo que a incontinencia ¢ apregoada
em nome da mesma physiologia. O resultado é que nds,
médicos, vemos a cada passo as conseqiiéncias nefastas
destas necessidades sexuaes e nunca vemos os maleficios
da continéncia, assim que ja se exprimia o grande Fournier.>

Por sua vez, o artigo de Pedro de Alcantara, propde desmistificar tal
ideia, pois podemos perceber que este assim como Bourroul, também acreditava
que a continéncia ndo traria nenhum dano a saude humana, ao contrario, ela
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seria benéfica, pois livraria a populagdo das moléstias venéreas: “Propondo-
nos agora a mostrar a compatibilidade da continéncia sexual com a saude,
procuraremos responder a todas as accusades (sic) que em tal sentido fazem
os adversarios da abstinéncia sexual.

Sendo assim, apesar destes médicos defenderem a educacgdo sexual,
também eram favoraveis a castidade como medida preventiva. Nesse ponto,
o discurso higiénico se aproxima do religioso e, apesar de em diversos pontos
existirem divergéncias entre suas concepcdes e objetivos, observamos que os
médicos higienistas ao fazerem a associacao entre moral e saide, acabaram
por defender condutas proximas daquelas apregoadas pelo discurso catdlico-
cristdo, entre elas a da continéncia sexual antes do casamento. Conforme
sintetiza Jurandir Costa: “A higiene retomou a problematica religiosa em outro
estilo e com novos fins”*. A inten¢ao de promover a educagao sexual, para os
médicos higienistas objetivava, portanto, dar uma nog¢ao precisa da ameaca
que significava a liberdade sexual.

Nesse sentido, de acordo com Costa, tal educagao acabava por
desencadear uma verdadeira repressdo sexual.’’” Para embasar sua defesa da
continéncia sexual Pedro Alcantra afirmava: “No corpo e no espirito desses
rapazes [castos] ndo ha uma moléstia ou uma mancha qualquer; pelo contrario,
sdo uma garantia de que irdo constituir uma familia s3, com filhos sadios e
fortes, que bem dirdo os que lhe deram essa saude™®.

Ainda segundo Alcantara, era necessario, portanto, que se fizesse
compreender entre os jovens a importancia de constituir uma familia,
valorizando-se a formagao de uma prole saudavel. Assim, mais uma vez, nota-
se a preocupacgdo de diversos intelectuais com a saude e a hereditariedade da
populacdo ligando-as a um ideal de progresso nacional.

No entanto, logo se constatava que existia “um quadro sanitério-
educacional extremamente precario™’, deste modo, do prisma higiénico era
preciso trabalhar na constru¢do de um pais forte e sadio. Acreditava-se que
o Brasil precisava passar uma imagem de credibilidade ao mundo, ou seja,
conquistar o progresso e o status de civilizacdo baseando-se nos padrdes
europeus se tornara uma obsessao para a nova burguesia.*” Como expoe Valéria
Guimaraes, este conjunto de ideias propagadas por parte da elite intelectual
(médicos, juristas, jornalistas, etc.) fez parte de um “projeto regenerador” que
buscava legitimar o controle social, além de idealizar a formacao de um novo
cidaddo brasileiro.*' Para a autora:

[...] os eruditos se esmeravam em delinear as teorias que a um
so tempo dessem conta de tracar éticas de comportamento
ligadas aos ideais de progresso e civilidade e de caracterizar
o que era considerado, por assim dizer anormal e patologico,
prejudicando o caminho evolutivo positivo.*
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Asifilis pensada entdo como uma enfermidade propria do desregramento
sexual e da imoralidade, “intensificou o terror que envolvia as atividades
sexuais”™®, além de ser considerada como um fator degenerativo que atravancava
o0 progresso nacional e estigmatizava as geragdes. Talvez por ser considerada
como doenga propria daqueles que teriam um “comportamento desregrado”
a sifilis era comparada com o alcoolismo, conforme podemos notar nesta fala
de Paulo de Godoy:

Quando um homem se alcooliza, fuma 6pio, se embebeda
com ether, se intoxica pela cocaina, quando se expde
voluntariamente 4 syphilis, ndo commette apenas um
attentado contra a sua propria pessoa, contra a sua vida; mas
prepara um a hereditariedade lamentavel de degneerados
(sic), de desequilibrados, de tarados, de criminosos.*

Eleito como um mal social por higienistas sociais, o alcool desde o
século XIX representaria um componente degenerador do corpo e responsavel
por males fisicos e sociais. Esta visdo era compartilhada por médicos também
na Argentina, como mostrou Diego Armus, onde o alcoolismo era um signo da
degeneragdo sendo inclusive associado com a tuberculose e a criminalidade.*

No entanto, ao contrario de muitos males, doengas ou vicios considerados
particulares de determinados povos ou ragas “inferiores”, a sifilis era considerada
uma enfermidade universal, podendo atingir toda a populagdo, sem distingao de
grupos étnicos ou socioecondmicos.* Além da crenga de contaminagao por meio
de relagdes sexuais com individuos infectados, intelectuais como Alcantara,
por exemplo, acreditavam em outras modalidades de contagio, pois, segundo
0 mesmo, a sifilis “Pode ser apanhada por uma multiddo de maneiras, por um
simples beijo, pelo emprego de objectos infeccionados (louga, talher, navalha,
lapis, instrumentos de musica, etc.) ou pelo uso de roupas contaminadas™.
Em tempo, a posi¢ao de Alcantara evidencia o contagionismo* como uma via
de transmissdo para a sifilis.

Na analise das fontes notamos a preocupagao dos médicos higienistas
com a instituicdo familiar e matrimonial. Tal fato pode ser exemplificado pelas
alegacdes de que muitas mulheres ao se casarem com um noivo contaminado
por uma doenga venérea, como a sifilis ou a gonorreia, supostamente adquiridas
devido a um comportamento improprio deste na juventude ou mesmo
pela pratica do adultério, acabava muitas vezes por contaminar a esposa €
consequentemente toda sua prole:

Na enfermaria de Ginecolojia e no Ambulatorio [da
Faculdade de Medicina de Sao Paulo] da mesma clinica,
onde trabalhamos, vemos diariamente mogas contaminadas
e infeccionadas pelo marido. E fatal: o individuo se caza
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doente; contamina a espoza; abortos; prole defeituoza e
degenerada. Na enfermaria de criangas vemos a grande
porcentagem dos heredo-sifiliticos. Assim, permitir ao
enfermo o direito de perpetuar o seu mal, é dolorozo, ¢
lastimavel.*

A sifilis era responsabilizada pela maioria dos abortos, boa parte dos
casos de mortalidade e por 80% dos casos de debilidade congénita.* Os filhos
de sifiliticos, segundo o discurso médico, seriam criangas fracas e disformes.
Na otica de Arnaldo Bacellar, por exemplo, a surdo mudez congénita, ou seja,
aquela adquirida desde o nascimento, poderia ser uma consequéncia do estagio
luético dos pais: “Hereditariedade syphilitica, consiste na transmissao de um
meio propicio ao apparecimento de distrophias e degenerescencia, entre as
quaes estd a surdo mudez™!

Diante deste fato, Paulo de Godoy e muitos outros médicos deste
periodo, se posicionaram a favor da proposta do chamado “exame médico
pré-nupcial”, que funcionaria, na visdo destes profissionais, como uma medida
profilatica em relagdo a estas doengas transmissiveis. Tal proposta defendia
que todos aqueles que almejassem contrair o matrimonio (homens e mulheres)
deveriam passar por tal exame no qual um médico iria averiguar se estes
possuiriam “sanidade fisica e mental”, ou seja, se eram saudaveis e livres de
quaisquer fatores considerados degenerativos.

Se o exame indicasse o resultado positivo teriam o aval para casar. Caso
contrario, quando um dos nubentes possuisse alguma moléstia como a sifilis
ou tuberculose, teriam seu matrimonio adiado quando houvesse perspectiva de
cura, caso contrario, o casamento seria vetado pelos médicos. Sobre o exame
médico pré-nupcial, diz o médico Antonio de Almeida Junior: “O exame medico
antes do casamento constitue providencia de alta utilidade social e, de dia para
dia, mais necessaria”. Segundo ele, ao contrario do que ocorria nos tempos
mais primitivos, o homem civilizado ndo poderia mais confiar em seus instintos
para escolher seu companheiro (conjuge). Sendo assim: “Com esse exame
medico pre-nupcial, ter-se-ia corrigido, ou attenuado, de maneira simples e
pratica, a insufficiencia da selec¢ao natural, diffcultando-se o contagio conjugal
e a transmissao hereditaria de moléstias e taras”*. Francisca Praguer Frées foi
uma das primeiras mulheres a se formar em medicina no Brasil, a baiana era
uma defensora do exame médico pré-nupcial e também do que ela chamou de
“casamento monogamico verdadeiro”. Em sua visao, a poligamia informal dos
homens contaminava as mulheres com doengas venéreas que quando nao as
deixava estéreis as levava a morte.* Por este motivo, os médicos reafirmavam
a importancia do exame pré-nupcial. Nas palavras de Paulo de Godoy:

Nas sociedades sem o exame pré-nupcial a syphilis atravessa
o seu ciclo medonho: da prostitui¢do e da ralé passa para a
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alcova nupcial, determinando proles mirradas e tropegas e
agindo, consequentemente na formagao de um povo fraco e
enfermico. Daqui se levanta imperativamente a necessidade
da instituicdo do exame pre-nupcial obrigatdrio, como
elemento de grande importancia para a defesa da raca e da
sociedade.*

Por meio dessas fontes, entende-se a ambicao de parte da ala médica na
constituicao da obrigatoriedade do exame pré-nupcial em todo o pais. Em defesa
da medida, podemos citar o posicionamento de intelectuais como Agostinho
de Souza Lima, Afranio Peixoto, Renato Kehl, Rodrigues Doria, Almeida
Janior e Luiz Palmier. Assim, o exame médico pré-nupcial obrigatorio seria
uma medida indispensavel e necessaria para livrarem-se de varios dos supostos
males da sociedade. Contudo, tal exame nao era uma singularidade brasileira.
O assunto era debatido entre eugenistas e intelectuais em varios paises tanto
da Europa como da América, sendo inclusive implantada em alguns paises
conforme afirma Paulo de Godoy:

Em todos os paizes ciozos da raga e da nacionalidade, ha
obrigatoriedade do exame pré-nupcial. Nas republicas do
Prata o encontramos na Argentina, Uruguai e, mesmo, no
pequenino México. S6 a Republica do Brazil, mocga peralta e
sentimental, ndo cuida desse grande elemento para Eugenia
da raca. Lamentavel. Dolorozamente lamentavel.*

Mostrando conhecimento de causa, Godoy citaria a Turquia, onde o entdo
novo presidente instituira o exame pré-nupcial, obrigatorio e indispensavel
para a realizacdo do matrimonio. O médico brasileiro considerava a lei do
exame pré-nupcial uma lei sabia e patridtica. Por esse motivo lamentava sua
inexisténcia no Brasil — e, aqui, fica claro como o pais tentava se inserir nesta
discussao que ocorria no campo da medicina estrangeira. O médico Almeida
Janior também nos fala de outros paises adeptos da lei: “A Suecia, a Noruega
e a Dinamarca nao ficaram no terreno das doutrinas: instituiram por lei (...)
o attestado medico obrigatorio”, segundo ele, também nos Estados Unidos
vinte e trés estados estabeleceram o exame pré-nupcial por lei.

Muitos médicos acreditavam que o Codigo Civil de 1916 deveria
ser reformulado, pois apesar de listar alguns fatores de impedimentos
matrimonias, poderia se fazer mais em prol da formagao eugénica no pais.
Afranio Peixoto transcreve do Codigo Civil, art. 219: “Considera-se erro
essencial sobre a pessoa do outro conjuge: III. A ignorancia, anterior ao
casamento, de defeito fisico irremediavel ou de moléstia grave e transmissivel
por contagio ou heranca, capaz de por em risco a saude do outro conjuge ou
se sua descendencia”.
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De acordo com Afranio Peixoto, a possibilidade trazida pelo Cédigo
Civil de anulagdo do casamento quando posteriormente um conjuge tomasse
conhecimento de uma doenca grave e transmissivel do outro representava,
em sua opinido, apenas uma providéncia. Em suas palavras, significaria
remediar depois de “ja consumado o mal”. Para os higienistas — e eugenistas
— convinha mais evitar ou prevenir que estas moléstias fossem transmitidas e
isto seria possivel através do exame pré-nupcial, uma vez que por meio desse,
os individuos doentes, entre eles os sifiliticos, seriam impedidos de contrair o
matrimonio. Para Peixoto:

Depois do mal feito “somaticamente” serd muito pouco
provavel que o conjuge fraudado, contaminado, impregnado
ou prenhe (se foi a mulher), reclame contra a deslealdade
que presuma esse n° I1I do Art, 219, do Codigo Civil. Nao
conheco caso nenhum de anulagdo por esse motivo. E ndo
serdo poucos os casos em que podera ser invocado. As leis
estupidas sdo ineficazes e apenas compdem as legislagdes.”

Vale salientar que, ainda em 1897, Agostinho de Souza Lima em uma
de suas conferéncias pediu apoio para a Academia Nacional de Medicina para
transformar o exame médico pré-nupcial obrigatério em lei. Sendo assim, €
considerado um dos precursores nos esfor¢os de tornar o casamento numa
institui¢ao higiénica. Isso sugere a presenca da discussao dos exames muito
antes do aparecimento e institucionalizacdo da eugenia no Brasil. Conforme
afirma Renato Kehl:

Pela ordem chronologica, entretanto, creio nao errar,
dizendo caber ao Prof. Souza Lima os primeiros esfor¢os
em prol da defesa eugénica da nacionalidade. Em 1897
pediu a Academia Nacional de Medicina o apoio para o
estabelecimento de uma lei tornando obrigatorio o exame
pré-nupcial e estatuindo o impedimento legal aos candidatos
tuberculosos ¢ syphilicos.*

Nos termos legislativos, o médico Amaury de Medeiros apresentou
em 1927 um projeto de lei sobre o exame médico pré-nupcial facultativo a
Comissao de Justica e Saude do Congresso Nacional. Apesar de seus esfor¢os
para alcancgar a aprovacao de sua ideia, o médico foi acometido pela morte e
nunca pdde realizar sua ambi¢do. Mais tarde, em 1936, surge outro projeto de
lei sobre 0 exame médico pré-nupcial proposto pelo deputado Nicolau Vergueiro
e apresentado a Camara Federal. Em seu projeto ¢ citado o trabalho de Amaury
de Medeiros como referéncia:

Para o nosso trabalho, servimo-nos, em parte, ¢ com a boa
parte, do projeto do deputado Amaury de Medeiros, em
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1927, e que teve pareceres favoraveis nas Comissoes de
Saude e Justica da Camara de entdo, e, assim procedendo,
prestamos homenagem a memoria d’aquele colega, tdo cedo
e desastradamente roubado a vida, e que foi o pioneiro da
idéia, nesta Casa.’!

O projeto de lei exigia o atestado médico que comprovasse a sanidade
fisica e auséncia de doencas contagiosas que comprometessem uma prole
saudavel. O casamento realizado sem o exame seria considerado nulo. Contudo,
segundo a autora Cynthia Pereira Vilhena, a lei ndo chegou a ser regulamentada
pelo Executivo.®

Conforme podemos observar e corroborar com José Leopoldo Antunes,
apesar de todos os esforcos e a da insisténcia médica sobre a importancia do
exame pré-nupcial obrigatdrio, como uma forma de impedir o casamento e a
consequente procriacao dos doentes e degenerados, a obrigatoriedade do exame
nunca chegou a ser implantada como lei em ambito nacional da forma como
os médicos esperavam. Para Antunes, isso demonstra os limites da intervenc¢ao
médica no periodo.” Este caso exemplificava a reflexdo de Madel Luz ao afirmar
que se tais propostas tivessem sido concretizadas do modo como os médicos
almejavam, estes teriam conquistado um grande poder de intervencao social
“mas historicamente vemos que isto nao ocorreu”*.

Depois que o “mal” estivesse feito. Das formas de tratar

Em 1922 o Dr. Aguiar Pupo publicou um artigo na Revista de Medicina
abordando o problema da sifilis, intitulado: “Uma campanha salutar: a luta
contra a syphilis em Sao Paulo — Sobre a organiza¢ao de dispensarios anti-
venereos e sua fungdo prophylactica”. O autor fazia referéncia a profilaxia
da sifilis como um problema higiénico. Em sua opinido, a profilaxia seria
a principal forma de combate a esta moléstia. Apesar disso, também era
preciso realizar o tratamento necessario naqueles individuos contaminados. A
Academia Nacional de Medicina aconselhava a criagdo de postos médicos para
o tratamento gratuito para a populagao carente. Segundo Aguiar Pupo, em 1918,
o Servico Sanitario do Estado de Sdo Paulo na administracdo Arthur Neiva,
criou cinco postos de profilaxia e tratamento gratuito da sifilis. No periodo do
més de setembro de 1918 a dezembro de 1919 foram matriculados no total
1.467 doentes, destes sendo: 1.022 homens; 455 mulheres; 472 brasileiros
e 995 estrangeiros.” Ainda segundo o autor, estes postos foram fechados
em 20 de agosto de 1920, por deliberagcdo do Dr. Arruda Sampaio, que era
o entdo diretor do Servigo Sanitario, sob o intuito de reabri-los mais tarde,
com uma organiza¢ao mais eficiente. No entanto: “Em Sao Paulo, o Centro
Académico “Oswaldo Cruz” ndo se conformando com o acto do director do
Servigo Sanitario, em 29 de Agosto de 1920 reabriu os postos fundados sob a
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sua ardorosa iniciativa, sendo-nos entao confiada a sua direcgao scientifica”s,
Sendo assim, neste artigo Pupo afirma que o Primeiro Posto de Tratamento
Gratuito da Sifilis foi criado em 29 de Agosto de 1920 e mantido pelo Centro
Académico Oswaldo Cruz. Para o atendimento nestes postos de satide o paciente
deveria declarar sua baixa renda através do “attestado de pobreza dado pela
policia ou requisi¢do dos médicos de hospitaes de caridade, na maioria da
Santa Casa de Misericordia™.

Sob o titulo de “Liga de combate a Syphilis”, atuavam nestes postos
gratuitos de saude, sobretudo os estudantes de Medicina da Faculdade:

Liga de Combate 4 Syphilis foi reorganizada em 1920 pelos
académicos do Centro Oswaldo Cruz, que a vém mantendo
gracas a esforcos proprios e com auxilios do Servigo
Sanitario, da Santa Casa de Misericordia, do Dispensario
Clemente Ferreira e da sociedade paulistana. A Santa
Casa e o Dispensario Clemente Ferreira cederam a Liga
as dependéncias onde foram installados os seus postos de
prophylaxia, até hoje em funccionamento.®

Conforme demonstra um artigo do ano de 1928, de autoria desconhecida,
parte da renda adquirida para em favorecimento do funcionamento dos postos
provinha de festivais beneficentes onde participavam a sociedade paulista ou
“as melhores familias paulistanas™®.

Para detectar a presenca da sifilis era realizado um exame sanguineo
chamado “teste de Wassermann’”. Assim diagnosticada havia trés modalidades
clinicas da sifilis: “Syphilis primaria, Syphilis secundaria, syphilis terciaria e
syphilis latente™”'. A cada um destes niveis da doencga era aplicado um tipo de
tratamento especifico. No estagio inicial da sifilis ocorreria o aparecimento
de um cancro inicial, seu o tratamento era feito “pelo arsenobenzol ou pelo
mercurio” ou ainda injegdes de 6leo cinzento.” No estagio secundario, de acordo
com Aguiar Pupo, surgiriam lesdes superficiais por todo corpo do enfermo.
“Nos nossos servicos os casos de syphilis secundaria sdo tratados pelo 914
(Novarsenobenzol) [...] emprego do 606 (arsenobenzol) [...] Successivamente
a cicatrisagdo das lesOes contagiantes e outras manifestagdes da syphilis
secundaria os doentes sao submettidos ao tratamento mercurial preventivo™?.
Na sifilis terciaria as lesdes seriam mais profundas e ulcerosas: “os doentes
de syphilis terciaria sdo tratados nos nossos postos pelas injecgdes de iodeto
de sdédio seguidas de tratamento de fundo pelo mercurio, um a vez obtida a
cicatrisacao das lesdes*.No estagio quaternario ou latente, existiram reservas
em relagdo ao uso do 914 (Novarsenobenzol), o mais adequado seria o uso
do mercurio. Pois este primeiro: “[...] ¢ um remédio cujas indicagdes devem
ser mais restrictas que as do mercurio, pelos accidentes graves a que expoe o
doente e a responsabilidade do medico””
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O mercurio conforme observamos era muito utilizado no tratamento da
sifilis, em todos os estagios da doenca ele era recomendado. Tal medicamento
seria capaz de agir contra o agente infecioso da lues (treponema pallidum)
e de destruir a maior parte das toxinas existentes no organismo sifilitico.”
Aguiar Pupo aponta as vantagens do mercurio no tratamento da sifilis, por
este: “ter ac¢ao muito mais duradoura e constituir o verdadeiro medicamento
da syphilis, impedindo a propagacao da moléstia para os descendentes, desde
que o tratamento seja intermittente e prolongado segundo a pratica estabelecida
por Fournier””. Contudo, Celestino Bourroul atenta para o fato de que seu uso
deve ser controlado devido aos males que poderia causar aos rins do paciente:
“E a demais, nestes tratamentos intensivos, tenha-se muito em conta o estado
renal, porque o mercurio ¢ um grande veneno para os rins; € raro nao ¢ que
os syphiliticos apresentem nephrites, ligadas a outras etiolagias, quando a
causa esta no mercurio abusado””®. De acordo com Carrara, o mercurio seria
utilizado, sobretudo até meados da década de 1940, quando se generaliza o
uso de penicilina.”

Neste periodo podemos notar que existia um otimismo de alguns
médicos ndo s6 em relagdo a cura da sifilis, mas também quanto ao seu total
desaparecimento. Esse tom esperangoso se dava, sobretudo, pela concepcao
da potencialidade do tratamento com o uso dos sais de arsénico. Em 1927 o
professor Rubido Meira escrevia em seu artigo a Revista de Medicina que
a sifilis estaria quase a desaparecer. A doenga ja ndo causava tantas mortes
como antes: “os seus effeitos perniciosos vao desaparecendo [...] Nao tem
comparagdo, o que se vé hoje e o que se encontrava annos atraz, antes da
therapeutica arsenical”. Carrara, demostra que anteriormente, em 1913,
Afranio Peixoto afirmava que através da aplicacao do tratamento correto, livre
de charlatanismo, a sifilis logo iria desaparecer. Porém, ainda segundo o autor,
ao longo dos anos notou-se que “o tratamento com os arsenobenzois nem
sempre curava, embora fizesse com que as lesdes contagiantes cicatrizassem
rapidamente™'.

Apesar de muitos médicos, principalmente sifilografos, considerarem a
sifilis como uma doenga que acarretava uma série de outras moléstias, ou seja,
ser a “chave de toda a patologia alguns chegaram a questionar ou pelo menos
alertar para que se tivesse cuidado ao assumir que uma patologia qualquer
seria ocasionada pela sifilis. Conforme dizia Ovidio Campos: “atira-se a4 conta
da syphilis muito mal que ella, nem directa e nem indirectametne, acarreta”.
Nesse sentido, 0 mesmo chamava atengao para o fato de que para o clinico
chegar a tais conclusdes deveria recorrer aos dados tedricos e confronta-los
com a experiéncia pratica. Caso contrario, ficar-se-ia apenas no campo das
hipoteses. Segundo Carrara, somente no contexto do pos-Segunda Guerra ¢
que a sifilis deixa de receber a enorme atencao adquirida até entdo: ““a moléstia
perde parte dos enormes poderes conferidos pela crenga em sua onipresenca
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no organismo humano™*. A descoberta da penicilina, das novas tecnologias
e testes laboratoriais contribuiram para a essa redefini¢ao da sifilis.

Consideracoes finais

Conforme procuramos demonstrar, a cidade de Sao Paulo no inicio
do século XX vivenciava seu “momento de arranque da urbaniza¢ao” que
coincide também com o momento que se ampliava a atuagdo da medicina
na capital paulista .¥ A chegada de imigrantes, o fim da escravidao e a
formagdo da incipiente classe operaria, significaram um expressivo aumento
demografico, que revelou uma série de problemas de ordem sanitaria. A
formagdo de corti¢os, moradias insalubres e a forte incidéncia de varias
epidemias, indicavam um panorama urbano caodtico, logo “diante desse
cenario alterado redefinia-se a atuagdo médica no pais™*. O dito “problema
sanitario” como mostra também dizia respeito a uma questdo de identidade
nacional, mobilizando a elite politica na busca de solucdes para a configuragao
da identidade do “povo”.*’

Além das preocupagdes de ordem sanitdria, a medicina volta-se para um
controle do cotidiano, buscando implantar normatizagdes de comportamento,
alimentacdo, vestudrio e sexualidade. O movimento higienista progride em
relagdo direta com o desenvolvimento urbano.®® Sob o lema da higiene os
médicos buscaram intervir ativamente na sociedade, de modo que almejavam
construir um novo cidaddo brasileiro: civilizado e sadio.

Asifilis seria vista como consequéncia de um comportamento improprio
e imoral, marcado por excessos e vicios. Isto ¢, além da cartilha moral que
se estabelecia diante aos comportamentos, havia também em pauta a higiene
mental, onde a sifilis além de constituir um agente de degeneragao era objeto
da psiquiatria e tomando aten¢ao de intelectuais como Juliano Moreira, um
dos pioneiros da psiquiatria nacional.*” As concepgdes da sifilis nos espagos
da higiene ¢ consequéncia da sua leitura enquanto um mal social, muito em
voga na virada na segunda metade do século XIX e primeira do XX.

Nesse sentido, representava justamente aquele tipo de conduta
condenavel do ponto de vista higiénico. Utilizando de medidas que
consideravam profilaticas em relagdo a sifilis, o discurso higienista defendia
a castidade pré-matrimonial e incentivava a educagdo sexual justamente como
um recurso para conscientizar os jovens sobre importancia da primeira medida
citada. Sem esquecer também da sua potencialidade enquanto dispositivo de
controle do corpo e normatizagao de condutas morais.

Além dos riscos que causava a saude do proprio enfermo, devido a
uma série de outras doengas que supostamente acarretava, a sifilis era tida
também como uma enfermidade hereditaria. Sendo assim, comprometia nao
s0 a esposa(o) como toda a sua prole. Por este motivo tal moléstia se tornava
ainda mais perigosa e preocupante aos olhos dos médicos, principalmente
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eugenistas, que buscavam o aprimoramento racial através de nascimentos
favoraveis e obtengao de geracdes sadias.

Nota-se, portanto, que o movimento médico higienista - e também o
eugénico - criou um discurso particular em torno da sifilis, sendo considerada até
o p6s Segunda Guerra um dos maiores flagelos que acometiam a humanidade.”
Além disso, através de sua prerrogativa de que ndo bastava curar, mas também
prevenir, os médicos almejaram estabelecer uma série de imposi¢des a
sociedade.

Lutando contra uma suposta degeneragdo, médicos como Godoy,
Alcantara e Bourroul projetavam meios para uma grande intervencao social.
Godoy, por exemplo, buscou estabelecer regras e padrdes de comportamento,
mas também ambicionava um efetivo controle matrimonial e reprodutivo,
principalmente por meio da proposta do exame pré-nupcial. Os artigos
vinculados a Revista de Medicina nas primeiras décadas do século XX
recomendariam e proporiam diversas medidas no combate a sifilis tanto
adaptados com um discurso de preocupacdo nacional calcado nos fatores
considerados negativos no que tange a reprodugdo e a descendéncia. As
publicagdes no periodico tornam-se documentos interessantes para se perceber
o estagio da ciéncia no hastear de bandeiras contra doengas sociais. A presenga
das propostas de exames pré-matrimoniais contribuem para percebermos as
controvérsias em torno desta doenga, mas também como os agentes ¢ atores
historicos, na saude e na politica agiam para controlar sua disseminagao.
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