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RESUMO

A endemia de hanseniase que atingiu o Estado de Sdo Paulo nas primeiras décadas
do século XX levou o governo paulista a optar pela politica publica de internacdo
compulséria dos doentes em asilos-colonia. Inspirada no modelo implantado na Noruega no
final do século XIX, essa estratégia ndo foi resultado de consenso cientifico, mas de
decisdes do grupo politico que galgou o poder a partir de 1930. Com poucas vozes
dissonantes no meio académico, a politica isolacionista perseverou por cerca de quatro
décadas em Sao Paulo com o apoio fundamental da imprensa e da sociedade. Esta pesquisa
analisou como a imprensa paulista retratou o problema da endemia e a situagdo dos doentes
internados compulsoriamente e como os jornais contribuiram para refor¢ar a manutengdo
da politica sanitaria. A hipdtese que se coloca ¢ a de que a midia impressa se engajou na
defesa dos interesses do governo estadual, apesar dos descontentamentos entre pacientes e
das vozes divergentes dos cientistas. O estudo selecionou 199 textos dos jornais O Estado
de S.Paulo, Folha da Noite, Folha da Manhd e Folha de S.Paulo, entre 1933 e 1967. Os
métodos empregados foram andlise de conteiido quantitativa e qualitativa e entrevistas
semiestruturadas. Ao longo do periodo estudado, 37% dos textos apoiaram a politica de
isolamento compulsorio, enquanto apenas 16% foram contrarios e 47% foram considerados
neutros. Nas décadas de 1930 e 1940, a posicdo foi majoritariamente pro-internacio
obrigatoria; nas décadas de 1950 e 1960, houve uma mudanga de postura e os jornais
comecaram a publicar textos criticando a politica profilatica paulista. Defendendo a crenga
de que Sao Paulo cumpria no Brasil um papel de “grande poténcia”, os jornais paulistas se
mostraram comprometidos com as medidas de controle social que queriam excluir a parcela
doente da sociedade. Até os anos 1950, as criticas ao modelo nio tiveram espago nos
veiculos de S3o Paulo, tendo sido publicadas principalmente na imprensa do Rio de
Janeiro. A defesa da internacdo compulséria ou a omissao sobre os problemas vividos pelos
doentes, principalmente na Era Vargas, ajudou a manter o status quo do sanitarismo de S@o
Paulo. O apoio dos jornais a politica de isolamento contribuiu para que o degredo dos
doentes em Sdo Paulo fosse extinto apenas em 1967, com cinco anos de atraso em relagdo a
decisdo federal.

Palavras-chave: Lepra, Hanseniase, Imprensa, Sdo Paulo, Internagdo Obrigatdria.
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ABSTRACT

The endemic leprosy that hit Sdo Paulo state in the early decades of the twentieth
century led the state government to opt for public policy of compulsory segregation of
patients in asylums colonies. Inspired by the model implemented in Norway in the late
nineteenth century, this strategy was not the result of scientific consensus, but the decisions
of the political group that came to power in 1930. With few dissenting voices in academia,
the isolationist policy persevered for about four decades in Sdo Paulo with major support
from the media and society. This research examined how the press portrayed the problem
of S@o Paulo and the endemic situation of patients admitted compulsorily. It also examined
how the newspapers contributed to strengthen the maintenance of health policy. The
hypothesis is that the print media engaged in defending the interests of the state
government, despite the dissatisfaction among patients and divergent voices of scientists.
The study selected 199 texts of the newspapers O Estado de S.Paulo, Folha da Noite, Folha
da Manhd and Folha de S.Paulo, between 1933 and 1967. The methods used were
quantitative and qualitative analysis of content and semi-structured interviews. Throughout
the study period, 37 percent of the texts supported the policy of compulsory isolation, while
only 16 percent were opposed and 47 percent were neutral. In the 1930s and 1940s, the
position was overwhelmingly pro-compulsory hospitalization. In the 1950s and 1960s,
there was a change of posture and the newspapers began to publish texts criticizing the
prophylactic policy from Sao Paulo state. The measures of social control wanted to exclude
the diseased portion of society. The Sao Paulo newspapers were compromised with these
measures arguing the belief that Sdo Paulo fulfilled a role of "great power" in Brazil. Until
the 1950s criticism to the model did not have space in these newspapers, having been
published mainly in the press of Rio de Janeiro. The defense of compulsory segregation or
the omission about the problems experienced by patients, mainly in the Vargas era, helped
to maintain the status quo of health policy in S@o Paulo. With the support of the
newspapers to the policy of compulsory segregation, this model of prophylaxis would be
abolished in Sdo Paulo only in 1967, with five years of delay compared to the federal
decision.

Key words: Leprosy, Hansen’s Disease, Press, Sdo Paulo, Compulsory Segregation.
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INTRODUCAO - A perpetuaciio de um estigma

Na Idade Média, o leproso era alguém que, logo que descoberto, era
expulso do espaco comum, posto fora dos muros da cidade, exilado em
um lugar confuso onde ia misturar sua lepra a lepra dos outros. O
mecanismo de exclusdo era o mecanismo do exilio, da purificagdo do
espago urbano. Medicalizar alguém era manda-lo para fora e, por
conseguinte, purificar os outros. A medicina era uma medicina de
exclusdo (FOUCAULT, 1996, p.88).

Em pleno século XXI, décadas depois da descoberta da cura da hanseniase e do
fim do degredo obrigatério imposto aos hansenianos, ainda ¢ possivel ouvir nas ruas
pessoas se referindo a algo terrivel ou extremamente ruim como “morfético” ou
“lazarento”, adjetivos que remetem ao doente de morfeia, mal de Lazaro ou “lepra”. A
doenga causada pelo bacilo' Mycobacterium leprae ataca pele e nervos, mas pode ser
tratada e curada de uma maneira relativamente simples e eficaz desde a década de 1940.
Doenga infecciosa e cronica, a hanseniase pode deixar marcas nos pacientes se ndo for
tratada a tempo. A cicatriz que provoca danos mais agudos e duradouros aos pacientes, no
entanto, € o estigma social.

Nas primeiras décadas do século XX, o Estado de Sdo Paulo foi palco de uma
endemia de hanseniase que se alastrou com os fluxos migratorios, obrigando o governo a
estabelecer uma politica de saude publica de combate a doenga. Apesar da auséncia de um
consenso cientifico sobre o controle endémico, a opg¢do que prevaleceu foi a do
confinamento compulsério em asilos-colonia para todos que manifestassem a moléstia,
independentemente do grau de contagiosidade’. Esse modelo, assemelhado aquele
empregado desde a Idade Média, foi inspirado principalmente no implantado na Noruega a
partir de 1885 (IRGENS, 2010).
O ¢leo de chaulmoogra (ver pagina 14) foi o UGnico medicamento para o

tratamento da “lepra” até o principio da década de 1940, quando foi descoberta a eficiéncia

! Tipo de bactéria em forma de bastonete.

% A Organizagiio Mundial da Satde (OMS) divulgou um relatério, em 1953, diferenciando as formas aberta
(contagiante) e fechada (nfo contagiante) da hanseniase, dando inicio a defesa da tese de que nem todos os
doentes deveriam ser isolados (NASH, 2007).



das sulfonas no combate a doenga. Durante décadas, as sulfonas auxiliaram no tratamento
dos hansenianos, permitindo a cura de milhares de pacientes pelo mundo. No entanto, em
1981, a Organiza¢cdo Mundial da Saude (OMS) passou a recomendar o uso de esquemas
terapéuticos com mais de uma droga para evitar a resisténcia da bactéria, a chamada
poliquimioterapia’.

No territério paulista, a austeridade do modelo de profilaxia, com internagdo em
massa, foi um caso a parte porque se estendeu até agosto de 1967, cinco anos e trés meses
depois de o governo brasileiro ja ter extinguido por decreto a interna¢do obrigatéria. Em
1960, a OMS publicou um “Guia para o Controle da Lepra” em que afirmava que “a
experiéncia do Brasil € o exemplo mais significativo a respeito da influéncia do isolamento
compulsério em campanha de lepra”. A instituicdo destacava que a “segregacio
compulséria” estava vigorando “ha muitos anos” no pais, sendo “especialmente rigorosa no
Estado de S@o Paulo”. Apesar disso, a OMS informava que a prevaléncia (conceito
epidemioldgico definido pela proporgdo de casos existentes numa determinada populagdo e
em determinado momento temporal) havia crescido de 2,11 para 2,66 casos por 1.000
habitantes em Sao Paulo entre 1946 e 1956.

Apesar da rigidez das medidas, a a¢do intransigente foi justificada em nome do
“bem comum”, o que contribuiu para uma reafirmag¢do do estigma medieval da “lepra”.
Com poucas vozes dissonantes no meio académico, a politica isolacionista perseverou por
cerca de quatro décadas em Sao Paulo. Entre 1924 e 1974, o governo paulista registrou em
prontuarios 76.824 doentes’ de hanseniase no Estado, entre pacientes propriamente ditos e
os chamados comunicantes, parentes ou pessoas proéximas que mantiveram contato com

portadores da doenga®. Esses documentos guardam histéricos médicos de pessoas que

A poliquimioterapia (PQT) foi a estratégia recomendada pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS), a
partir de 1981, para combater a hanseniase. Ela consiste na aplica¢do de drogas (rifampicina, dapsona e
clofazimina), com mecanismos de agdo distintos, para evitar o surgimento da resisténcia bacteriana
(ARAUIJO, 2005).

* ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE. Guia para o controle da lepra (conclusdo). Revista Brasileira
de Leprologia, Sdo Paulo, v. 28, n. 3, p. 167-178, setembro 1960.

> BELDA, Walter. Aspectos epidemioldgicos da hanseniase no Estado de Sao Paulo, em 1974. Hansenologia
Internationalis, Sdo Paulo, v. 1, n. 1, p. 11-24, 1976.

% Esse fundo documental est4 disponivel no Museu de Satide Publica Emilio Ribas, vinculado desde 2010 ao
Instituto Butantan. Disponivel em: <http://www.butantan.gov.br/home/museu_emilio_ribas.php>. Acesso em:
10 mar. 2013.



foram isoladas em institui¢des construidas com a promessa de reproduzir o ambiente de
uma sociedade “normal”, mas sob o controle estrito do poder publico.

A acdo profilatica ndo foi eficiente para controlar a doen¢a e a endemia se
ampliou com mais forga ao longo das décadas em que o degredo obrigatério vigorou’.
Apesar de Sao Paulo ter optado por uma politica extremamente rigida, com apoio da policia
sanitaria para internagdo obrigatéria e privacdo de direitos basicos dos doentes asilados,
outros Estados brasileiros também adotaram como regra o isolamento de hansenianos em

“leprosarios”, mas de uma maneira mais seletiva:

Enquanto o modelo paulista propunha a internagdo em massa de todos os
portadores de hanseniase, os outros Estados da Federagdo optavam por um
modelo mais “brando” e mais préximo ao que seria indicado pelos
congressos internacionais. O Distrito Federal, por exemplo, s6 internava
0s casos contagiantes; os doentes portadores de formas ndo contagiantes e
os “negativados pelo tratamento” viviam em liberdade e eram tratados em
ambulatorio (MONTEIRO, 1995, p. 165).

O governo brasileiro extinguiu o degredo em 1962, mas reconheceu
oficialmente o erro da politica apenas em 2007, a partir da aprovagdo da Lei n° 11.520°,
quando esses pacientes e ex-pacientes de colonias de hansenianos conquistaram o direito de
receber uma penséo vitalicia pelas privagdes sofridas.

O problema do estigma dos doentes permanece sendo grave em varios paises.
Mesmo apo6s o relaxamento nas medidas de segregacdo decorrente dos avangos médicos, as
pessoas que tiveram a doenga continuam sendo vistas pela sociedade como excluidos.
Muitas legislagdes nacionais acabaram sendo tardiamente abolidas, apesar da existéncia de
evidéncias cientificas contrarias ao degredo e dos problemas humanitarios que esse modelo

gerava (NASH, 2007). O Japiao, por exemplo, extinguiu a lei que determinava o isolamento

’ Dados epidemiologicos do relatorio da Comissdo de Prospecgdo da Luta contra a Lepra no Estado de S&o
Paulo mostram que a prevaléncia da hanseniase entre o final da década de 1920 e 1965 passou de 0,5 casos
por mil habitantes para 2,1 casos por mil habitantes. Entre 1924 ¢ 1965 foram registrados 60.430 doentes.
MADEIRA, José Moacir de Alcantara et al. Relatorio da Comissdo de Prospec¢do da Luta contra a Lepra no
Estado de Sdo Paulo. Revista Brasileira de Leprologia, Sao Paulo, v. 34, n. 1-4, p. 3-18, jan.-dez. 1966.

8 A Medida Proviséria n° 373, de 24/05/2007, posteriormente transformada na Lei Ordinaria n° 11.520, de
18/09/2007, determina o pagamento da Unido de uma pensdo especial vitalicia para todo paciente de
hanseniase que tenha sido submetido a isolamento e internagdo compulséria (CURI, 2010).



somente em 1996, quando ainda existiam mais de cinco mil pacientes em “leprosarios” e o
tempo médio de internagdo era superior a 40 anos (SATO, 2002). J4 o governo de
Bangladesh, apenas em 2011°, colocou fim a uma lei, de 1898, que determinava o
isolamento dos doentes em “leprosarios”, sob o risco de prisdo e multa caso fossem

flagrados fora das institui¢des'’.

Repercussdes no Brasil contemporaneo
Os reflexos dessa politica isolacionista implantada no Brasil ha tantas décadas

ainda reverberam na sociedade contemporanea. Em 2010, a organiza¢do ndo governamental
Movimento de Reintegrag@o das Pessoas Atingidas pela Hanseniase (MORHAN) organizou
a comissdo dos filhos que foram separados pelo isolamento compulsoério para tentar
reaproximar parentes apartados pela doenga. O objetivo é a busca de indenizagdes e
reparacdes de danos por parte da Unido (MORHAN, 2010), assim como ocorreu com 0s
doentes internados em asilos. Para isso, a entidade esta recorrendo aos milhares de filhos de
hansenianos que sofreram com a medida para criar um cadastro nacional e utilizar
documentos, entrevistas e até mesmo exames genéticos para identificar possiveis
familiares. Essa iniciativa, que conta com o apoio da Universidade Federal do Rio Grande
do Sul (UFRGS), recebeu o aval da OMS em novembro de 2011. De acordo com o
MORHAN, os filhos de ex-pacientes totalizam aproximadamente 20 mil pessoas no pais, e
os valores das indenizagdes a serem exigidas do governo federal por alienagdo parental
podem chegar a R$ 50 mil por pessoa'".

A politica publica de internagdo compulséria voltou a tona recentemente em
meio ao crescente problema da dependéncia quimica de drogas nas grandes cidades

brasileiras, mais especificamente com o avango do consumo de crack'? na sociedade. O

’ BANGLADESH scraps leprosy stigma act. BBC, Londres, 25 nov. 2011. Disponivel em:
<http://www.bbc.co.uk/news/world-asia-15895862>. Acesso em: 6 maio 2013.

"0 “Lepers Act” foi aprovado em 04/02/1898. Integra da lei, em inglés, disponivel em:
<http://bdlaws.minlaw.gov.bd/print_sections_all.php?id=74>. Acesso em: 10 mar. 2013.

"' VIEIRA, Isabela. Pedido de indenizag¢do para filhos de ex-pacientes com hanseniase ganha refor¢o da
OMS. Agéncia Brasil, Rio de Janeiro, 26 nov. 2011. Disponivel em:
<http://agenciabrasil.ebc.com.br/noticia/2011-11-26/pedido-de-indenizacao-para-filhos-de-ex-pacientes-com-

hanseniase-ganha-reforco-da-oms>. Acesso em: 6 maio 2013.

2 “Droga de alta concentragdo e toxicidade, mistura de cocaina, bicarbonato de sodio etc., geralmente
apresentada em forma de cristais para ser fumada numa espécie de cachimbo” (HOUAISS, Anténio. Grande



governo federal, Estados e municipios estdo implantando ou estudando a proposta de adotar
a internagdo compulsoria de adictos para combater o problema social causado pelo vicio. O
Conselho Federal de Psicologia alega que a medida (que seria aplicada em adultos,
adolescentes e criancas sem perspectivas de recuperagdo) afronta a Constituicdo e a
legislagdo sobre tratamentos de satde. De acordo com a entidade, ela deveria ser
substituida por um conjunto de politicas integradas com foco nas a¢des socioeducativas'’.

Além disso, a adogdo de uma politica publica segregacionista pode levar a erros cometidos

no passado ao ndo atacar as causas principais do problema.

Papel da imprensa na reafirmacio da politica
A motivagdo para o autor desta dissertacdo se aprofundar neste tema de estudo

surgiu em 2006, quando realizava um trabalho voluntario de catalogacdo de parte do acervo
documental do Arquivo Histérico de Mogi das Cruzes, em Sao Paulo, quando se deparou
com a historia do Asilo-Colonia Santo Angelo, o primeiro inaugurado no Estado, em 1928.
O antigo “leprosario”, um dos cinco estabelecimentos de isolamento que constituiram a
rede asilar paulista, deu lugar ao Hospital Dr. Arnaldo Pezzuti Cavalcanti, que ainda abriga
ex-pacientes que permaneceram na instituicdo em razao da perda de vinculos familiares e
falta de condicdes de subsisténcia. Percebendo a escassez de informagdes do publico em
geral e de dados acessiveis sobre essa pagina obscura da histdria da satde publica paulista,
o autor voltou o foco da pesquisa para a relagdo entre imprensa, ciéncia e governo na
manuteng¢do do isolamento compulsoério e na reafirmacdo do estigma da doenga.

Varios trabalhos académicos ja concentraram seu enfoque na politica de
isolamento em Sao Paulo, no Brasil e em outros paises. Do ponto de vista historiografico,
Souza-Araujo (1946 e 1956) fez um extenso histoérico sobre a “lepra” no Brasil, desde os
periodos colonial e monarquico, até o republicano, compreendendo os anos de 1500 a 1952.
O trabalho traz muitas contribuicdes por reproduzir documentos e organizar

cronologicamente o avan¢go da endemia no Brasil, sem, no entanto, se posicionar

Dicionario Houaiss da Lingua Portuguesa. Rio de Janeiro: Editora Objetiva, 2001. Disponivel em:
<http://houaiss.uol.com.br/busca?palavra=crack>. Acesso em: 6 maio 2013).

> NUBLAT, Johanna. Internagdo compulsoria afronta lei, diz Conselho de Psicologia. Folha de S.Paulo,
Brasilia, 12 nov. 2011. Disponivel em: <http://www].folha.uol.com.br/fsp/cotidian/8537-internacao-
compulsoria-afronta-lei-diz-conselho-de-psicologia.shtml>. Acesso em: 6 maio 2013.



criticamente sobre a agdo do Estado na profilaxia, nem discutir com mais profundidade o
tema do isolamento compulsério e suas variagdes no pais.

Monteiro (1995) apresentou a evolugdo da doenca e a adogdo da politica de
isolamento em Sao Paulo, também sob o ponto de vista historiografico, desde o periodo da
colonizacdo do territério até a extingdo do degredo compulsério, nos anos de 1960. Sua
pesquisa ressaltou ainda a questdo da heranca da estigmatizacdo inserida na concepgdo
judaico-cristd. A tese de Monteiro ganhou destaque nesta pesquisa como referéncia basica
em razdo da profundidade do estudo e da amplitude de abordagens sobre a hanseniase em
Sdo Paulo. Monteiro descreve em suas argumentacgdes o importante papel desempenhado
pelos jornais na reafirmagdo da politica de isolamento e sugere a necessidade de estudos
mais aprofundados sobre os reflexos das coberturas jornalisticas no refor¢o da
estigmatizagao.

Cunha (2005) tratou das politicas de combate a “lepra” no Brasil entre 1920 e
1941, tendo como foco o debate e as agdes em torno do isolamento. J& Ducatti (2008)
centralizou sua pesquisa na Era Vargas e no discurso cientifico legitimador, em meio a
formagdo do Estado capitalista monopolista e as influéncias do totalitarismo na formagao
do pensamento intelectual brasileiro que ajudou a legitimar as agdes do governo. Ducatti
analisa ainda em sua tese a contribui¢@o dos ideais eugénicos para a politica de isolamento
de hansenianos (ver pagina 49).

Sobre a cobertura da midia e sua responsabilidade na questdo do apoio a
politica de isolamento compulsério, um importante documento € um inquérito independente
a respeito da politica de satide publica para os hansenianos adotada pelo Japao no século
XX. O estudo foi encomendado pelo governo para a Japan Law Foundation, em 2002, e foi

3

concluido em 2005. Seu propdsito foi “verificar cientifica e historicamente a razdo pela
qual a politica de segregagao foi executada com os pacientes do mal de Hansen por um
periodo de tempo tdo extenso e a realidade das violagdes dos direitos humanos causados
por essa politica” (JAPAN..., 2005).

O relatério de 1.500 paginas afirmou que ndo havia bases cientificas que

justificassem a ag¢do do governo japoné€s de isolar os pacientes. De acordo com o

documento, na década de 1960, houve um movimento de pressdo dos doentes exigindo a



revisdo do isolamento obrigatorio. O Ministério da Satde, entretanto, se manteve distante
do debate e tentou obter mais recursos do or¢amento para a manutengdo dos “leprosarios”.
Além disso, o estudo apontou a responsabilidade da classe médica, por ndo ter apresentado
oposi¢do as acdes de degredo e, especialmente, da midia. O relatério concluiu que a
imprensa ndo cumpriu seu papel de fiscalizador do poder publico, principalmente quando
vigorava uma politica de claro desrespeito aos direitos humanos. O cendrio descrito no
estudo japonés apresenta pontos comuns com a experiéncia brasileira, embora em contextos

sociopoliticos distintos:

Muitos dos problemas que ocorrem na sociedade contempordnea sdo
tornados publicos por meio de noticiario na midia. E isso exerce um
grande impacto sobre as resolucdes e opinides dos tomadores de decisdes.
O fato de a imprensa ndo noticiar algo €é o equivalente a aniquilagdo da
existér}“cia de um problema, socialmente falando (JAPAN..., 2005,
p.116)".

O presente estudo se dispde a contribuir com as analises sobre o problema da
hanseniase no contexto historico paulista do século XX, abordando o papel da midia e sua
contribuicdo para a consolidagdo da politica de isolamento. Além disso, pretende trazer
elementos para a discussdo sobre o viés dos jornais no periodo de acordo com a situagdo
politica vigente. Reis (2000) estudou o discurso da midia e a forma pela qual se relaciona
com o estigma da hanseniase. Sua analise se concentrou no periodo de 1995 a 1999 do
jornal Folha de S.Paulo. Reis utilizou a palavra-chave “hanseniase” para buscar textos
publicados no jornal e selecionou 118 matérias jornalisticas. Os resultados dessa pesquisa
revelam que 28% dos textos analisados fazem referéncia explicita ou induzem a
representacdes negativas sobre a hanseniase. Por outro lado, 72% ndo contém referéncias a
situacdes que fagam alusdo ou induzam a representagdes negativas da doenga. Isso mostra
que, trés décadas apos o fim do degredo obrigatdrio, a hanseniase ainda aflige os pacientes
com o estigma milenar da “lepra”', apesar de esse problema ter sido atenuado (ARAUJO,

2005).

" Tradugfo livre do autor a partir da versdo resumida publicada em inglés.

1 . . . . . .

> Considerada como uma das doengas mais antigas da humanidade, a “lepra” muitas vezes foi erroneamente
atribuida a pacientes portadores de outras enfermidades desde a Antiguidade. Essa “lepra”, um conceito



Para entender melhor de que maneira a imprensa reafirmou esse estigma ao
longo do século XX, € necessario estudar os jornais e de que forma eles se posicionaram
durante as mudancas no tratamento e no combate a doenca. Esta pesquisa selecionou textos
publicados nos jornais O Estado de S.Paulo, Folha da Noite, Folha da Manhd e Folha de
S.Paulo, de 1933 a 1967. Os jornais foram escolhidos por sua importancia na imprensa
paulista da época, abrangéncia de cobertura, longevidade e, por Ultimo, pela facilidade de
busca eletronica nos arquivos digitalizados pela internet, o que viabilizou o levantamento
sobre um periodo extenso, de mais de trés décadas. Além disso, o trabalho fez uma
contextualizagdo histdrica sobre a visdo de medicina a respeito da doenga e o papel do

Estado no combate a endemia.

Adesao da imprensa e da ciéncia
Monteiro (1995) destaca que, enquanto o governo paulista aplicava a internagao

em massa, outros Estados adotavam um modelo seletivo, que exilava apenas os casos
contagiantes, como preconizado em congressos internacionais. A partir da 5% Conferéncia
Internacional de Lepra, de 1948, a classificagdo internacional da doenga passou a adotar a
divisdo utilizada pelos leprologos sul-americanos. Com isso, a “lepra” passou a ser
classificada em trés tipos de formas clinicas: lepromatosa (maligna), tuberculoide (benigna)
e indeterminada ou indiferenciada (mista). Apenas a lepromatosa era considerada
contagiosa (MINISTERIO..., 1960). Segundo Lastoria (1990), a forma lepromatosa,
também conhecida como virchowiana, ocorre em pacientes que apresentam pouca ou
nenhuma resisténcia a proliferagdo do bacilo. J& a forma tuberculoide ocorre naqueles que
apresentam resisténcia a proliferagio (LASTORIA, 1990).

A imprensa em S3o Paulo era também muito proxima do servigo profilatico

oficial, que recebia cobertura elogiosa dos jornais paulistas:

genérico de doenga, representou um problema para as autoridades da regido da Judeia entre os séculos [X e VI
a.C., sendo que as medidas indicadas para seu combate “forneceram as bases para o fendmeno cultural de

exclusdo do ‘leproso’ na civilizagdo judaico-cristd” (MONTEIRO, 1995, p. 19).



O doente, de forma geral, era reportado ou como alguém digno de
compaixdo, quando estava dentro dos muros das institui¢des asilares, ou
como um ser malévolo e perigoso, caso estivesse solto ou intentasse fugir.
(...) O panico contribuia para vender jornais e garantir o endosso da
populagdo as medidas de arbitrio (MONTEIRO, 1995, p. 175).

Da mesma forma a comunidade cientifica paulista manteve majoritariamente
uma postura de adesdo ao modelo isolacionista (MONTEIRO, 1995). Maciel (2007)
classifica o principal periddico de difusdo cientifica do setor na época, a Revista Brasileira
de Leprologia'®, como uma “revista oficial”, j4 que todos que dirigiam o periédico
pertenciam aos quadros da Inspetoria de Profilaxia da Lepra (IPL)/Departamento de
Profilaxia da Lepra (DPL)"". “O posicionamento da Revista Brasileira de Leprologia, como
um o6rgdo oficial de divulgagdo de ideias dos profissionais daquele Departamento s6 fez
reproduzir esse discurso hegemonico do isolamento” (MACIEL, 2007, p. 85). A situacdo ¢
evidenciada em relatorio sobre balanco das contas da revista em 1947, que revela a
dependéncia financeira da publica¢do ante as verbas do governo federal e do DPL'®.
Conforme Monteiro (1995), “a ado¢do do isolamento compulsério ndo foi fruto de
unanimidade entre os especialistas da época, e sim consequente ao fato de o grupo médico
que galgou o poder, ap6s a ‘Revolu¢do de 1930°, endossar a tese da necessidade da
segregagdo”.

A presente pesquisa investigou como se sustentou a estratégia sanitaria de
internagdo compulséria, em meio a perseguicdo aos hansenianos, privados do convivio
social em estabelecimentos similares a presidios ou campos de concentragdo, por meio da
compreensdo do papel exercido pela imprensa paulista no fortalecimento dessa politica

publica. Além disso, a pesquisa mostra de que forma a imprensa paulista retratou a

' Publicada trimestralmente a partir de setembro de 1933, a Revista de Leprologia de Sdo Paulo foi fundada
pela Sociedade Paulista de Leprologia. A partir do v. 4, n. 1, publicado em margo de 1936, ela passou a se
chamar Revista Brasileira de Leprologia, em razdo de um acordo firmado com o Centro Internacional de
Leprologia, do Rio de Janeiro. Desde entdo se tornou érgédo oficial da Sociedade Brasileira de Leprologia.
Deixou de circular em 1970. O conteudo de todas as edigdes das revistas foi colocado na internet. Disponivel
em: <http://hansen.bvs.br/php/index.php?lang=pt>, no site da Biblioteca Virtual em Satide — Hanseniase,
iniciativa conjunta do Instituto Lauro de Souza Lima (ILSL) e do Centro Latino-Americano e do Caribe de
Informagdo em Ciéncias da Satde (BIREME).

70 decreto 7.070, de 06/04/1935, transformou a Inspetoria de Profilaxia da Lepra (IPL) em Departamento de
Profilaxia da Lepra (DPL).

'8 QUAGLIATO, Reinaldo. Sociedade Paulista de Leprologia. Revista Brasileira de Leprologia, Sio Paulo,
v. 16, n. 3, p. 250-255, setembro 1948.



hanseniase e os doentes no Estado de S@o Paulo e como contribuiu para sustentar o
preconceito e refor¢ar o processo milenar de exclusdo social, intensificado a partir da
implanta¢do da politica, na década de 1930. A hipotese que se coloca é que a midia
impressa se engajou na defesa dos interesses do governo estadual, apesar dos claros

descontentamentos entre os pacientes e de vozes discordantes entre os cientistas.

Estrutura da dissertacio
Para compreender como se desenvolveu esse processo, este estudo analisou no

Capitulo 1 a histdria da hanseniase em Sao Paulo, mostrando o avango da endemia entre o
final do século XIX e inicio do século XX, a constitui¢do da rede asilar e os problemas
enfrentados pelos pacientes nos “leprosarios”. No Capitulo 2, foram discutidas as posi¢des
da medicina paulista e o papel do Estado no combate a doenga, tratando do
desenvolvimento de novos medicamentos e das tentativas de mudanga de denominagdo da
doencga para minimizar o problema do estigma. O Capitulo 3 destacou o perfil da imprensa
paulista entre as décadas de 1930 e 1960 e mostrou como os jornais O Estado de S.Paulo,
Folha da Noite, Folha da Manhd e Folha de S.Paulo consolidaram sua posi¢do ou
ganharam espago entre principais veiculos impressos do Estado. No Capitulo 4 estdo as
analises quantitativas e qualitativas dos textos selecionados para a pesquisa e as discussoes
sobre o papel da imprensa paulista na manutenc¢do da internagcdo compulséria. A partir do
material publicado nesses jornais foi possivel identificar a posi¢do de uma parte importante
da imprensa paulista sobre a hanseniase e levantar questionamentos sobre como essa visio
pode ter se refletido na sociedade.

Além da bibliografia e dos jornais, outra fonte para a pesquisa foram os
prontuarios dos hansenianos internados no periodo do recorte temporal do estudo. Esse
acervo foi consultado no Museu de Saude Publica Emilio Ribas, em Sao Paulo, por
amostragem, e inclui algumas cartas de internos censuradas pelo DPL. Nesta dissertagao
constam ainda uma listagem com os titulos e respectivas datas dos textos selecionados nos
quatro jornais, as integras das entrevistas e uma cronologia dos principais eventos do

periodo.
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Foram realizadas, entre 2011 e 2013, entrevistas com trés médicos que
vivenciaram experiéncias distintas durante o periodo de isolamento compulsério. A
primeira foi com o médico André Cano Garcia, que comegou a trabalhar com a hanseniase
em 1947, tendo atuado como clinico ou diretor de quatro dos cinco “leprosarios” paulistas
entre as décadas de 1940 e 1970. A segunda entrevista foi com a médica Maria Augusta
Tibiri¢d Miranda, filha da ativista em prol dos hansenianos Alice Tibirica (1886-1950). Ela
vivenciou juntamente com a mée, nas décadas de 1920 e 1930, o momento de implantacdo
da rede de “leprosarios” em Sdo Paulo, a luta pelo tratamento humanitario dos doentes, a
fundacdo da Federagdo das Sociedades de Assisténcia aos Lazaros e Defesa contra a Lepra
e a censura da imprensa a campanha de combate a endemia. A terceira e ultima entrevista
foi feita com o médico e jornalista Julio Abramczyk, que foi reporter da Folha de S.Paulo

na ultima década do recorte temporal e teve alguns de seus textos incluidos no corpus.

Dificuldades e perspectivas
Esse trabalho tem a expectativa de contribuir com os estudos sobre a histdria da

hanseniase em Sao Paulo, permitindo que outras pesquisas possam compreender mais a
fundo o papel desempenhado pelos jornais na cobertura jornalistica da endemia no século
XX. Além disso, essa dissertacdo espera poder trazer novos elementos para a discussdo
sobre a saide e a divulga¢do cientifica no Brasil, estimulando trabalhos dedicados a
compreensdo da fun¢do da midia na sociedade.

A realizacdo de estudos abrangendo mais jornais na cobertura da hanseniase, de
Sdo Paulo e de outros Estados, principalmente a partir da crescente oferta de novas
ferramentas eletronicas de busca em acervos digitalizados, podera ajudar a responder a
possiveis lacunas que essa dissertacdo nio tenha conseguido preencher.

Ao longo da pesquisa, algumas dificuldades surgiram, entre elas, a escassez de
estudos de midia relacionados a “lepra” no Brasil e no exterior. Outro ponto importante foi
a ardua tarefa de mensuracdo das tiragens dos jornais brasileiros no periodo analisado, ja
que ndo havia dados precisos e auditados para o entendimento da abrangéncia real dos

veiculos. Os poucos dados disponiveis sobre tiragens, raros at¢ mesmo em obras dedicadas
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a estudar a historia desses jornais, foram encontrados de maneira esparsa nas paginas dos
proprios veiculos. Esse fato poderia gerar questionamentos sobre abrangéncia dos veiculos

e volume de leitores alcangados, dada a auséncia de validacdo externa.
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CAPITULO 1 — A hanseniase em Sao Paulo

1.1 Caracterizacao da doenca
Doenga milenarmente conhecida, as primeiras descrigdes da hanseniase surgem

em textos do ano 600 a.C. em paises como China, India e Egito (MONOT et al., 2005). Ela
¢ causada pelo Mycobacterium leprae, bacilo identificado na Noruega, em 1873, pelo
médico Gerhard Armauer Hansen'’. O bacilo de Hansen apresenta afinidade pela pele e
nervos periféricos, causa uma doenga infecciosa, cronica, de alto poder incapacitante, mas
que tem tratamento e cura. A transmissdo dessa bactéria ocorre por meio das vias
respiratorias a partir de pessoas que apresentem a forma infectante (multibacilar), mas o
contagio apenas ocorre se o doente ndo estiver sendo submetido a tratamento e a outra
pessoa for suscetivel.

Essa bactéria tem a capacidade de infectar grande niimero de pessoas, mas
possui baixa patogenicidade, dada a resisténcia natural da maioria da populacdo. Ela
provoca manchas na pele, com perda ou alteragdo de sensibilidade. O contato direto e
prolongado com o hanseniano, em ambiente fechado, com pouca ventilagdo e auséncia de
luz solar, aumenta as chances de infec¢@o. Estudos do genoma do M. /eprae detectaram sua
origem na Africa Oriental ou Oriente Médio, sendo que o bacilo teria chegado ao
continente americano com os fluxos migratorios da Europa e Norte da Africa (MONOT et
al., 2005).

Dados da OMS e do Ministério da Saide mostram que, atualmente, no Brasil
cerca de 30 mil casos novos sdo detectados a cada ano. A doenga ainda continua sendo um
grave problema de saude publica para o pais; desde 2007 a queda no registro de casos
novos vem sendo muito lenta. Em 2011, o Brasil foi o segundo pais em numeros absolutos
de casos novos, responsavel por 16% dos 219 mil casos mundiais, atras apenas da india,

responsavel por 58% (OMS, 2012).

' Gerhard Armauer Hansen (1841-1912) identificou pela primeira vez o M. leprae em 1873 e publicou o
resultado de sua descoberta em 1874 (IRGEN, 2010).
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1.2 Breve historico em Sao Paulo
A historia da hanseniase pode ser dividida em trés fases distintas, de acordo

com os avangos nas formas de tratamento: periodo pré-sulfonico (até 1940), periodo da
sulfonoterapia (de 1941 a 1981) e periodo da poliquimioterapia (de 1982 aos dias atuais)
(OPROMOLLA, 2007). Empregado ha séculos no tratamento de doencas da pele na Asia, o
6leo de chaulmoogra® comecgou a ser utilizado para a terapéutica da hanseniase no
Ocidente a partir de meados do século XIX. Até o comego da década de 1940, essa era a
Gnica alternativa para o tratamento da doenga, apesar de muitos médicos e cientistas o
considerarem, ainda naquela época, apenas como um “medicamento paliativo” (SANTOS
et al.,2008). “Pode-se dizer que o 6leo de chaulmoogra representou, na primeira metade do
século XX, a grande esperanga para a tentativa de cura dos pacientes com lepra” (SOUZA,
2009). Santos et al. (2008) destacam que “o ocaso final da terapéutica chaulmugrica se deu
com a introdugdo efetiva das sulfonas®' no tratamento da lepra, disseminada mundialmente
ap6s a Segunda Guerra Mundial”. Em 1947, a terapia com o 6leo foi oficialmente abolida
no “leprosario” de Carville, Estados Unidos, instituicdo mais importante na pesquisa da
hanseniase no pais (PARASCANDOLA, 2003). No Brasil, o0 medicamento deixou de ser
empregado apenas no final dos anos 1950, quando o uso das sulfonas ja havia se
popularizado (MACIEL, 2007).

Em marco de 1941, o Promin® comegou a ser testado em pacientes de Carville
pelo médico Guy Faget (1891-1947)*. A droga, um tipo de diamino-difenil sulfona, era
produzida pelo Laboratério Parke-Davis, dos EUA, e vinha sendo testada até aquele
momento no combate a tuberculose (GREENWOOD, 2008). Os resultados positivos dessa
sulfona contra o bacilo de Hansen foram descritos na literatura médica, pela primeira vez,

por Faget, em novembro de 1943. No Brasil, alguns meses depois, em setembro de 1944, o

20 6leo de chaulmoogra, também grafado como chalmugra, chaulmugra ou chalmogra, é extraido de
sementes de plantas da familia das Flacourtidceas, principalmente do género Hydnocarpus (SANTOS et al.,
2008).

! As sulfonas sdo um grupo de medicamentos sintéticos utilizados contra a hanseniase.

20 Promin também era conhecido com o nome comercial de Promanid.

# 0 médico norte-americano Guy Henry Faget foi diretor do “leprosario” de Carville (PARASCANDOLA,
1996).
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médico Lauro de Souza Lima (1903-1973)** iniciou o tratamento experimental com o
Promin nos doentes do Sanatério Padre Bento, em Guarulhos (SP), do qual era diretor™.
Apesar da comprovada eficiéncia das sulfonas nas proximas trés décadas, a
elevacgdo do total de casos resistentes ao tratamento com essas substancias levou a OMS a
recomendar, em 1981, a utiliza¢do de esquemas terapéuticos com mais de uma droga. A
estratégia de combate a hanseniase pela poliquimioterapia (PQT), utilizada até hoje,
consistia na aplicacdo de drogas com mecanismos de acdo distintos para evitar o
surgimento da resisténcia bacteriana. “Os esquemas-padrdo, na verdade, tém uma droga
fortemente bactericida, que € a rifampicina, e duas drogas consideradas bacteriostaticas ou
bactericidas fracas, dapsona e clofazimina” (ARAUJO, 2005). Desde 1993, a OMS
recomenda que o tratamento seja diferenciado para as duas formas da doenga. Para as
formas paucibacilares, a duragdo do tratamento ¢ de seis meses; para as formas
multibacilares, de até 24 meses (CURI, 2010, p. 325). “A distribuicdo geografica da doenga
no Brasil e no mundo evidencia sua relagdo com a pobreza e a insalubridade em que vivem
milhares de seres humanos” (CURI, 2010, p. 328). Para o autor, isso confirma que a oferta
gratuita de medicamentos a populagdo é apenas um dos pontos importantes de combate a

hanseniase.

1.3 Censos epidemioldgicos
A cidade de Sao Paulo tardou a registrar seus primeiros casos de hanseniase em

razdo do caracteristico processo de coloniza¢do que a manteve relativamente isolada até o
principio do chamado Ciclo do Ouro®®, quando um maior fluxo de pessoas no territorio
paulista facilitou a propagacdo de doencas contagiosas. Dessa maneira, diferenciou-se de

outras grandes capitais brasileiras, como Rio de Janeiro, Recife ou Salvador, que ja

0 hansenologista Lauro de Souza Lima foi diretor do Sanatério Padre Bento e conselheiro técnico da
Organizac¢do Mundial da Satde (MONTEIRO, 1995, p. 439; BECHELLI, L. M. Nelson Souza Campos, M.D.
1900-1973, Lauro de Souza LIMA, M.D. 1903-1973. International Journal of Leprosy and Other
Mycobacterial Diseases, v. 43, n. 2, p. 150-1, 1975).

» APARELHA-SE o Instituto Butantan para suprir as necessidades de sulfonas dos servigos de lepra. Folha
da Manha, Sido Paulo, 10 fev. 1949.

% Perjodo da historia do Brasil, compreendido entre o final do século XVII e o final do século XVIII, em que
a minera¢do passou a ocupar importante espago na atividade econdmica, principalmente por causa da
exploracdo de metais preciosos em Minas Gerais, Mato Grosso e Goias.
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registravam casos de doentes antes do século XVIII. Os primeiros registros da doenga na

capital paulista comecaram a surgir em meados do século XVIII (MONTEIRO, 1995):

Desde a introducdo da hanseniase em nosso territorio, esta doenga ndo
parou de crescer, tracando uma linha ascendente e ininterrupta. Aqui, a
semelhanga do ocorrido na FEuropa, as correntes migratdrias se
encarregaram de levar a doenca do litoral para o interior, onde foi se
alastrando paralelamente a ocupag¢do do territorio (MONTEIRO, 1995, p.
66).

No século XIX, em Sao Paulo foram elaborados censos epidemioldgicos para
apurar o aumento no numero de casos. Apesar da grande probabilidade de imprecisdo dos
dados em razdo de circunstancias especificas, como a grande mobilidade dos doentes, os
quatro levantamentos (1820, 1851, 1874 e 1886) sdo importantes documentos para
epidemiologia da hanseniase (MONTEIRO, 1995, p. 72). Além disso, outro fator que pode
ter contribuido para a distor¢do dos niimeros foi o possivel desinteresse das liderancas
politicas locais em associar suas cidades ou regides a um alto indice de incidéncia da
“lepra”. Os dados mostram que a endemia de hanseniase se estendeu em dire¢do ao oeste
do Estado, no mesmo sentido do avango da fronteira agricola e da ocupagdo do territdrio. A
expansdo das lavouras de café pela Provincia de Sdo Paulo, em meados do século XIX,
contribuiu sobremaneira para o alastramento da hanseniase. Monteiro (1995, p. 70) aponta
ainda que o governo se omitiu na contencdo da endemia, com atuacdo “pequena” e, as
vezes, “nula” no combate ao crescimento da doenga. A ineficacia da atuagdo governamental
nesse periodo, segundo a autora, foi um problema que afetou também outros Estados do
Brasil.

No final do século XIX, uma reforma no setor de saude publica, posterior a
criagdo do Servigo Sanitario?’, deu inicio a um processo de centralizagdo das agdes do

governo paulista no combate as doencgas. A principal figura desse movimento foi o médico

*7 0 Servigo Sanitario foi um érgdo do governo do Estado responsavel pelo setor de saude publica. Criado em
substitui¢do a Inspetoria Geral de Higiene da Provincia, em 1892, era subordinado a Secretaria do Interior e
responsavel pelos assuntos de higiene e salubridade publica, aplicagdo de planos e execugdo do regulamento
sanitario (MASCARENHAS, 2006).
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Emilio Ribas (1862-1925)%, diretor-geral do Servico Sanitario entre 1898 e 1917. Essa
linha de acdo enfraqueceu os poderes municipais e dividiu o Estado em distritos sanitarios,
com sedes nas cidades paulistas mais importantes, apesar das pressdes das prefeituras em
razdo da perda de independéncia (MOTA, 2005).

A reorganizacdo do Servigco Sanitdrio, em 1906, praticamente extinguiu o0s
servicos municipais de saude. A partir de entdo, Sdo Paulo foi dividido em 14 distritos
sanitarios, cada um sob a chefia de um inspetor sanitario estadual (MASCARENHAS,
2006). No entanto, essa politica foi acompanhada, com o passar dos anos, de uma
“sistematica redug¢do” dos gastos publicos, ndo por falta de recursos, mas decorrente de
interesses politicos. Em uma época em que o café era o carro-chefe da economia paulista, a
influéncia de setores ligados a estruturagdo do modelo monopolista e exportador limitou a
implanta¢do desse modelo centralista a areas da saide que interessavam a essa elite

(MOTA, 2005):

Os resultados dessa politica podem ser acompanhados na maneira como
se tratavam algumas doencas e surtos epidémicos. Em 1913, o caso da
lepra foi apontado como exemplo lapidar da falta de investimentos. Num
breve historico, em 1886 ela ja se disseminava por todo o Estado de Sdo
Paulo, sem que o raiar do regime republicano elaborasse uma lei que
fizesse qualquer referéncia. Nas primeiras duas décadas da Republica
vigente, os legisladores paulistas ndo se ocuparam absolutamente da
morfeia que aos poucos, surdamente, mas a vista de todos, alargava sua
acdo devastadora (MOTA, 2005, p. 65).

Uma posig¢do institucional sobre a hanseniase apenas viria da classe cientifica a
partir de 1916, quando ocorreu o primeiro Congresso Médico Paulista. “So a partir de entdo
ela passaria para os anais de encontros médicos, recebendo tratamento diferenciado e
longos debates académicos e cientificos sobre seu controle e propagacdo” (MOTA, 2005).
Dados epidemiologicos sobre a doenga sdo imprecisos nesse periodo, com diferentes
autores apresentando numeros divergentes, mas que, em suma, apontam para o

agravamento da endemia.

% Nascido em Pindamonhangaba (SP), Emilio Ribas foi um dos maiores sanitaristas de Sdo Paulo na fase
epidemioldgica da satde publica, entre o fim do século XIX e o comego do século XX (MASCARENHAS,
2006).
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O construtor e arquiteto Adelardo Soares Caiuby (1878-1967)%, autor do
projeto do Asilo-Colonia Santo Angelo, em Mogi das Cruzes (SP), indicava que, em 1921,
a propor¢do de hansenianos no Brasil era pior que na India e no Japdo, com 32,5 mil
doentes para uma populagdo de 30 milhdes de habitantes, o que resultava em um indice de
prevaléncia de 1,1 doente a cada mil habitantes. De acordo com ele, em 1920, Sdo Paulo
tinha 8.000 doentes (CAIUBY, 1931). Emilio Ribas, em 1916, estimou, com ressalvas, a
existéncia de 1.717 portadores de hanseniase em Sdo Paulo, com base em um censo
realizado com 171 municipios. “E dificil, pois, diante da vida erratica de grande niimero
desses enfermos, fazer uma estatistica exata”, afirmou Ribas no 1° Congresso Médico
Paulista (SOUZA-ARAUJO, 1956, p. 174). Ja o médico Eduardo Rabello (1876-1940),
durante a 3* Conferéncia Internacional de Estrasburgo, em 1923, afirmou que o Estado
paulista possuia 3.128 hansenianos. Grande parte dessa divergéncia pode ser atribuida a
dificuldade de identificagdo dos hansenianos, em razdo do nomadismo desses doentes, que
viviam como indigentes em acampamentos ao longo das estradas paulistas. A migracdo de
areas com alta endemia, como o sul de Minas Gerais, para Sdo Paulo serviu também para

altera¢do de quadros mérbidos (MONTEIRO, 1995):

As gentes das cidades do interior decerto ainda ndo esqueceram
espetaculos tristes e vexatorios de pouco tempo atras. Pelas suas ruas
perambulavam, a cavalo, enfermos-mendigos, de que todos tinham pena e
todos tinham horror. Nas saidas, pequenos acampamentos de barracas,
onde os infelizes aninhavam sua infelicidade, num arremedo de lar. (...) E
por toda a parte a onda sinistra dos ldzaros, a pedir “uma esmolinha pelo
amor de Deus”, provocando compaix@o e panico (Folha da Manhd,
1944)*".

% Natural de Limeira (SP), Adelardo Soares Caiuby foi um arquiteto de destaque na década de 1920, autor do
projeto do Asilo-Colénia Santo Angelo, em 1918, e construtor responsavel pela tltima etapa do “leprosario”,
entre 1927 e 1928. Foi também responsavel pelo projeto do Asilo Santa Terezinha, em Carapicuiba (SP),
inaugurado em 1927 (MONTEIRO, 1995, p. 438; SOUZA-ARAUJO, 1956, p. 581 e 586). “Suas ideias,
inspiradas no modelo do leprosario de Carville, serviram de base para a constru¢do dos outros asilos-colénia
de Sdo Paulo. Autor de diversas obras sobre a problematica da lepra” (MONTEIRO, 1995, p. 438). Caiuby
morreu, em S&o Paulo, em 05/05/1967 (ADELARDO SOARES CAIUBY. Folha de S.Paulo, Sdo Paulo, 07
maio 1967).

%% Natural de Barra Mansa (RJ), o dermatologista Eduardo Rabello foi membro do Comité Internacional de
Lepra, na Liga das Nag¢des, diretor da Inspetoria de Profilaxia da Lepra e das Doengas Venéreas (de 1920 a
1926) e presidente da Sociedade Brasileira de Dermatologia e Sifilografia (MACIEL, 2007, p. 40;
FALECIMENTO do prof. Eduardo Rabello. Folha da Manha, Sdo Paulo, 09 ago. 1940).

' O DEVER dos municipios. Folha da Manha, Sdo Paulo, 21 maio 1944.
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A partir da criagdo da Secdo de Profilaxia da Lepra, em 1924, deu-se inicio ao
fichamento dos doentes paulistas. Entre 1924 e 1927, foram cadastrados 1.298 hansenianos,
além de 1.307 comunicantes e 57 suspeitos. De 1928 a 1930, outros 3.195 doentes foram
fichados e 1.910 comunicantes e 962 casos suspeitos foram examinados.*>. Os niimeros s6
cresciam: Sao Paulo contava, de acordo com dados oficiais, entre 1924 ¢ 1938, com 15.306
doentes registrados™. Em 1945, havia mais de 50 mil hansenianos registrados pelos
servigos oficiais em todo o territorio brasileiro, sendo que 22 mil deles estavam internados

em asilos ou sanatdrios’™:

Se a questdo do total dos doentes de lepra no pais era um terreno livre
para especulagdes, a ;)artir da criagdo da Inspetoria de Profilaxia da Lepra
e Doencas Venéreas 5, em 1920, os dados estatisticos constituirio mais
um campo de disputas entre os especialistas, ja que o 6rgdo reivindicara
para si o privilégio de estabelecer oficialmente o nimero total de leprosos
no pais. Esta tensdo ficara evidente nos estudos apresentados pelos
leprologos neste periodo. Se, por um lado, a producdo de dados
estatisticos era peca fundamental para elaboragdo de projeto de profilaxia
para a doenga, além de se constituir na prova material do incremento da
doenga, por outro poderia aprisionar o Brasil numa imagem de “pais
leproso” (COSTA, 2007, p. 285).

Sdo Paulo, assim como outros Estados brasileiros, confirmava a regra ao
utilizar censos com mais frequéncia para embasar suas politicas, levando o governo a se
preocupar com as repercussdes que a divulgagao na imprensa sobre o tema “lepra” poderia
exercer sobre a imigrag¢do europeia no final da década de 1920 (ver pagina 80). Segundo
Maurano (1950), os imigrantes europeus, principalmente os italianos em Sao Paulo,

apresentavam uma incidéncia elevada da doenga:

2 CAMPOS, Nelson de Souza. Estado atual da campanha contra a lepra em Sdo Paulo. Revista de
Leprologia de Sao Paulo, S&o Paulo, v. 1, n. 2, p. 57-73, janeiro 1934.

33 SOCIEDADE BRASILEIRA DE LEPROLOGIA. O Servico de Profilaxia da Lepra em S3o Paulo em
1938. Revista Brasileira de Leprologia, Sdo Paulo, v. 7, n. 1, p. 95-104, margo 1939.

** Dados citados pelo médico Nelson de Souza Campos, entdo diretor do Asilo-Colonia Santo Angelo.
(NOVOS preventorios para filhos de hansenianos serdo criados no Brasil. Diario da Noite, Sdo Paulo, 20 jul.
1945).

3 Criada em 1920 pelo governo federal, a Inspetoria de Profilaxia da Lepra e das Doengas Venéreas tinha
entre suas atribui¢des implantar e coordenar um esquema de combate a hanseniase em todo o pais (CUNHA,
2010). O 6rgdo foi extinto em uma reforma administrativa em 1934 (CUNHA, 2005).
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Tem-se considerado o elemento europeu como uma das causas de
aumento da incidéncia da lepra no pais. Em Sdo Paulo, por exemplo, para
onde se encaminhou a imigra¢o em maior escala, e onde sdo frequentes
os casos de italianos, e seus descendentes leprosos, conjecturou-se ser este
elemento muito propenso a contrair a morfeia (MAURANO, 1950, p. 31).

Nesse aspecto, o fator econdmico ganhava um peso grande na idealizacdo da
politica paulista. Curi (2010) destaca que, na virada do século XIX para o XX, o advento da
medicina social estimulou a amplia¢do da acdo do governo brasileiro sobre a “lepra”, ndo
se restringindo apenas a fundagdo de hospitais ou ao socorro as instituigdes mais antigas.
“Eram novos tempos de higienismo e sanitarismo. Nesse momento em que o capitalismo
industrial se firma e se consolida, inimeros rearranjos ocorrem por todo o Ocidente e a
lepra ndo ficou impune” (CURI, 2010, p. 207). De acordo com o autor, nesse momento a

“lepra” comegou a ser vista como um “obstaculo ao desenvolvimento economico”.

1.4 Contribuicao da iniciativa privada
Entre o final do século XIX e inicio do século XX, a sociedade civil passou a se

preocupar mais com o problema da hanseniase, dada a omissdo governamental, e se
organizou para prestar atendimento aos doentes com a constru¢do de asilos para abriga-los
em suas regides de origem. Costa (2007) afirma que os Estados de Sdo Paulo e Minas
Gerais, desde a segunda metade do século XIX, “eram unanimemente apontados pela
crescente e assustadora presenca da lepra”. “Os dois Estados foram acusados de
descuidarem da profilaxia da doenga, ainda que em diferentes graus” (COSTA, 2007, p.
283).

Em Sao Paulo, a Santa Casa de Misericordia ja se dedicava desde a época
colonial ao acolhimento dos hansenianos. “O aumento no nimero de infectados, acrescido
pelo fendmeno de estigmatizacdo e da longa sobrevida dos doentes, fizeram com que se
tornasse necessaria a construgdo de hospital especifico para eles” (MONTEIRO, 1995). Ao
longo dos anos, a Santa Casa construiu trés hospitais para abrigar os pacientes: o primeiro,
no comeg¢o do século XIX, na regido onde atualmente € o bairro paulistano da Luz; o

segundo, o Hospital de Guapira, construido em 1904 no bairro atualmente conhecido como
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Jaganad; e o terceiro, o Asilo-Colonia Santo Angelo, inaugurado em 1928 no municipio de
Mogi das Cruzes, na regido metropolitana de Sdo Paulo. Sempre que um novo equipamento
de atendimento aos hansenianos era inaugurado, os pacientes eram transferidos e o hospital

antigo era desativado (MONTEIRO, 1995).

1.5 Constituicio da rede asilar
Curi (2010) afirma que, desde o comeco da década de 1920, comegava a se

consolidar no Brasil a sustentagdo politica e social para a implantagdo do modelo de
isolamento, com um aumento no consenso, apesar de ainda haver dissidentes. Segundo o
autor, dois Estados se destacaram como os “primeiros efetivadores do isolamento”: Sao
Paulo e Minas Gerais. Foi nesta década que comegaram a constru¢do dos primeiros asilos-
colonia em todo o pais.

Em Sao Paulo, a partir da estruturacdo de cinco grandes “leprosarios”, a rede
asilar foi constituida e a internagdo maci¢a teve inicio em 1933. O primeiro dos
estabelecimentos edificados, o Asilo-Colénia Santo Angelo, foi descrito pelo arquiteto
Adelardo Caiuby, idealizador do projeto, como uma “cidade-jardim”. O objetivo era prover
uma ampla infraestrutura aos pacientes que reproduzisse da melhor maneira possivel o
ambiente externo (CAIUBY, 1918). Alguns dos nomes mais importantes da época ligados a
engenharia e a constru¢do civil, como Francisco de Paula Ramos de Azevedo (1851-1928),
no periodo de 1922 a 1926, estiveram envolvidos na obra do Santo Angelo (SOUZA-
ARAUIJO, 1956, p. 581). Este espaco sanatorial pioneiro, inspirado no “leprosario” norte-
americano de Carville, serviu de modelo para a instalagdo das outras quatro instituigdes no
Estado e contou com o sanitarista Emilio Ribas como um dos principais consultores.
Depois do Santo Angelo (1928), outros estabelecimentos asilares foram inaugurados:
Sanatoério Padre Bento, em Guarulhos (1931); Asilo-Colonia Pirapitingui, em Itu (1931);
Asilo-Colonia Cocais, em Casa Branca (1932) e Asilo-Colonia Aimorés, em Bauru (1933)
(TIBIRICA, 1934).

Com o aumento da endemia no Estado, o governo organizou o sistema de

assisténcia aos hansenianos e centralizou os trabalhos no Servi¢o de Profilaxia da Lepra,
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criado em 1924 e transformado em Inspetoria de Profilaxia da Lepra (IPL) no ano seguinte.
Em 1926, o governo estadual sancionou a Lei n° 2.169, que permitia que os municipios e as
instituicdes particulares mantivessem “leprosarios”, além de autorizar o isolamento
domiciliar de hansenianos. Nessa época o modelo paulista foi se consolidando e a
aprovagdo da Lei n° 2.416/29 reformou a profilaxia da “lepra” e permitiu a adogdo das

medidas pretendidas (SOUZA-ARAUIJO, 1956, p. 575 e 579):

A Lei n° 2.416 de 31/12/1929 trata de assuntos basicos, tais como a
organizagdo e competéncia do servigo profilatico. O texto divide-se em
duas partes; a primeira, denominada “Da profilaxia da lepra”, normatiza
inteiramente a vida da pessoa a ser asilada, desde o momento do
diagndstico até a sua morte, ¢ ainda dispde sobre os comunicantes. Na
segunda parte, denominada “Da organizagdo e pessoal de servigo”, tem-se
a estruturacdo interna da IPL, sua estrutura funcional, atribuicdes e
competéncia. A analise dessa Lei permite uma visdo de como emergiu ¢
de como funcionaria o “modelo paulista”, que se constituiu num dos
orgulhos de Sdo Paulo (MONTEIRO, 1995, p. 164).

Esse modelo era baseado no “tripé” constituido por asilos, dispensarios e
preventorios. Os asilos-colonia ou “leprosarios” eram o instrumento principal do sistema,
pois promoviam o isolamento de todos os casos conhecidos de portadores da doenga. Os
dispensarios tinham a fung¢io de identificar os doentes e encaminha-los para o isolamento,
além de realizar atendimento e exames nos familiares e demais pessoas que tiveram contato
com o paciente, os chamados “comunicantes”. Nos preventorios, os filhos sadios dos
hansenianos, separados desde o nascimento, eram abrigados e recebiam formagdo

educacional (MONTEIRO, 1995, p. 164):

Ao analisarmos como se evidencia esta excepcionalidade paulista no
tocante a lepra, podemos constatar que a montagem de seu aparato
profilatico foi fruto do reconhecimento da alta endemicidade da doenca e
de seus efeitos negativos na saude publica do Estado. Neste caso, Sdo
Paulo era um dos unicos Estados da federacdo a dispor de condi¢des reais
— técnicas, financeiras e politicas — para implementacdo de um servigo
sanitario independente do auxilio do governo federal. Porém, esta
independéncia nfo significou sua autonomizagdo dos problemas sanitarios
enfrentados pelo resto do pais, a estrutura¢gdo de um aparato
administrativo voltado para a profilaxia da lepra esteve em consonancia
com a emergéncia da doenga como um problema sanitdrio relevante no
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pais, o que exigia a aclo conjunta dos Estados. Assim, S@o Paulo
constituiria uma das mais extensas redes de leprosarias, inaugurando o
Asilo Santo Angelo em 1928, considerado um modelo para o isolamento
de “leprosos”, exclusivamente com verbas do Estado, dos municipios e da
iniciativa privada (COSTA, 2007, p. 343).

1.6 Divergéncias entre “isolacionistas” e “humanitarios”
O governo paulista implantou o modelo do isolamento compulsério entre o

final da década de 1920 e o comego da década de 1930, mas as elites técnicas brasileiras,
formadas por médicos, juristas, politicos, arquitetos e jornalistas, entre outros, promoveram
discussdes na sociedade anos antes dessa definicdo. Esses debates se davam nas paginas
dos jornais, nos discursos da Academia Nacional de Medicina e nas comunica¢des de
seminarios cientificos (MONTEIRO, 1995, p. 135).

Monteiro distingue dois grupos distintos nesse cendrio: os “isolacionistas”, que
defendiam o degredo em asilos de todos os portadores da doenga, independentemente de
forma clinica, estagio ou caracteristicas do paciente; e os “humanitarios”, que

recomendavam medidas brandas de isolamento e a internacdo domiciliar:

As discussdes quanto a escolha do modelo de isolamento atravessariam as
décadas de [19]10 e [19]20. Apesar do empenho e renome de partidarios
do isolamento humanitario, prevaleceu a aplicagdo das medidas
isolacionistas no Brasil. Em suma, a adogdo do isolamento compulsério
no Brasil ndo foi fruto de unanimidade entre os especialistas da época, e
sim consequente ao fato de o grupo médico que galgou o poder, apos a
Revolugdo de 30, endossar a tese da necessidade de segregacdo do doente
(MONTEIRO, 1995, p. 148).

Esse fato deixa clara a influéncia politica na defini¢do das medidas sanitarias,
nesse caso, no Estado de Sdo Paulo, apesar de evidéncias cientificas que comprovavam, ja
naquela época, a ineficicia do isolamento em massa e compulsorio. O médico carioca

Adolpho Lutz (1855-1940)°, em 1936, ja questionava a eficacia do isolamento ao citar a

36 Adolpho Lutz foi diretor do Instituto Bacteriolégico de Sdo Paulo, entre 1893 e 1908, ¢ desenvolveu
pesquisas no Instituto Oswaldo Cruz, no Rio de Janeiro. Realizou estudos sobre parasitoses de animais
silvestres e domésticos, hanseniase, febre amarela e tuberculose, entre outras doengas. Entre 1889 ¢ 1890,
realizou pesquisas no “leprosario” de Molokai, no Havai. “Um dos capitulos mais interessantes de sua obra ¢
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experiéncia chinesa. “Na China, por exemplo, consta que se pratica o isolamento sob forma
muito severa hd mais de quatro mil anos. Evidentemente ndo produziu o resultado
almejado, ja que a China continua a ser um dos focos mais intensos da morfeia” (LUTZ,
1936).

Ainda na década de 1920, o fim da endemia na Noruega por meio do
isolamento de doentes foi um dos principais argumentos para a adesdo a essa politica

sanitaria, no Brasil e no mundo, de acordo com Curi (2010):

Assim, os defensores do isolamento passaram a utilizar a justificativa
norueguesa. Ou seja, atribuiam o fim da endemia naquele pais a eficiéncia
do isolamento, o que seguramente funda-se numa leitura simplista e
distorcida do que ocorreu naquele pais. Até porque o resultado por eles
alcangado néo se repetiu em nenhum outro lugar, dado histérico que néo
podemos ignorar (CURI, 2010, p. 247).

A vitéria politica do grupo vinculado ao regime de Getulio Vargas a partir de
1930 teria reflexos profundos na profilaxia da hanseniase durante as décadas seguintes.
“Foi durante a Era Vargas que se construiu e inaugurou a maior parte das instituigdes de
isolamento de leprosos no Brasil. Das 40 institui¢des brasileiras de isolamento erigidas no
século XX, 32 foram inauguradas na Era Vargas” (CURI, 2010, p. 257). Da mesma forma,
aponta Curi (2010), 30 dos 36 preventorios brasileiros abertos naquele século foram entre
1930 e 1945. Mesmo depois do fim do Estado Novo, em 1945, a reputagdo da estrutura
asilar paulista, associada a disseminada ideia da necessidade de isolamento dos doentes
entre os médicos do DPL, faria com que a politica instituida no comeco da Era Vargas se
perpetuasse até meados dos anos 1960.

Para Monteiro (1995), o pulso forte do DPL na condugado da sua politica era
baseado na “centralizagdo do saber” nos médicos do servigo profilatico oficial, que
rechagava toda manifestacdo de pensamento divergente entre seu quadro técnico. Derrotada
a corrente humanitaria, os isolacionistas consolidaram seu espago e se ampararam no

estigma da doenga comum a sociedade para perpetuar o degredo até que as recomendacdes

aquele referente a lepra, de que se tornou uma das maiores autoridades no Brasil, e que investigaria até o fim
de sua vida” (BENCHIMOL, 2003).
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internacionais e nacionais fossem mais fortes e forcassem uma mudanca na politica
paulista. Muito da persisténcia paulista nessa estratégia sanitaria se deve também ao fato de
que o Estado gozava de independéncia or¢amentaria para essa campanha, ndo precisando se

submeter a exigéncias de instancias federais para obter repasses financeiros:

A andlise do “modelo paulista” permite verificar como foi possivel que
um mecanismo solidamente estruturado se utilizasse do preconceito
existente junto a sociedade civil, de forma a permitir a continuidade de
uma situacgdo de arbitrio, possibilitando a manutengdo da compulsoriedade
no isolamento mesmo apos este ter sido legalmente extinto no Brasil
(MONTEIRO, 1995, p. 395).

Em ambito federal, o Servico Nacional de Lepra’’ era responsavel por
apresentar diretrizes para os departamentos estaduais de profilaxia, sem ter, no entanto,
for¢as para impor politicas publicas pré-determinadas. Com isso, ndo existia uma
“homogeneidade de posturas” sobre o tratamento dos hansenianos, nem sobre a necessidade
de isolamento compulsério. Enquanto Sdo Paulo internava obrigatoriamente todas as
formas da doenga a partir da década de 1930, o Rio de Janeiro somente isolava os casos
contagiosos, assim como Minas Gerais, com um sistema muito menos rigido que o paulista
(MONTEIRO, 1995, p. 326).

A internagdo obrigatéria dos hansenianos se mostraria uma resposta
desproporcional a contagiosidade da “lepra”, ja que outras doengas, como a tuberculose,
tinham indices de mortalidade muito maiores e eram muito mais contagiosas, como explica

Tronca (1985), como base em estudo realizado sobre os asilos paulistas entre 1904 e 1940:

A politica implementada pelo poder publico em Sdo Paulo (construgéo de
asilos-colonia em moldes inéditos no mundo, ao lado da montagem de um
aparato sanitario-policial que consumiu verbas extraordindrias para a
época), ganha uma abrangéncia em evidente despropor¢do com o perigo
real representado pela doenca (TRONCA, 1985, p. 142).

37 Criado em 1941, o Servico Nacional de Lepra era um orgdo de orientagdo técnica, que coordenava as
atividades publicas e privadas relativas a doenga no pais (CUNHA, 2005).
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Tronca destaca ainda que o saber médico, com a ampliagdo de sua autoridade
politica que ocorria desde o comeco do século XX, induzia a conclus@o de que a sociedade
estaria sujeita a uma situa¢do de permanéncia da “lepra”, o que exigiria medidas drasticas.
Com isso, afirma Tronca, desviava-se a aten¢do para problemas graves da sociedade
paulista da época que teriam repercussdo imediata na profilaxia da doenga caso fossem

solucionados:

Propondo-se como tarefa “internar todos os doentes existentes no Estado”,
a politica sanitaria sequer menciona providéncias ao alcance da maio,
como, entre outras, acabar com as “habitagdes coletivas” de onde vinha a
grande maioria dos infectados (TRONCA, 1985, p. 142).

Curi (2010) destaca que o Brasil continuou a praticar o isolamento de
hansenianos entre 1945 e 1952, quando entdo comecaram a “aparecer criticas explicitas ao
isolamento, primeiro em ambito internacional e depois nacionalmente”. No ultimo ano da
Era Vargas, trés “leprosarios” foram inaugurados, na Bahia, em Minas Gerais e em Sergipe,
sendo que o ultimo estabelecimento do género foi aberto, em 1954, em Rondonia, “numa
época e circunstancia ja atipicas” (CURIL 2010, p. 261). “Em 1953, o Brasil também
constatava que a endemia leprotica ndo apresentava queda desde a realizacdo dos primeiros

censos da época da Inspetoria. Ja eram rumores e novos tempos” (CURI, 2010, p. 261).

1.7 Preconceito e discriminacio

A escolha dos locais que abrigariam os hospitais ou asilos para hansenianos
sempre gerava controvérsia, ja que a populagcdo temia a proximidade de portadores da
temida “lepra”, associada sempre ao estigma de uma doenga contagiosa, sem cura
conhecida e causadora de deformidades. Um indicio do estigma provocado pela doenca foi
a mudanga de nomenclatura de bairros que abrigaram alguns desses hospitais e colonias.
Em 1930, o antigo bairro do Guapira, passou a se chamar Jagana depois que o hospital de

hansenianos foi desativado. “Para furtar-se ao maleficio do nome Guapira, que se tornara
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simbolico, esse bairro passou a ser Jagand™® (Folha da Manha, 1931). Em Mogi das
Cruzes, em 1943, o distrito do Santo Angelo, que abrigava o asilo homénimo, passou a se

chamar Jundiapeba (jungcdo dos nomes de dois rios que cortavam o distrito, Jundiai e

Taiacupeba) (GRINBERG, 1961):

O preconceito e a discriminagdo, fortes armas contra os também humanos
morféticos, fazem com que todos os moradores de Santo Angelo fiquem
conhecidos como leprosos. Muitas pessoas temiam passar por essa
localiglglde ou descer em sua estacdo da Estrada de Ferro (MOGI...,
1986)™".

De acordo com Navon (1998), diversos estudos destacam entre as razdes do
estigma da hanseniase fatores como: crengas religiosas que ligam a doen¢a a uma punic¢éo
divina pelos pecados; deformidades fisicas, causadas quando em estagio avanc¢ado; risco de
contagio; longo periodo de incubagdo da bactéria; e a segregagdo a que os doentes foram
submetidos em diversos paises, como durante a Idade Média e no final do século XIX. A
autora pondera, no entanto, que a ideia do estigma ndo foi disseminada indistintamente ao
longo da historia pelo mundo, e que ha exageros ao descrever a hanseniase como a doenga

“mais rejeitada de todas™:

Atualmente, mesmo em paises em que os indices de hanseniase cairam ha
muito tempo, a palavra “leproso” continua a ser associada a rejeicdo
social. No entanto, diversos estudos mostram que posteriormente ao
tratamento bem-sucedido da doenga, sua imagem negativa gradualmente
desapareceu, e mesmo antes disso, muitas comunidades locais aceitavam
ou apenas moderadamente estigmatizavam aqueles que sofriam da lepra.
Com base nessas descobertas, alguns pesquisadores sugerem que a lepra
ndo € universalmente estigmatizada, e que a representagdo dela como a
mais rejeitada de todas as doengas é muito exagerada'’ (NAVON, 1998).

Alguns estudiosos argumentam que esse estigma, principalmente na cultura

ocidental, tem sua origem no século XIX, motivado por sentimentos racistas aflorados pela

* TIBIRICA, Alice de Toledo. O que me sugere uma visita ao Asilo Santa Therezinha, preservatério dos
filhos dos lazaros. Folha da Manhi, Sio Paulo, 01 mar. 1931.

% MOGI DAS CRUZES. Que é que meu bairro tem: Jundiapeba. Panfleto da Secretaria de Educagdo e
Cultura de Mogi das Cruzes, dezembro 1986.

* Tradugdo do autor a partir do original em inglés.
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alta prevaléncia de hanseniase entre populag¢des colonizadas pelos europeus. Isso teria
levado a uma relagdo entre o mal de Hansen e “pessoas moralmente inferiores” (NAVON,
1998). Para Gussow (1989), o senso comum de que a hanseniase sempre foi uma doenga
altamente estigmatizante, independentemente do lugar e do tempo, ndo ¢ verdadeiro.
Segundo o autor, essa visdo extremamente negativa da doenca nasceu associada ao racismo
e ao colonialismo. Para ele, os Estados Unidos, antes de 1880, tinham uma abordagem
distinta sobre a doenca, fato que mudou a partir da imigragdo de chineses ao pais. Da
mesma forma, Gussow defende que a Noruega, inspiradora da dissemina¢do do isolamento
em vdrias partes do mundo a partir do final do século XIX, adotou uma politica mais
humanitaria de combate a doenca, sem impor grandes restrigdes aos doentes. Para Gussow,
o estigma ¢ resultado de um conjunto especifico de forgas culturais, politicas e histéricas.
Em Sao Paulo, a perpetuagdo desse estigma no século XX exerceu um papel
muito bem definido para a aprovag¢do da sociedade da politica publica de isolamento
compulsério. O aumento da endemia da “lepra” era noticia nos jornais paulistas e
provocava reagdes da populacdo, sendo um tema de interesse de todas as classes sociais.
Quando o Estado definiu a politica de degredo obrigatério e montou uma rede de
estabelecimentos para separar esses doentes do convivio da populagdo sadia, no comego
dos anos 1930, a reagdo que se viu foi a de apoio imediato. Salvo as preocupagdes
humanitarias manifestadas por algumas institui¢des beneficentes, que defendiam o
isolamento seletivo de hansenianos, o apoio popular foi grande. Essa adesdo ¢ evidenciada
nas paginas dos jornais estudados nesta pesquisa, principalmente até o final dos anos 1950,
em artigos, reportagens e editoriais que deram voz a politicos, autoridades do governo,

cientistas, jornalistas e profissionais liberais (ver Capitulo 4).

1.8 Poder e controle
O excesso de rigidez contra os hansenianos do modelo paulista, principalmente

durante a Era Vargas (1930-1945), trouxe diversos problemas para os pacientes internados

nos cinco “leprosarios”. Com a indicagdo do coronel Jodo Alberto Lins de Barros (1897-
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1955)*' como interventor federal em So Paulo, foi nomeado como diretor geral do Servico
2

Sanitario®, em 11/12/1930, o médico cirurgido Francisco de Salles Gomes Junior (1888-
1972)*, que se tornaria simbolo do autoritarismo nos “leprosarios” no periodo. No ano
seguinte, Salles Gomes ocuparia pela primeira vez a chefia da Inspetoria de Profilaxia da
Lepra (IPL). Em 1933, o governo anexou a IPL os cinco “leprosarios” existentes,
construidos por iniciativa da sociedade civil. Dois anos depois, o executivo paulista
transformou a IPL em Departamento de Profilaxia da Lepra (DPL), diretamente
subordinado a Secretaria da Educag@o e Saude Publica e com maiores poderes.

Isolados da sociedade e apartados de suas familias, os hansenianos internados
tinham que se submeter as ordens do IPL/DPL, sem direito a assisténcia juridica
independente, sem poder exercer seus direitos politicos e, muitas vezes, sem a devida
assisténcia médica em razdo da superlotagdo dos “leprosarios”. A situacdo drastica vivida

pelos hansenianos durante a gestdo de Salles Gomes no DPL foi descrita por um doente

andnimo, em 1953, na edi¢io paulista do jornal Ultima Hora**:

[Os doentes] eram tratados impiedosamente. Nem aos animais irracionais
eram impostos tantos sofrimentos. Além da dor fisica e dos sofrimentos
causados pela separagdo dos entes queridos, tinhamos um ditador terrivel
dirigindo o Departamento da Lepra de Sdo Paulo. Era ele o fiscalizador de
sua propria lei de combate aos leprosos. A ele ndo interessava o combate a
lepra. Para ele tudo era motivo para por um leproso entre as grades. Os
leprosarios foram transformados em amplas cadeias mal cheirosas, onde
uma multiddo de desgracados era humilhada, passava fome, gemia ¢ ia
morrendo aos poucos, em completo abandono. O tratamento era doloroso.

1 Jodo Alberto Lins de Barros foi interventor federal em Sdo Paulo entre 25/11/1930 e 25/07/1931 (PAULA,
LATTMAN-WELTMAN, 2010; RIBEIRO, ca. 2007).

2 SA0 PAULO (Estado). Didrio Oficial do Estado de Sdo Paulo, Sdo Paulo, 12 dez. 1930, p. 10.391. Os
textos do Didrio Oficial do Estado de Sdo Paulo citados nesta dissertagdo foram pesquisados no enderego
eletronico www.imprensaoficial.com.br.

# Nascido em Tatui (SP), o médico cirurgido Francisco de Salles Gomes Junior atuou em campanhas
sanitarias contra hanseniase, variola, malaria ¢ febre amarela. Ocupou diversos cargos no servigo publico de
saude de Sdo Paulo, como inspetor-chefe do Servigo de Profilaxia Geral, chefe do Policiamento Domiciliar,
diretor da Inspetoria de Moléstias Infecciosas, diretor-geral do Servigo Sanitério, diretor da Inspetoria de
Profilaxia da Lepra/Departamento de Profilaxia da Lepra e secretario estadual da Educacdo e Saude Publica
(DR. FRANCISCO Salles Gomes Junior. O Estado de S.Paulo, Sio Paulo, 19 dez. 1933; MARANHAO,
2004, p. 46 e 208).

* O vespertino Ultima Hora foi fundado, no Rio de Janeiro, em 1951, pelo jornalista Samuel Wainer (1912-
1980) (SODRE, 1999, p. 395). A verséo paulista do jornal foi langada em 1952 (PILAGALLO, 2012, p. 186).
Em 1965, o Grupo Folha comprou a edi¢o paulista da Ultima Hora (MOTA, CAPELATO, 1981, p. 200).
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Nao se usavam os éteres de chalmoogra. O 6leo bruto doia e intoxicava,
piorando a situacdo dos doentes, atacando o figado, rins e até o aparelho
visual. E quando reclamavamos qualquer coisa, s6 tinhamos uma resposta:
“cadeia”... (CAVALCANTI, 1953)".

Com o sistema disciplinar imposto dentro dos asilos, os pacientes eram
obrigados a adotar uma postura de submissdo, se abstendo de manifestar posicionamentos
criticos ou de registrar qualquer tipo de queixa a dire¢cdo dos “leprosarios”. Além de serem
vigiados pelos guardas sanitarios, os internos eram fiscalizados e denunciados pelos
proprios companheiros, que muitas vezes obtinham vantagens da dire¢do e angariavam
respeito do DPL, com direito a ocupar cargos na hierarquia da estrutura asilar.
Correspondéncias eram violadas e censuradas caso a divulgacdo do conteudo nio fosse do
interesse do servigo oficial. O paciente M.U., em depoimento a comissdo do legislativo

paulista, relatou como isso ocorria entre 1933 e 1946, no Asilo-Colonia Pirapitingui:

Sem culpa formada, internados ficavam um, dois anos, presos no pordo da
cadeia; as vezes pelo simples fato de terem escrito carta a familia
queixando-se de alguma coisa; isso era descoberto porque, a pretexto de
desinfetarem a correspondéncia, violavam as cartas dos doentes,
interceptando-as e apreendendo as que lhe interessassem (SAO PAULO,

1953, p. 38)*°

As prisdes dos “leprosarios”, destinadas teoricamente aos doentes criminosos
ou insubordinados, eram paradeiro certo para quem contrariasse as menores regras impostas
pelas autoridades. Em alguns casos, pacientes chegaram a cumprir longas penas de
deteng@o sem ter direito a um julgamento prévio (MONTEIRO, 1995).

No Asilo-Colénia Santo Angelo, em 24/05/1938, um memorando assinado pelo
entdo diretor Manoel de Abreu®’, enderecado ao prefeito do asilo, autoridade exercida por

doentes escolhidos pela dire¢do dentro do estabelecimento, impunha as regras para que as

# CAVALCANTI, Alderaban. J4 ndo causa pavor a frase que aterrorizou os povos: “fui um leproso™. Ultima
Hora, 07 jul. 1953. In: SAO PAULO (Estado). Diario Oficial do Estado de Sao Paulo, Sdo Paulo, 13 dez.
1953, p. 27.

% SAO PAULO (Estado). Diario Oficial do Estado de Sdo Paulo, S3o Paulo, 13 dez. 1953, p. 38.

*7 0 médico Manoel de Abreu foi o primeiro diretor do Asilo-Coldnia Pirapitingui. Posteriormente foi diretor
do Asilo-Colonia Santo Angelo (MONTEIRO, 1995; CAMPOS, Nelson de Souza. Estado atual da campanha
contra a lepra em S&o Paulo. Revista de Leprologia de Sao Paulo, Sdo Paulo, v. 1, n. 2, p. 57-73, janeiro
1934).
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ligagdes telefonicas fossem feitas somente na presencga do proprio prefeito, do delegado ou
de algum funcionario. O memorando foi lido na Assembleia Legislativa de Sdo Paulo, em
1947, pela deputada Concei¢do Santamaria (1908-1989)*%, que denunciava a situagdo dos
cinco sanatorios e a “censura odiosa” que impedia que “um doente fale com pessoas de sua
familia, para matar saudades ou para entendimentos de negocios e demais direitos que
cabem a cada um de nos” ¥,

Por sua atuagdo em defesa dos hansenianos no parlamento, Conceigdo
Santamaria chegou a ser investigada, em 1953, por duas comissdes parlamentares de
inquérito®® que nada comprovaram contra a acusada. A primeira era sobre a suposta
exploragdo “moral e material” dos doentes de “lepra”, que teria se materializado na forma
de desvios de recursos destinados aos doentes para a campanha eleitoral. A segunda
comissdo visava a avaliar a situa¢do contabil da Associa¢do Paulista de Assisténcia ao
Doente de Lepra, fundada por Conceigdo em 1946,

Mesmo no aspecto da pesquisa cientifica realizada dentro dos asilos, a
imposi¢do dos médicos a experimenta¢cdes com novas drogas e tratamentos era comum no
cotidiano dos pacientes nesse periodo. Em entrevista realizada para esta dissertagdo, o
médico André Cano Garcia®®, que atuou na rede asilar paulista entre 1947 e meados dos
anos 1970, afirmou que normalmente as pesquisas eram realizadas por iniciativa prdpria
dos médicos, principalmente dos dermatologistas. “Quando ndo era dermatologista, ele se
limitava a cumprir o papel dele”, declarou Garcia, que disse desconhecer a existéncia de
experimentagdes com substancias ou procedimentos contra a vontade dos pacientes, apesar
de ter ingressado no DPL apenas em fevereiro de 1947. Contrariamente a declaragdo de
Garcia, em 1953, o paciente L.M.S., que ficou internado nos asilos de Pirapitingui e Padre
Bento, entre 1934 e 1947, relatou, em depoimento na Assembleia Legislativa, ter sido

coagido a participar de pesquisas cientificas:

* Maria da Concei¢do da Costa Neves também ficou conhecida pelo seu nome de casada, Conceigdo
Santamaria. Foi deputada estadual na Assembleia Legislativa de Sdo Paulo por seis legislaturas
(MARANHAO, 2004, p. 57).

*SAO PAULO (Estado). Diario Oficial do Estado de Sdo Paulo, S3o Paulo, 29 mar. 1947, p. 13.

0 Ibid., 15 nov. 1953, p. 19.

U Ibid., 03 jan. 1954, p. 42-43.

>2 Entrevista concedida, em Suzano (SP), em 28/10/2011.
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Sendo o dr. Luis Batista meu médico em 1935, obrigou-me, sob ameaga
de prisdo, bem como a outros internados, a tomar um tratamento
considerado antileprotico, a base de azul de metileno, em experiéncia.
Esse tratamento fez com que eu piorasse da moléstia e matou muitos
internados. (...) Sempre obrigando seus pacientes as experiéncias, dr.
Batista me submeteu a nova experiéncia, com um produto chamado
timila, de péssimos resultados para mim e que também foi abandonado
(SAO PAULO, 1953, p. 38)>°

Garcia™ relata que, com a inje¢do da substdncia azul de metileno na veia de um
paciente, os locais em que existissem lesdes de hanseniase tornavam-se azuis. “Isso foi
abandonado logo, porque pegar um coitado e injetar azul de metileno nele ¢ a mesma coisa
que botar uma placa de ‘leproso’ na testa. E isso demorava a sair. Era uma besteira, eu
nunca injetei azul de metileno em um doente. E um absurdo.”

A gravidade da situacdo e os desmandos por parte do DPL aumentaram a tensio
nos “leprosarios” exatamente no momento que a cura da hanseniase comegava a se tornar
uma realidade. Uma das consequéncias disso foi o aumento no numero de fugas; segundo
Monteiro (1995, p. 324), enquanto houve apenas duas fugas em 1930 nos cinco asilos
paulistas, esse numero subiu para 1.087 em 1945 (Figura 1). Mesmo considerando o
aumento de doentes fichados no periodo (de 1.068 para 1.291 hansenianos entre 1930 e
1945), o crescimento no volume de fugas demonstra o grau de insatisfagdo dos pacientes
(MONTEIRO, 1995, p. 324 e 390).

Um dos pacientes que fugiram da rede asilar no auge do periodo de repressdo
aos doentes foi o jovem Edmundo Donato (1925-1999), que ficaria conhecido anos depois
como escritor, sob o pseudénimo Marcos Rey™. Ele foi capturado em sua casa na capital
paulista, em outubro de 1941, pelos guardas sanitarios do DPL e levado a forg¢a para o
Santo Angelo. Foi nesse “leprosario” que comegaria oficialmente sua carreira de escritor ao
publicar na Folha da Manhd, em 18/01/1942, o conto “Ninguém entende Wiu-Li”,

ambientado na China. A estreia aconteceria por intercessao do irmdo, o jornalista e escritor

3 SAO PAULO (Estado). Diario Oficial do Estado de Siao Paulo, Sdo Paulo, 13 dez. 1953, p. 38.

>* Entrevista concedida, em Suzano (SP), em 28/10/2011.

>> Nascido em S&o Paulo, Edmundo Donato/Marcos Rey escreveu cerca de 40 livros e vendeu mais de cinco
milhdes de exemplares. Foi também autor de teatro, roteirista de radio, televisdo e cinema, cronista, redator
publicitario e jornalista. Foi membro da Academia Paulista de Letras e vencedor do Prémio Jabuti (1968) e do
Troféu Juca Pato (1996) (MARANHAO, 2004).
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Mario Donato (1915-1992). Quase cinco meses depois de chegar ao asilo de Mogi das
Cruzes, foi transferido para o Padre Bento, de onde fugiu em 30/05/1945, apds trés anos e
sete meses de internacdo. Rey, como muitos outros doentes, foi se esconder no Rio de
Janeiro, onde a politica consistia em internar somente os hansenianos contagiantes.
Temendo o estigma, Rey guardaria por toda vida no restrito nucleo familiar o segredo da

doenga, que somente viria a piblico apds sua morte, em 1999 (MARANHAO, 2004).
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Figura 1 - Numero de fugas dos asilos-colonia de Sdo Paulo entre 1928 e 1946

Fonte: MONTEIRO, 1995, p. 324.

Além das fugas, uma das formas extremas de resisténcia dos pacientes era por
meio do suicidio. Apesar de ndo terem sido encontrados estudos sobre esses casos na
bibliografia consultada, alguns episdédios puderam ser confirmados por meio dos
prontuarios dos doentes, principalmente antes da descoberta da cura da hanseniase, em
meados dos anos 1940. “Os suicidios ocorriam dentro dos asilos-colonia e se constituiam
numa das formas encontradas para se opor aquele sistema, que impunha uma vida

considerada insuportavel” (MONTEIRO, 1995, p. 330). Um dos casos encontrados no
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acervo do DPL narra o caso do paciente D.R., prontudrio n° 1.682. Entre seus documentos
consta uma carta em que ele se queixava a dire¢do do Asilo-Colonia Pirapitingui por ter
sido internado, em 13/12/1932, com promessa de que teria alta no prazo de seis meses.
Passados 24 meses desse prazo prometido, D.R. continuava internado, apesar de afirmar
que estava “bem”, conforme carta de 27/12/1934. De maneira sucinta, o prontudrio de D.R.

foi concluido com a informagdo de que ele havia cometido suicidio em 27/06/1945.

1.9 A revolta dos internos
A instauragdo do modelo de isolamento compulsorio de doentes de hanseniase

em Sao Paulo se consolidou no momento em que o Estado estava sob interven¢ao federal
durante o regime de Vargas. A chamada Era Vargas (1930-1945) representou para os
internos dos “leprosarios” um periodo de restri¢do a visitas, prisdo de criticos do sistema e
transferéncias para asilos distantes como forma de punicdo, o que significava um dos piores
castigos, considerando a quebra dos ja escassos vinculos familiares e a perda dos novos
lacos afetivos firmados na institui¢do. “Doentes sdo removidos na calada da noite, por
policiais de carabina em punho, para sanatorios distantes, onde ficam meses e anos em
cadeias, ndo sendo respeitados nem mesmo um cego, um mutilado ou uma crianga”,
denunciou Concei¢do da Costa Neves no Legislativo paulista, em 1947 (SAO PAULO,
1947, p. 11)®°. Tudo isso culminaria em um movimento de protestos que emergiu nos

“leprosarios” a partir de meados da década de 1940:

O servigo ndo era modelar! O fechamento arbitrario, a segregagio
desumana, policial, feita entdo por esse servigo, ndo pode padecer duvida.
(...) As prisdes, nesse periodo [1933 a 1946], variavam entre meses € anos
de reclusdo, sem culpa formada e a critério dos médicos e administradores
do Departamento de Profilaxia da Lepra (SAO PAULO, 1953, p. 20)57.

O auge do periodo de repressio aos doentes terminou com uma revolta

generalizada nos estabelecimentos asilares em junho de 1945. Uma das incentivadoras do

*SAO PAULO (Estado). Diario Oficial do Estado de Sao Paulo, Sio Paulo, 29 mar. 1947, p. 11.
57~Discurso feito pela deputada Conceigdo Santamaria na Assembleia Legislativa do Estado de S&o Paulo.
SAO PAULO (Estado). Diario Oficial do Estado de Sao Paulo, Sdo Paulo, 15 nov. 1953, p. 20.
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protesto foi a entdo diretora da Secdo Paulista da Cruz Vermelha Brasileira, Concei¢do da
Costa Neves, militante da causa dos hansenianos no Estado que se elegeria deputada
estadual em 1947.

Depois de receber diversas cartas dos asilos paulistas reclamando da situagao,
em 1944 e 1945, Conceicdo organizou uma série de visitas para ouvir os internos e
documentou suas queixas. Inicialmente, em maio de 1945, vistoriou o Sanatério Padre
Bento e produziu um documento de mais de 40 paginas reunindo alguns dos depoimentos
obtidos em reunido com cerca de 700 pacientes do “leprosario”. O relatério “Ainda o caso
da lepra em Sao Paulo” foi enviado ao entdo interventor Fernando Costa, que havia
autorizado a visita. “E preciso, excelentissimo sr. dr. Fernando Costa, que (...) ponha um
paradeiro as atrocidades e misérias impostas aos leprosos do Estado de Sdo Paulo”, pedia
Conceigdo Santamaria no documento.

A mesma comissdo, formada por Concei¢cdo, um oficial do Exército, um
jornalista e um taquigrafo, esteve, em junho daquele ano, com propdsito idéntico no Asilo-
Colénia Santo Angelo. O tunico texto publicado na imprensa paulista, identificado por esta
pesquisa, contendo denuncias sobre a revolta entre os hansenianos saiu no Didrio da
Noite®® (21/06/1945), intitulado “O leprosario de Santo Angelo transformou-se num
verdadeiro campo de concentragdo”. Essa reportagem narrava a situagdo dos 1.800 doentes
em mas condi¢gdes de higiene, amontoados em comodos improvisados, sem acesso a dgua e

alimentos adequados e sendo submetidos a prisdes por longos periodos e sem julgamento:

O Didrio da Noite, movido pelo dever de informar objetivamente,
divulgara outras reportagens sobre as deficiéncias observadas em Santo
Angelo, menos com o proposito de formular criticas ao servigo de
profilaxia do mal de Hansen, em Sdo Paulo, do que mais propriamente
com o fito de colaborar em prol do aperfeicoamento da obra assistencial

¥ O Didrio da Noite comegou a circular em Sdo Paulo em 07/01/1925, fundado por Léo Vaz (chefe de
redacio), Plinio Barreto ¢ Rubens do Amaral, jornalistas egressos de OESP. Com problemas financeiros,
poucos meses apos o langamento, o jornal foi vendido ao jornalista e empresario Assis Chateaubriand,
passando a fazer parte da rede dos Didrios Associados (SODRE, 1999, p. 365; PILAGALLO, 2012, p. 83-85).
O jornal chegou ao fim em 01/07/1980 (JUIZ da 4* Vara Civel defere concordata da Radio Difusora. O
Estado de S.Paulo, Sdo Paulo, 02 jul. 1980).
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iniciada, numa escala mais ampla, gragas ao espirito humanitario e
empreendedor de Aguiar Pupo59 (Didrio da Noite, 21/06/1945).

Realmente, a reportagem do jornal dos Diarios Associados® ndo fazia ataques
diretos ao DPL, nem questionava a eficacia do isolamento compulsorio, mas trazia a tona
todos os problemas enfrentados pelos pacientes naquele periodo. As noticias vinham a
publico exatamente no momento em que o nazismo era derrotado na Europa e os relatos
sobre as atrocidades dos campos de concentragdo chocavam o mundo. Dias depois, o
Didrio da Noite continuava com reportagens, ricamente ilustradas com fotos, sobre os
problemas nos demais “leprosarios”, entre elas “Uma revolta entre os leprosos abafada pela
promessa de tratamento mais humanitario” (22/06/1945), “Prometida aos doentes de Santo
Angelo radical reforma no grande leprosario” (23/06/1945), “Ha doentes morando até na
cadeia do leprosario por falta absoluta de alojamentos em numero suficiente” (27/06/1945)
e “Adolescentes alojados numa sordida carpintaria por falta de alojamentos no Padre
Bento” (02/07/1945). A partir de fevereiro de 1945, percebendo o fim préximo da ditadura
Vargas, os Didrios Associados deixaram de apoiar entusiasticamente o Estado Novo, como
vinham fazendo até entdo, mudando de lado e passando a ignorar as instrug¢des da censura
(PILAGALLO, 2012, p. 120).

Depois, em julho, o grupo liderado por Conceig¢do da Costa Neves foi barrado
pela policia quando pretendia fazer uma vistoria no Asilo-Colénia Pirapitingui (SAO
PAULO, 1953, p. 20-21)61. “Havia fome, havia miséria entre os doentes ali internados.
Havia doentes que, ha dois anos, ndo tinham ainda sido chamados para um exame médico”,
relatou Conceigdo na Assembleia Legislativa, em 1947 (SAO PAULO, 1947, p. 9)*%. O

episddio, ocorrido em 09/07/1945, foi relatado pelo Didrio da Noite sob o titulo “Com as

** 0 médico Jodo de Aguiar Pupo (1890-1980) foi inspetor-chefe da Inspetoria de Profilaxia da Lepra (IPL),
entre 1927 e 1930, e diretor da Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo (USP) (DESPEDE-SE
da catedra um ilustre professor. O Estado de S.Paulo, Sao Paulo, 12 maio 1960).

% Fundados pelo jornalista Assis Chateaubriand, os Diarios Associados foram uma das maiores redes de
comunicagdo do Brasil, que chegaram a ter, em seu periodo aureo, 34 jornais, 36 emissoras de radio, 18
canais de televisdo, duas revistas e uma agéncia de noticias (PILAGALLO, 2012, p. 85).

' SAO PAULO (Estado). Digrio Oficial do Estado de Sdo Paulo, So Paulo, 15 nov. 1953, p. 20-21.

62 SA0 PAULO (Estado). Digrio Oficial do Estado de Sdo Paulo, Sdo Paulo, 29 mar. 1947, p. 9.
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balas na agulha dos fuzis impediram que a reportagem chegasse ao leprosario”
(10/07/1945).

Em plena vigéncia do Estado Novo, durante a ditadura de Getulio Vargas, o
interventor federal em Sao Paulo, Fernando Costa, anunciou, em julho de 1945, que
representantes internos dos doentes nos “leprosarios” passariam a se<ns1:XMLFault xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat"><ns1:faultstring xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat">java.lang.OutOfMemoryError: Java heap space</ns1:faultstring></ns1:XMLFault>