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estrangeiro, mesmo que fosse mais caro'.’. e haviam infory,,
que “o pneu estrangeiro €ra mais eficiente”, Havia, tambép, ude
estabelecimento visitado pelo pesquisador, um enfermo que g dest:.
dos companheiros. Assim, no "efeit(,n- .

o

i tinha
cava pelo receio que
éle puxava a cadeira de sob a mesd com 0s cotovelos, parg png. o

taminar as mdos; para usar 0 telefone,. punha entre os dedosg e
dago de papel higiénico e assim por diante. Os companheirgg v
gavam-se”, por exemplo. amarrando a cadeira sob a mesa, de
5-lo em' situagao :
;r::c:ravg puxi-la da maneira descrita. perie
Assim, por meio de expectativas_ e sanf;oes Satmc:as, 0 grupo iy,
pele o doente a disfargar suas verdadelras‘atxtude.? ea 'de s acomgy,
Quando o doente une sua voz as rec!amaqoes e ’_'e“"“dms‘ocj.s dod e
panheiros, mostrando que compa.l:blha das a.txtudeS, sentimentog
aspiragbes do grupo, é que, pro»vave.lmente, Jii estd integradg néste,
& notéria a pressio do grupo: nog g

Ali4s, mesmo a éste respeito, B priiiy)
belecimentos onde a “onda de agressividade” se mstal?u, quase tog,
o doente, depois de certo tempo, é levado a aderir as reivindicaggeg e

seus predecessores, pois a insinuagio conum ,de que “quem ndo recly.
ma é porque estd acostumado a passar mal”, espxcaq%-!he © amor.
préprio, induzindo-o 2 atitudes que provem O contrano.. Afirmoy,
certa vez, um funcionirio de sanatério, em Campos do JOrq:to: — “Nés
temos aqui, indigentes que, antes de ingressar I-IO sanatério, comiam e
dormiam nas condigbes mais precdrias possiveis; no entanto, quinze
ou vinte dias depois de chegar, quase todos éles reclamam endrgica.
mente contra a alimentagdo, contra a cama, contra tudo, enfim!” (1)

(1) Afirmaces semelhantes nem sempre podem ser tomadas “ao pé da letra®, princi.
palmente quando partem de funcionirios de estabelecimentos gratuitos, dada a tendéncia
bem como a de sc fazer tibua

de nio se reconhecer aos indigentes o direito de reclamacio, ¢
rasa dos arg que ham as reclamagBes feitas por tuberculosos, em vista da

pressuposicio corrente de que éstes reclamamt devido ao *nervosismo” ou 4 “agressividade”
de que sc acham acometidos em consequéncia direta da prépria doenga, E’ possivel que
certoa funcionkrios encontrem, aqui, uma base para a racionalizagio de sua prépria negli

géncia,

embaragosa e ridicula, quando, dis{argadamente

' ao reg;me

5, O “REGIME” NOS SANATGRI0g E-PENS
: ES

foi indicado que o nimero de tuper,

és. do Jorddo, em 1944, adscendia 5 :éll]‘::oz:g tratamento, em
. ou menos a metade vivia em sanatéri()s’ diStribu.ig' dos quais
metade pelas pensdes ? casas particulares, 0-s¢ a outra
Os sanatorios sdo mte-ma.tos onde 3 disciplina ¢ o :
ida; 030 podendo o (!oente entrar e sair 5 qualquer hor; ou menos
er, estando, além disso, sujeito a0 hordrig ik o 6&. a seu be|
odo no estabelecimento, bem como is medidas geriis e rep0uso
higieno-dietético prescrito pelo respective co ede'sl)'ecals

O regime disciplinar das pensdes varia muito, A gum’:: inico,
famosas porque Seus _PEOPﬁCt:"!f.iOS $30 rigorosos e obrigam os: (;::::m
a seguirem as prescrighes meédicas. Qutras, ag contririo, tomam-se:

adot

conhecidas porque seus dirigentes do “téda a liberdade” g0 pensio-

pistas, proclamando, de antemdo, o principio de nio interferir em s
yida intima. Entre &sses dois tipos extremos, hi téda uma gama :i
tipos intermedidrios, sendo cada qual, no que toca 3 disciplina, preferido

r determinado tipo de clientela. H4, ainda, as chamadas “rept-
blicas”, masculinas, femininas ou mistas, que sdo casas montadas por
grupos de doentes que compartilham das despesas e responsabilidades
da organizagdo.

Alguns doentes, especialmente quando dispdem de recursos eco-.
nomicos suficientes, preferem montar casa, na localidade, onde passam
a residir, com pessoas da familia ou empregados. Alguns admitem um
niimero reduzido de pensionistas — quatro ou cinco, no méximo —
cujos pagamentos concorrem para a manutengio da casa. Evidente-
mente, os doentes que residem em casas particulares gozam de maior

liberdade em seu regime de vida.

O regime higieno-dietético que, naturalmente, os médicos pres--
crevem tanto aos internados em sanatérios quanto aos doentes resi-
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culares, embora sua execigio
Ges ou €asas pdministfad"res dos primeiros quep do
o d:::)rzpﬁos' pacientes, .im?lica a f'eg:linte div;.
dirigentes & Sge: ge.e,-almente '3d0m_da' o l:f.iegizss\.ra;a;o;s Quant,
siodo temp 4% “2C 1550 dos diversos PP 05 78 7 Borag, 1,
35 horas de inici® o refeigao; das 838 s sl R,
vantar; 38 /00 5 i ou cama) ; s 11 boras, preparativog Pary
uso ( al; 50; das 12,30 as 15 horas, repouso abs"]uto
s almogo; 35 11,33“5 + reparativos para o lanche; as 15,30, 'anche;
(na cama) ; di 83 as,seio; das 17 35 18'horas, o (c_adeira oy
das 16:3s 17 horas, P rativos para 0 jantar; as 1§’30: Jantar; 3
cama); 35 18 horas, prepd deitar; 2 21 horas, sxlencm.. Bsse Tegime
20,30 boras, P‘iep?mnav;)timgées, i sugr€555° dos passeios e repouses
esth sujeito a ligeIras dem par Jevantar-se, MESMO Para as refeicges
em cadeiras € da ?l Jos casos, € COM O prolongamento dos periode
conforme 2 gravida fo para 08 convalescentes. d :
de passeio € recrea'Ga_’lm,.e o5 aborrecimentos da reclusdo fazem con
A figida ?;:quue iniciam o tratamento em sanatdrios muden,
::’l;;fj:rfa‘:f:pm peasfes 0u casas particalares.
- 2) A wvida nos sanatdrios — Os s'anatérios de Car.npos do Iorsz.'o
= sempre exclusivamente masculinas ou femipj-
sio casas de cm',-f::se Mesmo nos sanatbrios mistos, geralmente h
ﬁ; r;;r:t:g:gagi;) espacial € disciplinar entre doentes dos dois

5€X08. b
Em todo o sanatorio, N,
nico — coadjuvado por enfermeiros €, quase Sempre, por varios colegas,

A administragio geral e disciplinar estd a cargo de um gerente ou ad-
ministrador (homem ou mulher) pritico, 4 testa de um corpo maior ou
menor dcempregados, conforme a capacidade e os recursos do estabele-
cimento. Em algumas casas, as atividades de administragio e, mais
comumente, as de enfermagem, estdo afetas a funciondrias religiosas,
quase sempre catdlicas.
O regime instituido pelos médicos e sancionado pelos regulamentos
sanatoriais é, em linhas gerais, o mencionado na parte anterior déste
capitulo. O horério ¢ quase sempre rigidamente seguido, especialmente

no que diz respeito s refeigdes e ao repouso absoluto apés o almdso
e i noite,

ha pelo menos, um médico — o diretor-cli-

te d
nﬂci 0545 como
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Os regulamentos, af"“d:s_ nas paredes ou distribuidos pessogimen
doentes, além do hor: 110 € dos pregos, contdm dicn.: - A
> as seguintes: m disposigtes mi-

’

Regulamento Interno

1.7) — Todo doente é.°b"zad° 3 obedecer fielmente og re
famentos do sanatério. Aquéles que nio se stjéitarem goq gu.-
serdo convidados a se retirar, Mmesmos

2.°) — Os doentes gratuitos, desde 2
o permita deverio prestar os servigos quiuih:s s::r:nn:sotagzl saig:
pela Administgxcjo, a critério do Diretor-Clinico, ec
3°) — oente que danificar, inytilj .
quer objeto do samatério serd obrigado ﬂ:;ﬁ: v gl
4°) — Os dotmtcs deverdo frazer roupas de a.gasalho,
saco para ToUPA Suja, € Os pagantes, mais a roupa de cama,
' 5.°) — A Admnistragio sé se responsabilizars pelos objetos e
valores que lhe forem confiados diretamente, pelos quais passari
recibo.
E’ expressamente proibido :
1.°) — Escarrar fora das escarradeiras, nos jardins, depen-
déncias do prédio ou nos lengos,
2.°) — Trazer ou conservar em seu.poder armas de qualquer
espécie,
3.") — Fazer uso de bebidas alcodlicas, jogar a dinheiro oy
em voz alta, dansar e correr,
4.°) — Perturbar o siléncio absoluto que deve reinar durante
o repouso das 12,30 3s 15 horas, bem como depois das 21 horas,
'5.%) — Permanecer em trajes intimos (pijamas) fora de seu
préprio quarto, i
" 6.°) — Entrar em quartos de doentes de sexo diferente.
7.°) — Passear sefh ordem do médico ou de quem for por éle
autorizado. ’

= . 8°) — Passear fora dos terrenos do Sanatério sem ordem ex-
pressa da Administracio ou do médico, : ;

9.%) — Passear sem horirio pré-fixado, Quanto 3 secgio fe-
minina, além das exigéncias anteriores, a cada doente sémente é
permitido sair acompanhada de mais uma pessoa, pelo menos. )

10.°) — Entrar em locais de servigo, dependéncias da admi-
nistragdo, consultério médico, gabinete de raio X, laboratério, etc.,
sem o devido consentimento.

11.°) — Passear no perimetro da casa dos héspedes.

12,°) — Utilizar-se, para casos particulares, dos empregados

+ ¢ do material do Sanatério, salvo quando absolutamente necessd-

rio e com a devida autorizagio,

roupao,
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i peis, cascas de §
S ntas de ugarro. pa ; n“as

135 — Atiraf P°n géncias do Sanatério ou suas adjaténci:“
outros objetos 1as ¢ as lnzes dos quartos, banheiros, ete, 2@2‘

49) = : idade, N

5 ;esd)e que nio b2 necessida

528

Banhos ] "gm ba

o) -— O Sanatﬁﬂo fomtce

1. aso 5 ico 0 lxrmlfﬂ. = . 3

semana; 0diaea hora serdo préviamente combinados,

2'1 — A T
5¢) — Pesderd 0 direito g0 banho quem N30 estiver gy

pheiro & hord determina

Condigdes pare internagdo
: :» aceita a tratamento apenas .
15— 0 Sanat6rio & e ok 3

1 e cnodies e curh © malores Je 72 508
g 0; ©) — Ao Diretor-Clinico caberd julgar os casos que. gy,
rio sc.r internados & 3 l"’\”"a_nén‘;ia fio,s mesmos 10 Estabelecimen,,
39 — 56 ser4 permitido 20 mtex:nado pagante deixar o
abclcimento, e porariamente, com licenca do Diretor-cnm-m
5o ficando, com isto, isento do pagamento 10 Periodo da fcengy
(O tratamento pard melhor resultado, ndo deverd ser interroy,

nho‘para cada inter
nado'
p Por

ido). . 1 .
pido) rado que desejar retirar-se do Sanatério, gef;.

40 — 0O intel
itivaments, poderd fazé-lo quando lhe aprouver, com aviso préyiy

de 8 dias, por escrito. . i
59 — A Administragio assiste o direito de pedir que se re.

tire do Estabelecimento todo aquéle que derespeitar o presente re.
gulamento ouecuja permanéncia seja julgada inconveniente 3 or.
dem, disciplina ¢ moralidade do Sanatério. . 2

6°) — Ao ingressar no Sanatério o doente pagard a taxa ga

.......... ve L]

7.2) — Todos os internados devem assumir o compromisso de
cumprir o regulamento do Sanatério.

DisposiGes gerais

1°) — Téda a atitude ou conversa entre pensionistas de qual
quer sexo, julgada inconveniente 4 boa- ordem oy A moral do ¢
tabelecimento, serd motivo para admoestagio por parte da Admi
nistragio €, em caso de reincidéncia, de expulsio. (Esta penali-
dade serd igualmente aplicada aqueles que fizerem uso de lingua-
gem ou térmos inconvenientes ou atentatérios A boa moral).

2°) — Todo doente que tiver permissio médica para fomaf
refeicio na sala de jantar e desejar fazé-lo no quarto pagard um
taxa de Cr$....... ... em cada refeigdo.

=S —

Passcios

Estabelecimento. (1)

Em 'ger?.l, a disciplina é bastante Higorosa, princ: E
diz respeito @ saida de doentes e is visitas, Po;' - peimente o que
tabelecimentos onde o autor fez observagges mnﬁ;emplo, fm dog es-
porque, .embora tivesse permissio do 'diret.or-c]injoeme o f!liminado
sessio cinematografica diurna, tendo esta telminadco Para ir a-yma
de costume, regressou depois da hora combinada 0 mais tarde que

Quase todo sanatério mantém servi .
tério do médico, facilita aos seus interna
seu credo fora do recinto sanatorial.

Quant'o.é parte recreativa, além das wn;’em 2
passeio, refe;gées. € repouso em cadeiras, e da lejty nos PE{l'Odos de
.geralmente permitidos (sempre, ¢ claro, a eritério d;a, ::bem i
Jogos.;i.e s?lﬁo, principalmente no intervalo compreendid?en;z)' f:ertos
€ i : =
mg r:t‘i:lsm:: n:tulz‘lno- Sio promovu'ia.s, ocasionalmente, festas :::::
e ol moutro sanatério, os doentes dispsem de bi-
. " m alguns estabelecimentos existem, aind émi
tivos e literdrios d é st e

rios de que os enf :
€rmos participam, mais ou menos ati-

go religioso interno oy, a cri-
dos o acesso as ceriménias do

vamente,

mmz‘im: ::sb:?be’leclmentos‘ visitados pelo autor, o grémio, além de
i dlot?ca com cérca de 2.000 obras, promovia compe-
ey Sal”e -)o§?sl de salao. (da'rm, xadrez, domind, sueca);
i, conferénda:o auditério ;?a-ra irradiagdes, projegdes cinematogra- -
i e repres'entagoes teatrais, aonde alguns doentes did-
mpareciam a fim de ouvir irradiagGes esportivas e outras;

Punha, 3 disposica '
50 AR it 2 i
e i POsigao dos doentes, jornais e revistas de vrios pontos do

(1) = Reénsaduas
eprodugio textual do Regulamento de um Samatério de Campos do Jordio.
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? is, de §
ot de cigarro, pape.m cascas _l’u!as
18%) = Atirﬂ:kl’l:‘n déncias do Sanatério ou suas adjacingy,
cutros obietos P28 © 7 Crires dos quartos, banheiros, ete, 5o -

14) — Sals necessidade,

Banhos - > dai
1) — O Sanatprio forneee um banho para cada intenado,
a, caso o médico 0 PRV .

serdo préviamente combinados,

H hora X S
Odiaea to ao banho quem ndo estiver pg "

3¢) — Perderd © direi
pheiro & hora determinada.
ighes pare internagdo
ft;d'f 0 Sanatbrio accita 2 tratamento apenas doentes jy;_
T maiores de 12 anos,
em condigBes de cura € : ‘
Sadoi *) — Ao Dimor-Clinioo caberd Julgar_os €asos que deye.
£ ;l. internados € 3 pcnnlnd!ua dos mesmos no Estabelcdmemo‘
rio permitido 20 internado pagante deixar o Es.
lecimeato, tempoririamente, com licensa _do Diretor-Clinico,
:ﬁ ficando, com _isto, iscato do pagamento 10 periodo da licenga,
(0o tratamento pim melhor resultado, ndo deverd ser interrom.
pido). :
4 —0 internado
nitivamente, poderd fazé-
d. . wﬁo‘ . - -
- 35.!;5._130:; Administraio assiste o direito de pedir que se re<
tabelecimento todo aquéle que derespeitar o presente re-

tire do Esl 2 . :
¥ ouecuja permanéncia seja julgada inconveniente a or~

dem, disciplina e moralidade do Sanatério. .
4°) — Ao ingressar 10 Sanatério o doente pagari a taxa de

Cr.civeenenans ° .

que desejar retirar-se do Sanatrio, defi.
Jo quando Ihe aprouver, com aviso prévie

cumprir o regulamento do Sanatério,

Disposigdes gerais

1°) — Téda a atitude ou conversa entre pensionistas de qual~
quer sexo, julgada inconveniente & boa- ordem oy A moral do es-
tabelecimento, serd motivo para admoestagio por parte da Admi-
nistraio ¢, em caso de reincidéncia, de expulsdo, (Esta penali~
dade seri ignalmente aplicada iqueles que fizerem uso de lingua~
gem ou térmos inconvenientes ou atentatérios & boa moral).

2°) — Todo doente que tiver permissio médica para tomar
refeicio na sala de jantar e desejar fazé-lo no quarto pagard uma
taxa de Cr§....... ++. em cada refeicdo,

—77 —

Passeios

1% — A hora e o lugar dos passeios sersq determinados pefo

tico € © cumprimento desta ordem sers fiscalizad
mé ‘ 0 pelo enfer-

m;.") — Os passeios devem ser feitos a passos lentos, evitando
o sol. i
yisitas
1°) — Das 16 ds 17 horas,
o) — As visitas que pernoitarem 55 2
diéri: d)e acordo com a tabela, sujeitan::-:a:::osznuma:osu?‘
Estabelecimento. (1) g

g geral, a disciplina é basi‘:antt? .rigorosa, principalmente no que
e ito & saida de docntefs e a: vxsxtas-.. Por exemplo, num dos es-
o asg el A S
orgHS embora t;‘f:-es dfe A e CREED DACR: i i

2 cinematogr ca ul:na, tcp o esta terminado mais tarde que
o costum® regressou d.epoxs da' hora c?mbinada.

Quase todo san.aférlo manten.m servigo religioso interno ou, a cri-
iio do médico, facxl{ta aos seus .mtemados 0 acesso as ceriménias do
«u credo fora do recinto sat.latonal. )

Quanto a parte recreativa, além das conversas nos periodos de
passeio. refeigoes € repouso em cadeiras, e da leitura, também 530

sente permitidos (sempre, € claro, a critério do médico), certos
jogos de saldo, principalmente no intervalo compreendido entre o jantar
¢ o siléncio noturno. Sdo promovidas, ocasionalmente, festas come-
morativas €, nUM ou noutro sanatério, os doentes dispsem de bi-
bliotéca. Em alguns estabelecimentos existem, ainda, grémios recrea-
tivos e literédrios de que os enférmos participam, mais ou menos ati-
vamente,

Num dos estabelecimentos visitados pelo autor, o grémib, além de
manter uma bibliotéca com cérca de 2.000 obras, promovia compe-
tigdes internas de jogos de salio (dama, xadrez, dominé, sueca);
mantinha um saldo-auditério para irradiagdes, projegdes cinematogra-
f{cas, conferéncias e representagdes teatrais, aonde alguns doentes dii-
riamente compareciam a fim de ouvir irradiagbes esportivas e outras;

punha, & disposicdo dos doentes, jornais e revistas de varios pontos do
P b .

I ‘— .
(1)'= Reprodugio textual do Regulamento de um Sanatério de~ Campos do Jordio.

-~
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S o
g e

b, ainda, uma discotéca e microfone para irradiagéo pelas
. e fepous‘so semestre de 1943 e primeiro de 1944, 2 estatistica
: § AL < lals . g ! bibﬁo:eca déssezsan?tlé)rio mencionou as retiradas de ﬁvros cons-
2 : s | b 1 ‘:,,tes 'o‘ ;?f: referida biblioteca, cérca de 2.000 obras, dai resulta
-’g‘“ glnalmial e 3‘ E"’Sn:aia houve durante o periodo de um ano, mais de duas reti-
H ¢ ® i mobra,. Havendo no estabelecimento cérqa de 180 internados,
-3 _e___ P A adss porse &ste nimero para 250, para abra.nger as substituicGes de
EY 3lE |7 et e]evand";wrridas durante um ano, houve, pois, em média, aproxima-
%g:; ,_‘ E kol oeotes 17 retiradas para cada internado, durante o ano, resultado
s 8 : B OIS :: significativ.‘" uma vez que se'tratava de sanatério destinado
% g g N R ol i ol par cJusivamente a doentes-gratuitos ou sob pagamentos. médicos
¢ 3,’ § g | ] 1ase e;; o das possibilidades de lucro), incluindo em dua maior parte
3 ..‘. ‘ s s wlelel=feloly 305 empregados de comércio, a.rtifices € operarios, com menos de
2 2, u;: pess0as com instrugdo superior, € Pelo' menos 10% de analfa-
23 A 5%.d€ Acresce, ainda, que ndo foram, evidentemente, computadas as
@ S b betos: idas nio pertencentes 2 biblioteca interna: livros, revistas, jor-
‘é 'é -‘é 5 |zl M (o ls b 3::;&.’ de propriedade dos intemado§ ou por éles obtidos em outras
Yo o =1 ‘
;% ‘i ({ s lolel=P |1l 8 font% presidehte d? grémio em apreg(?‘ch.a’mou.a a‘fengio do pesqui-
o) 5 g il - g} s ador para um fato mteressat?te que, alna.ls ja havia sido observado em
E -g -l- 5 i o 1) | ] J . outro estabelecimento, ou seja, a frequcr}ma com que certos doentes
g.: 14 3 it ; (mdsculinos) se entretém em recortar figuras de mulheres nuas ou
-§ S % o ol g g Iqum nuas, que aparecem nas revistas, O fato chegara a tal ponto
2 % BlE il ] que a diretoria do Grémio tinha bastante trabalho, a-fim-de preser-
PR 2 ém A o1 = s ?.5, 1 var ai;}tcgndade d_e' suas rev1stas.'.. Ainda a respeito da bibliote-
: E & 3 @, era mter.essaflte a pro€ura relatwan.le_nte alta, por parte_ dos doen-
3 E: yofaleie il |e 8 ‘§ tes, de publicagdes m.fzmtls como o Gibi e o Globo .]u'ueml.
£ = | Os doentes gratuitos gozavam das mesmas regalias que os demais
n = 3 sécios do grémio. Bste ensaiava, conforme o autor teve oportunidade
x 4 “ de verificar, um movimento de “reabilitagio” dos enférmos pelo tra-
2 -—‘% 3 “é % e balho, jil] tendo mesmo promovido uma exposigiio de trabalhos manuais,
o |3 2 g i 5 ICXECl(l;a'Os“pe]()? lmtemado§. . ' i
A % o 8 Z v 4 . 7 t;rgao of.xc:a.l do Grémio, pequ'cr}o jornal escrito a mio, deixara
: E % lé g % ?«3 :,é ;: : (e circular, devido & morte de sey criador e diretor. O autor folheou a
.or:"ﬁ‘:,..":fzo W \.'
< OkxBO A ER M o estabelecimento abrigaya cérea de 180 d , todos li

Digitalizado com CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

— 80—
s, publicados do segundo semestre de 194, ;

inco némero jornal de pretenss
colegio de cinco nu™ principalme“tel um jo Pretensge, i

eiro de 1943 Ed PU cias chistosas a0s internados, aoq még:
pl'ﬂ‘? ticas conteﬂdo l'efer;nm ;onarios do estabelecimento, Apl’es iy
moristicas, ros funci ;

sornai interior
com certos JOrMaIS do ;o Com og h
servir e refletir 0s interésgeg de
ato de . . ha : ulh
0 que de mais especial continha, porg -
(L): m' explicitas 4 doenca, mesmo em té

cos, ©
va‘bastzmte_ semelhanga

alids, tinha de comum 2

grupo primério

rmaria de cima, 2* ala. (2)

Pico
o veladas, © . ; 3
as referéncias, ;:mte ora 2 de ProVOCAr Fiso. Por exemplo; .

ja intenga0 ' - s
cuja inteng i escarradeiras de mao com cheques ¢ figur; oy

Informagoes 02 enfe

Eis outro exemplo :‘ alu
torio, procurava “passar’ por

si0 a um internado que, fora dq sany
pessoa “s3”:

Voz“s::z’aquae rapaz em frente  estagdo?
—E' oR... y
— Mas de pasta? .

E' para pensarem que ¢le é viajante. .,

Pxtremamente interessante era a secgdo intitulada “Pg de .
funa”, de intengdo educativa, visando corrigir certas atitudes e hipity,
;:;a;;temados Alssim, 1o ndmero 1, publicado em 3 de julho g,

1942, apareceu :

Nao estd certo. y 4

Ninguém nega que hé muita cousa aqui no Sanatério que ng,
esm m’ . . ..y

Fatos que se repetem por habitos e costumes .prc)udlclaxs )
coletividade, de colegas que, por descuido ou comodidade, fecham
os olhos ¢ ouvidos aos regulamentos, conselhos e até censuras engr.
gicas por parte da Administragdo,

Pé de coluna &, pois, a secgio do... (titulo do jormal)..,
que fica reservada a combater o que entre nés “nio esti certo”,

Comegamos, hoje, colaborando na Campanha do Asseio. Com
efeito, ndo & nada edificante o aspecto em que muitas vézes se en-
contram os passeios e gramados que circundam o Sanatério, apesat
da limpesa diria que se processa,

(1) Vide Charles H. Cooley, Sociaf Organization (New York, 1929); Donald Pierson,
Teoria ¢ Pesquiss em Sociologis, Companhia Melhoramentos de Sio Pauld, 1945,
(2) Alusio a um internado, cujo apelido era “Figurinha”,

-8l <

Cascas de frutas, papéis servidos, Wntag 4o ci
de todas as espécies sio atirados ey 0 me,:iams. € escarrog
chio, oferecendo aos olhos dos Visitanteg um a: escrlipulo 2
: provoca mé impressio de nés mesmos, ¢ 4 Pecto que [hes
nome do Sanatédrio, contra o pom
Percamos, pois, colegas,
Sejamos cada um fisca]
nistragio do Sanatério se eg
de asseio e de conforto, fa

éste péssimo costume,
de si mesmo,

for@ para nos
$amos tudov pOl'S,

Sia zelosa Admi.
dar ym ambiente
Para merecé.fo,

No nfimero 2, de 28 de julho de 1942, gy Outra adverténcia -

Ndo estd certo...

Nia7é sem certo. constrangimento que focalizamog
coisas que ndo estdo certas no “P¢ de Coluna”, de hoje
Na verdade, embora o assunto sejy um tanto passivel de d
contentamento, éle se enquadra, entretanto, perfeitamente no gmes.
das coisas erradas que nés nos comprometemos g Com’ba’tgr. "
Embora sejamos os primeiros a conhecer € louvar o interésse
pelo bem coletivo ¢ o cuidado que muitos tém em i 3COmoda,-
éem, contudo, incomodar o sey vizinho, é com bastante pesar qué
se verifica ainda 0 comodismo displicente ¢ 5 « sem-ceriménia " de
alguns colegas que, quando vip 3 radioscopia, ndo se ddo ao tra-
balho de uma ligeira observagio em syas roupas internas e no es-
tado de seu asseio corporal. 5
Disto resulta um mau quarto de hora qQue passam 14 dentro
daquelas quatro paredes, os que tém “estomago fraco”,
Esperamos que &ste simples registro alcance o nosso alvo,
‘Convenhamos que isto, pode parecer, mas... “nio esta certo™,
~ Si ésses “distraidos” ndo vém em seus colegas objeto de sua
consideragio, devem, pelo menos, dispensar a atencio € 0 respeito
que, ali, a presenca dos srs. Médicos nos impae,

uma dag

No niimero 3, de 30 de agosto de 1942, saiy o seguinte:

Nao esté certo... 2

Acontece custar a nos acostumarmos a atender a certas neces-
sidades que nos sio impostas por quem de direito, sem que isto
signifique espirito de desobediéncia sistemética, Que isto, porém,
aconteca até certo ponto, esti certo; mas nos acomodarmos a tal
situagdo irregular.., nio esti certo! Bste é o caso, por exemplo,
da obrigatoriedade do uso do paleté nos saldes de refeigges,

J& estamos, afinal, em tempo de nos habituarmos ao cumpri-
mento déste dispositivo do nosso regulamento, niio levando-o pen-
durado ds costas como si os ombros féssem cabides, mas vestindo-o
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os a certeza de (2 chdo, como se embaixo das mesas houves

02 compostura. Tem By que og : d s S e um gat Ao B

como manda & b be esta observagio nio o fazem o Dre. ) vimos lhe propdr o seguinte: O_* P¢ de Coluna ”g n;:)d:_ r?:ﬂo’
atara deste

ca
ados colegas 3 quem A : es.
z até estamos inclinados a acreditar que seja

1dia, € S : : 5
caso ou r.cl:da:a’ o deixa de ser passivel de censura comg 16dr foi feito. Eis porque caros leitores, hoje ng, feie *pi
edl o esté certo... ' A funa” 1 € de Co-
cousa que 4 ‘ “ . Mas ndo teve... hein]” 3

assunto; € nés prometemos mais cuidady ne futuro”

e setembro de 1942, apareceu outr, v

: 304d - J )
No namero 4, de Nesse {ltimo namero a administragio do estabelecimento f3
ez

verténcia : . plicar © seguinte aviso:
A e

Nao esté certo...

Dia a dia a Administ
orar as insta :
' r:n::radeq:::dlt]udo ande com regularidade, de modo 3 dar melpq,

conférto a todos os internados. - Em b e T, AVHON Jopy
afixados nos saldes de refei¢do, instalagdes _s§x?xtan_as € outros {4 ' :
cais, pedindo muito elegantement.e 0 Nosso aux\xlllo afim de conseryy,
tudo bem limpo. Acontece, porénf. .alg_uns Se esquecerem de ey,
prir &sses pequencs pﬁncjpi\os de higiene, dai resultando quadrog de.

ragio vem se esforgando no louvéyeq

itari Alanda ¢la boa ordem :
lagdes sanitdrias, zelando carinhogy Ze 2

em.
Mmen. A Geréncia do Sanatério, zelosa pe'la boa e ffel =
do que estd sob a sua guarda, e premida pela et ;:ndserva.ca_o.
abusos, féz afixar em tédas as dependéncias da casa avise coibir
belecendo responsabilidades aos internados que sem v 08 esta-
civel venham dar su.mi(;o n’ ou danificar tudo e 0 l\-lStlfl‘-
sua disposicio ou lhes for confiado, T SR

‘Esta providéncia que a principio, como inovagio em i o
pode parecer medida dristica, tem no entanto as suas razdes :;)’
ordem disciplinar bem aceitiveis, nio constituindo venhiig e
¢do déste estabelecimento, uma vez que iguajs respcnnsabilidadesex -
prcvi.st‘as no regimento interno de qualquer organizagio hospit;::
congénere.

ploréveis. >
Infimeras vézes notimos um certo descaso quanto ao usg das

instalagbes sanitdrias por paxte de colegas que ndo se amoldam i
exigéncias do meio em que vivem,

Francamente, achamos que ‘isso ndo estd certo, para nés que -
nos julgamos educados e civilizados; e, além disso, prejudicam o
colegas limpos fazendo com que as visitas ¢ a Administracio nog
julguem todos por um.

Temos certeza de que estas. poucas linhas servirdo de avisg )
a0s descuidados ¢ assim evitem que a geréncia seja constrangidaa | Da nossa parte, obedecendo & orientacio que tragimos de co-
T laborar pela boa ordem e disciplina, numa colaboragio espontinea
. conf a esforqada Administraciio desta casa, sentimo-nog perfeitamen-
Nova observagéo saiu no niimero 5, cuja data ndo foi possivel | te & vontade ao fazer &ste registro, pedindo e esperando o bom

acolhimento de todos os colegas.

apurar precisamente, parecendo, todavia, ser de principios de 1943:

\

E o jornal conclui o aviso com a seguinte nota:

No que diz respeito & solidariedade entre os internados, o diretor
do referido Grémio informou ao autor que, trés ou quatro vézes por
més, os doentes organizavam listas espontdneas de contribuiges para

Nio estd certo...
Hoje nio temos “ Pé de Coluna”. E nio temos por uma ra-
230 muito simples. Quando j4 nos dispiinhamos a redigi-lo numa

critica bem oportuna sdbre maneiras e atitudes pouco recomendi- custear viagens, compra de roupas, promogio de oficios religiosos
veis de se conduzirem nas mesas de refeicGes certos colegas, re- - i : A
adngre BB SCIENGTES | DOT00. C0IFARL pistumos, etc., de companheiros. Como grande parte dos enférmos
cchemos a visita désses rapazes, alids, pessoas muito estimadas se constituia de int d K : S i
em nosso meio, que foram logo nos dizendo: “Seu Colega. Sa- nternados gratuitos, muitos dos quais ndo tinham

. -bemos do assunto que vocé vaj tratar no proximo "Pé de Coluna”; Séquer uma pequena mesada para cigarros, pasta de dentes e outras
e como ndo s6 nos sentimos diretamente atingidos pelo “escula- BGQ_“CMS compras, 0 Grémio estava cuidando da fundagio de uma
S o s 20§l el i ot st

: 5. A solidariedade também se manifesta nos servigos espon-
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s fortes prestam aos de estad, i

e 0s mai
agem qu als

taneos de enferm
prec:irio. . . - _otinha contrato com uma agéncia- de filmeg Cine
_ O Grémio man™ de suas produgdes no auditério do o
tografi . yma ou duas vézes POr semana ( 1)
cimento, belecimento (misto), também havia um grémi, I
Noutro esta fundado por iniciativa do diretor-clinico, Bste ..
cérca de 50 internados, uma bibliotéca de maifre‘
eu objetivo principal — de acérdo copy, intq
macées do presidente — €ra promover a cooperagdo entre og doent:.;
goc: racio do sanatério. “Toda e qualquer iniciativa — 4, e
ea admxr'ns E:ola i peio diretor=clinico, presidente honorarj, obr;
Tou .--"e e O Grémio promoye concursos literarios, festag COme-
gt ey Ges teatrais, torneios de jogos de salio (xadré;

 morativas, representago s T
domind, ‘:bridge oriental”, etc.), dependendo de aprovagdo preyi, do
’

médico a participagdao em qualquex: de§sas afividades; _Possibify,
ainda, aos internados, a leiturg de Jo.rnals e‘ 'revzsta.s, eSpeCla].mente de
Sio Paulo, Rio de Janeiro e .Sanyos. O.s.carg?s — informoy,
ainda, o presidente — sio de conflan?a.da ac{mmlstragao d? Sanatério,
niio so para evitar atritos com a Administragio como também para Que
nio se fomente rivalidade entre os doentes”. De fato, em outro est,.
belecimento (masculino) onde a diretoria do grémio era eleita pelos
proprios internados, o pesquisador observou que a rivalidade entre
éstes era bastante acentuada, principalmente entre os que pleiteavam
postos na diretoria, atingindo o climax por ocasido das eleigges.

ab&]e.

ririo e recreativo,
mio mantinha, para S
menos 500 exemplares.

(1) A scguinte relagio dos filmes exibidos no primeiro semestre de 1944 mostra que
08 p s muito se lhavam 20s da maioria dos cinemas tanto do interior como da
capital do Estado; “A Mulber que eu deixei”, cam Betty Rhodes e D. Drake; “Boxe na
ordem do dia" (short); “Marrocos”, com Gary Cooper, Marlene Dietrich e Adolphe Menjoy;
“Bombardeiro Humrano", desenho de Popeye; “Meu filho nio se vende”, com Richard
Carlson, Martha O'Driscoll, Cecil Keliway e F, Gifford; “Ciéncia Popular” no §;
“Clario no Horizonte®, com Fred MacMurray, Paulette Goddard, Susan Hayward e
Lynne Overmann; *Ciéncia Popular® n. 2; “Espides do Eixo”, com John Barrymore e
Frances Farmer; “Aventuras Aquiticas” (Short); "O Segrédo do Professor” com Richard
gﬁ‘%’a:ke}:f'féi}‘!";l;C“i]éﬂg'l Poular® n.0 3; “Proa a0 Perigo”, com Richard Arlen ¢
Mec Crea; “Pa, u‘;d“_‘ CPRAE 5.2 13 Mt:lher de Vcrdadc' com Claudette Colbert ¢ Jocl
Akim Tl.mimluqll ";“ Atletas™ (Short); “As Covas do Egito”, com Erich Von Stroheim,
“Mulber, Mavido eﬂEF ot Tone ¢ Anne Baxter; “Faltante Protetor”, bonecos anintados;
(Short); “Alma T ort:mi com Ray Milland e Patricia Morrison; “Pesca de Alto Bordo'

Ho ' de Fotares 'Lela Ae:;n Veronica Lake ¢ Allan Ladd; “Papai no pau de_sebo”,
de Marrocos”, wm’ Dorm? La:do“ , com Eddie Prad:e‘n; “Ciéncia Popular”; Scd.uc-io
bonecos animados; “Duas oo B ) !?,"P' ¢ Bing Crosby; “No pais das melancias”,
05 japonéses” (Short); ‘m; de prazer”, com Fred Astaire ¢ Bing Crosby; “Ao fﬁ'}f"’
quadra Australiana”, (Short); 'f)“ra faverita®, com Bob Hope e Madelcine Carroll; “2&
sorte”, desenho animado: “Fla e w B r°;‘,d“"v com J. Carrol Nash; “Trio de s
“Rapsédia Panamericang (Shm? elario”, com Rosalind Russel e Fred MacMurray; ¢

). Foram ‘reprisados varios désses filmes.
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emplos cital VL e
Nio obstante 0s ex p I’ tad.OS, p’oqe Se af"_mar’ senl exagé_
¢ em geral, quase nada hd, de sistemético, nog sanatérios, o que
10, qdiz’ respeito a recreagdo. Os dois meios de e s
ue s doentes mais comumente dispsem, sio og
o .
Jeitura- ivéncia cotidiana tende a des 1
A convivencia cnvolver, ent

T 5 T 4 Te 0s doentes
¢SmO sanatério, relagées intimas,- pessoais,

diretas, emociona:

ez » £Mocionais, o

o amenta  receptividade de cada um 35 sugestses dos demgry -
- cpr . - . £ ?

ue onto que; Seria dificil, §€ N40 mesmo impossivel, um doente man-

tal PO¥° margem, sem participar de certas atitudes, emogges ¢ senti-

r-S€ a o .
zenws que “percorremy”, por assim dizer, todp o grupo.

Nio raro, © ambiente efté “carregado” de reclamagSes contra
. ofim entagdo, contra 0s servu;'os .de enfe}'magem, contra os adminis-
radores, enfermeiros, ‘€ 08 propriog medicos; e quase todo o doente
~ ato, algum tempo apds sua chegada, acaba sendo arrastado pela
onda de atitudes plredoxmnantes no grupo. ¥

Outro fato que parece ser indicio da natureza primria do

po é 0 extenso uso de “apelidos” que se observa em tais estabe-
ecimentos. Qualqufﬁl' pretexto‘ poc{e dar margem ao aparecimento de
um apelido que, assim, surge, as vézes, nas mais imprevistas circuns-
tincias. Por exemplo, num sanatério de doentes masculinos, havia
ym paciente cujo apelido era “Beleléo”, térmo que, na expres

" sdo, “ir para o beleléo”, significa, vulgarmente, “morrer”. A alcunha

surgiu do seguinte modo: o doente, com mais de vinte anos de idade,
apareceu 1o estabelecimento acompanhado da mie, que ai o internou.
A mulher, incapaz, em sua simplicidade, de disfarcar o excesso de zélo
pelo_filho, a0 despedir-se, advertiu-o, na presenca de companheiros :
— “Olhe, meu filho, siga direitinho o que 0 médico mandar porque,
se ndo, vocé vai pro beleléo!” Dentre os “apelidos” coligidos em
dois sanatérios masculinos, em Campos do Jorddo, alguns eram alu-
sivos & procedéncia do apelidado (por exemplo, “Araraquara”, “Baia-
no”) ou 4 profissio (por exemplo, “José da Garage") parecendo ter
fungdo especialmente mneménica; outros referiam-se a tragos- fisio-
ndmicos ou a defeitos fisicos (por exemplo “Galo Cego”, aplicado a
um miope; “Patricio”, a um internado com tragos fisionomicos de
sirio; “Big”, a um individuo gordo, de aparéncia robusta; “Gerico”,
4 um individuo de estatura abaixo da média) ; o terceiro grupo era
constituido de “apelidos” alusivos a certos hébitos ou inclinagdes (por

-
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i e
exemplo, “Marcha Lenta”, apli.cado"a um inte'rnado excesg;
cuidadoso, que fazia seus passeios ’c’om a..' maior m°r°3idadvam°hte
vel”; “Sete Pratos” e “Prato Fundo”, a‘lphcados a dois-gastrg
“Dr. Telefone”, a um internado ‘(?ue fazia uso constantq désg n Mg,

_lho; “Fagundes Varela”, a um mternat'io que fazj, Verso, ? Pay,.
grupo era alusivo a certos t.l’HQ?S’ de cix-'ater. (por exemplo, - Oltrg

Saranpo’, aplado 8 um indiido “inplcane”; g Ve

outro que se arrogava o direito de flar CO_l'.lsel.hos 208 cop, L

“Peri1”, aplicado a um individuo curioso <.3 mdxscreto, s o Cirgg.

curando novidades”; “Dr. Cavidade?, aplicado a um doene o, - Pro

o habito de “diagnosticar”, atribuim.io sempre' “cavidadeg . e

panheiros) ; outro grupo era de “'apghdos” all:lSIVOS a ing
sodios singulares ocorridos na wda' d’?s -apehdat.jos, apés sy chu epi.

(por exemplo, o “apelido” “Beleléo”, ji referido a'Cima; 2 Conse,l :
aplicado a um doente que, a0 chﬁgar, ex:nboza”esnvessg em " ta;.
grave, dizia ter vindo para f?zer .consolxdagz}q ;°“Sdo Sebastjio,,o
aplicado a um doente que havia sof.ndo uma série de °Pefat;6es' o n.:
goes’:(;n)élise dos warios grupos de “apelidos” coligidog
que cada membro-do grupo tem sua vida inteiramente deva,
demais, sendo seus habitos, atitudtis e outros-tragos individuais ampl,
mente conhecidos por todos 0s outros, de modo que se torna diffc;;
ocultar, por exemplo, qualquer ato est‘ran'ho ou nao convenciong], i
d4 a0 grupo um forte poder de controle mfor'm-al sobre seus Metmbrog,
2. o grupo faz uso intensivo das sangdes satiricas, sendo o “apelido"'.
na maior parte dos casos, uma sang@o permanente déste tipo, aph'cé,:
vel a atos ou tragos pessoais considerados estranhos oy ing

Co,
dentes 0 = A

esejdveis,
O uso intensivo de sangdes satiricas parece comum aos- grupos
cujos membros ndo estdo aptos a aplicar, entre si, outros tipos de

. [ (- 4 T1e1 = %
sangdo. Os individuos usam, entio, as sang¢Ges satiricas, ndo apenas

uns em relacdo aos outros, mas também em relagdo As pessoas que tém o
poder de aplicar a todos éles, indiscriminadamente, e sem reciproci-
dade, outras formas de sancdes: no caso em estudo, os médicos, o5 en-
fermeiros, os administradores de sanatorios, ete.

Um dos passatempos comuns entre internados masculinos de sa-
natérios (1), conforme foi observado, consiste na narragio de anedotas

. (1) Segundo informacio obtida pelo autor, o0s nacleos de doentes femininos nio estio
isentos dessa tendéncia,
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y ocadilhos ‘e “pegadas” ! g
3 g e ue o autor \l:isgito (Pt}lhas) POrnogrificos,
e sstabelecimento d . U com certy assiduidade, em
o & Jordzo, senhores de cincoenta anog ¢ mais, algyns con’l di
S i T . ! L

cam fe curso superior, participavam de brincadej

ras désse tipo, ao

3 - £ 'y
Plomde capazes d.e vinte anos e_ment?s. Com efeito, ag relages que
jado gbelecern entre 0s doente sdo tais que as barreiras de idade dj-

5 € o profissio: nivel educacional e outrag

ren X ida comum,
f:cnos efetivas queé Na Vida ¢

» S€ tornam muyite

*
%

o ;dos acontCCiment:os m@l:cantes da vida do
s médica'COtidiana’ seja do dlretor-cli{ﬁco, se
ws;t; hora prefixada, todo o internado aguarda, ¢
,t%s: te quase sempre.bem vindo, para assalti-]o
yisitan untas quer sobre suas dificuldades e divid
.j‘?grqguer sobre 0s mais diversos e intrincados Problemas  pessoais. T’
oamome nto.ansiosamente esperado, de pedir autorizagio para passeios,
s, 5 das para compras, e pa.ra‘ le-mbrar ao'médico 2 possibili-
sade de atenuar esta ou aquela.emg’ex.mxa do regime, ou de reconsi-
ferar 05 prognosticos menos satxs.fatonos de altas mais ou menos re-
motas. .. Através de registro feito na ocasizo Pelo autor (1), pode-

S Sanatérios ¢ 5
ja de seys assisten~
Om Vivo interdsse, ¢
Com um sem nimerg
as relativas 3 enferm;-

1

.se acompanhar, retrospectivamente, uma das visitas cotidianas do di-

tor-clinico de um estabelecimento aos seus ¢

ncoenta internados, to-
dos do sexa masculino:

As 1930 horas, mais ou menos, acompanhei a visita do -

Disisiscias seeverenie. 205 doentes do Sanatério, Percorremos
todos os alojamentos. O médico ouyia as queixas dos internados,

ora retrucando com um gracejo, ora dando um conselho ou fazendo
uma repreensio, Num quarto, cinco ou seis doentes executavam mi-
sicas populares, com violdes, cavacos e uma gaita. O que tocaya
éste (ltimo instrumento foi advertido pelo médico. Noutro quar-
to, aguardava-o um doente novato,
havia “instalado” o “pney” naquele dia; e perguntou ao enférmo
como se sentia, ao que éste respondeu estar passando bem,

—

(1) 27.6-1944,
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fortio”™ = disse 0 médico, amdhndg 4 .

sempre o pior]  De mado que vooy ViR

5 -\Yme é
W o primeit® :

o & “.%M:m‘h‘t;l‘ acha que em AFOSIO QU pogery _d“:?
N - ¢ = .

m\al:m & vocd quer it ver sua senhora dar § lug, oy i
Tovsim Douwort®
‘.\(”mwc, daqui ‘a dois méses ¢ Muitg g
k:\- ;e o seu “pueu” pegar vocd poderd “ g, daq:‘“

a Sk i

st ‘;‘m pequena sl alguns doentes ogavam oy,

dan, €nquanto outros espiavam. O médico cagogy o;::%
¢

Ay «Entlo, U escarro den wm bacilo 10 siitime Campg 1 .
s « fazet logo outro exame, para dar negatipg» heiny
Vocd Wf:)n. Doutor, eu acho que o enfermeiro espirrg,
T ava & Nminae " (O enfermeiro tinha gigq “Muay,

0 l\‘;i:“m quarta, um doente queixousse de cansagy o d“mh,:;

“derrame ", — gj
_ *Voct estd, mas & com sse o 9
— *Mas s, ds vizes € bom. Quase todo o “pry» d!:%d:
nme— «Mas o-melhor ¢ nfio ter, nfio Doutor? "
jente.
— *Nem sempre. As vezes & bom..."
_ “)Mhs sempre ¢ mekhor nio ter, nio Doutor?»
o doente, Tum tom de ironia mais acentuado,
Noutro quarte, um rapaz loiro, de pouco mais de vinte ano,
descansava, sob as cobertas.
— “Como vai?" — insistiu o clinico, vérias vézes, son

5 "‘°"‘nﬁu [

— insigty,

obter resposta.  Entiio, abaixou-se sdbre o enférmo, afagando-p,

o rosto, ¢ interpelou-0 em tom carinhoso:

— *Que & que vocé tem?  Me diga o que & que vocd tem,
Vocd & um dos mais eufdricos, um dos mais alegres daqui, e, jus.
tamente hoje, que eu acho que vocé estd melhor, vocd esth trigtep|
Que ¢ que voct tem? E' saudade?”

Q doente prorrompeu em - soluos.  Constrangido, afast{i-m
por alguns instantes. Pouco depois, tornei a me aproximar, ¢ vi o
enférmo sorrir para o médico, que lhe passava a miio pela cabega,
enquanto, com palavras amistosas, procurava reanimf-lo,

b) A vida nas pensies — Em geral, as pensdes de doentes, em
Campos do Jordio, com poucas excecdes  (principalmente das diri-

gidas por irmis religiosas, onde a vida ¢ bastante semelhante & dos

— -

s, quase ndo havendo separagio, mesmo discipli-

t ~

: i 0S.

ri0s) 5" . istas dos dois Sex i

#“"fngre per ?wnr;:peito a0 regime de repouso, a variagio é grande,

M o que dx.z * disciplinar que, em geral, caracteriza 0s sanatérios,
sde 0 1iE° ivel de liberdade. A fama adquirida pelas diversas

e ituaco a éste respeito; e os préprios doentes as

07 o de sua SILUASES = 7 U N

s deriv rto ponto, de acordo com o tipo de vida que desejam

e toda essa variagdo, e nio obstante a maior ou menor

& ta de que gozam os doentes, nos vdrios tipos de

0 mistl

o ndu E «
If\ de de c:so absoluto, feito na cama, apos o almadgo, quase sem-

zt:,;io, o repo pelo menos, 08 pensionistas que nio o fazem sio
reérGSP‘imd? m-l'comodm- os que desejam fazé-lo. Uma senhora,
P tados @ 80 1
st ,!:il:z:rou iy .
d"‘ﬁ is do almégo, até ds 3 horas, mais ou menos, eu nio
& Depnt::u pai! Bsse repouso € sagrado!”
atendo ncmdo convivio mais intimo entre pessoas dos dois sexos, tam-
Alémteriza as pensdes a maior mobilidade dos pensionistas, com-
ém €arac a dos internados em sanatérios. O autor conheceu, por
rada cor:oentes que percorreram trés ou quatro pensdes, no espago
et uatros.ou cinco méses. Vdrios fatores concorrem para és-
¢ apmdsc:tacando-se os seguintes: 1) a natureza comercial mais ou
; &:,t:’ indisfarcada das pensdes, comparada com a finalidade de ca-
:i:r filantrépico da maior parte dos”sanatérios, de modo que ao do-
ente de pensio ocorre com mais facilidade a impressdo de estar sendo
judibriado ou preterido nos seus direitos; 2) a maior facilidade de
nudar de pensdo sem mudar de médico, enquanto que a mudanga de
sanatério implica em passar aos cuidados do corpo clinico do estabele-
cmento para onde o doente vai; 3) maior facilidade de obter vaga
nas penses do que nos sanatorios.

- A disciplina menos rigida e os precos mais médicos tendem a
atrair para as penses, especialmente os enférmos “veteranos”, jd im-
pacientes, ¢ desejosos de maior liberdade, além dos menos providos
de recursos econdmicos, tanto antigos como novatos, Tomados em
conjunto, os doentes de pensiio constituem, pois, um grupo bastante
heterogéneo, mesmo a respeito do regime de vida, havendo desde

pensio onde o regime disciplinar era dos mais suaves,
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metédica quanto a dos intern

. qéncia 30 :
doentes d‘!e l.c\l';;ld::ust :&ios’ até os que vivem na mais desen:::’
ais disciP ; ! i
(d}:sl::émi"' werotismo 40 tuperculoso’ e gerall' tem sidg ¢
9470 chamat "L ponto de v L% S s g
dado pelos medlco-“;s pesquiseS sobre 0 eft?lto afrodisiaco dag i io.
16gico- ontudo; olo, tém slqp 'mconcludentes, se.ndq.
de Ko )y Outra h;potese que, alids, tem log:a §

do bacilo sultados.

raditorias, €m S r(:le que o doente, <Ot febre constante e rey,.
itagdo, € 3 7% ° itabilidade ge i

menor aceitaga® 2 sujcito & U2 egc_xt/b geral do Organigy,

- Haixd, 65" " <

s0s gemitals - . . .. s
consideragoes sobre pontos da ..

de visty

mcﬂté %
inclusive dos.O™E e
erer alongar-s : :
tor aprOVC!ta. 0 ensejo para sugeri;

-gem: A7 0 au
s s a0 Seu campo, P
alheios Jiferente 30 problema, basead'ae em .pontt_J.s de vista Préprip,
abordfgefn i sociologia (inclusive psicologia social) ¢ ;'iiltm
das ciéncias S S h
i . S mesmo
12 social — 15 2 A olui s s
polog ias. lograsse comprovagao, o fen.omer.lo' fisioldgico envolyi,
menciona 6 o um concomitante insuficiente, por si 5, o

ser aceito €O S
a2 de 1ibua 7056 25 influéncias da cultura (no sentidy o
logico do termoY,.assim como as formas, socialme,

ifestagdo dos impulsos que decorrerian g,

teri
transformar €m
cioldgico € M_UOPO
te determinadas, de man

0 isiologi 1égo.
fenomeno fisiol0gico em ap ey .
No estudo do problema, a0 que parece, no tém sido levados

devida conta 0S fatos seguintes: 1) sendo a tuberculose enfermidade
tio frequente, é de’'se esperar que, entre os doentes, aparecam fodys

os tipos possiveis de temper on com'
variadas manifestagoes (1); 2) 2 condigdo de ociosidade da maior

parte dos doentes; 3) 2 convivéncia intima, a>quase todo o instante,
o ds vézes, até em trajes de dormitério, de pessoas jovens dos dois
sexos colocadas fora do ambito de controle moral direto de parentes
e, especialmente, dos pais; 4) © desespéro e o consequente desapi-
go por outros valores, principalmente de ordem moral, de consecugio
menos imediata, impelindo o doente a0s prazeres mais materiais ¢

(1) Esta consideragio, sugerida por Fishberg, & valida em relagdo F rgaior parte dw
problemas envolvidos na chamada uPgicologia do Tuberculoso™ Em relagio s psiclsey
por exemplo, afirma ésse autor gue as “psicoses encontradas entre tuberculosos podem
consideradas principalmente como coincidéncias”. Vide o artigo de Jodo B. de Souz Soares,
Tuberculose. e Poychismo”, Revista do Associaglo Paulisto de Medicina, volume XVk

N2 3 (Marco, 1940) pags, 190-209

. jOgOS,

que uma das hipéteses antericmnent "
d

amento € personalidade, com'as suas majs
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om0 08 de ordem sexual; 5) a existéncia relativamente §
s estag0es de cura, de personalidades a que aS'viciss'etudgrc‘
1

quent®  gransformaram cim “personalidades individualizadas”
clusivamente no presente, abomi -~
3 o5 ) mando o passado e

Vivf;rdidas quanto a0 futuro ¢ POTisso mesmo, até certo pont, amo-
,zadaj;o pos sanatorios, ‘tambérn nas pensdes, o convivio diuturno
> deseﬂ"of"er relaagoe.s p'rlmanas (pessoais, diretas, intimas,
i, orts), o . Dot
50, cOMO entro, e Sanalore, o3 enférmos tendem a se sub-
p‘-’ﬂ'sdi - “cliques”, na base de interésses comuns mais restritos —
divt Jeiturd, assuntos prediletos, etc... Dada a maior possib;llidade
p e de visitas ¢ de fnconfros ‘.fora do estabelecimento, como seria
de. csperat as refa?oes ndo se confinam apenas aos doentes da mesma
50, 20 contrario do f;ue geralmente -acontece com os internados de
e S. ~ . -
sanat;,n;aior facilidade de acesso de que gozam os pensionistas em
50 ao0s centros de diversio da comunidade — cinema, festas pii-
etc, — bem como 2 maior liberdade de conduta que‘ se lhes
em geral, compensam até certo ponto, a maior pobréza de
tivos organizados — biblioteca, cinema interno, equipa-
s de saldo, etc. — das pensdes, quando comparadas
a0s sanatérios. O préprio comparecimento periédico ao consultério,
ou ambulatério, proporciona, aos doentes de pensio, pportunjdadé I
s ou menos frequentes, pelas vias ptblicas, Mas a pré- :
pria estrutura da comunidade impde uma restri¢do a liberdade de lo-
comogdo e conduta do doente, mesmo quando ndo haja, na pensio ou
em casa, quem exerga influéncia disciplinadora sobre éle: dada a re-°
duzida proporgio da area urbana e o nitmero relativamente pequeno
de habitantes da comunidade, o doente que sai & rua sem prévio co-
nhecimento de seu médico, pode facilmente ser visto por éste ou por
alguém que o ponha a par do ocorrido, seja casual ou intencionalmen-
te; e na proxima visita que fizer ao consultério ou ambulatério, -0
médico provivelmente o repreenderd, Quantas vézes, nas ruas de
Campos.do Jorddo, o autor viu doentes se esquivarem a fim de que

seus médicos ndo os vissem! Certa vez, interpelado sobre semelhan-

te conduta, um doente respondeu:

relag
blicas;
.ropicia:
meios recrea
qento para jogo

pa,sseios, mai
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— “Eu mec escondo,
quando eu lhe fizesse
“Quem mandou

Eis, pois, com<,
contatos fornece,
a conduta do doente;

grandes centros,

uma queixa sébre meu estado,
em minha ordem
nas pequenas estagdes de cura, 5 ¢
20 médicos, um valioso elemento e =

yocé sair s
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porque, 8¢ 0 Dr. A, me Visse, My
s

Tequg
Ntrs

tal controle Ihe é praticamente jy, s’e
: 5 Acessi
onde os contatos, em geral, sdo esporg, Vel

diCOs.

|7 espondeﬁ

qnci
o]

targy
., !
N

o

dentifica

S MANIFESTACOES PSICOLOGICAS
yMA DOENTES
4 AP DS NT)

3‘{ntbcubilid&dé do tuberculoso”

e imediatamente & descoberta da enferm'i-
it chuse vé, por assim dizer, suspenso entre dois
se excluir rr,lﬁtuamente: 1) o dos “sdos” (n30
le deixou de pertencer, evidentem:entef, contra 'a
rélagio a0 qual sua atitude é de oposi-

2t "a) A

6d%”  , tendem 3
P 10505) 'oadglslz:entes, em
2o OU aversac- + de um esteredtipo deprimente, em relagdo a t.uber-
aloso, 0 novo doente quase sempre reluta em aceitar a
s ¢ 20 £UDEC d(;eﬁga como tuberculose pulmonar. De outro la=
¢d0 del;‘:; os companheiros de enfermidade do ponto de vista
{o, contintd 2:‘ 053” receiando-os e evitando o seu contacto.
i essoa‘:’e ;ta ;,fimeira fase da nova vida, quase todo o doente se
; Dum;atar por uma verdadeira “impressdo de intocabilidade” que,
deixa ?rre rte dos casos, tende a persistir, embora em grau atenuado,
0 miofni’ai’ndividuos clinicamente curados. Assim, ao ingressar no
f,[::;‘;n; tiberculoso”, seja no consultério parﬁFular, no ambu!até-
rio, 0t na estagdo de cura, quase tpdo (o) doenfe evita tocar em obJ.etos
de uso comum ou pertencentes a outros enférmos. Alguns receiam,
mesmo, sentar-se 1os moveis dos consultorios, ambulatérios ou sana-
orics. Um doente informou que, ac chegar a Campos do Jordio,
quando um companheiro lhe pedia um objeto de empréstimo, preferia
di-lo definitivamente a fim de ndo lhe ter de tocar de novo, ao lhe ser
devolvido. Na mesma estacio de cura, o administrador de um sanato-
rio mencionou que, nas horas de refeicdes, visitando-se os aposentos
dos internados, encontravam-se muitas torneiras abertas, pois os mes-
mos, depois de lavarem as mios, evitavam toci-las, pois “estavam
cheias de micrébios”, Num dos corredores do estabelecimento, havia
uma porta de ‘fvai-e-vem", que teve de ser retirada, pois os doentes
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os pés. No mesmog Estatye,,

rravam com O3 I § i
‘m]mcﬂtf 2 emptl cufo- a0 j4 foi mencionado, gy, Wity im"
havia um mw:;‘, farcar seu receio dos companheirog ¢, 1, *lia, o
is

e d@,."
modo algum: o refeitrio, puxava a cadeira de sob a MCs, oy m:a"‘
4 ‘; "m;:a; telefonar, punha um pedago de papel higizni,, entr,
tovelos

’ a J re P
& tato direto com o aparclho; o o
dedos, 2 fim ¢

“BIm 1’)’:
diante. i de “intocabilidade” nio cnv?l Ve APENaY 4 nogy,, '
A impreshio também, a de ser perigoso para Otitrer, ¢ V*
rigo para si mc»mo,’nmdc e (iocm;u, o enfésmno adota gy, ;{C'k-m,'
da natureza M;ﬂg::z fundamentadas em consideraggie o Onl;m: e
Iﬂc,c«‘f“‘."m _.‘a“g,mu simbbticas — a fim de evitar que ¢ 4, '%';' o
entifica, oulras aj Ugas", expecialmente aos parentes ¢ gm; ; ‘)
prejudique s pessons “538 r'1 medidas higitnicas o o Tai
precaugies consistem, por exemplo, ém £ ;;l : c;n'd'- . omo g
ragio de objetos de mesa € outros dc uso 1M Z (,] By ffﬁ,m}r 0 Tony, 5,
falar com pesson 54", a pequena distancia; v cmnl Sy ey
de escrever uma carta; em colocar a0 50l 0 "mcwf’" © U8B0 pesaoal, 4,
tes de regressar da estagio de cura para o lar, ete..  Algupy, sy
precaugies, segundo foi observado eram extensamente ndotfm’a,, € o
tras (como a de desinfetar 4 pena) © eram apenay %’l"’md!camcmc'
Embora bascadas, an menos até certo ponto, L'r'n U)"lj%lm(:nwﬂ de m.
crobiologia, contudo, tais medidas eram, muitas vézes, de cficiéne,
bastante discutivel, pelas circunstancias e pela forma  em que ge ¢,
tuavam, Conheceu o autor, por exemplo, um du'cnlc, médico, que,
para falar com a filhinha, de dois ou trés anos de u!n'dc, colocaya, py
boca, u'a miscard de pano; a0 mesmo tempo, permitia que 5 Criangg
brincasse & vontade pelo chfo, dentro e fora da casa, ,, Parece,
pois, que tais precaughes tém, em grande parte, um carhter gimbg).
co, ritual, 141 como o atos de certos neurdticos.

Em sua conhecida obra, The Golden Bough (1), Jumes G, Praze
eonsidera o fabu como uma subdivisio da magia, consistindo esta numa
aplicaio erronea do principio de causalidade, através das leis de asso-
cagiio de idéias por similaridade ¢ por contiguidade em espago e tempo,
Assim, Frazer estabelece um paralelo entre magia ¢ ciéncia, dizendo
que, na primeira, hd uma falsa aplicagiio do principio de causalidade,

e ———

(1) Jumen Goun P
Mucmillan c“,,,,.,':,‘"',e,lﬂ'y""" The Golden Bough, edlgo  resumida, New York, The

—~ 95 —

e, na ltima, uma aplicags, #equads dg TG Pring-
dﬂ“’n (s tarde, retomando o assunto sifyre 0 taby, Prewq (1 ), ba-
o em grande parte nos dados de Frazer, COMParoy o

dO””1 p qual ésse dlemento cultural sty p,, individus com ¢ 4,
o tn do neurbtico compulsiyo,
P rerespante NOLAr Como, 1o casy do tuberculoy,, Nt rge
E’f' daﬂcurowcd()labu,aﬁadoamm e ek .
ﬂww’”mo Jimites) do principio d ali ’ap "
4 de certos Iimites) 6o principio de causalidag,, doente sape-
¢ de um bacilo que C 0 a{;ente especifico de gy, doenga ¢, 4,
pa% , que pode ser disseminado, de mods 4 congtigy pe-
m”’"om as demais pessoas. Bste estado d, perigo i
figo P2 demais pessons 103 4 situacio do tubercyy,
’1:: 3 da pesson influenciada pelo taby, By gpopo. 98 C2508, vemos
gimil ia do condicionamento entre n0GHes proveni
. dna’*:’es tados psfquicos — ansiedade, apreensz,
¢ cng sim, 08 mecanismos pelos quais as referi
pamy da tuberculose, ¢ cvidente que o clemen
d:’z:ébio — antecede a0 clemento psiquico p
estado de alarme, inquietagio, ou a'.n?:edad::. No
ericamente, da magia e da.:'ch[.gu:tof 1140 poderia acontecer o mes.
o1 Tsto 6 mitig’am as concepgies migicas ¢ religiosas ¢ g respectiyos
ecceitos a ansicdade que cn:n certas  circunstancias ge apodera
do espirito humano, ou tal an.'s_lcdade ¢ suscitada justamente pelas
concepgdes migicas ¢ religiosas? Apresenta-se aqui 0 mesmo proble-
ma que A.R. Radcliffe-Brown enuncioy dq seguinte forma:

to cultural — 4 nocio
répriamente dito — 0

Ha uma tcoria, ,,
fungio psicolbgica de y
determinadas circunstin

baseada numa hipétese que diz respeito 3-
ma classe de ritos, A teoria diz que, em
cias, o individuo humano fica ansioso devi-
um acontecimento oy atividade, Porque esta
depende, até certo ponto, de condigges Gue ndo pode controlar por
nenhum meio téenico, Assim, éle obserya algum rityal que, uma
vez acredite assegurar felicidade, sirya para tranquiliz-lo, Assim,
um acronauta leva consigo, no aviio, a mascote que cré protegé-lo
contra acidentes ¢, désse modo, exce

uta confiante o seu yéo,
A teoria tem uma antiguidade respeitivel, Estaya talvez im-
plicita no “ Primuys in orbe deos fecit timor” de Petroniys e Sta-

——

M(:_)' g:lumund Preud, Totem ana Taboo,

tradu inglé L
winal alemo de 1913, Views raduglio inglésa resumida; colegio “Pelican
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as desde a explicacdo de religiz, ?
4 magia Tobriand, de Malinowsj P ® Ny,
30 el or uma selegao conveniente de ilustr iy
examindla_com cuidado particyl,, X :Qﬂh.
razohvel. - Pois sempre hé o perjg, e'ili.
ibilidade de uma tegp; Qo

la plauSbehda Tia que
fevados PE13 fing,

: el ritos, seria facil mante, com
teoria cxatamente COH“'E:’av a saber o, @
ibili S ito € Crengas a ele associag, T &R
plausibi isténcia do T o ; ‘adag, ;
nio fosse a:::il: ansiedade € que o efeito psicolégicg g, ‘:dn.

senti

viduo 130 senso de inseguranca € PErigo. Parece Muitg ; ¢
criar néle “mum héu andamanés supusesse ser DeTigoso

avel que
provave

t Siam. Py Con
n carne de porco ou. tartaruga, se ndo fdsse pel, em_s‘.er

“ dugong .“o‘:'po especifico de ritual cujo propésito Osteng;,

o (¥ X

cia dc-umda Leles- perigos. Muitas .centenas de exemplog b

protegé-lo dad ncionados, de todas as partes do mundy,

3 r me! X i

lares poderiam ieanto uma teoria antropolégica diz que magy
..:\s 51:%},:2 tiomens confianga, conférto e um sensq go 56y

religiao : :

ia igualmente ser discutivel que dessem agg ho,nm
S poie:::iedades de que, de outro modo, estariam fiyre, _
re;w;}aemazia negra ou de espiritos, 0 médo de Deus, do Demgriy
médo ‘ ’
0. : -
do In:::lmente em nossos receios e ansiedades, como tambey, o
il

estamos condicionados (‘tal como significa g frage)

dade uma

1n0S5as esperancas, s
pela comunidade na qual vivemos... 1)

* yitds3° ire tuberculosos e ndo tuberculosos,
70 €N
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b) Tendéncia & dramatizagg,
quberculose, impondo, 20s que dela sofrem,
ocidas pela maior parte das pessoas “gzs”

1 ~smo_ tempo, tornando-o0s objeto de receio
r parte das tltimas, levanta verdadeiras

certas experiéncias
(ndo tuberculosas)
¢ de consequente
barreiras 3 inte-
Aos doentes —_ que,
entre éles se eéncontram
: nte facil imaginarem-se
o de um individuo -“sd0”, nas majs variadas - situagges

20 papS inclusive na de um “sio” em Presenca de um typer-
wele'assims calcular até certo ponto, as idgias e atitudes que, em
culos® ig;adas circunstancias, provivelmente ocorrerzo aquele. A lem-
ii::;: 5 Gognb éles .préprizzs Pensavam, sentiam e agiam, quando
b s meSﬂfs_ (il,rcunstanaas, torna-os apfos 8 se colocarem no
das pessoas “sds” e a verem. omundo e a si Proprios do ponto de

p?ta delas. Isso os torna excepcionalmente auto-criticos €, a0 mesmo
vis o, habeis em perceber as atitudes das outras pessoas, mesmo quan-
::ifs t’as - esfor(;am’ p;.lra disfarcd-las; e, cogst-zquenteménte, 0s torna
extremamente suscetiveis. De ?Ptr? lad'o, aos sa.tos” que, em geral, nio
caram pelas mesmas Fxpepenc:a,s,' ¢ muito dificil ‘colocarem-se ade-
qadamente 10 papel do doente e, assim, calcularem, até certo ponto, as

Et»a

-

(a0 nte, j4 tiveram 0 seu periodo de safide (
e ]

ampedes de esporte) — ¢ relativame

Ly} )

o

déias e atitudes que, em determin.adas situagBes, provivelmente, The
ocorrerdo. Mesmo parentes e amigos intimos e dedicados, is vézes
megoam O doente, por exemplo, quando o aconselham a ter cuidado
com 0s companheiros, a fim de ndo se contaminar mais ainda, Para
o doente ja integrado no “ambiente tuberculoso”, receiar os com-
panheiros ¢ mais do que ridiculo; e a adverténcia apenas lhe vem
lembrar a distincia que o separa dos amigos e parentes, Enfim, de
um lado, a maior versatilidade do doente em assumir o papel alheio
¢, de outro, a dificuldade que o “s30” quase sempre tem em assumir o
papel do doente, tornam frequentes as ocasides em que o altimo se vé
em situagio de constrétngimcnto, exacerbando-lhe cada vez mais o
senso de que é “incompreendido” e criando-lhe a tendéncia a assumir
frequentemente o papel de “vitima” ou de “heréi sofredor”.

E’ raro o doente que nio se cOmpraz em narrar, com as mais
insignificantes mincias, toda a histéria do seu “caso”, desde os epi-
sodios mais remotos de sua vida de “sdo” até a descoberta da molés-

O autor aponta o problema, sem se propor a resolvé-lo, .

A identidade do. mecanismo de ?o.mportamento quer no .neur(?-
tico compulsivo, quer no individuo SUJEI.tO 808 tabus e as préticas ri.
tuais positivas, quer no tuberculoso, especialmente no t?bercu]oso letra-
do, imbuido das idéias da microbiologia, vem reforgar a énfase que atual-
mente se di ao condicionamento social do comportamento humang
através da “cultura” ou “heranca social”, com os seus simbolos e signi-
ficadog, com suas expectativas de comportamento, com o seu lastro de
modos de pensar, sentir e agir subentendidos como “naturais”, “l6-
gicos”, “evidentes”, “corretos”, “sensatos” e, por isso, que se impdem
por si mesmos. A consciéneia do individuo, com os seus imperativos, ¢
em grande parte, um reflexo, uma “interiorizagio”, dos padrdes e ex-
pectativas do grupo, : '

@ A R. Radclifie-Brown, Toboo, Cambridge University Press, 1939 paginas 38.40:

.
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o,

as do tratamento. Os epjg bdiog
.*impressionantes” = heﬁxo \
nas relagdes com pessoas “gzg» pllse‘,
minuciosa descrigio. N,
experiéncia, quase todo o dogny,

+ como um tema digno de uma: ComPOsigio e,
do num bar, em Campos do Jorddo, em compagy, ia,
sador ouviu um déles, de 21 anos g ;
undario do Rio de Janeiro, éxdamar.

tia, com @S subscquerttt:s pe:f)e(:l ‘
siderados mais dramgncos.,
operagoes, peripécias surgl .
em geral, 0s 9u¢ recebem mal e
Super-avaliando a propr
sidera sua vid
Certa vez, stal :
alguns doentes © p-esqm
ex-estudante de curso S€C
_ Se um romancista viesse 8 Campos do Jordio, gle g
Gpdrer DA tisros. e 500 paginas, pois cada tuberculogy d

tem O seu dramal .
ra doente, de cérca de 25 anos de idade, que hayiy

Uma senho g
de Janeiro, certa vez, declarou ;

deixado a fifhinhd no Rio

— Eu fago o meu disrio porque, mais tarde, quero que g

aha filha veja tudo por que passou sua mae |

«y. S. jé pensou alguma vez emt escrever um liyy,
26 internados masculinos  de  sanatérios, e
am “sim”, 12 “nd@o” e 2 ndo respon-
nderam negativamente procuraram
por exemplo: — “Mey

A pergunta
sébre sus vida?”, de
Campos do Jorddo, 12 responder;
deram. Alguns dos que respo
justificar-se, alegando incapacidade, dizendo,
estudo ndo dé para isso”.

A mesma pergunta, de 26 doentes masculinos, residentes em
pensies e casas particulares, em Campos do Jorddo, 13 responderam
“sim”, 12, “nio” e 1 ndo respondets. Dos que resp9nderam negati-
vamente, alguns alegaram incapacidade.

A mesma pergunta, de 26 mulheres internadas em sanatérios, 11
responderam “‘sim”, 13, “ndo”, 2 ndo responderam. Das que respon-
deram negativamente, algumas alegaram incapacidade. Uma delas
respondeu textualmente: — “Nunca pensei, mas tinha tanta coisa 2
contar, se escrevesse!” Outra deu a seguinte resposta: — “Néo. Ji
pensei que minha vida poderia dar um romance. Mas ndo pensei em
escrever”, ,

i O e

mesma perguatd, de 26 mulheres residentes em pensges e casas
A;arcs, em Campos do Jorddo, 8 responderam “sim”, 14, “nz0”
; J
pﬂf"cfo sl deram. Entre as Tespostas negativas estavam as se
403 : :
¢ -
e ol :
« Matéria teria de sobra. Mas para que divugar coisas que s6
2 nés pertencem?” o
, . «Nio. Mas gosto bem de contar minha vida” i
: t . (D
« A idade ainda ndo permite”. (16 anos), i
«Nao. Ainda ndo vivi”. (24 anos),
“Nio interessa pensar no passado. Procuro esquecé-lo]”

guase todos 08 documentos intimos — cartas, didrios, histérias
g de doentes, que 0 pesquisador examinou, revelam a mesma
de acis Trata-se, evidentemente, de uma tendéncia humana geral
ten! do tuberculoso, é exacerbada- pelas Circul_‘lstincias, Suad
o ser a de capacitar as outras pessoas a se colocarem mais
gadamente 10 papt.él da pessoa que dramatiza e, assim, a corres-
derem mais apropriadamente a suas expectativas, No caso par-
I;u]aT do tiberculoso, essa fungiq consiste em capacitar o “sio” a se
glocar e S€U papel e, assim, 2 corresponder mais adequadamente
45 sias expectativas. Dramatizando, o tuberculoso prové, inconsci-
enfemente, certa compensagio para o isolamento psiquico que a mo-
lestia tende a estabelecer enltre éle e o nio-tuberculoso.

{ ”o pafec

¢) Individualizagdo

- A longa separagdo dos amigos e parentes, acompanhada quase
sempre, de ressentimento em relagdo as pessoas “sis”, tende a pro-
duzir, nos tuberculosos, especialmente naquéles cujos casos sdo relati-
vamente estaciondrios, de evolugdo lenta, uma “individualizagdo” ca-

* da vez mais pronunciada. Em outras palavras, & medida em que se

acomoda a0 novo meio, substituindo o antigo sistema de habitos e
atitudes pelo novo, que as novas circunstancias lhe impGem, e a me-
dida em que vai reformulando sua filosofia e seus planos de vida,
o doente se vé cada vez mais distanciado de seu antigo circulo de re-
lagSes primdrias, pela divergéncia de experiéncias e de perspectivas
de vida e, consequentemente, de atitudes e valores. Nas raras vézes
em que retorna ao lar ou a0 antigo meio, a titulo de visita, af se sente
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pouco a vontade, como se fosse um estranho. Estd quase ¢ i
to-consciente, isto é, preocupado com 0 que 0s outros estardg Densa:u‘
a seu ‘respeito, tendendo, assim, a\mlblr-se € a retrair-ge DOr ¢, dq
sivd autocritica e, a0 mesmo teTnPO: a permanecer numg con Ceg,
atitude de suspeita e prevengdo, ante as demais pessoas, Ein ta
referéncia a seu aspecto fisico, 'tende a ver uma alusip 3 d0€n§g‘.ler
mais leve demonstragio de escrupulq 0 constra_nge € mortifijc, ;na
jovem de 25 anos, procedente do Rio de Janeiro, e que (e , a
anos se encontrava em tratamento, em Campos do Jordso, Mencion
como se sentia constrangida, em casa d_OS Pais, mas poucas vye, ; r:
que os visitava. Irmios que hav1a.de,1>fado pequenos, ffequentando
o jardim de infincia ou o curso primdrio, estavam, ent‘ao, Cursang,
escolas secunddrias e Superiores. T-ratavam-na com ceriméniy dect
sada entre irmaos, e ela lhes retribuia com tra"ta'me?to idéntico, By
fim, ndo se havia desenvolvido, entre ela e o§ 1Irmaos, o tipo de i
Jagdes que, em nossa cultura, costuma caracterizar o grupo domésicg
Assim, nas estagdes climatéricas, como Ljampos do Jordsg ¢ Sk
José dos Campos, encontram-se pessoas .adoeudas .hé cinco, dez e mais
anos, e cujos lagos com a familia se desflzerafn mais ou meénog comple.
tamente, em parte devido a longa separagdo imposta pela enfermidade,
em parte porque, devido 3 precariedade dcf sefxs _recursos e'conémicos,a
familia acabou internando o doente numa instituig3o gratuita, oy apyy.
donando-o, simplesmente, ao léu da prépria sorte. Vivendo de sana-
tério em sanatério, de pensio em pensdo, de estincia em estincia, ¢,
mesmo, fora destas, de donativos e favores de quem se prontifica 3 g,.
corré-los, de recursos obtidos no jogo ou por qualquer outro “EXI)e-
diente”, ressentidos contra os parentes e amigos ; abominando o passa-
do, a cuja lembranga estd intimamente associada a imagem dessas
pessoas; e, a0 mesmo ’tempo, desesperados quanto ao futuro, dada 2
consciéncia da propria incurabilidade e consequente inexequibilidade de
planos de alcance remoto, tais doentes vivem quase exclusivamente no
presente, relativamente insensiveis ao contréle moral das relagBes pri-
marias. Cronicos, “fibrosos”, vivendo como éles proprios dizem, “em
simbiose com o bacilo de Koch”, podendo viver ainda longos m'ms..
porém, sujeitos, ao mesmo tempo, a sucumbir, duma hora para outra,
numa imprevista “hemoptise fulminante”, éles testemunham constan-
temente a chegada de novos companheiros, bem como a cura e a partida
de tantos outros, quase sem lograr oportunidade para o estabelecimento

dé o

intens®™

idade, estado organico geral e pulmonar e, possivelmente, o
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ges solidas e duradouras, Tornam-ge, POis, relq
)

, TH « ¥ gy tiVa 5
de’ ojs, ante 3 inutilidade ou inexequibilidade de ung profu::lente in-
Slzsoa’s, ao mesmo fempo em que as necessidad 0 apégo

€s vitais majs elemen
e o¢
25 a desenvolver acentuzda habili 2
os levam dade ¢ desusada Paciéncia,

ratamento das peascas. Suas amizades s0, na €Xpressio Pitoresca

0 1. “amizades de presenca” A
rdle um dcles, , ami : Opsﬁt . Ga, scm g'ran(zes apégos oy | ealda des
s, Nio obstante constituirem minoria, s3o gses tipos extremos

inesperadag atitudes,
0 — observam o am-
manifestacges como,

ol pecu]iaridade de seu cardter e por syag
i atengdo de quantos — leigos oy na
¢'das estagoes de cura. E’ possivel que certas
bicﬂ {3 a ?
s b iplo c‘hamad‘: desespe.ro amoroso” dog tuberculosos, tantag
* ribuidas atuagdo das toxinas do baeilg de Koch sdbre o orga
m relacionadas com éste fenémeno da individualizaqio e
& 3
ocial que, através de
obre os individyos,

g
mais

veze i
jsmo, esteja .

n » conseguente enfraquecimento do controle s
m

2 expectativas, 0s grupos primérios exercem g
st
d) Misticismo

 Como énatural, a acentuada consciéncia de inse

moléstia, bem como as longas horas de inativ;
meditagio, levam o paciente a debater, em sey espirito, questses de
ordem religiosa € filoséfica, na ansia de se definir perante tais proble-
mas ¢ de encontrar o lugar e o papel do homem na ordem das coisas.

Evidentemente, a preocupagdo mistica, como, alids, todas as ten-'
déncias manifestadas pelos tuberculosos, esti sujeita d influéneia  de
gmnde‘nﬁm"-ro de varidveis — antecedentes culturais, temperamento,

guranga produzida
dade, propicias i

roprio
sexo. Sempre ¢ possivel, porém, encontrar a tendéncia geral,pprfdo-
minante, mesmo que se concorde ser impossivel prever o sentido da
redefinigio de crengas de qualquer paciente, ainda que se conhega a
maior parte dos elementos mencionados: hi os que passam da indife-
renga ou mesmo do negativismo 4 adesio incondicional a determinado
credo religioso ou doutrina filoséfica, assim como também hi 0S €asos
inversos, de pessoas que passam de uma fervorosa crenga em determi-
nado sistema religioso ou filoséfico, a um intransigente negativismo.
Além disso, tanto se encontram pacientes que se apegam a religiio nos
momentos de crise e consequente desespéro, voltando a uma relativa
indiferenca nos periodos de melhora, como outros que, ao contrario,
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; :ce e rendem gragas aos entes
blasfemam nos perfodos de crist § *Ssobrengy,
a , E’ certo, porém, que, para a maijor s Tajg.

o se sentem bem. : il
__quafld es. a religidgo constitue um -lenitivo, nas;fases agudas ¢ 1 oy
pacientes, relativamente frequentes oscilagBes do s . Ay

oenga; dai as e
da'f’ cas ge 'preceitos religiosos, em doentes cuja “linha de cyry», R
Pra 1

ém é oscilante € prolongada, e das conversdes i extremis, . larn.
:em ¢ 4o credo, ot converses verificadas entre os doentes, i y,
an ’ o . .. . vé
.?:lar também 2 influéncia do prosselitismo, exercido pelos . il
ass!

izagd igi €pre.
sentantes das diferentes organizagoes rehgmsas ¢ por doentes 5
sados em tais atividades. ‘

Respondendo 2 pergunta ”Quais as ;”‘;d‘.ﬁcaﬁf s que v, g, t_em
sentido em st MESM0, desde que ficou fioen e.d (Pessimismo, ot
decepgies, esperangas, tr.iste::as,' alegnias, j);r a o,‘d akmsito ’df = ‘;
religiosa, ete.)”, de 26 internados ~mascu 1?05 ¢ sanatérigs @
Campos do Jorddo, 17 revela@ preocupa-qoes que puderam ser s
sificadas como de ordem mistica, c'io.s- quais 9 afirmaram terey, oy
tido aumentar sua crenga 1as religioes que meefSavam, iimn
outros 2 sentiram-na diminuir, 2 mostraram-na oscdahnte, € outrog 4
1ecer$,h1 consideragoes mais ou men‘os complexas sdbre St

religiosos ou filoséficos. g .
Segue-se o caso de um doente que “apela para Santa B

quando ha tem pestade”’. Trata-se de um ex-vendedor de autom P
procedente do Rio de Janeiro:

Tes.

)
| 2GR Em principio da doenga eu me achava sem esperancas de cura,

pois ndo me podia movimentar sem que sentisse muito cansago ¢
entdo pedia a Deus ¢ a todos os Santos que me walesem e rezava
muito e assistia  Santa Missa com toda devogdo, mas com os tem.
pos, foi melhorando ¢ ficando otimista quanto ao meu estado de
saide, deixei de rezar e de ir A missa e s6 procuro divertimentos -

como seja cinema, festas € outros,

Um jovem descendente de japoneses, ex-estudante de escola su-
perior de Sio_ Paulo, assim se referiu ao aumento de sua convicgio
veligiosa (Igreja Metodista) :

Venho sentindo um melhor auto-aperfeicoamento. Tenho lu-
crado imensamente com esta circunstincia (a doenga), apesar dos
pesares, Acho que se hé alguma coisa que o individuo tem 3 B
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phar nesta forma de vida (aparentemen;
mento constante de seu préprio ego, “
phece a ti mesmo — seria um dog bons 1
nossa desdita... O individuo ganhars
J que 30 homem € mister.,, 0 objetivo
edificar antes de mais nada a alma huma
seu convite, € a comprendemos melhor
Houve, assim, um aumento de fé,

Rﬁpondendo— e pErgEmta’ de 26 doentes masculinos re-

" sidentes B ,pamCulgres, 10 revelaram preocupagges

¢ podiam ser interpretadas como as anteriores, sendo que 6 declara-

ter aumentado sua ¢, 1 que a perdeu, dando os outros 3 respos-

g classificacso s diﬁdl.'. Uma das Tespostas mais interessafxt:s

o a seguinte, de um ex-auxiliar ‘de escritério comercial, j4 pratica-
¢ curado, em periodo de “readaptagio”:

e initil) ¢ o desenyolyi-
0sce te ipsum” __ co-
emaf para compensagio de
muito do “ self-contro] ”
da religiip em consolar,
na, ‘t?rna-nos simpatico o
na época do sofrimento,

ment

Ao mxcxar 0 tratamento, tive a maior das decepgdes: além de
terr_ivel‘pes'smms:x‘lo, dewf.io ainda mais ao tormento, que me cau-
ava <mmh‘a surde-s; £ ajudado pela pouca fé que possuia me en-
contrava numa situagdo desesperada ¢ mesmo sem esperanca . de
encontrar algo que me aliviasse sequer; devido i solidio em que
.passava todos os dias ¢ pelas ditvidas sébre meu étado e do
tratamento que tinh’a .a 'fazer do pulmdo e ainda mais pela terrivel
zoeira que era a umica coisa que ouvia o dia inteiro devido ao
mal dos ouvidos, receiava mesmo ficar alucinado. Porém, , como
s6 agora sei que Deus apenas permite as suas criaturas sofrerem
‘aquilo para que possuem férgas suficientes, tenho a satisfagio de

_ ver realizado em mim um verdadeiro milagre em todo o sentido
da palavra e mesmo creio que por intervengio da Providéncia Di-
vina foi que me chegaram is mios étimos livros sébre catolicismo,
pelos quais tomei grandes conhecimentos sdbre a razio da exis-
téncia humana e necessidade de conformidade com a Santissima
Vontade de Deus até nos maiores tormentos, o que elevou em
muito minha moral, livrando-me até do desespéro em que vivia;
e para satisfazer minha necessidade de conhecimento sébre o meu
estado e o tratamento a fazer, apareccu-me um livro que ndo po-
dia ser mais atil para esclarecer-me ¢ orientar-me no modo de
cooperar quanto possivel para a minha cura, o que alids consegui
em grande parte ¢ a0 qual devo o abreviamento da minha “cura”,
pela certeza em ' que fiquei das possibilidades de restabelecer-me
com apenas boa vontade e pequeno sacrificio voluntdrio em repouso
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s‘indispcnsﬂvcis ao tratamento segund, "

¢ outras c0isa 4 teor
o gt intitula: **0 Fu:a do 'I"ubtirculoso ¢ do Prcdism,: dy
l(vl) Enfim, posso “resumir 2 meditagio dos fatog Drincipait""..
¢l

lada existéncia 10 se'QUintc: Eu era yy b ) e
que aperar de catbico desein eca n::ocszrefxsam“tais g
nha existéncia, da minha lela:u:)erculose ks T, °_‘lue resm:hl.
torpac-me um desgra@C® P8 TUIT T SOt me i,
fisica ¢ moralmente; soffi 0 av¢ 2 P2 FVFES N30 poder Xprip
xstca_ sofrimento encontrel a Misericordia Diving 0 iy
e entdo nofonak‘:‘ uy-me e esclareceu meu espirito dapg, o

-me, 2 a0S tratamentos e a certeza % meupﬂa e
belecimento integral, apezar dé' mcontrar-mefm Situact indr%.'
el ¢ como imaginava, incuravel com r.elaqao‘ a0s ouvidos, .
:v: ’ao' Bom Deus venci ou foram vencidas tédas ag dificy Ta.

dos meus tratamentos, & milagrosamente encontro-me forte
o

erms GO2E itamente apto para t
de disposicao fisica € perfeit. ‘dp f) : raball?ar € rehay
\ar minha situagdo: 0 que faz considerar-me uma criatyr, im

minha atribu

rajou T
a paciéncia necessari

|~

mente feliz.

)
Eis, agora, a resposta de um ex-comerciante, de idéias “fatalistagn,
Sobre a crenga religiosa, sempre fui catélico, e julgyej o que
Deus di estava sempre certo. (2) Fada Pessoa vem a0 mypg,
com seu destino; ndo sei como catfillco sle é Deus Ou outro e
poderoso que guia as vidas, mas € impossivel .dcsvxz'u-, e éle seqy,
* seu destino bom ou mau, o que tem a fazer é 1fastnur-se para cop.
formarce, nos pontos diffcil reagir; eu depois de doente quasi
sucumbi,l mas a reagio veio, e hoje conformado,'disposto a enfren.
tar tudo, sei os passos desta doenga e seus sofrimentos, ¢ de nagy
tenho médo, como os outros passaram eu nao sou melhor do que
os outros tambem passarei porque no mundo ninguem ¢ esclusiva.
mente necessario, ¢ uma viagem quando chega a estagio, tem dq
descer...

Respondendo & mesma pergunta, de 26 mulheres internadas em
sanatérios, 11 mostraram preocupagdes da mesma natureza das prece-
dentes, sendo que 7 afirmaram haver aumentado sua fé, 2 que esta os-
clava com as vicissitudes da doenga, e 2 que a perderam. Uma se-
nhora, “de prendas domésticas”, assim respondeu :

(1). Livro de Jacques Stephani, traducio de Ribeiro Conto, Editora Naclonal, §5
Paulo, 1933, . -

(2) O que nio o impediu de mensar em suicidio no inicio da  enfermidade,
descreve em outro trecho do questionirio,

sy Chgiu :

angts

‘'

05— -

1

0 que fiquei (depois de adoccer) foi p
sempre fui. Mas.x a gente sempre fica majg
Eu ndo rezava muito € agora rezo todos os dj
meira comunhdo aqui no sanatério,

c.rvosa. Mas alegre
triste  do que era.
as. Vim fazer 5 prin-
apesar de que ji era catdlica,

e resposta, de uma ex-bordadeira, reyela

int
o panhado de oscilagdo de crenga

tia, acom

Seu estado de

Antes de ficar doente era pessimista, agora tltimamente acho
que estou mais p_essimista. Acho que ¢ devido 3 minha prépria
doenca, OIS ja féz 3 anos que sou doente i €omo eu ndo pioro oy
melhoro e fico parada na mesma eu sou mujto desanimada; 3s
vézes até descrente fico de tudo‘da doenga enfim da vida, As
vézes tenho fé e ds vézes ndo. As modificagdes sio algumas, o
sofrimento, aqui j& suporto tudo tenho paciéncia tendo resignacio
¢ conformo-me com tudo que me acontece, As Vezes é uma piora
no pulmdo uma noticia da familia uma contrariedade daqui mesma.
Conclusdo. O meu pessimismo chega ao ponto de eu ter uma im-
presdo que ndo me curo mais. N&o estou tio mal assim; afé que
sou forte, mais pela minha doenca nio ir para tris nem pard
frente por isso acho que ndo tenho mais cura na minha vida,

Eis, agora, a resposta angustiosa e rebelada de uma jovem de 20

- anos,

ex-aluna de uma escola superior catélica, de Sio Paulo:

A moléstia infelizmente produziu em mim uma mudanca ra-
dical. De extremamente alegre, tornei-me triste, profundamente
triste. Desde o momento em que ouvi no consultério, em Sio Paulo,
a-bendita palavra (sic) — fraca do pulmdo — nunca mais eu nem
sequer sorri com espontancidade, nunca mais! Sinto dentro em
mim um tédio terrivel, um desinimo tio grande, um acentuado
mal-estar que chego a' desejar mil vézes a morte 3 continuagio
déste martirio... e depois analisando meus sentimentos vejo o
seguinte: A doenga jd ¢é tdo dolorosal E ninguém sabe como
dée, como dilacera o coragio sb &ste pensamento: Eu sou tuber-
culosa. Sou franca, muito franca, por isso s6 a verdade sai de
meus ldbios ¢ passa para a pema; e com tdda a franqueza digo —
entre a morte e a tuberculose eu escolheria a morte, ¢ isto apezar
de meu 20 anos ¢ da falta enorme que sinto de meus estudos, apezar
dos belos castelos feitos hia bem pouco tempo atrés. O tuberculoso
parece niio ter mais dircito de viver... pois a prépria familia nio o
rejeita? E a sociedade e o estado niio fazem o mesmo? O tuberculoso
que tiver sofrido o que venho sofrendo hi um ano, e ainda con-
servar acésa em seu peito a chama sagrada da Fé, ¢ acreditar em

Digitalizado com CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

7106 —
remunerador, BUM Deus ju§to < n}iser;mr io
Deus bom: m@"js nio estdo em xferie:xto equnlibrio’ ou So, [
s faculdai‘;sar dinariamente extraordindria. Quante R Uy
criatura.t'z eio, ¢ deseio ardentemente a volta para ¢ p, i dem N
/ nada mais Cr= g et
procedi~ -
: 26 doentes do
o & mesma perguntd de 2 X0 femjpg,
Responden <55 ¢ casas particulares, 11 revelaram Preocyy, %
% :

resideﬂtes em pen

: sendo qu
as antenOFeS
semelhantes

feu, 1 que deixou “de ser catdlica para ser Facionglig,
fé,1qued gzrout,ras 2 cujo apégo 3 religidao era oscilante, el S
(1), baves |

G ira definir. L
ainda ndo se CONSEEUE a de uma professora normalista — e
Fis uma resposta — - Mg

&a oscilagio de crenga de acordo comaz v1c1s’s;tudes da e?fe_"m :
: 2 sevolta nos periodos criticos e reaflrmacio i
com manifestagoes _d° . . :
£ nos periodos mais amenos:
=3 SR ‘pessimismo, prinf:ipalmente qu;.mdo sinto 4,
entar a tosse ou apanhar uMma pleurisia. Outras vézes Sinto peg.
" ismo quando 0 termémetro acusa febre. Tenho otimismq q
:?:ou a0 médico e éle me diz que estf)u melhorafldo muito, T
decepgdes quando vejo uma companheira de pensio morrer ou. pas.
sar mal. Algumas vézes sinto que a esperanca. volta e etz e
mil planos para o futuro. De acordo: com meu e_stadP geral s
alegrias ¢ tristezas. Hi morr}entos em .que foge_ toda a minhy
crenga religiosa. Nos meus dias de sofrimento nio sej orar, soy
incapaz de fazer uma prece a0 bom Deus. Quando passa s
sofrimento entio voltam-me novamente a esperanca, g alegria, ¢ 5

fé no Creador.

Uma ex-estudante de escola normal assim respondeu: “A crep.
¢a religiosa, de muito que era, anulou-se completamente”, v

Neste ponto, mais que em qualquer outro, convém lembrar que
o valor dos nimeros é muito relativo. Seria mesmo irrisério pensar
em introduzir medidas em semelhante esfera de experiéncias, Deve-
se também estar prevenido em relagio 4 precaridade dos resultados
de pesquisas relativas a atitudes como as mencionadas, obtidos através
de perguntas diretas, Qualquer interpelagio relativa a crengas, em
geral, p.6e imediatamente o interpelado em guarda, levando-o a esforgos
to sentido de confirmar suas atitudes e convicgdes de tal forma a elimi
Mar, a respeito de sua posicao, qualquer ditvida possivel de quem o i

e 6 declararam ter aument, i By -

@ P
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[ndagd da sobre se sua c.re.nqa tem aumentado ou d{nﬁnujdo
% essoa que ji tfnha definido sua posigio em fayor de certo'
qu qu doutrinério: Pr°"avelmentf 0 nderd pela primeira das duas
st Y Mais fecunda, para éste fim, ¢ 2 técnica da “histéria de
ids ,s princi pais f,'nalidade.s. de ’uma‘ enumeragio de atitudes como
"tada $70: 1) sugerir, até o ponto possivel, qual a tendéncia
5 aF - ante 10 grUpo €m questio; e 2) discriminar, até o ponto
d’o'r:I 4s atitudes em fluxo- em um grupo social onde, como era de
possf? r-,s ¢ cada membro estd constantemente sendo influenciado pelas
2 d’os ke € mesmf) tempo, influenciando os outros, atra-
e préprias atitud'es. A interagio consciente (simb{)lica) e in-
7 nte (ndo simbélica) (1) estabelece uma teia de relagGes entre
d nstmbros do grupo, criando expectativas mdtuas de comportamento
s Ml roduzindo um acervo de modos peculiares de pensar, sentir e:
o Em outras palavras, a lmlta(}flo (consciente) e 3 sugestdo (in-
wnscieﬂtc) tém um' papel poucas v.ezes levado na devida conta, tanto
oy ¢lagio 80 comportax?evnto mamfesto como em relagio as atitudes
- comportamento implicito, encoberto, do§ individuos que partici-
pam de um grUpo como o que se estd analisando, (3)

e) Desejo de novas experiéncias

Um dos desejos universais que o regime e a disciplina sanatoriais
tendem a inibir ou a deixar ipsa'ti;feitos ¢ o chamado desejo de nowas
‘esperiéncias. (4). Este desejo se manifesta, por exemplo, na impa-‘
ciéncia com que quase toda pessoa — doente ou nio — recém-chegada
a Campos do Jorddo aguarda as primeiras geadas, fazendo, mesmo,
“sacrificios”, como o de se levantar cedo e enfrentar o frio das manhas
de inverno, somente para assistir ao espetaculo para ela,- até. entdo,
inédito. Uma vez familiarizada com o fendmeno, satisfeita a curiosi-

(1) Vide Donald Pierson “Interagio Si i 20 SimbAlies " Xl
& s 2 (Maio, 1940), pigs. 12330 0, Simbélica e Nio Simbslica”, Sciologia, Vol,

ide Donald Pjers “E i » iolonis
a4 (Outubro, 1942), pigs, Sepana e de Comportamnto’, Socilogia, Vol 1V,
W, IlurgesObr; o8 conceitos de “sugestio” e “imitagio”, vide Robert E. Park and Ernsst

1) \kd ”'\;}’duchan to the Science of Sociology, Chicago, 1924, 2a, ed., p. 344.346.
WL D ¢ W.I. Thomas, The Unadjusted Girl, Boston: Little, Brown & Co., 1923,

nald Piers ; : A5 o coin - ) 2
mentos, 1945, ep. ;\3‘;'1.7::0;?5-;55“("““ em” Sociologia, Sio Paulo, Companhia Melhora
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iade, desinteressa-se, nio mais trocando o confortg g,
ade, ha

; ensejo de observa-lo. : . By
A inibigdo ou insatisfagao d?‘ desej(,)’ de NOVAS experigny
- facilmente ao tédio, a0 ASPl.ee“_ » €30 (lesmterc'sse 1 e
pria vida, Trata-se de uma SFALEROR 190 IRALENNG) & gy DO
amplo, que as vézes se manifesta e.lfl c.lrcunstlanmas 38 maig jp

tas e em relagdo a esferas de expenencxats COm respeito g Quais ; sz
mente se poderia suspeitar de sua atuagzm: Cerfa Vez, um dOentehnl‘
havia passado dois anos numa ellllfefma“a' em Campos gq e
eguintes comentarios: — O senhor nem calcyly Comg ¢,

féz os s
empre as mesmas car 0f-
rivel passar tanto tempo, vendo semp C2raS, Conyiye,

quase exclusivamente com as mesmas pessoa.s, contemplay, o ks
fisionomias dia e noite!” a5

As longas horas de inércia € a m0110tt?nia da.s .agées Unifory,
fitmicas, automatizadas, inerentes a0s regimes higieno-diety;.,,
disciplinar tendem antes 2 des[‘)?rtar que a fidorxf]ecer 0 desejy
hovas experiéncias. Impossibilitado de satisfazé-lo, o doente
a reviver — a “ruminar” — constantemente os. fe31.duos das €Xpe-
riéncias passadas, com um €xagero -de auto-consciéncia e autocriticy
Esta &, talvez, uma das fontes da tio propalada desconfianga ¢ Siis.
cetibilidade dos tuberculosos.

O descjo de novas experiéncias concorre, também, para o desep.
volvimento do hébito de lér (devido, igualmente, ao aumentq das
horas de inatividade), além de incrementar o interésse pelos jogos
(inclusive os de azar), pela pornografia, e pelo sensualismo emy gery,
Tanto os jogos de azar como as préticas sensuais sao fontes de pra-
zer imediato, que se impdem por si mesmas, sempre que a energia e
o tempo disponiveis ndo podem ser canalidados para outras atividades,
para outras esferas de interésse.

Em sua peculiar situagdo de inatividade e reclusdo, é tdo impe-
riosa a necessidade de um ‘“passa-tempo” que, muitas vézes, os
doentes improvisam brincadeiras originalissimas, Em Campos do

Jorddo, o autor observou, certa vez, um grupo de doentes entretidos
em apostas sobre @ cor do proximo trem que iria chegar. Num sa*
natbrio, na mesma cidade, outro grupo de internados se divertid, gra*
cas a um trato segundo o qual aquéle que falasse em doenga serid
obrigado 2 pagar multa a0 companheiro. .. ‘

conduzi

. tada’ Sej
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esentandoha Pf!tll’zg;x(n]:/alI :Qr:cmta; h(i’ras por dig p, g, costuma
ndo, aiuamen st sponda poucas” oy « mitas” ; 43
155 mato 98 horos 1is entes masculings, em Campos do Jor-
gl » 30 internados em sanatérios e 27 residentes SO
Jio, seﬂ[ﬁic"]ares, e compreendendo desde individuog que popjir;s;e;e
9 cpcnldade até portadores de titulos de escolas superiores, opg.
com e 05 seguintes resultados (1) : média, 2 horgs ¢ 30 minutos;
ver8 oras; maximo, 6 horas; e, a0 todo, 5 casos de i dividuos u.
modo'. am.O hébito de lér. : que
g0 ;\5 espostas de 44 mulheres, sendo 24 internadag eq T
g esidentes €M, pensoes e casas pa.l‘ticu}ares, 3 mesma o
2 os seguintes resultados (2): média, 1 hora e 50 o
o, 1 hora; maximo, 6 horas; ndo tinham o habito de Lr, 7,
Naturalmente, éstes resqltados tem significagio bastante limi-
2 devido 2 hcterogfneldade'dos grupos estudados, seja por s
45 dados com'para‘vels sobre 0 hébito de {extura das mesmas pessoas,
eriodo anterior a descoberta da enfermidade, seja, ainda, pela ine.
ncia de dados sobre o mesmo hdbito entre grupos comparaveis de

Apr
gsst? ¥

s (o
essoas “sas’.

f) Tendéncia de Auto-afirmagao

Existe, em todo o ser humano, uma tendéncia universal de auto-
firmagdo, (3) isto ¢, de sentir-se como causa das situagdes de que
participa, ou como causa do préprio comportamento. Esta tendéncia,
além de estar implicita em todas as demais tendéncias humanas fun-
S

(1) Quando a resposta era vaga ou compreendida entre dois limites, como por exemplo,
“je 22 3 horas”, era computado o nimero menor, A distribuigio désses 57 individuos, quanto
i profissio, era: Escriturdrios, 7; Operédrios de Indistrias, 4; Comerciirios, 8; Bancarios, 3;
i

4; Estudant (sendo 4 de cursos secundirios ¢ 3 de cursos superiores);
Agenciadores de vendas, 4; Motoristas 4; Médices, 3; Dentistas, 3; Jornalistas, 2; e 1 de cada

‘uma das seguintes profissGes: ajudante de despachante, administrador de fazenda, fiscal de

lavoura, lapidirio de diamantes, barbeiro e carregador de caminhip ¢ 2 nio declarados,
Uma pergunta posterior sobre os jornais e livros lidos na fltima semana permitia, até certo

‘pento, controlar as respostas & presente questio,

(2) As ocupagies dessas 44 doentes, anteriormente A doenga, eram: Operirias, 3;
Professoras de curso primario, 7; Estudantes, 12 (sendo 9 de cursos secundirios e 3 de cur-
53 superiores); Costureiras, 3; Empregadas Domésticas, 2; “Prendas Domésticas”, 10; e
1de cada uma das seguintes ocupagdes: bordadeira, aprendiz de bordadeira, datilégrafa,
téenica de faboratério de andlises, escriturdria, bancria ¢ telegrafista, Entre as mulheres
s comuns o8 trabalhos de agulha, o que em parte explica a diferenga entre os grupos
maseuling e feminino, 5 i !

(3) Vide Charles H., Cooley, Human Nature and the Social Order, edicio revista,
New York, 1922, A tendéncia de auto-afirmagio parcce estar implicita em cada m‘u?
s quatro categorias fundamentais de desejos, de W, 1. Thomas (vide The Unadjusted Girl,
Csp. T, “The Wishes™),
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. tunbém & muitas véaes passivel de manifestyp
damentals, \

» j ESM
fica ece, a chamada “‘agressividade” dos doenteg

- vor exemplo, nio é apenas um reflexo go - G,
pos do Jordao, lzes de um lado, € 0s médicos, admmistrad(,t o g,
interé§5€5 en:IrC = ’pro fissionais, de outro. Em muiteg Casge |
fermeiros € cmtra coisa ndo & que uma sutil maneira de Satigs By
essividade oiﬁrmaqiot contrariado pelas numerosas restrig(-)az_ o
o de A B pigieno-dietético e disciplinat. ® ing,

0 regime higieno—dietético fundamental prescrifo pelog .
em tratamento de tuE)erf:ulose pulmonar caracteﬁz:os
pela predominancia das horas de inérda,'com S,
ocomogio, € pela monotoniar das agdes Im.

das pela constante repetico, Qs mg“]a-mu::,[t%

S.

desej :
rentes 20§ TEGUMES

205 padentes 4
conforme ji foi visto,
pedimento da P"‘?‘Pm.l
mes, ritmicas, automatiz?
especialmente 10 e
e vigilinci a s
tante vigilancia : ; Mpleg
ansoesta@ 1105 €as05 considerados menos graves, até a- elim;nagio
admi ’ .
suméria do doente, nos €asos apontados como de maior gravidyge
> o= : inrentos estio '
Acontece, além disso, que 0S estabelecinren quase sempre o

perlotados, 0 que tende a aumentar a assimetria das relagges entre g5
L]

administradores, de um lado, | : m
meiros menos tolerantes, €, em muitos casos, aveéssos até ds mais gy,

ples e expliciveis reclamagdes, (1) seguros como estio da aplicalj;.
dade_praticamente irrestrita da regra expressa no dito: “Os incgpo.

dados que se mudem..."

¢ de sancdes disciplinares que vio de

Embora certas manifestagdes que surgem nas relagdes entre doep-

tes, de um lado, e médic?Js, enfermeiros, administradores de sanat-
rios ¢ pensdes e demais funciondrios, de outro, sejam, até certo ponto,
inevitdveis, dadas as condigdes inerentes ao proprio regime higieno-
dietético adequado, compreende-se que a imposigio do regime  forca de
autoridade externa, sem a devida reeducagio do paciente, possa concor-
rer para agravar as situagdes de conflito, suscitando, da parte dos doen-

—

(1) De certos sanatérlos e pensdes de Campos do Jordio, poder-se_ia dizer o que, b
pouca empo, uma revisia publicon a respeito de um hospital do Rio de Janeiro: “Os doen
sob i, entram com sarampo c, de 14, saem com difteria, entram com difteria ¢ saem com
:"l;?po. com alastrim, etc,, havendo ainda muito conthgio interno”. (*Mortalidade ¢ Crin

,o‘l’“ub"“’“;i 1,0 Obstrvador Econimico e Financeiro, Ano 1X, n.o 108, Rio de Janeiro
-mpr:om d”‘:s P. 102), Acrescente-se a isso a insuficiéncia do regime alimentar quate
Pregos nem csacdrdo com 28 atuais nogies de dietética; as deficiéncias da enfermagem,

fempre accessiveis, a natureza predominantemente comercial de certas casss,

. - . . . os y
sanatérios, sao rigidamente impostos, atrave’sdé

e os doentes, de outro, tornandy o e
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ia 3 agressividade que, em muitos €asos, nao ¢ senio
orts | de dar expansio 4 inibida tendéncia de auto-afirmagdo.
nei0 S - pesséa que tenha vnsxtad? demoradamente certos sana~
oM ' alqu ses em Campos do Jorddo, hi de ter notado como 2
e pcSS; t4 quase sempre “‘carregada” de manifestagses de agres-
u10S£C ecialmente contra 0s administradores, mas também, em
 idades Zss contra 05 proprios médico.s. N.aturalmente, a tisiofobia
108 ue’n te prevengao de certos functonérfos,' em relagio aos doen-
3 €O S também, para aumentar a reciproca animosidade. Eis,
- coﬂ°°’]0 um trecho bastante expressivo duma conversa em que
pof exadmm;stm.dor (aritigo motorista de caminh3o) expés o plano

@t ¥ canatorial que idealizou, inspirado pela sua tisiofobia e pela
e regi™ ge mantinha em relagio aos doentes (1):
pre\'Cﬂ§a° q \ -

Essa doenga (a tuberculose) di uma certa perversidade ao in-
dividvo. Se o individuo sabe que o.médico de seu sanatério & s3o;
que 0 administrador de seu sanatdrio é sdo; que a senhora do ad-
ministrador ¢ sd; que o filho do administrador ¢ sio; que o enfer-
meiro de seu sanatério é-sio; éle faz todo o possivel para conta-
mind-los. Quantas vezes eu e minha senhora andamos por ai, com
yma lata de formol, a desinfetar o préprio jardim, porque, nio
obstante os avisos que fazemos, os doentes escarram por toda a
parte, sem o 'menor cuidado! Uma vez, chamimos um jardineiro

* para aparar as plantas e, quando éle foi aparar um pé de “buxi-
nho”, chamou-me para vér: estava ‘coberto de escarro como se

" fosse nevel Por que isso? Para mim sé hi uma explicagio: ¢ a
perversidade, a vontade de contagiar todo o mundo, para que todo
o mundo seja doente como eles| )

Para mim, o regime sanatorial tinha de ser o seguinte: a pes-A
s6a qie sofre desta moléstia deveria ser isolada de tudo e por tudo;
tinha de ser celado (?) numa cela (?) como um cavalo de corrida.
O sanatério deveria ser construido do seguinte modo: cada quarto
teria, no fundo, as necessirias instalagdes sanitdrias; mais no fun-
do haveria um corredor que levaria ao consultério médico, Quando
chegasse, o docente entraria diretamente no consultério e, depois de
examinado, passaria por &sse corredor e iria para sua cela, onde
ficaria completamente isolado, Na frente das celas haveria outro
corredor que conduziria ao refeitério, Na hora da refeigdo, cada
doente passaria por ésse corredor, dirigindo-se para o refeitério;
no corredor, duas ou trés freiras estariam de vigilincia, para evitar

ey

() Confirmado posteriormente, em entrevista fornml.
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. que éles se comunicassem, a fim de ndo haye, qualq
ucr .,

diz-que”. ..
g,

Nio sc deve — nem o médico, nem ¢ adminjgy
enfermeiro — dar muita confianga ao doente, Com g 0
tes) ¢é preciso fazer como manda um Provérbi g, ® (g d
“dar uma pancada no cfavo e duas na ferradyry» ,
Porque a pancada que se d4 no cravo nio déi e.a
ferradura, dizem que produz uma dér horrivef, n

Assim, nem sempre a chamada “agressividade” dos g,
de ser encarada como ‘manifestagdo unilateral, Torna~se, p;n Do
srio levar em consideragdo as atitudes reciprocas g doent]s' e,
demais pessoas com as quais éles estdo em relagges, e o g

A tendéncia de auto-a.firmagéoé t{}o espontinea, 5, ks
insistente que, em certos casos, 0 Proprio excesso de zg, de p;losa &
¢ amigos pode contrarié-lo, como 0 revela o seguinte trecho, ;e“fes
por uma doente de Campos do Jorddo, ex-costureira de uma gy, Clity
camisas, em S3o Paulo: ca.de

Uma pesséa moderada tanto pode viver aqy como ey
quer outro lugar. Aqui eu me sinto bem apesar go i Y
cidade; sinto que sou igual a todos, que sou ftil, 1.5 em baix?r da
Sdo Paulo) as coisas sdo diferentes pois tudo nos Parece ofeng
(haver4 coisa pior que notar que uma pessoa tem medo de né,er
procura com um sorriso esconder?) Tudo que quey, tenko , ¢
isso sou cheia de caprichos. Sinto-me como se forg tma ,.a,-:;;
cheia de escravos mas tudo isso me enfastia Porgque me im
diminuida ¢ incapaz de Iutar... lutar? " Para que s, tudo que o
qguero tenho? Nao me ddo o gosto de desejor wma coisa bastant,
tempo pora depois saborear melhor a vitdria... (Grifos 4y i

quisador),

Na maior parte dos estabelecimentos sanatoriais que o autor co-
nhece, espera-se que os doentes se acomodem passivamente ao regime
higieno-dietético e ao regulamento disciplinar, sem que se Thes propor-
cione a0 menos a ilusdo de que estio agindo por auto-determinagio,
Aos doentes gratuitos, entdo, pelo proprio fato de serem gratuitos, nio
se Thes reconhece o minimo direito de reclamagdo; nem mesmo se ten-
ta esclarecé-los a respeito das dificuldades administrativas e financei-
ras dos estabelecimentos, a fim de po-los a par da inevitabilidade de
certas lacunas e, assim, obter sua cooperagio espontinea e conscientc.
Além disso, nas admoestagées que lhes fazem, certos funciondrios

1

[}
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e mbrar-lhes a condicio de grataitos, como se ta| condigio -

Por{ialﬂ 5 ecessariamente em irrestrita submisszo,
b olicass )

. imP

h) Tipos acomodatiyos

: » presente estzigiol das pes-quisas, seria dificil, se no mesmo jm-
.1 dizer-s¢ queé tipo ?u flpOS de personalidade, oy que antece.-
pﬂsslz (;e vida da ffse antcnor'a‘ desFoberta .da enfermidade, concorre-
jente 2 2 aceitagdo, com o mirlimo de. relutineia, por parte o doente,
fam s con digdes e perspectivas de vida, E’ ym problema a exigir no-
10 sisas. Com base nas observagoes feitas, e nos dados colhidos
v Peli‘i’ porém, formular algumas hipéteses : :
; Pos: },'.;m igualdade de condigGes, parece que os doentes que menos
ta,;,jem aceitar as novas condigoes e perspectivas de vida, sio aqué-
relu o quais © doenga impde o minimo de alteracées em atividades e
Ie'sb;os favoritos anteﬁ?res ;'. em outras palavras, aquéles para quem
o de tratamento nio-deixa de? aPresentar um interésse intrinseco,
i 5 tornando, como para a.m-’i’uo.rla,, apenas um periodo de transi-
o, um periOdO morto da exxstencm,.enflm, parece nao ser mera coinci-
s fato de que os doentes mais acor'n?dados de todos os que o
sufor ‘observot, pareceram ser: a) un3 rfledxco, estudioso apaixonado
e’ biologia, 2 quem OS TECUrsos economicos, a forma' e o estado da
doenga permitiram m.ontar casa em Campos do Jordzo, transportar
s af um microscépfo e outros-' instrumentos de pesquisa, bem como
livros técnicos, €, assim, a' continuar a dedicar-se 3s pesquisas (em
drosbfilas € outros insetos), aos estudos e a outras atividades que an-
teriormente apreciava (1); e b) uma' jovem funcioniria publica, ex-
estudante de curso superior, tradutora de obras literarias e aprecia-
dora entusiasta de arte — literatura, misica, pintura e escultura —
cujos recursos econdmicos, forma e estado da enfermidade também
permitiam q;:e prosseguisse em tais atividades, sem alteragio muito
sensivel  (2).
2. Nos casos em que a descoberta da enfermidade € precedida
por tisiofobia motivada por outros casos precedentes na familia, pa-

———

1 . B LS » 3 3 A
Puﬁ(cu)larx,ldz‘ al:: ;}}?endxu, o quesfondrio désse doente: “Maseulinos, Pensdes e Casas
tieolares, ‘éﬂ: ;‘,",.Al’éndicc, O Questionirio dessa doente; “Femininos, Pensdes ¢ Casas Par-

\
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trata

exemplo;
mento em Campo

vrios doentes, em suas “histér.
1

a ao contrdrio de produzir 5 Criga &
e

descr everam
QO&

oenga,

aragao dad s s
alivio no

ressio de , COmMo o Mostr,

% : uma imp

dé ao paciente B~ i

a s:eguinte “h:stérla”', s ek Ve en°°“trav; p:]r
s do Jordao®

Eu tinbd ‘trés anos, quiindo mirha Imae MOrrew, de tapegy,,
1ndo tinha nove, ‘meu pal tambem morreu, da mesmy °,
entregue 408 cuidados de parentes, que me g
falta de tacto, 3 éste respeltP: Era s6 ey ter HCaram,
yer dorzipha, € Iog'o me diziam: — “g pre(g?:l
idado com este menino! Qs P flc’F s t“b‘ﬂfclﬂ()sosa =
* Ge en ndo queria fazer uma Teloichn, Srs 2 Mo Colsy sy -
Sgasid aocé precisa comc'x:, mcmx}ol L‘fmbl'e-se de ver.
. geus pais morreram t},bcrculC)SOSf d Assim, fui Crescendy czue
- pavor da doengd € com um tremen opsompicad e, inferiorigyg
Ainda menino, €v passava foites, sem, 59N, pensando na doe :
Pouco a pouco, fui Hcudgoom & SR e e mais ey
mais tarde, fatalmente, e c:]e ﬁcar_ tuberculoso.' O mais i"&f;l-l
sante ¢ que sempre’ tve 27100 EFSAR0 (.je que ficaria - doept, d
e lmo esquerdo. Nfo podia deitar-me sébre o fado esquerds, oy,
sentia umas Sensagdes esquisitas.... Ev:tziva consultar mé;ﬁ!:oss
porque tinha horror em ouvir perguntas sobre a “causa moryjgn
de meus pais. N2
sempre qué poss1
casado € com dois
me sentir esgotado,

do
rece, segund®
'Vl.da"l que a dCd

tumeira;

Osci

¢ quant”
Fui, entdo

com 8b$0]u(41
doenca, quald

filhos, certa ocasido, em Sio Paulo, comece; ;
com dores no figado, e o peito cansaﬂo.' Pen.

sobre a mort
placa de um conhecido espe-

no jogo ¢ passando por certa rua, vi a

cialista em moléstia

Cheguei a .
vez. Entio, resolvi ficar. Logo que entrei, o médico percebeu
meu nervosismo, e procurou ganhar minha confianga, conversando

tando piadas. Eu era casado e ‘tinha.dois filhos. Menti-he

e sol
que era s6.no mundo e morava numa pensdo e que, portanto, nio
adiantava éle iludir-me, pois nio havia outra pessoa a quem pudesse
dizer a verdade, Eu tinha receio de que éle verificasse que e
estava doente, me enganasse e, depois, avisasse minha familia. Mas
éle me examinou cuidadosamente e disse que eu ndo tinha nada,
que apenas estava nervoso; e me receitou umas injegbes para 08
mais tarde,

nervos. Fiquej mais calmo, por algum tempo; porém,
a cisma voltou de novo. Fiz, entio, novo cxame, € constatei Q¢

. pham P

! camédggio '

Nio tinha coragem para confessar a verdade ;- meng; ~
vel, a éste respeito. Sendo eu ji homery ftito' -

saya em procurar um médico, mas receiava as clssicas Derguntas
e de meus pais. Um dia, porém, ganhei algum dinheiry

s dos pulmées. Criei coragem, entrei, e adquiri.

um cartio. L dentro, senti-me esfriar novamente. Pensei em-
pedir 4 enfermeira que me devolvesse o dinheiro, e ir-me embora, °
falar-Ihe, e ela me respondeu que logo seria a minha

tico dentro de um prazo ex
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ocnte, € €ra justamfnte do pulmio esquerdo. Vim, entdo,
(e atamente_para Campos do Jorddo, e internei-me num sana-
\ério. Devo dizer que, quando o médico declarou que eu estava
doentes senti-me c:almo, 4 vontade, pois senti que meu destino es-
Giva sendo cumprido. Pgr outro lado, o quadro que eu imaginava,

6rio ¢ de uma estacdo de cura, era terrivel, O que eu

estava d

de um sanato 2

vi; e o que tenho visto, esti muito aquem do que eu imaginara.
Tudo isso concorreu para que eu perdesse aquele complexo de
inferioridade.

5, Parece que a crise subsequente & descoberta da moléstia se
,genua:” ando esta-oferece, aodd0@te, uma"fuga, isto é, um, pretexto
g iviar” lcadamente. e compromissos anteriores, que o vi-
reocupando, € dos quais desejaya eximir-se (1).
temente, €m ql’JaJ_quer das trés hipéteses citadas, as subse-
quehtes penpécias' da moléstia e da vida em geral (prolongamento da
foensh agravamento do estafl? geral e pulmonar, transtornos econé-
micos, desavengas €om z: familia, 'etc..), podem levar o doente 3 desa-
Em- condigdes favordveis, os casos que se enquadram ra
meira das trés hipoteses tendem a ser os mais consistentés, enquan- ‘
to que as duas situagdes a que se referem as outras duas hipéteses, es-
jalmente a ﬁltima, tendem a ser passageiras. Em muitos casos de
tuberculose precedida por tisiofobia, o alivio que se segue A descoberta
Ja moléstia constitui apenas um adiamento da crise costumeira.

se justif

Eviden

descreve a satis a parte final do questiondrio do j& referid i
isfagio que teve em poder desfazer-se dos compromissos c;)e Tef:?:)is;r oi\ldi:t;:::

Natural a
alunos qu
que se Dfe‘r:):s;aizam para o curso de engenharia, e escrever um livro dida-
amente curto, gragas ao pretexto que a moléstia lhe dava

s g S
eximir justificadamente désses encargos,

(1) Vide, no Apéndice,
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5. RELACOES ENTRE MEDICOS E-DOENTES

Ao chegar a Campos do Jorddo, todo o doente entra logo em rela--

ses especiais com # determinado médicd. Rste lhe pode ser atri-
huido por METO acaso quando, por exemplo, o paciente escolhe um sa-
[atdrio pelo criterio dos .pl.‘egos ou da fama do Proprio -estabelecimento
e, assim, é posto sol.) 0s cu1dado§ dfa Se€u corpo clinico ; ou pode ser deli-
peradamente escolhido p.elo Proprio doente, sob a orientacio de um
médico de fora, ou por informagdes obtidas em fontes diversas. Nes-
te caso, 0 paciente geralmente se fixa numa pens.io ou casa particulér,
¢ procura, em Sseu consultdrio, o médico sob cujos cuidados deseja per-
manecer ; ou, entdo, entra deliberadamente num sanatdrio de cujo cor-
po clinico éle faca parte. Mesmo quando procura um-sanatério ape-
nas pelo critério dos precos ou de sua fama,l e ainda que haja, no =sta-
belecimento, dois ou mais médicos, em vista da divisio de trabalho an-
-tre éstes, o doente sempre entra em relagGes especiais com-um déles.
As relagGes que se estabelecem entre o doente e o médico, natu-
ralmente, s3o assimétricas, esperando-se sempre uma deferéncia es-
pecial do primeiro em relagio ao segundo. Além de enunciar o nome
do"médjéo‘sempre precedido do titulo “Doutor”, o doente, mesmo sen-
do mais velho, ao se dirigir a éle, emprega expressdes que simbolizam
respeito como, por exemplo, a expressao de cortezia “senhor”, Esta dis-
tancia social pode ser aholida ou atenuada em casos especiais, por ini-
ciativa do proprio médico, em consideragio a antecedentes educacio-
n;tis € Outros, do paciente, o que geralmente se d4, por exemplo, quan-

do &ste também & médico ou estudante de medicina.
As relagdes entre o médico e o cliente envolvem tanto atragdo co-
ggos?sam?i?, tanto c.on.jung.&o como .dz'sjzmg(io social (,1)' Por um
* > S€IVIGos profissionais do médico representam uma necessida-

H”B(lr)elaf',am maior esclarecimento désses conceitos, vide A. R. Radcliffe.Brown, “On 'Jo-
Oxforg Yypoti?S,” Africa, Vol, XITI, N.o 3 (Julho, 1940), pigs. 195.210° Londres,
, “DIVeTsity Pregs, d
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de para o doente, que né.les deposi@ SUaS esperangag de o,
ra; por outro lado, precisar dos cuidados do médico Signifl:a oy g,
estado de satde indesejavel, do qual o paciente Procura %2 sty
to antes possivel; além disso, os servigos médicos Eeralm;m..se Ny
em despesas forgadas para o doente; considere-se, també, te impy:
pacientes j& tiveram anteriormente, experiéncias majs % nn:iue gy,
tradas, com éstes profissonais; acresce, ainda, que, 1mg oy 0s
os cuidados de um determinado médico, espera-se que b
“se subordine, acatando suas ordens e prescrigdes: ¢ gle que;:-n'te 3
‘na o regime a seguir, quem permite ou proibe, ao doente, umd_ete,mi
uma viagem, uma visita. . . Pas :
O médico ¢, pois, uma pessoa privilegiada, a quem, b um
docnte tende a venerar, pelo poder que lhe atribui, de Coxitral ‘0,
as forgas naturais que produzem a doenga e podem fazé-J, regr: dsiobre
estacionar; e em relagdo & qual, por outro lado, o doente (ot r oy
inconsciente e reprimida atitude de oposigio, por estar a ela stilmr(jl.una
do, contra a prépria vontade, obrigado a lhe prestar respeito ¢ °bed;:'
cia especiais. “ien.
O aprégo do doente a0 médico, além de se manifestar através
sua atitude respeitosa em face déste, também encontra expresﬁ”:
consagragio que cada qual tende a fazer a seu préprio médico, pry
clamando-o0 como m dos maiores, se ndo ¢ maior expoente de sy, i
pecialidade. Os pequenos jornais internos dos estabelecimentos sagyy,
riais sempre publicam verdadeiros panegiricos em prosa e verso, de
doentes aos seus médicos, Eis, por exemplo, o “perfil” de um médico
de Campos do Jorddo, tragado por um de seus clientes, e publicado
pum jornalzinho interno:

N

9,0

“PERFILANDO

“Democrata a toda a prova
Prova ser “macho” de fato.
Alegre, sempre reprova

O que julga desacato.

“ Amigo do Figurinha
‘Tambem de todos, amigo;
Mas do Ruy, a conversinha,
Para éle é um castigo.

“Faz medicina com f¢
Ganhando o seu pdo honrado

aele'
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Enr:ontxa bacilo até
Mesmo estando camuflado.

«Do Palestra torcedor
Por atavismo, pois sim|

‘ Cura 2 T. P. com amor,
”

Conr amor 1€ o...."

entemente, POT ocasido de festas comemorativas, um ou
o fazem discursos ou declamam versos em homenagem
S enfe tivos. Além disso, é dificil haver um médico, em Campos
{acu‘lta e 10 s€ POssa orgulhar de frequentemente receber cartas

g altamente elogiosas, de seus clientes. Quando o sanaté-
> ¢mio, muitas vezes um dos médicos € eleito seu pre-
g sui um gr é aags i
fio pO° .. seu nome é dado a bibliotecas, salas e pavilhGes.
ident® ” © férmos procuram exprimir, por todos os meios ao seu al-
255 s::!‘alto aprégo pelos médicos. - 3 .

5 entimento de simpatia e aprégo quase sempre sobrepuja a ati-

de antagonismo € hostilidade. Raramente se manifesta um con-

tude ¢¢ entre o cliente e 0 médico; e os raros casos em que se de-
flito ab?ﬂ:ranca hostilidade entre ambos, dao-se, mais comumente, en-
scﬂmflﬁ::z&s gratuitos, cuja subordinacio ao médico é menos passivel de
e do:scolha ou auto-deliberagio. O que geralmente se nota, é uma
hvft‘%e nsa ¢ reprimida hostilidade, acompanhada de uma amizade real ¢
gor:s dm@mtﬁ manifestada.

0 ressentimento resultante de experiéncias anteriores, mais ou me-
nos frustradas, em relagdo aos servigos médicos, favorece, a0 menos em
parte, 2 hostilidade, quase sempre latente, dos enférmos para com és-
tes profissionais. Numa entrevista simultinea com o autor, alguns
internados masculinos de um sanatério de Campos do Jorddo es-

pontineamente comentaram o assunto, nos seguintes termos:

Freq

A —Em minha opinifio os médicos sio os maiores culpados dos
casos de tuberculose, Retém os doentes, 14 em baixo, enquanto eles
tém reoursos ccondmicos e estado pulmonar satisfatério, sendo essa
tarefa muito facilitada pela inexperiéncia e pavor do paciente em
relagiio 4 tuberculose. Quando o individuo chega a um estado tal que
nio hi mais geito, eles o mandam subir, Os piores casos que aqui
chegam sio os de individuos que ficaram dois ou trés anos em
tratamento, 14 féra, Naturalmente, hi médicos conscienciosos, que
aconselham os doentes a procurarem imediatamente um sanatério
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Se 0 médico, 20 constatar a doenga, scja em que gt
em que fase for, lhe recomendasse yp, sanam:‘:alfd‘de
a percentagem de curas seria acrescida de 759, F¢ iMmedia,. " Wiy
a cura ¢ muito dificil, pois a tuberculose “mmenh do "‘Ng
cidade, que ¢ muito irriquieta. Minha impressz, ¢
logo, além da fungdo clinica, devia ter outra
a de orientar o doente, cujo tratamento & longo ¢ o
de modo que éle regularize sua situagio Derante O:u.
aposentadoria e pensdes, aconselhando-o, 3¢ Mesmg t'cmmm"“’! .
aposentar, pois que sua aposentadoria n3o dary "Q%uhapo' ang, e
fiquei doente, eu erasredator de um jornal do,

LY
Mg,
» Majg o Aue 0
ge

Sy tm Sa :
ocupagio principal do administrador désse' Do, ¢ g o

jorna] g :1: 2 Dy,
P"edlsava oy qu &y
nado, @ méd;.? )
2 bom, de g, :‘:

pedisse demissdo sem procurar saber. se ey
amparo. Ofereceram-me dois méses da orde:
havia dito que em dois ou trés meses eu fica;
aceitei o oferecimento, e ped; demiss3o. o, "

B —Os. médicos contribuem para o progresso da ‘“bel‘mlog,
fiquej trés méses no Rio, com os médicos me eNganandg
dico ndo disse que eu estava tuberculosO, de modo que mé,
esporte, dansava, tomava sol na praia, andaya a cavalp, H??‘ :
a experiéncia adquirida no sanatério, eu terja evitado S e, eon,
sarado em menos tempo... A tuberculose, atualmente, 0 ; teriy
constitue um comércio muito forte, Os médicos, quand:) oo
em cima sdo favoraveis & cura de sanatério;
mudam completamente de opinido,

K]
quandg demm_?i: '
Criticas semelhantes, tanto em relagio a médicos de fo
da localidade, surgiram em questionrios preenchidos quer
ternados de sanatérios, quer por doentes de ambos 0S8 sexos, r
em pensoes e casas particulares, en Campos do Jordio,
Assim, por um lado, o médico é alvo de confian
por outro, de desconfianca e hostilidade. Mesmo qu
tam desconfianga quanto 4 capacidade e honestidade de seu médico,
ainda assim, muitas vezes os doentes suspeitam de que éle og esteja ily-
dindo, com fins humanitirios, a respeito de seu préprio “caso”. . . Além
disso, convém lembrar que o paradoxo do "médico-doente”, apresen-
tado, por exemplo, por Thomas Mann, em 4 Montanha Migica, (1)
ndo constitui apenas uma ficgdo literiria. O médico que se propde a
curar a seus clientes da moléstia de que ele préprio padece, e que lhes

T3 comg
Por ip.
esidenteg

§a ¢ veneragig
ando ndo alimep.

(1) Traduzido do al

emio por Otto Silveira, 2a. edigfo (Rio de Janeiro: Editora Pas
Americana S, A., 1943), ‘

g o
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um regime @ que éle préprio flz':o se subn.xetc, devido s im-
rcs’cﬂ,\;eb abalho, é uma autocontradicio viva, sobre a qual poucos
? 8% do.“deixa do de refletir. ..
PO s ter o que patenteia a ambivaléncia afetiva dos doentes para
Qutro {at estd na observagdo vérias vézes efetuada em Campos
05 m-édlcso;; José dos Campos, de que, quando clientes do mesmo
30 e tem, ndo raro o criticam, e, ds vezes, até mesmo com ru-
" pédico d:scuso q;IC: quando a discuss3o se trava entre clientes de dojs
ders: © p:sdicﬁs, ao menos quando se trata de médicos espontinea-
s mlhi dos por éles, em geral, cada doente defende e proclama as
0 es de 'seu proprio médico, a0 mesmo tempo em que nio
petir tudo que haja ouvido em desabono 3 reputagio dos

o te €sC
'::s quaﬁdad
beia €m T€
vais @ temente, da personalidade de cada médico depende, em
E\nd“"'c a possibilidade de prevalecer um ou outro dos impulsos
de' partn,a atitude ambivalente de seus clientes. !
mdosdas maneiras de evitar a eclosio da hostilidade, em relagbes
Uﬂ:: mencionadas, que envolvem, a0 mesmo tempo, uma
om0~ e uma disjungdo social, consiste em manter, entre-ambas as
9901“"‘;30 extremo respeito miituo, com limitag%io do contacto pessoal
mees' ‘}l;; geral, em vista da propria estrutura da situagdo social em
e ém envolvidos 0 médico e o cliente, na qual a relagio € assimé-
que 56ch subordinagdo do segundo ao primeiro, ¢ éste geralmente o
:cc:; so que, espontdnea e inconscientemente, se pde em pritica. O
contacto entre o cli.cnte e o médico ss limita, q};afye e:.cclusivamente as
situagdes em que se efetuam os Servigos ‘profissionais do dltimo: as
visitas do cliente a0 médico, em seu consultério, e as do médico ao
cliente, em seus aposentos, nas horas regulamentares Ou nas ocasibes
em que se faz mistér uma assisténcia médica especial. Assim, a distin-
cia social se mantem, ficando resguardado o respeito mituo e, especial-
mente, 0 que € devido pelo doente ao médico. No. entanto, man-
tendo-se 0 médico assim i distincia em relagiio aos doentes, mes-
mo que dai ndo decorra qualquer Prejuizo ds suas atividades estrita-
mente téenicas, hd, contudo, o perigo de que éle venha a gozar de
pouca popularidade ou “simpatia” entre og enférmos, ainda que fique
assegurada a admiragiio déstes POr sua competéncia profissional. E’

significativo, a &ste respeito, que, segundo foi observado, os médicos

que gozavam de maior popularidade ou “simpatia”, entre seus clientes

envo
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4o, eram justamente aqueleg s

st.Jord o
em Campo exprimiam na frase: — “Ble éujo& eloe:

uc
crescentavam 0 4 R . 3 b
:lizer com isto, qU€ © medxcz ?ao 0s fazia sentjy, :ﬁ"“‘”. Sy,
’ - .
; istancia que deles O separg ito -
. intimidade. o strh
el promover esta intimidag, O gy

Como ¢ra P 0ssiv . g y €3
essoal, sem despertar a atitude de hostxhdade, cuja repr ap,.%.
go AR Radcliffe-Brown, uma das fungges SOciais dess'o g
- 0 -

deferéncia, que mantem 2 distancia social? Emy- todos eSpeity
autor pode observar, P ar?ceu-.lhe que a conciliagg, S gy '
que se estabeleciam relagoes jocosas el.atre 0s doentes ic,
De acordo com O Professor .Radchffe-Brow,,, 2 fela(: m.. i,
que se estabelece entre duas pes.sc-Jas, sendo a umg delas ::r" J_o.c(,Saé
costume, ¢ em alguns €asos exigido, que cagoe oy py, mj i
outra, de quem, por sud V€Z, S€ EXIgE que o se pfeny., SR 4
A relagdo jocosa decorre de uma situagio em que exiav.
mo tempo, uma conjun¢do e uma fiisjungao social enre a:te,
jogo. Sua fungdo é evitar o conflito ou hostilidade resu]tan:nese‘"
vergéncia de interésses, sem recorrer o extremo respeity 3 : a g
parcial ou completa, enfim, ao distanciamento social entre . wta..
envolvidas. Através dela, a atitude de hostilidade se mmif&s:;essoas
determinar um impasse nas relagdes entre as respectivas partes %
Embora em seu artigo, “On Jocking Relationship”, trate.a
das relages jocosas formalizadas ou padronizadas, o professoy R:j:]?
fe-Brown sugere que tais relagdes implicam sempre num “compésty d;
amizade e antagonismo” (@ compound of friendliness and antagonisy,)
Parece significativo, em confirmagio 4 teoria do Professor Radclif-.
fe-Brown, que nos casos observados em Campos do Jordio, de relagges
jocosas entre médicos e clientes, em geral, os principais intermedirins
das manifestagbes eram justamente os doentes que gozavam de major
prestigio junto aos médicos, gragas as mesmas qualidades pessoais qu,
por outro lado, lhes haviam valido posigGes de lideranga entre os com-
panheiros como, por exemplo, as de diretores dos grémios sanatorii,

dos jornais internos, etc. -

S

(1) “What is meant by the term “joking relationship” is a relation between ,::ei;‘:;
sons in which one is by custom permited, and in some instances required, to tease of FEU L
;,f u;l;c mf;& who in turn is required to take no offense.” A. R. RadcliffeBrown ¥

y Pe .

ae"’aﬁ,'

que 3 , "M

]
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45 de artigos apfesentado's .aés concursos literdrios promo-
gfémioss através das p:igmas humoristicas dos pequenos
s, ¢ das’ pegas n:,a'traxs escritas ¢ representadas pelos

dicos recebem criticas, insinuagdes e sugestes que, em

social, determinariam um impasse nas relagdes éntr-:

elos

interno®

j‘:;; e3, 05 mé

d 40 contexto

ou o5 clientes-

eO segunte s X apresent.a.do’p.or um doente, em. um concurso
pelo grémio de seu sanatorio, constitue um exemplo interes-

ido ;
proZOZL  fatos aqui referidos:
san

“MINHA VIDA DE PECTARIO
(Excerto das minhas memérias)

. Ao Dr. X., ésse médico democritico que
rouba rodelas de tomate do nosso prato de salada.

3 56 sabe quem viveu,

A experiéncia que acumulei nos meus longos anos de tuber-
culose me autorizam a apresentar éste esbogo das minhas memérias
no concurso instituido aqui no Sanatério pelo meu médico n.°6.
(Que Deus lhe dé mais sorte que aos outros cincol).

Uma boa purge tambem é um prémio,
Quero que saibam os senhores examinadores dos trabalhos
_ que ndo fago questdo de prémios nem de mengGes honrosas. Como
recompensa, bastam-me os beneficios da catarsis que esta minha
narragio desataviada seguramente me vai proporcionar, O intestino
mental da gente tambem precisa de vez em quando do purgante
que em boa hora os padres inventaram e que Freud adotou na sua
téenica de curar malucos e solteironas obcecadas. E quanto is van-
tagens psicanaliticas de uma confissdo escrita, acho que um desa-
bafo bem feito no papel é quési tio bom quanto os inquéritos anam-
nésticos que a saca-rolha o Doutor X. nos arranca, quando pelo
péso dos mossos pecados lhe caimos nas unhas.

Nada como a lingua destrambeloda.

Mas para que a droga freudiana faga efeito, é necessirio que
eu me liberte por uns momentos das convengdes que limitam a ex-
pressdo literdria e, embora usando por vezes de uma linguagem
menos académica, possa dar livremente o nome exato aos mcus
bois, e 4s minhas vacas também, se por acaso as encontrar néste
meu exame nas prateleiras empoeiradas em que no meu inconsciente
se guardam as experiéncias da minha vida de pectario.
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Os doutores ndo creem em nada,

Se os senhores médicos acreditasser, S
convencé-los de que a minha doenga COmcr: Nutrics,
vez do generoso leite humano, sugado em SZ_“ no g; 'eeu tey
a chupar, em mmadeirfts suspeitas, leite-de.‘::ca

tng
bezerros. - Suspes,. U oy A
3 S fgft?‘w
By

Na éra da espinhels caida,

E como nio fui consultado sdbre z época
ao mundo, masci por azar num tempo. em em que dese;
sobre dietética infantil ainda eram muito vag';“e 0s comml_a'a ¥
tados, e completamente nulos em nosso pais, des nos 'lu : %‘
'a alimentagdo artificial que eu tive foi, com - Manejr, ng*i'duj"

; : toda -
tante imperfeita, pelo menos qualitativamente .Oda a °ertez:° :‘:

De mal a pidr :
A tragédia da ma-nutricdo da minha primeira inf3
ancj K

N - ’ Al .
vou na idade pré-escolar, em que se fixam os cosyy
T0ES alime,

Uma cxage_rada e mal-c_ompreendida solicitude familiay nmt;‘
a . >y

fragil constituicdo organica permitiram que ey =

. . . . €
psiquicamente no meu regime alimentar, criandg et trvertq*
idiopatias nocivas a uma nutrido racional e complets, Créncia;

Maldito hidrato-de-carbonol

No periodo escolar nio tiye mais sorte: as refeicges ;0
is pressas € as intoxicaf;aes inaparentes causadas pefo abumadax.
doces e outros comestiveis duvidosos oferecidos aos “COIareso de
quela época pelos enxames de vendedores ambulantes, — tudos -
correu para agravar ainda mais a situagdo. Até onde me ajudc:':

meméria, posso apontar facilmente, & luz da nutrologia moderp,

as caréncias e excessos principais do meu regime de entio; cargq.

cias de protidios, minerais e vitaminas; excesso de hidratosde.
carbono.

Quem paga o que deve nao faz mais que & obrigagio.

Nio & para admirar, pois, que tenha atingido a puberdads
em evidente estado de desnutri¢io, nem que, ao atingir a idade
adulta, me tenha visto em palpos de aranha para saldar a letra de
cobranca que a natureza entio me apresentou para resgate das mi-
nhas inconscientes transgresses ds suas leis.

Enfim, nos bragos dela!

Numa tarde opressiva do verdo santista, uma amigdalectomit
Aesastrada abrin-me as portas do paraiso da tuberculose pulmonar.
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forte hemorragia, fruto t]uma nova técnica operatéria pela
imeira VeZ experimentada em mim, levou-me a0 hospital, ¢ déle
prme e de Raios X, e déste & culminincias curadoras de
Campos 40 Jorddo. Nao & pois, & tda que’eu costumo responder,

qndo me interrOEam =

— “Ja lhe fizeram 2 co.béia?"
— “Sim, ji me fizeram‘de cobaia. ”

Falo de cadeiro. - X

Falo porque sei. A primeira reagdo de todo tuberculoso que
e descobre como tal é uma vontade louca de xingar. Xingar a
vida, 2 {alta-dé-sorte, o diabo, enfim, Eu xinguei o médico. (Na
qua auséncia, € claro). Quando minha tia, visivelmente conturbada,
crouxe-me uma caixa de injecoes em ‘cujo rétulo li a indicacdo
it enfraquecimento geral ¢ especialmente no caso de afeccdo
mberculosa", tive a intuigdo da verdade, e dando um safanio na

caixa, yociferei:
— “Tuberculosa é a'v6 déle!”

Nio citei parentela mais préxima porque na-sala se achavam
Juas tias teosbficas e quatro primos congregados marianos.

Isto é um resumo.

Este trabalho é apenas um resumo da parte inicial das me-
morias que talvez venha a escrever B s SR
enorme acervo de experiéncias de toda a sorte néste terreno: pri-
meiras impressoes da nova vida, o ambiente psiquico-social da pul-
motuberculose, aventuras de sanatério e féra dele, lutas, vitorias
¢ derrotas, marchas e contra-marchas, a volta 4 vida normal, o des-
tino nos levando a grandes alturas, para que depois maior seja a
nossa queda... Que leve o diabol

0 nosso moto.

Esse devia ser o moto dos tubereulosos: “Que leve o diabo! >
Se um dia escrever o tal livro, ndo me: esquecerei de recomendar
isso. Mas o mais certo é que nio escreva livro algum. Para que
se escreva um livro é preciso que haja uma grande vontade. - E até
essas coisas a tuberculose rouba da gente. Nio. No meu espirito
nio hi vontade alguma de escrever um Tlivro. E onde ndo hd,
cl-rej perde.

Para concluir, ] .
Para concluir direi que tudo tem seu lado bom néste mundo
louco de coisas relativas. O simples fato de vir a conhecer 2 ma-
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ravilha destas montanhas j4 ¢ yp

de todos nés, pectirios. O :ju' am;;";:am:m g
cantando, as estrelas brilham majs,,
de nestas alvoradas de sol cheg
declamar, num éxtase perfeito:

Pengg p
A 2uro, b ma?f" 4oy
ar 4 ja 1mda 105 resty "":
Janel ¢, (‘.stcndendo a Vemlh
8 by,
™,

— “Oh| as manhds indecorosas de Campos 4 ]
: o ords,
I»

BUGRINYq.,

s Nos pequenos jornais internos que foi POssive]
varios - estabelecimentos, havia anedotas, arti Obsery,

: 5 S s gOs e Versog hy r e
em que se aplicavam sang@es satiricas aos médicos e enter ’T}Orist;ms
déles, por exemplo, trazia uma “charge” em trés gy, o Meirgg, "

A % .
apresentava um individuo gordo, corado, de aparéncia mb‘? Mejr,
baixo, a legenda: “Quando entrei no sanatério, ey ery 4 Sta,

o (s : Sim”
segundo quadro apresentava o mesmo individuo, magro Pélidm 0
: P ) 0
encovadas, e a legenda: “Depois cheguei a ficar assim,  » .d”
. ol 085y 30 1
te, o terceiro quadro mostrava o mesmo individug estendig Balmey,
Z bt o oy
x30 mortudrio, e a legenda: “...e acabei ficando assipyy.  » i

Em outro estabelecimento, ao se comemorar o segundo ap;
tio de gestdo do diretor clinico, os doentes lhe prestarap, uma“!Vetsé.
nagem singular e bastante significativa para éste estudo. (o s
se prontificou a assumir, durante a comemoragdo, o papel de rél:dlco
doente desempenhou. o papel de juiz, outro o de promotor pﬁbh'.
um terceiro, o de advogado de defesa. Durante a sessdo, fo; lido :°S:‘.
guinte libelo: . >

POR LIBELO CRIME ACUSATORIO A JUSTICA PUBLICY
CONTRA O REU

DR. (nome do médico)

PROVARA QUE — desde que exerce o réu a fungio de Diretgr
Clinico do Sanatério.......eccenvens ++. de Campos do Jordi,
vem impedindo a livre locomogdo de vérios internados, privandoos
desse direito de liberdade garantido aos cidaddos pela Constituigio
do Pais, conforme consta das piginas 301 a 330 dos autos; e por
isso, esta incurso mo paragrafo 1.° do artigo 148 do Cédigo Peml;

PROVARA QUE — o mesmo acusado é autor intelectual de k-
sbes corporais de natureza grave, em pessoas de internados qu
se acham sob seus cuidados médicos, constatado que foi e estd

 lag

" patori
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procedidas pela Justica, inquirigies de testemunhas ¢
2 s do processo que constam dos autos, ¢ que o tornam
demais no artigo 129, parfgrafos n.° 1 ¢ 3, do Cédigo Penal;
jncurs0 ¢ isto pede a condenagio do acusado, de acordo com ©
€ P e do artigo 148 combinado com o artigo 129, paré-

4 f » -
g,,;f l'3a.";’do Cédigo Penal Brasileiro,

pericias

o “promotor” leu uma longa e veemente acusagio ao
. almente, subit 4 tribuna o "at.lvogado de defesa”, e ndo
i ré“"' F’?en deu 0 seu constituinte, mas ainda lhe teceu o mais paté-
oS de-ric°' Jevando 0 “juiz” a declarar a sua absolvido.
ico neg! o estabelecimento, os doentes representaram uma comé-
Em ou areciam cenas como as seguintes: ao examinar um clien-

dia ,m-e apmanda—o tossir sucessivamente, além de lhe dar fortes
e, © médico eito e na costa; ao se retirar, o cliente estd abatido e
panczdas ';Z 1: sforco empreendido durante a consulta. Em outra ce-

usto pe » munido de um balde e de um enorme cano de borracha
18, 0 fned“':ardim, procura “fazer tubagem” no cliente; em outra, se
de in:ﬂga,r oLCré'_lo’ munido de serrote, machadinha, torqueses, etc.
di5P°;;e o autor, também, oportunidade de examinar uma pega tea-
B escrita por um doente. Principalmente no ato, “Vida de Doutor”,
'te’ revelava, a0 mesmo tempo, enternecimento e hostilidade em re-
esio 20s médicos. . ; A

A quase completa auséncia de alusGes aos administradores de sa-

os, nos referidos artigos, anedotas e pegas teatrais, é bastante
significativa, especialmente tendo-se em mente a franca hostilidade dos
doentes em relagio a éstes funcionarios, em contraste com o que se da
com referéncia aos médicos. Os administradores, sendo quase sempre
leigos € sem Ppreparo especializado (1), gozam de muito pouco
Pmﬁgio junto aos dogntes. em relagio aos quais exercem sua au-
toridade quase exclusivamente a custa de sangges disciplinares. Por is-
so mesmo, em relagéio a éles, os impulsos de hostilidade dos enférmos,
quase sempre, predominam sobre os de amizade e cooperagdo. O res-
peito que procuram impor pouco consegue resguardd-los contra tais
impulsos hostis, uma vez que os doentes relutam em reconhecer a dis-
tancia social que, em relagio a éles, tais funciondrios pretendem manter,

\

g segujda,

rb:il) O autor j& viu um sanatério administrado por um ex-motorista e outro por um ex-
0, ‘
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de um lado, € 08 administradorey o e
até certo ponto, os enfermeirg, ;ln,c N

ifesta abertamente, + de "
qum el mnﬂlf{c uéncia o c"“ﬂilo.%"- \
se sucedem com req . 'h""».

Entre os doentes,

oposicﬁo
intermitentes,

6. CONCLUSOES

As observagies ¢ os inquéritos em que se
do conduzem ds seguintes conclusdes: baseou o presente estg.

I. Existe em Sio Paulo uma conseiéncia cada vez g it
gida ¢ cada vez mais intensa do problema sacial constituidy b -
befculOSC. Ptia tue

II. A concepgao da tuberculose “ R
cada vez mais intensa a consciéncia do?o e DA e

III. O descobrimento da doenga
bita mudan(;a de “status” pelo doente.

IV. Hi um lapso m&egdedamﬁodadmgeam
da nova concepgdo de si mesmo por parte do doente,

V. O sigilo é um dos reunsosadotadospdosmiézmsaﬁmdc
se manterem no “‘status” anterior 4 declaracio da doenga.

VI. O sigilo acarreta um desconforto mental que se traduz em
retraimento com referéncia a antigas relagges
: 2 de novas relagbes déste tipo.

VII. O desconforto produzido pelo sigilo, bem como o desejo
de um tratamento mais drastico, assim como o de evitar a disseminagio
da prépria enfermidade, mais a pressio das expectativas das pessdas
com as quais convivem, fazem com que, mesmo na auséncia de medidas
compulsérias de isolamento, muitos doentes afluam, espontaneaments,

" para as estages de cura e para os estabelecimentos especializados.

VIII. A prolongada interacio entre doentes e profissionais a
éles ligados tende a dar continuidade e consisténcia a0 grupo, dai emer-
gindo uma organizagio espontinea e um acervo de modos peculiares
de pensar, sentir e agir. '

IX. A interagio que hi mais de trés décadas se estabeleceu en-
tre os doentes de Campos do Jordio levou, assim, 4 formacio de um

primérias e na evitagio
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sistema de idéias, sentimentos e padrdes de comp°rtamento :
junto os proprios doentes e médicos vieram a Percebes, 4 ' eyjy

. nente para 05 doentes como, por echp’l‘O, a de que
2 deprt ] io estado é melhor”, “sdo perver-.
. 230 anheiros cuj ’
63111393 .. 205 comp:

| b

.

o o H 1 ; ;
significativamente, com a expressao “ambiente t“berculoso»g nand% f':es G v longada interagdo entre doen-
X. Os seguintes indicios do “ambiente tubercylogyn ° h ejs" etc-"A 4bservagio de que a prolonga : gd - =
. anci A - tancia, Cri o de modos de pen
pos do Jordio foram notados: .preponderan_cra do assunty e C-‘Lrn $0° "yl » consisténcia, C_nando um acerv L ,

nas conversas mantidas pelos doentes, por S'C;_US Parentes (:_ - °€nw,
e pelos profissionais a éles I?gados; a giria que émergiu dagrega.dos
experiéncia do grupo; 0 espirito de grupo, manifestad, . ta pfépr'u
em dividir o mundo em “tuberculosos” e “ngo_tubercu]osoes Mg,

v : 3 ente transmite aos novos mem-=
] da e .. que 0 grupo espontafleam ot letivos”

e | ortinca potencial dos ambientes coletivos” .como
sen” ostrd 2 ’;"ﬁma,v ez que se disponha de clementos satisfatorios
5 sonal - 9 i
br? educacion? disseminagdo de padrdes de comportamento (higié-

t

super-avaliar a propria experiéncia de “doente” em Contragy, © oM :‘aﬁafmplﬁ;;(;; considerados mais desejaveis.

dos “sdos”, de “veterano” em contr_aste com a dos “Novatesn 2 o i por € . .
te de estagio de cura ou de sanatrio, em contraste o dc;s & dogy, < 1 : ’

e no uso de térmos como “colega” e “irmio”, com referénciade f6

panheiros de enfermidade. . 22 con, 5 s

XI. A atitude inicial do doente nedfito em relagip 50 «
tuberculoso” é de oposicdo e repulsa e é, em grande parte, geragy |
estereétipo corrente em relagdo, a tuberculose, ao tuberculog, s 3 pel 3
biente sanatorial. - L 9 e

XII. A acomodagio do doente a0 “ambiente tuberculogy» i
gradualmente, em obediéncia tanto 4 tendéncia humana de «, .
zagio” como A pressdo do préprio grupo, através de suag ex
¢ sangoes.

XIII. Nio se pode falar em manifestagdes psiquicas especif;
do tuberculoso, embora algumas manifestages humanag Universaig :
mo, por exemplo, a tendéncia a dramatizagio, i racionalizaqz'-lo‘ e e
sejam incrementadas pela situagdo especial de vida que a doenga impﬁg’ P

XIV. A chamada “agressividade do tuberculoso” — frequents -
devido A semelhanca da situagdo da maior parte dos doentes, porém' i
ndo uninime — pode ser explicada, em parte, em térmos de “frustrs. |
gio-c-agressividade”, em vista da insatisfagiio ou compressio de ton.
déncias fundamentais, imposta pelo regime higieno-dietético, pelo se-
dentarismo obrigatorio, etc., e, em parte, em térmos de conflitos de
interésse entre doentes e outros grupos com os quais os mesmos mar- "9 '
tém contato. , ;

XV, Se entre os proprios doentes surgem conflitos, manifesta-
¢6es de intolerdncia, antipatia, etc.,, como em todo o grupo humano,
de outro lado também sdo frequentes as manifestagdes de solidariedade,
simpatia, etc., ndo havendo, portanto, fundamento para qualquer ge: -

ambien{e 2 'I

Se di i
ragi()nali‘ Jons
Pectatiyy; 7
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