
CUm ponto de interrogação na nossa cultura médica p)
tAdayr gigueiredo.

Honrado com a incumbencia de iniciar as palestras deste ano,
desnecessario dizer que aquí não venho animado por
caso E muito' ao contrário, estou na condição do estudante que compa
rece perante uma banca examinadora e a quem assiste
ver de demonstrar que o ponto sorteado não lhe é
t1'anho.

Justifico o título vago que escolhi, dizendo que, quando fui sur-
preendido - ante-hontem pelo convite-ordem do ilústre Presidente
desta casa, não tinha no espírito a mínima idéia do que havia de consti
tuir objéto deste arranzel que ides ouvir:

Um inferno de preocupações múltiplas e diferentes existia na
11ha mente. E só hoje, pela manhã, consegui meditar um pouco, esco
lhendo a materia de que devia tratar.

Agora posso dizer, com maior precisão, que me referirei a esse pon··
to de interrogação qU€ se desenhou em 111leU espírito no dia em que ()
saudoso :lVIestre Augusto Vianna me conferiu o título de médico: Fala
rei dessa incógnita que aflige a todos aqueles que completam o curso,
defrontando portal desse mundo novo, onde o valôr individual é
em próva e onde nos está reservada uma vida de abnegação e luta.

Um inquerito foi por mim feito, em 1932, com a finalidade elo es
clarecimento daquilo que eu subordino ao título de orientação profis
sional.

Tive a ventura ele recolher a opinião de todos os 1VIestres extrangei
I'üs consultados. Mas não consegui colocar a questão em harmonia COIU

as nO,'36as necessidades os ambiente nacional, pela simiples rasão de que
os Prüfessores brasileiros não quizerarn dispensar ao obscuro' investiga
dor as mesmas honras com que o brindaram Achard, H. Roger, Nerio
Rojas, Paul Le Gendre e muitos outros.

Sómente Lins e Silva, de Recife, quiz reconhecer que, realmente, a
nossa organisação no Brasil, em materia ele pedagogia especialisaela para

c/;) - Palestra realisada a Sociedade de ~ledicina de Porto Alegre, em de
abril de 1936.
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esse adextramenio é feito fra-
que ao pro-

fissional veneendo as barreiras mentais
ele oferece á ;':,E'miotica á elinica em e ainda utilisando as

earaterístieas fa\'orav·eü; a tais ordens de objetivo;3.
Eato."ide natureza. decorrem sempre de um

sistematisado eonlleeimento teol'ieo. orientado)' da de cada
dos recursos a

talvez por uma de lllental, sempTe nma
foi a tôniea de todas as profissões. E daí

sofre a atividade [sempre dificultada pela reserva
111ental do doente ou por essa tão própria do leigo que crê,

nos eonselheil'os domestieos que no profissional respol1savel pelo
tratamento. Daí todos os ela vida profissional relaeionado~

a naturesa íntima da humana e a dos quais a clí-
nos poderia forneeer sobejos elementos de pl'óva.

Paul D11 bois. dentro do mundo mereeeu bem o título de JVles-
no que ás interrelações elo eorpo e do E

foi um dos primeiros a reeonheeerque a clínica sofre muito, sempre
nos despreocupamos do fatôr psieologico.
No BrasiL onde não existe uma organisação didatiea sobre

o fato se por uma importaneia digna de destaque.
IhJ.1\J'.JL\''''-lU toda particular direi mesmo l'U-

ao obser\'ador toda a gmna llmltiforme de
rnentais dos povos jóvens. E alem disso, o profissio~

na generalidade dos easos, não possue uma noção teoriea de tudo
e1inicamente se l'elaeiona coma assisteneia a doentes portadores

formações psicologieas tão desencontradas.
E sobre a nossa legislação é insuficiente, não existindo entre

nm cnrso de introdução ao estudo da medicina, cmno o que
existiu na Prança -- "um ens/;no elernentar, para os cflllnos do printeiro

(corno () que de melhor em Paris . .. ), segundo a expressão
sábio Henl'Í
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doentes tratados
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elo Ca nll)O propria
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~\ historia da ensinada ele maneira ultrasintética na mes-
eadeira em que está ineluido o estudo de múltiplas
diversas e mais relacionadas com as anormalidades

é mais um ponto fraco a estudar.
Embora os assuntos de naturesa eminentenlente

nessa catec1l'a tenham um
,esquecer qne se relacümanl

diretamente
qne apenalS indiretas

com a morbidez
E' mais um ponto haeo da nossa

, e<Jl1lum e irremediavelmente no o conceito limi-
tacl0 em que temos o estudo elos dias anteriores ela l\Iedicina.

Pensa-se que a virtude maxima de seu conheeimento reside nunLt
sobre a doutrinaria da eiência que cultivamo(s.

l\las é ahsolutamente certo' que os ('as<)s individuais estudados numa
detalhada elos nossos dias têem nm extraordina-

no sobre a formação moral e técnica dos profissionais.
A Escola bahiaJ1'.'!, - talvez por influência do tradicionalisnm tão

ao meio apresenta ante o mundo médico brasil:eiro.
fenomeno bem interessante. E é o dos profissionais dela saidos te-
na maioria elos caS'QS, uma reverência 'Mestre que il11s-

tI'aram as letras médicas no passado, procurando nortear sua conduta
de acordo con1 os implicitamente instituidos por nos-

NãO' chegou ela, entretanto, á sistiematisação e principal-
numa hora ele confusão espirii,ual, em que nmgnem com

o vento mental que sopra.
B por uma inilnclivelmente erronea conceituaçiio, nada está feito en-

tre em materia ele aplicação raeional (los eonheeiment08 adquiridos
:na bistoria da l\Ieclieina.

Temos feito uma deontologia. médiea de g isso se observa
('on tra todos os altos elus nossos legislac10res e dos ProfessoTes

nossas J1'aeuldacles.
A deontologia, incondicionalmente, pressupõe um conlleeimento só

lido das responsabilidades profi~lsionais assumidas (pres,supondo tambem
(. conhecimento teorico ele uma infinita pluralidade ele cOllc·.epções que,
mais-clia-menos-dia, deve ser objetivac1a nesse campo multiva-

que éa
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Paul Le Gendre, em carta com que nos honrou, diz, peremtoriamen-.
que as questões "relat7:vas á INricologia do doente e dos que lhe estilo

p1'oxinws, á éNca profis.'j1'01Wl e ás consas relacionadas corn a
moral do estudante)' não parecem clamesJna onlem" que as demais, en
quadraveis no estudo da evolução doutrinaria médica e da historia
da :l\1edicina.

lHas en quero discO'rdar elo culto .l\íestre parisiense que, em
sões textuais, ensinou todas as questões geraes supramencionadas "du
rante trinta e seis anos (1.933), no leito do doente e â
dínica".
, eJá fizemos notar o pouco que o doente de enfermaria e o de ambu-
latoriO! nos pódem proporcionar.

lHas ainda merece uma refer'enciaespecial o fato ela noção dos de
'leres profissi'Onais não constituir materia de naturesa objetiva, sendo
antes assunto de relação íntima coma parte mais ,subjetiva da persona
lidade profissional, relacionado com suas tenelencias e possibilidades, bem
como com isso a que o senso e a (:onciência mandam chamar independen
cia espiritual a qualidade que pressupõe a mais plena liberdade con
ceitual e metodica.

Porquê se trata de um complexo concepcional a ser - dc jure 
l'ealisado por uma personalidade presumidamente una e íntegra.

Por tudo isso, perde completamente todo o valor esse antiteorismo
{;om que Paul Le G'endre quer condenar o ensino médico moldado sobl'~

um espírito sintetisador e metodisador que só mesmo a simplificação da
cultura sabe e póde exprimir.

Sei que a minha incursão na pedagogia espeeialisada póde fazer
com que me torne alvo da sensura daqueles que possuem funções dida
ticas. M':as está escrito que até o lVIestre dos lVlestres possuiu outras ove
lhas que não as pertencentes ao gloriolso aprisco da eJudéia. l~ entre
silenciara conscienciaecarreg!ar uma eruz, sempre é mais louvavel 30

brepesar o lenho místieo, deixando no caminho esse ralstro vermelho
que foi sempre a documentação do quanto póde o hOll,esto e cristão de
sejo ele colaborar no estabelecimento do bem-estar do mundo, seguin
do os pwssos daqueles que sãobenemeritos po.r todos os títulos.

Deontologia pois, no meu personalissimoe fra,co entendimento, não
mais que alg'mnacous'a praticamente inconcebivel, desde que não tenha

essa ligação iniludivelmente indispensavel com uma noção sólida dos di
l'eitos profissionais.

E esse conceito é mais l1melem,ento-de-próva do qm~ vale para mim.
a liberdade espiritual, estereotipada de maneira comovente e gloriosa
mente sã no caso da prática médica.

4 .

lIa uml ponto-ele-interrogação, relaeionac1o com a nossa forrnação
l)l'ofissional.

E ele consiste nessa dúvida que se esboça no espírito do moço, no
instante terminal da j.ornada acadêmica.

A materia revista até aquí representa ()! que ainda é uma situação
de carência, o que ainda representa vício na nossa organisação c1ic1atica
médica.
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1':,stá expressa a necE'\ssidade de se prestar ao postuhnte um auxi-
lio capaz de conduzi-lo a essa situação de 11l1édico a 100% -- se me fôr

a expressão americana.
O descaso existente em relação á psicologia do enfermO' e seus cir

á historia da medicina, á deontologia e á diceologia; todo esse
desinteresse representa bem e justifica a falta, ,entre nós, daquilc:
que a Cl'eança merece dos pai,'), que o 'aprendiz-operario erspera do més-

que o academico implora. ao Prof,el'isor: orientação.
Ninguem desejaria caminhar ás cégas. E nos momentos graves elc'

e ela prática profissional, sempre domina a esperança de
"que alguem esclareça, guie, condusa.

f~ lícito, assim, perguntar: qual a rasão pela qual se deixa a mo
cidade sem rumo, destituida dequalquér diretriz que lhe assegure a efi
eiencia no terreno prático, de maneira a poc1er ser cada vez mais útil

seus semelhantes?
C<}ln o coração nos labios, é forçoso reeon11ecer que a culpa disso

aos J\Iéstre,'i. E não por que lhes falte !(1,capacidade de
oriental'; mas porque, até agora, não se interessaram suficientemente
1.01' nma problema que está intimamente ligac10a todas as questões re
lacionadas com a eficienciasocial da profissão.

a I ei. bem poderiamos ter dado uma solução definitiva
tão situação.

Hão de perdoar-me os ilustrados catedraticos aqui presentes, e mui
to o culto Profetssor 1\'Iario Totta,cujo espirito de es
c6l en me acostumei a reverenciar bem antes de s'er médico. 1V1as as nos
sa'3 Ieis abrem laÍ'gas possibilidades á melhoria constante elo ensino mé-

e é deveras extranhavel que os 1\'lestres brasileiros não hajam que
rido ainda utilisar esses reeu1'SOS legais, em favôr de uma fOTmação pro
jjc'sional mais eficiente da nossa juventude.

Nã:) ha possivel desconhecimento do problema; não 11a falta de co
ragenl para apresenta-lo á consideração do Governo da Republica.

Existe apenas falta-de-iniciativa, seja ela coletiva ou individual. E
Edon certo ele que, numa possivel reforma-de-ensino, essa questão ha de

os revisores do vigente decret'Ü n.o 19852 do Governo da
que organisou a Universidade do Rio de Janeiro', sistemati

sando o presente regime didatico praticado no Brasil, na parte que se
relaciona com o ensino médic{).

os l\Iestres da pedagogia: e havemos de encontrar em Se1Ft
ensinamentos fartos elementos-de-próva ela importancia que têem a orien

profissional, encarada elo ponto-ele-vista da pedagogia especialisaela.
Desde Râma, passanelo por Compayrée até Decroly,encontramos

por uma. série inmneravel ele educadores que veio seguindo, na fase
moderna, os passos da cultura encic1opedica, ,eregindo todo!;; - anti
g01':3 e novos esse monumenÍ(} que constitue a metodologia conte111
poranea. E não houve um ,só, entre todos e ~m todas ais fases, que se
considerasse ,dispensado de insistir sobre a importancia do conheci-
mento erspecialisado na preparação profissional.
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como neeessidade

do
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Se recordarmos a
tado alcance de uma
popular destas terras brasílieas; eis como será facil
imp(),rtallci~l que reveste a propieiaçãode recursos
estudante e ao novo o amparo de urna
;nheeimentos da
particularisação sendo dolorosamente
para nm

O mal que decorre da
pressa em que pese á
te no de cada novo profissional e que
fatôr de e de ineficiencia dínica.

Anula a iniciativa, empobrece a cOllstancia, reduzindo todas as pos
sibilidades daqueles que, na expressão lapidar de Santo que
rem subir cada vez mais alto, querem ser sempre mais úteis á Família
Humana.

Concluindo o desataviado desta palestra tão sobre materiR
extensissima, penso haver evidenciado o interesse a pro-
fissional merece na nossa cultura médica.

O recurso ideal seria ainclnsào, no curso de uma cadeira
pnde essa orientação profissional fosse ministrada totalmente, ficando a
apEcação dos conhecimentos nela ministrados precedida de uma
teorica, e assim sistematisada a propiciação ele um rnmo, ele uma clire
triz nítida aos médicos brasileiros.

Na falta ele tal remédio, vejo como aplicaveis 'Os seguintes:
1.0 Sistematisação do ensino da psicologia do doente e seus cir-

cundantes, a ser feita nas cadeiras de patologia g'eral e ele clínicas.
2.° Ampliação dos programas de historia da JVledicina. deontolo-

gia e, principalmente, clieeologia médicas.
3.° - Enriquecimento do curso premédico com um programa de

psicologia capaz de colocar o estuc1anteem condições de fazer os estudos
especialisados correspondentes sem a ajuda de extranhos, dando-lhe tam
be111 uma noção geral prévia sobre a psicologia do doente.
I 4.° - Unificação dos programas que interessam ás sug'estões ante-
rioresem todas as Faculdades brasileiras.

5.° Promoção de uma aproxirnação maior entre as instituições
culturais médicas e o elemento academico das tres ultimas séries das n08-
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sas Faculdades de 1Vledícina, para que o estuclante, bem antes da forma
tura, possa ir se adaptando, gradualmente, ao eenso~de~investigação que
deverá exercitar futuramente, bem como a posse plena da própria perso··
nalidacle, fJonditio s1;ne qun non da efieiencia clínica. - - -

o J1Jstac1o, 11(1' aTan nobilitante ele preservar e socorrer a saúde pú
blica, procura distribuir () ensino ele ma,neira tal que, ao sair da Facul
dade, () médico possua uma personalidade profissional completa, em qUi:;

não falte essa inc1ependellcia mental que decorre da posse duma orien·
tação 'sólida, capaz de permitir um exercício eficiente da Arte, E s6
tem fracassadO' até agora, por não ter se preocupado suficientemente com
a. parte média e a superior de uma tal construção-de-personalidade, amo
bas entregues hoje Deo gJ'(ttias aos Mestres das nossas Escolas.

1VIas é inegavel que no alicerce reside o segredo da. estabilidade das
construGões. l~ nós temos pecado, conforme procurei demonstrar, por
uma soberana despreocupação relativa ao elemento sustentador desse
edificio imaterial que é a personalidade profissional do médico.

A 10gica, o senso) o espirito prático; tudo leva a reconhecer o acer
to ela utilisaçiio dos recursos pl'cconisados nas conclusões a.nteriormente
expostas.

Para mim, uào resta a 11le1101' dúvida sobre a realidade de que, re
eonhecendo isso, lograreulOs atingir essa graça inexedivel que experi
.mentanl aqueles a quem as bênçãos de 1VI:inerva sãO' propícias.


