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e s Resumo
O artigo tem como objetive analisar a
Historiografia e a Historna da Medicina Brasi-
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dos e significados sobre as priticas, discursos
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This article aims at analysing the Hlsmﬂography
and the History of XIX century Brazilian
Medicine. In order to do so, it focuses on three
historographical thoughts through which it is
made possible o argue the production of
senses and meanings about practice, speech
and medical knowledge. It alse ries o
quesiions the relatonship between them,
mainly concerning the type of History which
is made by each of these thoughts, concemed
with studying the Brazillan Medicine.
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A bibliografia sobre a “Histdria da Medicina Brasileira” ja é

ampla e provoca calorosos debates. Nela, é possivel perceber como,
nas (ltimas décadas, diferentes histdrias sobre a medicina brasileira
foram constituidas, permitindo o surgimento de certas correntes
historiograficas.

Ao tentar mapear esses estudos, quando elaborava o que viria
a ser o primeiro capitulo de minha tese de doutorado,' percebi algu-

*Doutor em Histdria Cultural pela Unicamp

Tese de Doutorado em Histdria defendida junto ao Programa de Pds-graduacio em Histdria, do
Instiuto de Filosofia e Ciéncias Humanas da Unicamp, com o titulo: A experiéncia do suicidio:
discursos médicos no Brasil, 1830-1700.



mas tendéncias interpretativas que os norteiam, ou os nortearam. Para
esse momento seleciono trés delas para analise: a primeira, permitida
pelas provocacdes e inspiracdes de Michel Foucault, focalizou a cons-
trucio da medicina social; a segunda problematizou a influéncia da
medicina na constituicdo do Estado nacional, sendo dele discurso e
estratégia politica dominantes; a terceira e dltima, escrita pelos histo-
riadores sociais, procurou reconstituir as experiéncias dos habitantes,
dos sujeitos sociais concretos, além de buscar, segundo eles, recupe-
rar concepcdes populares, ndo exclusivamente aquelas da chamada
*medicina oficial®,

Assim, por meio deste artigo, analiso trés leituras possiveis as
historias da Medicina Brasileira, instituintes de sentidos e significa-
dos, sugerindo como cada uma é estruturada, as relagdes de poder
por elas constituidas e permitidas, além, é claro, de salientar o papel
atribuido ao médico, sua insercio politica e social. Faz-se necessdrio,
porém, esclarecer que se trata majoritariamente do saber, discursos e
praticas da Medicina produzida e possibilitada por instituicGes médi-
cas de ensino e saber do Rio de Janeiro.

1) Medicalizando a sociedade

A primeira leitura interpretativa em torno das historias sobre a
medicina brasileira foi orientada pelos trabalhos de Michel Foucault
O estudo, pioneiro, dirigido por Roberto Machado sobre a medicina
social e a constituicdo da psiquiatria no Brasil, publicado no final da
década de 1 970, explicitamente inspirado nas preposicoes do filéso-
fo francés, buscou, nas palavras do préprio autor, “compreender a
figura moderna da medicina, seu papel na sociedade, sua ambicio
como instrumento-cientifico a servico, direta ou indiretamente, do
Estado”?

Em sua obra, Machado partiu de uma variada sorte de fontes
para interrogar o processo de implantacdo de um tipo novo de con-
cepcao e de organizacio da medicina, a social. Analisou como a
sociedade, a populacdo, o Estado, as priticas e o ensino médicos

F MACHADO, Roberto et al. Danacdo da Norma 2 Medicina Social e Constiluicio da Psiquiatria
no Brasil. Rl: Graal, 1978,



foram utilizados, reinventados ou tomados como ponto de partida de
tal empreitada. Segundo essa perspectiva, a sociedade é vista como
lugar privilegiado de exercicio do saber médico, o qual passa a regis-
trar e acumular informag&es sobre o estado de saiide da populacio.
Assim, para que este saber se desenvolvesse, foi indispensivel o acom-
panhamento de um tipo de acao que possibilitou o controle do espa-
¢o em que o homem estava inserido.

Segundo ele, a sociedade como um todo se tornou, a partir do
século XIX, passivel de regulamentacio médica e controle; a sadde,
por sua vez, passou a ser problema social. Dai a necessidade de auto-
ridades constituidas para agir no sentido de preservi-la, assessorando
e criticando a execugdo de medidas de higiene.

Segundo Machado, essa estratégia de controle projeta um
desafio politico da satde e de vigilincia da populacdo. Vista como
portadora de perigo, proveniente de um comportamento desregrado,
a populacdo citadina precisava, a partir de entdo, ser observada, orde-
nada e medicalizada. Foi preciso, a todo custo, promover o bem-estar
desta populacdo. Para isso, a vigilincia constante tornou-se necesss-
ria para que se pudesse manter a sadde publica.

Messe programa, que comeca a ser discutido no decorrer da
primeira metade do século XIX, nota-se a presente dentincia dos lu-
gares de desordem, de amontoamento e de acimulo, que figurariam
como portadores de perigo urbano, médico e social. Propde-se, en-
td0, a extingdo ou a transformagdo disciplinar de tudo o que poderia
ser obsticulo ao funcionamento ordenado da cidade.

E preciso, porém, sublinhar que, na primeira metade do século
XIX, os médicos ainda estdo longe nio so de conseguir controlar e
regular a vida social, mas inclusive de deter o préprio controle da
higiene publica. O que foi observado por Machado é que tais profis-
sionais estavam em luta por uma "medicina sem fronteiras” para suas
analises e intervencdes.

Roberto Machado defende que a intervencio médica na soci-
edade e em sua populacio tem o homem como objeto fundamental.
Tematizado ndo s6 em sua individualidade, mas também como popu-
lagdo vivendo em sociedade, é encarado como alve maior desse novo
tipo de conhecimento, como objeto maior e dltimo. A medicina soci-




al &, segundo sua vis3o, um tipo de saber polivalente, na medida em
que tematiza o homem do ponto de vista fisico e moral, mas que, por
isso mesmo, n3o se limita a seus contornos, prolongando-se, atraves
de sua relacio com o meio, natureza e sociedade.

Ao se fazer da satide um problema social, tornou-se indispen-
sivel um tipo de autoridade constituida com o objetivo de preserva-
la. N3o por acaso, momento em que o Estado se encarrega “de ma-
neira positiva” da satde dos cidaddos é o mesmo em que a sociedade
aparece como passivel de regulamentacio médica. Para preservar
satude, determinou-se uma série de providéncias que nao nasceram
espontaneamente, mas foram impostas e conquistadas por meio de
uma série de lutas politicas, muitas vezes no interior do proprio Esta-
do.

A esse respeito, o autor salienta que um dos campos privilegi-
ados da intervencio médica na sociedade é o aparelho de Estado.
Agindo junto a ele, com o objetivo de intervir na sociedade, a medi-
cina inseriu-se no movimento que fez do Estado brasileiro uma reali-
dade bastante diferente do que fora a administragdo portuguesa, pelo
menos no que diz respeito ao governo das populagoes e ao controle
dos individuos.

Machado ressaltou, assim, um duplo aspecto do debate dos
meédicos com relacio ao Estado: a assessoria e a critica. Observou
uma nitida inadequacio entre o projeto médico e o modo de atua-
c3o dos organismos estatais. Esse duplo aspecto teria sido o modo
escolhido de desqualificar a maneira como se exerce a acdo governa-
mental em matéria de satide e de apresentacio nio so de solugbes
especificas a problemas surgidos — como a constante presenca de
epidemias — mas também, e fundamentalmente, de um novo estilo de
exercicio politico que seja apto a dar conta do objetivo de manuten-
cio ou mesmo de estabelecimento do bem-estar social.

A medicina social é, dessa maneira, politica. O que ndo signi-
fica, para Machado, que ela seja um contra-poder ou um poder para-
lelo. Ela é politica tanto pelo modo como intervém na sociedade e
penetra em suas instituicdes, como pela sua relacio com o Estado.
Ela precisa do Estado para realizar seu projeto de prevencio das do-
encas da populacdo porque, sem instrumento de poder préprio, ela



seria ineficaz e va. Ao mesmo tempo, ela é atil ao Estado por ser um
instrumento especializado capaz de assumir com ele e por ele as
questdes relativas a salde, trazendo-lhe o apoio de uma ciéncia,

E assim que, sendo saber e discurso cientificos e estando pre-
sente e compondo o Estado, a medicina direciona seu foco as perver-
soes. Cabe destacar que, ao longo do século XIX, os médicos brasilei-
ros, juntamente com cutros profissionais — como os engenheiros e
educadores - definiram e implantaram as perversdes que deveriam
ser identificadas e erradicadas do meio social, para assim gerar e
garantir uma vida ordenada, medicalizada e civilizada. Assim, loucos,
vagabundos, prostitutas, criminosos, alcodlatras, ladrdes, devassos, ho-
mossexuais, suicidas e tantos outros, considerados e feitos “anor-
mais”, foram focalizados e enquadrados como infames: portadores e
produtores de desordem, que precisavam ser identificados, curados,
regenerados e normatizados,

E nesse sentido que Roberto Machado percebe uma alteracio
na pratica médica ao longo do século XIX. De acordo com ele, no que
diz respeito a pratica médica, a doenca passou a ser considerada por
meio de uma perspectiva social mais ampla, nao mais considerada
isoladamente, como uma esséncia independente. O fundamental pas-
sOU a ser ndo a a¢do direta sobre a doenca para restabelecer a saude,
mas, antes de tudo, impedir o seu aparecimento, controlar sua mani-
festacdo. O objeto da medicina comega a se deslocar, portanto, da
doenca para a salde.

A interven¢3o médica passou a visar ndo somente a cura de
um paciente depois que este foi atingido pela doenga, mas a dificultar
ou mesmo impedir que esta aparega, Dessa maneira, uma “medicina
da saade”, como foi desenhada historicamente, passou a ser caracte-
rizada como uma medicina das causas das doencas, o que permitiu
que a propria figura do médico fosse recriada. Com essa nova medi-
cina, o médico deveria atuar para proteger os individuos contra tudo
O que, no espaco social, pudesse intervir no seu bem-estar fisico e
moral. Ele ndo deveria se limitar ao tratamento dos doentes, mas
deveria comecar a supervisionar a saide da populacio.

Ao médico foi designada uma autoridade especial, doravante,
ele & o responsavel pelas medidas de controle da cidade. E ele pro-
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prio que passa a ocupar o lugar de comando, como autoridade res-
ponsével por tudo que, na sociedade, diz respeito a satide.

Machado também apresentou e analisou certas resisténcias e
confrontos na implantacdo desse novo programa. O proprio ensino
médico e as priticas de cura, por exemplo, foram alvo de lutas e
embates. Em nome da defesa da ciéncia médica, buscou-se a unifor-
mizacio do saber por uma medicina baseada na observagao, pelas
radicais oposicoes a formas outras de cura ou de propostas de cura,
agrupadas sob o rétulo de charlatanismo. Se, por um lado, muitos
médicos esforcavam-se para preservar tais praticas cientificas, outros
sujeitos n3o viam problema em curas promovidas por sangradores e
curandeiros, O inegivel é que, durante esse periodo, pessoas diferen-
tes, com ou sem formacdo, exerceram praticas de cura. Tal fato exigia
um controle austero ndo sé das prdticas como do prdprio ensino
médico.

Finalmente, faz-se necessario salientar que no programa de tal
medicina emergente é imperativa a necessidade de os individuos su-
jeitarem-se ao que visa 0 “bem de todos”. De acordo com essa com-
preensao, ricos e pobres tém, a partir de entdo, deveres comuns, por
serem membros da sociedade, responsdveis por sua preservacao: a
preocupagdo com o bem comum.

Segundo Machado, é através dessas praticas, temas e institui-
¢cOes que a medicina social se caracteriza por uma acdo positiva,
transformadora e recuperadora, que, instituindo normas, impde exi-
géncias a uma realidade vista como hostil e diferente. Tem, em suma,
um objetivo de normalizacio?

Pode-se concluir, resumindo o raciocinio do autor, que, em
determinado momento de nossa histéria, nasce um tipo especifico de
medicina que pode ser chamada de medicina social pela maneira
como tematizou a questdo da saiude da populacdo e procurou intervir

T H4 uma vasta producio historogrifica sobre o processo de “medicalizagdo da sociedade’, ver:
STEPAM, Mancy Leys. The Hoer of Eugenies, Race, Gender and Mation in Latin America, lijaca
and London: Cornell University Press, 199 1; CUNHA, Maria Clementina Pereira. O espetho do
mundo - luguery, a histdda de um asilo, RE Paz e Tema, 1 984; COSTA, Jurandir Freire. Ordem
Midica e Morma Familiar. 39 ed. R): Graal, 1989; RAGO, Margareth. Do Cabaré 2o far a utopia
da cidade disciplinar: Brasil 1890-1930. Rl Paz e Terra, |985; STEPHANOU, Mana. Tratar ¢
educar discursos médicos nas primelras décadas do sécula XD 1999, Tese [doutorado em
Educacio), Faculdade de Educagio, Universidade Federal do Rio Grande do Sul.



na sociedade de maneira global. Esse momento é o século XIX, peri-
odo privilegiado para este estudo.

Com um trabalho que inaugura uma forma de se problematizar
a medicina brasileira, Machado conseguiu revelar uma descontinuidade
na histéria da medicina social do século XIX e os trés primeiros sécu-
los de nossa histaria, Além do mais, demonstrou como essa medicina
do século XIX, com seus novos modos de atuacdo sobre novos obje-
tos, fez decorrer sua pertinéncia politica de outro tipo de condi¢des:
os principios universais da razdo, da ciéncia e do progresso.

2) Medicina, ordem politica e Estado

Em segundo lugar, como outra leitura e perspectiva sobre a
medicina brasileira, o trabalho de Madel Luz* - de 1982, sobre a
Medicina e a ordem politica brasileira - constitui-se uma referéncia e
discuss3o bibliogrifica presente na maioria dos estudos sobre o tema.

Leitora da obra de Roberto Machade, a autora concorda que
a medicina &, desde suas origens institucionais na sociedade brasilei-
ra do século XI¥, n3o 56 uma forma de conhecer o corpo social, mas
também uma forma especifica de intervir politicamente neste corpo.
Trata-se, segundo essa proposta, de cuidar nao s6 da sadde dos cida-
dios, mas também da saide das cidades.

Qs discursos médicos sobre a sadde foram pensados pela
autora como modelos de conhecimento sobre a estrutura das doen-
Cas e suas causas, mas também como propostas de intervengdo sane-
adora e reorganizadora do espaco fisico das cidades brasileiras, so-
bretudo nos centros urbanos portudrios. Buscava-se, assim, higienizd-
las, disciplina-las e organizéd-las para o tipo de relacSes sociais ascen-
dentes na formacio social brasileira.

De acordo com sua compreensio, cada discurso médico é
visto como expressio de um modelo especifico de conhecimento,
traduzindo uma proposta de intervencdo médico-social. Tais discur-
505 caracterizam-se sempre por tomarem como interlocutor central o
Estado, constituido em aparelho. Dessa maneira, propunham-se a ser
dele discurso e estratégia politica dominantes. Em outras palavras,

4 LLIZ. Madel Terezinha et al. Medicina & ordem polftica braslieirz polliticas e instituicdes de
saide (1850-1930). R: Edicdes Graal, | 982




para Madel Luz, é visivel a proposta médica de se tornar "estratégia de
hegemonia dominante”?

Por assim pensar, investigou o processo de constituicdo de
varias instituicdes médicas, de suas ligacdes simultineas com uma
“realidade” que tentam transformar, e com um Estado ao qual, ao
mesmo tempo, servem e constituem historicamente como parte do
seu corpo institucional; é o Estado que também criticam, na medida
em que este, como poder central controlado por interesses mais ime-
diatos e corporativos, n3o observa totalmente suas propostas, ndo
institui seu agente principal, o médico, como interventor privilegiado
nesta realidade.

Estudando a constituicdo de diversas instituicdes de saide
ptiblica, a autora procurou ter a visio do “papel histérico da medici-
na face as condicoes de saude da populagdo brasileira e dos movi-
mentos sociais que se organizam em tomno da questdo da saide e, ao
mesmo tempo, de seu papel na formagdo do Estado e das politicas
sociais™®

Para ela, a medicina demonstra seu cardter historicamente ambiguo
30 tomar como interflocutor privilegiado o Estado, no seu sentido mais resti-
to, de aparelho constituido, pois n3o deixa de estar respondendo a duas
realidades basicas da sodiedade brasileira: a das condicoes de satide obijeti-
vas da populacio - suas condicdes de vida - e dos movimentos sociais
gerados nessas condicoes. Dessa forma, conmibuird para instituir no pais uma
ordem politica considerada centralista e socialmente excludente; contribuira
para constituir o Estado nacional brasileiro, com seus ragos estruturais ainda
dominantes e dele tomando-se um setor institucional dos mais importantes;
g, finalmente, ajudara a instituir as primeiras politicas sociais do pais, por meio
das politicas de satide e, sobretudo, das instituicdes de satide publica

Um outro aspecto muito importante de seu trabalho € o fato
de ver a ciéncia como parte do Estado, fruto histérico da necessidade
de sua intervencio na vida social. No capitalismo, segundo sua posi-
30, a ciéncia ndo faria parte das “idéias dominantes”; ela € sua idéia
dominante, sua mais brilhante idéia.

¥ [dem, p. 17-18.
4 LUZ, op, cit, p. 13-14.



Além de organizar racionalmente a producdo econdmica, a
cigncia ordenard progressivamente a producdo das idéias, tenderd a
racionalizar o comportamento das classes e grupos sociais subordi-
nados, ditard modelos de concepcdo em todos os campos da ativida-
de humana. Por essas razdes, a ciéncia guarda o privilégio de que s6
a ideologia pode desfrutar: o de, nascendo de interesses particulares
e concretos, e reproduzindo-os até certo ponto, ostentar uma face
universal e abstrata, a face do estar “acima da histéria®, de ser em face
dela neutra, objetiva e, portanto, verdadeira. Segundo Luz, a histéria
da constituicdo das instituicdes de satide piblica é a histdria da ten-
tativa de uma ampla resposta da medicina 3 ordem social que se
instaura no Brasil com a estrutura capitalista de produgao, as suas
contradicdes no plano da sadde e do poder constituido nessa estru-
tura com o Estado MNacional.

Toda essa preocupacio em “melhorar” o pais, em tornd-lo
civilizado e praspero, foi formulada principalmente em algumas insti-
tuicoes. Por essas razdes, Madel Luz sublinha que as instituicGes mé-
dicas, tais como a Academia Médico-Cirdrgica, as Faculdades de
Medicina, a Escola Tropicalista Baiana, as Sociedades de Medicina, as
Academias de Medicina e a Sociedade Brasileira de Higiene ndo es-
caparam dos processos sociais e politicos que modificaram e (re)criaram
a sociedade brasileira. A histéria de cada uma, como foi demonstra-
do pela autora na segunda parte de sua obra, foi marcada por tais
transformacoes. Seus regimentos, seus papéis na sociedade e o tipo
de profissionais que agregavam ou formavam foram se modificando
no decarrer do século XIX.

A ordem médica em formacio representa o estabelecimento
de formas centrais de controle da sociedade civil, que se faz ndo so
por meio do controle dos corpos como também da criacao de prati-
cas preventivas, estabelecendo a perspectiva de um projeto de “Esta-
do sanitarista”, por meio de um conjunto de instituicGes. Entre os
projetos de interveng3o médica na sociedade neste momento, existia
um ponto em comum: o controle do Estado como forma de impor
um modelo sanitirio unificador, centralizador e concentrador de po-
der.



Qutra questio muito importante da obra de Madel Luz é sua
andlise em tomo do positivismo. Segundo a autora, o século XIX
assistiu a uma luta feroz na medicina entre aqueles que estavam liga-
dos a filosofias como o Vitalismo e o Ecletismo, de um lado, e 0
Positivismo de outro. A teoria médica era marcada pelo compasso da
filosofia, nitidamente de cariter especulativo e espiritualista, progres-
sivamente substituida pelo olhar empirico e experimental, pela intro-
ducio do elemento quantitativo, pelo desenvolvimento da tecnologia
médica.

Segundo a autora, foi de fundamental importincia para o éxi-
to e a aceitacio dessas ciéncias o estabelecimento da hegemonia
positivista, que surge no Brasil em meados do século XIX Esta filoso-
fia propde a ruptura com a imaginacio e a argumentac3o, submeten-
do-as 3 observacdo e 3 experimentagdo; substitui a procura de causas
e esséncias pelo descobrimento de leis imutdveis, que seriam as rela-
coes constantes entre fendmenos observdveis: os fatos.

Assim, Luz defende que o positivismo introduziu o debate sobre
as relacdes entre ciéncia e poder nacional, criticando as teorias que
associavam o nosso subdesenvolvimento a fatores climdticos como
responsdveis pelas doencas endémicas, pelo temperamento passivo e
sensual do homem brasileiro e sua influéncia sobre a moral inferiori-
dade racial, agindo n3o somente como potencializadora dos efeitos
climaticos, mas também como elemento de degradacao da civilizacao
branca.

Em substituicio ao pessimismo racial, social e climdtico, o
positivismo propunha a confianga no status futuro do Brasil como
poténcia mundial. Por isso, era necessdrio vencer a inferioridade
tecnoldgica e politica, utilizando como arma a ciéncia, principalmen-
te a médica.

Entretanto, foi dura a luta que os positivistas travaram na se-
gunda metade do século XIX para sua orientacdo se tornar hegemonica.
Isso porque, dentro da categoria profissional dos médicos, ndo havia
um projeto monolitico de afirmacio de poder - apesar de criticos de

7 Sobre as aproximagtes entre o campo médico brasileiro e o positivismo ver: STEPHANOLUL
Maria. op. cit, p. 53-56.



sua obra afirmarem o contririo -, n3o somente porque ndo era ho-
mogénea sua inser¢ao no processo econdmico e a sua origem de
classe, mas também porque havia modelos de saber distintos, que
correspondiam a bases sociais estratégias de poder também distintas.
Contudo, o modelo tedrico das ciéncias positivas trazia no seu ceme
a coeréncia com um novo Estado,

Mo se limitando a anélise e as fontes de Machado, Madel Luz
cria uma visdo particular da chamada Histéria da Medicina Brasileira
ao sublinhar o processo por meio do qual se interligaram ciéncia,
Estado, politicas sociais e movimentos sociais. A autora buscou ana-
lisar a constituicdo do aparelho estatal de Sadde e as relagGes, depen-
déncia e trocas entre a medicina e o Estado. Seu norte foi a certeza de
ser impossivel fazer uma andlise das propostas da Medicina,
desvinculando o cientifico do politico.

No que diz respeito ao papel e a insercio do médico na soci-
edade brasileira deste periodo, a autora deixa claro que o vé como
um sujeito preocupado com questdes politicas nacionais. Ele estd
presente, COMO assessor oU como protagonista, na constituicdo do
Estado brasileiro; envolve-se explicitamente em debates sobre a es-
craviddo, o trabalho livre, a Repiblica; questiona a utilidade das mais
variadas institui¢des de salde; conhece as diversas correntes filosdfi-
cas européias; coloca-se na linha de frente contra a desordem e o
desregramento moral. Em suma, é personagem de extrema importan-
cia para a Histéria do Brasil do século XIX, responsdvel por boa parte
das transformacdes que ocorreram na sociedade, na politica e na
economia do pais.

3) A tematizagdo da histéria social

A terceira e ultima leitura — ou tipo de histdria — a ser analisa-
da é escrita pelos historiadores sociais, Seguindo a ordem cronolégi-
ca dos estudos sobre a tematica e o periodo, comec¢o analisando a
dissertacio de mestrado em Historia de Flavio Edler, As reformas do
ensino médico e a profissionalizacdo da medicina na cérte do Rio de
Janeiro 1854-1884. A dissertacdo, apresentada em 1992, tem como
objetivo bdsico analisar as duas reformas do ensino médico durante
o reinado de Pedro Il. A primeira, segundo Edler, efetivou-se com a
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criacdo dos primeiros estatutos das faculdades de medicina do Impé-
rioem |1854. A segunda também se materializou em novos estatutos
(em 1884), cuja elaboracio foi o coroldrio das transformagdes das
condicoes materiais e do processo de ensino desenvolvidas apos a
Lei de Carvalho (1879), que inaugurou a liberdade de ensino supe-
rior no Brasil.®

De uma forma geral, Edler tenta resgatar a trajetoria da
profissionalizacio da medicina académica e seu modo de
institucionalizacio; analisa as pressdes exercidas pelo Governo so-
bre as Faculdades — principalmente no que diz respeito 3 cameira
docente; apresenta as criticas formuladas e divulgadas no periodo as
Faculdades de Medicina — ao ensino, as instalagdes, ao cardter retérico
e ao curriculo; sublinha a influéncia do jornalismo médico (inclusive
jornais médicos ndo oficiais) na elaboracdo de tais criticas e na cria-
cio de um programa que pretendia restabelecer a autoridade cientifi-
ca da medicina académica; estuda a regulamentacdo do exercicio
profissional, bem como as diferengas entre as pesquisas realizadas em
gabinetes de médicos e cirurgides com as realizadas por professores
da faculdade, no exercicio da citedra; demonstra as limitagoes das
instituicoes médicas oficiais e investiga a inauguracao da Policlinica
Geral do Rio de Janeiro, como um grande feito da medicina brasileira
(fundada em 1881).

No que diz respeito ao médico, o autor busca o processo
através do qual foi sendo erigido o prestigio deste profissional como
especialista; tenta reconstituir o perfil de tal médico, em sua maioria
pertencente 3 elite do Império, uma vez que o exercicio da medicina
era um papel que estava a altura de poucos atores na capital do
Império; destaca o fato deles estarem em luta pelas transformagdes
institucionais daquele periodo e salienta a destinacdo principal da
atividade médica: o cidad3o, ou seja, para aqueles poucos individuos
que se situavam no topo da hierarquia social.

Apesar de os médicos estarem a par das mais recentes novida-
des cientificas realizadas no Velho Mundo, Edler destaca a busca por

' EDLER, Flivio Coelho. As Reformas do Ensino Médico e a Profissionaliracdo da Medicing na
Corte do Rio de Janeiro | 854- 1884 1992, Dissertacio [Meswrado em Histdria), Faculdade de
Filosafia, Cidncias e Letras, LISP, p. 3



parte destes intelectuais de se desenvolver um programa de pesquisas
voltado para temas nacionais.

Segundo essa compreensdo, o médico, tal como o bacharel,
embora aceitasse com entusiasmo as novas idéias e apoiasse os mo-
vimentos politicos reformistas do periodo, fazendo-se emissdrio do
progresso e da civilizacdo, ndo se opds ao patriarca, apenas conciliou.
Concebendo-se como uma aristocracia e uma vanguarda, estas elites
médicas forjavam um discurso que trazia o selo do iluminismo burgu-
&s, viam-se através da medicina brasileira ligadas por milhGes de fios
aos mais nobres interesses do progresso nacional e de toda a huma-
nidade. Entretanto, com rarissimas excecdes, seus projetos punham
relevincia na resolucdo dos problemas de saiude publica que interes-
savam prioritariamente as elites sociais, beneficidrias dos servicos de
sadde liberal”

Sua principal critica a bibliografia sobre a Histéria da Medici-
na Brasileira é voltada para os trabalhos de Roberto Machado e de
Madel Luz. A reprovacio de Edler é elaborada ao enfatizar o quanto
o processo de institucionalizacdo dos novos saberes disciplinares es-
teve imbricado com dindmicas sociais consideradas mais amplas, trans-
cendendo os limites da prépria corporacdo.

De acordo com sua perspectiva, considerada "mais proxima
do real” e por isso mais "digna”, a medicina apresentava-se como
uma atividade social voltada para a recuperacio ou preservagao da
satide da humanidade ou da populacdo. Na tentativa de encontrar
referéncias “mais concretas” sobre a clientela visada pelas elites médi-
cas, o autor destacou a quest3o: guem era o “sujeito social concreta”
camuflado nessas referéncias ao ser humano genérico, isto €, a guem
se visava quando eram postuladas as reformas nos servicos de assis-
téncia médica e as pesquisas médicas aplicadas? Quanto 3 resposta,
ela nio é totalmente clara, parece-me que a preocupacao do autor €,
antes de qualquer coisa, colocar em xeque perspectivas e leituras que
nao se encaixam com a proposta de se focalizar exclusivamente a
atuacao dos sujeitos histéricos concretos.
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Assim, critica Madel Luz e Machado por “confundirem” os
usos da ciéncia com sua propria esséncia, transformando-a num ente
dotado de projeto préprio. No caso de Machado, a critica se origina
pela influéncia dos estudos de Foucault, por tentar aplicar a socieda-
de patriarcal e escravista brasileira um enfoque que se revelou pouco
apropriado, posto que “carente de base empirica” Tomando como
dado relevante da realidade o que nio passava de um projeto defen-
dido por segmentos da corporacdo médica, e com expressdo apenas
residual nas instituicdes que sustentavam o poder da classe senhorial,
Machado teria, segundo a concepcao de Edler, cometido o pecado
de afirmar que a partir de 1850 - quando a criacdo da Junta Central
de Higiene Publica esvazia o poder das cimaras municipais - a medi-
cina teria ocupado uma posicdo central no saber e seus bragos passa-
ram a sustentar a sociedade.'’

Madel Luz, na leitura desse historiador, partindo da tese de
que a diversidade de modelos cientificos reproduzidos nas diversas
instituicoes médicas do Império vincula-se 4 origem social e as refe-
réncias politicas dos movimentos que se organizam em tomo da ques-
tdo da saide, termina por fazer uma “andlise bastante distorcida” da
medicina brasileira daquele periodo. Segundo o autor, esta perspecti-
va “construtivista radical” conduziu-a ao erro de encarar a Academia
Imperial de Medicina como porta voz de um tGnico modelo de co-
nhecimento que seria hegeménico na medicina do Império.

Para defender sua posicdo, o autor procurou demonstrar como
a medicina académica desenvolveu-se no Segundo Reinado de ma-
neira nio homogénea, sendo marcada por uma série de iniciativas
individuais e coletivas, que tenderam a transformar o conjunto. Para
tal, apresenta como vetores preponderantes de uma constelacio de
forcas: o figurino europeu contemporaneo - modelar sob os mais
diversos aspectos; a politica centralizadora desenvolvida pelos cons-
trutores do Estado Imperial e as necessidades definidas pela dindmica
da profissionalizacio. Segundo ele, cada uma destas determinantes
teria se revelado cambiante e mesmo suas fronteiras tendiam a diluir-

""Ver a esse respeito, WEBER, Beawiz Weber, As Anes de Curar Medicina, Religido, Magia e
Positivisma na Repiblica Rio-Grandense - 18891928, 1997, Tese [Doutorado em Historia),
IFCH, Unicamp. p. 7 & 8.



se com o avango do processo de modemizac3o capitalista na forma-
cdo social brasilejra.

Ourtros trabalhos foram elaborados seguindo a mesma pers-
pectiva utilizada por Edler; o de Gabriela Sampaio sobre as diferentes
medicinas no Rio de Janeiro Imperial; o de Tania Salgado Pimenta
sobre as artes de curar e sobre a Fisicatura; o de Beatriz Teixeira
Weber em torno da medicina, religido, magia e positivismo na Repu-
blica Rio-Grandense; o conhecido estudo de Sidney Chalhoub sobre
0s corticos e epidemias na Corte imperial, entre outros, Tais historia-
dores, a0 estudar as priticas e saberes da medicina no século XX e
inicio do século XX, procuram reconstituir as experiéncias dos habi-
tantes, dos sujeitos sociais concretos (de came e osso, como eles
gostam de dizer), além de procurar recuperar concepcdes populares,
ndo exclusivamente aguelas da chamada medicina oficial, sobre as
doencas, os doentes e, principalmente, as formas através das quais os
sujeitos viam e pensavam a atuacdo dos médicos diplomados e da-
queles outros que apenas praticam, sem serem licenciados, Em outras
palavras, percebo uma tendéncia na historiografia social de relativizar
e minimizar o papel e influéncia dos médicos na sociedade brasileira
do século XX

Para esses autores, direta ou indiretamente, os estudos de Madel
Luz e Roberto Machado, em especial deste tltimo, sdo aprioristicos
quando dissertam sobre a funcionalidade politica do saber médico,
criticam a aceitagdo do papel conferido 4 medicina social na susten-
tacdo de uma sociedade escravista. Qutro aspecto recorrente de tais
reprovagdes é o fato de, segundo eles, Madel Luz e Roberto Machado
tratarem a medicina como uma instituicio homogénea, radicalizando
a tese da relacdo entre saber cientifico e poder politica dos médicos.

Tais visGes teriam, nas palavras de Beatriz Weber, limitado a
pesquisa em varias direcdes, pois afirmam que a corporagZo médica
ja estaria construida durante todo o século XIX. A medicina que é
apresentada pelos trabalhos criticados pela historiadora teria seu poder
consolidado e oficializado ao longo do Império, ndo ocorrendo ten-
sdes significativas entre ela e as diversas priticas de cura, ja residuais
e sem importdncia numa sociedade plenamente medicalizada. Com
essa perspectiva, considerada "lacunar” em comparacio iquela esco-
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Ihida pela autora, perde-se o movimento fundamental da historia,
gerado pelas tensdes e conflitos proprios das relacdes entre os ho-
mens e entre suas concepcoes e praticas culturais.

A critica é direcionada para o "enfoque metodologico defici-
ente”, que ao privilegiar a anilise discursiva excluiria diversos atores
sociais que possuem registros historicos menos consolidados nas fontes
oficiais, que ndo chegaram a elaborar concepgdes formais e publica-
las. Os estudos criticados sao considerados de menor rigor por “ex-
cluir” a visio dos pacientes, a experiéncia das populacdes envolvidas
com praticas de cura e por reproduzirem o discurso legitimador que
os médicos construiram.'"

Tomados pela certeza de estarem fazendo a "melhor histdria
possivel”, tais historiadores se esquecem da inegdvel pluralidade da
propria Historia, de serem miltiplas e diferentes as propostas de tra-
balho, as interpretacoes das fontes, os objetivos seguidos, as narrati-
vas escritas e as inspiracdes tedrico-metodologicas. Além do proprio
trabalho de selecionar, organizar, recortar, distribuir, ordenar, repartir,
estabelecer séries, dar maior ou menor evidéncia, definir unidades e
descrever relacdes que caracterizam a tarefa primeira do historiador
em relagio aos documentos.'?

Consideracdes Finais

Virios historiadores que estudam a Histéria da Medicina e/ou
das priticas de cura no Brasil, muitos deles de dentro da chamada
“Histéria Social” ou “Histéria Social da Cultura®, criticam duas das
principais perspectivas tedricas em tomo da questdo: uma vinculada
as andlises de Michel Foucault e outra orientada por uma visao pau-
tada na analise da constituicio do aparelho estatal de Saide e as
relacSes, dependéncia e trocas entre a medicina e o Estado. Esses
historiadores concluem que visdes como as de Roberto Machado e
Madel Luz sdo reducionistas por perderem o movimento considerado
como “fundamental” da histdria: deixam de lado a vis3o dos pacien-

I "WEBER, Weber, op, cit, p. =10,
1S abre 3 “tarefa primeira” do historiador em relacio a0 documento, ver: FOUCALILT, Michel. A
Arqueclagia do Saber. Trad. Lulz Felipe Baeta Meves. RE; Editora Voes, 1972, p 135



tes, dos enfermos, a experiéncia das populacdes envolvidas com pri-
ticas de cura, além de privilegiarem a andlise discursiva. Esquecendo
que a propria Histdria & um discurso em constante transformacio e
que da existéncia do passado ndo se deduz uma interpretagdo unica,
tais historiadores esquecem que ndo hd um método Gnico, capaz de
conduzir todos os historiadores ao “verdadeiro” ou ao “conhecimen-
to real”.'?

Como penso ndo existir uma visdo Gnica, verdadeira e objeti-
va de qualquer objeto histérico, busco, enquanto historiador preocu-
pado com a temdtica, 0 que tais obras oferecem. Além do mais, por
nido ser meu objetivo estabelecer ou criar uma forma ainda "mais
correta” de pensar a Historia da Medicina Brasileira, problematizei
todos os trabalhos aqui apresentados com a finalidade de melhor
compreender os discursos com os quais trabalhei ao longo do desen-
volvimento de minha tese de doutorado. Mas, como 4 ficou evidente,
ndo concordo com a pratica de reprovar trabalhos e estudos que
foram desenvolvidos por profissionais, intelectuais e professores séri-
os que ousaram pensar diferente. Tudo isso indica que leituras, inter-
pretacdes e narrativas diferentes sdo possiveis e tteis para o debate
em torno da Medicina no Brasil: seu saber, discursos e objetos.

A andlise dessas quatro tendeéncias, suas divergéncias, aproxi-
macoes, trocas e rupturas fazem-me lembrar das pertinentes palavras
de Keith Jenkins sobre o fato de o passado e a histdria nio estarem
unidos um ao outro de tal maneira que se possa ter uma, e apenas
uma leitura histdrica do passado. Em suas palavras, o mesmo objeto
de investigacio (nesse caso, as histdrias da medicina brasileira no
século XIX) é passivel de diferentes interpretacoes por diferentes dis-
cursos; e, até no dmbito de cada um desses discursos, ha interpreta-
¢des que variam e diferem no espaco e no tempo.'?

Deixo, aqui, a provocacdo. Ponto de partida para novas inter-
pretacdes, narrativas e debate,

1+ Ver, Kelth lenkins, A Histdda Repensada. Traducao Mario Vilela S3o Paulor Contexto, 2001,
" Idem, p. 27.
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