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Resumo: A proposta do artigo consiste em abordar a busca pela salubridade no Rio Grande do Sul da Primeira
Republica articulando estudos produzidos pela historiografia e fontes documentais relacionadas ao trabalho do
governo na area da Salde Publica, dentro do marco cronoldgico de 1889 a 1930. Na abordagem do tema,
pretendo usar os conceitos foucaultianos de medicina social e governamentalidade para analisar ideias e a¢6es
do Partido Republicano Rio-Grandense (PRR) em prol da salubridade da populagéo.
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The Government and the quest for health in Rio Grande do Sul the First Republic

Summary: The aim of this paper is to address the quest for health in Rio Grande do Sul the First Republic
disseminating studies produced by historiography and documentary sources related to government work in the
area of Public Health, within the chronological marker from 1889 to 1930. In addressing the issue, intend to use
Foucault's concepts of governmentality and social medicine to analyze ideas and actions Rio-Grandense
Republican Party (RRP) for supporting the health of the population.
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A historiografia da Saude Publica no Rio Grande do Sul da Primeira Republica

A historiografia sul rio-grandense produziu nos Gltimos anos um expressivo volume de
pesquisas que abordaram a salde publica em diferentes periodos da histéria do Rio Grande do
Sul. Para o periodo especifico da Primeira Republica, cabe destacar, por ordem cronolégica
de producéo, os seguintes estudos: Beatriz Teixeira Weber (1999), Lizete Oliveira Kummer
(2002); Raquel Padilha da Silva (2009), Paulo Sérgio Quaresma (2012), e as pesquisas de Ana
Paula Kondorfer (2007; 2013).

A obra de Weber, intitulada As artes de curar, pode ser considerada um marco nos
estudos de Histdria da Saude Publica no Rio Grande do Sul; nela, a autora abordou as

principais caracteristicas da politica de salde publica do governo estadual e destacou a
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influéncia do positivismo sob os lideres do Partido Republicano Rio-Grandense (PRR).
Segundo Weber, as intervencdes do Estado na prevencdo e contencdo de doencas foram
condicionadas pela ideia de que nao cabia ao governo interferir nos assuntos privados, exceto
em casos de epidemia ou calamidade publica.? Em nome do principio positivista de respeito
as liberdades individuais, o governo estadual permitiu o livre exercicio da medicina, evitou
isolar enfermos e recorreu a vacina¢do somente em situacdes extremas.

A resisténcia em interferir nas praticas de cura era uma das marcas da politica de saude
publica do PRR, a outra, era a sua preocupac¢ao com a promogcéo da salubridade urbana e com
0 saneamento. Os estudos existentes indicam que o interesse do governo estadual pelo
abastecimento de &gua e pela construcdo de redes de esgoto foi direcionado prioritariamente
para Porto Alegre, Rio Grande e Pelotas — as primeiras cidades que receberam auxilio do
Estado para projetos, obras e servigcos de saneamento. Sobre este aspecto especifico da relacdo

do PRR com a saude publica, Weber afirma que:

[...], a politica adotada, no Rio Grande do Sul, em relagdo a salde teve como
principal preocupagdo o saneamento das cidades, principalmente as trés maiores,
Porto Alegre, Pelotas e Rio Grande. Esses centros precisariam de obras de
abastecimento de &gua e esgoto subterrdneos, que dependiam de avultadas somas, 0
que teria provocado o atraso na execugdo, segundo as falas do governo. A realizacéo
dessas obras e de outras medidas de salide ndo deviam prejudicar os cofres publicos,
executando as medidas dentro das possibilidades condizentes com a divisa
“conservar, melhorando”. (WEBER, 1999, p. 54)

Juridicamente, as atribuicdes do governo estadual e dos municipios na area da saude
publica foram fixadas pela Constituicdo Estadual, promulgada em 1891. Posteriormente, o
governo criou 0 Regulamento para o Servico de Higiene, aprovado em 2 de abril 1895,
definindo as diretrizes da politica estadual de salde publica. Deste documento, importa

destacarmos a seguinte parte:

Art. 1° - O servico sanitario do Estado do Rio Grande do Sul comprehende:

1° O estudo de todas as questdes relativas & hygiene do Estado.

2° A adopcéo dos meios tendentes a prevenir, combater ou attenuar as molestias
endemicas, epidemicas e transmissiveis.

3° O saneamento das localidades e habitacGes.

4° A indicacdo dos meios de melhorar as condi¢bes sanitarias das populacGes
industriaes e agricolas.

2 Sobre este assunto, a autora afirmou que: “O governo gatcho defendia que cada individuo deveria ser educado
nos principios da ciéncia para, entdo decidir o que adotar quanto a sua saude. Nessa perspectiva, mantinha-se a
defesa da liberdade profissional especialmente quanto a Medicina, que, junto com a liberdade religiosa, permitiu
que se instalassem diversas praticas de cura no Estado ao longo das quatro primeiras décadas da Republica.”
(WEBER, 1999, p. 32).
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5° A inspeccdo sanitaria das escolas, fabricas, officinas, hospitaes, hospicios, prisdes
e todas as demais habitac6es collectivas.

6° A organisacdo, direccdo e distribuicdo dos socorros de assistencia publica, em
casos de molestias que se possam tornar epidemicas, adoptando 0s meios para obstar
0 seu desenvolvimento.

7° A fiscalisacdo sanitaria dos grandes trabalhos de utilidade publica, distribuicdo de
aguas, cemiterios, remocdo de immundicies e quaesquer outras obras que interessem
a salde publica.

8° A fiscalisacdo dos servicos destinados & alimentacdo publica, do fabrico e
consumo de bebidas nacionaes e extrangeiras, naturaes ou artificiaes.

9° A organisacdo da estatistica demographo-sanitaria.

10°. A fiscalisacdo do exercicio da medicina em qualquer de seus ramos e da
pharmacia.

11°. A policia sanitaria sobre tudo o que, directa ou indirectamente, possa influir na
salubridade das cidades, villas ou povoagdes do Estado.?

O Regulamento para o Servico de Higiene, criado pelo governo gaucho em 1895,
indica uma preocupacéo dos lideres do PRR com a prevencéo de doencas. Cabia ao governo
inspecionar a higiene de locais estratégicos como hospitais, escolas, fabricas e “habitagdes
coletivas”; e ao mesmo tempo, fiscalizar os “grandes trabalhos de utilidade ptblica”, dentre os
quais estavam o abastecimento de dgua e a “remocdo de immundicies.” O texto expressa uma
preocupacao com a “salubridade das cidades, villas ou povoa¢des do Estado” e indica que a
prioridade do PRR era a construcdo de uma politica sanitaria preventiva.

Em 1907, o governo estadual implantou um novo Regulamento para o Servigo de
Higiene. Neste documento, a liberdade do exercicio da Medicina foi reafirmada e houve uma
reducdo nas atribuicdes da politica sanitaria do Estado. No Regulamento de 1895, cabia ao
governo estadual a responsabilidade “por tudo que pudesse influir na salubridade das
populagdes”, mas a partir de 1907, a Diretoria de Higiene passou a ser responsavel apenas
“pelos casos de doencas provocadas por epizootias ou casos que pudessem adquirir carater
semelhante, de acordo com um decreto especifico de 1900 que trata de doencas de animais.”
(WEBER, 1999, p. 52)

A reducdo nas responsabilidades sanitarias do Estado pode ser facilmente percebida na
comparacao dos dois Regulamentos, mas ela ndo deve ser confundida com um desinteresse do
PRR pela saide publica. Seguindo a Constituicdo Estadual, a cUpula do Partido Republicano
Rio-Grandense entendia que cabia aos municipios, com a colaboragdo do Estado, a promocéo
da chamada “medicina preventiva” através de obras de saneamento e a urbanizagéo. Estamos
entdo diante de uma politica de saude publica que ndo regulamentou o exercicio da Medicina

e evitou usar a vacinacdo em larga escala e, a0 mesmo tempo, buscou interferir nas condic¢oes

¥ Decreto n. 44, 02 de abril de 1895. AHRS. Leis, Decretos e Atos do Governo do Estado, p. 626.
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de salubridade das cidades, sobretudo através de obras de saneamento e da fiscalizacdo dos
produtos destinados a alimentacéo.

Analisando os efeitos da politica de saiude publica do PRR no municipio do Rio
Grande, Raquel Padilha da Silva pesquisou a epidemia de peste bub6nica que atingiu aquela
cidade em 1903 e 1904. Um aspecto interessante nesta pesquisa é a diferenca entre os textos
do jornal Echo do Sul,“sobre os problemas sanitarios que afetavam a cidade do Rio Grande e o
discurso oficial registrado nos documentos da Intendéncia.’> A autora constatou que no
periodo critico da Peste Bubbnica o assunto nao foi destacado nos relatorios da Intendéncia.
Os documentos da municipalidade descreviam uma série de acbes que estavam sendo
executadas em prol da salubridade urbana, mas ndo reconheciam o quadro precario da saude
publica existente na cidade e amenizavam a gravidade da epidemia que estava em curso. A
avaliacdo de Silva sobre o desempenho do PPR na area da saude publica foi negativa, pois,
segundo a autora:

Governos municipal e Estadual ndo investiam na educacdo para satde publica, ou
seja, na conscientizacdo da populacdo, mas também ndo se detiam ao combate as
doencas com tratamentos e remédios j& desenvolvidos na época. O Estado e a

municipalidade preferiam negar as crises epidémicas a ter que trat4-las como
prioridade. (SILVA, 2009, p. 32)

Paulo Sérgio Quaresma também explorou o contexto sanitario da cidade do Rio
Grande no periodo da Primeira Republica, com énfase na epidemia de variola do biénio 1904-
1905. Assim como Silva, Quaresma observou divergéncias entre o discurso oficial sobre a
salubridade da cidade e as matérias publicadas no jornal Echo do Sul. No relatério
apresentado ao Conselho Municipal® em 1905, o intendente Juvenal Miller registrou sua
insatisfacdo com o comportamento da imprensa durante a epidemia de variola.

Querer atribuir o incremento da variola, que foi a Gnica epidemia que estragos fez,
exclusivamente as condices insalubres do nosso meio, é inadmissivel.

* O jornal Echo do Sul circulou entre 1858 e 1934, foi criado na cidade de Jaguardo e posteriormente transferido
para a cidade do Rio Grande. Segundo o historiador Francisco das Neves Alves, no comego da Republica, o
jornal manteve uma postura de resisténcia ao governo do PRR, “[...] combatendo os situacionistas em alguns dos
mais graves momentos que marcaram a agitada transicdo Monarquia-Republica na conjuntura rio-grandense-do-
sul. Contrario ao sistema castilhista-borgista, o periédico manteve este espirito oposicionista mesmo apés o
encerramento da Revolucdo Federalista. Somente a partir do final da primeira década do século XX, o diario rio-
grandino promoveria uma mudanca em sua conduta editorial, no intento de adaptar-se a nova fase em que
adentrara 0 jornalismo, através da proposta de manter-se como uma publicagdo “independente” de vinculos
partidarios, buscando garantir, assim, a sua sobrevivéncia, a qual se estenderia até a década de 1930 (ALVES,
2005, p. 73).

® No periodo da Primeira RepUblica a Intendéncia exercia a administracéo publica municipal na esfera do Poder
Executivo; neste periodo, em cada municipio do Brasil, havia um Intendente eleito para coordenar os trabalhos
do Executivo.

® O Conselho Municipal era composto pelos vereadores e representava o Poder Legislativo no &mbito dos
municipios.
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Propagou-se, é verdade, infelizmente, com algum vigor, ceifando vidas preciosas;
mas, (SIC) ao estragos das epidemias, tremendo desequilibrios devastadores, todas
as cidades estdo sujeitas.

Demais, essa a que desgracadamente assistimos, teve a aumentar o seu ciclo
devastador, o abatimento moral produzido na massa geral da populacdo pelo alarme
alvissareiro da reportagem moderna.

A emocdo oriunda dessa campanha trouxe tal perturbacdo aos espiritos que a Unica
preocupacdo constante, invaridvel, era a moléstia reinante. Ndo houvesse 0s
interessados em alvejar as autoridades republicanas, exagerando os fatos, alarmando
a populagdo, e teria, a moléstia passado quase despercebida, como as numerosas
vezes que tem irrompido nesta cidade. ’

Culpando a imprensa pelo agravamento da epidemia, a Intendéncia reforcava o seu
discurso sobre a “normalidade” das condi¢Oes sanitarias em Rio Grande — 0 mesmo discurso
que encontrava respaldo nos documentos da Diretoria de Higiene do Estado pesquisados por
Raquel Padilha da Silva (SILVA, 2009). Felizmente, a Histdria ja acumulou certa experiéncia
na critica aos documentos produzidos pelo poder publico, e existe uma disposi¢cdo dos
historiadores para considerar fatores como a intencionalidade do documento, além de um
empenho para confrontar a versdo do governo com informacdes registradas em outras fontes.
Quaresma consultou os registros de Obito da Associacdo de Caridade Santa Casa do Rio
Grande e constatou que:

[...] entre 1880 e 1911, os 6bitos e sepultamentos na cidade ocorreram numa linha
ascendente, cujos maiores picos coincidem com surtos epidémicos, causados por
diferentes moléstias, tais como o cholera, a peste bub6nica, mas principalmente a
variola. Nesse interim, é relevante destacar os estudos desenvolvidos por W. R.
Hearn, ex-consul inglés e pelo clinico Augusto Duprat, em cujo relatério enviado a
Inglaterra em 1897, afirmaram que os coeficientes de mortalidade no Rio Grande
oscilavam entre 37 e 53 por mil, superior ao das mais infectas cidades da India e do

Oriente, como das mais populosas da Europa, no mesmo periodo. (QUARESMA,
2012, p. 105-106).

O que acontecia na cidade portuaria do Rio Grande, ndo deve ser considerado uma
excecdo para o Estado do Rio Grande do Sul na época. Centros urbanos como Porto Alegre,
Santa Maria® e Pelotas’ também apresentavam condicBes precérias de salubridade e

provocavam a preocupacao da comunidade médica galcha.

" Relatério do Capitéo Dr. Juvenal Octaviano Miller Intendente do Municipio, apresentado ao Conselho
Municipal em sessao de 4 de setembro de 1905 e correspondente ao periodo de 1° de julho de 1904 a 30 de junho
de 1905. Rio Grande: O Intransigente, 1905, p. 9.

8 Sobre as questdes referentes a salubridade e a Satde Publica na cidade de Santa Maria, recomenda-se o estudo
dos seguintes textos: Saneamento urbano em Santa Maria (QUEVEDO, 2003); A peste em Santa Maria: a
cidade sitiada,1912-1924 (PRESTES, 2010) e Santa Maria e a Medicina na passagem do século (WEBER;
QUEVEDO, 2001).

% A situacdo sanitaria em Pelotas — segunda maior cidade do Rio Grande do Sul no periodo da Primeira
Republica — foi abordada por Lorena Almeida Gill, no estudo intitulado Um mal de século: tuberculose,
tuberculosos e politicas de satde em Pelotas (RS) 1890-1930. (GILL, 2004) e no artigo A cidade de Pelotas (RS)
e as suas epidemias, 1890-1930. (GILL, 2010).

Aedos, Porto Alegre, v. 7, n. 16, p. 364-381, Jul. 2015



369

Doengas como a variola, a febre tifoide, a peste bub6nica e a tuberculose marcaram o
comeco da Republica em Pelotas e demandaram acgdes articuladas entre o governo estadual e
a municipalidade. No caso especifico do combate a variola em Pelotas, sabemos que 0 uso da
vacina foi uma préatica gradualmente ampliada pelo poder publico. Segundo Lorena Almeida
Gill, em 1897 o Delegado de Higiene vacinava diariamente e realizava palestras em escolas
para convencer as criancas da importancia da vacinagdo contra a variola. Em 1905 ja existiam
9 postos de vacinacdo no municipio e no surto epidémico ocorrido no biénio 1915-1916, a
Intendéncia comprou 15 mil tubos da linfa e intensificou a vacinagdo em “postos de Saude, na
Santa Casa e até nos domicilios.” (GILL, 2005, p. 9).

Os documentos pesquisados por Lorena Gill indicam que a Febre Tif6ide foi a doenca
gue mais provocou preocupacdes da municipalidade com o saneamento em Pelotas.®® Uma
parte das preocupacdes estava voltada para o abastecimento de dgua que foi iniciado na
cidade pela Companhia Hydraulica Pelotense em 1875; outra parte estava voltada para o
destino das “materias fecaes”. Diante das dificuldades enfrentadas pela Intendéncia para
construir uma rede de esgoto para Pelotas, em 1903 a municipalidade optou pela encampacéo
do Asseio Publico e investiu na reorganizacdo deste servico.'* Para ampliar o nimero de
usuarios, a municipalidade institui a obrigatoriedade da adeséo ao Asseio Publico e incluiu na
Lei de Orgamento de 1904 uma tabela com as taxas que seriam cobradas pela remoc¢édo dos
cubos.'? A escolha de um novo ponto para o despejo e lavagem dos cubos também foi parte
da estratégia da municipalidade de Pelotas que comprou a antiga Xarqueada Valladares e
instalou nesta propriedade, nas margens do Canal Sdo Gongalo, 0 novo ponto de despejo das
“materias fecaes”.

Com esses procedimentos, a administracdo municipal buscou diminuir a insalubridade

do ambiente urbano, até entdo comprometida pela precariedade do Asseio Publico e pela

19 Segundo Lorena Gill, os nimeros referentes a febre tifide em Pelotas para o periodo entre 1891 e 1916,
foram: “[...] 896 casos fatais ou a média anual de 34 com a porcentagem média anual de 2,7% sobre a letalidade
geral” (2005, p. 14)

" No final de 1903, as negociacdes entre a Empreza Asseio Pelotense e a Intendéncia foram concluidas e o
material usado no servi¢o foi adquirido pela municipalidade ao custo de 28:000$. (Diario Popular, 30 de
Dezembro de 1903)

12.0 jornal Diario Popular publicou o valor das taxas fixadas pela Intendéncia apés a encampacao do servico:
“Asseio Publico — Pelo § 6 das Disposic¢Ges Transitdrias, que figuram na Lei do Or¢amento para 0 corrente anno,
ficou a intendéncia habilitada - “A efectuar a organizagdo administrativa do servico de matérias fecaes, lixo e
aguas servidas dos domicilios, servico que sera feito obrigatoriamente, mediante as seguintes taxas, cobradas
por trimestre, adiantadamente, dos respectivos domiciliarios: Matérias Fecaes e Lixo: 12 classe, 8 vezes ao mez,
por trimestre 7$500, 22 classe, 15 vezes a0 mez, por trimestre 12$000, 32 classe, diariamente, por trimestre
15$000. Para mais de um cubo na 32 classe, sera feito o abatimento, no total de 20%. Aguas servidas: Por cubo
diario, por trimestre 4$000. Para mais de um cubo ser feito o abatimento de 20%. Nos domicilios denominados
cortigos, 0s respectivos proprietarios serdo responsaveis pelo pagamento das taxas devidas a este servico. A
despeza com o pessoal e conservagao do material empregado no servigo de remogdo de matérias fecaes e aguas
servidas, far-se-4 exclusivamente com a renda produzida pelo mesmo.” (Diério Popular. 06 de janeiro de 1904)
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realizacdo dos despejos fecais no Arroio Santa Barbara, proximo ao nucleo urbano da cidade.
No entanto, em 1905, o Centro Médico de Pelotas denunciou na imprensa o aparecimento de
casos de Febre Tifoide na area em torno da Xarqueada Valladares e considerou estes casos
como consequéncia dos despejos feitos pelo Servigo de Asseio Publico naquele local. A
posicdo do Centro Médico foi rebatida pelo entdo Delegado de Higiene Municipal, Dr. José
Calero, em uma matéria publicada no jornal Opinido Publica, no dia 2 de junho de 1905.
Com bases nas estatisticas da Diretoria de Higiene, Calero alegou que os despejos de “

materias fecaes” feitos pelo Asseio Publico, ndo poderiam ter provocado o elevado
namero de casos de Febre Tiféide em Pelotas. Segundo Calero, os casos registrados no 1°
Distrito de Pelotas seriam procedentes “de uma fonte denominada de Prainha, de onde se
supriam de agua os estabelecimentos em que teria se manifestado a doenga”, e a partir desta
fonte e da circulacdo de trabalhadores na area, a doenca teria alcancado o 2° Distrito. (GIL,
2005, p.12)

As discussdes produzidas em torno da encampacdo do Asseio Publico em Pelotas
indicam que no comeco da Republica existiam diferentes teorias que explicavam a
transmissdo de doencas. Segundo George Rosen, no final do século X1X, os médicos estavam
divididos entre a “teoria miasmatica ou infeccionista”, que relacionava as epidemias com a
atmosfera; a “posi¢cdo contagionista estrita” que via nos contagios especificos a causa de
surtos infecciosos e epidémicos; ¢ a teoria do “contagionismo limitado ou contingente” que
articulava a atuacdo de agentes particulares (os microbios e bactérias) e condicBes gerais do
ambiente para a transmissdo de uma determinada doenca (ROSEN, 1994, p. 202). A
coexisténcia dessas teorias € um fator importante para explicar o interesse do PRR pela
manutencdo da salubridade urbana — interesse que justificava os investimentos do poder
publico na limpeza urbana, no saneamento, na fiscalizacdo de alimentos e nas praticas de
desinfeccéo.

A atuacdo do PRR na area da saude publica ndo era sustentada apenas pela influéncia
do positivismo, ela também encontrava respaldo nas discussdes de epidemologia que estavam
em curso na época. Neste sentido, é importante ressaltar que uma parte da comunidade
médica sul rio-grandense discordava da politica de saude publica do PRR, sobretudo no que
diz respeito ao livre exercicio da Medicina e a relutdncia do governo para interferir nas
praticas de cura da sociedade.

A existéncia de médicos que criticavam o trabalho do PRR foi abordada Lizete

Oliveira Kummer. Na sua pesquisa, a autora destacou a mobilizagdo da Faculdade de
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Medicina de Porto Alegre em prol da regulamentacdo da profissdo médica.’* Segundo
Kummer, os membros daquela instituicdo de ensino, frequentemente criticavam o trabalho da
Diretoria de Higiene do Estado e reivindicavam a valorizacdo da medicina cientifica. Na
concepcao destes médicos, a regulamentacdo da profissdo e a ampliacdo das a¢bes do poder
publico na &rea da salde deveriam ser prioridades para o governo estadual (KUMMER,
2012).

Os estudos de Silva, Kummer e Quaresma, apesar de ndo sinalizarem ruptura com a
interpretacdo historiogréafica iniciada por Beatriz Weber sobre 0 modelo de Sadde Publica do
PRR, apresentam uma concepgdo mais flexivel da dindmica deste modelo. As pesquisas
realizadas nos Ultimos anos reconhecem a forte influéncia do positivismo sob os lideres do
PRR, porém, apontam outros fatores que devem ser considerados na avaliacdo da eficiéncia
ou ineficiéncia das acdes do governo gatcho em prol da saude da populacéo.

Um importante exemplo das inovacgdes historiograficas produzidas nos Gltimos anos
pode ser encontrado nas pesquisas de Ana Paula Kondorfer sobre a educacdo sanitaria no
governo do PRR e sobre a experiéncia de cooperacdo entre a Fundacdo Rockefeller e o Estado
do Rio grande do Sul. O primeiro tema foi abordado na dissertacdo de Mestrado, intitulada
“Melhor prevenir do que curar”: a higiene e a saude nas escolas publicas galchas (1893-
1928); nela, a autora destacou o empenho da Diretoria de Higiene do Estado para reduzir as
taxas de mortalidade infantil. Os documentos produzidos pela Diretoria de Higiene registram
um discurso higienista que insistia na necessidade da escola publica ser um espaco de
prevencdo de satide e de difusdo de praticas higiénicas.** Kondérfer afirma que a promocéo da
educacao publica em prédios proprios, servidos de boa ventilacdo, boa iluminacdo e agua
filtrada era uma prioridade para o médico Protasio Alves — um dos principais articuladores da
politica de satde publica do PRR.

Na sua tese de Doutorado, Ana Paula Kondorfer pesquisou a cooperacdo entre a
Fundacao Rockefeller e o governo do Rio Grande do Sul. A cooperagéo foi direcionada para o

diagnostico e o combate da Ancilostomiase. Ela interessava ao governo na medida em que

A regulamentagéo contrariava o principio positivista de liberdade profissional e, consequentemente, era objeto
de divergéncia entre a cUpula do PRR e membros da comunidade médica galcha.

Y A leitura da Dissertacdo de Kondorfer nos permite afirmar que o discurso higienista do PRR apresentava
semelhangas com o discurso produzido pelo governo estadual de Sdo Paulo no respectivo periodo. A
comparacdo pode ser feita com base no livro de Heloisa Pimenta Machado, intitulado A higienizagdo dos
costumes: educacdo escolar e salde no projeto do projeto do Instituto de Hygiene de Sdo Paulo (1918-1925).
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possibilitava ao governo a qualificacdo das suas estatisticas sanitarias e oferecia critérios
cientificos para a escolha dos investimentos que deveriam ser feitos na area da satde publica.

As informac0es coletadas nos arquivos da Fundagdo Rockefeller e nos documentos do
poder publico estadual representam um importante subsidio para a composic¢do de um quadro
sanitério para o Rio Grande do Sul na década de 1920. Com base nos dados apresentados pela
autora, sabemos que 0s maiores indices de Ancilostomiase foram encontrados em
Montenegro, na Ilha dos Marinheiros (municipio do Rio Grande), em Torres e em Concei¢éo
do Arroio. No interior do Estado, nas cidades de Bagé, Bento Gongalves, Caxias do Sul e
Passo Fundo, os técnicos da Fundacdo Rockefeller encontraram os mais baixos indices da
doenca no Brasil. (KONDORFER, 2012, p. 181) Na maior parte dos municipios pesquisados,
a ancilostomiase ndo foi considerada um problema grave, mas os exames alertavam outro
problema: o elevado nimero de verminoses encontradas na populacéo.

As verminoses em geral, porém, apresentavam indices elevados em praticamente
todos os municipios, inclusive nas localidades do interior.

[]

Em termos bastante gerais, a doenca atingia, no Rio Grande do Sul, principalmente
pessoas do sexo masculino, com idades entre seis e 18 anos (48,7% das 2011
pessoas examinadas nesta faixa etdria apresentaram diagnostico positivo para a
doenca) e 19 e 40 anos (34,2% das 1141 pessoas examinadas nesta faixa etéria
apresentaram diagndstico positivo para a doenca), que se dedicavam a atividades
agricolas e cujas habitacdes ndo possuiam latrinas. (KONDORFER, 2012, p. 181)

Comparando os dados obtidos pela Fundacdo Rockefeller no Rio Grande do Sul com
0s obtidos em outros estados brasileiros, Kondorfer observou uma diferenga importante: no
Rio Grande do Sul, 64% das pessoas examinadas afirmaram “possuir algum tipo de instalagéo
sanitéria, enquanto em Minas Gerais esse indice era de 7,5% e em Sdo Paulo, de 24,2%.”" A
diferenca destacada, apesar de expressiva, ndo deve ser considerada como indicativo de maior
salubridade urbana nas cidades gauchas, pois sabemos que durante o periodo da cooperacao
entre 0 Rio Grande do Sul e a Fundacdo Rockefeller (1920-1923), apenas 0s municipios de
Porto Alegre, Rio Grande e Pelotas possuiam redes de esgoto construidas.

No comego da década de 1920, alguns municipios gauchos possuiam o servi¢o de
Asseio Pablico para remocao dos cubos e latrinas com matérias fecais e, através deste servico,
buscavam preservar a salubridade urbana. Diante da precariedade do saneamento na maior
parte das cidades galchas, a decisdo do governo estadual em firmar o acordo de cooperacéo

entre a Fundacdo Rockefeller pode ser interpretada como um movimento do poder publico na

5 E interessante ressaltar que esta diferenca observada pela autora ndo foi considerada pelos técnicos da
Fundacdo Rockefeller como um fator importante na interpretagdo dos baixos indices de ancilostomiase
encontrados no Rio Grande do Sul (KONDORFER, 2012, p. 182).
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direcdo de uma politica de saude publica mais pautada em critérios técnicos e cientificos.
Seguindo esta linha de interpretagéo, a presenca dos norte-americanos realizando exames de
salde e promovendo palestras de educacao higiénica para a populagdo gadcha, foi uma forma
de qualificar o trabalho do governo estadual, sobretudo no que diz respeito a producdo das
estatisticas sanitarias - pecas fundamentais no planejamento e execucdo de politicas publicas

na area da saude.

Medicina social e governamentalidade no Rio Grande do Sul da Primeira Republica

Pretendo explorar nesta parte especifica do texto, os conceitos foucaultianos de
medicina social e governamentalidade. Estes conceitos serdo deslocados do campo filoséfico,
onde foram construidos por Michel Foucault, e aplicados na interpretacdo da politica de
Saude Publica desenvolvida pelo PRR ao longo da Primeira Republica. E para evitar
equivocos no entendimento da proposta, devemos descartar a ideia de “validar” ou “refutar”
o0s conceitos de Foucault. O nosso objetivo consiste em articular o pensamento foucaultiano
com a histdria da saude publica no Rio Grande do Sul da Primeira Republica.

O primeiro conceito foucaultiano que nos interessa é o de medicina social. No capitulo
5 da obra Microfisica do Poder, Foucault apresenta, em linhas gerais, o0 desenvolvimento da
medicina social na Alemanha, na Franca e na Inglaterra. Para o caso alemédo e, mais
especificamente, para o caso da Pruassia do final do século XVIII, Foucault destaca o rigoroso
controle imposto pelo governo sobre a formacéo e as praticas médicas, controle padronizado
que caracterizava uma incipiente “medicina de Estado”. Na Francga do final do século XVIII, a
intervencdo médica concentrou-se no controle sobre as populacBes urbanas, criando a
chamada “medicina urbana” francesa, marcada por uma crescente valorizacdo das praticas de
higiene e do rigoroso controle sobre as estatisticas demograficas. O modelo de medicina
social inglés surgiu nas primeiras décadas do século XIX e apresentou como diferenciais a
énfase na preocupacdo com a saude dos pobres, as praticas de assisténcia social e 0 uso da
vacinacdo em grande escala.

No plano cronoldgico e geografico, a politica de Satde Publica do Rio Grande do Sul
na Primeira Republica esta distante das experiéncias que Michel Foucault usou para pensar o
surgimento da medicina social. Mas, apesar desta distancia espacial e temporal, algumas
comparacgles podem ser construidas. Em primeiro lugar, cabe ressaltar que o PRR evitava
interferir na formacdo dos médicos e no exercicio da medicina, distanciando-se do que 0s
alemdes ja faziam no final do século XVIII. Qutra diferenga que pode ser facilmente
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observada é que a vacinacdo em larga escala, adotada pelos ingleses na segunda metade do
século XIX, também ndo encontrava espaco no modelo de saide publica do PRR devido a
influéncia do positivismo na clpula do Partido Republicana Rio-Grandense.

Prosseguindo no exercicio comparativo, podemos observar que uma semelhanca entre
0 surgimento da medicina social na Europa e as a¢des do PRR no governo do Rio Grande do
Sul estava na preocupacdo do poder publico gaicho com a salubridade urbana. Foucault
considerou esta preocupacdo como uma das principais marcas da medicina europeia nos
séculos XVI11 e XIX.* No caso especifico do Brasil, importa ressaltarmos que o interesse do
governo pelos fatores que prejudicavam a salde da populacdo urbana ndo foi uma invencao
dos republicanos. O interesse ja existia no periodo imperial quando as municipalidades
atuavam na promocdo da higiene puablica respaldadas pelo Regulamento das Céamaras
Municipaes do Império e auxiliadas por ComissGes de Higiene Publica de ambito
provincial.*’

Neste sentido, podemos afirmar que o PRR optou pela continuidade de um modelo de
salde publica que atribuia aos municipios a maior parte das responsabilidades na prevencéo
das doencas. O efeito colateral desta opcdo foi a insuficiéncia dos recursos financeiros
municipais. O efeito positivo foi que as municipalidades passaram a dedicar maior atencéo ao
problema do saneamento, sobretudo quando a ciéncia passou a reconhecer o papel da dgua na
transmissao de doencas como a Cdlera e a Febre Tifdide.

O municipio de Porto Alegre foi o primeiro a enfrentar o problema do saneamento de
forma mais incisiva atraves da encampacao do Asseio Publico e da construcdo da Ferrovia do
Riacho para afastar o despejo dos cubos com “materias fecaes” da area central da cidade. A
decisdo de construir a Ferrovia do Riacho foi baseada no parecer de uma Comissdo Médica

consultada pela Intendéncia em 1893, esta Comissdo recomendou que 0s cubos do Asseio

16 Na sua anélise sobre o processo de implantacdo da medicina social na Europa, Michel Foucault destacou a
preocupacéo do governo com a salubridade da populagéo. Para promover a salubridade, tornou-se necessario
“[...] estar atento a tudo o que possa causar as doencas em geral. Vai ser entdo o caso, principalmente nas
cidades, do ar, do arejamento, da ventilacdo, estando tudo isso evidentemente ligado a teoria dos miasmas, e
vamos ter toda uma politica de um novo equipamento, de um novo espago urbano que serd submetido,
subordinado a principios, a preocupacdo de satde: largura das ruas, dispersdo dos elementos que podem produzir
miasmas e envenenar a atmosfera, 0s agougues, 0s matadouros, 0s cemitérios. Portanto toda uma politica do
espaco urbano ligada a esse problema de satde.” (FOUCAULT, 2008, p. 436)

7 Como exemplo do trabalho do governo imperial na promocéo da satide publica, tomando o Rio Grande do Sul
como referéncia espacial, importa citar a dissertagdo de Mestrado de Vladimir Ferreira Avila, intitulada Saberes
histéricos e préticas cotidianas sobre o saneamento: desdobramentos na Porto Alegre do século XIX (1850 —
1900). Avila analisou correspondéncias da Camara Municipal e da Comissdo de Higiene da Provincia e
encontrou divergéncias de prioridades entre essas duas esferas do poder publico. Para os interessados no assunto,
recomenda-se também a leitura da tese de Nikelen Acosta Witter, intitulada Males e Epidemias: sofredores,
governantes e curadores no sul do Brasil (Rio Grande do Sul, século XIX).
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Publico fossem despejados no local conhecido como Ponta do Dionisio, cerca de doze
quilémetros da &rea central de Porto Alegre (MACHADO, 2010). Em 1895, as obras estavam
avancadas e havia previsdo de inaugurd-las no ano seguinte, mas problemas de ordem
fundiaria e danos provocados pelas cheias do Guaiba protelaram a sua inauguragdo e
demandaram modificacbes no tracado da ferrovia. Depois de um litigio judicial entre a
Intendéncia e José Joaquim de Assumpcdo, proprietario das terras onde a municipalidade
pretendia realizar o despejo dos cubos, o tracado da estrada foi redirecionado para a Ponta do
Melo. (AVILA, 2010, p. 168-169)

Prosseguindo no seu objetivo de melhorar a salubridade urbana, a Intendéncia
encampou a Companhia Hydraulica Guahybense em 1904 e iniciou o servi¢co publico de
abastecimento de agua (RUCKERT, 2013). A construcéo da rede de esgoto na area central da
cidade, discutida pelas autoridades politicas ainda no final do século XIX, foi executada no
periodo de 1907 a 1912. Mas apesar das diversas acfes da municipalidade em prol da
salubridade urbana, Porto Alegre continuou apresentando indices elevados de mortalidade ao
longo da Primeira RepUblica.™®

Tornar 0 espaco urbano salubre ndo era uma preocupacao exclusiva da Intendéncia de
Porto Alegre. A cidade de Pelotas seguiu 0 mesmo caminho que a capital do estado e iniciou
estudos para a construcdo de uma rede de esgoto ainda no periodo imperial. Em 1889, o
governo provincial aprovou o projeto de saneamento elaborado pelo engenheiro Howyan por
solicitacdo da municipalidade de Pelotas.’® Com a Proclamacdo da Republica, coube aos
republicanos conduzir a execucdo das obras. E para a decepcdo da sociedade pelotense, o
Projeto Howyan foi considerado tecnicamente incorreto pela empresa contratada para a sua
construcéo e foi abandonado pela Intendéncia (XAVIER, 2010).

Iniciou-se entdo, um novo e demorado ciclo de estudos que contou com um projeto do
engenheiro Guilherme Ahrons, passou pela encampacdo da Empreza de Asseio Publico

(1903) e da Companhia Hydraulica Pelotense (1908) e culminou com o projeto do engenheiro

8 Os dados apresentados por Weber comprovam esta afirmagio: “O coeficiente de mortalidade por mil
habitantes manteve-se elevado ao longo de todo o periodo, principalmente na capital. Porto Alegre apresentava,
em 1913, um elevado indice de mortalidade, 25.70, se comparada a outras cidades como, por exemplo, o Rio de
Janeiro, com um indice de 20.85, ou Londres, de 14.62, ou Buenos Aires, de 15.50.” (WEBER, 1999, p. 62).

19 Sobre o projeto de Howyan, Saturnino de Brito afirma que: “Em fevereiro de 1887 a Camara de Pelotas
convidou engenheiros de todos 0s paises a apresentarem um projeto de esgotos para a cidade. Uma comisséo de
médicos, engenheiros e outras pessoas competentes escolheram o projeto do engenheiro G. Howyan em agosto
de 1887 e esse ato foi aprovado pela Assembleia [...]. Um projeto de lei mandando executar os trabalhos foi
imediatamente sancionado pelo Presidente da Provincia, representando o governo. [...] O sistema era unitéario.
Né&o foi encontrada a memdria descritiva do projeto, mas um relatério do autor, datado de 07 de fevereiro de
1891, [...].” (BRITO, 1944, p. 85. Vol. XIIlI)
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Alfredo Lisboa, aprovado pela municipalidade e pelo governo estadual em 1910.%° As obras
realizadas a partir do projeto de Alfredo Lisboa mudaram a condicéo sanitaria de Pelotas em
dois aspectos: ampliaram a oferta de agua (atendendo a uma antiga demanda da populacéo) e
proveram a cidade de uma rede de esgoto. A construcdo da rede de esgoto possibilitou o
gradual abandono do Asseio Publico e foi uma expressiva interferéncia do governo nos
habitos de higiene da populacéo pelotense.

Rio Grande foi o terceiro municipio do estado que se mobilizou para obter projetos de
saneamento. Depois de registrar por diversas vezes a necessidade de ampliar o abastecimento
de 4gua e de construir uma rede de esgoto, a Intendéncia contratou o engenheiro Francisco
Saturnino Rodrigues de Brito para elaborar um plano de saneamento para a cidade. Em 1909
Saturnino de Brito apresentou o Projeto de Saneamento do Rio Grande, propondo um
conjunto de obras para o abastecimento de dgua e outro para a construcdo da rede de esgoto.
O Projeto de Saturnino de Brito, apesar de aprovado pela municipalidade e pela Secretaria de
Obras Publicas do Estado no mesmo ano da sua elaboracéo, s6 foi executado a partir de 1917.
Neste intervalo de tempo, a Intendéncia providenciou a encampacdo do Asseio Publico e da
Companhia Hydraulica Rio-Grandense e buscou obter a colaboracdo financeira do Estado —
uma colaboracdo que encontrava respaldo juridico no Artigo 49 da Constituicdo Estadual.*

As experiéncias de saneamento nas trés principais cidades do Rio Grande do Sul
apresentaram diferencas nas datas de elaboracdo dos projetos e execugdo das obras, mas
também apresentaram algumas semelhancas: a encampacdo de empresas que prestavam
servicos na area do saneamento; a dificuldade na passagem dos projetos para a fase de
execucdo das obras; o endividamento das municipalidades; a criagdo de um quadro de
funcionarios envolvidos para administrar o abastecimento de agua e a rede de esgoto, e a
producdo de leis e regulamentos especificamente voltados para o saneamento.

A gradual expansdo das acdes do poder publico na area do saneamento, observada na
administragdo do PRR, pode ser interpretada a partir do conceito foucaultiano de

governamentalidade. O autor usou este conceito para analisar o processo de formagédo de uma

20 A aprovacéo do projeto de Alfredo Lisboa pelo governo estadual foi assegurada através da Lei n° 109 de 21 de
outubro de 1910.

1 A colaboragdo entre o estado e a Intendéncia do Rio Grande para a execucéo das obras de saneamento da
cidade foi objeto de um contrato assinado entre as duas partes no dia 11 de janeiro de 1917 (Decreto n° 2.233).
Composto de um artigo introdutério especificando que o empréstimo seria usado nas obras de saneamento da
cidade e contendo 15 clausulas, o contrato autorizava a Intendéncia a emitir apélices no valor de 8.500:000$000
a juros de 8% e com prazo de 50 anos para resgate. Na condi¢do de fiador do empréstimo, o governo estadual
procurou assegurar o controle sobre a emissdo e pagamento das apolices, inclui uma clausula referente ao
acompanhamento das obras e definiu qual seria o procedimento adotado caso 0 municipio ndo cumprisse as suas
obrigacoes. (Relatdrio do Capitdo Dr. Alfredo Soares do Nascimento apresentado ao Conselho Municipal. Rio
Grande: Oficinas a vapor do “Rio Grande”, 1917, p. 10).
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“arte de governar” iniciada na Europa do século XVI e modificada ao longo dos séculos
sequintes. No texto intitulado A governamentalidade,® Foucault apresentou trés fases
importantes no desenvolvimento da “arte de governar”: a primeira diz respeito a introdugéo
das questdes econdmicas no exercicio politico; a segunda foi a discussdo sobre a soberania do
Estado que marcou o século XVII; e a terceira ganhou forma na transformacao da populacéo
como o problema principal do governo.

A terceira fase da “arte de governar” foi a mais complexa e, segundo Foucault, a sua
viabilidade so6 foi possivel a partir da producdo de estatisticas sobre o coletivo da populacéo.
Inicialmente, a estatistica foi usada pelo Estado para organizar suas financas, e
posteriormente, ela foi direcionada para a compreensao dos fendmenos populacionais.

De fato, se a estatistica tinha até entdo funcionado no interior do quadro
administrativo da soberania, ela vai revelar pouco a pouco que a populagéo tem uma
regularidade prépria: nimero de mortos, de doentes, de regularidade de acidentes
etc.; que a populacdo tem caracteristicas préprias e que seus fendmenos séo

irredutiveis aos da familia: as grandes epidemias, a mortalidade endémica, a espiral
do trabalho e da riqueza etc.; [...]. (FOUCAULT, 2012, p. 424)

Na interpretacdo construida por Foucault sobre a “arte de governar”, a estatistica
assumiu um papel relevante para o governo conhecer as condi¢cdes de saude da populacéo,
calcular suas taxas de natalidade e mortalidade, projetar sua expectativa de vida e seu
potencial econdmico. Com base na estatistica, 0 Estado pode qualificar suas acbes para
atender as necessidades e aspiracdes da populacdo e pode avaliar a eficiéncia ou ineficiéncia
dos seus investimentos e servicos.

Administrar com eficiéncia seria uma condicdo essencial para o que Foucault chamou
de governamentalidade. Esta condicdo observada pelo autor em paises da Europa também
existiu no Rio Grande do Sul da Primeira Republica. A bibliografia consultada indica que a
producdo de estatisticas foi uma das preocupacdes do PRR, tanto no ambito da burocracia
estadual, quanto no &mbito dos municipios.

As grandes obras de saneamento, executadas em Porto Alegre, Pelotas e Rio Grande,
nas duas primeiras décadas do século XX, foram planejadas com base em estatisticas que
justificavam a necessidade dos investimentos do poder publico nestas cidades.

Posteriormente, novas estatisticas foram produzidas para comprovar as relagdes entre o

2 FOUCAULT, Michel. Microfisica do Poder. 25° edicdo. S&o Paulo: Graal, 2012, p. 407-431. O texto
corresponde a aula ministrada por Foucault no Collége de France, em 1° de fevereiro de 1978.
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saneamento e a reducdo das doencas e dos indices de mortalidade.”® Completava-se assim, um
ciclo de governamentalidade através do qual o governo do PRR definiu o saneamento como
uma prioridade e viabilizou a sua execu¢do, no plano técnico dos projetos e no plano
financeiro das obras.

Na prética, a medicina social e a governamentalidade se articulavam e se
complementavam, na medida em que o governo sul rio-grandense foi gradualmente
aprimorando sua capacidade de registrar/quantificar e analisar as condi¢fes sanitarias da
populacdo e foi definindo o saneamento como uma prioridade para o investimento dos

recursos publicos.

Consideracoes finais

A primeira consideracdo que merece destaque na conclusdo deste artigo é o peso da
interpretacdo construida pela historiadora Beatriz Teixeira Weber no que diz respeito a
politica de salde publica do PRR. Depois da defesa da tese de Doutorado de Weber, em 1999,
novos estudos foram produzidos pela historiografia sobre este assunto, contudo, a influéncia
do positivismo sob os lideres do Partido Republicano Rio-Grandense continua sendo um tema
recorrente. Esta recorréncia ndo representa um problema ou um aspecto negativo na
historiografia sul rio-grandense, mas entendo que existe uma margem para pensarmos o lado
positivo das acdes do PRR, reconhecendo o saneamento como um fator de promocéo da salde
publica e aprofundando nosso conhecimento sobre o trabalho do PRR no abastecimento de
agua e na construcao da rede de esgotos.

N&o ha necessidade de rejeitar a influéncia do positivismo sob a clpula do PRR e
seguir nesta direcdo seria um equivoco historiogréafico. O que foi proposto no artigo como
alternativa para abordar o tema € a valorizacdo desta influéncia. Penso que o mesmo
positivismo que justificava a objecdo do governo estadual em regulamentar a pratica da

Medicina e impor medidas terapéuticas mais rigorosas sobre a populagéo, também nos oferece

2 No estudo das relagBes entre o saneamento e a redugdo das doencas e dos indices de mortalidade, devemos
considerar outros fatores que também contribuiram para que a reducdo ocorresse. Convém lembrarmos que a
chamada “curva demografica” na mortalidade ¢ um assunto polémico, debatido por historiadores, economistas e
demografos. Uma das teorias mais conhecidas neste debate foi proposta por Thomas Mckeown que em 1978
atribuiu a diminuicdo da mortalidade ao aumento na oferta de alimentos disponiveis para a populagdo. A teoria
de Mckeown, apesar de fundamentada em um amplo volume de dados estatisticos sobre a Europa, nao
contempla fatores importantes como o crescimento da fecundidade ocorrido ao longo do século XIX, as novas
praticas de profilaxia (como o uso da vacina), ou as variagdes na taxa de 6bito entre areas urbanas e areas rurais.
(MATES-BARCO, 1999, p. 219-221)

Aedos, Porto Alegre, v. 7, n. 16, p. 364-381, Jul. 2015



379

uma pista para compreendermos a importancia do saneamento para 0 PRR. Segundo o0s
principios da “ordem” e do “progresso”, caberia ao governo criar as condi¢cGes necessarias
para a manutencdo da higiene e da saude publica e, consequentemente, o abastecimento de
agua e a construcdo de redes de esgoto, deveriam ser prioridades na agenda de Saude Publica
do Estado. O positivismo € certamente um elemento indispensavel para o entendimento do
que o PRR fez ou deixou de fazer em prol da salubridade urbana, mas fatores de ordem
técnica e financeira também merecem a nossa atencao.

Desde o comego do seu governo, 0 PRR expressou uma grande preocupagdo com o
controle das financas publicas e muitas das suas decisdes foram pautadas no célculo da
viabilidade financeira. No plano técnico, é necessario pensarmos como o aparelho estatal do
PRR buscou responder ao desafio de criar e implantar projetos de saneamento, atendendo aos
principios da higiene moderna e conciliando os interesses do governo estadual e dos
municipios.

A pesquisa realizada para a elaboragdo do artigo indica que o PRR articulou as
seguintes estratégias: (1) aprimorou a producdo de estatisticas sanitarias, recorrendo ao
auxilio da Fundacdo Rockefeller e qualificando o trabalho dos profissionais da Diretoria de
Higiene e da Diretoria de Reparticdo Estatistica; (2) criou a Comissdo Estadual de
Saneamento para auxiliar 0os municipios na producdo e execucdo de projetos para o
abastecimento de agua e para construcdo de redes de esgoto; (3) colaborou financeiramente
com o0s municipios colocando-se como fiador de empréstimos contraidos pelas

municipalidades que estavam empenhadas na promocao do saneamento.

Recebido em: 27.04.2014. Aprovado em 02.06.2015.
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