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as duas ultimas décadas no Brasil, foram produzidos varios estudos his-
N toricos e sociologicos sobre o tema da satide publica na Primeira Repu-
blica. Esses trabalhos tiveram fundamental importincia no desenvolvimento
da histéria da satde e da ciéncia no pais. Algumas dessas obras constituem
leituras obrigatorias para este periodo de nossa historia: os modelos econdmicos
e politicos, os movimentos pela reforma da satde e seus lideres, as ideologias
da ordem ou de mudanca, os diferentes niveis de centralizacao ou descen-
tralizacao do poder politico, o processo politico decisorio que produziu
instituicoes de satde publica no Brasil. Por abordar alguns desses topicos,
Poder e saiide constitui, sem davida, uma contribuicao importante a literatura
republicana.

Rodolpho Telarolli Junior apresenta um estudo sobre a historia da satde
publica na Primeira Republica, em especial, sobre o processo de criacio de
politicas publicas na drea de satde e a formacao das praticas sanitarias no
estado de Sao Paulo, no contexto mais amplo da organizagao politica,
econdmica e social.

Seu trabalho esta construido sobre dois eixos principais de andlise. O primeiro
refere-se ao estudo da criacio de servicos de satide no estado de Sio Paulo e
o papel desempenhado pela organizacio politica oligdrquica nesse processo.
O autor analisa os conflitos entre as autoridades sanitdrias estaduais e as elites
rurais e urbanas no controle de medidas relacionadas a satde: as mudancas nas
orientacdes politicas, ora com énfase estadualizante nos movimentos de
reforma, ora municipalizante. O segundo eixo diz respeito as relacoes entre as
concepgoes cientificas do final do século XIX e o padrio de organizacio
tecnologica das acdes sanitarias.

O marco cronologico que orienta esta obra estende-se do final do século
XIX, com a proclamacao da Republica, at€ 1911, ano da segunda importante
reforma do aparelho estadual de satide publica ocorrida durante a gestao de
Emilio Ribas a frente da Diretoria do Servico Sanitario de Sao Paulo. Este periodo
seria caracterizado, também, pela consolidacio do modelo denominado
“campanhista-policial” (E. E. Merhy), que orientou o conjunto das praticas
sanitdrias implementadas nas primeiras duas décadas da Republica. Nao siao
estudados, portanto, os modelos que regularam a acio do Estado na satde nas
décadas finais da Primeira Republica.

Telarolli Junior inicia seu trabalho com um breve balan¢o da historiografia
sobre institucionaliza¢do da satde publica e formacgiao das praticas sanitarias
na Primeira Republica. Na primeira parte do livro, o autor focaliza o impacto
da organizacgao politica oligirquica sobre a ampliacio das politicas de satide
e saneamento no estado de Sao Paulo. A crescente oligarquizacao do poder
politico influenciou significativamente o processo de formacao dos servicos
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de satde nesse estado. Nas palavras do autor, “o federalismo implicou a
descentralizacao para os estados de mais atribuicoes politicas e administrativas.
O maior dinamismo econdémico e social do estado de Sao Paulo fez com que
essa descentralizacao assumisse grandes propor¢oes desde o inicio da
Republica, incluindo as a¢des de satude e saneamento” (p. 77). Para Telarolli
Junior, o aumento significativo da intervenciao federal na drea da sadde,
durante a Primeira Republica, nao se verificou em Sao Paulo.

Ao discutir o modelo politico que caracterizou o Estado brasileiro nesta fase
republicana, Poder e satide, publicado a partir de sua tese de doutorado, defendida
em 1993, se ressente da auséncia de uma bibliografia mais extensa sobre o
papel do Estado e dos partidos politicos. Uma das lacunas maiores € a auséncia
das discussoes presentes nos trabalhos de Elisa Pereira Reis, em The agrarian
roots of authoritarian modernization in Brazil, de 1979, Elites agrdrias, state-
building e autoritarismo, de 1982, Poder privado e construgdo de Estado na
Primeira Repuiblica, de 1991; e nos textos de Luiz Antonio de Castro Santos,
Power; ideology and public health in Brazil: 1889-1930, de 1987, e A reforma
sanitdria ‘pelo alto’: o pioneirismo paulista no inicio do século XX, de 1993.

Elisa Reis analisa o processo politico geral na Primeira Republica, dando
destaque particular ao estudo das relacdes de poder entre Estado e oligarquias
agrarias. Em seu trabalho, mostra que a consolidacio do poder das oligarquias
ao nivel local, estadual e até mesmo nacional foi acompanhada de perto pelo
crescimento significativo da intervencio federal. Segundo Reis, quanto mais o
Estado atendia as demandas das oligarquias agrarias, mais consolidava uma
funcao tutelar sobre a economia.

No caso particular da evoluc¢ao do setor de satde, notadamente a partir
da década de 1910, Luiz A. de Castro Santos vé nas relacoes entre o governo
estadual de Sao Paulo e as elites rurais e urbanas um reflexo das relacoes de
poder entre centro e periferia em escala nacional. E o caso, por exemplo, da
atuagao do Partido Republicano Paulista (PRP) como importante instrumento
de articulacio dos interesses estaduais e federais. Ainda que Telarolli Junior
se limite ao periodo inicial da Primeira Republica, os trabalhos citados
representam andlises diferentes das propostas pelo autor.

Mais recentemente, a tese de doutoramento de Gilberto Hochman, A
era do saneamento: as bases da politica de saiide piiblica no Brasil, repoe
estas questdoes. O autor discute a politica paulista de satde publica
relacionando-a com o movimento pela reforma sanitaria em todo o pais e os
debates sobre as reformas dos servicos sanitarios federais. Para Hochman, as
decisoes sobre as politicas de satude, durante a Primeira Republica, estao
associadas as relagodes entre poder central e oligarquias regionais e aos
mecanismos de interdependéncia que se estabeleciam.

Estes autores, ao abordar o tema das politicas de satde publica no Brasil,
neste periodo, tratam nao apenas das politicas sanitdrias implementadas,
mas focalizam de perto o papel do Estado nesse processo, das ideologias
nacionalistas, das relagdes entre as oligarquias e os governos, das tradi¢oes
médicas. Para estes autores, os imperativos da producao econdmica nio
ditavam, de maneira incontestavel, o modo pelo qual as politicas de saude
iam se formando no Brasil. As necessidades de exportacio da producao
cafeeira — o mercado externo —, as proprias necessidades dessa producio
quanto as condi¢oes de saude do trabalhador, eram um elemento
condicionante, mas nao determinante dos servicos de satude.
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Ainda na primeira parte de sua obra, Telarolli Junior analisa a relacao
entre febre amarela, imigracao e ferrovias. A doenca, demonstra o autor,
espalhava-se pela regido seguindo de perto a trajetéria das plantagoes
de café. Outras enfermidades sao discutidas, como malaria, variola, colera
e febre tiféide, que monopolizavam as preocupacoes das autoridades
sanitarias estaduais; porém, mais do que qualquer outra, a febre amarela
foi, segundo o autor, responsavel pelo alto indice de mortalidade entre
os imigrantes estrangeiros e a populacao brasileira, recebendo, portanto,
maior atencao dos poderes publicos. “A febre amarela desestabilizava
toda a vida politica e administrativa, ameacando as atividades da
cafeicultura ... e as demais atividades econdmicas urbanas” (p. 237). Outras
doencas, como, por exemplo, a tuberculose, foram, segundo o autor,
ignoradas pelas autoridades sanitdrias estaduais até inicio da década de
1930, por nao representarem uma ameaca imediata ao desenvolvimento
da producio agricola cafeeira.

Para o autor, a imigracao estrangeira e o desenvolvimento dos meios de
comunicagao e transporte foram fatores que influenciaram, significativamente,
a formulagao das praticas sanitarias estaduais. Nas palavras do autor: “A rapidez
nos transportes facilitou a disseminacao das epidemias pela zona cafeicultora,
levando doentes e vetores a locais ainda nao contaminados” (p. 41). O
combate as doencas infecciosas teria sido, portanto, o ponto de partida para
a transformacao e desenvolvimento da medicina em Sao Paulo. Nesse ponto,
podemos dizer que sua andlise aproxima-se da tese de Juan César Garcia.

Em seu trabalho sobre o desenvolvimento da medicina estatal na América
Latina, Garcia baseia-se numa explicacio estrutural-marxista dos processos de
reforma sanitaria. Nesse processo, destaca-se o papel dinimico do capitalismo.
Quando se refere a Sao Paulo, afirma que a medicina estatal, ali, modernizou-
se para se adequar a nova estrutura econdmica. A criacao de institutos de
pesquisa e a produc¢do de novos conhecimentos no campo institucional
atendiam os objetivos e interesses econdmicos da burguesia cafeicultora.

Na segunda parte do livro, o autor apresenta os fundamentos tecnologicos
que embasaram as acoes sanitdrias contra as doencas infecciosas, em especial,
as campanhas de erradicacao da febre amarela em Sao Paulo. Telarolli Junior
recupera os debates cientificos da época, sobre os modos de transmissao e
difusao das doencas (contigio ou transmissao/ transmissao hidrica ou mista)
e as formas de combaté-las.

O modelo de assisténcia médica e sanitiria, que vigorou durante as
primeiras décadas da Republica, tinha como principal caracteristica a adoc¢ao
de medidas que correspondiam simultaneamente aos dois modelos causais
das doencas infecciosas: o contdgio e a transmissao. A Diretoria do Servico
Sanitario do Estado de Sao Paulo dava prioridade tanto a adoc¢ao de medidas
de prevencao da transmissio — melhoria das condicoes de higiene e
salubridade do meio ambiente, através de obras para canalizacao de esgotos
e abastecimento de 4gua; da inspecio sanitaria de casas, fabricas, prisdes e
hospitais; da fiscalizacao de alimentos e bebidas — quanto a medidas de
combate ao contigio — construcio de hospitais de isolamento, desinfeccoes
de casas e roupas —, além de a¢oes sanitarias de erradicacio das epidemias
e endemias. A ac¢io estatal no campo da satde nesse periodo se voltou,
basicamente, segundo o autor, para medidas de controle do espago urbano.
“Essas acoes seriam organizadas mediante sua centralizacdo crescente na
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esfera estadual, com o predominio de acoes campanhistas, com intervencoes
sobre problemas sanitdrios especificos” (p. 93).

Apesar das varias semelhancas com a medicina praticada durante o
Império, as acoes sanitirias na Primeira Republica foram fortemente
influenciadas pelas descobertas da bacteriologia. Um dos aspectos
privilegiados pela a¢ao estatal, nesse periodo, foi a substituicio de praticas
localizadas e temporarias por medidas sanitarias mais permanentes de
prevencio e profilaxia das doencas.

Ainda nesta parte do trabalho, Telarolli Junior apresenta informacoes
importantes sobre a resisténcia popular as medidas higiénicas adotadas pelo
Servico Sanitario paulista. O autor recupera os debates em torno da
intervencao do Estado nas questoes de satdde versus “restricoes as liberdades
individuais”. Do ponto de vista dos poderes publicos, a ameaca era o doente
e ndo a doenca. Em virtude disso, durante os primeiros anos da Republica, as
medidas adotadas pelo Servico Sanitario buscavam, principalmente, o
isolamento do doente do convivio com a sociedade. A assisténcia médica
individual nao fazia parte da agenda das praticas sanitarias do modelo
“campanhista-policial”. As acoes sanitarias ficavam restritas as medidas
necessarias a erradicacao das epidemias.

O cortico foi, segundo o autor, a habitacdo popular que mais sofreu
repressao por parte dos poderes publicos. Essas moradias eram consideradas
“inadequadas do ponto de vista da legislacao sanitaria” (p. 134) e fonte de
propagacao de doencas infecciosas. Quando da ocorréncia de casos de febre
amarela, por exemplo, a atitude do Servico Sanitario era recorrer a desinfeccao
dessas habitacoes ou a sua derrubada. Grande parte dos individuos que
moravam nos corticos eram imigrantes estrangeiros que nao possuiam moradia
permanente. Além das péssimas condicoes de higiene, a rotatividade das
pessoas nessas habitacoes prejudicava a acao do Servico Sanitario.

A construcao de hospitais de isolamento, outra forma encontrada pelas
autoridades sanitarias de combater a propagacdo das doencas, tinha como
principal objetivo o isolamento do doente. Esses hospitais assemelhavam-se
aos lazaretos coloniais. “Nos lazaretos coloniais isolavam-se os doentes de
lepra, combatendo-se os leprosos e nao a doenga, objetivando nao a cura ou
a sua prevencgao através da cura, mas somente a retirada do convivio social
de seres desviantes que representavam um risco para a coletividade” (p.
150). O tratamento era praticamente inexistente, contribuindo para as altas
taxas de mortalidade entre os doentes. Em virtude disso, os hospitais de
isolamento eram apontados pela populag¢io “como verdadeiras antecamaras
da morte” (p. 155).

Poder e satide traz fatos poucos explorados pela historiografia, como, por
exemplo, a vacinagdo obrigatéria contra a variola no estado de Sao Paulo.
Segundo Telarolli Junior, a promulgacio da lei de obrigatoriedade da vacina
nesse estado foi anterior 2 legislacio aplicada ao Rio de Janeiro. Em virtude da
pouca resisténcia da popula¢ao paulista 2 vacinacao, diferentemente do caso
carioca, este episodio nao teve grande repercussio como os acontecimentos
comumente relacionados a Revolta da Vacina na capital do pais.

Na ultima parte do livro, o autor apresenta as discussdes em torno da
organizagao dos servicos sanitarios no estado de Sao Paulo, mostrando o
enorme abismo entre o que determinava a legislacio sanitdria e as acoes
concretas no campo da satde. A defesa da autonomia dos municipios esteve
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sempre presente nos debates parlamentares. De um lado, os dissidentes do
PRP, que defendiam a autonomia municipal e as liberdades individuais. De
outro, as oligarquias agrarias defensoras de acdes sanitarias que visassem,
principalmente, a defesa da economia cafeeira. Segundo Telarolli Junior, até
o final do século XIX, a acao estadual na drea da saide se voltou quase que
exclusivamente para a capital do estado, Santos e Campinas, principais centros
econdmicos de producao de café. Com a Republica, tornou-se necessaria a
organizacao de um servico sanitirio em Sao Paulo que desse conta da nova
realidade social, econdmica e epidemiologica do estado. Uma andlise das
trés importantes reformas da organizacio do servico sanitirio paulista no
final do século XIX — 1892, 1893 e 1896 — mostra as rupturas e conti-
nuidades em seus contetdos e as dificuldades na implantacao de uma nova
legislacio sanitdria, em razio das divergéncias entre o que deveria ser
atribuicio exclusiva do estado e os limites da autonomia municipal. O primeiro
Codigo Sanitario de Sao Paulo e as reformas sanitdrias de 1906 e 1911 também
foram analisados pelo autor. A reforma de 1906 refor¢cou o modelo centralista
de Campos Sales, ampliando o poder estadual sobre as questoes de saude. A
reforma de 1911 reverteu esta situacao, dando maiores poderes aos
municipios em relacao a reforma sanitaria rural.

Em geral, os trabalhos sobre as politicas de satde publica no estado de
Sao Paulo nio levam em conta as relacdes entre a politica sanitaria paulista
e os problemas na drea da satde enfrentados pelo governo federal e de-
mais estados brasileiros. As analises ficam restritas ao contexto oligarquico. As
politicas de satde sao explicadas, basicamente, como uma transformacao
necessdria a expansao da producao cafeeira.

Telarolli Junior aponta a politica estadual de importacao de trabalhadores
estrangeiros como uma das principais responsaveis pelo desenvolvimento
dos servicos sanitdrios em Sao Paulo. A protecao aos imigrantes era, segundo
o autor, fundamental para o desenvolvimento do setor cafeeiro. Nesse sentido,
as acdes iniciais de saneamento e controle sanitirio buscavam evitar que os
trabalhadores nacionais e estrangeiros ficassem vulnerdveis as doencas
infecciosas. A febre amarela foi alvo prioritario das acdes estaduais, pois a
saude publica em Sao Paulo estaria fortemente vinculada aos interesses da
elite cafeicultora.

Ao centralizar sua andlise no periodo inicial da Primeira Republica (1889
a 1911), o autor apresenta uma versao até certo ponto simplificadora para
explicar o desenvolvimento das politicas publicas na drea da saide em Sao
Paulo e o modelo politico-partidario que caracterizou a Primeira Republica.
A discussao da politica esta demasiadamente atrelada a andlise da economia,
de tal maneira que se poderia dizer que o autor produziu uma obra de
qualidade sobre poder econdmico e satde.

Num balanco final, o trabalho de Telarolli Junior apresenta andlises histéricas
cuidadosas baseadas em expressiva documentacio. A legislacao dos servicos
de satde é um dos pontos fortes do livro. Os hospitais de isolamento e sua
relacio com as populacoes locais — seus medos e suas reacoes — recebem
um bom tratamento. O livro € o resultado de um minucioso trabalho de
pesquisa e levantamento de fontes documentais. Paralelamente 2 literatura
sobre histéria da satde e da ciéncia no Brasil, o autor privilegiou o uso de
fontes primarias, tais como anais, relatorios oficiais, anudrios e jornais, buscou
ainda conhecer a legislacio sanitaria estadual, bem como dados demograficos

384 HISTORIA, CIENCIAS, SAUDE Vol. IV (2)



LIVROS & REDES

relativos ao estado de Sao Paulo. Dia-se énfase as diferencas nas taxas de
mortalidade por doencas infecciosas na capital e no estado, aos altos indices
de mortalidade infantil, 2 mortalidade em hospitais em Sao Paulo, durante a
Primeira Republica. Por todos estes motivos, Poder e satide é certamente
uma referéncia para o leitor que deseja conhecer, mais profundamente, este
periodo de nossa historia.
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