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RESUMO

A presente pesquisa tem por objetivo principal analisar as estratégias forjadas em
Teresina entre 1870 e 1930, no sentido de promover algumas acdes de controle da
loucura. Tais estratégias foram responsaveis, a0 mesmo tempo, pela criminalizacao e
patologizacdo dos sujeitos considerados loucos. Assim, analisamos os discursos ligados
a psiquiatria e a psicologia numa tentativa de identificar como os poderes e saberes
atuaram sobre os sujeitos que possuiam uma moralidade dita anémala. Esses discursos
se repetiram ao longo do periodo pesquisado e ajudaram a cristalizar a idéia de que a
loucura e a criminalidade eram distarbios que compartilhavam de uma mesma moralidade
desviante. Nesse sentido, percebemos nos discursos a tentativa de explicar quanto de
loucura cabia ao criminoso e o quanto de criminalidade caberia a loucura chegando-se
mesmo a elaborar uma “etiologia” da criminalidade baseada na etiologia da loucura.
Desse modo, pretendemos estabelecer alguns niveis de compreensdo acerca do
processo de modernizagdo de Teresina, em que havia uma preocupagdo com a
ocupacdo dos espagos e com o comportamento dos individuos urbanos. Portanto,
aqueles individuos que ndo se adequassem as novas maneiras de viver na cidade
estavam sujeitos ao encarceramento entre outras sanc¢des juridicas e policias.
Percebemos uma série de estratégias voltadas para uma pratica policial que
criminalizava os comportamentos de determinados setores da populacdo urbana que
afetava de forma significativa as camadas mais pobres e aqueles individuos sem
ocupacao definida, no ambito dos quais se encontravam os loucos. Assim, inicialmente, a
loucura era encarada basicamente como um distarbio da ordem puablica e néo
necessariamente como uma doenca mental. Somente por volta da década de 1870 as
estratégias que visavam implantar este projeto de modernizacdo dos costumes passaram
por um processo de especializacdo que, em parte, foi responsavel por reivindicar um
espaco medicalizado para o tratamento da loucura. Por outro lado, neste percurso surgiu
um discurso que definia os detentos da Cadeia Publica como doentes sociais e, ao
mesmo tempo, também, os sujeitos considerados loucos passaram a ser caracterizados
como doentes mentais em fungdo das suas incapacidades em realizarem “uma
sociabilidade sadia”. Por fim, analisamos o contexto de criagcdo do Asilo Areolino de
Abreu e a maneira como funcionou no periodo estudado, procurando entender a
ambiglidade dessa instituicdo que ao mesmo tempo em que se apresentava como um
espaco de cura, também era caracterizado como uma “masmorra”.

Palavras-chave: Estratégia. Controle social. Loucura. Psiquiatria. Policia.



ABSTRACT

This research project examines the strategies developed for implementing mechanisms of
social control in the City of Teresina, between 1870 and 1930. A specific aspect of these
strategies laid the basis for developing simultaneously social pathologies and the
criminalization of mental illness. This study draws on the discourse of psychiatrists and
psychologists to understand how the actions of intellectual and public authorities defined
the lives of those considered “abnormal”. The dominant discourse argued that both
mental illness and criminality were disturbances that drew on the same misconstrued
concept of morality. In the public discourse both mental illness and criminal behavior
shared in the same etiology, so much so, the etiology of mental illness served as the
foundation for the development of the etiology criminality. These strategies emerged
within a broader process of modernization underway in the City of Teresina, underscored
by the growing concern of city officials with the occupation of public spaces and the
behavior of the urban population. In this sense, those that did not comply with the
conceived notion of urban life were subject to police action and judicial intervention.
Among the strategies imposed by the criminal justice system figures the criminalization of
the urban poor and unemployed, among which were large numbers of the mentally ill. In
this context many of the mentally ill were incarcerated for “disturbing the peace” and not
for being mentally ill. During the decade of 1870s public authorities began to make strong
distinctions between mental illness and criminal behavior, which would lead to the creation
of specialized units for the treatment of the mentally ill. Public discourse, however,
continued to identify those incarcerated in the city jail as “socially ill” and those with
psychological disturbances as “mentally ill” since both were incapable of developing a
“healthy sociability”. It was in this context that the Asylum for the Alienated Areolino de
Abreu was inaugurated, representing both an institution of cure for the mentally ill as well
as their incarceration.

Key Words: Strategy, Social Control, Mental lliness, Psychiatry, Police.
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1 INTRODUCAO

Assim se escreve o Prefacio, ato primeiro com o %ua!
comeca 2 estabelecer—se a monarguia do autor, Jec!aragﬁo
da tirania: minha intenc3c deverd ser seu preceito, leitor;

sua leitura, suas anilises, suas eriticas se conformario
é%ui’o que pretendi fazer; entendam bem minha modéstia:
quando falo dos limites de meu empreendimente, pretendo
limitar sua liberdade, e se proclame a sensacio de n3e ter
estado 3 altura de minha taref’a é porque n3o quero
deixar—“\e o privﬂésfb de contrapor a meu livio © far\t‘asma
de um ocutro, bem préxime dele porém mais belo que ele.
Seu o menarea das coisas que disse e mantenhe scbre elas
uma scherania iminente: a de minha intencic e do sentido

que Ihes quis a’rrﬁmirq.

Com estas e outras palavras, Michel Foucault escreveu o prefacio para
a reedicdo do seu livro “Histéria da Loucura: na Idade Classica”. Neste texto, ele
refletiu sobre a figura do autor e a maneira como este tenta impor um “rosto” e
uma identidade que devem servir a0 mesmo tempo como um mapa e um limitador
para as interpretacdes que serdo feitas sobre a sua obra. Assim, uma das
primeiras ferramentas utilizadas neste sentido seria o prefacio, este espaco onde

0 proprio autor pondera sobre os limites e as possibilidades do que escreveu.

Tendo em mente as reflexdes de Foucault, escrevo a introducédo desse
trabalho de dissertacdo, afinal, assim como um prefacio, a introducdo € um dos
espacos reservados para que o autor, o0 monarca da escrita, apresente seu
trabalho, reflita sobre a sua trajetoria de pesquisa com vistas a apontar quais
foram as suas intencfes, quais foram as suas escolhas e suas limitacbes. Em
suma, € 0 momento em que legislamos sobre a nossa propria escrita, definindo-
Ihe o sentido e situando-a num quadro mais geral de producdes, influéncias e

conjugacoes.

! FOUCAULT, Michel. A histéria da loucura: na Idade Classica. 8. Ed. S&o Paulo: Perspectiva,
2005, p. VIIL.
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Infelizmente, ou felizmente, ndo posso abrir mao dessa tarefa, mas, de
qualquer forma, ndo me custa nada alertar aos meus possiveis leitores que a
histéria que vou lhes narrar é uma entre tantas outras versées possiveis que
poderiam ser contadas. Além disso, prometo que, na medida do possivel,
procurarei ndo ser o tirano ao qual se referia o autor da epigrafe. Sem mais
delongas, passo agora a contar um pouco da minha trajetéria que levou a essa

dissertacao.

Minha primeira experiéncia de pesquisa residiu na elaboracdo da
monografia de final de curso na Universidade Estadual do Piaui - UESPI, cujo
tema pesquisado foi os discursos e outras praticas do governo piauiense no
tocante a infancia pobre na cidade de Teresina no periodo situado entre o ano de
1852 e o final da década de 19202,

Ao longo dessa pesquisa, pude perceber que existiu uma série de
discursos que caracterizavam as criancas advindas das camadas mais pobres
como potencialmente perigosas e, baseadas nestes preceitos, foram elaboradas
diversas estratégias que visavam em grande medida protegerem a sociedade dos
possiveis disturbios que esses sujeitos pudessem desencadear. Por outro lado,
também se buscava preparar estas criancas para tornarem-se o0s futuros
operarios que serviriam de mao-de-obra para as fabricas que, nos discursos da

época, trariam o desenvolvimento e o progresso para o Estado do Piaui.

Ao final desse trabalho, procurei conhecer um pouco mais das
estratégias sociais que buscavam adequar o comportamento de determinados
segmentos da sociedade visando a manutencdo da ordem publica. Dentro desta
perspectiva, pude perceber que os usuarios de droga haviam passado, ao longo
da histéria, por um duplo processo de criminalizacdo e patologizacdo de suas

préticas.

Visando analisar a maneira como essas questbes haviam se
desenvolvido em Teresina, elaborei um projeto com o qual fui aprovado no

Mestrado Académico em Historia — MAHIS da Universidade Estadual do Ceara —

> LOPES, Felipe da Cunha. Histéria e subjetividade: cartografando as estratégias que

possibilitaram a emergéncia do objeto infancia desvalida da cidade de Teresina (1852-1930).
Curso de Licenciatura Plena em Histdria. 2008. Monografia. Teresina: UESPI, 2008.
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UECE, no qual privilegiei a andlise dos discursos e outras praticas relacionadas
aos sujeitos usuérios de drogas que haviam passado pela experiéncia de
internagdo no Hospital Psiquiatrico Areolino de Abreu na década de 1960.

Porém, essa ndo seria a pesquisa que eu desenvolveria no programa
de mestrado. Té&o logo comegcaram 0s meus primeiros dialogos com minha
orientadora, ela sugeriu que eu desse mais espaco para a historia do Hospital
Psiquiatrico para, em seguida, situar os sujeitos da pesquisa em relacdo a essa
instituicdo. As coisas se desenvolveram de tal forma que, na época da minha

gualificacdo, meu objeto de pesquisa havia se transformado substancialmente.

Assim, minha problemética voltou-se para a compreensao da funcao
social do Asilo de Alienados Areolino de Abreu no periodo compreendido entre o
ano de 1907 — data de sua inauguracédo — e o final da década de 1930, quando
entdo essa instituicdo deixou de ser chamada de Asilo de Alienados e passou a

denominacéo de Hospital Psiquiatrico.

Porém, muitas coisas ainda iriam acontecer e minha pesquisa, mais
uma vez, ganharia outros rumos. Antes de apresentar a problematica que de fato
norteou a escrita desta dissertacdo, gostaria de fazer algumas observacdes que
considero pertinentes para se entender a maneira como meu texto foi

confeccionado.

Sou natural de Teresina e optei por cursar o mestrado em Fortaleza.
Frustrando minhas expectativas de realizar o trabalho mais tranquilamente, s6
passei a receber uma bolsa de estudos a partir do segundo ano de estadia na
cidade. Devido a essa situacao, foi bastante complicado o deslocamento de uma
cidade a outra para realizar minhas pesquisas no Arquivo Publico do Piaui e
paralelamente cursar os créditos do MAHIS. Portanto, a época da minha
gualificacdo, meu trabalho ainda apresentava uma fragilidade empirica
significativa e eu ainda ndo havia encontrado a maior parte das fontes com as

guais eu pretendia desenvolver as ideias para os capitulos.

Para complicar ainda mais a situacao, tive que ficar ainda mais um

semestre em Fortaleza depois de pagar os créditos, pois ainda faltava realizar o
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estagio docente. Em resumo: durante pelo menos um ano e meio, tive pouco

contato com as fontes, porém realizei uma consideravel reviséo bibliogréfica.

Retornando a Teresina no segundo semestre de 2010, voltei as minhas
atividades no Arquivo Publico ao mesmo tempo em que procurava confeccionar o
segundo capitulo da dissertacdo. Entretanto, para aumentar a minha angustia,
todas as vezes em que me dirigia ao Arquivo, hdo encontrava documentagdo com
a qual pudesse dialogar. Todos os documentos relativos ao funcionamento do
Asilo pareciam haver desaparecido, sobrando apenas os relatérios de governo.
Além disso, eram raros os jornais do inicio do século XX que ndo estavam
lacrados, impossibilitados de serem consultados. Para completar o quadro, eu
nao conseguia informacgdes sobre as teses médicas que haviam sido escritas por

médicos piauienses no periodo referente a minha pesquisa.

Somente no final do semestre, comecei a encontrar alguns artigos
publicados em revistas piauienses que, embora ndo abordassem a historia do
asilo, discutiam a tematica da loucura e da natureza humana de uma forma geral.
Entretanto, tive que interromper minhas pesquisas devido ao recesso de final de

ano.

Por outro lado, escrevi um segundo capitulo com as sobras das fontes
gue havia pesquisado ainda em 2009 e o resultado nao foi satisfatério, nem para
mim e, muito menos, para minha orientadora. Essa, sem duvida, foi a parte mais
dificil do meu trabalho. Somente em abril de 2011, encontrei uma funcionaria do
Arquivo, a quem devo profundos agradecimentos, que diante das minhas
insisténcias e com uma dose de boa vontade, resolveu procurar a documentacao

gue eu buscava.

Durante uma semana ela se dedicou a essa atividade e ao final entrei
em contato com a primeira tese defendida por um médico piauiense que versava
sobre as relacbes entre loucura e criminalidade que havia sido colocada por
engano em outra seccdo do Arquivo. Em seguida, encontrei uma série de
documentos dessa natureza. Também nesse periodo, consegui a tese defendida
pelo primeiro psiquiatra piauiense através de um dos seus sobrinhos, que hoje é

socio da Academia Piauiense de Medicina.
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Diante desses novos achados e da falta de uma documentacao
consistente que me possibilitasse abordar a histéria do Asilo como proposto na
época da qualificacdo, resolvi reestruturar minha problematica e dar uma nova
perspectiva para meu trabalho. Foi entdo que passei a problematizar as
estratégias de controle social sobre os sujeitos qualificados como loucos em
Teresina no periodo que vai de 1870 a 1930, deixando a histéria do Asilo em
segundo plano.

Essa é a histéria das minhas atividades de pesquisa, ou parte dela, ou
a parte que eu escolhi para mostrar-lhes. Afinal, sem davida, os meus encontros e
desencontros com as fontes foram muito importantes para redefinir meus
objetivos. Porém, ndo é menos verdadeiro que, ao longo desses quase trinta
meses, eu mesmo mudei bastante e essa mudanca também tém sua parcela de

contribuicdo nos rumos que a pesquisa tomoul.

Portanto, além do contato com as fontes e das orientacfes recebidas,
ocorreram muitos encontros, desencontros, afetos, desafetos, leituras e auséncia
delas: coisas que eu sei e outras que nem tanto. Experiéncias que, para mim,
foram significativas e relevantes, mas se narradas talvez possam perder a maior

parte do seu brilho.

Gostaria ainda de explicar que toda a minha dissertacdo, a excecao
desta introducéo, foi escrita na primeira pessoa do plural. Escolhi escrever desta
forma porque acredito que, embora EU seja 0 sujeito escritor, responsavel pelas
palavras que aqui seguem, NOS somos “povoados de tribos, faunas e floras™ e a
pesquisa que agora apresento é fruto de encontros diversos com pessoas,

movimentos, ideias, acontecimentos, entidades...

Entdo, fico pensando na quantidade de vozes que povoam estas
paginas e que, certamente, “agora sdo parte de mim e da minha escrita’.
Portanto, utilizo o nés (primeira pessoa do plural) como quem diz nés (ponto de

entrelacamento de diferentes linhas): lugar de devir.

® DELEUZE, Gilles; PARNET, Claire. Dialogos. S&o Paulo: Escuta, 1998.

* CAVALCANTE Jr., Idelmar Gomes. Juventude em movimento: um estudo sobre a constituicao do
movimento estudantil como uma categoria histérica. Programa de Pos-graduacdo em Histéria do
Brasil. 2007. 136 f. Dissertagdo (Mestrado em Histéria do Brasil). Teresina: Universidade Federal
do Piaui, 2007, p. 16.
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Deixando de lado estas questbes, gostaria de aprofundar minha
problematica de pesquisa e seu recorte espaco-temporal situando meu trabalho
num quadro mais geral de producdes a respeito da temética em questao.

No Piaui, ainda sdo poucas as pesquisas historiograficas abordando
problematicas concernentes a histéria da saude e das doencas. Segundo Melo
Filho:

A histéria da salde e seus novos objetos — tais como a loucura, as
epidemias, a familia, o saber médico, a prostituicdo — vém revelar outras
formas de poder que, pouco ou quase nada tem se pesquisado por aqui.

Estas novas abordagens vém descortinando outras formas implicitas de
controle social e repressdo sobre a sociedade’.

No caso especifico desta pesquisa, acredito que ela aborde questdes
importantes sobre a maneira como foi produzida certa percepcao sobre a loucura,
através das praticas discursivas que engendraram formas de “tratamento”
legitimadas socialmente em Teresina. Portanto, procuro analisar alguns dos
pressupostos sobre os quais foram construidas essas “verdades” sobre a loucura,
a fim de que seja possivel uma reflexdo que abra a possibilidade de um novo

didlogo sobre o que era considerado loucura em Teresina no periodo citado.

O autor Joao Frayze-Pereira6 ensina que para se entender como uma
determinada sociedade definiu aquilo que considerava “anormal”’ (sujeitos e
comportamentos) € preciso analisar as estratégias que esta sociedade utilizou
para promover um projeto de normatizacdo dos comportamentos sociais. Sendo
assim, prossegue o autor, podemos concluir que “o anormal é condicionado pelo
normal”’, ao mesmo tempo em que o “o anormal é condigdo do normal”. Neste
sentido, o “anormal” ndo passaria de uma ‘“virtualidade inscrita no proprio
processo de constituicdo do normal [...]. O anormal € uma relacéo: ele s6 existe
na e pela relacdo com o normal. Normal e anormal sdo, portanto, termos

inseparaveis”.

® MELO FILHO, Anténio de. Teresina: a condicdo da Salde Publica na Primeira Repiblica (1889-

1930). Dissertacao apresentada ao Programa de Pés-Graduacdo em Histéria da Universidade
Federal de Pernambuco. Recife, 2000, p. 148.
® FRAYZE-PEREIRA, Jo&o. O que é loucura. (92 edicdo) Sdo Paulo: Brasiliense, 1993, p. 22.
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Para reforcar essas idéias, lembro as palavras de Foucault”: “a doenca

s6 tem realidade e valor de doenca no interior de uma cultura que a reconhece
como tal”. Isto significa, em ultima instancia, que é preciso levar em conta o
conjunto da sociedade, o seu modo particular de constituicdo interna, para se
chegar a compreender o modo como ela fabricou as suas concepg¢des sobre as
doencas. No caso desta pesquisa, foi preciso mesmo analisar 0s processos que

levaram a loucura a ser definida como uma doenga mental.

Quanto ao recorte espaco temporal, escolhi pesquisar a realidade
teresinense, primeiro em funcdo de ser minha cidade natal e segundo porque
nessa cidade foi criada a primeira instituicAo voltada exclusivamente para o
tratamento da alienacdo mental, sendo, durante o recorte desta pesquisa, a Unica
instituicdo do Estado voltada para esse fim o que, a meu ver, marca a

particularidade de Teresina no que diz respeito ao tratamento da loucura.

O recorte temporal tem como justificativa o fato de que foi a partir do
ano de 1870 que surgiram os primeiros discursos que tratavam a loucura como
um problema social. JA& a década de 1930 marca o final de um processo de
definicdo da loucura como doenca mental e, a partir dessa data, surgiram novos
elementos que ajudaram a reconfigurar a loucura, a partir de outra correlacao de
saberes e poderes. Feitas estas consideracdes, gostaria de continuar narrando

minha trama no que diz respeito a construcao do enredo da dissertacao.

Para mim, mais dificil que escrever é editar. Por varias vezes estive
com mais de cinquenta paginas escritas sem conseguir ver naquele material a
unidade de um capitulo. Nesse trabalho de edicéo, e diante dos novos rumos da
pesquisa, resolvi fundir o primeiro com o segundo capitulo. Nesse processo,
grande parte do que havia sido apresentado na qualificacdo ou foi cortado, ou

migrou para outro capitulo.

Também pode ser observada na minha escrita o pequeno nimero de
citacdes de autores importantes para a discussdo da minha tematica de pesquisa
e outros que sédo citados em demasia. Isto se deve ao fato de que boa parte das

minhas leituras foi realizada no primeiro ano de mestrado, portanto em 2009.

" FOUCAULT, Michel. Doenca mental e psicologia. Lisboa: Texto & Grafia, 2008.
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Sendo que a maior parte da dissertacao que agora apresento, mais precisamente
0 segundo e terceiro capitulos, foi escrita em 2011. Neste sentido, foi mais facil
citar os livros que estavam mais frescos na minha memoria, embora muita coisa

apareca sem ser diretamente citada.

Reconheco que este é um ponto bastante problematico na minha
dissertacao, porém, na tentativa de justificar minha situagéo, gostaria de dizer que
as obras que eu li foram incorporadas de tal forma a minha escrita e a minha
maneira de pensar meu objeto de pesquisa que, embora muitas vezes nao
aparecam de forma explicita no texto, fizeram parte da elaboracdo do mesmo e,

por isso mesmo, sdo todas citadas nas referéncias.

Para falar do referencial teérico e metodolégico que utilizei no meu
trabalho, gostaria de enfatizar que os escritos de Michel Foucault influenciaram
profundamente minha formacdo profissional desde a graduacdo e, por iSso
mesmo, boa parte da maneira como eu percebo e problematizo meu objeto de
estudo se deve ao trabalho deste autor. Aléem disto, por tratar das estratégias de
controle social da loucura, era quase impossivel fugir da obra de Foucault, que
dedicou muito de sua atencéo a loucura, as formas de controle, disciplinarizacao
e normatizacdo do social que se desenvolveram no Ocidente a partir,

principalmente, do século XIX.

Nesse sentido, empreendi uma analise das estratégias que foram
forjadas em Teresina entre 1870 e 1930 no sentido de promover um controle
social da loucura, dando énfase & maneira como foi construido um dispositivo®
médico-policial responsavel ao mesmo tempo pela criminalizacdo e patologizacao

dos sujeitos considerados loucos.

8 O dispositivo € uma espécie de novelo ou meada, um conjunto multilinear. E composto por linhas
de natureza diferente e essas linhas do dispositivo ndo abarcam nem delimitam sistemas
homogéneos por sua propria conta (o objeto, o sujeito, a linguagem), mas seguem direcbes
diferentes, formam processos sempre em desequilibrio, e essas linhas tanto se aproximam como
se afastam uma das outras. Cada uma esta quebrada e submetida a variagBes de direcdo
(bifurcada, enforquilhada), submetida a deriva¢des. As primeiras dimensfes de um dispositivo
sdo as curvas de visibilidade e as curvas de enunciagédo (dizibilidade). Os dispositivos sé&o
maquinas de fazer ver e de fazer falar. A visibilidade néo se refere a luz em geral que iluminaria
objetos pré-existentes; é formada de linhas de luz que formam figuras variaveis e inseparaveis
deste ou daquele dispositivo. DELEUZE, Gilles. O que € um dispositivo? In: Michel Foucault,
filosofo. Barcelona: Gedisa, 1990.
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Assim, gostaria de deixar claro que, nesta pesquisa, procurei dar uma
énfase muito maior ao regime de verdade® do qual fazia parte cada um dos
discursos analisados do que propriamente aos sujeitos que enunciavam esses
discursos. Por este motivo, mas também por outros, ndo explico de forma muito
detalhada a biografia de cada um dos individuos citados, busco apenas situar o

lugar que cada um deles ocupava no ambito da trama discursiva que proponho.

O que estd em jogo numa analise desta natureza

E o que rege os enunciados e a forma como estes se regem entre Si
para constituir um conjunto de proposices aceitaveis [...]. O problema é
ao mesmo tempo distinguir os acontecimentos, diferenciar as redes e 0s
niveis a que pertencem e reconstituir os fios que os ligam e que fazem
com que se engendrem, uns a partir dos outros 0

Neste sentido, ao longo dos capitulos desta dissertacdo, usarei a
expressao discursos ou praticas discursivas para me referir aos enunciados
analisados e deixar clara a ideia de que esses ndo sao meras teorias nem, muito
menos, refletem o real de forma clara e objetiva. Portanto, os discursos ndo sao
apenas representacdes do real, mas ajudam a construir a realidade e os objetos
gque fazem parte dela, sendo, por isto, historicamente construidos e
descontruidos, pois, segundo Michel de Certeau:

Estes discursos ndo séo corpos flutuantes em um englobante que se
chamaria a histéria (o “contexto”™). Sao histéricos porque ligados a
operacdes e definidos por funcionamentos. Também n&o se pode

compreender o que dizem independentemente da pratica de que
resultam™.

Partindo deste pressuposto teérico, o procedimento metodoldgico
empregado consistiu basicamente nos seguintes passos: no primeiro momento
realizei um mapeamento dos discursos produzidos no periodo em questdo que

estavam direta ou indiretamente relacionados ao meu objeto de pesquisa.

® “Por ‘verdade’, entender um conjunto de procedimentos regulados para a producdo, a lei, a
reparticdo, a circulagéo e o funcionamento dos enunciados. A ‘verdade’ esta circularmente ligada
a sistemas de poder, que a produzem e apoéiam, e a efeitos de poder que ela induz e que a
reproduzem. ‘Regime’ de verdade”. FOUCAULT, Michel. Microfisica do poder. Rio de Janeiro:
Graal, 1979. p. 14.

1% |bidem. p.4-5.

' CERTEAU, Michel de. A Escrita da histéria. Rio de Janeiro: Forense Universitaria, 2000.
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Como segundo passo, procurei tracar uma cartografia'® desse material,
a fim de perceber a maneira como cada um desses discursos se constituiu: as
teméticas abordadas, os autores citados, os conceitos apresentados, enfim, os
argumentos apresentados e a forma de apresentacdo. Em seguida, através de um
processo de transversalizacdo, procurei tracar o quadro de relacbes que as
diferentes linhas teméticas contidas nesses discursos estabeleciam entre si no
intuito de construir os dispositivos - maquinas de fazer ver e dizer — que
elaboraram verdades e formas de controle sobre a loucura em Teresina no
periodo pesquisado. Evidentemente, estes passos ndo se deram
necessariamente nesta ordem devido aos diversos caminhos e descaminhos da
pesquisa 0s quais expliquei mais acima. Entretanto, busquei seguir estes
principios metodologicos.

Também preciso explicar que a atual divisdo em capitulos poderia ter
sido feita de outras maneiras, quem sabe até mais adequadas, porém, diante dos
prazos que devem ser cumpridos, essa foi a forma mais didatica e mais rapida
gue consegui colocar em pratica na execucao deste trabalho. SO eu sei quantas
vezes, ainda agora quando estou escrevendo esta introducdo, me sinto tentado a
voltar ao trabalho de edicdo dos capitulos e desfazer tudo o que foi feito e refazer
tudo de outra(s) maneira(s). Porém, como afirmam alguns, a pesquisa nunca
acaba o que acabam sdo os prazos e comigo a situacdo nao poderia ser

diferente. Passo agora a exposic¢ao dos capitulos.

No primeiro capitulo, analiso alguns artigos e teses médicas que tratam
das questbes ligadas a loucura em Teresina. Sao discursos que utilizavam
argumentos ligados a psiquiatria e a psicologia e que tentavam definir como se
constituia a natureza humana a fim de identificar como atuava a vontade nos
individuos para definir, entre outras coisas, o perfil dos sujeitos que possuiam
uma moralidade anémala para, dessa forma, interferir de uma maneira mais

especializada sobre o comportamento dos mesmos.

!2 Esse termo, tomado emprestado da geografia, afirma que as paisagens psicossociais, assim
como as geogréficas, sdo também cartografaveis. Olhar um campo de pesquisa como tracados
de cartografia impde que o percebamos como campo de forcas em luta. COIMBRA, Cecilia M.
B.; NEVES, Claudia Abbés Baeta. Potentes misturas, estranhas poeiras: desassossegos de
uma pesquisa. In: NASCIMENTO, Maria Livia do Nascimento. PIVETES: a producdo de
infancias desiguais. Rio de Janeiro: Intertexto/Oficina do Autor, 2002. p. 43.
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Meu intuito é demonstrar que de 1870 até o final da década de 1930
esse tipo de discurso que objetivava desvendar, através de andlises cientificas, a
natureza humana visando, a partir desse conhecimento, intervir sobre a
formacao/correcdo dos individuos, se repetiram e ajudaram a cristalizar a ideia de
que a loucura e a criminalidade eram distarbios que compartilhavam de uma
mesma moralidade anémala. Sendo assim, muitas vezes esses discursos falavam
da loucura e da criminalidade como sinbnimos e, assim, buscavam explicar
guanto de loucura cabia ao criminoso e o quanto de criminalidade caberia a
loucura chegando-se mesmo a elaborar uma “etiologia” da criminalidade

baseando-se na etiologia da loucura.

A proposta do segundo capitulo & explicar que em Teresina, desde a
sua invencdo, havia uma preocupagdo em se promover um processo de
modernizacdo dos espacos e dos comportamentos dos individuos urbanos.
Portanto, aqueles individuos que ndo se adequassem as novas maneiras de se
viver na cidade estavam sujeitos ao encarceramento entre outras sancoes
juridicas e policias. Dessa forma, acredito que existia toda uma série de
estratégias voltadas para um policiamento e criminalizacdo dos comportamentos
de determinados setores da populacdo urbana que afetava de forma significativa
as camadas mais pobres e os vadios de uma forma geral, dentre os quais se

encontravam os loucos.

Portanto, inicialmente a loucura era enquadrada junto a massa
“cinzenta” da vadiagem como um disturbio da ordem publica e ndo como uma
doenca mental. Somente por volta da década de 1870 as estratégias que visavam
implantar esse projeto de modernizacdo dos costumes passaram por um
processo de especializacdo que, em parte, foi responsavel pela reivindicacédo de

um espaco medicalizado para o tratamento da loucura.

Por outro lado, nesse percurso, surgiram discursos que definiam os
detentos da Cadeia Publica como doentes sociais. Ao mesmo tempo, também os
sujeitos considerados loucos passaram a ser caracterizados como doentes
mentais em funcdo das suas incapacidades em realizarem uma sociabilidade
sadia. Finalizando o segundo capitulo, procuro analisar as relacbes que se

estabeleceram entre medicina e corpo policial, através dos discursos que falavam
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sobre 0s sujeitos que faziam uso imoderado de bebidas alcodlicas e a relacao
desse hébito com a loucura.

As fontes analisadas nesse capitulo foram as mensagens e relatérios
do Executivo Provincial e Estadual, bem como as leis, decretos e resolucdes,
além de alguns artigos de jornais. Em todos esses documentos, procurei
identificar as formas de controle social que foram realizadas e/ou reclamadas em
Teresina buscando as relagdes que elas estabeleceram com a loucura, bem como
as transformacfes e permanéncias que podem ser observadas ao longo do

periodo estudado.

Por fim, no terceiro e ultimo capitulo, procuro problematizar a historia
do Asylo de Alienados Areolino de Abreu, ja abordada por alguns autores
anteriormente, a partir das novas perspectivas levantadas pela literatura mais
recente sobre a historia das préticas asilares e das terapéuticas psiquiatricas no
Brasil e no mundo. Inicialmente, procurei discutir a emergéncia da psiquiatria
nesse pais no ambito das transformacfes implantadas pela medicina social,

buscando sempre relacionar esse contexto com a realidade piauiense.

Nesse sentido, utilizei de forma recorrente 0s argumentos

apresentados no livro “Danagdo da norma”®

. Isto se deve ao fato de que essa é
uma das obras pioneiras a tratar da emergéncia da psiquiatria no Brasil, sendo
referéncia para boa parte dos trabalhos posteriores. Além disto, a maneira como
esse assunto € tratado, a partir dos pressupostos foucaultianos de analise do
discurso, se assemelham bastante com os caminhos trilhados pela minha
pesquisa, o que facilitou meu dialogo com essa obra. Sendo assim, posso afirmar
gue este foi o principal livro que eu utilizei para entender como a psiquiatria e a

medicina social se desenrolaram no Brasil.

Assim, analiso o contexto de criacdo do asilo e a maneira como
funcionou no periodo em questao. Meu interesse foi procurar entender a natureza

do Asilo: este seria uma instituicio médica ou apenas um mero local de

¥ MACHADO, Roberto (et alli). Danac&o da norma: a medicina social e constituicdo da psiquiatria
no Brasil. Rio de Janeiro: Graal, 1978.
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segregacdao? Como o seu funcionamento se relacionava com as demais

estratégias de controle social vigentes em Teresina?

Em grande medida, trata-se de um capitulo bibliografico devido a
escassez de fontes que abordem o assunto, porém trata-se de uma releitura
dessa histéria onde a urdidura e a problematizacdo marcam o diferencial com
relacdo ao que ja foi escrito a este respeito em Teresina. Além disso, analiso
algumas fontes “novas” privilegiando os regimentos dessa instituicdo e o0s

relatérios de governo.

Desta forma, acredito que é possivel entender como foram elaboradas
algumas estratégias de controle sobre os “sujeitos alienados” e as diversas
transformacdes pelas quais os discursos sobre a loucura foram passando durante
o periodo pesquisado, sem perder de vista os diferentes momentos histéricos que

engendraram cada uma dessas praticas.

Pretendo que esta introducdo possibilite o entendimento das minhas
escolhas e andlises, entretanto afirmo que mais do que tentar dirigir a
compreensao do leitor, minha intencdo foi compartilhar um pouco dos
(des)caminhos da pesquisa e 0 quanto materializar essas ideias foi dificil e, ao
mesmo tempo, prazeroso para mim. No fundo, a impressdo que fica na minha
alma € a de que 0 mais importante numa pesquisa ndo Sao propriamente 0s
dados finais — sempre parciais e extremamente questionaveis -, mas o proprio
pesquisar e a vontade de multiplicar os fantasmas na superficie das paginas em

branco ou rabiscadas.

Por fim, espero que minha narrativa seja suficientemente convincente
para manté-los atentos até a Ultima pagina. E, mantendo, ao mesmo tempo, uma
profunda suspeita com relacao aquilo que é dito, pois, parafraseando Jodo Ubaldo
Ribeiro™, tudo aquilo que precisa de apresentacdo, incluindo pessoas e trabalhos

cientificos, nesta ordem de precedéncia, ndo vale absolutamente nada.

4 RIBEIRO, Jodo Ubaldo. A casa dos budas ditosos: luxiria. Rio de Janeiro: Editora Objetiva,
1999.
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2 LOUCURA E CRIMINALIDADE: DESVENDANDO OS MISTERIOS DAS
MORALIDADES ANOMALAS

No Brasil, como discutiremos no terceiro capitulo, a psiquiatria emergiu
no bojo das transformacgdes implementadas pela medicina social. Portanto, foi a
partir da primeira metade do século XIX que a loucura despontou como um
problema médico e social no pais. Todavia, de acordo com Estenio El-Bayni'®,
somente no inicio do século seguinte a pratica asilar passou a se basear nos

preceitos desenvolvidos pela psiquiatria europeia.

De qualquer forma, como argumenta Flora Fernandes'®, no Brasil,
desde o ano de 1884, ja haviam sido instaladas as céatedras de Psiquiatria nas
Faculdades de Medicina da Bahia e do Rio de Janeiro, o que possibilitava que os
estudos sobre as doencas mentais constituissem “um ramo a parte da patologia

interna”, ndo estando mais “unido a outras enfermidades”.

O pensamento produzido nestas faculdades foi marcado
profundamente pelos conceitos de degenerescéncia moral, organicidade e
hereditariedade do fenbmeno mental. Estes serviram de base para a intervencéo
psiquiatrica sobre os comportamentos considerados desviantes bem como foram
utilizados para justificar velhas desigualdades sociais, pois nas palavras da autora

citada:

A teoria da degenerescéncia propunha a higienizacao e disciplinarizacéo
da sociedade, além de pregar uma hierarquia social, estando no apice
dela a raca ariana e na base a raca negra (segundo a teoria mais
propensa a degeneracdo por sua suposta inferioridade biolégica). Essas
ideias ganharam mais forca com o agravamento dos problemas sociais
na virada do século (necessidade de controle das massas). A questédo da
ordem, do controle é tomada de grande importancia. Pode-se entender,
portanto, o porqué da énfase na criagcdo de asilos, eles sdo espacos de
exclusao [e de readequacéo] dos desordeiros™.

15 EL-BAINY, Estenio Iriart. Juliano Moreira. O Mestre. A Instituicdo. Salvador: Memorial

Professor Juliano Moreira, 2007, p.15.

! FERNANDES, Flora. Histéria da Psiquiatia no Brasil.  Disponivel em:
<http://artigos.psicologado.com/psicopatologia/psiquiatria/historia-da-psiquiatria-no-brasil>.
Publicado em 20 de janeiro 2009.

7 Ibidem. p. s/p.


http://artigos.psicologado.com/psicopatologia/psiquiatria/historia-da-psiquiatria-no-brasil
http://artigos.psicologado.com/psicopatologia/psiquiatria/historia-da-psiquiatria-no-brasil
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Dessa forma, podemos afirmar que a psiquiatria apresentava-se como
um saber capaz de elaborar estratégias®™® eficazes no sentido de promover um
ordenamento do espago urbano. Nessa medida, caberia ao psiquiatra punir e
readequar os sujeitos que ndo se enquadrassem nas normas do convivio urbano
civiizado. Com este intuito, a medicina mental se apropriou do campo das
moralidades anémalas, antes dominio exclusivo da policia e da religido, e passou
a medicalizar o combate ao uso imoderado de bebidas alcodlicas, a jogatina, a
prostituicdo, a criminalidade, entre outros comportamentos desviantes.

A doenca mental nessa época foi levada a ser uma espécie de sinbnimo
de criminalidade, fazendo-se, assim, o pareamento entre louco e
periculosidade, sempre com base na teoria da degenerescéncia (apoiada
em nomes como Spencer, Darwin, Galton, Comte, Wundt, Lombroso e
outros). Grande parte dos ditos loucos perigosos era “coincidentemente”
negra, o que se explica pela contextualizacdo socio-histérica de nosso

pais onde o0s negros foram sistematicamente explorados e
marginalizados'®.

Em Teresina, os primeiros estudos medicos que tratavam da alienacéo
mental surgiram nos primeiros anos do século XX e muitos deles estavam ligados
a area da Medicina Legal, o que denota, de acordo com 0 nosso entendimento,
gue a probleméatica da criminalidade esteve na génese da construcédo dos saberes

sobre a loucura em nosso pais e, em especial, no Piaui.

Este argumento encontra reforco no fato de que as primeiras
reivindicacbes em prol da construcdo de instituicbes médicas voltadas para o
tratamento da loucura partiram de sujeitos filiados as causas da Medicina Legal.
Além disso, no caso da realidade teresinense, ndo podemos esquecer que a
loucura emergiu como um problema social em meio as praticas e discursos
policiais que a identificavam predominantemente como uma forma de perturbacéo
da ordem publica devendo, por isso mesmo, ser retirada das ruas da cidade e

encarcerada na Cadeia Publica como ocorria com os demais vadios.

'® De acordo com Michel de Certeau as estratégias sdo procedimentos que nascem de um calculo
das relagbes de forca e que sdo empreendidas por um sujeito de poder e de querer para atingir
objetivos previamente tracados. Enfim, elas produzem, mapeiam e tentam disciplinar os
individuos. CERTEAU, Michel de. A invencédo do cotidiano: Artes de fazer. Petropolis: Vozes,
1994.

* FERNANDES. op cit.
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Diante destas questdes, nos propomos a analisar como se estruturou
um saber a respeito da loucura em Teresina a fim de aprofundarmos nossa
analise acerca das preocupacdes, dos conceitos e pressupostos que norteavam e
respaldavam a construcao de uma psiquiatria marcada pelas questdes levantadas

pela medicina social.

Para tanto, iniciaremos nossas analises pelos discursos que circulavam
em Teresina ainda no século XIX, por volta da década de 1870, e que, embora
ndo fossem produzidos por médicos, ja apresentavam uma preocupagdo com as
guestbes que envolviam a constituicdo dos individuos - sua alma, espirito, livre
arbitrio, organismo, evolucdo e o viver em sociedade — lancando médo de

argumentos ligados ao universo da psiquiatria e da psicologia, entre outros.

Pelo que pudemos observar este tipo de discurso em muito se
assemelhava aos argumentos defendidos em algumas teses de médicos
piauienses referentes a loucura, apresentadas nas faculdades de medicina da
Bahia e Rio de Janeiro ao longo da primeira metade do século XX, por isso
acreditamos que eles faziam parte de um regime de verdade que os legitimava ao

longo deste periodo.

Acima de tudo, pretendemos problematizar a maneira como estes
discursos constituiram um saber acerca da loucura que a associava diretamente a
criminalidade e a definiam em funcédo da sua incapacidade de realizar aquilo que
se definia como uma sociabilidade sadia. Dessa forma, estudar a natureza das
patologias mentais era adentrar no universo dos fatores que desencadeavam a
criminalidade e os desvios sociais de uma maneira geral e vice-versa. Assim, 0
gue a medicina pretendia era fornecer o conhecimento para a elaboracédo de
estratégias de combate aos elementos que fossem contrarios a manutencédo da

ordem social.

Dentro deste universo discursivo, buscamos também ressaltar que a
infancia ganhou visibilidade dentro deste processo de normatizacdo dos

comportamentos sociais e da constituicdo do ser louco.
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2.1 A natureza humana entre o livre arbitrio e o determinismo biolégico

No século XIX, os discursos da intelectualidade piauiense, expressos
em artigos de jornais e revistas, sugerem certa tensao que havia entre aqueles
sujeitos que buscavam entender a “natureza humana”, a partir de explicagdes
metafisicas e teoldgicas, e aqueles que baseavam seus argumentos num
conhecimento dito “positivo”, cientifico, calcado na experimentagdo e numa
suposta materialidade da existéncia humana. Buscando, desta forma, desvendar
a constituicdo do homem e da raga, a partir de uma base sélida de observacdes
vindas das mais diferentes areas como a antropologia, biologia, psicologia,

psiquiatria, arqueologia, entre outras.

O “n6 gordio” de toda esta produgéo discursiva parecia localizar-se na
nocdo de livre arbitrio: afinal, seria o homem absolutamente livre de
condicionamentos e, por isso mesmo, integralmente responsavel e consciente de
suas acdes? Ou, pelo contrario, 0 meio ambiente e social, além da posicdo que
determinado individuo ocupava na escala evolutiva da humanidade, afetariam de
tal forma suas acdes ao ponto de torna-lo nada mais do que um joguete nas maos

destes elementos externos? Existiria um meio termo entre estas duas teses?

E nesta perspectiva que situamos a andlise feita por Higino Cunha®
em seu artigo intitulado “O Livre Arbitrio”®’. Este intelectual inicia seu texto
ressaltando que para a filosofia antiga a alma humana possuia trés faculdades
principais, seriam elas: a sensibilidade, a inteligéncia e a vontade. Esta

classificacdo, que até aquele momento prevalecia nos cursos de filosofia e no

% Higino Cicero da Cunha, natural de Timom-MA, cidade vizinha & Teresina-PI, foi professor,
jurista, magistrado e escritor. Bacharel em Direito pela Faculdade do Recife em 1885, teve uma
vida profissional intensa e diversificada. Chegou a ocupar o cargo de juiz em Teresina e
colaborou com quase todos os jornais de sua época. GONCALVES, Wilson Carvalho. Dicionario
enciclopédico piauiense ilustrado (1549-2003). Teresina: Halley, 2003.

! N&o nos foi possivel datar com precisdo a publicacdo deste artigo, mas sabemos que ele foi
escrito no século XIX antes da proclamacéo da Republica, tendo em vista que ao longo de seu
texto o autor faz mencéo aos trabalhos que eram desenvolvidos na “corte”. Além disso, com
base nos estudos de Lilian Schwarcz, percebemos que o contetudo do discurso de Higino Cunha
fazia parte de um pensamento que se inicia no Brasil por volta do ano de 1870. Sendo assim,
acreditamos que o referido artigo esteja situado dentro deste contexto. SCHWARCZ, Lilian. O
espetéculo das racas: Cientistas, instituicbes e questéo racial no Brasil: 1870-1930. S&ao Paulo:
Companhia das letras, 1993.
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ensino publico, nas palavras de Higino Cunha era “fundada na crenca de que a

alma € uma substancia immaterial, uma emanacdo divina, differente do corpo,

invélucro material e perecivel”®.

Entretanto, ressaltava este autor, que cabia ao espirito moderno
“sedento de investigagbes e implacavel para com os velhos preconceitos
metaphysicos e theologicos, tudo submettendo ao exame da razéo e & verificagcao
scientifica” invadir “todos os dominios do saber humano. — Desde os arkipelagos
estellares que giram vertiginosamente na infinidade do espaco até a monera que
habita os recessos insondaveis do oceano”. Em prol do desenvolvimento humano

a ciéncia, portanto deveria “despoetisar 0 universo para submetel-o & leis eternas

e inflexiveis™.

Neste mesmo sentido, Clodoaldo Freitas®*, em artigo publicado na

mesma revista e na mesma edi¢do®®, declarava:

Uma lei universal e omnipotente dirige as sociedades humanas, os
astros, as plantas, em uma palavra, 0 universo. Ndo somos seres
excepcionaes, isolados, superiores e alheios a presséo das fatalidades
cosmicas. As leis sociologicas séo tdo naturaes como as da formacédo
dos christaes, como as astronémicas. O homem envolvido n'uma rede de
necessidades, arrastado, como o0 seo planeta, no turbilhdo que
circumvolve as couzas, soffre, como todos os outros seres, a forca e 0
poder da naturesa inclemente. [...] O homem néo é mais o joguete de um
poder arbitrario: € um ser que esta, desde o nascimento d’até a morte,
em harmonia com a naturesa terrestre, da qual depende como a flor e o
fructo dependem da arvore que os traz”.

2 CUNHA, Hygino. O livre arbitrio (Estudos Philosophicos). In: Revista Mensal da Sociedade

Unido Piauhyense. Anno I. Séc. XIX?, p. 11.

% bidem. p. 12.

# Clodoaldo Severo Conrado Freitas, natural de Oeiras-Pl, foi magistrado, jornalista, politico,
poeta, ensaista, historiador, romancista e cronista. Jornalista politico com atuacgédo ininterrupta
durante quase cinco décadas em jornais e revistas de Teresina, Sdo Luis, Recife, Belém e Rio
de Janeiro. Escreveu sobre um amplo espectro de assuntos, com destaque para a politica, a
religido e os costumes. No conjunto, sua obra é exemplificativa das profundas ambiguidades da
cultura da segunda metade do século XX, quando as velozes modificagbes econdmicas e
socioculturais abalam as certezas mais caras aos séculos anteriores. GONCALVES, op cit.

% Assim como o artigo de Hygino Cunha, ndo conseguimos identificar a data precisa de
publicagdo deste artigo, afinal, ambos foram publicados na mesma revista e no mesmo numero,
tendo, portanto, uma mesma data de publicac&o: final do periodo imperial.

% FREITAS, Clodoaldo. Estudos Antropolégicos. O homem na natureza. In: Revista Mensal da
Sociedade Unido Piauhyense. Anno |. Séc. XIX, p. 43-44.
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Como nos ensina José D’Assuncdo Barros?’, essa intencdo de
descobrir as leis universais que guiariam 0 universo € uma caracteristica
marcadamente positivista que por sua vez herdara este traco significativo das
filosofias iluministas do século XVIII. Em linhas gerais, para chegar a este fim, os
positivistas buscavam aplicar o método experimental de raciocinio empregado
pelas ciéncias da natureza também nas questdes que envolviam a natureza

humana na sua dimensao moral.

Em busca deste conhecimento verdadeiro, cientifico, Clodoaldo Freitas
alegava, numa referéncia ao pensamento de Comte, um dos principais
representantes do positivismo, que todas as nossas concepg¢des passavam

successivamente, no individuo como na espécie, por trés estados
designados commumente pelas denomina¢Bes de estado theologico,
metaphysico e positivo. O primeiro é provisério e applicado ao
conhecimento imperfeito do que existe; o segundo € apenas uma

madificacdo dissolvente do primeiro; s6 o terceiro é definitivo, por que se
basea nos possantes alicerces da sciencia estreme da fé*°.

Era em nome destes ideais que Higino Cunha enfatizava em seu texto
a existéncia de trés sistemas principais que buscavam explicar, cada um a seu
modo, como agiria a “vontade” no ser humano, seriam eles: o fatalismo, o livre

arbitrio e o determinismo.

De acordo com o primeiro sistema, tudo quanto acontecia com o
homem ou com o universo se desenrolava sem a intervencdo da vontade dos
individuos. Fosse pela vontade divina ou pelas forcas do acaso, o destino da
humanidade estaria determinado desde o inicio sendo, pois, impossivel qualquer
forca atuar no sentido de modificar o que de antemao j4 estava determinado.
Neste caso, qualquer acdo do homem estaria submetida a esta “lei terrivel” e por
isso mesmo, sendo os mesmos independentes de “qualquer vontade reflectida”,
nenhuma responsabilidade |he caberia por eles. Por conseguinte:

Si tudo quanto succede no universo, succede necessariamente por uma
espécie de predestinacdo € inutil trabalhar: o repouso completo, o

quietismo absoluto deve ser a lei da humanidade. Ninguém deve
procurar melhorar de sorte. No caso de doenca, recorrer ao medico e

*" BARROS, José D'Assuncdo. Teoria da Histéria. Os primeiros paradigmas: positivismo e
historicismo. Petropolis, RJ: Vozes, 2011.
8 FREITAS. op cit. p. 107.
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aos medicamentos, € uma tolice. De que nos serve o esforgo pzroprio,
guando tudo h& de acontecer independente da nossa intervengdo?

O segundo sistema estaria ancorado na noc¢do de livre arbitrio. A
liberdade preconizada por este sistema ndo se referiria a uma liberdade de
execugao ‘restrita e limitada pela coexisténcia social dos individuos: liberdade
civil, liberdade politica, liberdade religiosa ou do culto externo, etc.”, mas tratar-se-
ia de uma pretensa liberdade psiquica ou moral que nenhum poder humano seria
capaz de restringir. “E a posse de si mesmo, poder de querer, faculdade de se

determinar’ que seria “naturalmente illimitada”.

Dentro desta perspectiva, a vontade humana seria encarada como
absolutamente independente de qualquer lei natural fugindo, portanto, do projeto
positivista de identificacdo das leis universais que regeriam a vida na Terra. O
homem passava entado a ser definido como “uma excepgao ante os phenomenos
naturaes, o arbitrio, emfim, determinando-se por si mesmo, superior a todas as

influencias e suggestdes, de qualquer ordem que sejam”.

Para estes “campedes do espiritualismo decrépito”, como os chamava

Higino Cunha, a vontade seria entendida como “o poder de se determinar [...] ou,
melhor ainda, de dirigir a nossa actividade”. Sendo assim,

ao lado e acima do instincto, hd no homem uma segunda actividade que

nao é espontanea e fatal, por cuja virtude nés deixamos de obdecer a

uma impulsdo estranha e ndo somos mais os instrumentos cegos d’'uma

sabedoria superior, a quem cabe, sem reserva, todo o mérito de nossas

accgOes. Esta segunda actividade é reflectida e livre. Reflectida, porque

fazemos uso de nossa razdo antes de obrar; livre, por isso que,

praticando qualquer acto, nés temos a consciéncia plena e inteira da
posse de nés mesmos®.

Por estas definicdes, conclui Hygino Cunha, que o chamado livre
arbitrio seria apenas “um modo de obrar da vontade”, que, diante da analise e

consideracao das diferentes situacdes, chegaria a um veredito final.

Para Higino Cunha, essa maneira de pensar o livre arbitrio estava
impregnada de antigos prejuizos filosoéficos e religiosos, estando, pois, a margem

das grandes revolucles trazidas pela teoria de Darwin e dos estudos do

2 CUNHA. op cit. p. 15-16.
% |bidem. p. 13.
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naturalista inglés Kaeckel. Este seria o quadro geral do desenvolvimento
intelectual das “illustragbes da provincia”:
guando um de nés, que nos damos ao trabalho de ler e meditar as
concepcdes geniaes dos grandes innovadores, fallamos em lucta pela
existéncia, em seleccdo, em origem semiana do homem, elles, os
atrasados, que ndo nos comprehendem, riem-se de ndés na

impossibilidade de combaterem as nossas idéias com argumentos
sélidos e baseados nas sciencias positivas®".

Ja4 no que dizia respeito ao terceiro sistema - o determinismo -, a
vontade era entendida como algo determinado ou condicionado por uma causa,
ou seja, “quer tenha consciéncia dos seus actos, quer ndo a tenha, o homem obra
de accordo com as leis da natureza”. Este era o ponto de vista defendido por
Higino Cunha, posto que, para ele, este seria mais condizente com a realidade e

a verdade.

Segundo este intelectual, o0 homem seria um imenso campo de batalha
onde se manifestariam diferentes e imperiosas necessidades geradoras de
desejos “que se chocam e se contrariam”. Apos pesa-los o homem obedeceria
“sempre ao desejo mais forte, ao motivo predominante”, o que, afinal, ndo seria
“mais do que um problema de mekanica: o parallelogrammo das forgas. Todo ser,
bem como todo corpo, que soffre attrac¢cdes multiplas e de intensidade variavel,
obdece sempre a resultante dellas, cujo sentido € principalmente determinado

pela for¢ca que predomina”.

Portanto, qualquer sistema de pensamento que definisse a vontade
como uma instancia absolutamente livre de condicionamentos seria um absurdo e
caberia ao “espirito moderno”, cientifico, repeli-lo “in limine, sem a minima
hesitacdo”. Citando os argumentos do cearense Raimundo Farias Brito, Higino

Cunha prosseguia:

O homem, segundo a moderna conprehensdo das cousas segundo o
estado actual das idéias s6 podera encontrar uma explicacdo natural de
sua existéncia no seio do mundo zoologico. Os trabalhos de Copernico,
Kepler, Galileu e Newton, destruiram o erro geocéntrico, e os trabalhos
de Goethe, Lamark, Lyell, Darwin, Kaeckel, etc. destruiram o erro
anthropocentrico, erros que muito obscureciam o0s conhecimentos
relativos ao homem. Hoje acham-se completamente destruidas as idéias
theologicas em virtude das quaes tudo acerca do homem se achava
envolvido nas brumas tenebrosas das velhas concepgfes metaphisicas.

¥ CUNHA. op cit. p. 14-15.
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Chegou-se a comprehender plenamente que o homem esta intimamente
ligado ao universo e ndo pode ser separado delle. Conheceu-se que é
uma simples particula da natureza e que, como Ella, esta sujeito a leis
immutaveis e eternas, encontrando-se a explicacdo de sua existéncia
nas profundezas do mundo animal, o qual por sua vez tem seu
fundamento nas evolucbes e nas complicacdes infinitas do movimento
cosmico®.

Portanto, a vida humana, em todas as suas dimensdes - fisica,
intelectual e social — estaria diretamente vinculada aos mecanismos que regeriam
0 universo. Neste sentido, todos os “phenomenos do universo” deveriam ser
entendidos a partir da ideia de que eles estabelecem entre si uma “perfeita
solidariedade e continuidade”. Além disso, para provar que a vontade nao poderia
ser pensada como uma faculdade que agiria de maneira estritamente livre, Higino
Cunha ressaltava que existia uma infinidade de “forcas superiores a vontade
humana” que obrigava os individuos a agirem “deste ou d’aquelle modo”:

As virtudes, os vicios, as aptiddes hereditarias, que constituem o
temperamento do individuo; a sua educacgédo, o meio physico e social, a
atmosfera, o calor, tudo influem sobre o organismo humano obrigando-

nos a obrar de acordo com as leis da hereditariedade e da adaptacéo e
nao, segundo uma vontade illimitada e absoluta®.

Afinal, prossegue em seu artigo, independe da vontade individual o fato
de que alguns sujeitos nascem brancos, outros pretos, mesti¢cos, vermelhos; no
entanto, “este molde” em que “a natureza” langou o homem determinaria “o seu

modo de pensar, de desejar e de querer durante toda a sua vida”**.

Outro elemento que comprovaria as limitacbes da acdo da vontade
seria 0 hypnotismo capaz de transformar “o individuo mais robusto e senhor de
sua razao em um verdadeiro autdmato, forcando-o a pratica de actos inteiramente

alheios a sua vontade™.

Estas seriam algumas das forcas conhecidas que teriam a capacidade
de interferir e, até mesmo, conduzir as vontades humanas. Porém, indagava
nosso articulista, quantas outras ainda atuariam sobre né6s? Afinal, como

asseverava a ciéncia

%2 CUNHA. op cit. p. 15-16.
* |bidem. p. 16.

¥ CUNHA. loc cit.

% |bidem. p. 17.
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O homem deitado ndo obra do mesmo modo que estando em pé; na
estacdo quente as suas impressfes s8o mui diferentes das que
experimenta na estacao fria. Sob o impulso de uma paixao vé tudo por
um kaleidoscopio imaginério, sem nenhum fundamento na realidade das
cousas. A opinido dos seus semelhantes influe poderosamente sobre o
seu moral, levando-o & pratica de innumeros actos®.

Portanto, as “forgcas cosmicas” e sociais eram responsaveis por alterar
dia a dia o carater e a alma dos individuos. Assim, 0 homo sapiens é discutido
como um “producto” do processo evolutivo natural. “D’onde prossegue, por
consequencia, que nao somente todo o seu ser, mas também suas accdes, sua
vontade, seu pensamento e seus sentimentos sdo sujeitos s leis que regem o

universo™’.

Podemos ligar esta ideia a outra complementar, defendida por
Clodoaldo Freitas. Segundo ele, o homem, tal como se apresentava no século
XIX, pelo menos aqueles considerados civilizados, era fruto de um processo de
evolugdo. Assim, “0 homem, na longa seriagdo de séculos que tem percorrido,
passou por degraos differentes, em lenta e dolorosa evolugéo, desde a mais baixa

animalidade até a cultura moderna”®,

Entretanto, ao longo deste processo muitos ficaram para tras e neste
“tremendo conflicto vital” muitos foram “derrotados, esmagados, mortos sem
deixarem de sua passagem senao pobres e obscuros destrocos semeados aqui e

ali no campo onde cahiram estenuados pelo combate da vida!”

Por cima desses destrocos palpitantes, desses restos herdicos a
humanidade passou ovante, marcando cada instante com outros e novos
destrocos o seu lento e progressivo caminhar! Mas venceo os tropecgos
materiaes; mas venceo o0s trope¢os moraes, creando normas e principios
de deveres, direito e obriga¢Bes reciprocas, universaes; tornando a sua
pessoa inviolavel, a sua consciéncia sagrada, a sua propriedade
respeitada e derramando em torno da sua prole nobres idéas, altos
sentimentos de honra e justica, nascidos, cultivados e desenvolvidos no
seu longo caminho secular, na sua vagarosa peregrinacao terrena™®.

Portanto, era inegavel, na visao deste autor, “por milhares de factos e
documentos de toda espécie”, que a humanidade ao longo do tempo se

desenvolveu em uma “progressao continua e nao em progressao descontinua”.

% CUNHA. op cit. p. 18.
" |bidem. p. 18-19.

® FREITAS. op cit. p. 44.
% |bidem. p. 51.
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Porém, embora esse desenvolvimento fosse linear e progressivo, ele ndo possuia

a mesma marcha em todas as sociedades e racas humanas. De tal forma que

seria possivel encontrar povos e racas menos adiantados, que ainda nao

compartilhariam de forma plena desse “tesouro acumulado” como alertava este

articulista.

De acordo com a nossa leitura, fica patente que o parametro de

desenvolvimento e civilizagdo era 0 homem branco europeu, portanto, tudo o que

fugia desse modelo era considerado inferior, como 0s negros e os aborigenes

australianos. Voltemos a palavra para Clodoaldo Freitas:

No typo exterior hd uma differenca estupenda entre o homem europeo e
as ragas inferiores, que se assemelhdo fortemente ao typo simiano.
Debaixo deste ponto de vista 0 negro serve de transic¢cdo entre o homem
e o animal. Sua fronte é estreita e fugiddia, o que coincide com o fraco
desenvolvimento dos lobos anteriores cerebraes; alem disto, no negro, a
conformacdo geral do cérebro e toda estructura do corpo offerecem
numerosas analogias simianas. Pela predominancia de seo diametro
longitudinal, pela imperfeicdo de suas circunvolugdes, pelo achatamento
e estreitesa da extremidade hemispherica anterior, pela forma
arredondada do cérebro, pela grandeza do vermis, pela grandesa
relativa da grande pineal, o cérebro negro €, segundo Huschke, um typo
inferior, imperfeitamente desenvolvido®.

E valendo-se das observacdes de outros estudiosos prosseguia:

Basta, diz d’Eichthal, ter visto os negros, ter vivido algum tempo entre
elles, para adquirir-se a convicgdo de que elles tem a natureza differente
da do homem branco. Rochas conta que os indigenas da Nova-
Caledonia, vivem nus, se entregam ao mais grosseiro deboche e séo
anthropophagos. [...] Burton descreve nestes termos o negro d’Africa
oriental: Elle ndo possue nenhuma consciéncia, nenhuma ldgica,
nenhuma historia, nenhuma poezia, nenhuma crenga, excepto a mais
grosseira supersticdo, nenhuma vida de familia, nenhuma affeicdo pelos
paes, nenhum gosto pelo trabalho, nenhum conhecimento, nenhuma
compaixao, nenhum cuidado do porvir etc. Inteiramente infecundo no
ponto de vista intelectual, elle pode observar, mas ndo sabe tirar
conclusdo alguma observagdo. Baker chama os negros Kythes
verdadeiros macacos e diz que confiam a natureza o cuidado de mantel-
0s. O missionario Moorlanga diz que estam abaixo do bruto e sdo
inacessiveis a todo sentimento moral. Baker diz egualmente dos negros
Latoukas, que elles ndo tem conhecimento nhem compaixdo, nem amor
nem abnegacdo; ndo tem idea alguma de dever, religido; ndo sabem o
gue é bom, honrado, honesto. O missionario J. Leichton, que residio
quatro annos entre os Mpongwes d’Africa central, diz que elles nao tem
religido nem padres nem sacrificios. Os Boschimanos nutrem-se de
insectos, de vermes, de passarinhos que engolem sem depennar®’.

“° FREITAS. op cit. p. 47.

** |bidem. p. 69-70.
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De acordo com Lilian Schwarcz*’, este tipo de pensamento
evolucionista e determinista penetra no Brasil na década de 1870 com o objetivo
de explicar as desigualdades sociais através de argumentos tidos como cientificos
apoiados em observacbées e experimentacbes calcadas principalmente nos
moldes e descobertas das ciéncias biolégicas e outras areas do conhecimento
ligadas a elas. Este “ideario cientificista” se fara presente principalmente nos
centros urbanos implementando projetos que visavam a eliminagdo das doencas

e a separacao da pobreza e da loucura.

E interessante ressaltarmos ainda que, segundo a autora citada, 0s
intelectuais que debatiam estas questdes buscavam equacionar um certo
paradoxo existente entre a teoria monogenista e a poligenista. A primeira defendia
gue a humanidade em sua origem era una, ja a segunda acreditava na existéncia
de vérios centros de criacdo e na imutabilidade das racas. Estes embates teriam
sido amenizados com a chegada da teoria da evolugdo de Darwin.

De um lado, monogenistas [...] satisfeitos com o suposto evolucionista da
origem una da humanidade, continuaram a hierarquizar racas e povos,
em funcdo de seus diferentes niveis mentais e morais. De outro lado,
porém, cientistas poligenistas, ao mesmo tempo que admitiam a
existéncia de ancestrais comuns na pré-histéria, afirmavam que as

espécies humanas tinham se separado havia tempo suficiente para
configurarem herancas e aptiddes diversas®.

N&o nos foi possivel identificar a qual das correntes Higino Cunha e
Clodoaldo Freitas estavam ligados, porém, para nos, fica clara, nestes escritos, a
influéncia da teoria darwiniana. Por um lado, eles enfatizavam que o homem
contemporaneo, civilizado seria fruto de um longo processo de desenvolvimento
gue teria origem no tipo simiano. Por outro, colocam o negro e o indio como racgas
inferiores que na escala evolutiva serviriam de “transiccdo entre o homem e o
animal”, deixando claro, ao mesmo tempo, que “elles tem a natureza differente da

do homem branco”.

Portanto, se fazia necessario estabelecer um confronto com estes
sujeitos “collocados no mais baixo degrao da escala dos seres humanos”. Seria

em prol da “conservagao e progresso” do legado social, construido penosamente

*2 SCHWARCZ. op cit. p. 28-34.
* Ibidem. p. 55.
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ao longo do processo evolutivo que os homens mais aptos e desenvolvidos,
deveriam lutar e desenvolver estratégias que impedissem aqueles considerados
inferiores de destruirem “todo o faustoso esplendor da sua maravilhosa

grandeza™.

Mas afinal, quais seriam os fatores que determinariam a marcha desta
evolucdo? Clodoaldo Freitas ndo é absolutamente claro ao responder esta
guestdo, mas € neste ponto que o autor chega a questdo do tdo discutido livre
arbitrio. Para ele, o homem seria um ser superior aos demais por possuir um
senso moral que lhe possibilitaria “conceber o ideal e propender para elle em
virtude de uma faculdade intellectual e corporal adquirida”®. Em outras palavras,
o homem era um ser superior devido a sua capacidade de fazer escolhas. Neste

sentido, o livre arbitrio diferenciaria o homem dos outros animais.

Porém, este articulista faz uma ressalva: embora seja inegavel este
dominio da vontade, este s6 foi alcancado devido a uma série de causas naturais,
portanto, esta “liberdade” seria condicionada a fatores muitas vezes externos ao

homem e néo o fruto de uma qualidade inata:

Quanto mais simples e uniformes sédo as condi¢cdes da existéncia, mas
as ac¢cbes do homem perdem o caracter e apparencia de liberdade e
mais o individuo determina-se em virtude da vontade collectiva, em
outros termos, instinctivamente. As ac¢fes e a conducta do individuo
dependem do caracter, dos costumes e do julgamento do povo ou da
nacdo de que é membro; mas essa nagdo mesma é, até certo ponto, 0
producto necessario do meio exterior onde vive e no qual se
desenvolve®.

Nesta perspectiva, o homem estaria submetido, tanto quanto outros
animais e até mesmo as plantas, a leis universais que em Uultima instancia

condicionariam sua existéncia e seu grau de liberdade e discernimento.

Assim como a planta depende do solo em que nasce, nao somente em
relacdo a sua existéncia, mas ainda em relacdo a sua grandeza, sua
forma e sua belleza, da mesma maneira o animal é pequeno ou grande,
domestico ou selvagem, bom ou m&o, segundo as suas relagbes
exteriores. Assim como um entozoario muda de forma segundo o animal
em que habita, de egual forma o homem, no seo ser physico e
intellectual, € o producto das mesmas relagfes exteriores, dos mesmos

* FREITAS. op cit. passim.
*® |bidem. p. 67.
“® |bidem. p. 67-68.



37

accidentes, das mesmas disposicoes, e, por conseguin}7e nao é o ser
espiritual independente e livre como os moralistas pintam™.

Portanto, o que diferenciava o homem dos demais seres vivos era a
capacidade que este detinha de escolher o que era melhor para si, ou seja, o grau
de consciéncia que cada individuo possuia. No entanto, esta capacidade nédo se
encontrava da mesma forma em todas as racas humanas e o grau desta
qualidade definia, numa escala de desenvolvimento, aqueles individuos mais

avancgados e 0s outros mais atrasados.

O que determinava, segundo este mesmo autor, o quanto de liberdade
cabia aos atos do homem seriam as “condigdes ethnographicas e mesologicas”
que atuavam sobre ele. Sendo assim, o livre arbitrio do “homem ethnicamente
superior’ seria maior do que aquele existente no homem inferior. Desta feita, seria
um “erro grosseiro e insupportavel dos theologos e moralistas” comparar, em
termos de semelhancga, ‘0 homem moderno, desenvolvido e illustrado, com o
animal” ou qualquer outra raga, mesmo humana, que ndo se encontrasse no

mesmo patamar de desenvolvimento deste homem moderno”®.

Porém, estas colocacfes nao explicam de forma precisa quais seriam
os elementos que determinariam um grau maior ou menor de desenvolvimento e,
consequentemente, de discernimento no comportamento humano. Se, por um
lado, as questbes “mesologicas” estdo sujeitas as leis da natureza que, por sua
vez, condicionariam a formacdo do homem, por outro, ndo fica claro como se
constituiriam as questbes “ethnographicas” também apontadas como
condicionantes do desenvolvimento da consciéncia forjadora do livre arbitrio,

afinal, este segundo ponto dizia respeito a cultura.

Este elemento cultural, como apontado no artigo, seria determinado,
em ultima instancia, pelos fatores ambientais, 0 que nos levaria a acreditar num
determinismo absoluto, porém, ao longo de todo o texto, Clodoaldo Freitas exalta

a capacidade que o homem tem de se adaptar a natureza e transforma-la.

Sendo assim, o0 que possibilitaria a algumas racas humanas se

relacionarem de maneira mais adequada com a natureza, resultando dai uma

*" FREITAS. op cit. p. 68.
*® FREITAS. loc cit.
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melhoria das condicdoes de existéncia que, por sua vez, gerariam O
desenvolvimento fisico e intelectual do homem? Esta questdo parece ficar sem
resposta, mas, de qualquer forma, este autor indica que a educagcdo seria um
fator importante no processo de melhoria e desenvolvimento da existéncia
humana.
Os factos, as narragbes dos viajantes de toda especie, de todos os
credos religiosos, ahi abundam, attestando cruamente que essa
consciéncia, o destinctivo humano por excellencia, ndo é mais do que o

resultado da educagéo! O homem na natureza nao tem consciéncia, tal
como entendemos®.

Dessa forma, a consciéncia, assim como qualquer outro sentimento no
homem, ndo seria inata, mas fruto daquilo que nos foi inspirado através dos
exemplos, mas também pelo nosso temperamento e reflexdes®. E assim:

Nao é que a esséncia dos moveis moraes tenha se mudado; mas Ella
tem se ennobrecido. A intelligencia social cresceu lentamente e pouco a
pouco as impressdes moraes armazenadas NOS Centros nervozos
enrigueceram-se consideravelmente. A experiéncia ajudando, mais a

mais se estimulou o valor dos actos individuaes no ponto de vista da
utilidade geral®.

Portanto, estes discursos “deterministas” ndo negavam, sob hipotese
alguma, a sociedade “o direito de conservar-se e de aperfeicoar-se”, porém
caberia a ciéncia identificar a melhor maneira de conduzir o desenvolvimento
humano e evitar as desordens produzidas pelos comportamentos daqueles
sujeitos que insistiam em meio a uma sociedade civilizada comportar-se de forma
desviante e atrasada. Para tanto, dizia Higino Cunha

empregue-se a pena e diffunda-se a instruccdo por todas as classes
sociaes. Desenvolvendo-se dest’arte o cérebro humano, o direito e a
moral, serdo mais acatados, as leis scientificas serdo os dogmas da

consciéncia culta, e o0 homem gozara de maior somma de venturas
gragas as conquistas successivas da lucta pela existéncia™.

O passado, neste sentido, teria a capacidade de instruir o homem, ao
mostrar para ele as experiéncias vividas e os saberes acumulados dando uma

perspectiva alentadora e esperancosa de um futuro repleto de “explendidas

* FREITAS. op cit. p. 71.
%% |bidem. p. 73.

* |bidem. p. 81.

2 CUNHA. op cit. p. 21.
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victorias” que tenderiam a aumentar de valor e importancia na medida em que
fossem criadas novas estratégias de defesa e aperfeicoamento social.
A nossa actual grandesa, relativamente enorme comparada a nossa
miséria antiga, € uma segura garantia para crermos que sempre iremos
progredindo, sempre evoluindo, sempre melhorando, até chegarmos &
um estado indefectivel e luminoso, cuja magnitude ndo nos € dado
prever. E para a conquista desse estado, novo Eden de delicias, onde

floresce a arvore bendicta da scienciasdo bem e do mal, que caminha
impéavida a grande caravana do século™.

Dessa forma, em nome de uma acado mais especializada e eficaz sobre
o social, que se justificavam estes discursos sobre a necessidade de alcancar um
conhecimento mais verdadeiro sobre as leis universais que conduziriam a
natureza humana. A psiquiatria se apresentard& como um saber capaz de dar
conta desta demanda. Nos seus laboratérios, o psiquiatra se assemelhava ao
novo Prometheo, aclamado por Clodoaldo Freitas, que um dia sopraria a vida a

uma nova espécie>.

Portanto, embora determinado por fatores externos a ele, o0 homem
seria capaz de chegar ao mais alto degrau da existéncia e desenvolvimento
humanos. Inusitadamente, este pensamento determinista mesclava-se de um
otimismo extremo, como vemos nas palavras de Clodoaldo Freitas: “O futuro nos
pertence. Vird um dia em que, n'um céo sereno, um novo ideal surgira a nossas
vistas, em que uma concepc¢ao mais completa da vida, marcara uma era nova nos

destinos da humanidade”®.

Como vemos, desde meados do século XIX desenvolveu-se no Brasil
uma intensa preocupacdo em se desvendar, através do conhecimento cientifico,
0s mistérios da alma humana. Este tipo de preocupacdo se estendeu por boa
parte do século XX, ganhando cada vez mais destaque. A proposta de toda esta
discussao era entender para intervir: conhecer a maneira como se desenvolviam
os habitos, os fatores que interferiam sobre a vontade, os elementos que
propiciavam o desenvolvimento de moralidades diferenciadas, era lidar com a

possibilidade de se intervir sobre tais fendmenos.

°3 FREITAS. op cit. p. 138.
> FREITAS. loc cit.
* FREITAS. loc cit.
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Através da ciéncia, o homem poderia modificar o préprio homem,
construi-lo de forma “ideal”, formata-lo de acordo com os interesses sociais da
época. Sem duvida, a utopia cientifica propunha a realizacdo de um homem
plenamente harmonizado com os “interesses sociais”, absolutamente normatizado

e disciplinado: um corpo ddcil e util.

Este tipo de pensamento nao restringiu sua influéncia ao século XIX.
Ao longo do século XX ainda encontramos argumentos desta natureza
proliferados nos discursos das mais variadas areas. No que diz respeito a
medicina, encontramos com facilidade nas péaginas das teses defendidas nas
faculdades do Rio de Janeiro e da Bahia argumentos que se apoiavam nestes

pressupostos.

E importante ressaltarmos que havia todo um projeto de consolidag&o
da medicina social e da psiquiatria que se ofereciam ao Estado e se
apresentavam a sociedade como um tipo de saber cientifico, por isso mesmo
verdadeiro, que seria capaz de respaldar e orientar estratégias de controle e
intervencdo sobre aqueles individuos que representavam qualquer tipo de
transtorno a tranquilidade e a moralidade publica. Vejamos agora como se

estruturavam alguns destes discursos.

2.2 O discurso médico e a etiologia da moral

A partir do comeco do século XX, a atencdo dos futuros médicos
piauienses, que estudavam nas Faculdades de Medicina do Rio de Janeiro e da
Bahia, comecava a se voltar mais detidamente para a questdo da alienacéo
mental. E a esta conclusdo que chegamos ao observar que foi a partir deste
momento, mais precisamente a partir de 1902, que surgiram as primeiras teses
diretamente voltadas para a analise da loucura e da psicologia humana de uma

forma geral.
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Estes saberes expressavam, na sua quase totalidade, uma
preocupacao significativa com as questdes que envolviam a medicina legal, ou
seja, as questdes ligadas ao controle da criminalidade. Dessa forma, o que
percebemos € que nestes discursos a loucura, enquanto dominio da medicina, foi
problematizada em fungdo da virtualidade criminosa que caracterizava 0s

individuos acometidos por este “mal”.

Vale ressaltarmos ainda que também a psicologia enquanto ciéncia
despontou neste horizonte como conhecimento capaz de explicar o
comportamento do homem e, neste sentido, juntamente com a psiquiatria, foi uma
das principais ferramentas utilizadas para justificar e elaborar estratégias de
controle e transformacéo do comportamento do homem em sociedade.

Verdadeira ressurreicdo transformista que fecunda e vivifica todas as
provincias do saber, sofreu a psychologia, que procura erguer o véo
mythico dos phenomenos, oppondo a observacdo minuciosa, a

experiéncia bem conduzida e a razdo fria &s abstrusas theoria da
escholastica™.

E mais uma vez encontramos a problematica do livre arbitrio e dos
condicionantes hereditarios, colocados como tema central da constituicdo dos
individuos. Nesse sentido, ao analisar a influéncia que os fatores hereditarios
exerciam sobre o comportamento e o organismo dos individuos, o Dr. Anténio
Ribeiro Gongalves® buscava demonstrar que as concepc¢des que atribuiam ao
homem um livre arbitrio seriam incompativeis com as verdades cientificas,
empiricamente testadas e comprovadas, posto que a vontade individual ndo fosse
suficientemente forte para barrar os impulsos gerados pelos condicionamentos

hereditarios.

Para ratificar este pensamento o autor utiliza o exemplo da “loucura
volicional”’. Segundo ele, um sujeito afetado por este tipo de perturbacdo mental,

embora tivesse perfeito conhecimento de seus atos, era biologicamente incapaz

®® GONCALVES, Antonio Ribeiro. Menores Delinquentes. Tese apresentada & Faculdade de
Medicina da Bahia em 30 de outubro de 1902. Dissertacdo da Cadeira de Medicina Legal, p.2.

*" Antonio Ribeiro Goncalves, natural de Amarante-P!, foi médico, professor e politico. Doutor pela
Faculdade de Medicina de Salvador em 1902, tendo conquistado com sua tese uma viagem
para a Europa. Clinicou em diversas cidades do Piaui e em Teresina dirigiu a Santa Casa de
Misericordia e o Asylo de Alienados que administrativamente estava ligada a esta instituicao.
GONCALVES, Wilson Carvalho. Dicionario enciclopédico piauiense ilustrado (1549-2003).
Teresina: Halley, 2003.
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de resistir a forca que o levava a praticar determinados atos que a sua
consciéncia acusava como sendo indevidos>®.
Um dipsomano, por exemplo, é obscecado pela idéa de beber e é
impellido irresistivelmente a pratica deste acto; o niomano é impellido a
fazer compras por uma forca estranha, superior a sua vontade, etc.

A despeito dos esforcos que faz, o paciente vé constantemente
reproduzir-se a obsessao e a impulséo: ellas sdo irresistiveis™.

Portanto, concluia: embora o paciente tenha plena consciéncia de sua
pratica e dos maleficios que ela pode trazer para si e para a sociedade, ainda
assim sua vontade é “impotente para domar um movimento convulsivo”, para
refrear “uma idéa doentia”, por mais esforcos que fizesse e ndo obstante, como

dissemos, ter consciéncia “da natureza doentia desta idéa”®°.

Na esteira deste pensamento determinista, gostariamos de ressaltar o
aparecimento da antropologia criminal, cujo principal expoente foi Cesare
Lombroso. Segundo ele, a criminalidade seria um fendmeno fisico e hereditario,
portanto passivel de ser detectado cientificamente. Também com relagdo a
loucura, esta teoria foi largamente difundida posto que esta era encarada como
uma degeneracdo de cunho racial que, por sua vez, estava ligada as questbes

que envolviam as causas da criminalidade®’.

E neste momento, e a partir destas reflexées, que o Dr. Antonio Ribeiro

Goncalves se posicionava e adentrava a discussao sobre a definicdo, a natureza

» 62

e as diferencas e semelhancas entre o “criminoso nato” °* e o “louco moral”. Neste

sentido, argumentava:

Para nos pronunciarmos a respeito, cumpre estabelecer preliminarmente
que, assim como o pathologista, em geral, ndo encera a um phenomeno
vital como pathologico sendo tomando por base e por ponto de reparo o
modo porque semelhante phenomeno se passa na physiologia normal,
isto é, no estado de salde, assim também ao psychiatrista occorre a
necessidade, para capitular de pathologico um phenomeno espiritual ou

*® GONCALVES, Antonio Ribeiro. Menores Delinquentes. Tese apresentada & Faculdade de
Medicina da Bahia em 30 de outubro de 1902. Dissertacdo da Cadeira de Medicina Legal. p.
124,

% |bidem. p.125-126.

% |bidem. p. 126.

. SCHWARCZ. op cit. p. 49.

%2 Espécie de delingliente, descrito por Cesare Lombroso, que apresentaria estigmas de
degeneracdo, em virtude do que, por sua constituicdo fisica, demonstrava tendéncia para a
criminalidade.
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moral, de fundar-se no conhecimento do exeegcicio regular, ordindrio e
normal do pensamento e da conducta humana™.

Prosseguindo suas considera¢gfes, o medico citado alegava que a
loucura podia ser classificada em trés tipos principais, levando-se em
consideragcao a “aberracdo” que ela apresentava. Sendo assim, havia uma
loucura sensorial ligada a perturbacdo dos sentidos, uma loucura intelectual
ligada a uma desordem nas faculdades intelectivas e, por fim, uma loucura moral

ligada aos distirbios comportamentais.

Estas trés formas de loucura, embora pudessem ser classificadas e
caracterizadas de forma especifica, muitas vezes apareceriam “diversamente
combinadas”. Mas, além disso, podemos concluir, a partir das afirmag¢des do Dr.
Antbnio Ribeiro Gongalves, que as questdes morais estavam entre as mais

importantes a serem levadas em consideracao pela psiquiatria.

7

Afinal, & importante lembrarmos que um comportamento Vicioso,
moralmente condenavel, se inscrevia na ordem biolégica e era transmitido
hereditariamente, podendo gerar formas diversas de afec¢cdes mentais. E, talvez
por isso, este autor apontasse a loucura moral como um dos assuntos mais

relevantes para suas analises. Nesse sentido, indagava:

Que se deve, pois, entender por loucura moral assumpto que aqui nos
interessa?

Louco moral sé se pode julgar aquelle em quem se nota uma conducta
tdo profundamente desviada da conducta normal e ordinaria dos
homens, que o torna, por um ou outro modo, impréprio aos fins
individuaes e sociaes da vida humana.

Porque, de um lado, a palavra conducta deve somente ser applicada aos
actos que dependem ou podem depender da vontade propriamente dita,
e, de outro lado, taes actos devem ter por caracter o serem compativeis
e até propicios & conservacdo do individuo e da sociedade condicdes
necessarias para que esta subsista®.

Dessa forma, um sujeito poderia ser classificado como um louco moral
desde que sua conduta fosse de alguma forma “nociva” a si mesmo ou aos
outros, posto que tais atos seriam “directamente incompativeis com a existéncia

da sociedade™®.

% GONCALVES. op cit. p. 137.
® |bidem. p.138.
® |bidem. p. 139.
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podemos affirmar que o homem moralmente normal é aquelle cujo
procedimento tal é que elle ja prové ao proprio bem, envidando
conservar a salde, adquirir meios de subsisténcia honesta, defender-se
de todo genero de ataques, ja se torna compativel com a existéncia e a
prosperidade social, ndo fazendo mal directo aos outros, ou auxiliando-
0s na execucao de seu bem estar delles®.

Em outras palavras, simplifica o Dr. Antonio Ribeiro Goncgalves, o
homem normal seria aquele em que os sentimentos de egoismo e altruismo
“coexistem, vivem, luctam, oscillando dentro de certos limites, que se consideram
ordinarios, predominando conforme o temperamento, a educag¢do e as demais

circunstancias, ora um, ora outro”.

Nesse sentido, o0 homem normal seria 0 homem da temperanca, do
equilibrio entre estes dois extremos, pois “assim como a medicina ordinaria vé um
doente tanto no individuo que tem uma viscera atrophiada como no que a tem
hypertrophiada”; também a psiquiatria deve reconhecer como louco tanto aquele
individuo marcado pelo excesso de egoismo quanto de altruismo. Portanto, o que
diferenciaria um comportamento normal de outro patoldgico seria essa economia
moral.

Dest’arte tanto entra na classe dos loucos moraes o individuo que sem
saber nadar se atira a0 mar para salvar um gato ou um cédo que se
afoga, que desarmado marcha para uma fera com o fim de arrancar-lhe
das garras um animal inocente, como 0 que nada pode possuir, dando
prodigamente aos outros tudo que lhe vem &s méos embora lhe faca
falta e ndo aproveite aquelles; tanto o avarento que treme de frio e
supporta a fome contemplando um sacco de ouro que de modo henhum
abriria para obter uma cobertura ou um pdo, como o que podendo
embora com pequeno esforco salvar outrem da morte por exemplo,
batendo & porta de uma casa que comeca a arder afim de despertar o
habitante que dorme alheio ao perigo, fica indifferente, como ainda o que
acha prazer e satisfacdo em fazer mal, em torturar, em affligir, em

trucidar ou deshonrar os seus semelhantes cujas dores lhe inundam a
alma de feroz alegria®’.

Portanto, os casos em que determinado sujeito ndo faz bem a ninguém
ou entdo faz mal, ou ainda os casos que o individuo preocupa-se apenas com o
bem alheio e ndo promove o bem proprio ou até mesmo prejudica-se, sdo dois

caminhos diferentes que levam ao mesmo ponto: a loucura moral.

Neste sentido, conclui o Dr. Anténio Ribeiro Goncgalves que o criminoso

nato identifica-se com o louco moral da mesma forma como a espécie pode ser

® GONCALVES. op cit. p. 140.
®7 |bidem. p.141.
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identificada com o género. “A espécie entra no género, porem o género € mais
extenso que a espécie”. Sendo assim, 0 criminoso nato seria uma das espécies
que comporiam a variedade do género da loucura moral, “como a febre perniciosa
em relagédo ao impaludismo”. Portanto, arremata este autor, mostrando a maneira
como se apropria das discussfes e conceitos entdo em voga no periodo em que
escrevia, “ndo podemos dar razdo nem aos que estabelecem entre as duas

cousas uma distinccdo completa, nem a Lombroso que totalmente as identifica”.

Entretanto, é importante fazermos uma ressalva, embora as teorias de
Lombroso tenham sido fartamente utilizadas em artigos e teses publicados em
Teresina e no Brasil como um todo, estava inserida dentro de um contexto
marcado pela tensdo entre diferentes visbes de mundo e concepc¢des sobre a
natureza humana. Portanto, é possivel encontrarmos vozes dissonantes com

relacéo a estes preceitos.

E isto que nos sugere, por exemplo, o artigo publicado no jornal
piauiense “O Comércio” no ano de 1907, logo apds a inauguragcado do Asylo de
Alienados Areolino de Abreu®® em Teresina. O citado artigo (uma matéria paga),
escrito por um sujeito que atendia pelo pseuddénimo “Um Catdlico”, inicialmente
tinha por objetivo responder as criticas que um meédico piauiense (que escrevera

em outro jornal com o pseuddnimo Lineu) havia feito a Igreja Catdlica.

O “bate-boca” entre os dois sujeitos evoluiu de tal forma que foram
publicados um total de cinco artigos, dentre 0s quais encontramos um assunto
que muito nos interessou. Em resposta ao médico “Lineu” que defendia os

preceitos do criminalista Cesare Lombroso, “Um Catdlico” respondia:

Como se poderia admittir a doutrina desse velho professor [Lombroso] si
Ella se ndo combina com a razdo, nem com a ldgica e,
consequentemente, com a sciencia?!

Os caracteres anatdbmicos, psychologicos, patholicos e phisiologicos, que
Lombroso julgou descobrir no criminoso nato, servem hoje, de irrizdo a
gualquer individuo, ainda mesmo dotado de baixo raciocinio. Sim,
porque affirmar-se que o homem nasceu criminoso, ndo delibera, ndo
escolhe, mas é arrastado, irresistivelmente para o crime e, por isso, ndo

% O Asylo de Alienados Areolino de Abreu foi a primeira instituicdo piauiense voltada

exclusivamente para o tratamento de alienados mentais. Ao longo do tempo passou por uma
série de transformacdes e mudancas de nome. Ainda hoje se encontra em funcionamento
sendo chamada de Hospital Areolino de Abreu, caracterizando-se como uma das mais antigas
instituicdes médicas do Estado em exercicio.
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€ responsavel pelos seus actos, € 0 mesmo que dizer: - destruam-se as
cadeias, detencbes e os presidios e levantem-se os hospitaes e os
asylos, porque ndo ha mais criminosos, ha sémente doidos e doentes.

O cérebro que produz tal doutrina é ou n&o é de um doido?®

Os posicionamentos divergentes com relacdo ao pensamento
determinista ndo séo exclusividade do século XX, pois ainda no XIX encontramos
as palavras de Higino Cunha que, em defesa do determinismo, alegava que as
criticas dirigidas aos partidarios destas teorias se resumiam a alegacédo de que
ela negava o discernimento do crime, absolvendo, portanto, todo criminoso e
precipitando “a sociedade na anarchia, num bellum omnium contra omnes”.
Alegacdes estas que, no entender do nosso autor, ndo encontravam respaldo na

realidade.

Realmente, de acordo com o autor citado, alguns alienistas de renome
internacional sustentavam que o criminoso era um ser doente; portanto, o crime
seria “um caso de pathologia, ou melhor de psykiatria”. Outros, como Cesare
Lombroso, fundador da antropologia criminal, defendia que o criminoso nao podia
ser considerado um ser doente, mas sim um “anachronismo”: “um selvagem em
paiz civilizado, uma especie de monstro, alguma coisa comparavel ao animal, que
nascido de pais domesticados, apparecesse bruscamente com a selvageria

indomavel de seus primeiros antepassados”’.

Higino Cunha prossegue ressaltando ainda que o pernambucano Dr.

Arthur Orlando chegava mesmo a classificar os criminosos em quatro categorias:

1.° Individuos inteiramente ou em parte selvagens por effeito do
atavismo.

2.° Loucos e doentes.

3.° Descendentes de loucos, doentes e criminosos.

4.° Individuos a quem faltam os meios de subsistencia ou que obram sob
a accao de influencias, que ndo podem combater por effeito da educacgéo
recebida’.

Entretanto, embora o crime fosse considerado como “effeito de causas
naturaes e perfeitamente verificaveis”, em nenhum momento defendia-se a
impunidade para tais delitos. Afinal, “a sociedade, como o individuo, tem o direito

ou, antes, o dever de zelar pela sua preservacdo e de promover 0 Sseu

% PELA RAIZ. O Comércio. Teresina: fevereiro ano de 1907, p. 2.
" CUNHA. op cit. p. 19-20.
™ Ibidem. p. 20.
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aperfeicoamento”. E o crime, considerado pelo prisma dos condicionamentos
patolégicos, atavicos ou mesoldgicos, era, sobretudo, “uma irregularidade ou
monstruosidade social”, que deveria ser eliminada através de punicdes que
atuariam de forma semelhante a uma “selecgdo spartana ou uma seleccao
juridica, pela qual os membros corruptos véo sendo postos & parte do organismo

social commum”’?.

De qualquer forma, era inegavel que a educacao era definida como
uma estratégia capaz de exercer uma notavel influéncia sobre o comportamento
dos delinquentes precoces, exercendo sobre estes “o elevado papel de uma

verdadeira selecgdo social”’>.

Em nome dessa selecéo que visava o aperfeicoamento dos individuos
e 0 progresso social, a medicina elaborou uma série de estratégias que, entre
outras coisas, ajudou a patologizar uma série de comportamentos sociais que nao
se enquadravam aos padrées de moralidade instituidos pelo processo de
modernizacdo e civilizacdo do pais. Estas estratégias foram colocadas em
praticas em Teresina desde a sua fundacao, porém, a partir da década de 1870,
elas foram ganhando uma nova complexidade, como veremos no proximo

capitulo.

Dentro deste processo, a loucura deixou de ser percebida
simplesmente como uma das facetas da vadiagem urbana e foi constituindo-se
como uma patologia. Entretanto, as relacfes da loucura com a vadiagem nao
cessaram de acontecer, porém passaram a ser revestidas por um discurso
médico patolégico. Por outro lado, também a vadiagem e a delinquéncia de uma
forma geral foram afetadas por este discurso patolégico de tal forma que loucura

e criminalidade muitas vezes passaram a ser entendidas como sinénimos.

Portanto, era sobre o controle das moralidades an6malas e seu
potencial criminoso e patologico que a medicina pretendia atuar, controlando ou
extirpando os elementos que contribuissem para o desenvolvimento de tais

situacfes. Nesse sentido, as relagdes entre o corpo policial, a medicina e as

2 CUNHA. op cit. p. 20-21.
" GONCALVES. op cit. p. 83.
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praticas educacionais foram algumas das principais geradoras de ferramentas
gue visavam promover uma normatizagao do social que afetava principalmente os

loucos, os criminosos e as classes mais pobres.

Voltando as classificacdes e caracteristicas da loucura moral diante da
economia do egoismo e do altruismo, o Dr. Anténio Ribeiro Gongalves julgava
procedente dividir esta patologia em dois grupos: o primeiro compreendia aqueles
sujeitos que praticavam o bem somente para si e para com 0s demais era
indiferente ou mau; consequentemente, em OpOSICA0 ao primeiro grupo, O
segundo comportava aqueles individuos que praticavam o bem somente para 0s
outros sendo indiferentes ou mesmo maus para si.

A primeira classe em que se devem incluir os criminosos, € a dos
desequilibrados egoistas; a segunda é a dos desequilibrados altruistas,

dos quaes os prodigios, as hystericas caridosas [...], certa 94rdem de
pederastas passivos podem ser considerados como specimens™.

Continuando sua tese, este médico afirmava que estas “grandes

aberracdes do caracter e anomalias da conducta””

podiam ser herdadas ou
adquiridas, porém, ao nosso ver, 0 meio social e moral no qual o sujeito estava
imerso pareciam ser a principal causa destes disturbios, tendo em vista, como ja
afirmamos anteriormente, que a viciosidade era entendida como algo que poderia

degenerar o homem e transmitir-se através da hereditariedade.

Sendo assim, a criminalidade e os demais desvios de conduta que
desafiassem as normas morais e sociais, mesmo quando adquiridas e nao
herdadas, se transformavam em problema numa perspectiva futura, em vista da
grande probabilidade da sua transmissdo. Portanto, se fazia necessaria uma

intervencédo sobre estes meios corruptores do comportamento humano.

Para o Dr. Antbnio Ribeiro Goncalves, as doutrinas ascéticas seriam
incontestavelmente uma causa de loucura moral, posto que ora produzissem “a

fria e impassivel crueldade, ora esses excessos de santidade” que levavam o

" GONCALVES. op cit. p.143-144.
’® |bidem. p. 145.
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individuo a ver, até mesmo no “facto natural do amor e na multiplicacdo da

espécie”, algo pernicioso’®.

Porém, revelava o autor, o ambiente social onde, com maior
freqUéncia, eram gerados os principais estimulos e ocasides a delinqgiéncia, eram
aqueles onde prevalecia a “triade sinistra”, composta pela vadiagem, a preguica e
a mendicidade.

Da preguica ao crime a distancia € curta.

Quem néo conhece o provérbio a “preguiga é a méae de todos os vicios?”
E a méde de todos os vicios € a preguica: a preguica, ma conselheira
quando o estomago tem fome, a preguica que engendra a embriaguez, a
luxuria e o deboche; a preguica que paralysa o braco alids incapaz de
trabalhar e 0 arma com o ferro homicida afim de gozar sem canceiras.

Prins escreve muito justamente: “o operario esta sempre a orla da
vadiagem; a vadiagem esta sempre a margem do crime”.

Portanto, percebemos que se processa todo um esquema de
patologizacdo dos comportamentos sociais e, a partir de entdo, de forma
complementar ao que nos indica Sidney Chalhoub’, as classes pobres nao
apenas serdao classificadas e tidas como sinébnimo de classes perigosas, mas
também serdo vistas como classes patoldgicas. Merecendo, assim, a tutela do

Estado, amparada pelo conhecimento meédico.

Dentro desse contexto, as criancas advindas destas camadas
receberam uma atencado especial da medicina, afinal, alegava-se que o numero
“‘dos meninos que se entregavam a vadiagem” era consideravel. Isto se devia ao
fato de que estes eram seres “profundamente viciados, as mais das vezes,
familiarisados com as depravagdes as mais baixas” que, mais cedo ou mais tarde,

se renderiam a criminalidade™.

Para ratificar tais argumentos nosso interlocutor alegava que as
‘lembrancas pessoaes de cada um” poderiam evocar e reconstituir estes tipos
vagabundos que pululavam pelas ruas da cidade, os incorrigiveis que, enviados a

escola, nada aprendiam e demonstravam “profunda aversao pelo estudo ou pelo

®* GONCALVES. op cit. p. 146.

" Ibidem. p. 162.

® CHALHOUB, Sidney. Cidade Febril: Corticos e epidemias na corte imperial. S&o Paulo:
Companhia das Letras, 1996.

" GONCALVES. op cit. p.156.
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trabalho”, percorrendo “diversas profissbes com a maior facilidade” sempre sendo

despedidos.

Alguns desertam sob mil pretextos futeis e se entregam a mais absoluta
mandriagem; vivos e promptos para uma replica, passam diante de uma
pessoa veneranda a lhe dirigir pilherias rasteiras ou o convicio insdlito,
empregando em cal&o baixo e repugnante.

Em grupo divertem-se tormentando os velhos, os enfermos, que
perseguem com dichotes indecorosos, pedradas e assovios™.

A caracterizacdo pejorativa destes individuos prosseguia com a
afirmativa de que eles bebiam bebidas alcodlicas imoderadamente, jogavam dia e
noite, vivendo da extorsdo que exerciam sobre as almas caridosas e “para
augmentar a gravidade, consentem nessa promiscuidade das ruas menores do
sexo feminino, que ouvindo as gracas dos peraltas, se vao affazendo ao vicio que

afinal tambem as envenena”®’.

Dessa forma, o Dr. Antonio Ribeiro Goncalves defendia que era
necessario barrar a tendéncia que se manifestava em certos sujeitos, em especial
aqueles que provinham das camadas mais baixas, em praticar atos delituosos.
Para tanto, era necessario conhecer a psicologia destes individuos, tracarem-lhes
o perfil bio-psiquico e para essa missdo a medicina, conhecedora dos principios

da psiquiatria e da psicologia, era a mais indicada.

Dentro deste quadro fica mais facil compreendermos o discurso da
hereditariedade, afinal ele transpunha para os termos cientificos certos
preconceitos que ja haviam sido forjados socialmente. Vejamos as palavras do

nosso interlocutor:

Essas tendéncias, essa impulsdo invencivel pronunciada em certos
individuos, a coincidencia de ascendentes também degenerados
traduzem de uma maneira evidente predisposicfes hereditarias e
confirmam as investigacdes procedidas na biographia dos grandes
criminosos, salientando um facto, reiteradas vezes, posto em evidencia:
o crime é também hereditario.

Da mesma maneira que se herdam musculos adaptados a uma natureza
especial de movimentos, assim também se herdam qualidades nobres e
elevadas que fazem a dignidade da espécie, como paixdes ruins e
depravadas que traem uma decadéncia, uma deshumanisacéo. Os
factos ractificam a theoria e dissipam qualquer hesitacdo em acceital-a®*.

% GONCALVES. op cit. p.157-158.
& |bidem. p.158-159.
8 |bidem. p. 91-92.
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Porém, alertava o autor, diante dessas afirmacdes ndo se devia achar
gue nos filhos as degeneracdes e os desvios deveriam se apresentar da mesma
forma, posto que a hereditariedade pudesse ser “progressiva ou regressiva,

similar ou assimilar, descontinua ou ininterrupta”®.

Neste caso, bastava somente que o0s ascendentes apresentassem
qgualquer tipo de desvios intelectuais, afetivos ou morais, para que Seus
descendentes herdassem “perturbacdes idénticas em natureza, embora variaveis

em suas manifestacdes”.

Nas moléstias mentaes a hereditariedade toma todas as formas, como
diz o Dr. Brunet.

Assim — “Um louco nasce de um louco; nada €& mais directo, é a
hereditariedade vasanica”

“Um louco nado descende de Paes loucos; mas procurae bem e
encontrareis que o pae era epiléptico, que a mai era hysterica, etc., eis
ahi: mais freqiiente que a hereditariedade vesanica é a hereditariedade
nevropathica”

“E nesse sentido que se pode estabelecer com freqiiéncia uma
verdadeira arvore genealdgica no cimo da qual se expande o alienado,

producto de ramos mais ou menos numerosos de neurasthenicas, de

epilépticas etc™.

Para respaldar suas idéias, o Dr. Antdnio Ribeiro Goncgalves baseava-
se na observacdo de uma série de casos de menores que haviam praticado
algum tipo de crime e buscava explicar a “etiologia” destas a¢des, demonstrando

como loucura e criminalidade estavam intimamente ligadas.

Entre outras coisas, nosso interlocutor buscava fazer uma “genealogia”
do desvio através dos antecedentes patologicos apresentados pelas criangas em
guestdo. Complementando estes dados iniciais, ele analisava o comportamento e
a personalidade de cada um desses individuos, cruzando estas informacdes com
as referentes as medidas antropométricas de cada um. Tudo isso com 0 objetivo
de identificar qual seriam os fatores patoldgicos que teriam levado tais individuos

ao crime.

Para o Dr. Antdnio Ribeiro Gongalves, essas “grandes aberracdes do

caracter e nomalias da conducta” podiam ser classificadas em duas espécies: as

% GONCALVES. op cit. p. 92-93.
® |bidem. p. 92.
% |bidem. p. 123.
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hereditérias ou congénitas e as adquiridas. Sendo que estas Ultimas exerceriam
sobre a infancia uma influéncia devastadora, haja vista a “grande facilidade de
imitar, de aprender, de assimilar” os maus exemplos e a ma educacédo advinda
dos meios viciosos®. Neste sentido, um ambiente familiar viciado apresentava-se
como o principal foco sobre o qual a medicina deveria atuar. Nestes “tenebroso[s]
antro[s] da miséria”, as classes “desherdaddas da fortuna”, lobrigavam “a miséria,
de bracgos dados, com o deboche, a prostituicdo desenfreada, o crime, em todas
as suas modalidades”, formando condigdes quase impossiveis de serem
superadas pela infancia téo fragil e flexivel em termos de carater.
Se é permittido a um menino, sdo de corpo e alma, resistir as incitacdes
gue nascem desse ambiente, é seguramente impossivel ao que traz no
sangue o germem fatal deixar de cair subjugado.
Collocai uma creanca, de physico defeituoso, em um espaco privado de
luz, onde circulem miasmas infectuosos e vereis, em breve trecho, o
resultado inevital; nascido tambem e crescendo em uma perpetua treva
moral, onde os espiritos sdo trancados & nocao do bem, ella se precipita
e habitua no crime que se consuma quando em um dado ambiente

physico e social que se offerece, as disposi¢cdes de cada um encontram
as circumstancias e os meios de traduzir-se em actos®’.

Sendo assim, para as criancas advindas das “classes viciosas”, a
hereditariedade e o convivio com o meio assemelhavam-se a uma sentenca de
criminalidade. A estes sujeitos pouco ou nenhum espac¢o sobrava para fugir das
influéncias perniciosas que os espreitavam por dentro e por fora. Dessa forma, o
delito impunha-se como profissdo, como ideal, “um ideal infame”: “E natural,
portanto, que a esse ideal infame, com o exemplo e 0s preceitos, 0s paes
degradados conduzam a prole € natural que esta aprenda o delicto como outros
meninos em ambiente diverso aprendem as cousas boas e bellas que Ihes

ensinam os educadores amorosos”,

Dessas camadas surgiam, nas palavras deste autor, uma verdadeira
“legiao” de criangas “nutridas de pouco leite e muitas lagrimas, alimentadas de
pouco pao e muitos vicios”, que deixavam transparecer, através de suas feicoes,
a “anemia moral dessas almas ainda novas, cuja energia salutar e boa o vicio

sorveu desapiedadamente”®®. Privadas, assim, do senso ético, das benesses da

% GONCALVES. op cit. p. 146.
® |bidem. p. 147.

% |bidem. p. 148.

% |bidem. p. 149-150.
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instrugdo e sem pudor estas criangas cresciam fazendo do crime uma escola e

cedo entravam “para a sociedade, bem armadas para o conflicto atroz”.

Entrai nesses tuguros sordidos onde os sentimentos maternos murcham
e se crestam aos beijos ardentes que desperta a carne no fogo da
concupiscencia, onde 0s paes procuram estrupar as filhas, as mées e as
filhas se prostituem no mesmo leito, indagai dos meninos procreados
durante os amplexos brutaes dos alcoolistas, dos degenerados [...] e
entdo comprehenderies que a flora delictuosa ahi é rica e varia, que o
senso moral, ao despertar, entisica e morre™.

Portanto, era como um saber indispensavel para a manutencdo da
ordem social que os médicos piauienses elaboraram suas teses que versavam
sobre a loucura e suas ligacbes com a criminalidade. Em sua tese, o Dr. Antonio
Ribeiro Gongalves procurava analisar desde a infancia os elementos que levavam
a constituicdo de um individuo delinqtiente, chegando a conclusdo de que a
alienacdo mental era um dos principais fatores que contribuiam para este fim e

gue esta, por sua vez, guardava relacdo com as praticas das classes viciosas.

Buscando justificar a relevancia de seus escritos, este autor alegava,

ainda na primeira pagina de seu trabalho:

A these elevada, humanitaria e nobre que seleccionamos para
dissertacdo inaugural encerra 0os mais bellos principios de philantropia
gque é a esséncia, a caracteristica e o fim da profissdo medica.

De indole propriamente moral e social ella esta a exigir o concurso
ardoroso de todos porque a todos interessa estreitamente.

Animados dessa fé, que, dizia Christo, soergue as montanhas,
envidemos debellar o erro em todas as suas manifestacdes e estancar
as fontes do vicio proteifarme que se diffunde para curar os males que
inquinam a sociedade em sua parte melhor, mais cara e digna de
proteccdo — a infancia.

[...]- Regenerar os costumes, virilisando o caracter e formando o
coracgdo, eis a tarefa mais importante no momento para fazer uma
geracdo capaz de cumprir na terra a missdo do bem e do dever (grifo
nosso)”".

Portanto, era em nome da regeneracdo dos costumes e dos valores
sociais que o Dr. Anténio Ribeiro Goncalves erguia a sua voz. Segundo ele, como
vimos, a medicina tinha por caracteristica e finalidade principal combater os vicios
através de uma medicalizacdo do social. Afinal, o médico, detentor de um
conhecimento cientifico, amparado pelo estudo da psiquiatria e da psicologia

modernas, apresentava-se como representante de uma das forcas mais capazes

% GONCALVES. op cit. p. 150-151.
% |bidem. p.1.
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de debelar o erro e identificar com clareza a fonte dos vicios que arruinavam a

sociedade.

Sobre este aspecto, Ribeiro Gongalves construiu sua tese em oposi¢céo
a filosofia de Platdo que explicava a génese das faculdades humanas através do
argumento de que existiam na alma dos individuos ideias inatas que seriam
responsaveis por dirigir seu comportamento. Esta hipétese, segundo este médico,
deveria ser suplantada “pelo methodo positivo” e muitos autores ja se
encarregavam de repudiar estes “conceitos aprioristicos” e langavam um “vivido
clarao” sobre as “trevas até entdo dominantes”. Entre estes pensadores estava
Herbert Spencer, a quem coubera, entre outras coisas, “0 mérito de ter applicado
a psychologia a doutrina da evolu¢cdo demonstrando de um modo irrefragavel que

as forcas do espirito se desenvolvem gradual e lentamente”®.

Neste sentido, levando em consideracdo que a conjuntura nacional
estava impregnada pelas preocupacdes com a formacédo e a formatacdo do povo
brasileiro, percebemos que a medicina se revestia de uma relevancia patriotica,
posto que dependeria dela a construcdo de uma geracdo mais saudavel, tanto em
termos fisicos quanto morais, “capaz de cumprir na terra a missao do bem e do

dever”.

Este tipo de preocupacdo pode ser encontrado nas teses que
analisamos e se estendem de forma repetitiva até o final da década de 1930. Para
citarmos apenas mais outro exemplo, ficamos com as palavras do Dr. Joao
Coelho Marques®, que alegava que 0 assunto sobre o qual ele se debrucava em
sua tese, embora nao fosse original, era “altamente interessante do ponto de vista

médico como social”®.

%2 GONCALVES. op cit. p.3.

% Jodo Coelho Marques era natural de Teresina-Pl. Foi médico, professor e escritor. Formado em
medicina no ano de 1929 pela Faculdade do Rio de Janeiro defendeu a tese “Espiritismo e idéias
delirantes” que teve enorme repercussdo nos meios médicos sendo citada em revistas
especializadas. Depois de formado estabeleceu-se em Teresina onde viveu durante 36 anos
sendo durante alguns deles diretor do Asilo de Alienados desta cidade. GONCALVES, Wilson
Carvalho. Dicionério enciclopédico piauiense ilustrado (1549-2003). Teresina: Halley, 2003.

% MARQUES, Jodo Coelho. Espiritismo e idéias delirantes. Tese apresentada & Faculdade de
Medicina do Rio de Janeiro. Cadeira de Clinica Psiquiatrica, 1929, p.15.
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Portanto, através da medicina, havia todo um projeto de
reordenamento do social. A medicina procurava intervir sobre a formacéo dos
individuos em todas as dimensdes, inclusive no ambito da moral, pois tudo
poderia vir a constituir-se como elemento patolégico. Nos proximos capitulos
discutiremos como estes saberes se relacionaram com outros discursos que
circularam em Teresina ajudando a constituir os dispositivos de controle que

atuaram sobre a loucura entre os anos de 1870 e 1930.
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3 O APARATO POLICIAL E AS ESPECIALIZACOES DO CONTROLE EM
TERESINA: DOS DESVIOS DE CONDUTA AS DOENCAS SOCIAIS

Neste capitulo, discutiremos, em especial, as estratégias policiais que
atuaram na cidade de Teresina-PI, entre a segunda metade do século XIX e o
inicio do século XX, no sentido de controlar os habitos e os sujeitos considerados
“perturbadores da ordem”, a fim de assinalarmos, a partir deste processo, a forma
como os sujeitos considerados loucos foram percebidos e tratados nesse

contexto.

Acreditamos que é pertinente travar tal discussdo em virtude de
considerarmos que antes da construcdo do Asylo de Alienados Areolino de Abreu,
a “loucura” era encarada como um “caso de policia”, posto que os “alienados” que
perambulavam pelas ruas da cidade, promovendo algum tipo de “desordem”,
eram geralmente identificados com as camadas mais pobres, sendo
encaminhados pelas autoridades policiais para a Cadeia Publica juntamente com

prostitutas, bébados e outros “vadios”, também chamados de presos correcionais.

Todos estes diferentes individuos tinham em comum a “incapacidade”
de adaptacdo aos padrées de comportamento que o0s saberes e poderes
preconizavam a época. A nosso ver, a insubmissdo que 0s unia 0s tornava
visiveis através dos seus “erros” e das suas “faltas”. Esta “experiéncia policial”

formulara aquilo que chamaremos de “consciéncia moral sobre a loucura”.

Sendo assim, percebemos que, desde a “invengao” de Teresina, o
poder publico procurou exercer através da acdo policial um tipo de controle que
nao fosse voltado apenas para a defesa da propriedade privada, mas que
afetasse, em especial, os habitos da populacdo citadina no seu cotidiano,
garantindo, dessa forma, a propagacdo de comportamentos que fossem mais
compativeis com os valores modernos e civilizados. Portanto, a policia neste

periodo tinha, essencialmente, uma funcdo moralizadora/civilizadora.
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Inicialmente as estratégias de controle se limitavam ao encarceramento
de todos aqueles sujeitos considerados “vadios”. Porém, com o crescimento da
cidade e o “perigo dos amontoamentos” provocados pelas levas de migrantes
fugidos da seca, em especial a de 1877, este tipo de controle se mostrou ineficaz.
Foi preciso, entdo, separar e classificar os “desordeiros” de acordo com o seu
grau de periculosidade a fim de desenvolver espacos e técnicas de
punicdo/correcao destes individuos.

O gque pretendemos enfatizar ao longo desta discussao inicial € o fato
de que o Asylo de Alienados fez parte do que, em linhas gerais, definimos como
um processo de “especializacdo do controle social”. Deste modo, podemos
afirmar que esta instituicdo foi pensada como um dos mecanismos de controle
capaz de promover estratégias de normatizacdo do comportamento daqueles
habitantes de Teresina que ndo se enquadravam nos padrdes de moralidade que
o processo de modernizagao/urbanizacao desta cidade instituia como “normais” e

aceitaveis socialmente.

Foi entdo, a partir dos discursos que denotavam este tipo de
“preocupacgao”, que a figura do alienado mental despontou como um problema
gue requeria uma forma particular de tratamento/controle no horizonte social da
cidade de Teresina, ainda nas ultimas décadas do século XIX. Deste modo, ficam
evidenciadas as demandas sociais que justificaram a construcdo do Asylo de

Alienados na cidade de Teresina-Pl, no ano de 1907.

Continuando nos rastros deste processo, identificamos também que, se
por um lado a loucura ganhou individualidade prépria, destacando-se em parte da
zona cinzenta da vadiagem e passando a compor um dominio médico, um estado
patolégico, por outro lado, a propria ideia de vadiagem, e com ela o campo mais
geral da delinquéncia do qual ela fazia parte, passou, também, por um processo

de patologizacéo.

Percebemos que, ao invés de se instaurar uma ruptura total entre o
dominio policial e sua “consciéncia moral da loucura” e o dominio médico e sua

definicdo da loucura como doenca/alienacdo mental, o que se instaurou foi uma



58

nova relacao entre estes dois campos, responsavel por uma dupla contaminacao

onde a velhos elementos foram agregados novos sentidos.

Portanto, para entendermos melhor o processo que vai da loucura
como vadiagem até a vadiagem como loucura, analisaremos agora as estratégias
de atuacdo do poder policial na cidade de Teresina-Pl, no periodo que vai da
segunda metade do século XIX até a primeira metade do século XX, relacionando
tal atuacdo com o ideario progressista e disciplinar que visava o controle das
virtualidades® individuais e coletivas da populacdo desta cidade.

3.1 Uma questdo de modernidade: criminalizagao/civilizagdo da pobreza em

Teresina

Em relacdo ao processo de modernizacdo da cidade de Teresina,
alguns especialistas possuem pontos de vista antagbnicos. Teresinha Queiroz,
por exemplo, defende a ideia de que esta cidade so veio a se modernizar a partir
da década de 1930, pois até a:

primeira década do século XX, Teresina ndo dispunha de qualquer
equipamento urbano que a definisse como uma cidade moderna.
Auséncia total e absoluta de calcamento, agua tratada e canalizada,
transporte publico, luz elétrica, esgoto, telefone, etc. As pretensbes de
modernizacdo e de alteracdo na estrutura urbana ainda ndo passavam

de projetos que sé puderam tornar-se factiveis a partir do momento em
gue a integragdo comercial do estado aconteceu®.

Entretanto, a historiadora Maria Mafalda Aratjo® acredita que esta
cidade ja nasceu moderna, pois todo o contexto de surgimento de Teresina e até

mesmo o projeto de sua planta (quadriculada) sdo eminentemente modernos.

% Com a emergéncia da sociedade disciplinar, no século XIX, as estratégias de controle social
passardo a atuar ndo somente acerca das infracdes cometidas, mas também sobre aquelas que
poderiam vir a ser cometidas. Neste sentido, as virtualidades podem ser definidas como aquilo
gue paira sobre os individuos definindo suas propensdes para o bem ou para o mal, em outras
palavras, as virtualidades sédo uma espécie de vir a ser dos individuos sociais que permitird aos
mecanismos disciplinares atuarem com maior eficAcia no processo de ordenamento social.
FOUCAULT, Michel. Vigiar e punir: o nascimento da prisédo. Petropolis: Vozes, 2004.

% QUEIROZ, Teresinha. Os literatos e a Republica: Clodoaldo Freitas, Higino Cunha e as tiranias
do tempo. Teresina: Funda¢éo Cultural Monsenhor Chaves, 1994, p. 23.

9 ARAUJO, Maria Mafalda Baudoino de. Cotidiano e Imaginario: um olhar historiografico.
Teresina: EDUFPI / Instituto Dom Barreto, 1997.
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Entdo, para uma melhor compreensao desta questdo, retomaremos de forma
sucinta ao contexto de criacdo da citada capital e alguns processos que

marcaram seu crescimento ainda nos seus primeiros anos de vida.

De acordo com as informacdes de Monsenhor Chaves®, desde muito
cedo, a primeira capital do Piaui, Oeiras, apresentava, segundo seus
governantes, alguns empecilhos para liderar o desenvolvimento econémico e
social do Estado. Depois de muitas discussdes acerca da transferéncia da capital,
surgiu em 1844, o nome da Vila do Poti. José Antbnio Saraiva, Presidente da
Provincia em 1851, empreendeu entdo uma viagem a Vila para se certificar das
condicdes do lugar. L4 chegando, disse ele:

facil me foi compreender que sujeita a febres endémicas, sempre
arruinada pelas enchentes daquele rio, ndo podia aquela vila florescer, e
que seus habitantes com ansiedade desejavam edifica-la em qualquer
outro lugar que pudesse convir aos seus interesses. Aproveitei esse
ensejo, convidei-os a edificar, por meio de subscricbes, uma matriz, e o
resultado de tudo isso foi além de minhas esperangas, porque nunca
acreditei que, em menos de seis meses, estivessem em construgéo perto
de trinta habitacBes e, ainda mais, que os mesmos habitantes da Vila
Velha, que ali tinham elegantes casas, se resolvessem a deixa-las para

construir no novo local, hoje geralmente chamado Vila Nova do Poti,
outros prédios®.

A partir de entdo, refutando as objecdes dos adversarios, Saraiva
conseguiu, através de uma eleicdo realizada em 15 de janeiro de 1852, a
aprovacao da transferéncia. Surgia, entdo, Teresina, antiga Nova Vila do Poti,
escolhida, desde o inicio, em funcdo do imaginario progressista estabelecido por
um grupo de politicos liderado por Saraiva, para ser a nova sede politica da

Provincia do Piaui*®.

% CHAVES, Monsenhor. Obra Completa. Teresina: Fundac&o Cultural Monsenhor Chaves, 1998.
% SARAIVA, José Antdnio. Mensagem apresentada a Assembléia Provincial pelo presidente da
Provincia do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1851.

Entretanto, tendo ainda em mente o discurso de Saraiva, perguntamos: afinal, quem eram os
individuos que, nas palavras do presidente da Provincia, desejavam com ansiedade edificar a
Vila do Poti em outro lugar? A historiadora Cecilia Nunes, ao analisar a lenda de Nossa Senhora
do Amparo, afirma, ao contrério do que passa o discurso de Saraiva, que a transi¢cao da Vila ndo
era bem vista por todos os potienses, em especial os mais pobres. Segundo a referida autora,
“esta lenda [...] problematiza este evento, mostrando o imaginario de recusa do povo potiense
ao novo local da Vila, evidenciando certa turbuléncia popular’. Até mesmo no discurso de
Saraiva podemos perceber a auséncia de referéncias as pessoas mais humildes, quando se
refere de forma mais detalhada aos habitantes da Vila o presidente da Provincia trata apenas
daqueles que possuiam elegantes casas e se dispunham a edifica-las na Nova Vila. Sendo
assim, percebo que as relagdes entre o povo comum do Poti e o poder instituido da Provincia
ndo eram tdo pacificos como se tem costumado afirmar: o relato da lenda nos indica que as

100



60

A transferéncia da capital fez surgir no seio da elite local “uma certa
euforia e otimismo”, uma vontade de “despertar as forgcas produtivas” dos
habitantes da Provincia através da promoc¢ao de um contato mais proximo com a

101

Europa e seu ideal de civilidade Neste caso, como ressalta Ana Cristina

Brandim:
A necessidade de um espaco higienizado, produtivo e centralizado, com
vistas a atender a um contingente consideravel de pessoas e
mercadorias, fez parte de um pensamento préprio da segunda metade
do século XIX, revelador da necessidade de romper com os modelos
coloniais, interessados em regenerar o tempo, utilizando novas formas

de aplicabilidade do urbanismo, préximos aos modelos europeus e da
ideia de “civilidade™*.

Ainda é valido lembrarmos que ao longo do século XIX, as descobertas
cientificas passaram a influenciar a cotidianidade do homem promovendo uma
profunda transformagéo na fisionomia das cidades. Os discursos de progresso
foram construindo uma realidade social que, aos poucos, organizou o espaco da
cidade, modernizando-a e promovendo a normatizacdo dos habitos e costumes

da populacgéo.

Como afirma Maria Mafalda Araljo*® as transformacées penetravam
na mente das pessoas criando um imaginario de sonho e grandeza, que, em
Teresina, podemos perceber principalmente a partir do ano de 1858 quando o
primeiro barco a vapor, chamado Urucui, lancou-se as aguas do Parnaiba,
contagiando a todos com “o espetaculo do novo”. Monsenhor Chaves, referindo-
se a este episdédio, comentou:

N&o ha como descrever o frenesi que se apoderou de toda a cidade. Os
sinos do Amparo batiam a rebate, foguetes estouravam por todos os
lados e uma imensa mole humana corria pressurosa para 0 [io,
descendo por todas as ruas. Até os aleijados e doentes, carregados em

redes por escravos, demandavam o rio, apressados, para verem de
perto aquilo que mais lhes parecia um sonho. De fato, para muitos dos

relacBes de poder na invencdo da nova capital se deram numa batalha violenta. NUNES, Maria
Cecilia Silva de Almeida. A Invencdo de Teresina em uma perspectiva lendéaria. In: José
Gerardo Vasconcelos & Shara Jane Holanda Costa Adad (orgs.). Coisas de Cidade. Fortaleza:
Editora UFC, 2005, p. 234-238.

%0 MELO FILHO, Antonio de. Teresina: a condicdo da Salde Publica na Primeira Republica
(1889-1930). Dissertacdo apresentada ao Programa de Pés-Graduacdo em Histéria da
Universidade Federal de Pernambuco. Recife, 2000, p. 54.

192 BRANDIM, Ana Cristina Meneses de Sousa. Cotidiano, Narratividade e Representacdo na
Teresina dos meados do século XX. Programa de Pés-graduacdo em Historia do Brasil. 2006.
Dissertacdo (Mestrado em Histéria do Brasil). Teresina: UFPI, 2006.

103 ARAUJO, op cit. p. 44-45.
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espectadores aquele gigante de ferro, daquele tamanho, boiando n’agua,
constituia um enigma insolavel. Era preciso ver para crer. Ndo houve
mais como conter a multiddo. O entusiasmo apossou-se do povo, e a
noite entrou sulcada de passeatas, batuques, sambas, cachacadas e
comentarios de rodinhas de familias, que se prolongaram por toda a
madrugada. E era plenamente justificavel toda aquela alegria. O povo
sabe sentir suas grandes horas e vivé-las. Aquele barco determinaria
uma sensivel mudanga na vida da cidade, nos habitos da populacéo, na
propria economia da Provincia. Dali por diante muita coisa se faria de
modo diferente®.

Porém, ndo h4 como negarmos que Teresina, nas suas primeiras
décadas de existéncia, em termos estruturais, era ainda bastante acanhada, com
ar tipico de “Chapada do Corisco”. possuia uma populagdo composta
principalmente por pescadores, vaqueiros, fazendeiros, artesdos e uns poucos
funcionarios publicos e pequenos comerciantes, atingindo por volta de 8.000

habitantes apenas'®.

Foi necessario, portanto, que aos poucos fossem construidas novas
habitacdes residenciais que iam substituindo - pelo menos no centro da cidade -
as antigas casas cobertas de palha. Assim, foi-se estruturando um plano de
modernizacdo que - acompanhando as recomendacdes de Saraiva, através dos
Cdodigos de Posturas Municipais - atendesse as conveniéncias urbanisticas e

também as de salubridade.

Se for verdade que Teresina ainda nas primeiras décadas do século
XX apresentava tracos tipicamente coloniais, ndo € menos verdadeiro que uma
série de valores modernos agregava significados aos espacos desta cidade,

transformando-os em territorios classificados segundo a moralidade da época.

Como ressalta Ana Cristina Brandim'®, os territérios considerados
bons, civilizados, présperos, eram aqueles condizentes “com um gosto estético
cada vez mais refinado, conforme atestaram os jardins, cinemas, cafés, coretos,
arborizagdes”; em contraposicao, eram classificados como “incivilizados” todos

aqueles espagos associados ao signo da “sujeira” e da insalubridade.

E possivel percebermos, nos discursos deste periodo, a existéncia de

um sentimento misto de compaixdo e intolerdncia, repulsa e rejeicdo aos

1% CHAVES, op cit. p. 69.
195 ARAUJO, op cit p. 45.
196 BRANDIM, op cit.
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mendigos e todos aqueles sujeitos considerados “inuteis e imprestaveis” as novas
feicbes da cidade. Os mendigos eram alvos faceis dos jornais teresinenses e em

suas paginas € possivel encontrarmos afirma¢des como esta:

[os mendigos] além de outros perigos [trazem consigo] [...] ©
inconveniente [...] [de] sujarem as casas, bezuntando-as, cuspindo-as,
infectando-lhes os corredores e com mais ainda, as esmolas assim
distribuidas nem sempre sdo aplicadas ao fim destinado: mendigos
havendo que as empregam na alimentacdo de vicios e na primeira
taberna compram aguardente com que se embriagamm.

Estas inquietacbes ndo existiam apenas no Piaui, pois em todo o
Brasil, desde os primérdios do século XIX, havia uma preocupa¢do acentuada
com o controle das classes pobres, consideradas como potencialmente perigosas.
Segundo Sidney Chalhoub'®, data deste periodo a utilizagdo do termo “classes
perigosas” como sindnimo de “classes pobres”. Este conceito norteou um debate
na Camara dos Deputados do Império do Brasil que tinha por meta elaborar um
projeto de lei que visasse a repressdo da ociosidade. Em linhas gerais, o autor

citado resume esta discussao da seguinte forma:

Para os nobres deputados, a principal virtude do bom cidaddo é o gosto
pelo trabalho, e este leva necessariamente ao habito da poupanca, que,
por sua vez, se reverte em conforto para o cidaddo. Desta forma, o
individuo que ndo consegue acumular, que vive na pobreza, torna-se
imediatamente suspeito de ndo ser um bom trabalhador. Finalmente, e
como o maior vicio possivel em um ser humano é o ndo-trabalho, a
ociosidade, segue-se que aos pobres falta a virtude social mais
essencial; em cidaddos nos quais ndo abunda a virtude, grassam o0s
vicios, e logo, dada a expressao “classes pobres e viciosas”, vemos que
as palavras “pobres” e “viciosas” significam uma mesma coisa para 0s
parlamentares. [...] [Indo mais adiante] os pobres carregam vicios, 0s
vicios produzem os malfeitores, os malfeitores sdo perigosos a
sociedade; juntando os extremos da cadeia, temos a nocdo de que os
pobres s&o, por definicdo, perigosos'®.

No contexto local, Os Cddigos de Posturas, repressores da vadiagem,
obrigavam os homens livres pobres a trabalhar, pois, a ociosidade das classes
pobres era apontada como uma porta aberta para o crime, o que impunha a

necessidade e a urgéncia da sua repressao. Dentro deste quadro, é inevitavel a

197 DIARIO DO PIAUI apud ARAUJO, Maria Mafalda Baldoino de. Cotidiano e pobreza: a magia da
sobrevivéncia em Teresina (1877-1914). Teresina: Funda¢&o Cultural Monsenhor Chaves, 1995,
p. 103.

1% CHALHOUB, Sidney. Cidade Febril: Corticos e epidemias na corte imperial. Sdo Paulo:

Companhia das Letras, 1996. p. 20.

199 |pidem. p. 22.
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associagao feita entre classes pobres e “classes perigosas”, no discurso dos

segmentos dirigentes do Piaui.

Vai-se desenhando a ideia de que o 6cio € um vicio e, como todo vicio,
por sua vez, gera criminalidade. Mas quem eram aquelas pessoas as quais se
atribuiam a ociosidade? A pobreza. Segundo essa logica, 0s pobres eram
classificados em dois estagios: de um lado estavam aqueles que nao trabalhavam
(mendigos), vivendo da caridade, de outro estavam aqueles que trabalhavam
(limpadores de rua, vendedores ambulantes, carroceiros) que mesmo vivendo

numa situagao indefinida eram vitais para a vida cotidiana da cidade.

Entre essas duas extremidades, havia um limite que estabelecia a
divisdo entre o que era moral e imoral, digno e indigno. Os pobres que se
situavam mais acima na escala da moralidade eram os “docilizados”, os
“disciplinados”, aqueles que trabalhavam e mantinham os filhos na escola e/ou no
trabalho etc.; pobres, porém dignos. Qualquer eventualidade poderia modificar
essa situacdo, como, por exemplo, a perda do emprego, que os levaria a se
entregar aos vicios comuns aos pobres, um grupo visto como biologica e

socialmente mais vulneravel aos vicios e as doencas*™.

Segundo Dr. Manoel Anténio Duarte de Asevedo,** o pouco amor ao
trabalho e a falta absoluta de progresso da instrucao civil e religiosa verificados na
populacdo piauiense, somados a outros fatores, eram responsaveis pelos altos
indices de criminalidade na Provincia. Por isso, Dr. Gervasio Cicero de

112

Albuquergue Mello™ afirmava ser necessario “incutir no povo o amor ao trabalho,

protegendo a industria e fazendo vigorar a letra morta” do Cédigo Criminal.

Pudemos constatar, ao analisar um projeto de lei do Deputado Peixoto,
gue as ideias acima mencionadas faziam parte do idedrio teresinense sobre a
pobreza. No ano de 1880, o jornal “O Telefone” publicou o citado projeto sob o

titulo: “Repressdo a Vagabundagem”. Tal projeto partia do pressuposto que 0s

119 cf. ARAUJO. op cit; RIZZINI, Irene. O século perdido - raizes histéricas das politicas publicas
para a infancia no Brasil. Rio de Janeiro: AMAIS, 1997.

1 ASEVEDO, Manoel Antonio Duarte. Mensagem apresentada & Assembléia Provincial pelo
presidente da Provincia do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1861.

12 MELLO, Gervasio Cicero de Albuquerque. Mensagem apresentada a Assembléia Provincial
pelo presidente da Provincia do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1873.
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“vagabundos” representavam um eminente perigo para a sociedade e tinha por
objetivo “chamar a faina do trabalho essa horda de vagabundos que infesta essa

terra, como todo o Brasil”'®.

Pelo referido projeto, ficava definido que o governo ficaria responséavel
pelo arrolamento - feito pelos inspetores de quarteirdo, sob a dire¢cdo dos juizes
de paz - de todas as pessoas que ndo tivessem ocupacéo “honesta e util” de que
pudessem subsistir. Identificados tais elementos, o0 juiz de paz os intimaria para
gue tivessem uma atividade ocupacional, sob a pena de prisdo com trabalho de

um a trés meses.

José Iné&cio, importante cronista de um jornal teresinense, anos mais
tarde em 1895, chegava mesmo a afirmar que a vadiagem (sem duvida nenhuma
associada & pobreza) era como um “cancro social’***. N&o nos resta davida que a

115

cidade-conceito ™ tentava a todo custo livrar-se dos seus “anormais” com o fim de

instaurar uma nova ordem.

Como podemos inferir que as classes pobres, neste contexto,
passaram a ser vistas como “elementos vulcanicos”, capazes de destruir toda a
estrutura social com sua violéncia explosiva, o que levou os grupos ligados ao
governo da Provincia a estabelecerem novos padrdes de vivéncia na cidade
baseados no urbanismo.

Limpando a rua da presenca popular e elevando a vida privada a uma
conquista da humanidade, o urbanismo quer ter, com suas préaticas de
intervengbes e suas representacdes legitimadoras da ordem urbana,
organizado cientificamente a cidade, colocando cada coisa em seu lugar

e em cada lugar uma coisa, evitando os aglomerados por um lado e os
perigos do vazio por outro™™.

Emergem, entdo, definicbes sustentadas pelos higienistas e urbanistas
gue constroem a ideia de que ordem urbana e ordem social estdo articuladas.
Este movimento fez com que a ordem publica fosse percebida a partir da

necessidade de reordenacéo do espaco publico.

113 pEIXOTO apud ARAUJO, op cit. p. 75.

14 1NACIO, José apud ARAUJO, op cit. p. 73.

15 CERTEAU. op cit.

18 pPECHMAN, R. M. Os excluidos da rua: ordem urbana e cultura popular. In: BRESCIANI, Sttela.
Imagens da cidade. S&o Paulo: ANPUH/Marco Zero, 1994, p. 29.
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Entretanto, tais impetos civilizatérios tiveram que conviver, tentando
sobrepor-se, as cenas narradas pelo cronista Caio Lima''’, que descreviam
mulheres disputando com os tétricos urubus, nos matadouros, 0s restos
imprestaveis das reses abatidas. Nos textos de Caio Lima fica claro a associagéo
feita entre o universo da pobreza, o 6cio, as doencas e o crime. Nas suas
palavras, Teresina era uma “cidade esquisita, com um nucleo civilizado e uma

enorme circunferéncia de quase barbarie”. Neste sentido é possivel afirmar que

Os obstaculos existentes entre a cidade ideal e a realizada
continuamente por um contingente de passos nervosos e arriscados
perpetuam uma luta travada sob os palcos de inscricdo do urbano,
efetuando a compreensdo de que uma cidade comporta em sua
esséncia uma série de outras cidades, fragilizando, mas néo
desmoronando, a cidade utopica dos planos, das leis e das investidas
em condutas que passem a expressar uma visibilidade daquilo que é
considerado ‘civilizado’, ‘refinado’ e esteticamente aceitavel. Afinal, entre
o ‘dito’ e o ndo ‘dito’ fundam-se uma ou vérias cidades, cortadas pela
vontade de expressar uma imagem que é constantemente modificada,
anarquizada pela confluéncia de vérios saberes e dizeres. [...] A cidade-
conceito figura enquanto permanéncia e desejo, necessitando
constantemente de vigilancia, por parte daqueles que viam (e véem) nas
pequenas brechas urbanisticas um motivo de constante preocupacéo.
Essa vontade de saber, de fornecer limites, de indicar sentidos e
interdicbes foi responsavel pela censura dos ‘corpos estranhos’ dentro
de uma organizacéo imagética urbana®.

Dessa forma, acreditamos que, desde 1852 (data de fundacdo da
capital), existiram Cédigos de Posturas, jornais e varias praticas discursivas entre
outras estratégias, que esquadrinharam a vida dos individuos na tentativa de
normatizar os comportamentos sociais. Tais prescricdes se faziam valer através
de uma série de interdicdes e punicbes que iam desde o pagamento de multas

até o encarceramento.

Estes codigos afetavam sensivelmente a vida dos teresinenses,
sobretudo a populacdo pobre, nos seus habitos, costumes, lazeres e na sua
cultura, e muitos foram os momentos de tenséo entre as autoridades constituidas
e aqueles que desobedeciam as normas, gerando agressoes fisicas e prisoes.

As vezes as posturas desciam a pormenores que seriam gozados se nio
denunciassem costumes positivamente reprovaveis nos habitantes da
cidade. Estd no caso aquele famigerado artigo 84 que rezava

textualmente: ‘E proibido expressamente o uso de ceroulas a quaisquer
pessoas que transitarem pelas ruas da cidade: usardo de calgcas e

7| IMA, Caio apud QUEIROZ, op cit. p. 29.
18 BRANDIM. op cit.
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camisa por dentro, sob pena de multa de 1$000 por cada vez, pagos
imediatamente, ou um dia de prisao™*.

O crescimento da cidade exigia dos governantes, segundo a l6gica de
controle social, o aumento do Corpo de Policia. Foi entdo que, em abril de 1859, o
Chefe de Policia Dr. Francisco Urbano da Silva Ribeiro fez publicar um edital na
imprensa que determinava, entre outros pontos, a proibicdo de todo e qualquer
“ajuntamento ilicito”, bem como os sambas ou sucias, em que se compreendiam
as dancas de S. Goncalo e os batuques ou tambores, por toda a cidade'®. Assim,
a policia, responséavel pela fiscalizacdo e cumprimento dos Cdodigos de Postura,
se colocava diante da sociedade, imbuida de uma misséo educativa e civilizadora,

tentando, dessa forma, justificar seus mecanismos de atuagao.

E importante relembrar que as classes pobres eram vistas como mais
Sujeitas ao vicio da vagabundagem e a préopria condicdo financeira destes
individuos, como explicamos anteriormente, era tida como prova inconteste deste
fato, e, por isso mesmo, os pobres foram os mais afetados por tais “medidas
civilizatérias”.

Para Baldoino José Coelho'?!

, vVice-presidente da Provincia do Piaui no
ano de 1855, os homicidios eram perpetrados “em pessoas de baixa condicdo,
[...] [sendo] a embriaguez a causa principal de semelhante atentado”. Desse
modo, era no seio desse segmento que proliferavam os vicios e se constituiam os
miasmas sociais. Portanto, em Teresina, desenrolou-se um processo de
marginalizacdo de determinados comportamentos sociais, quais sejam, todos

aqueles que destoavam dos padrbes de comportamentos ditos civilizados.

N&o a toa, eram comuns os casos de prisdes por embriaguez, tumultos
das mais diversas naturezas ou até mesmo por proferirem palavras obscenas.
Este controle visava principalmente aos “vagabundos”, individuos considerados
inimigos da ordem que, “sempre prontos para o vicio e o roubo”, constituiam uma

ameaca a moral e aos bons costumes.

9 CHAVES. op cit. p. 38.

129 |pidem. p. 60-62.

121 COELHO, Baldoino José. Mensagem apresentada a Assembléia Provincial pelo vice-presidente
da Provincia do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1855.
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Portanto, se do ponto de vista estrutural, Teresina carecia de recursos
minimos para ser considerada uma cidade moderna, do ponto de vista das
praticas discursivas e do peso que estas exerciam sobre as condi¢cfes de existir
na cidade, acreditamos ser possivel caracterizd-la como um espac¢o que nasceu
da preocupacgéo (e com a preocupacdo) de instaurar um processo crescente de

modernizacgdo que afetasse efetivamente o cotidiano dos individuos urbanos.

Neste sentido, acreditamos que ser moderno €:

encontrar-se em um ambiente que promete aventura, poder, alegria,
crescimento, autotransformacédo e transformacdo das coisas em redor —
mas ao mesmo tempo ameaca destruir tudo o que temos, tudo o que
sabemos, tudo o que somos. [...] [A modernidade] nos despeja a todos
num turbilhdo de permanente desintegracdo e mudanca, de luta e
contradicdo, de ambiguidade e angustia. Ser moderno é fazer parte de
um unli;/Zerso no qual, como disse Marx, “tudo que é sélido se desmancha
no ar’-.

Este clima de “eterna transicdo”, sem duvida, fez parte da atmosfera
dos teresinenses desde a fundacgéo da cidade e foi dentro deste campo social que
se forjou a ideia da “vadiagem”: um tipo de desordem social que se instalava aos

olhos do poder publico entre a ociosidade e a delinquéncia.

Através da vivéncia dessas relacdes de confronto, Teresina assistiu a
um processo que visava normalizar os comportamentos destes individuos
desviantes e, ainda em 1852, José Antbnio Saraiva, fundador e idealizador de
Teresina, ja antecipava as preocupacoes que ganhariam formas mais definidas ao

longo de todo o século XIX. Segundo ele:

Os motivos que n'estes ultimos tempos héo determinado a appari¢céo dos
crimes sdo — embriaguez — paix8es vivamente excitadas pelas rixas de
momento — honra conjugal atrozmente offendida e outras, que nao
mostrado despreso premeditado da lei [...] Notae ainda que os crimes
tem sido quase todos praticados pela gente de ultima condiccéo,
que com espantosa facilidade se interna por esses sertées, e se furta a
toda a accdo e diligéncia da justica... [...] Em toda parte, Senhores, a
natureza humana se estraga, e nem sempre sua vontade tem o vigor
indispensavel para resistir as paixdes desordenadas e indomaveis,
produsidas pela m& educacéo, pela miseria, ou por uma compleicao
extremamente irascivel (grifo nosso)'*.

122 BERMAN, Marshall. Tudo que é sélido se desmancha no ar: a aventura da modernidade. S&o

Paulo: Companhia das Letras, 2000, p. 15.
SARAIVA, José Antdnio. Mensagem apresentada a Assembléia Provincial pelo presidente da
Provincia do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1852, p.6-7.
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Por esta passagem, percebemos que havia em Teresina uma
preocupacao com a deterioragéo da natureza humana que deveria ser resgatada
por medidas educacionais e punitivas, porém, devido aos parcos recursos
destinados pelo Estado a solucdo deste problema, segundo os discursos da
época, as camadas mais pobres acabavam por se entregar irremediavelmente a

criminalidade.

Nesse sentido, era necessaria a promog¢ao de um tipo de “policiamento
moral” junto a essa gente da “Ultima condi¢cdo”, a fim de prevenir os crimes
produzidos pela incapacidade que esses sujeitos tinham de controlar suas
“paixdes” e foi, a partir desse quadro de preocupacdes e conflitos que surgiram as

primeiras noticias sobre a loucura em Teresina.

3.2 As estratégias do “policiamento moral” e o controle da loucura

O Dr. Antdnio Francisco Pereira de Carvalho'®, presidente da

Provincia do Piaui em 1854, acreditava que a punicao era a primeira necessidade
social, posto que, logo que se ligasse ao espirito do individuo a ideia de que todo
crime seria prontamente punido, logo, logo este desapareceria ou, em suas
palavras, se tornaria “assaz raro”. Este tipo de argumento, sem duvida alguma,
reforcava as palavras do Conselheiro Saraiva dois anos antes:
a conviccao g'se tem difundido pela populagéo, de que o Governo se nao
esquece um s6 momento de descobrir o crime, e de capturar o

criminoso, [...] tem produzido, Senhores, 0os mais lisongeiros resultados,
melhorando sobremaneira a seguranca individual'*°.

Acredito que discursos como estes demonstravam uma preocupacao
com a eficacia das estratégias de repressdo a criminalidade, sendo a sua
capacidade preventiva uma ac¢ao indireta vista apenas como uma consequéncia
da acdo repressiva. Neste sentido, a punicdo, desde que aplicada com

regularidade, era vista como um mecanismo que servia para desencorajar outros

124 CARVALHO, Antonio Francisco Pereira. Mensagem apresentada a Assembléia Provincial pelo

presidente da Provincia do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1854.
125 SARAIVA. op cit. p. 5-6.
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individuos a cometerem atos criminosos. Em consonancia com este principio
encontrei a fala do Dr. Ernesto José Baptista que em 1859 alegava:
estou convencido de que nao € a gravidade da pena, mas sim a certeza
da punicdo que reprime e impede os delictos; por quanto, se aquelles
que tivessem de cometter um crime contassem com o inevitavel castigo,

mui poucos serido os delingiientes. Assim pois um d(;s meus primeiros
cuidados tem sido a captura e punicdo dos criminozos” e,

Foi a partir de preocupac6es como estas que o chefe de policia Manoel

Antdnio Duarte de Asevedo?’

afirmou, ainda em 1861, que a grande extensao do
territorio da Provincia do Piaui e a disseminacdo de sua populacao, além da falta
absoluta de forca indispensavel para a captura dos criminosos no sertao, eram as
principais questdes que colaboravam para a impunidade dos crimes, e a
consequente reiteracdo dos atos criminosos, contribuindo assim para o pouco

lisonjeiro estado da seguranca individual e de propriedade neste local.

Dessa forma, podemos perceber que existia uma preocupacao em
dispor a populagédo da Provincia de tal forma a evitar que alguns individuos
ficassem a sombra da justica. O ideal que se pretendia era que sobre todos
recaisse o olho vigilante do poder para que nenhum infrator pudesse alimentar
esperancas de impunidade. E no reforco a esse objetivo Manoel Asevedo
ressaltava ainda a necessidade de ampliar e melhor equipar o corpo policial no
sentido de torna-lo mais eficaz na captura dos criminosos, posto que a grande
extensao do territorio da Provincia era vista como empecilho a um efetivo controle
populacional e, consequentemente, um aspecto que dificultava a aplicacao

homogénea dos poderes coercitivos e punitivos.

Segundo Asevedo, grande parte do territério da Provincia ficava a
margem de uma fiscalizacdo que possibilitasse capturar os criminosos que
facilmente escapavam dos olhos vigilantes da policia. Dessa maneira, 0 governo
temia que os individuos se sentissem estimulados a praticar atos delituosos
acreditando na quase certa impunidade. Em termos gerais, posso inferir que havia

uma preocupacao com relacdo a distribuicdo populacional, afinal, era preciso

126 SARAIVA, José Antdnio. Mensagem apresentada & Assembléia Provincial pelo presidente da

Provincia do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1859. p. 2.
127 ASEVEDO. op cit.
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organizar 0 espago para organizar os corpos. Era preciso “iluminar’ os espagos

para manter toda populacdo sob constante vigilancia.

A capital do Piaui deveria, dentro desta perspectiva, servir de modelo
para as demais cidades. O préprio projeto de urbanizacdo da cidade de Teresina,
partindo do tracado de sua planta em forma de xadrez, foi planejado para tornar
mais facil a circulacdo de pessoas e mercadorias e torna-las mais visiveis e dessa

forma facilitar a vigilancia e observacao de todos e de tudo.

Ainda em consonancia com este ponto de vista, mas ja deixando
transparecer outra série de preocupacgdes, Frederico D’Almeida e Albuquerque
alegava, no ano de 1856:

Temos dado grandes passos nas vias do progresso: cumpre-nos porém
empregar todos os nossos esforcos, obrar com necessaria
perseveranca, adoptar as medidas as mais convenientes, ndo s6 para a

repressdo e punicdo de delinqlentes, como para destruir as causas
geradoras dos crimes'®.

Embora com timidez, e ainda sem muita clareza, Albuquerque
argumentava que além de um esquema eficaz de punicdo, era necessario que o
poder publico atuasse diretamente sobre a prevencao dos crimes identificando e
desarticulando suas causas geradoras. Anos mais tarde este tipo de pensamento

ganharia corpo e iria se complexificar ganhando novos elementos.

E assim também que, no ano de 1883, ja se enunciava com clareza
gue o principal objetivo da puni¢cdo ndo seria simplesmente fazer expirar um crime
por meio de suplicios ou da mera supressao da liberdade individual. O objetivo
entdo seria fazer com que a punicdo atuasse de forma a restabelecer e regenerar
o individuo criminoso para que, uma vez restituido a sociedade, nao
representasse mais perigo.

Ortolas, tratando do assumpto, assim se exprime: “Ndo é sO preciso
pensar no corpo, mas também na alma do delinquinte; collocal-o, ndo

physica e sim moralmente fora do estado de reincidencia, isto é,
emmendal-o, corregil-o, regeneral-o em sua existéncia: a tarefa sera

18 ALBUQUERQUE, Frederico D’Almeida. Mensagem apresentada a Assembléia Provincial pelo

presidente da Provincia do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1856.
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difi%l, mas é sempre possivel emprehendel-a.” E o que cumpre fazer-
se™.

Tais formulagbes acompanharam as transformacdes pelas quais o
poder punitivo passou ao longo do século XIX. Deste modo, a punicdo, em si, foi-
se tornando a parte mais velada do processo penal, o que demonstra uma
tentativa de dissociar da justica a parte violenta que Ihe cabia, fazendo com que
sua eficacia fosse atribuida ndo mais ao teatro dos suplicios sangrentos em
pragas publicas, como no antigo regime punitivo, mas a sua fatalidade, a certeza
de que a cada crime corresponderia necessariamente uma punicdo e que tal
punicdo consistia apenas em medida de reabilitacdo moral dos individuos

Criminosos.

A partir deste momento, o ato de punir ndo precisava mais ser explicito
para todo o corpo social, pois passava para o campo da “consciéncia abstrata”, o
gue o tornava mais sutil e menos dispendioso tanto do ponto de vista politico
guanto econdmico. No regime anterior, embora as puni¢gdes fossem mais
violentas, nem toda infracdo era punida, pois existia uma margem de

criminalidade que, embora fosse proibida por lei, era consentida na pratica**°.

Neste caso, tal mudanca de perspectiva tinha como objetivo principal
fazer do poder punitivo, e consequentemente da repressao as ilegalidades, uma
“funcédo regular, co-extensiva a toda sociedade; ndo punir menos, mas punir
melhor; [...] talvez com uma severidade atenuada, [...] [porém] com mais

universalidade e necessidade™®..

Assim, a no¢ao de crime viu-se ampliada, € o que aponta, por exemplo,
a fala do Dr. Gervasio Mello, presidente da Provincia em 1873. Para ele, havia a
necessidade de se construir uma estratégia de punicdo mais eficaz e continua,
gue atuasse no campo da repressdo, mas também na prevencdo da
criminalidade, através da organizacdo das instituicbes garantidoras da seguranca
publica e da ordem social, como também da disciplinarizacdo do corpo social

como um todo. Alegava que era preciso

129 CASTRO, Miguel Joaquim D’Almeida e. Mensagem apresentada & Assembléia Provincial pelo

presidente da Provincia do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1883, p.196.
1% EOUCAULT. op cit. p. 12-13.
31 |bidem. p. 69.
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elevar as penas estabelecidas para os crimes contra a seguran¢ca da
honra; [...] dar melhor organisacdo ao jury, em ordem a tornar certa a
puni¢do do crime; promover incessantemente a captura dos criminosos,
tirando-lhes [...] a esperanga da impunidade; e [...] dar todo o vigor a
policia. [...] punir o uso de armas de defesa, geralmente tolerado [...]
extinguir o vicio da embriaguez'*,

Portanto, € possivel perceber que a esfera moral passava cada vez
mais a ser uma questao relativa a esfera policial, o que reforca a ideia de que a
policia neste periodo tinha uma misséo civilizadora. Promovia-se, neste caso,

uma espécie de policiamento moral.

Esse regime policialesco percorreu todo o século XIX, chegando aos
nossos dias, tornando-se peca fundamental no processo de disciplinarizagédo da
sociedade teresinense’®. Entretanto, numa cidade como Teresina, recém criada,
onde as estruturas disciplinares ainda estavam em processo de construcdo e
consolidacdo, muitas areas fugiam aos “olhos do poder’ e muitas estratégias de
controle precisavam ser elaboradas e colocadas em praticas para garantir a
‘ordem necessaria para o bom desenvolvimento de nossa capital”, expressao

essa que aparecia em muitos discursos do periodo.

Neste sentido, ressalto a lei n.° 211, do ano de 1899, que estabelecia o
servico de seguranca publica do Estado. Pelo seu texto o governador Arthur de
Vasconcellos definia que este servico deveria compreender dois tipos de policia: a
judiciaria - que atuaria na repressao dos crimes ja cometidos -; e a policia
administrativa, que, por sua vez, dizia respeito aquilo que pertencesse “a

prevencdo dos crimes e contravencdes e manutencdo da seguranca e

tranquilidade publica”>*.

Art. 3.° S8o da competéncia da policia administrativa, as seguintes
attribuicoes: [...]

§ 3.° Obrigar a assignar termo de tomar occupa¢do aos maiores de 21
annos, que tiverem sido condennados como vadios ou vagabundos.

§ 4.° Obrigar a assignar termo de bem viver aos vadios, mendigos, que
nao estiverem impossibilitados de trabalhar, bébedos por habito,
prostitutas que perturbem o socego publico e aos que por qualquer meio
offenderem aos bons costumes, & tranquilidade publica e a paz de seus
visinhos.

132 MELLO. op cit.

138 ARAUJO. op cit. p. 59-61.

134 pIAUI. Lei n.° 211, publicada a 1.° de julho de 1899, estabelece o servico de seguranca publica
do Estado. Teresina: Imprensa Oficial, 1899. p.174.
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§ 5.° Obrigar a assignar termo de seguranca aos legalmente suspeitos
de pretenderem commeter algum crime, podendo comunicar aos
infractores, assim como aos comprehendidos nos 88 antecedentes multa
até trinta mil reis, priséo até trinta dias e trez meses de casa de correigdo
ou officinas publicas (grifo nosso)*®

A maior parte desta lei estava destinada a especificar a atuagdo da
policia administrativa, ou seja, preventiva; e 0 mais interessante € que aqueles
individuos considerados suspeitos sdo no mais das vezes caracterizados como
mendigos, pobres, bébados, prostitutas — vadios de uma forma geral. Todos estes
sujeitos tinham em comum, entre outras coisas, o fato de serem individuos que
viviam a margem da sociedade do trabalho, em outras palavras, eram sujeitos

improdutivos e indolentes.

E possivel afirmarmos que a policia, como instituicdo, emergiu dentro
de um processo de estatizacdo dos mecanismos disciplinares e teve como fungao

ser um aparelho:

coextensivo ao corpo social inteiro, e ndo s pelos limites extremos que
atinge, mas também pela minucia dos detalhes de que se encarrega. O
poder policial deve-se exercer “sobre tudo”. [..] € a massa dos
acontecimentos, das acfes, dos comportamentos, das opiniées — “tudo o
que acontece”; o objeto da policia sdo essas “coisas de todo instante”
[...] Com a policia estamos no indefinido de um controle que procura
idealmente atingir o grdo mais elementar, o fenbmeno mais passageiro
do corpo social [...]. Em suma, [...] o seu papel de auxiliar de justica na
busca aos criminosos e de instrumento para o controle politico dos
complds, dos movimentos de oposicdo ou das revoltas, acrescenta uma
funcdo disciplinar. Funcdo complexa, pois une o poder absoluto do
monarca as minimas instancias de poder disseminadas na sociedade;
pois, entre essas diversas instituicbes fechadas de disciplina (oficinas,
exeércitos, escolas), estende uma rede intermediaria, agindo onde
aquelas ndo podem intervir, disciplinando os espacos néo disciplinares;
mas que ela recobre, liga entre si, garante com sua forca armada:
disciplina intersticial e metadisciplina™®°.

Assim, acreditamos que em Teresina, especialmente nas duas ultimas
décadas do século XIX, o corpo policial ganhou cada vez mais importancia no
processo de civilizacdo e normatizacdo dos comportamentos sociais. No século
XX, sua funcdo educativa ganhou ainda mais destaque e aos poucos é possivel
perceber que a funcado repressiva deste poder foi se tornando menos visivel ao
passo que ganhava maior visibilidade sua faceta ordenadora, civilizadora,

educativa, preventiva.

135 pIAUL. op cit. p.175.
% FOUCAULT. op cit. p. 176-177.
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N&o que tenha desaparecido seu carater punitivo. Como afirmamos
anteriormente, a preocupacdo maior que guiava a execucdo das estratégias
ligadas a policia neste periodo era tornar o poder punitivo menos violento, mas,
em contrapartida, punir com maior eficacia. O desafio era construir um tipo de
poder que ndo obstante sua sutileza fosse capaz de enveredar por todo o corpo
social. Se, a partir de entdo, a punicdo tornou-se menos severa em termos de
martirios do corpo, em compensacao tornou-se bem menos tolerante com relacdo

aos “pequenos delitos” ligados a moralidade e aos comportamentos.

Como aponta Foucault, fazemos parte de uma sociedade disciplinar
gue finca suas bases naquilo que Bentham definiu como a estrutura do
Pandptico™’. H& todo um projeto que envolve a vigilancia e seus efeitos
disciplinares e punitivos, “nossa sociedade ndo é de espetaculos, mas de
vigilancia; sob a superficie das imagens, investem-se 0S cOrpos em

profundidade”.

Cada vez que se tratar de uma multiplicidade de individuos a que se
deve impor uma tarefa ou um comportamento, 0 esquema pandptico
podera ser utilizado. [...] Essas disciplinas que a era classica elabora em
locais precisos e relativamente fechados [...] e cuja utilizacdo global sé
fora imaginada [...] [em] escala limitada e proviséria [...] Bentham sonha
fazer delas uma rede de dispositivos que estariam em toda parte e
sempre alertas, percorrendo a sociedade sem lacuna nem interrupcéo.
[...] Ele programa, ao nivel de um mecanismo elementar e facilmente
transferivel [0 arranjo pandptico], o funcionamento de base de uma
sociedade toda atravessada e penetrada por mecanismos disciplinares.
[...] com o panoptismo, temos a disciplina-mecanismo: um dispositivo
funcional que deve melhorar o exercicio do poder tornando-o mais
rapido, mais leve, mais eficaz, um desenho das coergdes sutis para uma
sociedade que estd por vir. [..] [este esquema de] vigilancia
generalizada, repousa sobre uma transformacéo histérica: a extensédo
progressiva dos dispositivos de disciplina ao longo dos séculos XVII e
XVIII, sua multiplicacdo através de todo o corpo social, a formagéo do

que se poderia chamar grosso modo a sociedade disciplinar*®.

1370 principio do Pandptico é conhecido dessa maneira: “na periferia uma construcdo em anel; no
centro, uma torre; esta é vazada de largas janelas que se abrem sobre a face interna do anel; a
construgcdo periférica é dividida em celas, cada uma atravessando toda a espessura da
construgdo; elas tém duas janelas, uma para o interior, correspondendo as janelas da torre;
outra, que da para o exterior, permite que a luz atravesse a cela de lado a lado. Basta entdo
colocar um vigia na torre central, e em cada cela trancar um louco, um doente, um condenado,
um operéario ou um escolar. Pelo efeito da contraluz, pode-se perceber da torre, recortando-se
exatamente sobre a claridade, as pequenas silhuetas cativas nas celas da periferia. Tantas
jaulas, tantos pequenos teatros, em que cada ator esta sozinho, perfeitamente individualizado e
constantemente visivel. O dispositivo pandptico organiza unidades espaciais que permitem ver
sem parar e reconhecer imediatamente. [...] A visibilidade & uma armadilha”. FOUCAULT. op
cit. p. 165-166.

%8 |bidem. p. 170-173.
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Dentro desta perspectiva, os loucos, pela sua improdutividade e pela
ameaga que representavam, também constituiam alvo privilegiado para este
poder. Desta forma, também fazia parte do oficio policial: “§ 12. Por em custddia
0s ébrios, os mendigos viciosos, 0s loucos perigosos, e os turbulentos que
por palavras, gestos ou acc¢des, ultrajam o pudor, offendam a tranquilidade

publica e a paz das familias” (grifo nosso)™°.

Como lembra Joel Birman**, a captura dos loucos por parte da policia
ou outras estratégias de controle justificava-se pelo fato de que estes
representavam uma ameca real e/ou virtual na medida em que poderiam obstruir
a ordem em pelo menos trés niveis: 1) em si mesmos por serem improdutivos e
destoarem do restante da populagcdo que deveria contribuir com o
desenvolvimento da nacao através do trabalho; 2) no mau exemplo que davam ao
representarem a “contra-ordem” da produtividade social; 3) na familia, pois,
necessitando de cuidados especiais, poderiam impedir seus familiares de
trabalhar. Portanto, € possivel afirmar que a loucura emerge enquanto problema
na cidade de Teresina a partir de uma preocupacao mais global com o controle do

comportamento dos individuos sociais.

Vale lembrar que o periodo que compreende a segunda metade do
século XIX, em especial as duas ou trés ultimas décadas, foi marcado por uma
série de transformac¢des na mentalidade, na economia e na politica brasileiras.
Neste contexto, dentro das questdes que envolviam o fim da escravidao, havia
uma genuina preocupacdo do governo e das elites letradas em promover uma
visdo positiva sobre o trabalho, até bem pouco concebido como “coisa de

escravo”, atividade desqualificada.

Por outro lado, no ambito politico, o pais passava por transformacdes
marcadas pela proclamacao da Republica. Somadas a estas duas questdes havia
ainda o fortalecimento, cada vez maior, de discursos que enfatizavam a
necessidade de modernizar o Brasil e civilizar os costumes da sua populacao.
Sendo assim, um grande problema se apresentava as elites politico-econdmicas

brasileiras: como promover essa mudanca de sistema politico, alterar a visdo que

139 pIAUL. op cit. p.175.
149 BIRMAN, Joel. A psiquiatria como discurso de moralidade. Rio de Janeiro: Graal, 1978, p. 240.
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se tinha sobre o trabalho sem, no entanto, alterar significativamente a hierarquia

social vigente?

As respostas para essa questdo foram muitas e variadas, porém agora
gostaria de ressaltar que o poder policial, através de suas inser¢des pelo dominio
moral, dos comportamentos, foi largamente utilizado como ferramenta de controle
e formatacdo dos individuos que ndo se enquadravam nos novos padrées de
sociabilidade. Como j& discuti anteriormente, tais estratégias incidirdo
especialmente sobre as camadas mais pobres, tidas como potencialmente
perigosas e viciosas. Foi dentro deste panorama que surgiram as primeiras

preocupacao com a questéo da loucura.

Ao nos determos na analise de discursos de natureza policial em
Teresina, observamos que, com frequéncia, apareciam argumentos ratificando
que “os sentimentos de bravura, de amor a ordem, disciplina social e respeito a
autoridade constituida”, eram caracteristicas predominantes da populacdo desta
cidade e até mesmo de todo o Piaui. Em alguns momentos, chegamos mesmo a
encontrar nos discursos das autoridades policiais a afirmativa de que na capital do
Estado eram “desconhecidos os typos criminosos assignalados pelos mestres da

sciencia criminal e ndo raro descobertos em outros meios”**.

Diante disso, estas mesmas autoridades governamentais revelavam
gue, de acordo com os dados estatisticos referentes a criminalidade, o maior
coeficiente criminal provinha dos “delictos passionaes” e daqueles nos quais o

alcool era “a causa determinante”*2.

Acompanhando estes argumentos, geralmente vinha a conclusdo de
gue Teresina gozava de uma consideravel ordem publica e que era pequeno o
percentual de criminalidade nesta cidade. Provavelmente, afirmacdes desta
natureza serviam para mostrar a competéncia do poder publico em administrar os

problemas que envolviam o controle da sua populacao.

1 ROSA, Miguel de Paiva. Mensagem apresentada & Assembléia Legislativa pelo presidente da

Estado do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1913, p. 13.
2 |pidem. p. 14.
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Entretanto, os discursos das autoridades politicas e policiais, no que
diz respeito a este assunto, eram, ndo raro, contraditérios, pois, a0 mesmo tempo
em gue exaltavam a paz e a tranquilidade publicas do Estado, requeriam entre
outras coisas, uma maior atencdo quanto a necessidade de aumentar o nimero
de policiais para o patrulhamento da capital como também uma maior repressao a
criminalidade como formas de melhorar o “lastimavel” estado de seguranga em

gue a populagéo se achava.

Por exemplo, em mensagem a Camara dos Deputados no ano de 1910
o governador do Estado, Dr. Antonino Freire da Silva, alegava:
A organizacdo do nosso departamento policial reclama urgentes e
importantes melhoramentos, de maneira a facilitar a ac¢éo da autoridade
e tornal-a mais solida e efficaz na repressdo dos crimes. O nosso
apparelho policial € dos mais rudimentares e a nossa reparticéo central,
gque € a Secretaria de Estado da Policia, ndo disp6e dos mais

comesinhos recursos para a execucdo dos elevados e importantes
servicos que ficam a seu cargo™®.

Reclamacdes como estas eram frequentes e este governador por
diversas vezes, engrossara o coro dos descontentes com relacdo as estrutras
policiais de Teresina. Na sua mensagem do ano seguinte a Camara dos
Deputados, Antonino Freire asseverava: “Para avaliardes quao grande € a nossa
penuria de forca, basta dizer-vos que o policiamento das ruas desta capital € feito,

actualmente, por uma pequena patrulha de 6 a 8 pragas”**.

Ao que me parece, o problema do policiamento da capital ocupava uma
parte significativa das preocupacfes do governo estadual ao longo da primeira
metade do século XX e muitos foram os esforcos e as reclamacfes feitas por
representantes do poder publico e por diversos setores da sociedade piauiense,
em especial a teresinense, no sentido de sanar o0s obstaculos que se

apresentavam ao bom funcionamento da ordem social urbana.

Discursos desta natureza se repetiram ao longo da primeira metade do
século XX e dentre eles destacamos o0 pronunciamento feito pelo governador do

Estado, Dr. Jodo de Deus Pires Gayoso, que no ano de 1929 reclamava do

%3 SILVA, Antonio Freire da. Mensagem apresentada & Assembléia Legislativa pelo presidente do

Estado do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1910, p. 12.
% |bidem. p. 11.
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policiamento da capital e caracterizava-o como “um problema insoluvel”, pois para
este administrador:
Dada a grande &rea de Theresina, o numero de pracas que lhe fazem o
patrulhamento é simplesmente irrisério. Nao obstante a indole pacifica

do seu povo, é de toda conveniéncia melhor apparelhar a policia civil de
elementos necessarios & manutencéo da ordem publica™®.

Sem entrarmos no mérito da questdo, se de fato a forca policial era ou
ndo suficiente para fazer a cobertura da cidade de Teresina, € interessante
atentarmos para as razdes elencadas para explicar a importancia de uma
vigilancia eficaz e amplamente difundida pelo corpo social, em especial na capital

do Estado, que deveria servir de exemplo para as demais cidades do interior.

Segundo Miguel de Paiva Rosa, governante do Piaui no ano de 1913, os

governos estaduais tinham a necessidade
de manter uma policia bem disciplinada, militarmente organizada e
sufficientemente armada. E ella o principal elemento de manutencéo da

ordem, de prestigio da autoridade e deve, portanto estar apparelhada
para preencher a difficil missao social que Ihe incumbe®*.

Como vemos, além de atuar na “repressdo” e na captura dos
criminosos, “uma policia bem disciplinada” tem também a fung¢ao de dar prestigio
as autoridades constituidas, o que nos faz pensar na dimensdo simbdlica desta
forca. Nos discursos amplamente propagados por toda a primeira metade do
século XX, encontramos com facilidade argumentos que dizem que a propria
existéncia de um imponente e bem estruturado aparato policial e juridico por si s6
ja seria de grande serventia na “prevencao” da criminalidade e outras desordens.
Dessa forma, com o intuito de aprimorar os mecanismos de combate e prevencao
a este problema, ao longo da primeira metade do século XX, com um olho no
presente e outro no futuro, muitas foram as reformas observadas no sentido de

aprimorar o servico policial.

Com relacdo aos individuos que demonstrassem sofrer de algum tipo
de sofrimento mental o Regulamento para o Corpo Militar de Policia de Estado do
Piaui do ano de 1906 dizia:

5 LEAL, Jodo de Deus Pires. Mensagem apresentada & Assembléia Legislativa pelo presidente

do Estado do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1929, p. 31.
148 ROSA. op cit. p.16.
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Art. 146. A praga rondante e a patrulha incumbe: [...]

2.° Prender e conduzir a presenca da autoridade policial ou do
commandante do posto; [...]

0) Os que pela sua maneira de proceder demonstrarem soffrimento
mental, bem como os que forem encontrados a dormir nas ruas, pragas,
adros de templos ou lugares semelhantes™*’

Assim, percebemos que, por volta da inauguracdo do Asylo de
Alienados, a preocupacdo com relacdo ao controle da loucura se tornava mais
sistematizada e preventiva. Agora a forca policial ndo deveria atuar somente
sobre aqueles loucos que efetivamente tivessem promovido algum tipo de
perturbacdo, mas sim sobre todos os individuos que apresentassem “soffrimento
mental”. E interessante enfatizarmos que coibir a circulacdo dos loucos ficava a
cargo dos proprios soldados, tendo em vista que o regulamento ndo especificava

guem e como faria a apreensao daqueles.

Além disso, identificamos neste e em outros documentos anteriormente
citados, que o aprisionamento dos loucos indigentes continuaria sendo avaliado
como uma questdo de ordem urbana. Estes e 0os demais sujeitos que por seu
comportamento infringissem as regras de convivio social, seja por proferirem
palavrdes, por se vestirem de maneira indequada, dormirem ou transitarem por
locais indesejados ou em horarios improprios poderiam ser enquadrados pela

policia transformando-se em presos correcionais.

Dessa forma, embora a loucura ganhe um Ilécus especialmente
dedicado ao seu tratamento/encarceramento no ano seguinte, no tocante a sua
captura seria ainda aquela antiga sensibilidade da vadiagem e dos distUrbios

sociais que irdo conduzir estes individuos para o dominio da medicina.

Em 1910, o governador Antonino Freire, um dos principais instusiastas
de varios servicos de controle social, salientava como uma das medidas mais
urgentes a ser tomada “a creagao de dois postos policiaes nesta capital, onde [...]

[pudessem] ser recolhidos os presos correccionaes”*.

No ano de 1912, este governador prosseguia com suas alegacoes:

47 PIAUI. Regulamento para o Corpo Militar de Policia de Estado do Piaui do ano de
1906.Teresina: Imprensa Oficial, 1906, p. 57-58.
18 SILVA. op cit. p.11.
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O Dr. Secretario da Policia, no desenvolvido relatorio que me
apresentou, dos servicos a seu cargo, lembrou a creacdo de um corpo
de guardas civis, destinado ao policiamento desta capital, que até agora
é feito por praca do Corpo Militar de Policia. Medida j& adoptada em
quase todas as capitaes do pais, parece-me que poderia ser, com
vantagem, tambem entre nés™.

No ano de 1914, parte dos esfor¢cos do poder publico se concentraria
na criagcdo de “um piquete de cavallaria, expressamente destinado ao
patrulhamento da capital, necessidades que elle [o Secretario de Policia do
Estado] encarece frequentemente”*®®. Segundo o governador Miguel de Paiva
Rosa, no tocante a essa questdo o corpo policial jA estava “de posse da
cavalhada preciza, quase toda offerecida por diversos municipios do estado e por
particulares, arreios e armamento de maneira que ndo tardara a ser substituida a

infanteria no policiamento de Theresina”***.

Como pudemos observar, a maior parte das preocupacbes e dos
esforcos na melhoria da ordem publica e da prevencdo a criminalidade se
concentrava na capital do Estado, situacdo essa que s6 mudava quando, em
ocasides esporadicas, como especificavam as autoridades, o interior do Estado

se via ameacado por desordeiros vindos de outros Estados.

Com esse propésito foram criadas a Guarda Noturna®®?, a Guarda
Civil*®® e, de acordo com o aumento populacional de Teresina bem como o
aumento das ocorréncias a serem trabalhadas nas delegacias, foram sendo

instalados novos postos policiais a fim de cobrir todo o espaco urbano™*.

Pensamos que as reivindicacdes feitas no tocante ao melhoramento do
servico policial podem se classificar em dois grandes grupos: o primeiro grupo,

sobre o qual falamos nos paragrafos anteriores, dizia respeito basicamente aos

19 SILVA, Antonino Freire da. Mensagem apresentada & Assembléia Legislativa pelo governador

do Estado do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1912, p.8.
ROSA, Miguel de Paiva. Mensagem apresentada a Assembléia Legislativa pelo governador do
Estado do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1914, p.31-32.
L |pidem.p. 31-32.
12| EAL, Jodo de Deus Pires. Mensagem apresentada & Assembléia Legislativa pelo governador
do Estado do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1930.

GONGALVES, Landry Salles. Relatorio apresentado ao Exmo. Sr. Dr. Getulio Vargas pelo
interventor federal no Estado do Piaui Landry Salles Gongalves referente aos anos de 1931-
1935. Teresina: Imprensa Oficial, 1935, p. 52.

MELLO, Lednidas de Castro. Mensagem apresentada a Assembléia Legislativa pelo
governador do Estado do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1937, p. 66.
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aspectos quantitativos, ou seja, a preocupacgdo principal era com o aumento do
namero de policiais e dos instrumentos necessarios ao seu bom desempenho; o
segundo grupo de reivindicacOes se referia a aspectos qualitativos: a vigilancia e
a punicdo deveriam ser exercidas por um corpo policial qualificado para que a

populacéo sobre a qual incidisse este poder ndo viesse a reclamar.

Qualificar este poder era uma maneira de respalda-lo perante a
sociedade. E neste sentido que, no ano de 1911, a voz do entdo governador

Antonino Freire ressoava;:

No substancioso relatério que me apresentou, o illustrado Secretario de
Estado da Policia, Dr. Jodo da Silva Santos, sdo apontados 0s principaes
defeitos, da nossa actual organizacéo e reclamadas as providencias que
se formam necessarias. Sao mlltiplas essas providencias [...]. A principal
dellas, e quicd a mais difficil de ser obtida, pela caréncia de pessoas
idoneas, € o preenchimento dos lugares de auctoridades policiaes. O
desempenho de taes cargos reclamam hoje cultura e preparo technicos
que a maior parte dos cidaddos que se prestam a exercel-0s,
gratuitamente, ndo possue. Resultam d’ahi erros e abusos, de boa fé
uns, fructos da violéncia outros, desconhecidos a maior parte das vezes
das autoridades superiores que, raramente, podem providenciar a tempo

de evital-0s™.

Como vemos, este poder disciplinador que deveria ser exercido pelo
policial também recaia sobre ele mesmo. E o que vemos no Regulamento para o
Corpo Militar de Policia do Estado do Piaui no ano de 1906:
Art. 146. A praca rondante e & patrulha incumbe: [...]
2.° Prender e conduzir a presenca da autoridade policial ou do
commandante do posto; |[...]

d) As pracas das mesmas corporacdes que encontrar promovendo
desordens ou embriagadas™®.

Antes de qualquer outro, o proprio “agente” deveria ser “paciente”,
afinal de contas o proprio exemplo dado pelo policial ja deveria servir como uma
arma na batalha para tornar a cidade de Teresina e seus habitantes mais
civilizados. Além disso, era necessario que o policial exercesse sua autoridade
baseando-se em critérios cientificos:

E indiscutivel a affirmacg&o de que, nos centros populosos, sé a policia
scientifica, precisamente apparelhada, péde preencher as complexas

%% SILVA, Antonino Freire da. Mensagem apresentada & Assembléia Legislativa pelo governador

do Estado do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1911, p. 9.
% pJAUI. Regulamento para o Corpo Militar de Policia de Estado do Piauhi, ano de 1906.
Teresina: Imprensa Oficial, 1906, p. 57-58.
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funccdes de departamento 1a59ministrativo capaz de manter a seguranca
collectiva e a ordem publica™".

Para fazer parte desta “policia cientifica” os “elementos da milicia”
deveriam receber “instrucgao militar” e frequentar, obrigatoriamente, “a escola de
alphabetizacéo e educacao policial e civica, annexa ao quartel”**®. Era necessario
primeiro educar-se para em seguida educar os outros. Tratava-se de um tipo de
educacdo que passava por diversos niveis, desde o0 mais elementar (a
alfabetizacdo); passando pela educacdo moral através da qual o individuo
entenderia qual seu lugar no seio da sociedade (a civica); até o momento
dedicado especificamente ao aprendizado da fungcé&o do policial. Dessa forma, o
poder publico estadual acreditava ser possivel construir um corpo policial
disciplinado de forma modelar e por isso mesmo capaz de “instruir’ a populacao

da capital a agir conforme as normas e as leis sociais.

3.3 A organizacéo penitenciaria, o discurso da criminalidade patoldgica e a

guestdo da reabilitacdo moral

Folheando as paginas do Rol dos Culpados™®, referentes & segunda
metade do século XIX, me foi possivel entender que inicialmente as “politicas” de
controle da ordem social se limitavam ao encarceramento na Casa de Detencao
de todos aqueles individuos considerados em alguma medida desordeiros: desde
assassinos e ladrdes passando pelas simples “prizdes correcionais” voltadas para
os bébados, as prostitutas, enfim, para os “vadios” de todas as matizes e, dentre

eles, os loucos que perambulavam pelas ruas da cidade.

A detencdo se tornou neste periodo a principal forma de punicao
materializando sua “forma-prisdo” principalmente nas Penitenciarias - grandes

arquiteturas fechadas que se integram ao aparelho do Estado. Em Teresina, uma

> ROSA. op cit. p. 8.
' GONGALVES. op cit. p. 52. ,
%9 CHEFATURA DE POLICIA DO PIAUI. Rol dos Culpados. Teresina, 1852-1900.
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das primeiras medidas adotadas pelo Conselheiro Saraiva'®, logo apés a
transferéncia da capital, foi a constru¢cdo de uma Penitenciaria.

No entanto, o edificio onde estava situada a Casa de Detencdo nao
possuia nenhum dos mais rudimentares requisitos de higiene e nenhuma
qualificacdo para o servico a que se destinava. Analisando os relatorios dos
chefes de policia sobre a situa¢do da Cadeia Publica da capital, a partir do ano de
1852 até o final da década de 1860, percebemos que as dendncias quanto as
mas condicdes desta instituicdo se limitavam a constatacado de que a fragilidade
daquela edificacdo era a principal responsavel pelas fugas constantes de presos

que aconteciam no periodo.

Estes discursos se repetem monotonamente ao longo deste periodo.

Foi somente na década de 1870%? que surgiram novos elementos que passaram

a modifica-los na intencdo de torna-los mais precisos. A partir de entdo, ganharam

forca as denuncias sobre as péssimas condicbes de salubridade as quais

estavam sujeitos “aqueles pobres infelizes”. Porém, o argumento central que

guiava toda discussao em torno da construcdo de melhorias na Cadeia da capital

a partir desta data, pode ser resumido na fala do Dr. Freitas, chefe de policia da
Provincia no ano de 1881.:

Na cadeia [da capital] [...] se acham reunidos centenas de individuos de

idade e estado differentes, que vivendo em communhdo facilmente

transmittem uns aos outros o0s seus vicios e defeitos, impossibilitando a

consecucdo do mais importante fim da pena — a correccdo moral do
delinqiiente, a sua regeneracao social*®.

Portanto, existia um discurso que dizia que era preciso punir, mas, no
entanto ndo se poderia punir de qualquer jeito. Para que o poder punitivo fosse
exercido da forma mais eficaz possivel era necessario estar atento a uma série de
normas técnicas e cientificas, afinal, o sistema prisional tinha por misséo reabilitar
o individuo para o convivio social, e para iSSO precisava seguir 0s pré-requisitos,

as prescricbes definidas pelo saber criminalista, médico, dentre outros, a fim de

10 SARAIVA. op cit.

181 p|AUI. Falas, Mensagens e Relatérios do Executivo Provincial e Estadual. Teresina: Imprensa
Oficial, 1852-1869.

PIAUI. Falas, Mensagens e Relatérios do Executivo Provincial e Estadual. Teresina: Imprensa
Oficial, 1870.

FREITAS, Jesuino José de. Relatério apresentado ao presidente da Provincia do Piaui pelo
chefe de policia. Teresina: Imprensa Oficial, 1881, p. 5.
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atuar de forma eficaz. Caso contrario, este 6rgao tdo caro ao bom funcionamento
social corria o risco de ndo cumprir sua funcdo e até mesmo atuar de forma
inversa: ao invés de constituir-se como local de reabilitagdo moral poderia

transformar-se numa “escola de crimes”.

Neste sentido, era preciso “desodorizar’” ndo sé o espagco da cidade
como também o da prisdo a fim de combater a viciosidade, posto que de nada
adiantava retirar um individuo de um meio vicioso para coloca-lo em outro tdo ou
mais corrompido que o primeiro, em que entraria em contato com outros sujeitos

ainda mais sordidos gerando “associagdes indesejaveis”.

Por essa época, individuos de diferentes idades e diferentes “graus de
periculosidade” eram presos num mesmo local e conviviam entre si de forma
indiferenciada. Porém, pela logica da sociedade disciplinar e pelas definicbes de
suas estruturas panopticas, os individuos deveriam estar dispostos num

determinado espaco de forma a tornar sua vigilancia o mais eficaz possivel.

Além disto, como o principio que sustenta 0 encarceramento € a
suposta reabilitacdo advinda deste, era necessario separar os individuos de
acordo com o grau de desenvolvimento moral de cada um, sendo inadmissivel
que “o estreante em um pequeno furto, passivel de corrigir-se e melhorar, viva ao

lado do assassino reincidente, incapaz de regeneracdo”®*.

Em suma, somente através da separagao dos graus de “desvio” ou
mais precisamente, somente pela separacdo e classificacdo dos individuos
segundo seus graus de periculosidade e moralidade, era possivel tornar viavel o
processo de reabilitacdo social ao qual a prisdo se propunha. Neste caso, Freitas,
ao denunciar as condicbes da casa de Detencéo, esta reafirmando os principios

disciplinares como principais garantidores da ordem carceraria.

Desta forma, acredito que, como ressalta Foucault a “instituicao-prisao”
se constituiu a partir dos processos que visavam, por meio de uma vigilancia
ininterrupta, repartir, fixar, distribuir, classificar os individuos além, é claro, de “tirar

deles o maximo de tempo, e 0 maximo de forcas, treinar seus corpos, codificar

1% FREITAS. op cit.
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seu comportamento continuo, manté-los numa visibilidade sem lacuna”, em suma,
torna-los individuos ddéceis (do ponto de vista politico) e Uteis (do ponto de vista

econdmico) através de um trabalho preciso sobre seus corpos*®.

Como é possivel observarmos, havia uma denuncia constante,
principalmente, acerca do “expediente carcerario de comunidade” que imperava
na Casa de Detencgao, onde os individuos estavam “misturados”, formando uma

massa indistinta impossivel de ser “utilizada” de forma eficaz.

No bojo dessas transformacdes discursivas, surgem nos anos de 1870
as primeiras noticias sobre o tipo de “tratamento” que era dispensado aos sujeitos
alienados mentais em Teresina. Foi por essa época que encontrei no relatério do
Chefe de Policia, o Dr. Florindo de Souza Castro'®, a informacéo de que havia
entre os presos existentes na Casa de Detengdo de Teresina individuos
considerados “loucos”. Neste momento a loucura ainda aparecia “misturada” as
outras falhas morais concernentes ao mundo da vadiagem, no meio desta zona
cinzenta que o processo de modernizacédo de Teresina constituiu como seu outro,

aquilo que devia ser contido.

Em 1879’ o tema da loucura voltara a aparecer (ainda no discurso

policial):

Na cellula n.° [sic] que outro’ra servia de aposento do carcereiro sdo
recolhidos os embriagados e turbulentos: bem assim aquelles que,
prezos em flagrante, ndo podem ser apresentados immediatamente a
autoridade competente. O movimento de 16 de setembro de 1979 até o
presente, foi o0 seguinte:

Por embriaguez Homens... .84
Mulheres . ... 22
Diversos Motivos Homens.... 156
Mulheres . ... 53
Alienados Homens..... 7
Mulheres . ... 6
Escravos fugidos Homens. . ... 22
Mulheres . ... 3
353

15 EOUCAULT. op cit. p. 195.

%6 CASTRO, Florindo de Souza. Relatério apresentado pelo chefe de policia do Piaui ao
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A partir desta data até a inauguracéo do Asylo no ano de 1907, consta
nos relatorios de policia uma lista detalhada sobre todos os presos existentes na
Casa de Detencdo e ndo apenas sobre aqueles que cometeram os chamados

“crimes graves”.

O periodo em que despontam estas primeiras informacbes €
particularmente significativo para o desenvolvimento dos nossos argumentos,
tendo em vista que, por esta época, as reivindicacdes por uma maior atuacédo do
poder publico nas questdes de “ordem publica” ganharam amplo destaque nos
discursos da imprensa piauiense. Estes clamores se deviam ao seguinte fato: nas
ultimas décadas do século XIX, “Teresina sofreu de um problema intermitente

com a presenca de migrantes flagelados fugitivos das secas periddicas™®.

A presenca de homens, velhos e criangcas nas ruas da cidade de
Teresina, nos anos de 1877-1879, foi considerado um fendmeno de
desordem. Dezenas de pessoas deslocavam-se no seu cotidiano pelas
ruas [...] trazendo para a vida cotidiana um espetaculo lamentavel. O
sentimento de medo e pavor fazia-se presente nos habitantes da cidade.
O espanto, a suré:)resa, a preocupacao nao passavam despercebidos a
elite teresinense'®’.

Segundo Mafalda Aradjo’”, entre as décadas de 1870 e 1890, a
cidade de Teresina “inchava mais que crescia” chegando a atingir um aumento
populacional por volta de 43,3%, chegando a década seguinte a um crescimento
superior a esse. Como é possivel deduzir, a “populagao pobre constituia um grave
problema para aqueles ideais modernizadores de urbanidade e salubridade

pretendidos pela elite”*"*.

Em virtude disso, muitas medidas foram tomadas pelas elites
intelectuais e politicas da capital no intuito de conter essa “mole de desordeiros”
que “infectavam” a cidade, tais como a criagao dos “nucleos coloniais” destinados
a “abrigar” os flagelados da seca mantendo-os ao mesmo tempo ocupados com o
cultivo de terras e afastados da zona urbana de Teresina'’®. Aqueles que
escapavam dessas instituicdes havia ainda o dispositivo carcerario que passara a

atuar de forma cada vez mais sistematica. Um namero cada vez maior de prisées

18 MELO FILHO. op cit. p. 63.
199 ARAUJO. op cit. p. 63.

79 Ipidem.

" MELO FILHO. op cit. p. 66.
12 |bidem. p. 63.



87

sera efetuado surgindo as “cellulas” especialmente dedicadas aos individuos

“libertinos, embriagados e turbulentos” e, dentre eles, os alienados mentais.

Como afirmamos anteriormente, a loucura, neste primeiro momento
aparece de uma forma ainda confusa sob o pano de fundo geral da “vadiagem’.
Embora houvesse algumas diferencas individuais todos eles compartilhavam,
segundo o discurso da época, do mesmo amor pela desordem, pelo vicio, pela
libertinagem. Podemos dizer que a preocupacao que conduz estas formulacoes
esta intimamente ligada ao controle urbano das “classes perigosas”, dos sujeitos
amorais prontos a subverterem 0s preceitos sociais através da pratica de

comportamentos condenaveis.

Neste sentido, ndo parece haver grande diferenca entre as figuras dos
bébados, das prostitutas, dos alienados e dos demais presos correcionais. A
percepcdo que 0s une é maior que as particularidades que os separam. A
guestao patologica, ao que nos parece, € deixada em segundo plano, dando-se
maior importancia as questdes ligadas a “escolha moral” dos sujeitos. A loucura
vé-se envolta, entdo, numa questdo ética: um erro moral. O que nos leva a crer

gue, a partir destas praticas, emerge uma consciéncia moral sobre a loucura.

Entretanto, foi a partir desta “confusdo” que a percepcao sobre a
loucura comecgou a ganhar contornos proprios, uma individualidade mais parecida
com as concepcdes modernas da patologia mental e neste processo a figura do
médico ganhou espaco. E neste sentido que surge pela primeira vez, no ano de
1888, um discurso em que fica clara a preocupacédo com a medicalizacdo (ou algo
proximo disso) da loucura em Teresina. Consta no Relatério do Inspetor da
Higiene Publica, o Dr. Raimundo de Aréa Ledo, a seguinte afirmacdo sobre a
Casa de Detencao da Capital:

ressente-se a casa de detencdo da falta de uma enfermaria para
tratamento dos presos doentes e dos alienados ali detidos; de uma
cosinha apropriada para o preparo da comida de todos os presos, afim
de que seja completamente abolido o prejudicial abuso de prepararem a

comida dentro do proprio calabougo, como acontece nas prizdes das

mulheres; e de uma casa para banhos e bem assim de uma boa latrina
(grifo nosso)'".

1% | EAO, Raimundo de Aréa. Relatério apresentado pelo Inspetor da Higiene Publica ao

presidente da Provincia do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1888.
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Corroborando esta preocupacao, em 21 de maio de 1889, o Inspetor de
Higiene da Provincia enviou um oficio ao Palacio do Governo solicitando a
promog¢ao de um Inquérito Geral de Higiene, “sob orientagdo do poder imperial,
constando de questionario sobre o nimero e condi¢Bes dos hospicios, casas de

saude e prisdes, onde houvesse alienados em tratamento ou reclusos™™.

Neste sentido, visando a melhoria das condi¢cbes sobre as quais
estavam sujeitos estes individuos, no ano de 1904, Arlindo Nogueira, governador
do Estado, alegava:

Julgo [...] conveniente que auctorizeis os servigos do Hospital da Santa
Casa de Misericordia, de forma a poder se installar no mesmo uma
seccao para os alienados, pois que a promiscuidade com 0s criminosos

de toda a espécie, como succedia, era um facto que nos cobria de
verdadeira a tristeza'"”.

Promove-se entdo um “intenso esforgo classificatorio dirigido contra os
mil rostos da desordem”. Era preciso separar os loucos dos criminosos, 0s
vagabundos dos pobres, “estabelecer fronteiras, demarcar os tipos, definir lugares
apropriados de sequestro e exclusao ou de ‘cura’ e recuperagao para cada um
deles”. Esta tentativa de classificacdo e posteriormente de medicalizacdo das
praticas de segregacao propiciara “a reedigdo, sob outros signos, das antigas

praticas de exclusao social”*’®.

A medicina, por essa época, voltara sua atencdo, cada vez mais, para
as questdes sociais assumindo em grande medida, de forma direta ou indireta, a
tarefa de vigilancia e controle do espaco urbano. Emprestando o seu saber a
Camara Legislativa do Piaui, ela orientara a elaboracdo dos Codigos de Posturas
e dos Regimentos Internos ndo s6 dos hospitais e asilos como também da Casa
de Detencdo e, consequentemente, influenciara de forma decisiva no

ordenamento da cidade®”’.

" OLIVEIRA, Carlos Francisco Almeida de. Histéria da psiquiatria no Piaui: uma abordagem

historica, evolutiva e socioldgica. Trabalho de monografia desenvolvido como conclusdo do
Curso de Residéncia Médica em Psiquiatria pela Universidade Federal do Piaui. Teresina,
1995, p. 11.

NOGUEIRA, Arlindo. Mensagem apresentada & Assembléia Legislativa pelo governador do
Estado do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1904, p.14.

CUNHA, Maria Clementina Pereira. O espelho do mundo — Juquery, a histéria de um asylo. Rio
de Janeiro: Paz e Terra, 1986, p. 21-46.

17 ARAUJO. op cit. p. 73-84.
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Portanto, foi a partir dessa preocupacdo com o aperfeicoamento das
funcdes do enclausuramento, que surgiram pela primeira vez em Teresina
discursos que reivindicavam a retirada dos loucos da cadeia para que estes
fossem encaminhados a um local mais adequado para seu tratamento. Como
afirmamos no inicio deste capitulo, a partir da criacdo do Asylo de Alienados, os
loucos capturados pela rede policial ndo mais deveriam mais ser encaminhados

para a Cadeia Publica.

Este processo que nés denominamos de especializacdo do controle
social continuou seu curso e foi adquirindo novos contornos ao longo da primeira
metade do século XX. Estes elementos se enquadravam nas estratégias de
patologizacdo dos comportamentos sociais, € € sobre esses elementos que

faremos referéncia agora.

No ano de 1924, em sua mensagem para a Camara dos Deputados, 0

entdo governador Dr. Jodo Luiz Ferreira assim se expressava com relacdo a
construcdo de uma nova Casa de Detencdo na cidade de Teresina:

Obra essencialmente humanitéria e grandemente meritéria € essa de

procurar melhorar a natureza do criminoso, modificando-a moral, physica

e intellectualmente. Ndo se busca o impossivel. Estd passado o tempo

em que, dominando o livre arbitrio, o criminoso era olhado como um ente

incapaz de regeneracédo, agindo no crime, de acordo com os dictames da

consciéncia, de propésito, deliberadamente, devendo por isso, ser, para

sempre, banido da sociedade ou eliminado de entre os vivos. Prendia-se,

em conseqiéncia de duas idéas dominantes: castigar ou supprimir. A
prisdo era tanto melhor quanto mais martyrisante fosse ao prisioneiro*’®.

Até este ponto, embora reconhecamos a conciséo e a clareza de seus
argumentos, este discurso ndo se difere dos demais que o0 antecederam em
Teresina e que enquadrei sob a denominacdo de novo regime punitivo'™.
Entretanto, Jodo Luiz Ferreira consegue dar um passo a frente na formulacéo
deste discurso, com relacdo aqueles proferidos por seus antecessores de
governo, na medida em que aproxima a ideia de reabilitacdo moral do criminoso
da ideia do que gostaria de chamar de “reabilitagao organica do individuo doente”,

formulando a nogao de “doenca social”.

'"® FERREIRA, Jo&o Luiz. Mensagem apresentada & Assembléia Legislativa pelo governador do

Estado do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1924, p. 21-22.
1" FOUCAULT. op cit.
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Hoje, com os avancos da sciencia criminal, a idea de prender para
torturar e sacrificar, substituiu uma outra mais humana e racional —
aprisionar para corrigir, melhorando. O criminoso, segundo essa
concepcdo é um doente; o aprisionamento, uma expropriacdo por
utilidade publica; a prisdo, uma casa de salde, 0 systema penitenciario,
um tratamento pathologico. Assim, nas casas penitenciarias € que se
vae buscar, sindo a cura, pelo menos a melhoria das doencas sociaes'®’.

Por este discurso, observamos a formulacédo de dupla contaminacdo®®
gue se deu entre os dominios médico e policial ou entre o biol6gico/patoldgico e o
moral. A criminalidade entendida como uma patologia social devia ser tratada
dentro da prisdo do mesmo modo que uma doenca devia ser tratada — ou, nos
casos cronicos, melhorada - dentro de um hospital.

Neste sentido, ndo devemos nos surpreender se, por um lado, a
medicina contamina o dominio policial promovendo uma medicalizacdo das
prisbes e uma patologizacdo do criminoso, ou se, por outro, como consequéncia
disto, a propria medicina seja contaminada pelo dominio policial, provocando
transformagdes no espaco hospitalar e fazendo com que este muitas vezes se
assemelhe aquele. Este processo fica ainda mais claro, nas instituicdes de saude
gue tratam especificamente de doencas que sao mais diretamente recortadas a

partir do campo das anormalidades sociais, como € o caso da loucura.

Desta forma, percebemos que o “aprisionamento” deixa de ser uma

mera forma de segregacao social, um tipo de puni¢do, uma forma de proteger a

sociedade dos disturbios provocados por esses marginais e passa a ter

propriedades terapéuticas, adquirindo a capacidade de reabilitar o individuo para
0 convivio social tratando-o das suas doencgas sociais.

E foi por esse motivo que se procurou transformar as prisdes,

humanizando-as, sahindo em campo, como pioneiros dessa cruzada, as

personalidades de Howard, Beccaria, Jeremias Bentham e outros. E,

como crystalizacdo de idéas por elles preconizadas surgiram os doys

sistemas penitenciarios, cujas demonstracfes praticas tiveram nas
prisdes de Ausburn e Philadelphia, que lhes servem de paradigmas e

1% FERREIRA. op cit, p. 21-22.

! Deleuze e Guattari utilizam o termo contaminacdo para mostrar que ndo existiria uma
hierarquia entre os diferentes discursos que circulam numa dada sociedade em determinado
tempo. Entre eles se estabeleceria uma relagcdo que néo seria da ordem da influéncia de um
sobre o outro, mas da contaminagdo. Assim, mais importante do que entender de onde
partiram as influéncias que atravessam a obra de determinado autor ou de um enunciado
qualquer seria entender como se estabeleceram as contaminacdes entre eles e o que surge a
partir disto. DELEUZE, Gilles; Félix, GUATTARI. Mil platds: capitalismo e esquizofrenia, vol. 1.
Sé&o Paulo: 34, 1995.
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Ihes ddo nome. Num e noutro se procura a regeneracdo do criminoso
pelo trabalho e isolamento, que produzem a reflexdo e ao
arrependimento. No primeiro 0s prisioneiros passam o dia em conjuncto,
nas officinas, no refeitorio, etc., sendo recolhidos, a noite, as cellulas. No
segundo héa isolamento cellular absoluto com trabalho obrigatério®®.

Sendo assim, o isolamento deveria ser acompanhado de outros
elementos que pudessem potencializar a “cura” dos prisioneiros e o trabalho
desempenhava um papel de destaque nessa operacdo. Mathias Olympio de
Mello'®® alegava que a construcdo da Penitenciaria do Estado deveria facultar,

aos sentenciados do Piaui, um ambiente propicio a sua reabilitacdo moral.

Para tanto, era indispensavel que a Casa de Detencéo fosse erigida a
partir da observacdo das imprescindiveis normas técnicas e higiénicas e que
dispusesse de uma infra-estrutura que possibilitasse a instalacdo de oficinas
voltadas para a instituicAo do trabalho obrigatorio. Assim, o trabalho penal

organizou-se

em torno principalmente de imperativos econdémicos. A razédo dada é que
a ociosidade é a causa geral da maior parte dos crimes. [...] Dai a idéia
de uma casa que realizasse de uma certa maneira a pedagogia universal
do trabalho para aqueles que se mostrassem refratarios. [...] Essa
pedagogia tdo til reconstituird no individuo preguicoso o gosto pelo
trabalho, recoloca-lo-4 por forca num sistema de interesses em que o
trabalho serd mais vantajoso que a preguica, formara em torno dele uma
pequena sociedade reduzida, simplificada e coercitiva onde aparecera
claramente a maxima: quem quer viver tem que trabalhar. Obrigacéo do
trabalho, mas também retribuicdo que permite ao detento melhorar seu
destino durante e depois da detencdo. O homem que ndo encontra sua
subsisténcia deve absolutamente ser levado ao desejo de procura-la
pelo trabalho; ela Ihe é oferecida pela policia e pela disciplina; de alguma
maneira, ele é obrigado a se entregar; a atracdo do ganho o excita, em
seguida: corrigido em seus habitos, acostumado a trabalhar, alimentado
sem inquietagdo com alguns lucros que reserva para a saida [ele
aprendeu uma profissdo] que Ihe garante uma subsisténcia sem perigo.
A duracdo da pena s6 tem sentido em relacdo a uma possivel correcao,
e a uma utilizacdo econdmica dos criminosos corrigidos'®*.

De uma forma geral e ndo s6 nos presidios, a questédo do trabalho vai-
se apresentando como uma peca fundamental para a constru¢cdo de um pais
moderno e civilizado. A mudanca de perspectiva deve-se, entre outros motivos,
as mudancas sécio-econdmicas, politicas e culturais que aconteceram por todo o

mundo com a Revolucao Industrial e o desenvolvimento do sistema capitalista, e

%2 FERREIRA, op cit. p. 21-22.

18 MELLO, Mathias Olympio. Mensagem apresentada & Assembléia Legislativa pelo governador
do Estado do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1925.

18 FOUCAULT. op cit. p. 100-101.
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que se intensificaram no Brasil, na virada do século XIX para o XX, com a
abolicdo da escravatura e a proclamacéo da Republica, entre outros fatores.

Trata-se de um periodo de transformacgdes socio-culturais, onde se vai
gestando uma nova visao sobre o trabalho. Nova porque positiva, contrastando
com a visdo negativa que predominou durante muito tempo no regime
escravocrata e que ja entrava em declinio mesmo antes da abolicdo e visava
reeducar os homens livres para torna-los trabalhadores disciplinados, dentro da
normalidade e dos bons costumes. Desenvolveu-se, aos poucos, a ideia de que o
trabalho regenera e que é preciso trabalhar para tornar-se uma pessoa digna.
Aqueles que nao trabalhavam passavam, entdo, a ser vistos como preguicosos

e/ou com propensao a “viver do alheio”.

Continuando seu discurso, Jodo Luiz Ferreira lamentou que o projeto
da nova penitenciaria, que deveria ser construida em Teresina - pelos problemas
orcamentarios que o Estado enfrentava naquele momento - ndo atendesse aos
requisitos que caracterizavam 0s sistemas prisionais tomados como modelo.
Entretanto, alegava que na medida do possivel, estavam sendo levados em

consideracao tais preceitos, em especial “os ensinamentos da hygiotechnica”'®.

Outro ponto que conseguimos identificar diz respeito a instituicdo da
criminalidade como um desvio patolégico. Tal crenca fez parte de um processo
mais geral de busca pela verdade do criminoso. Procurava-se compreender como
funcionava o comportamento, a psicologia e até mesmo o organismo do criminoso
para ,dessa forma, entender como se constituiam estes individuos e o que os
levava a serem como eram. Afinal, o tempo em que as a¢Bes de um criminoso
eram definidas em funcdo exclusivamente do seu livre arbitrio™®, da sua vontade,
uma vontade criminosa, marginal pertencia ao passado. O desvio passava a ser
analisado numa perspectiva patolégica e por isso era preciso que as autoridades
competentes identificassem os elementos responsaveis por essas ‘“infeccoes”

criminosas.

% FERREIRA. op cit. p. 21-22.
1% FERREIRA. loc cit.
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Nesse intuito, 0 conhecimento estatistico servia como base empirica.
Era necessario conhecer o conjunto dos criminosos de uma regido para poder
definir as séries, estabelecer padrdes, identificar o perfil destes sujeitos. Através
desse entendimento esperava-se obter a capacidade de intervir de maneira mais

adequada e precisa no sentido de “prevenir” tais desvios.

Sobre esta questdo, o desembargador Francisco Pires de Castro,
presidente do Conselho Penitenciario, apos relatar dados e fatos relativos ao
trabalho do Conselho no ano de 1930, afirmava:

S&80 esses os dados sobre os factos occorridos durante um anno de
trabalhos do Conselho. Nao offerecem, por ora, a sciencia algo de
interesse; nenhuma utilidade trazem ainda no estudo dos nossos
factores ethnicos e sociaes. Mas a instituicdo, tal como a modelou o
decreto n. 16.665 de 6 de Novembro de 1924, promette, um futuro mais
proximo do que se suppde, messes promisséras sobre a delictuosidade
brasileira. E no que nos toca particularmente, no que diz respeito ao
nosso Estado, o Conselho Penitenciario Piauhyense ja organizou, ou
melhor, ja iniciou a relacdo dos criminosos desta capital, providenciou
para que se fizesse 0 mesmo nas cadeias publicas do interior. E, assim,
apparelhado com o promptuario de cada sentenciado, pode sobre cada
um delles fazer-lhe o diagndéstico do estado mental, estudar-lhe a
especie criminal, o caracter pathologico do crime, a educacao e
costumes do criminoso, os estigmas juridicos da criminalidade; e
desta arte collecionar e fornecer os dados da criminologia piauhyense
(grifo nosso)™®’.

Observamos que a arte da prevencao policial, relacionava-se com o
saber médico no sentido de desvendar a natureza criminosa do ser humana para
gue, através deste conhecimento se pudesse transformar os individuos sobre os
guais pairasse algum indicio/virtualidade de periculosidade. A ideia era atingir o
ponto maximo da prevencao atraves da eliminacdo dos elementos que poderiam

contaminar a sociedade com suas doencas morais.

Neste sentido, verificamos que 0s anseios expressados por Frederico
D’Almeida e Albuquerque, no ano de 1856, qual seja de “empregar todos os [...]

"188 ga radicalizava no

esforgos [...] para destruir as causas geradoras dos crimes
sentido da necessidade de se conhecer a verdade, a génese da marginalidade
nas causas externas e internas ao criminoso, tanto no plano biolégico quanto

moral e social.

87 | EAL. op cit. p. 43-44.
188 ALBUQUERQUE. op cit. p. 17.
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Também pudemos observar mais uma vez que, frequentemente,
associava-se a delinquéncia a loucura, posto que era preciso investigar o “estado
mental” dos sentenciados como parte do processo que iria definir as causas e um
perfil da criminalidade, seu “caracter pathologico”. Sendo assim, verificamos que a
temética da loucura, da patologia social e da criminalidade, apareceram reiteradas
vezes nos discursos policiais, sempre associada a necessidade de repressao,
prevencdo e recuperacdo dos individuos e da sociedade afetada por estes

sujeitos.

Porém, como alertamos no inicio deste capitulo, estamos tratando aqui
de uma dupla contaminacdo e, por isso mesmo, nao foi somente o discurso
policial que se viu revestido pelas categorias patologicas da medicina. Por seu
turno, também a medicina se viu contaminada pelas categorias e preocupacdes
policiais. Sobre esta questdo, nos debrucaremos mais a frente. Por enquanto,
para arrematarmos estes argumentos, retomaremos um aspecto que permeou
toda nossa narrativa, mas que nao foi abordado da melhor maneira. Trata-se do

uso de bebidas alcodlicas.

Esta tematica € de fundamental importancia para compreendermos
como a medicina e a policia estabeleceram relacdes responsaveis pela
elaboracdo de discursos que classificavam determinados habitos e costumes

populares, em geral associados a pobreza, como patolégicos e criminosos.

3.4 O alcoolismo: um dominio médico-policial

Como pudemos observar, o uso “imoderado” de bebidas alcodlicas
sempre foi encarado como um problema de ordem publica em Teresina.
Entretanto, somente a partir da década de 1870 os sujeitos que faziam um uso

imoderado de bebidas alcodlicas comecaram a aparecer de forma detalhada nos
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relatérios da Cadeia Publica'®, mesmo periodo em que surgiram os primeiros

relatorios indicando a presenca de loucos nesta instituicao.

Porém, algo nos chamou mais atencao: dos 353 presos, mais de 100
haviam sido presos exclusivamente por embriagués’®, o que, sem divida
alguma, demonstra uma profunda preocupacdo das autoridades policiais com a
contencdo deste habito. Tal preocupacao, intensificou-se na década seguinte de
acordo com o chefe de policia, o Dr. Manoel lldefonso de Sousa Lima:

Convencido de que a prevencdo dos crimes € 0 mais importante
dever da policia, e que elles, entre nés, sdo filhos da falta de

instruccdo do povo, do vicio da embriaguez e da ociosidade, dirigi
as autoridades minhas subordinadas a seguinte.

CIRCULAR

Convindo previnir a pratica de delictos, que ordinariamente se
originam dos vicios da embriaguez, vagabundagem, mendicidade e
outros, infelizmente inveterados no seio da massa popular,
recommendo mui expressamente a Vmc. A fiel observancia das
disposi¢cBes contidas nos arts. 121, 122, 123 e 124 do cod. Do proc.
Crim. Referentes ao art. 111 do regulamento n. 120 de janeiro de 1842.
Os individuos que no seu juizo assignarem termo de bem viver,
seguranca & deverd Vmc. Mandar tomar todos o0s sighaes
caracteristicos, e os remetter4, com a cépia do refferido termo, & esta
repparticao. L] [Assim] evitar-se-ha a reproducdo de muitos crimes
(grifo nosso)™".

Portanto, foi visando uma acao preventiva de combate a criminalidade
gue este tipo de acdo foi executada. Porém, a grande novidade a respeito da
condenacéao ao uso de bebidas alcodlicas surgira logo no inicio do século XX. Por
este periodo, este habito tido como vicioso e comumente associado as classes
pobres passou a ser visto como produtor de disturbios organicos que seriam
transmitidos hereditariamente, intensificando-se e promovendo a degeneracéo da
raca. Dentre os efeitos mais frequentes dessa degeneracéo estaria a loucura. E o
argumento que estampava em suas paginas o jornal teresinense “Borboleta”, no
ano de 1906 enfatiza:

Segundo os resultados mais positivos da sciencia, reunidos pelo dr.

Morel, o alcool obra na familia do modo seguinte:
Primeira geracéo: - Depravacao moral, excessos alcodlicos.

% FREITAS. op cit. p. 14-15.

Y FREITAS. loc cit.

11 | IMA, Manoel lldefonso de Sousa. Relatério apresentado ao presidente da Provincia do Piauf
pelo chefe de policia. Teresina: Imprensa Oficial, 1882.
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Segunda geracdo: - Embriaguez habitual; excessos de mania;
amollecimento cerebral.

Terceira geragéo: - Hypocondrias; melancolia; suicidio.

Quarta geracao: - Imbecilidade; idiotia, esterilidade; extinc¢éo da familia.
Um grande naturalista inglez comprovou egualmente que as familias dos
alcodlicos se extinguem a quarta geracdo, realisando-se plenamente
aquella ameaca de Deus.

“Eu casti%arei os peccados dos Paes nos filhos até a terceira e quarta
geracdo™ >,

De certa forma, discursos dessa natureza ligam as pontas das duas
experiéncias sobre a loucura que se desenvolveram na segunda metade do
século XIX: a “experiéncia policial” que associou a loucura a vadiagem e,
portanto, ao erro, ao vicio - uma “loucura moral; e a “experiéncia médica”,
situando a loucura como uma patologia organica explicada por um saber médico

supostamente objetivo.

A teoria da degenerescéncia de Morel traz a possibilidade da juncéo
entre o moral e o organico na medida em que aponta os “habitos viciosos”,
comumente praticados pelas “classes subalternas”, como responsaveis pela
degeneracdo da raca humana. A loucura, dessa forma, aparece como um dos

principais indicios da degenerescéncia.

Como é possivel percebermos, existia nos discursos da época
argumentos que associavam a loucura (hipocondriacos, melancdlicos, suicidas,
maniacos, imbecis, idiotas, etc.) aos vicios, aos crimes e a degeneracéo do corpo.
Tudo isso transmitido “hereditariamente” de pai para filho. Tendo em vista os
discursos que circulavam em torno da pobreza, nao fica dificil deduzir sobre quem

estas afirmacdes recaiam com maior peso no ambito da sociedade teresinense.

Discussdes desta natureza proliferaram-se ao longo de toda a primeira
metade do século XX, e na década de 1920, por exemplo, era comum encontrar
artigos como os de Emilio Costa publicados em jornais e revistas. De acordo com
este articulista:

O alcoolismo cresce cada dia, deprimindo a alma, degenerando a
capacidade productiva de nosso povo. Allio meus esforcos de mogo &

obra gigantesca de Belisario Penna e Renato Kehl em prol da eugenia
de nossa raca, embora pouco affeito 4s grandes campanhas mas

192 JORNAL BORBOLETA. Artigo publicado no dia 29 de janeiro de 1906, p. 4.
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enthusiasmado pelo amor que tenho a minha patria e & familia
brasileira®.

Embora ndo tenha havido um movimento eugénico em Teresina, é
possivel afirmar que os intelectuais da capital piauiense deixavam transparecer
com frequéncia, em seus discursos, argumentos de cunho eugénico. Era preciso,
segundo o discurso dos idealizadores e simpatizantes deste movimento,
determinar quais eram os fatores deletérios a formag&o do povo brasileiro e quais
seriam aqueles que deveriam ser estimulados em funcdo das benesses que

poderiam trazer para “nossa raga”.

Tal tarefa caberia a cada individuo, mas, acima de tudo, era dever do
Estado zelar pela “capacidade produtiva” de seu povo, afinal de contas era a
familia brasileira e, consequentemente, a patria como um todo que estava em
risco. Portanto, foi em nome da raca, da familia, da patria e da produtividade do

homem que o discurso eugénico definiu suas bases de atuagéo™®*.

Neste sentido, a medicina se apresentava como salvadora da patria,
aquela que detinha o poder e o conhecimento para identificar, prevenir e remediar
os fatores e as formas da degeneracdo. Dentre estas formas, aquela que mais

parecia preocupar era a loucura, no mais das vezes associada ao uso de alcool:

A hetero-intoxicagdo alcodlica é mais prejudicial que a sezéo
(impaludismo), a verminose e as moléstias infecto-contagiosas pela sua
generalisagdo. Envia para os institutos de psychopatas 25% de seus
doentes; 50% dos filhos de alcodlicos ndo attingem a vida extra-uterina,
e 20% s&o imbecis, idiotas, epilepticos, etc; fornece um elevado
coefficiente na mortandade annual e predispde &s moléstias infecciosas.
O élcool degenera o cérebro, [...] 0s rins, 0 estomago, os intestinos e o0
organismo em geral; retarda a circulagdo esclerosando 0s vasos e
prejudica a nutricdo sobrecarregando o sangue de toxicos. A lesdo
hepato-renal impedindo a eliminacdo dos elementos improprios & vida,
contidl%g no sangue, augmenta a accdo toxica, jA bem elevada, do
alcool™.

Destarte, as explicacbes acerca dos efeitos do alcool sobre o
organismo humano se complexificaram e a associacdo deste habito com o

surgimento de patologias mentais se tornou cada vez mais frequente. Além disso,

1% COSTA, Emilio. Alcoolismo. Artigo publicado na Revista Cidade Verde. Ano I, n.° 1, marco de

1929, p. 9.
19 A respeito da relacdo da psiquiatria no Brasil com os ideais eugénicos ver COSTA, Jurandir
Freire. Historia da psiquiatria no Brasil: um corte ideolégico. Rio de Janeiro: Garamond, 2007.
COSTA, Emilio. Alcoolismo. Artigo publicado na Revista Cidade Verde. Ano |, n.° 1, marco de
1929, p. 9.
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o problema do alcoolismo ganhou maior visibilidade social ao adquirir o status de

doenga.

Além disso, é possivel concluirmos pela leitura da passagem acima,
gue enquanto no século XIX os olhos das autoridades publicas estavam mais
voltados, no que diz respeito a saude, para a questdo das epidemias, ja no século
XX as coisas comecavam a mudar e o alcoolismo, por sua vez, passou a ser
caracterizado como mais prejudicial que o impaludismo e as doencas infecto-

contagiosas (vedete das preocupacdes higienistas em Teresina no séc. XIX).

Entretanto, convém lembrarmos que este tipo de discurso ndo era
unanime, embora fosse hegeménico. Pelo fragmento abaixo, é possivel notarmos
gue havia outras visdes sobre o uso do alcool, que o associavam aos estimulos
necessarios para as producdes intelectuais, artisticas e até mesmo sua utilidade
clinica. E, no intuito de desfazer estas “ilusbes” e combater esta nova “epidemia”,

nosso interlocutor rebatia:

O valor theurapeutico do &lcool, usado em dose certa e sabiamente
determinada pelos clinicos, é ficticio e torna-se prejudicial aos hystericos,
epilépticos, nevrosthenicos, etc. A intoxicacdo instaura-se rapidamente
nesses doentes, ja predispostos, com pequena porcao de toxico.

Ainda ha a illusdo de que o &lcool seja benéfico e estimulante para o
cerebro, o génio criador das imagens e das inspiracdes poéticas.
Quando ingerido em pequena quantidade, no periodo inicial de sua
acgdo toxica, produz hyperemia dos centros nervosos que, irritando as
cellulas, as pdem em actividade, mas a associacdo de idéas — o
pensamento — ndo tem o valor intellectual do physiologicamente
elaborado.

Como percebemos, o uso do alcool era encarado como um
potencializador das doencas nervosas entre outros problemas mentais, em outras
palavras, o alcool era considerado como um dos principais inimigos da saude

mental. Além disso, prosseguia Emilio Costa:

Ha sim, pela ac¢do do alcool, perda da responsabilidade e da honra: eis
porque um individuo receioso de si mesmo, pouco dado as exhibi¢des,
mas de verdadeiro talento, no estado de intoxicacdo pode produzir
allocucgdes brilhantes, que teriam certamente maior fulgor longe do alcool
e cheias do enthusiasmo consciente de quem as produziu. Passada a
phase de excitacdo os vapores ethylicos impregnam o cérebro e
apparece a confusdo mental — o cahos dos alcoolatras'*®.

1% COSTA. op cit. p. 9.
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O enfoque principal deste articulista € a ideia da “confusdo mental”
ocasionada pelo é&lcool e suas consequéncias para O organismo e para a
sociedade. Nao era somente sobre o organismo do homem que o alcoolismo tinha
efeitos maléficos. Esta confusdo se manifestava também sobre a honra e a nocéo
de responsabilidade do individuo. Assim, essa “doenc¢a” parecia afetar ao mesmo
tempo o individuo e a coletividade, o organismo e a moral, tanto pelos distirbios
gue o sujeito poderia provocar estando sobre os efeitos do alcool, quanto pela
possibilidade de transmissao deste vicio através da hereditariedade.

A associacao entre a degeneragdo do organismo humano provocada
pelo uso de bebidas alcodlicas e o surgimento da loucura foi um argumento
bastante freqiente ao longo do século XX, de tal forma que a loucura nao raro

apareceria como sindnimo de degenerac&o moral e organica'®’.

Finalizando seus argumentos, Emilio Costa alegava:

As alucinagfes visuaes, a confusdo mental e o delirio do crime
representam o0s algozes dos alcoodlatras tornando-os covardes mas
capazes de praticar crimes tanto mais hediondos quanto mais fraca se
Ihes parecer a victima.

O alcoolista ndo tem familia porque perdeu o caracter e a honra, nao
trabalha porgue pouco se lhe importa a fome tendo o necessério para o
toxico que o tortura mas lhe domina o corpo e o espirito.

Cumpre aos governos refreiar o mal [...]. Em nome de um povo, em
nome de uma raca, em nome de uma nacao — providencias™®.

Mais uma vez a loucura ou 0s seus correlatos apareceram imbricados
com as ideias de viciosidade e criminalidade, sempre representados como um
problema nacional em funcéo dos seus efeitos de degeneracéo da raca, tanto em
termos fisicos quanto morais, e, por isso mesmo devendo receber por parte do
governo toda a atencdo possivel. Os alcodlicos seriam aqueles sujeitos que
teriam rompido com os lagos sociais (familia, trabalho) e, por isso mesmo, sobre
eles, néo incidiria nenhuma forgca moral, cabendo pois ao Estado a funcdo de

refrear este mal.

Corroborando com este tipo de pensamento que associava alcoolismo

e criminalidade, o entdo governador do Estado, Jodo de Deus Pires Leal,

7 LOBO, Lilian Ferreira. Os infames da histéria: pobres, escravos e deficientes no Brasil. Rio de

Janeiro: Editora Lamparina, 2008.
1% COSTA. op cit. p. 9-21.
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recorrendo a andlise dos inquéritos remetidos a Procuradoria Criminal pela
Delegacia Geral da capital entre 0 ano de 1929 e 1930, argumentava que haviam
sido efetuadas naquele periodo
469 prisdes correccionaes, sendo: 181 por disturbio, 81 por gatunagem,
15 por offensas & moral, 165 por embriaguez, 14 por jogos prohibidos e
13 por desobediéncia. Os disturbios raramente tém outra causa que ndo
seja a embriaguez; de modo que poder-se-a addicionar, sem temor de
erro, as 165 prisbes por embriaguez 4s 181 feitas por motivo de

disturbios. Desses dados se conclue que o alcoolismo é o maior factor
de criminalidade entre n6s'%.

O que mais interessa fixar neste momento € o argumento reiterado por
diversas vezes ao longo da primeira metade do século XX : a maioria dos casos
de transgressao da ordem que ocorriam na cidade de Teresina se dava “por

effeito de exaltagdo alcoolica”®.

Somando-se a este primeiro argumento, vem a ideia que o uso de
alcool causa a degeneracdao do organismo, principalmente das faculdades
mentais, provocando grande parte dos casos de alienacdo mental. Dessa forma, a
equacao alcoolismo — loucura — criminalidade encontrava-se cada vez mais nos

discursos das autoridades publicas e dos intelectuais da capital.

Neste sentido, o alcoolismo aos poucos, vai deixando de ser apenas
um comportamento moralmente condenavel para constituir-se como um objeto do
campo da atuacdo psiquiatrica, processo este que vai do imoral ao patoldgico.

Para Joel Birman®®

, @ génese da intervencdo da Medicina junto ao alcoolismo
nao esteve associada aos distirbios que este habito poderia provocar no
funcionamento do organismo humano. “Intervir sobre o alcoolismo era uma
medida de prevencdo moral para os individuos e para a sociedade. Se ele se
tornou um objeto de preocupacdes meédicas, isto foi consequéncia das ameacas

que representavam para o sistema normativo”.

Neste sentido, vejamos alguns dos dados apresentados no mapa
demonstrativo das detencdes ocorridas na Delegacia de Policia de Teresina

durante o ano de 1936. Das 508 (quinhentas e oito) detencdes realizadas, pelo

199 | EAL. op cit. p. 79.
29 |bidem. p. 78.
%1 BIRMAN. op cit. p. 304.
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menos 333 (trezentas e trinta e trés), ou seja, mais de 65% (sessenta e cinco por
cento), estavam diretamente relacionadas com os desvios morais da vadiagem,
tais como: desobediéncia, distirbio, desordem, embriaguez, vadiagem
propriamente dita, ofensa moral e atentado ao pudor.

As outras detencbes, muitas vezes, estavam ligadas indiretamente a
vadiagem como as “tentativas de pequenos furtos”, as lesbes corporais e a
“‘jogatina” que, na maioria das vezes estavam também associadas, nos discursos

da época, ao uso de bebidas alcodlicas®®%.

Retomamos estes argumentos com a finalidade de reforcar a afirmacéo
de que a loucura, como patologia mental, também foi recortada a partir do
conjunto de comportamentos sociais tidos como inadequados, o0 que justifica, pelo
menos em parte, a proximidade presumida entre loucura e alcoolismo nos

incontaveis discursos ao longo da primeira metade do século XX.

Mais ainda, podemos deduzir a partir destas questdes, que a policia,
gue ao longo do século XIX e meados do século XX desempenhava uma funcéo
acentuadamente civilizadora/educadora, esteve intimamente ligada com a
medicina mental na construcdo daquilo que ainda hoje entendemos como sendo

“loucura’.

Afinal, era principlamente a policia que cabia a tarefa de identificar no
campo social e encaminhar para as instituicdbes especializadas, todos os
individuos que transitavam pelas ruas da cidade representando um risco a ordem
estabelecida e, por isso mesmo, faziam parte do campo das sociabilidades

anbmalas, a exemplo dos loucos.

Neste sentido, a transformacdo da loucura em alienacdo mental deve
ser entendida dentro do processo de patologizacdo dos habitos sociais
moralmente condenados. Dessa forma os desvios morais s ingressaram no
dominio do saber médico na medida em que foram tratados como patologia. A

este respeito, Joel Birman afirma que

22 MELLO, Leénidas de Castro. Mensagem apresentada a Assembléia Legislativa pelo

governador do Estado do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1937, p. 73.
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A Medicina Mental através de sua trama conceitual, procurard encontrar
a alienagdo mental em todos os lugares, gestos, palavras e acfes. Ha
uma evidente ofensiva da Psiquiatria no sentido de fundamentar um
conjunto de préaticas sociais e morais, de invadir regibes estabelecidas
pela Cultura e pela tradicdo histérica. O objeto estabelecido pela
Psiquiatria sera hipostasiado, expandindo-se para todos os setores da
Sociedade. Movimento de patologizacao do espaco social, que é apenas
um aspecto de um movimento mais amplo que entdo se passava, de
medicalizacdo da Sociedade®®.

Em suma, a importancia do discurso acerca dos sujeitos que faziam
‘uso immoderado de bebidas alcodlicas”, para a construcdo dos meus
argumentos sobre a construcdo do Asylo de Alienados, revelam algo importante
sobre a percepcédo da alienagcdo mental em Teresina: 0 parentesco que os longos
anos de encarceramento conjunto fizeram surgir, dentro do imaginario social,
entre loucura e vadiagem, numa equacao complicada que mistura elementos
morais e orgénicos a fim de explicar e transformar os individuos considerados

anormais.

293 BJRMAN. op cit. p. 8.
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4 ASILO DE ALIENADOS AREOLINO DE ABREU: ISOLAMENTO E
MEDICALIZACAO

Como explicamos no capitulo anterior, desde a fundacao da cidade de
Teresina, o poder publico lancou médo de estratégias de normatizacdo dos
comportamentos dos individuos urbanos com o intuito de promover um processo
de modernizacdo que afetasse o cotidiano destes sujeitos, adequando-os as
novas exigéncias sociais e econémicas entdo em desenvolvimento no Estado®.
Inicialmente, a principal destas estratégias era o encarceramento generalizado de
todos aqueles que fossem considerados perturbadores da ordem publica — os

vadios contumazes.

Entretanto, o0 crescimento populacional e a consequente
complexificacdo das relacfes sociais fizeram com que o poder publico ampliasse
e diversificasse sua atuacdo na area do controle social a fim de instaurar e manter
a ordem desejada possibilitando a livre e transparente producédo e circulacdo de
pessoas e mercadorias de acordo com os moldes do urbanismo londrino e

parisiense tidos, naguele momento, como modelos universais.

Ao analisarmos as praticas destinadas a solucionar os problemas de
ordem publica provocados pelos loucos e indigentes em Teresina, constatamos
gue antes da construcdo do Asylo de Alienados Areolino de Abreu, estes
individuos quando promoviam algum tipo de perturbacdo, eram encaminhados
pelas autoridades policiais para a Cadeia Publica, caracterizando a loucura como

um “caso de policia”. No entanto, ao contrario do que se possa imaginar, depois

% segundo Teresinha Queiroz, durante a segunda metade do século XIX o poder publico atuou

no sentido de romper o isolamento da Provincia, integrando-a ao espaco regional com vistas a
abarcar o mundo capitalista. Juntamente com as medidas de fortalecimento da economia do
Piaui também foram efetivadas mudancas no espaco urbano de Teresina com o intuito de
disciplinarizar o espaco e o comportamento dos individuos urbanos. Todas estas mudancas
visavam afetar a vida dos cidaddos teresinenses de uma forma geral e efetiva, a fim de
adequar esta populacé@o as regras de sociabilidade e produtividade exigidas pela sociedade
capitalista moderna. QUEIROZ, Teresinha. Os literatos e a Republica: Clodoaldo Freitas,
Higino Cunha e as tiranias do tempo. Teresina: Fundacéo Cultural Monsenhor Chaves, 1994.
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da inauguracdo do Asylo ndo houve uma ruptura total com tal pratica, pois
continuou sendo incumbéncia da policia diagnosticar a loucura nos sujeitos
considerados indigentes e encaminha-los, ndo mais para a Cadeia como era

costume, mas para o Asylo de Alienados.

Neste sentido, podemos inferir que a loucura continuava sendo
percebida, pelo menos em parte, como um obsticulo ao bom funcionamento da
ordem urbana e devendo, por isso mesmo, ser retirada do meio social tido como
normal para ser enquadrada nos parametros de sociabilidade tidos como

adequados no ambito do espaco asilar.

Portanto, podemos concluir que a loucura ainda estava longe de deixar
de constituir-se como um dominio policial. No entanto, neste momento se
instaurava uma primeira mudanga, em termos institucionais, no tocante a
percepcéo e o tratamento da loucura. A partir deste momento, o local adequado
para promover a reabilitagcédo do louco ao convivio social ndo seria mais a Cadeia
Pulblica, mas sim o Asylo, instituicdo médica que tinha por finalidade “curar’ as
enfermidas mentais e consequentemente tornar estes individuos aptos a um

convivio social sadio.

Dessa forma, a loucura passou a ser objeto de uma dupla intervencao
médica e policial. Estabeleu-se entdo, uma relacdo entre estes dois dominios,
relacdo esta que foi importante para ambos os lados na medida em que a
medicina se apoiava na forca policial para garantir a captura dos elementos sobre
0S quais ela viria a construir seu discurso de verdade ao passo em que reafirmava
a sua autoridade sobre a loucura e seu lugar institucional. Neste caso, 0 corpo
policial funcionava como as “garras” da medicina perseguindo a loucura onde o

médico ndo poderia agarra-la.

E importante lembrarmos ainda que os loucos desordeiros ja
mencionados eram considerados um perigo para a sociedade e, por iSso mesmo,
o poder da medicina se via reforcado na medida em que se apresentava como
capaz de domar essa violéncia, fruto de uma sociabilidade patologica, e

transforma-la em obediéncia e produtividade.
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Para o poder policial, este acordo tacito era interessante por dois
motivos: por um lado, estava assegurado o seu direito de continuar mantendo a
ordem urbana retirando do meio social todos aqueles sujeitos que apresentassem
um comportamento desviante, dentre eles os alienados; por outro, estava, senédo
resolvido, pelo menos amenizado o problema dos amontoamentos nas prisoes;
tendo em vista que o enclausuramento da loucura, como demonstramos no
capitulo anterior, vinha sendo objeto constante de criticas por parte dos
administradores das prisdes do Estado.

Ao longo das primeiras décadas do século XX, havia por parte da elite
letrada do Estado, composta na sua maioria por médicos e advogados, uma
crescente reivindicacdo, expressa atraves de artigos de revistas e jornais ou até
mesmo nos relatorios das secretarias de governo, para que o poder publico torna-
se mais efetivas as estratégias de controle da delinquéncia e de tudo aquilo que
pudesse vir a perturbar a ordem social, questdo esta indispensavel para o

“progresso do Estado”.

Havia uma constatacdo, no discurso desses intelectuais de que os
aparelhos meramente coercitivos ja ndo eram suficientes para desempenhar um
controle da populacdo urbana. Segundo eles, era preciso que até mesmo 0sS
tradicionais aparelhos de repressdo como a policia ganhassem uma feicdo mais
‘humanizada” e comegassem a atuar principalmente na area da prevengao dos

crimes e disturbios.

~

Paralelamente a reformulacdo destes mecanismos de controle ja
existentes, outros foram criados como é o caso do Asylo de Alienados Areolino de
Abreu. A proposta desta e de outras instituicdes era promover um processo de
especializacdo do controle social, visando atuar de forma mais sutil e eficaz. A
partir de entdo, cada individuo deveria ter sua verdade revelada para que fosse
possivel determinar-se o grau de periculosidade virtual ou real de cada um deles,
a fim de se elaborarem estratégias mais especificas e eficazes de correcédo dos

mesmos.

No Brasil o periodo compreendido entre a década de 1870 e 1930 foi

marcado pelas discussdes em torno da construgcéo da ideia de nacionalidade que
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passava por uma critica da constituicdo da raca brasileira e da identificacdo e
exterminio dos elementos deletérios a mesma. Sem duvida, a medicina se
apresentou neste periodo como um saber capaz de orientar o Estado nessa
missao patridtica de salvacdo da nacdo através do aperfeicoamento da sua raca.

Dessa forma, o pafs passou por um processo de medicalizacdo social*®

, que teve
inicio com a proclamacdo da Republica e que ndo cessou de ganhar forcas ao
longo das primeiras décadas do século XX. E acerca deste processo que nos

debrucaremos a partir de agora.

4.1 A medicina na ordem do social

Antes do século XIX, ndo havia no Brasil, por parte do Estado, uma
preocupacgao com a “producao da saude”. A administragao colonial, neste sentido,
tinha como objetivo principal “evitar a morte”. Analisando as a¢des do governo no
tocante a assisténcia médica no periodo em questdo, Roberto Machado®*®
destaca que ela se limitava aos momentos posteriores ao “aparecimento de

alguma irregularidade”, em geral, ligados a eclosao de surtos epidémicos.

Este tipo de atitude por parte do governo podia ser encontrado também
em outras instancias da atuacdo do poder publico como o combate a infracdo as
leis, as intervencdes na economia, etc. Em outras palavras, podemos afirmar que,
neste periodo, a maxima que orientava a atuacédo do Estado, de uma forma geral,
e sua relacdo com as praticas médicas, de uma forma especifica, era a ideia de
gue era melhor remediar do que prevenir. “A auséncia da questdo da saude,
tematizada positivamente como algo a ser cultivado, incentivado, organizado, faz
com que toda ideia de prevencao esteja ausente no ambito da medicina, que atua

sempre de forma a posteriore, recuperadora”®’.

%% Existe autores que criticam a utilizacdo deste termo, a este respeito ver ANTUNES, José

Leopoldo Ferreira. Medicina, leis e moral: pensamento médico e comportamento no Brasil
(1870-1930). S&o Paulo: UNESP, 1999.

MACHADO, Roberto (et alli). Danag&o da norma: a medicina social e constituicdo da psiquiatria
no Brasil. Rio de Janeiro: Edi¢bes Graal, 1978, p. 154.

7 MACHADO. loc cit.
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Foi somente apds as transformacdes politicas e econbmicas que

afetaram o Brasil no século XIX que se inaugurou uma nova forma de pensar a

medicina. Surgiu entdo uma medicina preocupada em promover uma intervengao

nas questdes sociais de uma maneira global objetivando, desta forma, tematizar a

populacdo em termos de prevencdo das doencas e manutencdo da saude. Neste

sentido, o objeto da medicina se deslocara da doenca para a saude. O médico, a
partir deste momento

deve dificultar ou impedir o aparecimento da doencga, lutando [...] contra

tudo o que na sociedade pode interferir no bem-estar fisico e moral. [...]

Se a sociedade, por sua desorganizacdo e mau funcionamento, é causa

de doenca, a medicina deve refletir e atuar sobre seus componentes

naturais, urbanisticos e institucionais visando a neutralizar todo perigo

possivel. Nasce o controle das virtualidades; nasce a periculosidade e
com ela a prevengao®,

Sendo assim, a medicina que se instalou no Brasil no século XIX
buscava interferir na sociedade, oferecendo-se como bracgo cientifico do poder do
Estado. Atuando sobre o social, o0 médico impde-se a missdo de organizar a
sociedade, e inscreve entre as suas competéncias a capacidade de perceber
como o0 comportamento social pode estar relacionado ao surgimento de
determinadas doencas, além de elaborar estratégias para o controle das

virtualidades, da periculosidade das relacfes sociais desreguladas.

Esta medicina social como serda chamada, incorporava o meio urbano
ao seu campo de reflexdo e acdo, tendo como uma de suas caracteristicas
principais o aprofundamento de suas relacdes com o Estado. Seu projeto era
oferecer a administracdo publica um apoio cientifico que aperfeicoasse o
exercicio de poder do Estado. Dessa forma, a medicina procurava tornar a acao

de assisténcia a saude mais direta e menos lacunar.

O meédico entdo se tornava um cientista social, preocupado com o
planejamento urbano e também dava o seu aval a uma série de instituicbes
sociais promovendo a sua medicalizacdo. Foi neste periodo que o hospital deixou
de ser um simples “érgéo de assisténcia aos pobres” e passou a ser encarado
como uma “maquina de curar”, tendo na clinica o seu modelo de conduta. No que

diz respeito a loucura, este processo levou a construcdo dos hospicios:

% MACHADO. op cit. p. 155.
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instituicbes voltadas exclusivamente para tratamento do louco que passou desde
entdo a ser chamado de alienado mental.

Porém, € preciso ressaltar que a medicina buscava aumentar seu
prestigio e respaldar seu conhecimento como algo relevante para a manutencao
da saude social, ndo apenas oferecendo modelos de transformacdo para as
instituicdes mais diretamente ligadas a satde como os hospitais e hospicios, mas
também para as prisbes e escolas visando, dessa forma, a execucdo de um

projeto de “medicaliza¢do da sociedade” como um todo.

Visando alcancar este objetivo, a partir do século XIX, todo objeto
social passa pela percepcdo médica que “em tudo intervém” abolindo

gradualmente suas antigas fronteiras. Segundo Machado?*®

, este projeto parte da
compreensao “de que o perigo urbano nao pode ser destruido unicamente pela
promulgacdo de leis ou por uma acao lacunar, fragmentéaria, de repressdo aos
abusos”, mas exigia a criagdo de uma nova tecnologia de poder capaz de
controlar os individuos e as populagbes tornando-os produtivos e, a0 mesmo
tempo, inofensivos; e a medicina se apresentava como um saber capaz de gerar
estratégias eficazes para estes fins.

A partir do instante em que se esboca a constituicdo do saber médico

sobre a sociedade, desde que se inventariam, com o objetivo de

normalizag&o, os componentes do espacgo urbano, o objeto da medicina

adquire uma dimensao de totalidade; o que € passivel de intervengéo da
medicina passa a ndo possuir fronteiras no interior da vida social*'’.

E o que podemos observar ja em 1830 quando a Comissdo de
Salubridade Geral criada pela Sociedade de Medina e Cirurgia do Rio de Janeiro
apresentava, em relatério, alguns problemas de higiene e medicina legal pelos
guais o pais passava. Os pontos colocados iam desde a importancia da educacao
fisica para as criancas, passando pela denuncia dos casamentos precoces, a falta
de registros civis, a condenacdo dos sepultamentos dentro das igrejas,

regulamentacao e melhoria das boticas e assisténcia aos loucos, etc.

Através deste documento, é possivel entendermos um pouco da

intencdo que havia por parte da medicina de dilatar a sua intervencdo no ambito

%9 MACHADO. op cit. p. 156.
219 |bidem. p. 234.
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social. Foi a partir dele que se desenvolveu o projeto de medicina legal e teve
inicio uma “série de protestos contra a situacdo em que viviam os loucos, que
esta na base da criacdo da psiquiatria brasileira”. Podemos dizer que a medicina,
através deste relatorio fixou os objetos que passaram a ser analisados e
transformados por representarem qualquer tipo de perigo urbano, médico e social.
Em outras palavras, a medicina propunha “a extincdo ou a transformacao
disciplinar de tudo que pode ser um obstaculo ao funcionamento ordenado da
cidade”®*. Sendo assim,
A cidade configura-se entdo como objeto privilegiado ou mesmo
exclusivo de intervencdo médica por reunir em sua desordem as causas
de doenca da populagdo. A importancia crescente da cidade, como
centro de comércio e de producdo econbmica e como sede do
dispositivo central de poder politico que intervém em todos os niveis da
vida social, implica a construgcdo de um funcionamento ordenado dos
ndcleos urbanos, condicdo de possibilidade da transformacdo dos
proprios individuos e materializagdo da exigéncia normalizadora da nova
ordem social. [...] Neste sentido, a medicina social € uma medicina

essencialmente urbana. [...] a medicina em tudo intervém, Eenetrando
em todos os reconditos. Nada do que é urbano lhe é estranho®*.

Neste sentido, podemos afirmar que este projeto da medicina social de
construcdo de uma “sociedade sadia” passava necessariamente pela
transformacdo dos elementos desviantes a fim de promover um processo de

normalizacgéo.

Véarias foram as estratégias usadas pela medicina para tornar
concretos estes anseios: uma delas foi a criacdo ou a participacdo em instituices
de carater direta ou indiretamente médico. A Sociedade de Medicina do Rio de
Janeiro, criada em 1929, foi uma delas, porém, como assevera Machado?'®, para
gue houvesse um processo de medicalizacdo da sociedade era preciso que
existissem “focos multiplos de poder homogéneos ao projeto médico” que,
articulados, contribuissem “para a constru¢ao de um novo Estado e de uma nova
sociedade”. Penetrar em outras instituicdes, portanto, era indispensavel nesta

batalha.

Entre elas podemos destacar a Sociedade Estatistica do Brasil, criada

em 1854, que tinha por finalidade a organizacdo das estatisticas oficiais. Esta

1 MACHADO. op cit, p. 188.
212 .

Ibidem. p. 260.
13 |bidem. p. 240.
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tarefa era de suma importancia, pois levantava a empiria necessaria a construcao
de um conhecimento global da constituicdo da sociedade e possibilitava por outro
lado uma maior e melhor intervencédo da medicina sobre estes, fosse com o
sentido de conservar/melhorar 0s pontos considerados positivos ou
transformar/exterminar os negativos. Como dissemos no capitulo anterior, a
estatistica foi uma ferramenta bastante solicitada para se promover um
esquadrinhamento do espaco de circulacdo da populacdo. No Piaui, podemos

perceber a sua atuacdo tanto no que diz respeito a acdo do Conselho
Penitenciario quanto nos relatérios de Higiene Publica.

A medicina, neste caso, foi buscar inspiracao

nos métodos e conhecimentos de fisicos, geélogos e gebgrafos pode dar
a impressao que ela € mais uma ciéncia natural que social, a definigdo
elastica e englobante da estatistica — esclarecer o estado da sociedade,
0 solo, o clima e as populacbes — mostra como natural e social ndo
somente sdo justapostos, mas que o natural conduz necessariamente a
andlise do social e este, ao objeto ultimo e fundamental da medicina, que
€ 0 homem, tematizado ndo s6 como individualidade, mas também como
populacdo vivendo em sociedade. As diversas caracteristicas do clima,
como a atmosfera e o calor, sdo responsaveis por tipos especificos de

doencas. Mas o homem ndo é escravo do clima, ndo se limita a sofrer

influéncia; age também sobre ele””

Portanto, era preciso inventariar as potencialidades e os perigos que se
encontravam tanto na natureza quanto na sociedade. Afinal, a medicina, em sua
faceta preventiva, devia preocupar-se ndo somente com a doenca, mas em
especial com a conservacdo da saude e para tanto o médico devia vigiar e
proteger a sociedade contra tudo que pudesse interferir no bem-estar fisico e
moral da populagéo. Neste sentido, como ja dissemos anteriormente, a “medicina
social € basicamente uma medicina preventiva. [...] [que] situa as causas da
doenca ndo no proprio corpo docente, mas naquilo que o cerca, em sua

circunvizinhanca”?** fisica e social.

O campo da moralidade ndo escapava, portanto as investidas da
medicina. Uma moralidade andmala poderia desencadear processos patolégicos,
0 gue autorizava por sua vez a atuacdo de um médico no sentido de normatizar

estas situacdes. Portanto, ndo cabia somente ao corpo policial a missdo de

24 MACHADO. op cit. p. 249-250.
15 |bidem. p. 248.
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intervir sobre os dominios da moral e dos comportamentos, também a medicina

buscava se apropriar desta seara.

Dessa forma, a medicina passava a atuar sobre um campo a principio
exterior ao seu, na medida em que percebia que este poderia ser causa de
transtornos e desordens sociais que poderiam desencadear doencas se nao
fossem prontamente vigiados e transformados naquilo que apresentavam de

negativo.

Podemos entdo afirmar que o dominio moral passou por um duplo
controle médico e policial o que pode explicar o fato de que os comportamentos
desviantes, moralmente condenaveis, em muitos casos passaram neste periodo a

serem tratados como patoldgicos e indicativos de uma possivel criminalidade.

Este processo de medicalizagdo teve inicio no século XIX, mas se
expandiu pelo século XX a dentro. A respeito disto, encontramos numa revista de

Teresina no ano de 1908 a definicdo das dez maximas da higiene:

1.° Higiene Geral. — Levanta-te cedo, deita-te cedo e occupa o teu dia.
2.° Hygiene respiratoria. — A agua e o pao preservam a vida; mas o ar
puro e o sol sdo indispenseis & saude.

3.° Hygiene gastro-intestinal. — A frugalidade e sobriedade sdo o melhor
elixir da longa vida.

4.° Hygiene da pelle. — O asseio é 0 maior preservativo.

5.° Hygiene do somno. — Repouso suficiente repara e fortifica; repouso
demasiado amollece e envelhece.

6.° Higiene do vestuario. — Vestir-se bem, é conservar ao corpo a
liberdade dos movimentos, 0 mais necessario, e preserval-o de toda
variagdo brusca de temperatura.

7.° Hygiene da habitacdo. — A casa asseiada e alegre torna o lar
agradavel.

8.° Hygiene moral. — O espirito repousa e torna-se mais agudo com as
distraccdes e o divertimento; mas o abuso leva as paixdes e estas aos
vicios.

9.° Hygiene intellectual. — A alegria faz amar, a vida e o amor da vida é
metade da saude. Pelo contrario a tristeza e o desanimo fazem avancar
a velhice.

10.° Hygiene profissional. — E o teu cerebro que te nutre? Ndo deixes
ankylosar as pernas e os bracos. Nao te descuides de adornar a
intellignecia e engrandecer o teu pensar®*®.

Como vemos, as regras de higiene perpassavam 0s mais diversos

niveis da vida humana, indo desde os cuidados mais gerais com a casa até 0s

2 A HYGIENE EM DEZ MAXIMAS. Artigo publicado pela Typographia Encadernacdo da
Pharmacia dos Pobres em Teresina no dia 1 de janeiro de 1908, p.20.
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mais especificos com a alimentacéo e a vestimenta. Entretanto, percebemos que
a tonica destes cuidados com a saude estavam relacionados com a busca do

equilibrio das paixdes, do trabalho e da moral. Das dez maximas elencadas, trés

bY

dizem respeito a ocupacdo do tempo e o combate ao 6cio fisico e mental. O
individuo que pautasse sua vida por estas normas de salde seria um sujeito
sébrio, inteligente, que ndo se deixaria levar pelas paixdes, que nao seria
indolente, entregue ao Ocio, ao excesso de sono. Enfim, a medicina procurava
normatizar as esferas fisicas e morais, tendo em vista que os desvios desta Ultima

poderiam interferir no bom funcionamento da primeira.

217

Para atingir estes objetivos Benjamin de Moura Baptista®’, médico

piauiense, alegava que se preciso fosse os poderes municipais deveriam até

mesmo se valer da violéncia para fazer com que a medicina cumprisse seu papel.

A saude geral é mais do que um mero reflexo da hygiene particular, de
sorte que € preciso que os poderes municipaes intervenhdo, sobre esta
parte, no interior dos lares domésticos com a precisa prudéncia e critério,
mas também com a energia necessaria € mesmo a violéncia, se preciso
for[...]

Muitas vezes o0s mais promettedores melhoramentos sanitarios
realisados &4 custa de grandes sacrificios do erario publico, séo
contrariados e mesmo sacrificados, pelas complacencias, consideractes
pessoaes e exagerado respeito pela inviolabilidade dos lares
domésticos, como se o recato a que elles tem direito devesse servir de
capa para acobertar o desmazello, a inclria e verdadeiros attentados
gue pdem em risco a salde dos vizinhos e, qui¢cé, da populacéo.

Da mesma forma que, para a defesa da saude particular, todas as portas
se abrem perante o médico, ndo devem ellas impedir o ingresso dos
zeladores da hygiene Eublica, gque tem a seu cargo resguardar e
defender a satde geral®*®.

Também gostariamos de ressaltar as palavras do médico piauiense o
Dr. Honorio Portella Parentes®*®. De acordo com ele a Higiene - um dos ramos da
medicina — seria “a arte de evitar as moléstias, conservar a saude e prolongar a

vida”, portanto deveria cogitar sobre tudo quanto fosse possivel para “melhorar as

27 Benjamim de Moura Baptista é natural de Oeiras no Piaui. Foi médico, politico, professor e

escritor. Formado pela Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro em 1907 onde recebeu o

titulo de doutor. Prestou servigos ao Servico Nacional de Febre Amarela ao lado de Osvaldo

Cruz. Clinicou por muito anos em Teresina. Foi deputado Estadual entre os anos de 1912 e

1916. GONCALVES, Wilson Carvalho. Dicionario enciclopédico piauiense ilustrado (1549-

2003). Teresina: Halley, 2003.

BAPTISTA, Benjamin de Moura. Tratamento das aguas e esgotos. Tese apresentada a

Faculdade de Medicina de Salvador no ano de 1906. Cadeira de Hygiene. p. 56.

1% Hondrio Portela Parentes, natural de Floriano-PI, formou-se em medicina pela Faculdade da
Bahia em 1906. Militou na imprensa com artigos e cronicas geralmente com cunhos cientificos.
GONCALVES. op cit.
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condi¢Bes da nossa especie aumentando o seu bem estar fisico e moral e sua
actividade somatica e intellectual”. Continuando seus argumentos afirmava:
A importancia preponderante que cabe hoje a sciéncia, como outrora
coube & religido, na luta sem cessar travada pelo homem contra as
enfermidades, €, cada vez mais, manifesta e evidente.
A orientagdo segura e brilhante que nos derradeiros tempos se tem
imprimido & medicina, fazendo-a entrar para o quadro das sciéncias
exactas, sob os auspicios do método experimental, permitte supbr que

num futuro, talvez muito préximo, a higiene e a terapéuzticoza poderao
resolver todos os grandes problemas do sofrimento humano™.

Dessa forma, a medicina de uma maneira geral expandia seu campo
de atuac&do passando a normatizar oS comportamentos sociais com vistas a atuar
na esfera preventiva das doencas que muitas vezes eram entendidas como tendo
suas causas provenientes de uma ma administracdo das condutas individuais e
coletivas no que dizia respeito ao modo de se divertir, dormir, trabalhar, se vestir,
se alimentar, em suma, a maneira como as pessoas dispunham das suas vidas,

dos seus corpos e de seu tempo.

Sem duvida as questbes morais ganhavam cada vez um maior
destaque entre os problemas sociais que devereriam ser resolvidos pelo poder
publico e a medicina, por sua vez, apresentava-se como um saber cientifico que
poderia sanar esta questao. Existia, portanto, na visdo da medicina deste periodo,
“‘um elemento comutador entre medicina e moral, e este elemento é o equilibrio,
percebido em um fundo que mostra 0 homem como ‘resultado de dois principios —
fisico e moral”?**. A moral passava a ser entendida como causa de doencas, e, a
partir dai, a ser objeto da medicina. Portanto, para que a saude da populacéo
fosse preservada, deveria ser criada uma sociedade sem paixdes, sem caos,
onde reinasse a ordem. E, claro, esse processo deveria ser guiado pelos

médicos, que conheciam profundamente a natureza do homem.

Desta feita, percebemos as implicacdes politicas deste projeto, afinal
se estabelece uma ligagao entre medicina e patriotismo que busca mostrar “aos

politicos a importancia da medicina enquanto propiciadora de salde aos

20 pARENTES, H. Portella. Vacina e vacinacéo contra a variola. Tese apresentada a Faculdade

de Medicina de Salvador no ano de 1905. p. 19.
2L MACHADO. op cit. p. 197.
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cidadaos, que somente se saudaveis podem contribuir para o engrandecimento
1222

da patria

Enfim, a medicina passava a se preocupar com toda e qualquer
influéncia que o meio social e/ou natural poderia exercer sobre o homem, com o
intuito de poder, a partir de suas andlises e decomposicdes, identificar as
possiveis alteracfes funcionais que poderiam aparecer nos individuos sociais em
decorréncia destas influéncias. Esta, portanto, é a proposta de “sociedade de
equilibrio” desenvolvida pela medicina: “uma sociedade medicalizada, lutando por
uma posicdo em que o direito, a educacdo, a politica, a moral seriam

condicionadas a seu saber?%,

Estas transformacdes ambicionadas pela medicina estdo intimamente
ligadas com o surgimento da sociedade capitalista e marcaram a emergéncia de
uma nova relacdo entre medicina e Estado. Antes mesmo das grandes
transformacgdes industriais, e até mesmo como condi¢do indispensavel para sua
realizacdo, havia a necessidade de producdo de um novo tipo de individuo e de
populacdo, era necessario colocar em pratica estratégias de manutencdo da
saude da populacdo a fim de garantir a existéncia de individuos saudaveis e
produtivos, elementos estes indispensaveis para a nova ordem industrial por vir. A
este respeito Foucault desenvolve o seguinte raciocinio:

Minha hip6tese é que com o capitalismo ndo se deu a passagem de uma
medicina coletiva para uma medicina privada, mas justamente o
contrario; que o capitalismo, desenvolvendo-se em fins do século XVIll e
inicio do XIX, socializou um primeiro objeto que foi o corpo enquanto
meio de producgéo, for¢ca de trabalho. O controle da sociedade sobre os
individuos ndo se opera simplesmente pela consciéncia ou pela
ideologia, mas comeg¢a no corpo, com 0 corpo. Foi no biolégico, no
somatico, no corporal que, antes de tudo, investiu a sociedade

capitalista. O corpo é uma realidade bio-politica. A medicina é uma
estratégia bio-politica®.

Nesse sentido, percebemos que se estabelece um biopoder que tinha
por objetivo gerir a vida da populacdo em toda sua extensdo. Organizar e vigiar

esta riqueza da nacdo, a fim de atender a determinadas expectativas de

222 MJACHADO. op cit. p. 195.
223 |bidem. p. 191.
224 FOUCAULT, Microfisica do poder. Rio de Janeiro: Graal, 1979. p. 80.
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modernizacdo e de progresso. De acordo com Cupello®, foi partindo deste “viés
de leitura da nacdo que médicos e psiquiatras vao se lancar na busca de prevenir
o mal em todas as escalas da vida, buscando inscrever costumes saudaveis para

a populacéo local”.

Portanto, a medicina apresentava-se como um saber cientifico capaz
de desvendar os segredos da natureza, do homem e da sociedade no que
concerne a manutencdo e aperfeicoamento da ordem urbana. Sendo assim, ela
se colocava na posicdo privilegiada de fornecedora dos instrumentos e
conhecimentos capazes de fazer com que o Estado conseguisse gerir da forma
mais adequada o seu contingente populacional objetivando a paz e o equilibrio
sociais, a construgcdo de uma “sociedade sem paixdo”. Entretanto, embora a
medicina acreditasse que era detentora do conhecimento para este fim, ela nao
possuia 0s meios para colocar em pratica seus postulados. E nessa medida que
percebemos que a medicina precisava do Estado para executar seus planos e

metas de intervencéo social.

E neste sentido que entendemos, de acordo com Machado®®, que a

relacdo estabelecida entre medicina e Estado “ndo é de justaposi¢cao ou de
apropriagao, mas de imanéncia”, posto que
Quando o Estado se propBe a assumir a organizacdo positiva dos
habitantes produzindo suas condi¢cdes de vida, quando estabelece a
possibilidade de um controle politico individual ou coletivo que se exerca
de forma continua, a medicina nele est4 presente como condi¢do de
possibilidade de uma normalizacdo da sociedade no que diz respeito a

salde, que ndo é uma questdo isolada, um aspecto restrito, mas implica
em uma consideracao global do social*’.

Assim sendo, as estruturas administrativas do Estado utilizavam estes
saberes da medicina, entre outros saberes regionais, objetivando a viabilidade do
préprio exercicio do poder politico. Tratava-se de um novo tipo de Estado e da
instalacdo de novas micro-relagbes de poder. Um “Estado epistemolégico” que

langava mao dos “procedimentos de producao de verdade sobre si mesmo e a

% CUPELLO, Priscila Céspede. Loucura e Género no Hospital Nacional de Alienados (1920-

1930). Anais eletrénicos do XIV Encontro Regional de da ANPUH-RIO Memdéria e Patriménio,
2010.

225 MACHADO. op cit. p. 154.

27 |pidem. p.157-158.
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sociedade” para respaldar e aprimorar suas agdes e seu poder junto a sociedade

que pretendia representar®®.

Além disso, foi basicamente através dos organismos estatais que a
medicina procurou difundir por todo o tecido social as praticas higiénicas que
serviriam de baliza para o desenvolvimento de uma sociedade equilibrada e
sadia, obediente e produtiva. Entre as principais taticas médicas usadas para
ampliar sua atuacéo junto ao Estado podemos destacar as seguintes:

Primeira tética: proliferacdo de denuncias acerca da incompeténcia das
Céamaras Municipais, por constituirem um saber leigo, em elaborar e executar um

plano de saude eficaz.

Segunda tatica: realizacdo de um trabalho de assessoria teorica ao
poder das Camaras com vistas a suplantar a falta de conhecimento cientifico
especializado destas instituicbes na elaboracdo de projetos voltados para a

saulde.

No Piaui, podemos encontrar exemplos da execucdo desta tatica em
varios momentos. No jornal da Sociedade de Medicina do Rio de Janeiro®®, por
exemplo, foram publicadas algumas respostas das Camaras de algumas cidades
do Brasil, dentre elas a cidade de Oeiras, no Piaui, provando a acolhida favoravel
por parte desta cidade (neste periodo capital do Estado, quanto a acessoria

fornecida pelo conhecimento médico.

Neste sentido, podemos entender que a tatica da assessoria tinha por
objetivo
criar demanda dentro da administracdo municipal, fazer com que esta
procure e concretize as orientacdes fornecidas pela Sociedade [de
Medicina]. [...] O objetivo é tornar esta administracdo dependente do

saber médico e de sua proposta de organizacdo da cidade em tudo que
diz respeito a satde®®.

Por fim, terceira tatica: presenca de médicos na Camara como

vereadores o que demonstra que o saber médico deveria até mesmo confundir-se

28 MACHADO. op cit. p. 158.
29 SOCIEDADE BRASILEIRA DE MEDICINA (Brasil) apud Ibidem. p. 221.
239 MACHADO. op cit. p. 221.
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com a agao do Estado, informando-a e tornando-a mais justa e adequada. Em
outras palavras, a medicina precisava “existir e falar no interior das insténcias que
decidem, regulamentam e ordenam”®!. Em Teresina, muitos foram os exemplos
de médicos que se infiltraram no aparelho de Estado, entre eles destacamos a
figura do médico Areolino de Abreu, que encampou o projeto de construcdo do
Asylo de Alienados que levou 0 seu nome no ano de 1907.

4.2 A psiquiatria na ordem do social

Como falamos anteriormente, este processo que envolveu a
medicalizacdo da sociedade e a especializacdo do controle social em Teresina
levou a figura do louco a se destacar da “massa cinzenta da vadiagem”, que
emergiu como individualidade sobre a qual incidiu um novo tipo de poder ao
mesmo tempo em que se produziu um novo tipo de saber ligado a medicina, que
classificou a loucura como doenca mental, ou seja, a loucura se transfomou em

alienacdo mental.

Porém, essa aparente separacdo entre loucura e vadiagem nao foi
suficiente para romper os elos de ligacdo entre ambas. Se, por um lado, como
discutimos no primeiro capitulo, ainda na segunda metade do século XIX a
loucura estava basicamente ligada e percebida no conjunto das desordens morais
e urbanas em Teresina, ficando por isso seu controle e tratamento a cargo
exclusivamente da policia, circunscrevendo aquilo que nés definimos como uma
“percepgao moral sobre a loucura”. Ja em fins do século XIX e comecgo do XX, a
loucura passou a ser entendida como um dominio médico, como uma doenca que

precisava ser tratada por especialistas.

Neste sentido, buscando transformar a loucura (experiéncia moral) em
doenca, foi necessario inscrever a loucura na ordem dos disturbios biolégicos,
portanto, tendo espacilidade no corpo humano, tranformando-se em aliencéo

mental. Entretanto, por muito tempo ainda, quem sabe mesmo nos dias de hoje,

%1 MACHADO. op cit. p. 222.
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nao cessaram O0S acontecimentos que se encarregaram de relacionar as
experiéncias morais e organicas em torno da constru¢cao do objeto loucura como

discutiremos mais adiante.

Como assevera Joel Birman®*, ao transformar-se em alienacdo mental
a loucura passou a ser depositada no “espago das inter-relagdes humanas [...]
constiuindo-se fundamentalmente como dimensdo moral’. Dessa forma, € a
propria “vida-em-comum” que passava a ocupar o nucleo da determinacdo da
loucura, “tornando-se o lugar e a condi¢céo de possibilidade de sua racionalidade”.
Em outras palavras, a alienagdo passava a ser entendida como uma “néo
realizacdo da sociabilidade”, portanto, embora tenha se transformado em dominio
médico, era ainda em torno das questdes morais que ela se constituia em objeto

da medicina.

Neste sentido, “o0 que a Psiquiatria, como discurso e como instituicéo,
instaurou foi a norma da sociabilidade, que trazia em si uma maneira de se
relacionar com o corpo e com 0s outros, recortados por uma disposi¢cao autoritaria

que fixava esses discursos”,

Dessa maneira, a Medicina Mental tinha por
objetivo cuidar dos desvios morais promovendo um processo de normatizacéo
dos individuos. Por sua vez, todo o trabalho conceitual da Psiquiatria, neste
momento, consistia em revestir a distancia que certos sujeitos mantinham através
dos seus atos com relacdo as normas sociais com um discurso que a justificasse

como sendo de ordem patoldgica.

Dessa forma, percebemos que no Brasil foi, no bojo das
transformacfes implementadas pela instauracdo de uma medicina social, que
surgiram as primeiras propostas de medicalizacao da loucura. Portanto, podemos
dizer que a psiquiatria brasileira fazia parte do mesmo projeto politico almejado
pela medicina social. Tal projeto, como vimos falando, tomava como objeto de
intervencédo a vida dos individuos sociais, tanto no plano bioloégico, quanto moral,
tendo em vista que estas duas esferas, para 0 pensamento da época, estavam

imbricadas de tal forma que uma afetava a outra.

232 BIRMAN. op cit. passim.

23 |bidem. p. 107.
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Neste sentido, a intervencdo médico-psiquiatrica visava estabelecer um
controle da populacédo através da constru¢cdo de enunciados que construiram
padrdes e normas de comportamento que deveriam ser seguidos para que 0S
sujeitos fossem considerados normais e sadios. Todos aqueles que nao se
enquadrassem nestes padrdes deveriam ser ajustados pelos diversos dispositivos
disciplinares existentes no espa¢co urbano para que fossem reabilitados ao

convivio social.

Podemos dizer também, que este projeto visava a producado de sujeitos
compativeis com os anseios da intelectualidade nacional de desenvolvimento da
nacdo que deveria se pautar pelos parametros de civilidade e moralidade
européias tidas, naguele momento, como ideais. Para tanto, era necessario
“extirpar o carater excessivo, desregrado e degenerado da raga brasileira para
gue pudéssemos adentrar em um novo patamar — moderno e, por conseguinte,

saudavel”®®,

Nesse sentido, sera a partir da primeira metade do século XIX que a
loucura passara a representar um problema para a medicina e para o Estado

brasileiro. De acordo com Machado?®®*®

, a justificativa para que entrasse em pratica
a psiquiatria neste periodo era: “A loucura se trata ndao com liberdade, nem com
repressdo, mas com disciplina”. Ou seja, nem na rua, nem na Santa Casa de
Misericordia, nem na prisdo, mas no Hospicio. Dentro deste contexto emerge a
psiquiatria com o objetivo de colocar ordem no espaco urbano, disciplinando a
sociedade e tornando os individuos que a constituiam compativeis com o
desenvolvimento mercantil e as novas politicas que estavam sendo implantadas

naqguele periodo.

Entretanto, embora as preocupacdes médicas com relacdo a loucura
remontem a instalacdo da familia real no Brasil no inicio do século XIX. As

primeiras instituicdes voltadas exclusivamente para o “tratamento” da loucura so6

3 CUPELLO. op cit. p. 6.
%5 MACHADO. op cit. p. 376.
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aparecerdo a partir da segunda metade desse mesmo século, sendo a primeira
2236

delas o Hospicio de Pedro Il inaugurado no ano de 185

Todavia, a presenca de médicos especializados nestes
estabelecimentos serd bastante precéria e somente no final do século XIX esta
situacdo comecard a mudar. De acordo com El-Bayni*®’, pode-se dizer que a
“cena inaugural” da psiquiatria moderna no Brasil se deu com a posse de Juliano
Moreira na direcdo do Hospital Nacional dos Alienados, no ano de 1903, pois,
somente a partir deste momento, encontramos uma pratica asilar baseada nos
preceitos desenvolvidos pela psiquiatria européia. Conceitos como o de
degenerescéncia moral, organicidade e hereditariedade do fendbmeno mental,
servirdo de base para a intervencdo psiquiatrica sobre 0s comportamentos
considerados desviantes e inadequados as necessidades do acumulo de capital.

A estes individuos restara o isolamento e o tratamento no hospital psiquiatrico.

Neste periodo, a instituicdo dos hospicios como espacos terapéuticos
foi fruto de uma verdadeira batalha que os médicos travaram, tanto internamente,

guanto externamente aos muros daquelas instituicdes. Segundo Kirschbaum:

No periodo compreendido entre a Ultima década do século passado e a
primeira década do século XX o processo de organizacao da assisténcia
psiquiatrica, sob a direcdo dos psiquiatras, intensificou-se em varias
capitais e cidades brasileiras. No Rio de Janeiro, Porto Alegre, Salvador,
S&o Paulo e Barbacena, por exemplo, sobretudo nos anos 10, observa-
se uma expansao numérica dos estabelecimentos e dos leitos
psiquiatricos, decorrente da criacdo dos hospitais coldnia, ou de colénias
agricolas ligadas aos hospicios ou da ampliagdo do nimero de pavilhdes
nos hospitais ja existentes. [...] Porém, com o crescimento dos hospicios
e das colbdnias, outras dificuldades colocaram-se aos alienistas. Uma
delas foi a falta crénica de recursos financeiros para manutencéo dos
hospitais. Outra, foi a caréncia de forca de trabalho em enfermagem
devidamente qualificada para assistir aos doentes mentais, conforme os
preceitos da psiquiatria®®.

De acordo com as diferentes situacbes e adversidades que

enfrentavam, os psiquiatras dos diferentes Estados brasileiros lancaram mao de

% Entre os anos de 1852 e 1894 foram construidas 17 instituicdes desta natureza em todo o

territorio brasileiro, indo desde o Rio Grande do Sul até o Amazonas. PICCININI, Walmor J.;
ODA, Ana Maria G. R. Histéria da Psiquiatria - A Loucura e os Legisladores. Disponivel em: <
http://mww.polbr.med.br/ano06/wal0306.php >. Acesso em julho de 2011.

237 E|-BAINY. op cit. p.15.

2% KIRSCHBAUM, D.I.R. Andlise Histérica das Praticas de Enfermagem no campo da Assisténcia
Psiquiatrica no Brasil, no periodo compreendido entre décadas de 20 e 50. Rev.latino-
am.enfermagem, Ribeirdo Preto, v. 5, nimero especial, p. 19-30, maio 1997, p. 22.
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estratégias diferentes para alcancarem seus objetivos®® e foi dentro deste
contexto que foi inaugurada a primeira instituicdo voltada para o tratamento de
alienados mentais em Teresina-Pl no ano de 1907.

De acordo com Cunha?®

, 0 percurso dos alienados nas diferentes
regides do Brasil tem em comum o fato de que estes inicialmente passaram pela
reclusdo nas Cadeias Publicas, passando em seguida pelo internamento nas
enfermarias das Santas Casas de Misericordia até serem construidos os
hospicios e asilos exclusivamente voltados para este fim. Apenas em Sao Paulo
este quadro teria sofrido mudanca, sendo caracterizado pela auséncia de uma
assisténcia sistematica nos hospitais de caridade. Para Piccinini®** isto
provavelmente aconteceu devido a “precoce decisdo do governo provincial de

custear-lhes um asilo proprio” neste Estado.

A fim de verificarmos como havia se processado este percurso que
leva a construcdo do Asylo de Alienados Areolino de Abreu em Teresina
recorremos, inicialmente, a andalise da documentacdo relativa a Secretaria de
Saude Publica do Piaui e aos relatérios da Santa Casa de Misericordia.
Entretanto, a primeira vista, para nossa surpresa nao havia nesta documentacao
nenhuma referéncia ao tratamento da alienacdo mental em qualquer 6rgao de

salude do Estado.

No entanto, ao refletirmos melhor sobre este fato, fomos percebendo
que o “siléncio” podia ser bastante revelador e foi com o intuito de entendermos
melhor essa “auséncia” que voltamos para as documentagbes relativas as
guestdes de assisténcia a saude no Piaui. Nesta perspectiva, procuramos,

inicialmente, conhecer melhor o quadro geral de assisténcia médica existente na

%39 “No Rio de Janeiro, por exemplo, em 1905, trataram de reativar a escola anexa ao Hospicio

Nacional de Alienados. Em S&o Paulo, Franco da Rocha tentou organizar uma escola de
enfermagem no Hospital do Juqueri, em 1910, mas ndo h& registros de que esta iniciativa
tenha sido levada adiante. Em Porto Alegre, o diretor do Hospital Sdo Pedro contratou um
grupo de irmas de caridade francesas, que assumiram o servico de enfermagem naquela
instituicdo em 1910”. KIRSCHBAUM. loc cit.

249 CUNHA. op cit.

241 PICCININI, Walmor J. Histéria da Psiquiatria: Caminhos Cruzados de dois grandes realizadores
da psiquiatria brasileira: Antonio Carlos Pacheco e Silva e Jacintho Godoy. Disponivel em: <
http://mww.polbr.med.br/ano08/wal0108.php >. Acesso em julho de 2011.
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provincia do Piaui, com énfase especial na capital, bem como as politicas de
saude empregadas pelo governo no periodo estudado.

Segundo Melo Filho**

, “foi num interregno do governo Martins de
Sousa que se abriu uma subscricdo provincial para se recolher esmolas para a
construcédo de um Hospital de Caridade, que se recolhessem aos ‘expostos’ e aos
presos de cadeia”. Quanto as pessoas mais abastadas economicamente, o
atendimento médico continuou a ser feito domiciliarmente pelos “médicos de
familia”. Teresina seguiu esta tendéncia mesmo depois da inauguracdo do
Hospital da Santa Casa de Misericérdia, em 1861, sucessora cronolégica do
“Hospital de Caridade, que, de Oeiras se transferiu, com a capital, em 1852"%*,
Portanto, o atendimento na Santa Casa era destinado basicamente aqueles

sujeitos que néo podiam pagar pelo seu tratamento.
Consta no titulo VI, art. 66, do regimento desta instituicdo que

Serdo admitidos no hospital: 1° - Os irmaos da Santa Casa que nao
tiverem meios de pagar o seu tratamento [...] 2° - Todas as pessoas que
quiserem ser tratadas no hospital como pensionistas de primeira e
segunda classe, apresentardo ao mordomo documentos de pessoa
idénea que as afiancem [...] 3° - As pessoas enfermas que apresentarem
attestados de indigéncia passado pelo parocho ou autoridade policial da
respectiva freguezia, seréo tratados gratuitamente®**.

Como é possivel perceber, embora o atendimento ndo fosse restrito
aos indigentes estes eram nao sO a prioridade de atendimento deste hospital
como também constituiam a sua Unica clientela. Tendo em vista que as classes

mais abastadas preferiam o tratamento domiciliar, mais discreto e pessoal.

Ainda segundo o estatuto da Santa Casa de Teresina (titulo V, capitulo
) é possivel constatarmos: “Art. 40 — O servico médico sera classificado segundo
a natureza das enfermidades: 1° - Em clinica médica geral, abrangendo os
invalidos e loucos de todo género; 2° - Em clinica cirdrgica, inclusive as

parturientes” (grifo nosso)**.

242 MELO FILHO. op cit. p. 60.

43 OLIVEIRA. op cit. p. 7.

24 p|AUI. Regulamento da Santa Casa de Misericérdia. Leis, Decretos e Resolugdes da Provincia
do Piaui. 1861.

% Ibidem.
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Porém, parte desta definicAo ndo saiu do papel. Afinal ndo existia
nenhuma “ala” dentro da Santa Casa voltada para o recolhimento de alienados,
como também ndo existe registro nos livros de entrada e saida desta instituicao

nenhum indicio que aponte o contrario.

De acordo com Oliveira**®, essa auséncia se justifica devido ao fato de
que “nem sempre os loucos de rua tinham quem os encaminhassem ao ‘parocho
ou autoridade policial da freguesia’ como indicava o estatuto, por outro lado, com
relacdo aos alienados mentais das camadas mais abastadas da sociedade
teresinense, tudo leva a crer que se mantinha a pratica do “tratamento” médico

domiciliar ou da simples “reclusao/prisdo” doméstica.

Além disso, prossegue 0 autor, € preciso levar em conta a falta de
‘engajamento historico da Igreja piauiense na questdo dos doentes mentais e a
pouca compreensao da policia”, que, como indicam os relatérios do chefe de
policia, encaminhavam os alienados para a Casa de Detencdo em lugar de

remeté-los para a Santa Casa de Misericordia.

Além disso, pelo trecho do estatuto da Santa Casa, anteriormente
citado, podemos afirmar que, embora este hospital ndo tenha recebido os
alienados, caso os tivesse recebido, a eles seria reservado o mesmo tratamento
concedido aos invalidos: clinica médica geral. Nesta perspectiva, podemos
imaginar que havia talvez por parte do pensamento médico a ideia de que loucura
era também um tipo de invalidez, ou ao menos guardava certa relagdo com esta,
e neste caso o0 hospital serviria apenas como um local de reclusdo para estes
individuos invalidos e que poderiam representar um peso para a sociedade, haja
vista que a clinica médica geral destinava-se ndo a cura da invalidez ou da
loucura, mas sim as doencas intercorrentes que estes individuos poderiam

apresentar.

Este “descaso” pela problematica da loucura se torna ainda mais
relevante porque, embora a Santa Casa fosse mantida, em grande parte, pela

caridade publica, a “terapia moderna” ja era empregada naquela instituicao desde

4% OLIVEIRA. op cit. p. 7-8.
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a sua fundacao por médicos piauienses formados pelas Faculdades de Medicina
do Rio de Janeiro e da Bahia.

Como alerta Melo Filho?*

, constam nos relatorios deste hospital
informagdes que indicam a utilizagcdo da “terapéutica moderna, como mandava a
medicina hospitalar [...] com dietas estabelecidas pelos médicos, cirurgias
realizadas, prontuarios médicos, visitas cotidianas dos médicos aos pacientes,
entrada e saida de curados e mortos”. Como explicar entdo que a “patologia
mental” escapasse sendo da percepcado pelo menos dos cuidados médico-

hospitalares?

Analisando as politicas de salde adotadas em Teresina desde sua
fundacdo até a inauguracdo do Asylo, pudemos perceber que a promoc¢ao da
saude nao era sustentada neste periodo “pelo erario publico, nem o poder publico
buscava diretamente o bem-estar do homem, mas, em primeiro lugar, a saude do

meio ambiente ™.

0 poder publico encarregava-se do controle das doencas
contagiosas e do saneamento da cidade, tendo como prioridade o
meio fisico e ndo as doencas que habitavam o organismo do
homem. Caracteriza-se, assim, a pratica da “Medicina Social

Urbana” em que priorizavam as reformas fisicas urbanas e

suplantavam o interesse pela prevencéo e cura do homem?*.

Mesmo depois da proclamacao da Republica ndo houve uma mudanca
significativa a este respeito. Em vista disso, € possivel afirmar que, na pratica, as
providéncias no ambito da saude por parte do governo muitas vezes sG eram
tomadas em momentos de eclosdo de epidemias. Sendo assim, este tipo de
concepcao gue norteava a atuacdo do governo (ou a falta dela) ao priorizar o
espaco fisico da cidade, entrava em consonancia com a pratica policial de

encarceramento dos alienados mentais.

Podemos supor que a loucura ndo era entendida pela politica de saude
do Estado pelo seu valor de “doenga em si”, que o sujeito “alienado” nao era

considerado enquanto individualidade a ser tratada, mas enquanto fator de

4" MELO FILHO. op cit. p. 113.
248 .

Ibidem. p. 16.
49 |bidem. p. 17.
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desordem que deveria ser vigiada e controlada em casos de desordens possiveis

ou efetivas.

Seguindo os preceitos do urbanismo, o corpo policial retirava das ruas
estes perturbadores da ordem como forma de tratar ndo os doentes, mas o
espaco urbano para dessa forma tratar as doencas/desordens que poderiam advir
de uma ma administracdo do espaco da cidade. As doencas eram creditadas ao

meio, portanto era sobre 0 meio que as politicas de salde deveriam atuar.

Retirar das ruas da capital os vagabundos, dentre eles os loucos, fazia
parte das politicas de “reforma urbana” que eram o principal foco da acdo do
governo no que dizia respeito a salde. A nosso ver, esta postura do poder publico
pode ter contribuido para justificar alguns pontos a respeito da auséncia de

cuidados médicos com relacdo aos alienados mentais em Teresina.

Na pratica, fazia pouca ou nenhuma diferenga encaminhar estes
sujeitos para a Santa Casa ou para a Cadeia Publica, tendo em vista que em
ambas as instituicbes ndo havia um plano de tratamento médico da loucura em si.
Além disso, embora na teoria os alienados devessem ter ao menos o tratamento
das doencas intercorrentes, também devemos lembrar que também os presos da
Cadeia Publica que apresentassem qualquer tipo de doenca deveriam ser
tratados pelos médicos da Santa Casa. Em outras palavras, na pratica, com
relacéo a loucura tanto uma quanto a outra instituicdo compartilhavam, sendo dos

mesmos pontos de vista, pelo menos das mesmas praticas.

Serad somente nas primeiras décadas do século XX que havera “um
movimento nacional pela ampliagao do poder publico de saude” que intervira nos
Estados no tocante “as questdes de saneamento e de atendimento ao homem,

e ndo s6 ao meio ambiente” (grifo nosso)®>.

Estas transformacdes seréo
imprescindiveis para explicar, pelo menos em parte, a fundacdo do Asylo de
Alienados Areolino de Abreu, pois esta preocupa¢do com o tratamento do homem
e ndo somente do meio, aumenta o foco de atencédo sobre a alienacdo mental
enquanto patologia a ser tratada pela medicina e ndo apenas como uma

desordem que deve ser retirada das ruas e trancafiada atras dos muros da priséo.

%% MELO FILHO. op cit. p. 17.
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4.3 A criagao e o funcionamento do asilo

O Asylo de Alienados Areolino de Abreu foi criado a partir de uma
subscricdo publica no dia 24 de janeiro de 1907 sob as salvas dos jornais locais.
Dentre eles destacamos a matéria produzida pelo jornal “O Piauhy”:

O Asylo de Alienados que hoje se inaugurou é um grande melhoramento
gue veio preencher uma lacuna sensivel no nosso meio social, onde os
infelizes, que chegaram a experimentar qualquer perturbacdo mental
eram recolhidos a cadeia publica, sem que |hes pudessem ser
ministrados os amplos recursos as sciéncia moderna.

Foi reconhecendo essa dura verdade que ilustres facultativos desta

cidade levantaram a idea da fundacao de tdo humanitaria instituicdo, a

. . 251
que de bom grado se associaram 0 governo e o povo piauhyense™ .

Dessa forma, percebemos que a inauguracdo do Asylo é anunciada
pelos jornais da época como um “melhoramento”, um progresso no que diz
respeito ao tratamento aos “infelizes” que sofriam de algum tipo de perturbagao
mental. Esta instituicdo, portanto, abria, segundo a opinido dos jornais, as portas
de Teresina para as “luzes” dos amplos recursos da ciéncia médica no tratamento
da alienacado mental. O mesmo artigo ressaltava:

0 nosso distincto collega Dr. Luiz Evandro [...] congratulando-se com a
feliz realizacdo da qual fora promotor o exm® Sr. Dr. Areolino de Abreu,
felicitou o Governador do Estado e ao nosso referido amigo por mais
este melhoramento que vem de ser instituido, manifestando no correr da

sua pequena oracdo a necessidade de creagdo do Asylo de

Mendicidade, como complemento do de alienados, no que foi muito

applaudido (grifo nosso)252.

Por esta passagem, percebemos ainda os velhos tracos de parentesco
gue a loucura em Teresina guardava com o mundo da vadiagem do qual fazia
parte a mendicancia. Sem duvida alguma ja ndo estamos falando do tempo em
gue a alienacdo mental estava inteiramente confundida no seio da vadiagem,
porém, ndo podemos esquecer que foi sobre este pano de fundo que ela emergiu
como um problema social que merecia atencao diferenciada, com relacdo aos

demais tipos de desordens publicas, por parte do poder publico.

222 GAZETILHA. Artigo publicado no jornal piauiense “O Piauhy” no dia 24 de janeiro de 1907.
Ibidem.
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A criacdo do Asylo de Mendicidade (que ndo chegou a ser construido)
ndo s6 complementava o de alienados como nos relata o jornal, mas ambos
podem ser encarados como complementos da Cadeia Publica e todas estas
instituicdes, entre outras, faziam parte das estratégias de controle social que o
poder publico empregava no sentido de controlar sua populagdo flutuante,
ndmade, aqueles individuos que perturbavam de alguma forma a ordem social

urbana®®.

Porém, embora a inauguracdo do Asylo tenha sido aclamada pela
impressa local como o advento da mais moderna ciéncia no tratamento da
alienacdo mental, o Dr. Clidenor de Freitas Santos aponta outros elementos
relevantes para entendermos a natureza da instituicdo recém inaugurada. Em seu
relatorio de 1941, Dr. Clidenor comenta o seguinte sobre o projeto de construgcao
do Asylo: “Convém assinalar que esse projeto era completo, nele quase nada
faltava. Se tem sido construido tal como foi planejado teriamos ainda hoje um
6timo hospital”®*,

Entretanto, com todas as limitacbes impostas, segundo o discurso da
época, pela crise financeira pela qual atravessava o Estado, o Asylo foi
inaugurado pela metade, ficando desta forma a meio caminho entre um simples
abrigo (lugar de reclusdo da loucura) e um hospital (lugar de tratamento médico

da loucura).

A este respeito vejamos as palavras de Antonino Freire, governador do
Estado no ano de 1910:

%3 Michele Perrot ao analisar o comportamento dos operarios, na Paris do século XIX, percebe

que estes se opunham a certas medidas higienistas, pois, estas eram seguidas pelo
“cerceamento a liberdade de movimentos e de controle” que impediam a sobrevivéncia destes
na cidade. As ruas da cidade eram usadas por eles “para criar uma rede de relagdes, uma
estrutura de sociabilidade, que serd vital na sua luta por um lugar na cidade”. Por essa
caracteristica, a autora citada chamou estes operarios de ndbmades da cidade. Este autor
ressalta ainda que a cidade burguesa “instaura o ‘urbano’ onde antes era a cidade e que este
canaliza progressivamente a multiddo e a disciplina”. Neste caso, associamos esse nomadismo
aos sujeitos que procuravam direta ou indiretamente, de forma consciente ou néo, escapar das
estratégias disciplinares. PERROT apud PECHMAN, R. M. Os excluidos da rua: ordem urbana
e cultura popular. In: BRESCIANI, Sttela. Imagens da cidade. Sdo Paulo: ANPUH/Marco Zero,
1994. p. 30.

SANTOS, Clidenor de Freitas. Relatério apresentado pelo diretor do Hospital Areolino de Abreu
ao governador Estado do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial: 1941.
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Julgo insignificante a despesa que faz o Estado com a assisténcia aos
alienados alli recolhidos, comparando-a as de estabelecimentos
congéneres, mas acho-a elevadissima quando reflicto na
improductividade com que é feita.

Ha servicos que uma vez creados tém forcosamente que serem
continuados e desenvolvidos e desse género sdo os que entendem com
a assisténcia publica.

Ao Asylo de Therezina falta tudo: a casa, as enfermarias, o tratamento.
Nao é um hospicio, € uma casa de doidos que s6 se visita uma vez, para
conservar dessa visita a mais penosa impressao.

Embora nutra algumas apprehensdes sobre nosso equilibrio financeiro,
ndo hesito em vos solicitar a decretacdo de verbas que autorisem a
administracdo publica a prover melhor este servigozss.

Em consonancia com estas afirmacdes o médico e governador do
Estado Dr. Euripedes Aguiar no ano de 1917 afirmava:
Ao assumir o governo do Estado, conhecedor da situacéo lamentavel em
que se achava o Asylo, um dos meus primeiros cuidados foi lancar as
minhas vistas para os infelizes asylados. Dentro dos estreitos limites dos
recursos que a lei me faculta, fiz o que foi possivel e tenho a satisfacéo
de vos comunicar que os loucos do Asylo de Teresina ndo andam mais
nus, ndo soffrem fome, nem morrem por falta de cuidados médicos;
estdo regularmente vestidos e sdo convenientemente alimentados e

medicados. Mas isto n&o é o bastante. E preciso qbue a obra iniciada seja
concluida, que o projecto do Asylo seja executado®®.

Portanto, ao que nos parece, o cotidiano dos internos do Asylo de
Alienados em muitos aspectos se afastava do que se pode imaginar de um
hospital, um local de tratamento médico, sendo caracterizado ndo como um
hospicio, mas como uma “casa de doidos”. Neste sentido, podemos inferir que
aquilo que havia sido anunciado como uma melhoria no tratamento dos “infelizes”
alienados estava bem distante da promessa, servindo exclusivamente como um

mecanismo de exclusao social.

De acordo com Oliveira®’, na parte da frente do Asilo ficavam as
dependéncias dos internos pensionistas, sendo divididas em duas alas, uma
masculina e outra feminina. Também havia uma divisdo por classes que ia da
primeira a quarta. A “parte organizada do Asilo” era destinada aqueles individuos

gue podiam pagar pela sua internacdo. A parte posterior do Asilo era reservada

%5 SILVA, Antonino Freire da. Mensagem apresentada & Camara Legislativa pelo governador do

Estado do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1910, p. 17-18.

AGUIAR, Euripedes de. Mensagem apresentada a Camara Legislativa pelo governador do
Estado do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1917, p. 21.

" OLIVEIRA. op cit. p. 22-23.
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para 0s pacientes mais agressivos que muitas vezes ficavam acorrentados junto

as arvores “em caso de exacerbacgéo da agressividade”.

Nesta area eram vedadas as visitas e até mesmo 0 acompanhamento
médico a estes alienados era muito precério, sendo o seu acompanhamento feito,
na maioria das vezes, somente pelos serventes do asilo. Além disso, essa regiao
era descoberta, tendo os pacientes que dormirem “ao relento protegidos somente

pela cobertura das arvores”.

Sobre este assunto encontramos a fala de um governador do Estado

no ano de 1913, cujo nome nés ndo conseguimos identificar:

Logo que sejam mais folgadas as condi¢des do thesouro, farei concluir
pelo menos um dos pavilhdes do Asylo de Alienados. Sou forcado a
confessar que este estabelecimento é tudo o que ha de mais rudimentar
e primitivo e para proval-o basta dizer-vos que, por falta de
acommodac0es, justamente os infelizes alienados que mais cuidado
reclamam sdo0 0S que se encontram expostos as intemperies do
tempo®*®.

Outro fato que nos chama atencdo é que a divisdo entre as alas
masculinas e femininas, existente tanto na parte anterior quanto posterior do asilo,
era feita por um pequeno muro e devido a pouca observancia que havia com
relacéo aos alienados era comum que pacientes da ala masculina adentrassem o

lado feminino surgindo desses contatos diversos casos de gravidez®*®.

Assim se expressava a respeito do Asylo o Dr. Miguel de Paiva Rosa,

governador do Estado no ano de 1914:

Visitei pessoalmente o Asylo, ndo ha muito tempo. E ndo vos occulto a
penosa impresséo que dalli trouxe, ndo s6 pelas mas condicdes e falta
de qualquer conforto em que encontrei os infelizes doentes como por
testemunhar o desmoronamento lento, porem ininterrupto, que a ac¢ao
do tempo vae fazendo nas obras alli comecadas pelo Governo e
suspensas em virtude da nossa premente situagéo financeira. Em todo

caso, verifiquei relativo aceio e interesse pela sorte dos alienados®.

8 ROSA, Miguel de Paiva. Mensagem apresentada & Assembléia Legislativa pelo governador do

Estado do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1913, p. 29.

29 OLIVEIRA. op cit.

%9 ROSA, Miguel de Paiva. Mensagem apresentada & Assembléia Legislativa pelo governador do
Estado do Piaui. Teresina: Imprensa Oficial, 1914, p. 21.
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Segundo o Dr. Clidenor Freitas, foi somente no ano de 1920 que a
situacdo do Asylo comecou a melhorar, nesta época foi construido um novo
pavilhdo

perpendicular ao primeiro com as dimens@es de 30 x 7 metros, dividido
em 16 quartos-prisdes e 4 quartos centraes para empregados. [...] Desse
modo os doentes passaram a ter mais comodidade, ficavam livres dentro
de um quarto de 2,50 x 3,0 mts. Ficou assim aumentada a capacidade
do Asylo. Somente nos principios do governo do Interventor Landry
Sales [na década de 1930] é que foi projetado e construido novo

pavilhég E)aralelo a esse Ultimo baseado no mesmo principio e com doze
quartos”®".

Porém, embora o0 quadro apresentado se assemelhasse as
caracteristicas de uma masmorra, o numero de enfermos enviados para esta
instituicdo era crescente, vindo mesmo de outros Estados como o Maranhdo?®.
De acordo com Monsenhor Chaves, embora o Asilo fosse “uma coisa horrivel”, a
sua existéncia ja representava uma melhoria no tratamento destinado aos
alienados, pois estes “eram pessoas abandonadas pela sociedade e ja se dava

gracas a Deus de ter o Asilo para que n&o ficassem na rua”>®,

De acordo com Melo Filho?%

, ha década de 1910 as politicas de saude
no Piaui comecaram a mudar, neste contexto, as instituicbes de caridade
subvencionadas pelo Estado como a Santa Casa de Misericordia e o Asylo de
Alienados que havia sido anexado a esta no ano de 1909, tiveram “que procurar
formas de gerar receitas para a sua manutencdo, visto que 0s irmaos se
desinteressaram em honrar suas doacfes, por viverem um momento em que se
comeca a difundir a ideia de que o Estado deveria sustentar a saude caritativa”.
Neste periodo também houve “queixas de que o interior mandava doidos para ca

e as verbas ndo davam para tanto paciente”?®°.

Na década seguinte o governador do Estado Jodo Luiz Ferreira assim
se expressava a este respeito:
Cumpre-me salientar que, em virtude da carestia de vida que ora

atravessamos e que, parece, ir4d aggravar-se, sao insuficientes os
recursos pecuniarios de que dispdem esses dois estabelecimentos para

L SANTOS. op cit. p. 22.

%2 FERREIRA. op cit. p. 12.

263 CHAVES apud OLIVEIRA. op cit. p. 23
64 MELO FILHO. op cit. p. 118.

%5 CHAVES apud OLIVEIRA. op cit. p. 23.
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sua manuteng¢do, com um numero ja consideravel de internados. Ou se
procurard reduzir este as justas condi¢des financeiras da instituicdo, ou
terd o Estado de concorrer com uma elevada dotagdo orgamentaria, para
cobrir déficits que inevitavelmente hdo de apparecer, por isso que a
caridade dos particulares tem sido até hoje indifferente a sorte desses
infelizes®®®.

De qualquer forma, mesmo com todos estes problemas, a inauguracao
do Asylo abre um espaco médico para o recolhimento/tratamento da loucura. A
partir desta data, ficava, em termos institucionais, a cargo da medicina o direito e
o dever de zelar por estes individuos. Para entendermos melhor a faceta médica
dessa instituicdo é preciso compreender a maneira como era pensada e praticada
a psiquiatria no Brasil e no mundo nas primeiras décadas do século XX. Para
tanto, vejamos os argumentos de Joel Birman a este respeito:
Curiosamente a Medicina mental aparece como uma disciplina médica,
que transformou a loucura numa enfermidade, mas contraditoriamente a
sua racionalidade tedrica e sua pratica clinica ndo se adequaram na
nova racionalidade anatomo-patolégica, fundamentado da Clinica. Isto é,
a doenca mental propriamente dita ndo se enquadrou nas explicacdes
lesionais, que tornaram o0s principios racionais que comecaram a Sse
estender 6para o conjunto de enfermidades tratadas pela Medicina
somatica”™’.
Visando a resolucdo deste impasse que dizia respeito a natureza
etiolégica da alienacdo mental, se estabeleceu uma série de embates entre a
escola somatica e a escola psicoldgica. Para a primeira escola, a alienacéo seria
causada por problemas de ordem fisica (lesdes no corpo, geralmente no cérebro);

para a segunda, ela seria um disturbio de ordem moral.

Decorrente destes principios era de se esperar também que estas duas
escolas formulassem diferentes formas de intervencdo sobre a loucura. Sendo
assim, de acordo com a escola somaticista, a alienacédo deveria ser tratada por
uma intervencdo medicamentosa. Por seu turno, a escola psicoldgica postulava
gue a terapéutica empregada no tratamento da alienacao “deveria ser moral para

ser coerente com os agentes produtores e mantenedores” desta doenca®®,

Como pudemos observar, embora houvesse divergéncias quanto as

concepcdes sobre as causas e o tratamento da alienacdo mental, ndo havia por

% FERREIRA. op cit. p. 13-14.
57 BJRMAN. op cit. p.31.
%8 |bidem. p.32.
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parte destas duas escolas um questionamento quanto ao estatuto patolégico da
loucura e o carater médico da psiquiatria. Sendo assim, percebemos que, mesmo
a escola psicolégica que vinculava a alienacdo as causas morais, defendia a

loucura como uma patologia e o tratamento moral como uma terapéutica médica.

Como alega Joel Birman®®, o tratamento moral foi o método
terapéutico efetivamente mais utilizado, tendo em vista que, embora houvesse
uma distingdo entre varias praticas terapéuticas, todas elas tinham sua eficacia
medida a partir do efeito de moralizagcédo que promoviam sobre 0s pacientes.

Portanto, percebemos que, no geral, a alienagcdo mental era entendida
como “a incapacidade de regulagdo das paixdes, que impulsionariam cegamente
os individuos a realizagdo de atos anti-sociais e anti-normativos”. Neste caso,
podemos afirmar que a psiquiatria ajudou a promover uma patologizacdo dos
comportamentos sociais através da medicalizacdo da moral. De tal forma que a
problematica moral aparecia nas definicbes etiologicas, terapéuticas e
nosologicas.

Tornando-se um personagem social, o louco é encarado como uma
pessoa que nao realiza a sua integracdo na sua rede de relacdes com os
outros, sendo a normalidade considerada como éxito obtido nessa
integracdo. A rede de inter-relacBes pessoais € constituida, mantida e
reproduzida por normas morais, que estabelecem as relacbes, 0s
lugares, regula as distancias e proximidades dos atores, o permitido e o
interdito. Se o louco é tornado alienado, é porque ele é alguém que vive

permanentemente na faixa do interdito, ndo se regulando pelo mundo
das normas®”.

Desta feita, a psiquiatria tinha por funcdo normalizar os afetos e com
esse intuito ela se apresentava como uma “vontade poderosa”, capaz de se
“impor ao mundo passional” do alienado. Porém, para firmar-se como instancia
reguladora das paixdes, a psiquiatria precisava construir seu “espaco da cura”, o
asilo. Este espaco deveria ser pensado ‘como um espaco externo ordenado e

disciplinado, a fim de impor ordem no espaco interno dos alienados™"*.

Assim, através da organizacdo do espaco externo, acreditava-se que

era possivel organizar o espaco interno destes sujeitos. Quando a psiquiatria

%9 BIRMAN. op cit. p. 32-33.
270 .

Ibidem. p. 36.
> \bidem. p. 37
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atuava na organizacdo deste espaco externo denominava-se higiene moral e
guando operava no espaco interno denominava-se tratamento moral. Essas duas
formas de atuacdo da medicina mental estavam articuladas a tal ponto que a
higiene moral pode até mesmo ser considerada como a condi¢cao primeira para a

execucao do tratamento moral.

Para Joel Birman®’?, as medidas de higiene moral podem ser
sintetizadas na préatica do isolamento. Sendo assim, seu objetivo era isolar o
alienado de todo e qualquer obstaculo para sua recuperacao. “Separa-lo do seu
ambiente habitual, seja fisico ou social, corresponderia a afasta-lo das causas de
sua moléstia ai presentes, assim como de todas as outras forcas deste meio que

poderiam se opor ao seu futuro restabelecimento”.

Para entendermos melhor este carater terapéutico da internacéo, é
preciso ficar claro que, segundo a psiquiatria, todo individuo seria palco, em sua
interioridade, de um conflito entre as forcas que corroborariam com a saude e as
gue se opunham a ela, poréem, no caso dos alienados, estas ultimas seriam
reforcadas por elementos que atuariam no espaco externo ao individuo. Portanto,
afastar o sujeito do meio fisico e social onde ele vivia era afasta-lo dos elementos

deletérios que reforcariam as forcas contrarias a saude metal.

Sendo assim, é possivel inferirmos que o Asylo de Alienados Areolino
de Abreu cumpria uma funcdo meédica importante na medida em que servia como
uma estratégia de isolamento da loucura. E importante ressaltarmos que a imensa
maioria dos internos desta instituicdo era composta por “indigentes” que eram

encaminhados até 14 pela policia.

Se lembrarmos ainda que a loucura em Teresina despontou como um
problema social a partir das questbes que envolviam o controle da vadiagem
urbana, segmento este composto em sua maioria pelas camadas mais pobres,
tidas como naturalmente propensas aos crimes e aos vicios, podemos deduzir
gue, ao retirar os alienados indigentes das ruas da cidade, o asilo jA cumpria uma
importante funcdo médica e social na medida em que, com essa estratégia, ele

blogueava a acdo das forcas deletérias a salde mental destes individuos,

2’2 BIRMAN. op cit. p. 258-259.
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separando-o das fontes geradoras dos vicios da vadiagem e da delinqiéncia de

uma forma geral.

Conforme observamos no Regimento do Asylo:

Art. 3° Serdo admitidos nelle individuos de ambos o0s sexos,
gratuitamente, ou mediante retribuicAo conforme suas condicGes de
fortuna e meios de tratamento.

Art. 4° - O estabelecimento recebera oitenta individuos de ambos os
sexos, sendo 50 a titulo gratuito e 30 contribuintes®”.

Sem duavidas, mais de 60% das vagas do Asylo eram destinadas aos
alienados pobres e/ou indigentes, entretanto este documento trazia, pela primeira
vez na histéria de Teresina, uma referéncia direta acerca dos alienados
pertencentes as classes mais abastadas, ou seja, aqueles que podiam pagar pela
sua internacao, o que nos mostra que esta instituicdo e as formas de controle que
atravessavam suas praticas ndo eram voltadas exclusivamente para as camadas

mais pobres, embora estas oferecessem o maior contingente de internacao.

Outro fato relevante que nos chama a atencédo é que, embora o Asylo
tenha sido pensado como uma instituicdo voltada para ricos e pobres, 0 que a
principio pode sugerir uma percepcao homogeneizante com relacdo a loucura que
a dissociaria das suas antigas ligagcbes com as classes viciosas, enfim, com a
pobreza; percebemos que dentro do asilo, as diferentes classes sociais eram
tratadas de formas distintas deixando transparecer niveis diferenciados de
preocupacdo e controle. Sendo assim, observamos que tanto as formas de
encaminhamento/admissdo quanto a saida da instituicdo eram diferenciadas para

as diferentes classes de internamentos.

Art. 13° - S3o competentes para requerer a admissao de enfermos, quer
contribuintes, quer gratuitos:

| — O ascendente ou descendente;

Il — O cbnjuge;

[l — O tutor ou curador;

IV — O secretario de policia, quanto aos alienados indigentes.

[...]

Art. 16° - Os enfermos indigentes sé poderdo sahir depois de
restabelecidos, salvo com licenga do director; os pensionistas, porém,
serdo retirados em qualquer tempo pelas pessoas que tiverem requerido
a admissdo, e na falta destas pelos parentes ou curadores, excepto
guando se tratar de enfermos accometidos de forma de loucura, que

%3 pJAUI. Regimento Interno do Asylo de Alienados Areolino de Abreu. Teresina: Imprensa Oficial,

1907.



135

torne perigosa a sua permanéncia em liberdade. Neste caso, Jorecederé
a sahida ordem do governador, ouvido o secretario de policia”™.

Portanto, aos “alienados indigentes” continuava sendo reservado
aquele tratamento policial existente desde os velhos tempos de internamento
correcional, porém, a partir de agora, eles so6 seriam liberados da “detengédo” apos
o restabelecimento da sua sanidade mental. Quanto aos alienados pensionistas,
estes seriam “retirados em qualquer tempo pelas pessoas que tiverem requerido a
admissao”. No entanto, a liberdade destes ultimos seria restrita nos casos em que
0os mesmos fossem acometidos de uma loucura que tornasse “perigosa a sua

permanéncia em liberdade”.

Este tipo de ressalva desnuda a relacéo que existia entre a medicina e
0 corpo policial no que diz respeito a loucura. Afinal, ndo caberia ao médico a
Ultima palavra no que diz respeito aos doentes perigosos, mas sim ao governador
e ao secretéario de policia. O que nos faz lembrar mais uma vez que as origens
das praticas de internamento da loucura estdo mais ligadas ao poder policial de
controle social urbano, do que as praticas médicas de “tratamento” e “reabilitacao”

da loucura.

Além disso, percebemos também que era um direito da familia requerer
o0 internamento de um individuo que dela fizesse parte. Afinal, a loucura
representava um risco ao “corpo social da familia” e era nesse sentido que se
justificava a sua exclusao, temporaria ou definitiva, do seio desta. No que dizia
respeito aos alienados indigentes, por falta da familia, o encargo da solicitacéo de

internamento recaia sobre a policia.

Tanto no primeiro caso quanto no segundo, o ponto decisdrio quanto a
internacdo era o problema da periculosidade social que o louco representava.

Portanto:

A periculosidade social deve ser encarada num sentido amplo: 1)
Capacidade agressiva de um individuo, tendo a possibilidade de atacar
outros [...] ameaca ao corpo dos outros; 2) Capacidade auto-agressiva,
[...] possibilidade de suicidio. [...] o corpo do alienado estava em perigo;
3) Capacidade do alienado malbaratar a fortuna da sua familia. [...]
ameaca ao corpo social da familia; 4) Capacidade de pdr em perigo a
sua fortuna. Aqui era o seu corpo social, fundido com o de sua familia

" pIAUL. op cit.
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que estava em risco; 5) Finalmente, a sua capacidade de manter a

vinculagdo com o corpo social da familia [e através de seus atos

envergonha-la e manchar sua tradi¢&o]”’”.

Para que um individuo fosse internado bastava que seu
comportamento correspondesse, ou pudesse vir a corresponder a qualquer um
destes cinco registros, pois o isolamento era encarado como a forma mais

adequada de conter e prevenir este tipo de perigo.

Novamente percebemos que o0 que estava em questdo era a prevengao
e a repressado da periculosidade social que determinados individuos ou grupos
sociais representavam. E muito embora este tipo de acao preventiva ja tivesse
sido elaborada desde a ultima década do século XIX, foi ao longo do século XX
gue este controle preventivo se tornou mais sutil e eficaz porque especializado.
Novas instituicdes surgiram, a exemplo do Asylo de Alienados, com a proposta de
curar, a partir dos preceitos cientificos modernos, as enfermidades que atacavam
a alma e o corpo dos individuos e que seriam as causas dos mais variados

transtornos sociais.

As requisicdes de internamento deveriam ser “acompanhadas de
documentos justificados e informacbes acerca do nome, idade, filiacao,
nacionalidade, estado e residéncia dos enfermos” além de acompanharem dois
pareceres médicos®’®. Entretanto, parece que esta determinacéo ndo parece ter
saido do papel. Segundo nos relata Oliveira®?’’, esta parte burocratica dos
procedimentos de internacdo costumava ser burlada, cabendo aos proprios
requerentes o papel de diagnosticarem a doenca. Esta pratica se tornava ainda

mais comum no que dizia respeito aos “loucos indigentes”.

Dessa forma, acreditamos que a massa dos alienados mentais estava
profundamente imbrincada com o conjunto dos desviantes sociais, pois ambos 0s
grupos se caracterizavam por possuirem uma mesma moralidade andémala, a
mesma divergéncia diante do mundo das normas. Pois, devido a fragilidade da
constituicdo moral destes individuos, eles estariam mais predispostos a

apresentarem esta enfermidade. Dessa forma, seria deste “mundo da indigéncia”

2’> BIRMAN. op cit. p.266.
75 p|AUL. op cit.
2" OLIVEIRA. op cit.
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que se originaria a maior parte da “matéria-prima da patologia social” que

poderiam produzir tanto a delinquéncia quanto a alienacdo?’®.

Era preciso neutralizar o perigo que estes individuos representavam e
o isolamento, como forma de tratamento médico, era capaz de reabilitd-los ao
convivio social®’®. Mais uma vez percebemos que outros poderes somavam-se ao
saber médico no procedimento que determinaria a periculosidade que cada
individuo poderia representar para o corpo social como um todo. Seria este
indice, identificado pela policia e pela medicina, sob o respaldo do Estado, que

determinaria a liberdade, ou nao, destes individuos.

Sendo assim, a criagdo do Asylo de Alienados pode ter sido pensada
no sentido de se construir “um espago médico destinado a individuos que ja nao
cabiam na ordem social”®®, mas que por outro lado também n&o poderiam mais

ocupar 0 mesmo espaco que o0s criminosos na Casa de Detencdo.

Dentro deste quadro, abre-se a possibilidade de construgcdo de um
saber alienista que, “sob o marco da teoria da degenerescéncia”’, tera suas
preocupacgdes voltadas, sobretudo, para a “limpeza’ e disciplinarizagcdo do meio
urbano”®®!. Em especial para aqueles sujeitos que, “a4s margens da sociedade do
trabalho”, se empenhavam “em fraudar e resistir as disciplinas”. Estes individuos
se tornardo objeto de um saber especifico que inicialmente tera sua forma de

intervencédo oscilando entre a criminologia e o alienismo.

Este “parentesco entre loucura e crime”, provavelmente fruto dos
longos anos de internacdo conjunta, abriu a possibilidade de uma loucura ligada

“a esfera dos comportamentos. [...] corporificada nas figuras ameacadoras dos

2’8 BJRMAN. op cit. p. 316.

29 A este respeito o Dr. Francisco Pontes de Miranda, médico alagoano, chegava mesmo a
defender que o isolamento do louco era “imprescindivel a sua cura” e deveria ser feito em uma
instituicdo médica criada exclusivamente para este fim. MIRANDA, Francisco Pontes de. A
insanidade como dirimente dos delictos (succintas reflexfes). Dissertacdo da Cadeira de
Medicina Legal. These apresentada a Faculdade de Medicina da Bahia em 25 de fevereiro de
1902, p. 90.

89 CUNHA. op cit. p.21.

8 |bidem. p.22.
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vadios, dos jogadores, das prostitutas e seus cafetdes, [...] de todos os tipos de

‘desordeiros’ contidos na populagéo urbana”??,

Portanto, este tipo de pratica tinha por objeto os “detritos sociais’ — ao
mesmo tempo objetos de compaixao e temor” que compunham o “amplo universo
da fauna urbana”. “Este universo, no entanto, ndo se restringe as “classes
pobres”, mas engloba fatias consideradas rebeldes ou n&o-moralizadas da

sociedade em seu conjunto”?®?,

Neste sentido, € possivel pensarmos que as formas de controle sociais
desenvolvidas em Teresina foram se especializando, na medida em que foram
criados espacos diferenciados para cada tipo de desordeiro, a0 mesmo tempo em
gue foram aumentando o seu alcance social. Estas estratégias que inicialmente
foram destinadas em sua quase exclusividade as classes subalternas e tinha por
forma principal a exclusdo nas Casas de Detencéo, foram sofrendo alteracdes
gue as levaram a atuar sobre um nimero cada vez maior de pessoas. Com este
“crescimento populacional”, houve a necessidade de se estabelecer as gradacdes
gue permitiam a distingdo entre os diferentes tipos de “infratores”, para que o
“poder punitivo” tivesse seu carater repressivo atenuado em funcado do seu “poder

regenerador”.

Nesta perspectiva, foi construido o Asylo de Alienados Areolino de
Abreu em 1907, como também foram reformulados os regimentos internos e a
estrutura fisica dos hospitais e da Casa de Detencédo, dentre outras instituicbes
publicas, nos primeiros anos do século XX. Tais reformas tinham por objetivo,
instrumentalizar e especializar a politica moralizante definida pelos Codigos de
Posturas Municipais, que iam livrando as ruas de Teresina dos seus indigentes,

vagabundos e alienados®®*.

Por outro lado, “além desta razdo negativa, que operacionalizava a
cura pela retirada dos fatores que a ela se oporiam, existiria um elemento ativo,

razdo positiva da prescricdo”®®®. Dentro do espaco asilar, era possivel intervir

82 CUNHA. op cit. p.24-25.
83 |bidem. p.52.

284 ARAUJO. op cit. p. 46-50.
285 BIRMAN. op cit. p. 259.
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sobre a alienacéo na medida em que este espaco deveria ser pensado como um
microcosmo social onde as regras da moralidade deveriam ser ensinadas ao
sujeito alienado, atingindo-se, dessa forma, a cura ou o melhoramento de sua

doencga.

Sendo assim, a internacdo asilar fazia parte de um processo de
consolidacdo do desvio moral como elemento morbido; e o discurso psiquiatrico
ajudou a justificar uma pratica de exclusdo social, a partir de critérios tidos como
cientificos. “A Psiquiatria como saber sobre a alienacdo mental se propde a
modificar os loucos, tornando-os sujeitos do espac¢o social [...] marcados pela
sociabilidade e atravessados pela Ordem”?®. Esta operacéo de transformacéo do
individuo, integrada como foi ao universo da medicina, passou a ser denominada

de terapéutica.

Segundo Joel Birman?’ existia para a psiquiatria trés principais formas
de tratamento para a alienacéo: a fisica, a moral e a higiénica. O tratamento
fisico, ligado a medicina somatica, “era aquele que se fazia através dos meios que
atuassem diretamente sobre o corpo do paciente” podendo ser medicamentosos
ou nao. O tratamento higiénico dizia respeito a uma seérie de medidas,
“aparentemente inespecificas do ponto de vista etiologico, tais como exercicios,
formas de alimentacéo, vestimentas, locais fisicamente adequados para dispor o
paciente”. Por fim, o tratamento moral, ligado a escola psicoldgica, reunia um
conjunto de estratégias que procuravam atuar de “modo direto sobre o espirito do

alienado” e sua producao mental.

Sem duavida, este ultimo tipo de tratamento era o mais praticado. Além
disso, as outras duas formas terapéuticas convergiam para reforcar a significacao
moral da loucura. Afinal, os banhos e as duchas frias e quentes, meios do
tratamento fisico, por exemplo, tinha uma finalidade visivelmente moral, posto que
tivessem por objetivo punir no mais das vezes a pratica do onanismo?®. Em
linhas gerais, podemos afirmar que as trés formas de tratamento acima

mencionadas tinham por principal objetivo

2% BIRMAN. op cit. p. 343
87 |bidem. p. 350-351.
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Submeter o alienado, puni-lo, convencé-lo de que estava doente quando
a isto resistia, domina-lo pela for¢a, de modo direto ou indireto, exercer
sobre ele um ativo sistema de vigilancia: a estes nucleos de significagédo
s8o remetidos os meios de acdo que eram justificados como sendo
fisicos ou higiénicos. Eles se reduziam a téticas de acéo moral, sendo
esta a sua eficacia especifica no procedimento da cura. [Portanto, o
tratamento moral era] o procedimento nuclear para a cura dos alienados,
sendo os outros meios uma forma de operacionalizar, de uma outra
maneira, a acdo moralizante da Medicina mental®®°.

Pelo que pudemos observar, o uso da forga era recorrente no dia-a-dia
do asilo, em especial usada para conter os impetos dos alienados mais
indisciplinados. O tratamento hidroterapico, por exemplo, parece ter sido
empregado haja vista que em 1910, o entdo governador do Estado Antonino
Freire, defendia a construgdo “de uma sala de banhos” exclusiva para a

realizacdo deste tratamento?®.

Outra pratica “terapéutica” bastante comum no asilo, a qual ja nos
referimos anteriormente, era o acorrentamento dos alienados. Nao sabemos
precisamente se este tipo de tratamento era utilizado somente com os pacientes
considerados agressivos ou se era aplicado aos indisciplinados de uma forma
geral. De qualquer forma, Oliveira alega que:

Os pacientes mais agressivos eram acorrentados e conviviam com
outros um pouco menos agressivos que eram mantidos também nessa
area [parte posterior e descoberta do Asylo]. Os pacientes acorrentados
ficavam privados entdo de auto-defesa e dessa forma estavam expostos

a todo tipo de agressdes dos pacientes que circulavam nesse patio. Ha
relato somente de correntes no lado masculino desse patio®".

Também para os mais agressivos ou indisciplinados usava-se a
aplicacao de “injecdes de 6leo de canfora”. Aplicadas nas nadegas essas injecdes
produziam um intenso edema que desencadeavam uma dor muito forte no
alienado e por isso inibia os ataques de agressividade??. Todas essas praticas
gue hoje parecem absolutamente bizarras tiveram seu lugar e sua funcédo. Nao
gueremos justificar absolutamente estas praticas como condizentes com as
orientacdes do conhecimento psiquiatrico da época. Sem duavida alguma, a

direcdo do asilo era entregue nas maos de um médico, porém na esmagadora

289 BJRMAN. op cit. p. 355.
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maioria das vezes estes nao eram alienistas, o que pode demonstrar uma falta de

técnica no trato dos doentes.

Além disso, s6 havia um médico encarregado pelos pacientes do asilo,
e este, na maioria das vezes receitava suas prescricoes da sua sala sem entrar
em contato direto com os alienados, ficando a cargo das irmas de caridade,
auxiliadas pelos serventes da instituicdo, o trato com os enfermos. Portanto, é de

se esperar que uma série de abusos e desvios tenham acontecido.

Por outro lado, o que nos interessa € que ndo obstante esse quadro de
aparente desordem o numero de individuos internados no asilo crescia ao longo
dos anos, com destaque especial para a década de 1920, quando ocorre uma
ampliacdo da estrutura fisica do asilo. Mais ainda, existia um nimero substancial
de altas em funcdo da “cura” ou “melhoramento” dos pacientes. Ao que nos

parece os tratamentos empregados no asilo pareciam ter sua eficacia®?.

Nesse sentido, analisemos com mais detalhes a funcdo meédica do

Asylo. De acordo com o artigo primeiro do regimento desta instituicdo, a sua

finalidade seria recolher e tratar os alienados mentais®**. Portanto, a leitura deste

artigo deixa clara a funcao terapéutica do Asylo: lugar onde serdo “tractados os

enfermos de perturbagdes mentais”. Reforcando este ponto de vista ressaltamos
0 seguinte episoédio:

Prop6s D. Joaquim [bispo do Estado], ao entdo governador Areolino de

Abreu, a vinda de irmas de caridade para servirem aos doentes, junto ao

Asylo de Alienados inaugurado em 24 de janeiro de 1907. Areolino

recusou a proposta, deixando os doentes inicialmente apenas a cargo do

corpo clinico da Santa Casa de Misericordia, que ficava ao lado do
Asylo, e ao seu grupo de funcionarios®*.

Dessa forma, acreditamos que, pelo menos a principio, o Asylo tinha a
intencdo de se constituir como um espaco terapéutico. Dai a recusa por parte de
Areolino de Abreu, o principal idealizador desta instituicdo, em aceitar a ajuda das
irmas de caridade, mao-de-obra desqualificada para as fun¢cdes modernas de
terapia médica que se queria aplicar sobre a loucura. “Segundo o Pe. Claudio

Melo, as irmas de caridade s6 comecaram a trabalhar no Asylo de Alienados

2% OLIVEIRA. op cit. p. 24.
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durante o governo de Antonino Freire da Silva (15/3/1910 a 1/7/1912), de quem o

Bispo se fez amigo”**®.

De qualquer forma, para entendermos melhor a fungdo médica do
Asylo é necessario entendermos qual era a funcdo do médico na citada
instituicdo. Dessa forma, ressaltamos o0 seguinte trecho do regimento desta

instituicao:

Art. 5° - A direccdo do Asylo é confiada a um médico competente,
nomeado pelo governador, tendo sob suas ordens um enfermeiro, um
escripturario, dois serventes e um cosinheiro.

[...]

Art. 7° - Compete ao médico director:;

| — Superintender em todos os servigcos do Asylo;

Il — Tomar conhecimento de todos o0s requerimentos ou requisicfes para
admisséo de alienados;

Il — Requisitar do governo do Estado, por intermédio da secretaria
respectiva, os melhoramentos, apparelhos ou utensilios necessarios;

IV — Autorisar o pagamento das despesas miudas e assignar a folha dos
empregados que deve ser remetida ao thesouro estadual;

V — Fiscalizar as contas de fornecimento e de escripturacdo do
movimento do Asylo;

VI — Solicitar do governo a expedicdo de ordem para a entrega ao
enferzrgeiro do que foi necessério para despesas mildas durante o
anno” .

Pela estrutura de organizacéo do pessoal do Asylo, podemos perceber
que embora a direcao desta instituicao fosse confiada “a um médico competente”,
sob o comando deste ndo havia nenhum outro médico e entre suas
“‘competéncias” ndo encontramos nenhuma fungdo propriamente médica, mas
apenas administrativas. Em outras palavras, embora o estatuto reserve a direcao
do Asylo a um “médico competente”, esta competéncia ndo parece dizer respeito
as qualidades de tratamento clinico que este médico possa ter, mas tdo somente
as qualidades de bom administrador. Ficando a cargo dos enfermeiros o trato

mais direto com os doentes.

Art. 8° - Cumpre ao inffermeiro;

| — Executar e fazer cumprir as determinagfes do director e velar pelo
asseio, boa ordem e vigilancia dos enfermos;

Il — Empregar em pequenos servigos e occupacdes os alienados que
revelarem tendéncias, para o trabalho;

Il — Providenciar sobre a roupa, alimentacdes e uso dos remédios dos
alienados;

IV — Dirigir os serventes cosinheiros**,

2% OLIVEIRA. op cit. p. 20.
27 pIAUL. op cit.
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Subordinados ao diretor os enfermeiros cuidavam da manutencéo da
vida cotidiana do Asylo e dos enfermos na sua dimensdo pratica. Se trocassemos
a palavra “inffermeiro” por carcereiro e “enfermos” por detentos ndao estariamos
muito longe do texto do regimento interno da Cadeia Publica, tal semelhanca de
funcbes. Podemos observar também que mesmo a funcédo de providenciar “uso
dos remédios dos alienados” nao caracteriza uma fungao propriamente médica do
Asylo, afinal estes medicamentos nem sempre eram usados como uma forma de
tratamento da alienacdo mental, muitas vezes eles eram destinados as doencas

intercorrentes que 0s internos poderiam apresentar.

Entretanto, ndo podemos negar que a inauguracao do Asylo de
Alienados abre a possibilidade para uma experiéncia médico-hospitalar sobre a
loucura. Com o Asylo vemos emergir uma percepc¢ao da loucura que garante ao
médico o direito, pelo menos tedrico, de verdade sobre o controle da alienagao
mental. Ainda de acordo com o regimento interno do Asylo:

Art. 14° - As requisicbes serdo acompanhadas de documentos
justificados e informacBes a cerca do nome, idade, filiacdo,
nacionalidade, estado e residéncia dos enfermos.

Art. 15° - Aos requerimentos devem também acompanhar pareceres
de 2 médicos que tenham examinado o enfermo, 15 dias no méximo,

antes de sua admisséo, ou certiddes de exame de sanidade.
Todos os documentos sellados, com firma reconhecida (grifo nosso)®*°.

Por este trecho, € possivel identificarmos um novo carater médico no
trato com a loucura: os requerimentos devem ser acompanhados por um parecer
médico. Isto reforca nossa ideia de que a medicina comeca a ter uma maior
autoridade sobre a alienacdo mental. E verdade que estas prescricdes néo foram
colocadas em pratica a risca como previa o regimento. O direito médico era mais
um principio tedrico do que uma realidade pratica; entretanto, o que importa € que
pela primeira vez ha o reconhecimento institucional de que a loucura constituia-se

como um dominio do conhecimento médico.

Portanto, € possivel percebermos que a figura do médico aparecera em

varias instancias da vida asilar. Neste sentido, é importante compreendermos

melhor como era definida a alienacdo mental, a fim de entendermos como um

2% pIAUL. op cit.
2% |bidem.
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sujeito afetado por esta doenca poderia vir a ser considerado curado, ou em

casos cronicos melhorado.

De acordo com Joel Birman®®, o alienado mental era caracterizado
como “ser-em-falta” relativamente ao sistema normativo da sociedade. Portanto,
estes individuos deveriam ser submetidos, dentro do espaco asilar, a uma
pedagogia moral que se estruturava em torno das noc¢des de hierarquia, ordem,
vigilancia e dominacdo. Sendo que esta Ultima ocupava um lugar essencial neste

sistema,

ja que a idéia basica que orienta todo o tratamento moral é a de
submeter o alienado, estabelecendo limites para 0 seu comportamento.
[...] Ora, dever-se-ia submeter o alienado para inseri-lo num sistema
hierarquico, para fazé-lo experimentar o peso de um poder que se
localiza fora dele e a ele se contrapde, para ensina-lo que ha lugares e
posicbes no espaco social, que ha poderes superiores e poderes
delegados. [...] E, na mesma linha de idéia, para a funcionalidade do
sistema este exigia uma vigilancia permanente, com o objetivo de obter
todas as informacdes a respeito do comportamento dos alienados,
avaliando o seu submetimento e os seus desvios as prescricdes

estabelecidas®”.

Nesta perspectiva, submeter era a condi¢cdo primeira para se promover
0 ensinamento das regras sociais. Era preciso que o louco se sentisse
completamente submetido a uma vontade estranha, a vontade do médico, que iria

lhe moldar de acordo com os anseios sociais.

Quando o alienado resistia ao enquadramento, o guarda devia obriga-lo
através da forca. Assim, devia inicialmente convencer o alienado a
assumir o seu lugar, previamente designado pela instituicdo, pela sua
posicdo no sistema de poder. Mas, segundo a resisténcia do louco, ele
devia ameacar e se, mesmo assim, o louco resistia, ele devia puni-lo a
fim de que aprendesse a moral da obediéncia.

Assim, caso o alienado dispusesse de uma grande forca fisica, o guarda
deveria multiplicar a sua com a ajuda de outros colegas, tanto para a
ameaca simbdlica frente & obediéncia, como para a puni¢do concreta em
situacdes de resisténcia®®.

Assim, a intensidade da punicdo deveria ser proporcional ao grau de
resisténcia que o interpusesse a dominacdo da ordem asilar. Todas estas
medidas punitivas tinham um alcance terapéutico devido ao fato de estarem

subordinadas a decisdo do médico. Sendo assim, elas ndo eram encaradas como

%99 BIRMAN. op cit.
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simples forma de repressdo, mas como uma prescricdo curativa, portadora,

portanto de uma agao positiva.

Esse carater “agressivo” ndo deveria ser expresso logo de inicio.
Primeiro os enfermeiros sob a direcdo do psiquiatra deveriam tentar persuadir o
paciente com tranquilidade, buscando lhe mostrar a inutilidade da resisténcia
frente ao esquema de forca que o cercava. Porém, caso o alienado insistisse em
resistir as ordens e as regras impostas, 0 psiquiatra e seus auxiliares deveriam
recorrer a ameacas mais severas e por ultimo as puni¢des corporais, tais como:
reclusdo em célula, contencdo no leito, camisa-de-forca, poltrona-de-forca,
duchas e etc.

Acima de tudo, estes pacientes insubmissos deveriam ser afastados
dos demais, encarcerados individualmente a fim de que eles néo servissem de
mau exemplo para os demais, afinal os seus comportamentos destoantes

poderiam influir os outros alienados a se lancarem contra a ordem asilar®®,

Além da forca fisica, o trabalho deveria ser “um dos aprendizados
fundamentais do cddigo normativo” do sistema asilar. O psiquiatra deveria seduzir
0 paciente, mostrando a ele que através do trabalho ele poderia obter algumas
regalias que lhe proporcionariam determinado prazer. Dessa forma, o alienado
aprenderia a importancia do trabalho para a satisfacdo pessoal. Portanto, existia
todo um mecanismo baseado no binémio punicdo/gratificacdo que se sustentava

= 304 =
sobre a regulagdo do prazer/desprazer™ . E o0 que nos sugere, por exemplo, o
primeiro regimento do Asylo de Alienados Areolino de Abreu:
Art. 12° - Como meio de tratamento e para manutencdo da ordem,
podera o director recorrer:
1 — A passeios e quaisquer outras distraccoes;

2 — Recluséo solitéria;
3 — Ao collete de forca e & célula (grifo nosso)®.

Como podemos perceber, o “meio de tratamento” e a “manutencao da
ordem” eram as duas faces da mesma moeda. Nao existe neste tépico do

regimento nenhuma mengao a cura através do uso de medicamentos. O “meio de

%93 BIRMAN. op cit. p. 395-396.
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tratamento” se restringia a um esquema de regalias e punicbes que, cremos nos,
fosse relativo ao comportamento do “enfermo”. De certa forma, € possivel mesmo
deduzir que a internacdo possuia em si mesma a funcéo de tratamento. A prépria
exclusdo, ao jogar com a liberdade do individuo, somada a este esquema de
regulacdo do prazer/desprazer parecia ser o suficiente para a reabilitacdo dos

internos.

Todas estas estratégias buscavam promover uma pedagogia moral do
sujeito alienado. Um dos objetivos desta pedagogia era o ensinamento da ordem,
afinal o alienado era caracterizado fundamentalmente como um “ser-de-
desordem”.

Sua nao adequacdo as regras que regulavam o espaco externo, através
de seus comportamentos e discursos, era duplicada por uma desordem
interior, inferida, que estaria se operando no plano dos seus afetos. Para
a Psiquiatria a questao terapéutica que se formulava era a seguinte: era

necessario se opor a desordem estabelecida e a ameaca de sua
concretizacao, através de uma ordem rigida e inflexivel*®.

Portanto, para se atingir o objetivo de controlar os internos era
necessario que funcionasse dentro do asilo uma espécie de “policia externa” que
teria por funcdo vigiar a tudo e a todos observando e até mesmo obrigando a
execucao das prescricbes médicas estabelecidas. Através dessa organizacdo do
espaco externo, acreditava-se ser possivel alcangcar o mesmo resultado “no
espaco interno do alienado” estabelecendo, pois neste plano o restabelecimento
de uma “policia interior” responsavel por tornar o sujeito equilibrado e com um
comportamento compativel com os padrdes de sociabilidade, objetivo final da

terapéutica da medicina mental.

Em outras palavras, podemos afirmar que, através do estabelecimento
de uma determinada disposi¢cdo do espaco externo no qual viviam os alienados,
no caso o asilo, buscava-se regular o seu espaco interno do mesmo*®’. E, como
dissemos, aqueles que ndo se submetessem a esse ordenamento externo/interno
estariam sujeitos as mais variadas puni¢cdes. Como assevera Joel Birman:

O ensinamento da ordem estabelecia uma proibicdo fundamental: é
proibido ser louco num asilo de loucos. Ser louco num hospicio € matéria

%% BIRMAN. op cit. p. 402.
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punitiva, uma questdo de castigo. A partir de entdo a loucura deve ser
calada, disciplinada pela “policia externa”, para tornar-se controlada
internamente pela “policia interna’. A loucura devia se perder no
siléncio®®.

Algumas destas questdes podem ser observadas no segundo
regimento do Asylo publicado em 1921. Embora esta instituicdo ja tivesse sido
anexada a Santa Casa de Misericordio desde 1909, foi somente na década de
1920 que foi reformado o seu regimento. Por essa época, de acordo com este
documento, o Asylo possuia nove funcionarios: “um agente escripturario do
Hospital e do Azylo”, um medico alienista, um enfermeiro, uma enfermeira, quatro

serventes e um cosinheiro®®.

Estas duas instituicdbes seriam administradas por um Conselho
Administrativo e governada por um Provedor que seria auxiliado por um
Mordomo. Entre as fun¢gbes do Provedor, que ndo obrigatoriamente deveria ser
um médico, estava a autorizacdo da “admissao dos doentes no Hospital e no
Asylo, fixando a lotacdo dos dois estabelecimentos de accordo com as suas
accomodacdes e estado financeiro”. Além disso, ficaria responsavel também por
“exercer com os medicos e o Mordomo do mez a policia sanitaria do Hospital” 3*°.
Por fim, “no caso de falta mais grave commettida por algum enfermo, o Provedor
podera tornal-o incommunicavel ou dar-lhe alta com a nota de prejudicial a sua

permanencia no hospital”**.

Como podemos observar, em determinados aspectos houve um
“retrocesso” no que diz respeito ao direito médico sobre a admisséo de alienados
no Asylo. Além disso, dentro da hierarquia institucional, o médico alienista ficaria
submetido a autoridade do Provedor da Santa Casa. Por fim, o trecho acima
especificado traz uma informacdo bastante peculiar, alguns enfermos,
dependendo da falta cometida, poderiam ser expulsos do hospital por ordem do
Provedor. Pelo texto do regimento ndo podemos especificar qual tipo de “falta”

seria suficiente para tal fato, porém, observando os dados dos relatérios da Santa

%% BIRMAN. op cit. p. 407-8.
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Casa, referentes a entrada e saida de pacientes, nao encontramos de forma
especificada nenhuma alta concedida em funcao desta situacao especifica.

Prosseguindo na analise do funcionamento do Asylo, a partir das
prescricbes do regimento desta instituicdo, enfatizamos agora a figura do

Mordomo, a este sujeito caberia as seguintes incumbéncia:

1. Velar pela fiel execucdo destes estatutos e das ordens que forem
expedidas sobre o Hospital, Asylo e suas dependencias.

2. Visitar continuamente as enfermarias da Santa Casa e alojamentos do
Asylo, verificando se o servico é feito com a necessaria regularidade.

3. Verificar se os doentes recolhidos a Santa Casa ou ao Asylo sdo
tratados convenientemente, fiscalizando a quantidade e a qualidade dos
generos e objectos que forem comprados, o0 modo porque € preparado o
alimento e sua regular distribuicdo, e bem assim as contas relativas a
requisicdo dos mesmos generos, participando ao Provedor as faltas que
encontrar.

4. Admoestar os empregados que forem remissos no cumprimento de
seus deveres, dar, na ausencia do Provedor todas as providencias que
julgar convenientes, em casos urgentes, fazendo-lhe logo a devida
communicacdo®*.

Portanto, o Mordomo estaria um grau abaixo do Provedor na hierarquia
da Santa Casa, ele seria, de certa forma, os olhos do Provedor, ficando
responsavel por prestar conta ao mesmo tempo do funcionamento da Santa Casa
e do Asylo em todas as suas dimensdes de funcionamento, assegurando que as
normas fossem seguidas. Comparando este regimento com o primeiro publicado
para 0 Asylo reparamos que existe um novo grau de complexidade na
organizacao desta instituicdo. Nesta nova configuracéo, os empregados do Asylo

pareciam estar sobre uma vigilancia maior e uma cobranca proporcional.

Auxiliando o trabalho do Mordomo, portanto um pouco abaixo deste na
hierarquia administrativa do hospital, estava o agente escripturario que tinha por

competias:

1. Executar e fazer executar todas as ordens do provedor e mordomo em
exercicio.

2. Cumprir e fazer cumprir as prescrip¢ées dos médicos a respeito dos
doentes.

3. Fiscalizar o servigo a cargo dos enfermeiros, serventes e cosinheiros,
instruindo-os no modo de cumprir suas obrigacoes.

4. N&o consentir que pessoa extranha penetre nas enfermarias sem
licenca do provedor ou morddomo em exercicio e dirigir a portaria dos
estabelecimentos.

%2 p|AUL. op cit. p. 147-148.
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5. Fiscalizar o modo porque os enfermeiros applicam os remedios aos
enfermos, & vista das prescrip¢fes dos medicos.

6. Fiscalizar com todo cuidado as camas das enfermarias, ordenando a
mudanca de roupa de corpo, de cama dos doentes e mais limpeza das
enfermarias.

7. Ter em boa guarda a ferramenta medica pertencente ao Hospital, a
roupa, a colchoarial...]

8. Receber e distribuir diariamente as mesmas dietas e dirigir o servigo
do refeitorio, auxiliado pelos enfermeiros e serventes.

9. Organizar e assignar o pedido de dietas e mais objectos para o
Hospital, submettel-o & rubrica do Provedor e remettel-o ao respectivo
fornecedor, devolvendo os que né&o julgar bons.

10. Apprehender toda e qualquer comida ou bebida que se procure
introduzir no Hospital.

11. Empregar a maior vigilancia no sentido de que a comida seja bem
preparada e se ache prompta as horas marcadas.

12. Conservar em boa ordem e com asseio todos os utensilios do
estabelecimento.

13. Assistir a limpesa diaria do hospital e suas dependenciassls.

Como podemos perceber, o agente escripturario auxiliava o Mordomo
realizando um controle mais cotidiano, mais esmiugado do dia-a-dia da instituig&o:
uma vigilancia basicamente voltada para a atuacdo dos funcionarios e da
organizagcao dos espacgos. Neste sentido, podemos dizer que a “policia externa”
precisava tomar como objeto tudo o que fazia parte da vida asilar, principalmente
as praticas dos préoprios empregados do Asylo. Afinal, ficava a cargo deles a
manutencao da ordem, por iSSO mesmo era necessario vigia-los para ter certeza
de que suas praticas eram compativeis com as prescricdes normativas da
instituicdo como também as prescricdes psiquiatricas de reabilitacdo moral dos
alienados. Portanto, em termos administrativos, estas trés figuras — o Provedor, o
Mordomo e o agente escripturario — eram 0s responsaveis pela vigilancia dos

demais funcionarios do hospital.

Seguindo a hierarquia da Santa Casa, nos deparamos com a figura do
médico alienista. Por um lado ele deveria reportar-se ao Provedor e estava sob a
vigilancia do Mordomo e do agente escripturario. Nao devemos esquecer ainda
gue, de acordo com o regimento, ndo seria mais funcao dele autorizar a admissao
de enfermos. Porém, analisando de forma mais apurada as suas competéncias,
acreditamos que a sua colocacao na hierarquia asilar era um tanto quanto dubia.

Vejamos:

%13 pJAUL. op cit. p. 154-155.
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1. Visitar diariamente o estabelecimento.

2. Distribuir os doentes pelas enfermarias.

3. Observar com interesse os doentes afim de julgar da necessidade ou
utilidade de serem internados.

4. Designar quaes os doentes que podem gosar da liberdade no Asylo e
quaes os que podem ser aproveitados para qualquer trabalho.

5. Fornecer ao Provedor no fim de cada trimestre uma relacdo do
movimento dos doentes do estabelecimento com as informacdes que
julgar convenientes.

6. Propor ao Conselho administrativo, por intermedio do Provedor,
quaesquer medidas que julgar convenientes para o bom andamento do
servico sanitario do estabelecimento.

7. Velar pelo asseio e limpesa do estabelecimento.

8. Isolar os loucos acommetidos de molestias contagiosas ou infecto-
contagiosas.

9. Fornecer ao governador do Estado e ao Conselho Administrativo um
relatorio circunstaciado do movimento de doentes no estabelecimento,
com todas as informacfes que julgar convenientes®*.

Percebemos, entdo, que se, por um lado, o Provedor parecia assumir
as funcdes antes atribuidas ao médico diretor, na pratica ainda era competéncia
do alienista a direcdo do Asylo. Afinal, seria ele quem deveria responder ao
Provedor pelas atividades realizadas neste anexo da Santa Casa. Além disso,
observamos que, embora a admissdo dos pacientes fosse uma funcdo do
Provedor, a “necessidade” e a “utilidade” desta internacdo era justificada pelo

alienista.

Ja os enfermeiros e enfermeiras deveriam ser uma extensao do médico
e, assim como o Mordomo, deveria ser “os olhos” do Provedor. Podemos dizer
gue os enfermeiros deveriam ser um prolongamento dos olhos e maos do médico.
Eles deveriam zelar para que as prescricoes médicas fossem realmente
cumpridas no dia-a-dia do Asylo e para isso contavam com a ajuda dos serventes.
Estes Ultimos, nas palavras de Oliveira®®, foram pecas fundamentais na
organizacao asilar, tendo em vista que devido ao numero escasso de enfermeiros,
cabia a eles “manter a ordem” e controlar, em especial, aqueles alienados mais
indisciplinados e até mesmo agressivos cabendo, portanto, a eles um papel
especial na sujeicdo destes individuos através do uso terapéutico da forca. Em
detalhe, seguem os deveres dos enfermeiros:

1. Cumprir religiosamente as prescri¢des e determinagfes dos medicos.

2. Dirigir todo o servico das enfermarias, communicando aos medicos
gualquer falta que ocorrer.

314 p|AUL. op cit. p. 151.
5 OLIVEIRA. op cit.
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3. Observar os accidentes e symptomas novos apresentados pelos
doentes, durante o intervallo das visitas medicas, para referil-os na
primeira occasio.

4. Acompanhar o medico no acto da visita para prestar informactes
ncessarias e receber as instrucgbes tendentes ao tratamento dos
enfermos.

5. Applicar por suas proprias méos aos doentes, auxiliados pelos
serventes, os remedios internos e externos.

6. Fazer as camas dos doentes, auxiliados nesse servigco pelos
serventes.

7. Mudar as roupas de cama uma vez por semana e,
extraordinariamente, quando for preciso.

8. Receber da cosinha a dieta, distribuil-a pessoalmente pelos doentes,
ministrando por suas proprias maos aquelles que precisarem.

9. Formar os mappas das dietas.

10. Exigir que os doentes se conservem em suas enfermarias cumprindo
rigorosamente as prescricoes médicas.

11. N&o consentir que seja entregue aos doentes objecto algum sem
permissdo dos medicos.

12. Tratar os doentes com carinho e zelo.

13. Prestar os primeiros socorros aos doentes que forem admittidos no
estabelecimento, em quanto ndo chegar o medico.

14. Zelar pelo asseio e manutencdo da ordem nas enfermarias®*®.

Como é possivel observarmos, aos serventes nao era reservada uma
secao do regimento, suas atribuicoes aparecem definidas em funcdo da atuacao
dos enfermeiros. Este fato pode nos sugerir que estes individuos ocupavam o
ultimo lugar da hierarquia da Santa Casa, porém, este lugar estava reservado aos
enfermos. De acordo com o regimento o paciente deveria “sujeitar-se” aos
seguintes preceitos:

| Conservar-se sempre de modo decente no leito que lhe for
determinado, n&o altercar, ndo jogar e guardar completo silencio das oito
horas da noite as seis da manha.

Il Observar fielmente as determinac¢des do medico quanto aos remedios
e dietas que lhe forem prescriptas.

Il Tratar com attencdo todos os empregados do estabelecimento.

IV Nao sahir do leito ou enfermaria em que for collocado, para outro leito

ou enfermaria, nem andar pelos corredores e jardim sem permissao do
medico®"’.

Interessante percebermos que, ao contrario das especificacdes
destinadas aos funcionarios da instituicdo, que eram numerosas, no caso dos
enfermos suas vidas no Asylo deveriam se resumir apenas quatro principios que
nos poderiamos resumir em uma unica palavra: obediéncia. Portanto, a parte que
cabia ao paciente era a resignacao a vontade médica expressa em toda a esfera

asilar através da presenca das suas ramificacdes, ou seja, dos funcionarios que

5 pIAUL. op cit. p. 153-154.
37 |bidem. p. 152.



152

deveriam fazer valer na prética suas prescricdes. Dessa forma, percebemos que o
ensinamento da ordem era uma parte fundamental no processo de cura dos

pacientes.

Outra importante questdo que deveria ser ensinada era 0 amor ao
trabalho. As atividades envolvendo o trabalho deveriam ocupar a maior parte do
tempo do alienado no asilo, tendo em vista que, além de fixar a atencdo do
paciente, desviando-o das suas “paixdes desenfreadas”, o trabalho também teria
a capacidade de reproduzir no ambito do asilo o mundo das normas sociais.
Neste sentido, percebemos que a organizacéo asilar se articulava a organizacéo
do espaco social, tentando reproduzi-la nas suas caracteristicas mais importantes

sendo seu processo de normatizacdo uma demanda do mesmo. A
imagem-norma que o asilo procurava exercer para reconstruir o
alienado, corresponderia a Moral da Sociedade Industrial fundada no
trabalho. Curar um homem para esta Ordem, correspondia a devolvé-lo
em estado 6timo para funcionar como forga-de-trabalho. Nesta medida, o

tratamento moral ensinava para o trabalho, obrigava para o trabalho,
tornando-se a Ordem do trabalho®®.

Em outras palavras, podemos afirmar o seguinte: o trabalho, dentro
deste contexto, era percebido como uma das principais caracteristicas do mundo
social, logo, o sujeito trabalhador era um individuo adequado a este universo.
Como a terapia moral tinha por objetivo restaurar o sujeito alienado para este
mundo social, mundo das normas do trabalho, ela deveria, pelo trabalho fazer
com que o paciente reencontrasse “a sua utilidade, seu lugar social, retomando
assim a sua esséncia de sujeito, perdida por sua alienagcéo. Seria por iSso que 0

trabalho é cura e nucleo do tratamento moral”3°,

Com relagéo ao trabalho, encontramos mencéo a esse respeito desde
o primeiro regimento do Asylo de Alienados e a sua importancia parece ter
aumentado ao longo do tempo. Inicialmente ficava a cargo dos enfermeiros
‘empregar em pequenos servigos e occupagdes os alienados” que revelassem

“tendéncias, para o trabalho”%.

%18 BIRMAN. op cit. p. 412.

%19 Ibidem. p. 419.

320 p|AUI. Regimento Interno do Asylo de Alienados Areolino de Abreu. Teresina: Imprensa Oficial,
1907.



153

Ao que nos parece, neste primeiro momento, embora houvesse a
indicacdo de fazer com que o trabalho fizesse parte da vida asilar de alguns
internos, essa preocupacao parece nao ter tanta relevancia e de qualquer forma

parecia ser pouco sistematizada.

Porém, no regimento publicado em 1921 era responsabilidade do
médico alienista “designar quaes os doentes que podem gosar da liberdade no
Asylo e quaes os que podem ser aproveitados para qualquer trabalho”*?!, o que
Nos sugere uma maior preocupacao com o tema que veio a ganhar um destaque
cada vez maior na década de 1940-50. Processo este que levou a elaboracao de
um projeto de construcdo de uma coldnia agricola para abrigar e empregar 0s

internos.

Por fim, podemos chegar a conclusdo de que a intencdo dessa
psiquiatria e desse tratamento era o ensinamento das regras da sociabilidade.
Dentro do asilo os sujeitos devem reaprender a viver em sociedade. Por isso tudo,
0 universo asilar deve contribuir para este objetivo a comecar pelo fato de que
nestas instituicbes “as habitacbes isoladas deveriam ser reservadas para um
numero reduzido de enfermos durante apenas um curto periodo de tempo. A
grande massa dos alienados deveria passar a maior parte do tempo vivendo em
espacos comuns para que, sob a orientacdo e vigilancia dos médicos e seus
auxiliares, pudessem aprender dentro daquele microcosmo social as regras do
viver em comunidade, as regras do trabalho, da moral social**.

Sendo assim, percebemos que, se por um lado, a loucura ganhou
contornos mais nitidos separando-se da experiéncia mais geral da vadiagem e
consolidando-se definitivamente como doenca mental, por outro ndo podemos
deixar de perceber que houve uma expansdo do conceito de doenca mental que
passava a incorporar uma enorme e variada gama de comportamentos sociais
gue antes ndo estavam na mira da medicina e que, por sua vez, faziam parte da

‘massa cinzenta da vadiagem”.

%21 p|AUI. Estatutos da Santa Casa de Misericordia e Azylo de Alienados de Theresina Estado do

Piauhy. Teresina: Imprensa Oficial, 1921.
%22 BIRMAN. op cit. p. 421.
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Analisando estas questdes, podemos perceber que, ao invés de se
separar radicalmente das no¢cdes que a envolviam e definiam como um campo
dos disturbios morais no século XIX, a loucura reinventada como alienacao
mental, como um dominio médico, ndo deixard de estabelecer relagcbes com as
velhas nocbes de disturbio social agora revestidas por um discurso médico

patolégico.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Ao longo desta dissertagcdo, procuramos analisar como se
desenvolveram algumas estratégias de controle social da loucura em Teresina
entre os anos de 1870 e 1930. Como vimos, esse periodo foi marcado por uma
série de discursos que apontavam a necessidade de normatizacdo dos
comportamentos sociais, em especial daqueles sujeitos que representavam,
segundo se argumentava a época, um perigo para a manutencdo da ordem
social. Eram eles, as prostitutas, os jogadores inveterados, mendigos, meninos de
rua, loucos, bébados, enfim, uma variedade de individuos que tinha em comum
viverem sob o signo da vadiagem e, portanto, a margem da sociedade do

trabalho.

Analisando mais de perto essa questao, pudemos perceber que desde
a fundacao de Teresina, em 1852, as reclamacdes com relagao ao “estilo” de vida
destes “desviantes da ordem” apareciam com frequéncia estampadas em artigos
de jornais e revistas, bem como nos documentos de Governo, tais como relatérios
e mensagens dos dirigentes publicos. Tais discursos insistiam na alegacao de
gue estes sujeitos de comportamentos moralmente condenaveis nao
representavam somente um mal para si proprios, mas também para toda a
sociedade, tendo em vista que eram depositarios de todos os vicios de onde

provinham os maiores indices de criminalidade.

Por outro lado, segundo o discurso dos poderes e saberes, eles
também representavam um empecilho ao desenvolvimento do Estado e, até
mesmo, da nacdo, na medida em que estavam a margem da sociedade do
trabalho e, por isso mesmo, ndo contribuiam nem moral nem economicamente ou
para o engrandecimento social. Além disto, esses maleficios se multiplicavam na
medida em que tais vicios eram ensinados e transmitidos de pai para filho ou
simplesmente entre individuos que compartilhavam os mesmos espacos. Nessa
medida, intervir sobre as aqueles comportamentos era uma medida preventiva e,
acima de tudo, uma missdo do Estado, tendo em vista que se tratava, em ultima

instancia, da propria harmonia do social.
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Foi a partir destas preocupacdes que a loucura despontou como um
problema social em Teresina ainda no século XIX. Inicialmente, a loucura, eram
destinadas as mesmas estratégias de controle dirigidas a vadiagem: as sancdes
policiais. Porém, a partir da década de 1870, com o aumento da populacido
flutuante na capital composta principalmente por migrantes que fugiam das secas,
tornou-se necessario o aprimoramento e especializacdo das técnicas punitivas.
Era preciso suavizar o lado mais repressivo das medidas de controle e atuar
numa esfera mais preventiva, sobre a vontade dos individuos, exercendo uma

vigilancia mais capilar, mais sutil, porém mais efetiva.

No ambito desse processo, foram criadas novas instituicbes e outras
foram reformuladas a partir do objetivo acima mencionado, dentre as quais
ressaltamos o Asylo de Alienados Areolino de Abreu. A partir da sua inauguracgao,
aqueles sujeitos considerados alienados mentais deixaram de ser encarcerados
na cadeia publica com os demais vadios e passaram a ser encaminhadas para

esta instituicao que teria por finalidade curar ou “melhorar” estes individuos.

Ao analisar melhor o funcionamento do Asylo, identificamos que este,
algumas vezes, era caracterizado como uma instituicio médica e um avango no
tratamento da alienacdo em Teresina e, em outras, como uma masmorra ainda
pior do que a cadeia. Revisitando as construcfes discursivas a este respeito e
cruzando-as com a bibliografia e algumas outras fontes, chegamos a concluséo
gue nado obstante as diversas criticas ao seu funcionamento, o Asylo continuou
apresentando um numero crescente de internos e um fluxo constante de altas por

melhoramento ou cura.

Infelizmente, ndo nos foi possivel analisar com mais detalhes como
funcionava o dia-a-dia neste estabelecimento, porém pelo pouco que
conseguimos inferir da rala documentacdo acerca deste estabelecimento,
acreditamos que se situava a meio caminho entre um simples lugar de

segregacao e um espaco que também se pretendia medicalizado.

Pudemos perceber que, em suas dependéncias, 0s sujeitos
considerados loucos passavam por um processo que visava “domar” a indisciplina

gue muitos deles apresentavam. Neste sentido, acreditamos que predominavam,
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naquele periodo, os tratamentos morais em detrimento daqueles
medicamentosos. Essa hipotese é reforcada pelo fato de que a loucura era
frequentemente caracterizada como um desvio moral e o louco como um sujeito
incapaz de realizar uma sociabilidade sadia. Portanto, o Asylo deveria ser o lugar
onde o louco deixaria de lado sua moralidade an6mala e se tornaria um sujeito

disciplinado.

Também observamos que, a partir da década de 1870, comecaram a
circular em Teresina discursos que langavam mao de argumentos e conceitos
vindos da area da psiquiatria e da psicologia, entre outras, e que tinham por
objetivo refletir sobre a constituicdo da natureza humana. Em todos estes artigos
e teses, 0 argumento mais enfatizado era o da necessidade de conhecer 0s
elementos que interferiam na constituicdo dos individuos para que se pudessem
estimular aqueles que fossem favoraveis a extirpar ou amenizar aqueles que

fossem deletérios.

A grande preocupacao reincidia sobre as camadas mais pobres, sobre
os vadios e loucos. Era preciso decifrar a composicdo dessas moralidades
anomalas. Era necessario intervir sobre elas, modifica-las. E a medicina, em
especial a psiquiatria, apresentava-se como um saber capaz de alcancar este

objetivo.

O que percebemos é que se por um lado a loucura, ao final do século
XIX e inicio do XX, passou a ser tratada como uma doenca mental e nao
simplesmente como mais uma faceta da vadiagem urbana, por outro, nao
cessaram de ser estabelecidas relacdes entre vadiagem e loucura, ou mesmo

entre loucura e criminalidade.

Nos discursos médicos, a loucura era apresentada como um problema
social que merecia intervencdo do Governo em funcdo da sua virtualidade
criminosa e dos disturbios sociais que poderiam advir dos sujeitos afetados por
essa doenca. Nos discursos proferidos pelas autoridades policiais, 0s sujeitos
criminosos passavam a ser apresentados como doentes sociais e a funcdo da

Cadeia Publica era analoga a um estabelecimento médico.
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Portanto, tanto loucura quanto delinquéncia, que antes da década de
1870 eram problematizadas somente em funcdo das suas transgressfes as
regras sociais, passaram a ser entendidas como doenca. Doenga que teria como
principal caracteristica a incapacidade de realizacdo de uma sociabilidade sadia.

Dessa forma, acreditamos que tanto a medicina quanto o corpo policial
foram responsaveis por estabelecer as estratégias de controle social da loucura
em Teresina. Tais estratégias ajudaram a constituir um perfil para a alienacéo
mental que a recortava a partir do campo dos disturbios urbanos e a aproximava

das questdes que envolviam o controle da criminalidade.

Diante do exposto, gostariamos de sintetizar as principais conclusdes

as quais chegamos ao termino desta pesquisa:

1) Os saberes médicos que circulavam em Teresina entre 1870 e 1930
problematizavam a loucura em funcdo da sua periculosidade e o

louco como um sujeito detentor de uma moralidade anémala;

2) Também nestes discursos, 0s criminosos, por compartilharem desta

moralidade andmala, eram vistos como possivelmente loucos;

3) Inicialmente a loucura era percebida em meio a massa “cinzenta” da
vadiagem e nao recebia nenhum tipo de tratamento meédico

especifico;

4) Por volta de 1870 a loucura comeca a se destacar como
enfermidade especifica e surgem as primeiras reivindicacfes para

gue ela seja medicalizada;

5) A construcdo do Asylo de Alienados Areolino de Abreu se deu em
funcdo de um processo de especializacdo do controle social em
Teresina. Havia a necessidade de puni¢cdo especializada e, nesse
sentido, o Asylo pode ser pensado como um espaco médico que
servia nao somente para “curar’ as enfermidades mentais como
também para retirar das ruas aqueles individuos considerados

prejudiciais a ordem publica, mas que ja ndo “cabiam” na Cadeia;
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6) Na medida em que a loucura deixava de habitar o espaco
penitenciario, surgiu no @ambito policial um discurso que
caracterizava 0s criminosos como doentes sociais. Tal crenca
demonstrava que loucura e criminalidade ndo deixaram de ser
vistas de forma relacionada. Porém, esta relacdo mudou ao passo
em que as antigas questdes morais foram revestidas pelo discurso

de natureza médico-patoldgica;

7) Antes da inauguracdo do Asylo de Alienados nédo havia um
tratamento médico destinado a loucura. I1sso pode ser explicado em
virtude da loucura ser problematizada muito mais como um disturbio
urbano que deveria ser retirado das ruas do que como uma doenca

em si mesma;

8) O Asylo de Alienados representou um aumento no controle da

loucura em Teresina;

9) O Asylo ndo pode ser pensado apenas como um local de
enclausuramento da loucura, posto que, mesmo de forma
rudimentar, alguns principios da psiquiatria da época eram

empregados no tratamento da alienacdo mental neste espaco;

10) A principal forma de tratamento empregada nessa instituicdo era o
tratamento moral que tinha por principal objetivo disciplinar os

sujeitos considerados loucos.

Estas sdo algumas das conclusbes as quais chegamos ao final de

323 sabemos

nosso trabalho. Porém, lembrando as palavras de Regina Schopke
que “escrever € sempre um ato inacabado, algo em vias de se fazer, um
processo, um puro devir. [...] guem escreve esta sempre a espera de uma nova

conexao, e um novo olhar que permita continuar o movimento”.

Neste sentido, entendemos que a nossa € apenas uma de muitas

versdes que poderiam ser contadas acerca das formas de controle social e

33 SCHOPKE, Regina. Por uma Filosofia da Diferenca: Gilles Deleuze, o pensador némade. Rio

de Janeiro: Contraponto; Sao Paulo: EDUSP, 2004.
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segregacao dos individuos qualificados como loucos e como tais praticas se

estabeleceram com relacéo a eles em Teresina.

Também acreditamos que muito ainda precisa ser dito sobre o
funcionamento do Asylo nas suas rela¢gBes cotidianas, porém por auséncia de
fontes ndo nos foi possivel ir muito além neste quesito. No que diz respeito as
formas de tratamento empregadas nesta instituicdo, priorizamos aquilo que nos
acreditamos ter sido um “tratamento moral”, porém sabemos que existia um
tratamento medicamentoso. Entretanto, ndo nos foi possivel sistematizar as

informagdes sobre este assunto.

Em linhas gerais, este trabalho buscou enfatizar as dimensdes
normatizadoras da sociedade teresinense entre os anos de 1870 e 1930 para
entender, a partir destas relagdes de forgca, como a loucura era tratada e definida
socialmente. No entanto, é preciso deixar claro que, em nenhum momento,
procuramos desenhar uma sociedade onde as estratégias disciplinares e

normativas exerceram um papel absoluto: onde ha poder existe resisténcia.

Além disso, ao analisarmos documentos oficiais, cédigos, normas,
regimentos, etc., temos que ter em mente o fato de que muitas vezes elas nao
eram vivenciadas tal e qual haviam sido prescritas. No entanto, acreditamos que
elas, assim como outras instancias da realidade, contribuiram para forjar as

condicdes de existir em Teresina no periodo em tela.

Nesse sentido, podemos afirmar com base na quantidade de presos
correcionais que eram apreendidos pela policia no periodo pesquisado e pelo
namero crescente de internos do Asylo, que houve um processo crescente de
controle social daqueles elementos considerados empecilhos para a manutengao
da ordem social. Esse processo passou por uma especializacdo que o tornou
mais capilar e, nessa medida, possibilitou a sua ramificacdo pelo tecido social.
Sem duavida, a medicina foi parte importante neste processo, possibilitando, entre

outras coisas, respaldo cientifico para estratégias.

Refletir sobre esse processo é importante na medida em que mostra

como foi construida uma série de estere6tipos em torno da loucura que reduziram



161

0sS sujeitos considerados loucos as imagens cristalizadas sobre eles. Dessa
forma, percebemos que muitas vezes somos conduzidos por uma razdo que nos
faz considerar somente as formas de viver compreendidas em modelos
prefigurados. Neste caso, ao invés de ameagador, inventivo e criador, essa “razao

moral” torna o pensamento um mero re-conhecedor dos valores vigentes®*,
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Como mostra Guattari e Rolnik™”, somos impelidos a todo instante a

assumir um territério no edificio das identidades reconhecidas, a nos sujeitar a
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essa subjetividade serializada®®® instituida pelo sistema capitalistico®*’, produtora

destes homens que somos, reduzidos a condi¢cao de suporte de valor.

Entretanto, acreditamos que é possivel desconstruir nossas verdades e
a maneira como nos relacionamos uns com 0s outros, em especial com aqueles
sujeitos que foram construidos como o avesso do homem normal: aquele

entendido como louco.

E preciso que estas praticas discursivas sejam questionadas para que
possam voltar a disperséo inicial que as fez emergir e ndés possamos constituir a
nossa relacdo com a loucura de uma outra maneira, construindo novas
epistemologias, novas éticas acerca da loucura, quica da propria forma de ser

homem, de ser civilizado e das formas de sociabilidade normalmente aceitas.

Nietzsche3?®

nos ensina que aquilo que nés chamamos de mundo, de
realidade, nada mais é do que o resultado de uma quantidade de erros que foram
aos poucos surgindo e entrelacando-se uns aos outros, no decorrer da histoéria, e

gue hoje nos sao transmitidos por heranca como um rico tesouro acumulado.

Acreditamos neste tesouro como em uma eterna verdade sobre a qual
repousa o valor de nossa humanidade. A partir dai, podemos perceber que, de

repente, o que ndo corresponde a nossa logica, ao nosso belo, ao hosso bom, ao

34 SCHOPKE. op cit. p. 23-29

35 GUATTARI, Félix; ROLNIK, Suely. Micropolitica — cartografias do desejo. Petrépolis: Editora
Vozes, 1999.

%% Nas sociedades industriais desenvolvidas, encontram-se agenciamentos subjetivos sob formas

padronizadas que produzem apenas uma subjetividade serializada, ou seja, uma subjetividade

de carater repetitivo e vazio de um estilo de existéncia. Ibidem. p. 187-190.

Guatarri e Rolnik definem o “sistema capitalista” como produtor de mercadorias e o “sistema

capitalistico” como produtor de desejos, subjetividades. Ibidem.

%8 NIETZSCHE, Friedrich. Humano, Demasiado Humano. S&o Paulo: Editora Escala, 2006.
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nosso verdadeiro, pode ser perfeito em um sentido superior ao que é nosso
préprio ideal. Sendo assim,
Nao se pode inverter [subverter] todos os valores? E o bom é talvez o
mal? E Deus nada mais é que uma invengdo e uma astlcia do diabo?
Talvez, em (ltima andlise, tudo esteja errado? E se nés nos enganamos,

ndo somos por isso mesmo também enganadores? Nao temos de ser
igualmente enganadores?®?

Os valores morais, segundo Nietzsche®*

, hdo existem desde sempre,
sdo criados a partir de avaliacdes; dai, conclui-se que avaliacdes diferentes
geram valores diferentes. Essas mesmas avaliacdes podem ser avaliadas e, por
isso mesmo, existe a necessidade de uma “filosofia a marteladas”, que duvide da
propria davida e critique a propria critica, exercitando assim uma historisofia para

além do bem e do mal, calcada numa transvaloracéo®** de todos os valores.

Sendo assim, cientes de que 0 pensamento € um movimento que tende
ao infinito, propomos que seja colocada em pratica a arte de multiplicar os
pensamentos como forma de potencializarmos nossa existéncia, lancando-nos, a

cada instante, nesta arriscada e fascinante aventura que € a quebra dos limites.

Como nos mostra Albuquerque Jr.,

A histéria deve deixar de ser apenas um discurso sobre o passado ou
sobre o futuro, para se debrucar sobre o presente, descobrindo este
presente como multiplicidade, espaco-temporal, pensando o0s varios
passados que se encontram em nds, e os varios futuros que se pode
construir®®,

Seguindo este viés, procuramos desenvolver uma abordagem que,
embora se volte para as praticas discursivas produzidas em fins do século XIX e
meados do XX, ndo deixa de olhar/dialogar e retirar do presente suas

inquietacdes.

329 NIETZSCHE. op cit. p. 23.

%9 |dem. A genealogia da moral. S&o Paulo: Editora Escala, 2005.

%1 Segundo Roberto Machado, a transvaloracdo significa uma desvalorizacdo dos valores
dominantes na filosofia, e porque ndo na histéria também, e uma valorizacdo dos valores
subordinados. E a retirada dos valores morais do lugar de valores supremos que dominam e
dao sentido a todos os valores, e s € possivel através da mudanca do elemento de onde se
originam os valores, o principio de avaliacdo, a propria maneira de ser de quem avalia.
MACHADO, Roberto. Nietzsche e a verdade. Rio de Janeiro: Editora Graal, 1999, p. 88.

%32 ALBUQUERQUE JR, Durval M. de. A Invencdo do Nordeste. Recife: FIN, Ed. Massangana;
Sao Paulo: Cortez, 2001, p. 311.
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Atualmente, assistimos a um processo crescente de patologizagdo do
social que atinge praticamente todos os individuos a tal ponto que muitos
reivindicam pra si algum tipo de transtorno psiquico. Em Teresina, estas questdes
comecaram a ser esbocadas ainda no comeco do século XX quando surgiram 0s
primeiros discursos que procuravam definir quanto de loucura existia nos
comportamentos desviantes e como era possivel através de um conhecimento
médico-cientifico elaborar estratégias que pudessem modificar o comportamento

destes sujeitos.

Evidentemente, a psiquiatria passou por uma série de mudancas e ja
desde algum tempo se fala em reforma psiquiatrica e em desospitalizacdo no que
diz respeito ao tratamento da loucura e, sem duvida, muita coisa ja tem sido

colocada em pratica.

Entretanto, dentro deste contexto, muita coisa ainda precisa ser
discutida e repensada. Vale lembrar ainda que o antigo Asylo de Alienados, hoje
Hospital Areolino de Abreu, mantém-se de pé ha mais de cem anos, mostrando
gue o tempo € mais parecido com um novelo de mdultiplas linhas do que com uma

linha reta e o presente € perpassado por diversas temporalidades.

Nesse sentido, entender como este “engenho histérico” foi construido,
despedacéa-lo a fim de mostrar as pecas que o compfem € uma operacao
fundamental, se quisermos entender o0 processo que nos levou a ser como
somos. Dessa forma, ndo estamos tratando de uma realidade morta — passada -,
mas sim problematizando um processo extremamente pressente no NOSSO

cotidiano.

Antes de encerrarmos estas consideracdes finais, gostariamos de

compartilhar a seguinte passagem do livro de Jodo Ubaldo Ribeiro:

Bem, de pouco adiantou, disse em voz baixa, avaliando com desgosto os
cadernos e blocos amontoados em torno. Tudo na vida é facil, antes de
ser tentado. Escrever também, e como! A pessoa tem muita coisa a dizer
e acha que vai dizer e ai ndo consegue, nunca sai 0 que se queria dizer,
chega a dar tristeza. E a arrumacgdo, como é dificil a arrumacao! As
palavras sempre esquivas, sempre dando a impressdo de que existe
uma melhor, entocada em algum buraco da mente. Mas, também, que
coisa mais desmiolada, essa ideia de escrever. Nem sabia direito o que
gueria escrever, se era uma espécie de estudo, ou depoimento, ou
diario, ou romance, ou artigos — a cada instante um deles era a melhor
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escolha e ai, de repente, tudo se desfazia e voltava a imperar a maior
confusdo®®,

E assim que nos sentimos ao término deste trabalho. Diante do desafio
de escrever mais algumas paginas retomando as ideias e argumentos expostos
ao longo dos capitulos. Pensamos que tudo poderia ter sido feito ou desfeito de
outro jeito, com outros enfoques, outra narrativa, quem sabe outras conclusoes,
ou seriam confusfes? Realmente, que ideia mais louca essa de escrever. Que

volte a imperar a (com)fusao!

%33 RIBEIRO, Jo&o Ubaldo. O sorriso do lagarto. Rio de Janeiro: Novas Fronteiras, 1989.
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