Histodria:
Espaco Fecundo
para Didlogos 3

Antonio Gasparetto Junior
Ana Paula Dutra Bbscaro
(Organizadores)

Atena

Editora
Ano 2020




Histodria:
Espaco Fecundo
para Didlogos 3

Antonio Gasparetto Junior
Ana Paula Dutra Bbscaro
(Organizadores)

Atena

Editora
Ano 2020




2020 by Atena Editora
Copyright © Atena Editora
Copyright do Texto © 2020 Os autores
Copyright da Edicao © 2020 Atena Editora
Editora Chefe: Prof? Dr® Antonella Carvalho de Oliveira
Diagramacao: Geraldo Alves
Edigcdo de Arte: Lorena Prestes
Revisdo: Os Autores

Todo o conteludo deste livro esta licenciado sob uma Licenga de Atribuicdo Creative
BY Commons. Atribui¢ao 4.0 Internacional (CC BY 4.0).

0 conteldo dos artigos e seus dados em sua forma, correcao e confiabilidade sao de responsabilidade exclusiva
dos autores. Permitido o download da obra e o compartilhamento desde que sejam atribuidos créditos aos
autores, mas sem a possibilidade de altera-la de nenhuma forma ou utiliza-la para fins comerciais.

Conselho Editorial

Ciéncias Humanas e Sociais Aplicadas

Prof? Dr® Adriana Demite Stephani - Universidade Federal do Tocantins

Prof. Dr. Alvaro Augusto de Borba Barreto - Universidade Federal de Pelotas

Prof. Dr. Alexandre Jose Schumacher - Instituto Federal de Educacao, Ciéncia e Tecnologia de Mato Grosso
Prof. Dr. Antonio Carlos Frasson - Universidade Tecnolégica Federal do Parana

Prof. Dr. Antonio Gasparetto Junior - Instituto Federal do Sudeste de Minas Gerais

Prof. Dr. Antonio Isidro-Filho - Universidade de Brasilia

Prof. Dr. Carlos Antonio de Souza Moraes - Universidade Federal Fluminense

Prof. Dr. Constantino Ribeiro de Oliveira Junior - Universidade Estadual de Ponta Grossa
Prof? Dr? Cristina Gaio - Universidade de Lisboa

Prof? Dr® Denise Rocha - Universidade Federal do Ceara

Prof. Dr. Deyvison de Lima Oliveira - Universidade Federal de Rondonia

Prof. Dr. Edvaldo Antunes de Farias - Universidade Estacio de Sa

Prof. Dr. Eloi Martins Senhora - Universidade Federal de Roraima

Prof. Dr. Fabiano Tadeu Grazioli - Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai € das Missoes
Prof. Dr. Gilmei Fleck - Universidade Estadual do Oeste do Parana

Prof? Dr? Ivone Goulart Lopes - Istituto Internazionele delle Figlie de Maria Ausiliatrice
Prof. Dr. Julio Candido de Meirelles Junior - Universidade Federal Fluminense

Prof® Dr® Keyla Christina Almeida Portela - Instituto Federal de Educacao, Ciéncia e Tecnologia de Mato Grosso
Prof? Dr? Lina Maria Goncalves - Universidade Federal do Tocantins

Prof® Dr® Natiéli Piovesan - Instituto Federal do Rio Grande do Norte

Prof. Dr. Marcelo Pereira da Silva - Universidade Federal do Maranhao

Prof? Dr® Miranilde Oliveira Neves - Instituto de Educacao, Ciéncia e Tecnologia do Para
Prof? Dr? Paola Andressa Scortegagna - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof? Dr? Rita de Cassia da Silva Oliveira - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof? Dr? Sandra Regina Gardacho Pietrobon - Universidade Estadual do Centro-Oeste
Prof? Dr? Sheila Marta Carregosa Rocha - Universidade do Estado da Bahia

Prof. Dr. Rui Maia Diamantino - Universidade Salvador

Prof. Dr. Urandi Joao Rodrigues Junior - Universidade Federal do Oeste do Para

Prof? Dr® Vanessa Bordin Viera - Universidade Federal de Campina Grande

Prof. Dr. William Cleber Domingues Silva - Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro
Prof. Dr. Willian Douglas Guilherme - Universidade Federal do Tocantins

Ciéncias Agrarias e Multidisciplinar

Prof. Dr. Alexandre Igor Azevedo Pereira - Instituto Federal Goiano

Prof. Dr. Antonio Pasqualetto - Pontificia Universidade Catélica de Goias
Prof® Dr® Daiane Garabeli Trojan - Universidade Norte do Parana

| Atena

LEditora
Ano 2020




Prof® Dr® Diocléa Almeida Seabra Silva - Universidade Federal Rural da Amazonia
Prof. Dr. Ecio Souza Diniz - Universidade Federal de Vicosa

Prof. Dr. Fabio Steiner - Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul

Prof. Dr. Fagner Cavalcante Patrocinio dos Santos - Universidade Federal do Ceara
Prof? Dr? Girlene Santos de Souza - Universidade Federal do Recdncavo da Bahia
Prof. Dr. Julio César Ribeiro - Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro

Prof? Dr® Lina Raquel Santos Araujo - Universidade Estadual do Ceara

Prof. Dr. Pedro Manuel Villa - Universidade Federal de Vicosa

Prof? Dr? Raissa Rachel Salustriano da Silva Matos - Universidade Federal do Maranhao
Prof. Dr. Ronilson Freitas de Souza - Universidade do Estado do Para

Prof? Dr? Talita de Santos Matos - Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro
Prof. Dr. Tiago da Silva Teéfilo - Universidade Federal Rural do Semi-Arido

Prof. Dr. Valdemar Antonio Paffaro Junior - Universidade Federal de Alfenas

Ciéncias Biolégicas e da Salde

Prof. Dr. André Ribeiro da Silva - Universidade de Brasilia

Prof? Dr? Anelise Levay Murari — Universidade Federal de Pelotas

Prof. Dr. Benedito Rodrigues da Silva Neto - Universidade Federal de Goias

Prof. Dr. Edson da Silva - Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e Mucuri
Prof? Dr? Eleuza Rodrigues Machado - Faculdade Anhanguera de Brasilia

Prof? Dr? Elane Schwinden Prudéncio - Universidade Federal de Santa Catarina
Prof. Dr. Ferlando Lima Santos - Universidade Federal do Reconcavo da Bahia

Prof. Dr. Gianfabio Pimentel Franco - Universidade Federal de Santa Maria

Prof. Dr. Igor Luiz Vieira de Lima Santos - Universidade Federal de Campina Grande
Prof. Dr. José Max Barbosa de Oliveira Junior - Universidade Federal do Oeste do Para
Prof? Dr® Magnélia de Araljo Campos - Universidade Federal de Campina Grande
Prof? Dr® Mylena Andréa Oliveira Torres - Universidade Ceuma

Prof® Dr® Natiéli Piovesan - Instituto Federacl do Rio Grande do Norte

Prof. Dr. Paulo Inada - Universidade Estadual de Maringa

Prof? Dr® Vanessa Lima Gongcalves - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof® Dr® Vanessa Bordin Viera - Universidade Federal de Campina Grande

Ciéncias Exatas e da Terra e Engenharias

Prof. Dr. Adélio Alcino Sampaio Castro Machado - Universidade do Porto

Prof. Dr. Alexandre Leite dos Santos Silva - Universidade Federal do Piaui
Prof. Dr. Carlos Eduardo Sanches de Andrade - Universidade Federal de Goias
Prof® Dr® Carmen Lucia Voigt - Universidade Norte do Parana

Prof. Dr. Eloi Rufato Junior - Universidade Tecnolégica Federal do Parana

Prof. Dr. Fabricio Menezes Ramos - Instituto Federal do Para

Prof. Dr. Juliano Carlo Rufino de Freitas - Universidade Federal de Campina Grande
Prof. Dr. Marcelo Marques - Universidade Estadual de Maringa

Prof® Dr® Neiva Maria de Almeida - Universidade Federal da Paraiba

Prof? Dr® Natiéli Piovesan - Instituto Federal do Rio Grande do Norte

Prof. Dr. Takeshy Tachizawa - Faculdade de Campo Limpo Paulista

Conselho Técnico Cientifico

Prof. Msc. Abraao Carvalho Nogueira - Universidade Federal do Espirito Santo

Prof. Msc. Adalberto Zorzo - Centro Estadual de Educacao Tecnol6gica Paula Souza
Prof. Dr. Adaylson Wagner Sousa de Vasconcelos - Ordem dos Advogados do Brasil/Seccional Paraiba
Prof. Msc. André Flavio Gongalves Silva - Universidade Federal do Maranhao

Prof® Dr® Andreza Lopes - Instituto de Pesquisa e Desenvolvimento Académico

Prof® Msc. Bianca Camargo Martins - UniCesumar

Prof. Msc. Carlos Antdnio dos Santos - Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro
Prof. Msc. Claldia de Araljo Marques - Faculdade de Musica do Espirito Santo

Prof. Msc. Daniel da Silva Miranda - Universidade Federal do Para

Prof?® Msc. Dayane de Melo Barros - Universidade Federal de Pernambuco

| Atena

Editora
Ano 2020




Prof. Dr. Edwaldo Costa - Marinha do Brasil

Prof. Msc. Eliel Constantino da Silva - Universidade Estadual Paulista Julio de Mesquita

Prof. Msc. Gevair Campos - Instituto Mineiro de Agropecuaria

Prof. Msc. Guilherme Renato Gomes - Universidade Norte do Parana

Prof* Msc. Jaqueline Oliveira Rezende - Universidade Federal de Uberlandia

Prof. Msc. José Messias Ribeiro Jlnior - Instituto Federal de Educacao Tecnoldgica de Pernambuco
Prof. Msc. Leonardo Tullio - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof® Msc. Lilian Coelho de Freitas - Instituto Federal do Para

Prof® Msc. Liliani Aparecida Sereno Fontes de Medeiros - Consércio CEDERJ

Prof® Dr? Livia do Carmo Silva - Universidade Federal de Goias

Prof. Msc. Luis Henrique Almeida Castro - Universidade Federal da Grande Dourados

Prof. Msc. Luan Vinicius Bernardelli - Universidade Estadual de Maringa

Prof. Msc. Rafael Henrique Silva - Hospital Universitario da Universidade Federal da Grande Dourados
Prof® Msc. Renata Luciane Polsagque Young Blood - UniSecal

Prof® Msc. Solange Aparecida de Souza Monteiro - Instituto Federal de Sao Paulo

Prof. Dr. Welleson Feitosa Gazel - Universidade Paulista

Dados Internacionais de Catalogagao na Publica¢ao (CIP)
(eDOC BRASIL, Belo Horizonte/MG)

H673 Historia [recurso eletrénico] : espago fecundo para dialogos 3 /
Organizadores Antonio Gasparetto Junior, Ana Paula Dutra
Béscaro. — Ponta Grossa, PR: Atena, 2020.

Formato: PDF

Requisitos de sistema: Adobe Acrobat Reader.
Modo de acesso: World Wide Web.

Inclui bibliografia

ISBN 978-65-81740-02-3

DOI 10.22533/at.ed.023201102

1. Histdria — Filosofia. 2. Historia - Historiografia. 3. Historiadores.
I. Gasparetto Junior, Antonio. Il. Béscaro, Ana Paula Dutra.
CDD 907.2

Elaborado por Mauricio Amormino Junior — CRB6/2422

Atena Editora
Ponta Grossa - Parana - Brasil
www.atenaeditora.com.br
contato@atenaeditora.com.br

| Atena

Editora
Ano 2020




APRESENTACAO

O livro Historia: espago fecundo para dialogos oportuniza a discussao cientifica
ao entorno da histéria do Brasil por intermédio de trabalhos diversos que compde
seus capitulos. Fruto de pesquisas recentes, seu principal objetivo consiste em
divulgar novas perspectivas acerca de diferentes momentos histéricos que marcaram
a formacéao e o desenvolvimento da histéria do nosso pais.

O periodo cronologico coberto no livro abrange praticamente toda a histéria do
Brasil, desde o periodo colonial até finais do século XX. Os autores aqui reunidos
apresentam trajetdrias académicas e perspectivas analiticas distintas, configurando,
como o préprio titulo da obra sugere, um espaco fecundo para dialogos. Seus textos,
entretanto, tém em comum a caracteristica de serem resultados de pesquisas
histéricas originais, pautados em fontes documentais inéditas e/ou pouco exploradas.

Temas diversos e interessantes sao, deste modo, discutidos em seus mais
variados aspectos, politicos, econdmicos, sociais e culturais. Os fatos histéricos
explorados, a despeito das diferencas temporais que os cercam, dialogam e se
completam. Dai a importancia de um livro composto por obras que versam sobre
diferentes contextos, cujos construtores dos periodos abordados foram também
dispares: grupos indigenas, comerciantes, mulheres, politicos, militares, etc.

Na primeira parte da obra estao reunidas analises historicas que dissertam sobre
o periodo colonial e imperial brasileiros. Na segunda parte, trabalhos que abordam
da Primeira Republica a acontecimentos iniciais que marcaram o século XX. Na
terceira e ultima parte do livro reunimos diferentes analises historicas referentes aos
novecentos, trabalhos que aludem desde o periodo ditatorial aos novos métodos da
Historia Oral.

Em sintese, a obra apresenta o estudo da sociedade brasileira através de
multiplas perspectivas, o que nos leva a constatar que a Historia se faz, cada vez
mais, através de um exercicio democratico e de cidadania, constituindo-se como
palco proficuo para novos debates e aprendizado. Atodos, o0 desejo de uma excelente
leitura!

Ana Paula Dutra Bbscaro
Antonio Gasparetto Junior
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CAPITULO 13

CUIDANDO DO “FUTURO DO BRASIL”: O ATENDIMENTO
MATERNO-INFANTIL NOS ESTABELECIMENTOS DE
SAUDE PUBLICA NO PIAUI (1889-1929)

Data de aceite: 28/01/2020

Data de submissao: 04/11/2019

Joseanne Zingleara Soares Marinho
Professora Adjunta Il e Professora Permanente do
Programa de P6s-Graduagdo PROFHISTORIA da
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Poeta Torquato Neto, em Teresina-Piaui.
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RESUMO: Este artigo tem como proposta a
analise das iniciativas publicas institucionais no
atendimento a saude de mées e criancas pobres,
considerando as limitagdes de funcionamento
no Piaui durante a Primeira Republica. Apesar
do novo significado da infancia implicar em
sua condicao saudavel, inclusive, como forma
de investimento em um futuro promissor para
0 pais, isso nao era viabilizado por meio de
politicas sistematicas e efetivas. Em ambito
federal, ndo existia um sistema de saude que
integrasse o Piaui, assim como o0s outros
estados. A condicdo de ineficiéncia da oferta
de servicos pela Diretoria de Saude Publica do
Piaui, acabou contribuindo para a auséncia de
uma protecéo especializada no atendimento das
demandas de maes e criancas pobres. Apenas,
a partir da década de 1920, esses pacientes
passaram a ser visiveis em alguns dados de
funcionamento dos postos de saude que, no
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entanto, ainda atendiam o publico em geral e
estiveram limitados a Teresina, capital do Piaui.
A excecéo foi o Posto Escolar Abreu Fialho,
unico que fornecia atendimento especializado
para criancas, além da determinagcdo oficial
para a criacdo de um Servico de Higiene Infantil.
Nesse contexto, as instituicbes de saude
publica dispunham de poucos recursos para
o enfrentamento das epidemias e endemias
tropicais, quando, em ambito nacional, ja havia
a valorizagdo do saneamento dos sertdoes. As
fontes primarias utilizadas foram mensagens e
relatorios dos governos estaduais, relatorios de
administradores e médicos de estabelecimentos
de saude, bem como noticias de jornais. Na
analise foram usados autores como (FREIRE,
2015), (COSTA, 2004), (MARINHO, 2018) e
(MARTINS, 2006). Conclui-se que ocorreram
algumas aclOes isoladas e experimentais no
funcionamento de instituicdes de saude publica
para maes e criancas pobres que, no entanto,
tiveram relevancia porque significaram o
inicio de um processo que acabou assumindo
dimensao de politica de Estado a partir dos
anos 1930.

PALAVRAS-CHAVE: Historia; Instituicbes de
saude publica; Assisténcia materno-infantil.

TAKING CARE OF THE “FUTURE OF
BRAZIL”: MATERNAL AND CHILD CARE IN
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PIAUI PUBLIC HEALTH ESTABLISHMENTS (1889-1929)

ABSTRACT: This article aims to analyze the institutional public initiatives in the health
care of poor mothers and children, considering the limitations of operation in Piaui
during the First Republic. Although the new meaning of childhood implies its healthy
condition, even as a form of investment in a promising future for the country, this was
not made possible through systematic and effective policies. At the federal level, there
was no health system that integrated Piaui, as well as the other states. The inefficient
condition of the provision of services by the Piaui Public Health Directorate ended up
to contributing to the lack of specialized protection in meeting the demands of poor
mothers and children. Only from the 1920s onwards, these patients became visible in
some health facility operating data, which, however, still served the general public and
were limited to Teresina, the capital of Piaui. The exception was Abreu Fialho Post, the
only one that provided specialized care for children, as well as the official determination
to establish a Child Hygiene Service. In this context, public health institutions had few
resources to deal with tropical epidemics and endemics, when, at the national level,
there was already on appreciation of the sanitation of the hinterlands. The primary
sources used were messages and reports from state governments, reports from health
facility administrators and doctors, as well as newspaper news. The analysis used
authors such as (FREIRE, 2015), (COSTA, 2004), (MARINHO, 2018) and (MARTINS,
2006). We conclude that there were some isolated and experimental actions in the
operation of public health institutions for poor mothers and children that however, had
relevance because they meant the beginning of a process that ended up assuming a
dimension of state policy from the 1930s.

KEYWORDS: Story; Public health institutions; Maternal and child care.

11 INTRODUCAO

O artigo analisa as iniciativas publicas institucionais para o atendimento de
saude de maes e criancgas pobres no Piaui na Primeira Republica. Para isso, convém
considerar que o projeto de desenvolvimento do Brasil, defendido no comeco do
periodo republicano, nédo foi implementado de forma eficiente no estado, sendo
que os governos admitiam nao possuir condi¢cdes financeiras de investimento que
proporcionasse a oferta de servigcos publicos em variadas areas de atuacao, inclusive
na saude.

Apesar do novo significado da infancia implicar na sua protecéo, especialmente
no que se refere a condicao saudavel, como uma forma de investimento em um
futuro promissor para o pais, esse ideario ndo era viabilizado por meio de politicas
sistematicas e efetivas, mas, ao contrario, sendo verificado a partir da viabilizacao
de iniciativas isoladas e experimentais, mesmo em ambito federal.

A condicao de ineficiéncia da oferta de servigos pela Diretoria de Saude Publica
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do Piaui, contribuiu para a auséncia de uma protecao especializada no atendimento
das demandas de maes e criancas pobres. A partir dos anos 1920, os pacientes
passaram a ser visiveis em alguns dados dos postos de saude que, no entanto,
ainda atendiam o publico em geral e estiveram limitados a Teresina, capital do Piaui.
Nesse contexto, as instituicbes de saude dispunham de poucos recursos para o
atendimento das moléstias, quando, em ambito nacional, havia a valorizacdo do

saneamento dos sertoes.

21 AINFANCIA COMO CHAVE PARA O PROGRESSO

A modificac&o do significado da crianca na Europa ocorreu mais cedo do que no
Brasil. O retorno ao lar foi um acontecimento que proporcionou a organizacgao familiar
dos seiscentos a principal caracteristica que a distinguiu das familias medievais
(ARIES, 2006). Com o desenvolvimento do processo, os adultos passaram a se
preocupar com a seguranca e o bem-estar infantil, o que provocou melhorias na
saude e na educacao. Segundo Colin Heywood (2004), essa ressignificacdo estava
intimamente ligada a valorizagdo de um novo conceito de familia, 0 que possibilitou
uma separacéo entre as condic¢des infantil e adulta, exigindo a construcéo de novos
papéis materno e paterno.

A crianca, considerada como um individuo ainda ndo formado completamente,
passou a ser central para a criacdo de uma familia que se tornasse um local de
cuidados, essa seria ndo somente uma responsabilidade, mas também a motivacéao
que o pai e a mae teriam para continuar juntos e até mesmo para viver. Foi de
forma lenta e descontinua que o novo significado da inféncia foi difundido em
regides menos urbanizadas e rurais, bem como em outros segmentos sociais, e n&o
apenas na Europa, mas também no Ocidente. Essa ideia de infancia surgiu com a
sociedade capitalista urbano-industrial, quando ocorreu a mudancga no papel social
desempenhado pela crianga apenas como ser bioldgico. Na sociedade burguesa, ela
passou a ser alguém que precisava de cuidados cotidianos, investimento na saude e
escolarizacao, visando a formacéo de um adulto saudavel e produtivo (BERTUCCI,
2015).

Uma parte importante do ideario sobre a infancia estava relacionado ao
novo estatuto adquirido pela saude. Em paises como o Brasil, no qual o ensino
da medicina passou a existir apenas no século XIX, esta, quando conseguiu ter
autoridade reconhecida para tratar, s6 atingiu pequena parcela da populacao, branca
e endinheirada, ficando a grande maioria a socorrer-se de praticas de cura populares,
pelo menos até a primeira metade do século XX. (MARTINS, 2004). A aceitacdo do
poder médico pela familia foi essencial para que o Estado reconhecesse e fortalecesse

sua autoridade. Existia a insisténcia em fazer a defesa da sociedade para designar o
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Estado, pois a ciéncia passou a fazer parte da politica. Isso propiciou a parceria com
o Estado nas questdes de saude publica, sendo privilegiados os temas relacionados
as mulheres e as criancas na intencao disciplinadora dos habitos e comportamentos.

Na segunda metade do século XIX, tanto a mulher quanto a crianga tornaram-se
personagens centrais na discussédo dos assuntos de saude, por meio de temas como
a gravidez, o aleitamento, a mortalidade infantil, entre outros (ENGEL, 2004). Para
viabilizar as novas praticas, foi necessaria a utilizacdo da puericultura, um campo
especifico de conhecimento médico que tinha o objetivo de conservar a condicéao
saudavel das criancas, para que chegassem ao mundo e se desenvolvessem
normalmente, promovendo o amparo e a defesa contra os multiplos perigos que as
ameacavam, em consequéncia dos fatores ambientais e sociais.

A proposta salvacionista da crian¢ca ganhou dimenséo entre a década de 1870
e as primeiras décadas do século XX, quando teve inicio um amplo movimento
reformista internacional liderado por médicos de varias especialidades e pelo
movimento de mulheres feministas e nao-feministas, ao defender a necessidade
de intervencao do Estado para atender as mées pobres e seus filhos (MARTINS,
2005). Na década de 1920, mediante a contribuicdo de movimentos formados por
feministas e médicos, algumas leis que visavam proteger a infancia chegaram a ser
promulgadas.

31 AS INICIATIVAS PUBLICAS DE SAUDE PARA MAES E CRIANCAS

Com a instalacdo da Republica, os governadores piauienses sentiram-se
a vontade para proferir criticas ao periodo imperial sobre a situacédo de pobreza
da regido e a dependéncia econbmica das verbas federais. Além disso, também
revelaram preocupacao com a seguranca publica, uma vez que existiam ameacas de
que o Piaui fosse incorporado as unidades federativas limitrofes, diante da alegada
insuficiéncia de recursos, sendo, portanto, um periodo marcado pelo esfor¢co de
manutencgdo da autonomia politica.

O governador Gabriel Luiz Ferreira retratou a situagdo de penuria do Piaui
quando afirmou que era “[...] impossivel manter o Estado sem auxilios prestados
com largueza pelo chefe da Unido.” (MENSAGEM, 1891, p. 6). Segundo ele, ainda
persistia a velha pratica de negligéncia as demandas da regido. Os governos
piauienses subsequentes, sem estimulo do centro do poder e minguados de
iniciativas, limitavam-se ao expediente e a feitura de relatérios com alarmantes
suplicas ao governo federal, entdo em luta pela consolidacédo do novo regime que
havia sido instalado.

Considerava-se que, para se adequar ao ideario do progresso, a sociedade
deveria ser ordenada e seus habitantes disciplinados. Isso pode ser verificado a
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partir de medidas de seguranca e organizag¢do da cidade com o cddigo de posturas,
ou ainda, pela intervencdo de instituicbes publicas e filantrépicas. No entanto,
ocorreram apenas algumas mudancas superficiais, insuficientes para a transformacéao
das feicbes provincianas da capital. Certamente, um agravante para isso, foi que
o aumento verificado nas rendas nao permitiu alteracdo efetiva na condicdo de
dificuldade financeira, o que foi admitido pelo governador Miguel Rosa, ao afirmar
que o Piaui era “[...] pequeno, pobre, possuindo fontes de receita determinadas e
falliveis, e compromissos certos e irretractaveis.” (MENSAGEM, 1913, p. 8).

O ideario de progresso do Piaui foi convertido em um sonho que seria realizado
cada vez num futuro mais distante. Acreditava-se que, um dia, seria atingido um
estagio mais elevado de civilizag&o e de desenvolvimento, no entanto, decididamente,
o momento ainda nao era aquele. Os governos locais investiram pouco em servigos
publicos, pois as receitas, frequentemente, eram destinadas ao pagamento das
despesas com funcionarios, empréstimos e fornecedores. A partir dessa situacéao,
a limitacdo do funcionamento da maquina administrativa foi um fator importante
que contribuiu para a precariedade da saude publica durante a Primeira Republica,
repercutindo negativamente na protecdo materno-infantil.

Na capital federal, algumas acdes de saude comecaram a ser realizadas no
século XIX. Isso ocorreu, sobretudo, a partir da verificacdo da elevada incidéncia
de epidemias e do aumento das taxas de mortalidade, problemas que passaram a
ser identificados como entraves para o aumento do nivel de desenvolvimento e para
a aquisicdo de um grau civilizatério aceitavel (MIRANDA, 2011). Com a medicina
social, a funcao do médico foi ampliada, passando a intervir sobre as condi¢cbes de
saude da populacao, sendo que, antes, era responsavel apenas pelo tratamento das
enfermidades. Como categoria que se tornou cada vez mais expressiva na sociedade
brasileira, os médicos integravam o campo da racionalidade cientifica, cuja pratica
era orientada em prol do bem da humanidade e da defesa do pais.

Apesar das discussbes sobre a saude repercutirem em ambito federal, ndo
pareceram contribuir expressivamente para a alteracéo na condi¢céo da saude publica
no Piaui. Nos oitocentos, o érgao de saude local era a Inspetoria de Higiene Publica,
no entanto, ndo passava de uma reparticdo simbélica (RELATORIO, 1890). Ainda
nao havia sido decretado um regulamento para o seu funcionamento, e também néao
havia instrucdes sobre a elaboracao dos cédigos sanitarios municipais, a partir dos
quais ficassem definidas as atribuicdes das intendéncias. Sendo assim, a Inspetoria
nao tinha condicdes de realizar o planejamento e, muito menos, a execucao de
servicos de saude adequados, inclusive, aqueles que seriam dirigidos as maes e
criangas.

A condicao de inércia do érgao piauiense poderia ter sido alterada com a
Constituicao de 1891, pois apesar do seu artigo quinto determinar que cada Estado
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deveria prover, a expensas proprias, as suas necessidades, estabelecia também que
a Unido poderia prestar auxilio nas emergéncias, para aqueles que viessem a realizar
solicitacdo (CONSTITUICAO, 1891). Mas isso ndo ocorreu, ja que os governadores
faziam reclamacodes constantes sobre a concessao dos auxilios financeiros.

A inexpressividade da saude publica piauiense no final do século XIX, situagao
justificada pela auséncia de organizacao administrativa e verbas insuficientes para
investimentos, também era resultado da deficiéncia de médicos. Existiam, apenas,
dezenove profissionais registrados na Inspetoria de Higiene Publica. Na falta de
médicos, funcionavam somente seis Delegacias de Higiene Publica (RELATORIO,
1890). Elas estavam localizadas nos municipios de Oeiras, Parnaiba, Amarante,
Unido, Vila do Livramento e Vila de Nossa Senhora do Corrente. Funcionavam com
um médico, que representava o governo estadual no controle epidémico, atuando
em parceria com 0S municipios nos casos de urgéncia. Com isso, a maior parte do
territorio ficava sem nenhuma assisténcia. As epidemias que atingiam o Piaui faziam
grande numero de vitimas, confirmando a falta de decisao politica com relacéo a
saude da populacéo, o que afetava, consequentemente, maes e criancgas.

Somente no ano de 1898, a administracdo da saude publica do Piaui foi
reorganizada com a criacdo da Diretoria de Saude Publica (MENSAGEM, 1897).
A inauguragdo do novo 6rgéao permitiu, enfim, a formulacédo dos regulamentos de
funcionamento e o planejamento de agcdes. Porém, no que se refere ao fornecimento
de servicos regulares de saude, ndao ocorreram alteragdes na condicao estacionaria.
Alias, a Diretoria contava apenas com um diretor, um secretario e um servente, o que
exigia uma urgente ampliacao do quadro de pessoal, inclusive, para que a reparticao
tivesse uma organizacao mais técnica, sendo que o investimento financeiro, ainda
insignificante, continuou a ser um problema que repercutiu na atuacéao incipiente do
orgao.

Foi identificado que, nem mesmo nos casos de riscos epidémicos, o Estado
atuava na protecdo materno-infantil de forma individualizada, sendo que, sobre
gestantes e criancas nada era falado. Pode-se, portanto, concluir que essa clientela
era tratada junto com toda a populagao atingida. Apesar da existéncia de discussdes
e debates de feministas e médicos na capital do pais, em defesa da responsabilizacéao
dos poderes publicos para a salvagao da infancia, nao identificamos tal mobilizacéao
no Piaui. Alids, a partir do século XIX até as primeiras décadas do século XX, nao
se verificou qualquer manifestacdo dos poderes publicos sobre a estruturacéao
de um sistema de protecdo da saude materno-infantil que oferecesse servigos
especializados.

Apesar da condicao de quase invisibilidade da crianca pelos poderes publicos,
foi possivel identificar que os Obitos infantis era uma questéo considerada grave. No
inicio da segunda década do século XX, o governador Antonino Freire afirmou que
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“[...] a mortalidade das creancgas era exageradissima em Theresina.” (MENSAGEM,
1910, p. 4). A tuberculose, o impaludismo, a broncopneumonia e a gastroenterite
eram as causas mais frequentes dos o6bitos. Nao existia qualquer dado confiavel
sobre a natalidade e a mortalidade infantil no Piaui, pois o Servico de Demografia
Sanitéria, érgao responsavel, realizava um servico irregular de coleta e, nem mesmo
os dados da capital, mereciam confianca. Os motivos disso eram a sub-notificacao dos
nascimentos e 6bitos, bem como o reduzido quadro de pessoal para a realizagao da
coleta dos dados (MENSAGEM, 1911). Na década de 1920, o governador Joao Luiz
Ferreira também reconheceu que, entre as causas das mortes infantis, sobressaiam
as moléstias do aparelho respiratério, seguidas pelas doencgas gastrointestinais e
depois pelas enfermidades contagiosas (MENSAGEM, 1924).

A pouca expressividade dos servicos de saude demonstra o fato de que as
determinacdes federais ndo eram automaticamente cumpridas no Piaui. A orientacéo
era de que os governos locais deveriam realizar acdes sanitarias, cabendo a Uniao
apenas auxiliar, quando fosse acionada em casos de urgéncias epidémicas, se
tivesse interesse e condi¢cdes para isso. Dessa forma, a reparticdo continuou restrita
ao combate da disseminacéo de epidemias até as primeiras décadas do século XX,
atuando, no entanto, em poucos municipios que tinham Delegacias de Saude ou que
estavam localizados nas regides proximas. Apesar de contaminarem todas as faixas
etarias, certamente os sintomas e sequelas das doencas eram mais preocupantes
nas criangas, que tinham o organismo mais fragil, no entanto, ndo existe nenhuma
referéncia sobre isso.

Nesse sentido, apesar da defesa do ideario de valorizagcéo da infancia ja existir
desde o século XIX, a viabilizacdo da protecao de gestantes e criancas, por meio
da criagcdo de 6rgdos de administragcdo de saude publica e da implementacéo de
servicos em unidades de saude especializadas, como maternidades, lactarios e
postos de atendimento materno-infantil, ndo eram verificadas no Piaui até as duas
primeiras décadas do século XX. Algumas acdes isoladas e experimentais foram
verificadas apenas na década de 1920, conforme sera abordado a seguir.

41 0S SERVICOS MATERNO-INFANTIS NOS POSTOS DE SAUDE

A partir de 1920, os resultados da segunda fase do movimento pelo saneamento
do Brasil, comegcaram a ser verificados. A criacdo do Departamento Nacional de
Saude Publica (DNSP) foi um resultado concreto desse processo, contribuindo
para a configuracdo da nova atuagdo do Estado no campo da saude (HOCHMAN;
FONSECA, 1999). No mesmo ano, também teve inicio a organizagao da protecao a
infancia e a maternidade a partir de um 6rgao especializado, tratava-se da Secéao de
Higiene Infantil, mas, no entanto, possuia atuacao limitada ao Distrito Federal.
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A Diretoria de Saude Publica do Piaui continuava instalada em um local
acanhado, ndo correspondendo as necessidades de um bom servico de saude.
Porém, o governo realizou, enfim, o planejamento para a instalacdo do primeiro
Posto de Saude do Estado. Esse primeiro estabelecimento de saude publica do Piaui
foi instalado na capital no ano de 1921. Tratava-se de uma realizacdo ha tempos
almejada por varios governadores, planejada por Euripedes de Aguiar e instalada
no mandato de Jodo Luiz Ferreira: “E o primeiro passo do Piauhy — o ultimo dos
retardatarios - na corrente da grande campanha pelo saneamento do Brasil [...].”
(MENSAGEM, 1921, p. 4). O Posto inaugurou o fornecimento de servigos regulares
para a populacdo, ampliando a atuacédo do Estado, antes restrita a atuacdo nos
surtos epidémicos.

A unidade de saude prestava servicos ambulatoriais, atuando na profilaxia e
tratamento das doencgas infectocontagiosas e na assisténcia médica de urgéncia.
Custeado pelo governo estadual, o Posto de Saude funcionava no limite das
possibilidades de estreiteza orcamentaria. As consultas realizadas tinham resultados
limitados, ocasionando, frequentemente, o abandono ou a irregularidade do
tratamento, ndo sendo possivel fazer a verificacdo da cura. Apesar disso, 0 servico
era imprescindivel para os doentes que nao residiam em Teresina, para 0s quais era

inviavel o atendimento domiciliar:

Porquanto s6 procuram expontaneamente o posto as pessoas francamente doentes,
e 0 servigo domiciliario, embora executado com zelo, ndo é obrigatério, tornando-
se quasi inteiramente restricto as creancas. Dos 2.363 exames posteriores foram
verificados curados 1.740; os restantes continuam em tratamento ou deixaram de
voltar ao posto. Isto com referéncia & prophylaxia curativa. Quanto a prophylaxia
preventiva das verminoses, 0 posto organizou e fez distribuir uma cartilha com
ensinamentos varios, em termos claros ao alcance de todos. (MENSAGEM, 1922,

p.7)

Os pacientes atendidos tinham acesso a exames laboratoriais, consultas,
distribuicdo de medicamentos e vacinag¢des. Os servigcos eram mantidos, sobretudo,
para os pobres, que procuravam a unidade de saude quando as enfermidades ja
estavam instaladas, pois era costume que, inicialmente, buscassem a medicina
popular para sanar seus males por meio de chas, unguentos e benzimentos, sendo
aprendidos com familiares ou realizados por membros da comunidade. Ja os servi¢os
de atendimento domiciliar, restringiam-se quase totalmente as criancas, apesar de
ainda nao existir um servico de saude especifico para atender as necessidades
desse publico. Esse aspecto chama a atencdo porque foi a primeira vez que essa
clientela se tornou visivel na implementagcao dos servicos de saude.

A profilaxia preventiva era realizada a partir da distribuicdo de cartilhas, com
resultados discutiveis em virtude da maioria dos pacientes ser analfabeta, e conselhos

sobre as verminoses, onde constavam os sintomas das doencgas, seus prejuizos
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para a saude e as formas de evitar o contagio. Entre as medidas indicadas, estavam
a construcédo de fossas higiénicas e o uso do calcado pelas criancas, iniciativas
importantes, mas, apesar de serem aparentemente simples, eram inconciliaveis com
a falta de recursos da maior parte da populacéo pobre.

Ainda nos anos 1920, as medidas decorrentes da campanha pelo saneamento
tiveram como consequéncia o inicio da constituicdo de agéncias administrativas e
de politicas em saude publica no interior do pais (CASTRO SANTOS, 2004). Isso
ocorreu, mais especificamente, por meio da celebracédo de convénios entre a Diretoria
do Servico de Profilaxia Rural (DSPR), encarregada do combate as endemias e
epidemias rurais de carater nacional, com os Estados, visando a organizagao dos
servicos de saneamento. Essa perspectiva de interiorizagcdo da saude publica sob a
chancela federal, acabou repercutindo no Piaui, pois, para ampliar o atendimento,
foi realizado um acordo com a Unidao em 28 de abril de 1924 (MENSAGEM, 1925).
A partir de entdo, a saude publica passou a ser responsabilidade do DNSP, que
passou a executar, por intermédio da DSPR, o servico de saneamento rural no Piaui.

O acordo estabelecia que o Estado passaria a executar as leis sanitarias,
as disposicoes e as instrugdes federais. Os servicos instituidos por este convénio
seriam realizados durante trés anos, sem intervencao de qualquer autoridade
estadual ou municipal. O préprio regulamento dos servigos era uma expressao desta
intencdo estatal de agir nacionalmente, pois abrangia desde a medicina preventiva
até a assisténcia aos contaminados de doencas infectocontagiosas. Reiterava-se
a necessidade de investimento em profilaxia, j& que a despesa realizada com a
higiene era irrisoria diante dos beneficios que traria para a sociedade, habilitando o
trabalhador a fazer parte do sistema produtivo. Isso era justificavel porque as verbas
publicas ainda eram destinadas, sobretudo, a ampliacdo dos servicos médicos
direcionados para o tratamento. O governo do Estado comprometia-se, ainda, a
pagar anualmente para a Unido, a importancia relativa a metade das despesas feitas.

A primeira iniciativa realizada a partir do acordo foi a instalacdo do Posto de
Profilaxia da Lepra e Doencgas Venéreas, em Teresina. No entanto, certamente em
virtude da demanda, o estabelecimento também atendia doentes com moléstias
variadas, tanto que, a opilagédo, o impaludismo e a sifilis representavam, em ordem
decrescente, a maior parte dos atendimentos ambulatoriais, intervencdes cirurgicas,
acompanhamentos domiciliares, distribuicao de impressos e conselhos educativos
(MENSAGEM, 1925).

Os servicos foram intensificados com a assinatura de outro acordo de profilaxia
rural, este mais animador, porque estabeleceu a ampliacdo do numero de postos de
saude, sendo que o ponto principal de enfrentamento permanecia o combate dos
surtos epidémicos. O DNSP passaria a executar, por intermédio do DSPR, além do
Servico de Profilaxia de Moléstias Venéreas e Lepra, também o Servico de Profilaxia
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da Tuberculose e o Servico de Higiene Infantil. Infelizmente ndo foram encontradas
informacdes sobre a regulamentacéo desse ultimo servico, nem mesmo, se, de fato,
foi instalado e funcionou regularmente. Entende-se, porém, que a sua inclusao no
acordo federal adquiria um carater inovador, materializando o ideéario de valorizacéao
da infancia. Isso revelava que, nos anos 1920, a saude da crian¢ca comecava a ter
intervencao dos poderes publicos no Piaui.

O novo acordo com a Unido também planejava ampliar os atendimentos
que estavam concentrados em Teresina, para outros municipios, mediante o
estabelecimento de postos nos locais com populacdo mais densa. No entanto,
foi instalado no ano de 1925, apenas, um Posto de Saude em Parnaiba. Neste
estabelecimento eram realizados exames, pequenas cirurgias, distribuicao de
medicamentos, vacinacgao, distribuicao de panfletos higiénicos, mas também servicos
sanitarios, como a viabilizagdo de construgao de latrinas e a fiscalizacéo da producéo
e venda de alimentos. Infelizmente, néo foram encontradas mais informacgdes sobre
essa unidade de saude.

O acordo foi retomado em 1929 e, com isso, 0s servicos de saneamento rural
voltaram a funcionar depois do cumprimento dos pagamentos atrasados. Por causa
da insatisfacdo do governador com as iniciativas federais, foram instalados outros
estabelecimentos de saude. Eles realizariam atendimentos aos contaminados
com doencas epidémicas e endémicas, sobretudo, a opilagdo, o impaludismo, o
tracoma e a raiva, principais doencas existentes no Piaui durante aquele periodo.
Entre outras fungdes, o servico de saneamento continuava atuando na fiscalizagao
dos profissionais de saude, bem como nas inspecbes sanitdrias em domicilios e
estabelecimentos comerciais.

Durante o primeiro ano de funcionamento, o Centro de Saude Clementino
Fraga, primeiro dos novos estabelecimentos inaugurados, tratou doentes de opilagao
e impaludismo, entre outras moléstias (MENSAGEM, 1930). O Dispensario de
Doencas Venéreas também comecou a funcionar em 1929, infelizmente, ndo foram
discriminados os numeros de atendimentos a criancas e gestantes, apesar do Centro
de Saude Clementino Fraga e do Dispensario de Doencas Venéreas fornecerem
servigcos para essa clientela, que, no entanto, foi incluida no publico geral.

Também foi instalado em Teresina o Posto Anti-Tracomatoso Moura Brasil
(CARVALHO, 1939). Segundo o médico José Epifanio de Carvalho, o ambulatério
atendia os doentes com tracoma. Foi verificada uma alta incidéncia de tracomatosos
entre as criancas das escolas publicas da capital, chamando a aten¢ao do governador
Jodo de Deus Pires Leal. Diante disso, ele conseguiu incluir no acordo com a Uniao,
a instalacdo de um posto de tratamento especializado para atender o publico infantil.

Dessa forma, inicialmente, o atendimento das criangcas que frequentavam
os estabelecimentos escolares publicos foi realizado no Posto Anti-Tracomatoso
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Moura Brasil, com os demais pacientes de outras faixas etarias. No entanto, “[...]
para comodidade delles e maior efficiencia do seu tratamento, resolveu-se designar
o Grupo ‘José Lopes’ para nelle, e somente nelle, terem matricula os alunos
trachomatosos, creando-se alli o Posto Escolar Abreu Fialho, que somente se ocupa
do tratamento de escolares.” (MENSAGEM, 1930, p. 18). A conveniéncia do servico
no tratamento do elevado contingente de contaminados e a tentativa de dificultar
0 avanco do contagio no meio escolar, foram circunstancias que fizeram com que
fosse designada uma Unica escola para a matricula dos doentes, que passaram a ser
atendidos no Posto Escolar Abreu Fialho. Essa iniciativa foi pioneira no Piaui, pois
se tratava da criagdo do primeiro servigo especializado implementado pelo Estado,
estando, no entanto, restrito a apenas um tipo de doenca.

Convénios como aqueles que ocorreram entre o governo do Estado do Piaui e
a Uniao, também foram verificados em outras unidades federativas. No entanto, as
iniciativas pareceram ter pouco alcance e reduzida eficacia no territorio piauiense.
Isso ocorreu, porque tinham como foco o tratamento das moléstias rurais, existindo
um escasso financiamento para as medidas de educacéo higiénica. Além disso, as
iniciativas eram concentradas, apenas, em Teresina, ficando o resto do territorio

piauiense sem contar com 0s Servigos.

51 CONSIDERACOES FINAIS

Como resultado das condi¢cdes gerais de funcionamento da saude piauiense,
o0 amparo materno-infantil ndo era considerado responsabilidade publica, razéo pela
qual ndo assumiu a forma de um projeto com acgbes efetivas durante a Primeira
Republica, alids, também né&o existia uma iniciativa federal centralizadora para o
atendimento a saude de gestantes e criancas. Esse quadro permaneceu, apesar
do ideario de valorizagc&do da inféncia, que incluia o investimento na saude como
forma de alcancar o progresso do pais. Inexistia no Piaui um 6érgédo ou setor
administrativo direcionado ao planejamento da assisténcia a saude materno-infantil,
assim como também nao foi identificado um sistema de protecdo composto a partir
de estabelecimentos de salde especializados, como maternidades e lactarios ou,
ainda, secdes de pediatria e obstetricia nas instituicdes hospitalares de carater geral.

O que foi verificado, apenas na capital, durante a década de 1920, foi o comeco
da visibilidade de mées e criancas a partir do funcionamento do primeiro Posto de
Saude do Estado, do Posto de Profilaxia da Lepra e Doencgas Venéreas, bem como
do Posto Escolar Abreu Fialho, Unico estabelecimento para atendimento exclusivo
da clientela infantil. Além disso, também foi determinada oficialmente a criacéo de
um Servigco de Higiene Infantil, no entanto, ndo foram obtidas informacbes sobre

a sua implementacdo. Nesse sentido, entende-se que as ag¢des de saude publica
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materno-infantis foram apenas iniciais, de qualquer forma, tornaram-se importantes
porque o governo estadual estava, enfim, reconhecendo a importancia da assisténcia
especializada para gestantes e criancas, 0 que, certamente, contribuiu para que
assumisse como responsabilidade publica a estruturagdo de um sistema de saude
direcionado ao atendimento de maes e criancas no Piaui a partir da década de 1930,
sobretudo, no periodo de 1937 a 1945.
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