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RESUMO

Apontar alguns aspectos socionormativos que caracterizavam o
género feminino, e que foram defendidos como critérios da nor-
malidade por uma Psiquiatria influenciada pela Eugenia, é o ob-
jetivo deste artigo. Para tal, foram apresentados exemplos dos
prontuarios de pacientes do Sanatorio Pinel de Pirituba e dos
questionarios respondidos pelos seus responsaveis (em geral fa-
miliares). Essa instituicgo, cujos sécios faziam parte de uma elite
intelectual e econdmica, foi idealizada de acordo com os pre-
ceitos da Higiene Mental, a qual pretendia combater, preventi-
vamente, a degeneragdo social, resguardando assim o modelo
do cidadéo ideal. Através dessa documentagéo e dos pareceres
sobre a normalidade feminina expostos na obra do médico eu-
genista Renato Kehl e da feminista Maria Lacerda de Moura,
além dos critérios nosoldgicos apresentados por Antonio Carlos
Pacheco e Silva, pode-se observar a esséncia organica atribuida
a sociedade, onde a conduta moral dos cidaddos deveria ser
policiada também medicamente, a partir da familia.
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ABSTRACT

EUGENICS, MADNESS AND THE FEMINE CONDITION. The
object of the article is to point out some socio-normative aspects
that characterized the female gender and that were defended
as criteria for normality by a school of psychiatric thought
influenced by eugenics. To do so, examples of the dossiers of
patients at the Sanatorio Pinel de Pirituba and questionnaires
aswered by the people responsible for the patients (usually
family members). The mental hospital, whose associates are
members of an intellectual and economic elite was created in
accord with the precepts of Mental Hygiene, which was intended
to combat social degeneration preventively and thus safeguard
the model of the ideal citizen. Through this documentation and
the reports on female normality set forth in the work of the
eugenicist, Renato Kehl, and of the feminist, Maria Lacerda de
Moura, in addition to the nosological criteria presented by
Antonio Carlos Pacheco e Silva, the organic essence attributed
to society may be observed. In it, the moral conduct of the
people should be policed also medically, beginning with the
family
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A psiquiatria brasileira foi acentuadamente influencia-
da pelas idéias eugenistas, tendo transformado os li-
mites da normalidade em parametros da satde social,
que deveria ser defendida da degeneragdo’. Enquanto
instrumento de controle da sociedade, atuou sensivel-
mente também nas relages de género. O aspecto da
normalidade feminina é o que se apresenta neste tra-
balho.

O médico eugenista Renato Kehl?, ao apontar os
critérios para a selegdo de uma “boa esposa”, fez a
seguinte afirmagdo: “a Eugenia considera beleza a
normalidade; normalidade esta, somatica, fisica e mo-
ral” (1925. p.99-100).

Essa relagao entre o organico e o moral permitiu
ao discurso médico influenciar outros campos de atua-
¢éo, como o Direito e a Educacao, reforcando os mo-
delos de conduta considerados adequados a popula-
¢ao. A trindade somatica-fisica-moral que caracteriza-
va a mulher ideal, sendo sinénimo de normalidade,
era o reflexo do que deveria ser a nagdo, vista como
um corpo que tinha de ser higienizado, ndo sé orga-
nica como moralmente, em prol da eugenia.

UM PEQUENO HISTORICO

Apos a chegada da corte no Brasil, fato que incenti-
vou o saneamento do Rio de Janeiro, a Medicina foi
aos poucos conguistando um espago junto ao Estado.
Na Iuta pelo seu reconhecimento institucional, foi ela-
borando um saber préprio, embasado na higenizagio
do espago urbano, que acabou por se revestir de um
carater moral, tornando-a um instrumento de ordena-
¢ao social. Ela fazia criticas ndo somente quanto ao
sepultamento dos mortos ou ao tratamento dado pelas
autoridades a necessidade de esgotos, mas também
se preocupava com guestées como a amamentagéo
ou a educagéo fisica das criangas.

A necessidade de intervir no contexto social apro-
ximava a medicina da fungdo de educadora familiar
tradicionalmente imposta & mulher, como expressava
Antenor Augusto Ribeiro Guimardaes em sua tese de
1858, Higiene dos Colégios. “Medicina &, neste sen-
tido, uma ‘ciéncia de acordo com o amor materno:
tém ambos a missdo de conservar os meninos débeis
e de os igualar, se é possivel, aos fortes” (Machado,
1978. p.297).

O aspecto moral do saber médico, que o levou
a influir na legislagao (aparecimento da Medicina Le-
gal), também abriu espago para o desenvolvimento da
psiquiatria brasileira (reconhecida como especialidade
académica no Rio de Janeiro em 1882 e especialida-
de auténoma em 1912). Paralelamente & criagio de
casas de correcdo surgiu a instituicio psiquidtrica,
cujo marco inicial foi O Hospital D. Pedro Il no Rio,
em 1852. A partir desse momento surgiram também
instituicbes afins em Sao Paulo (o Asilo Provisério de
Alienados de 1852), Recife (1861), Salvador (1874) e
Porto Alegre (1884).

Eugenia, loucura...

A psiquiatria nascente que se embasava num sa-
ber europeu, mas que no inicio do século XIX também
foi influenciada pelo saber norte-americano, revestiu-
se de um acentuado ecletismo; nela interferiu o pen-
samento de Esquirol, Pinel, Morel, Lombroso e outros
(Cunha, 19886). Preocupou-se, também, com a higie-
ne, que impunha a loucura um estigma de “contagio”.

A tal contexto normativo devemos acrescentar
uma outra concepgao teodrica, que, na pratica brasi-
leira, acabou por se utilizar de todo esse ecletismo:
a eugenia. O termo foi criado pelo fisiologista inglés
Francis Galton, durante a segunda metade do século
XIX, para designar o estudo dos fatores fisicos e men-
tais socialmente controlaveis, que poderiam alterar
para pior ou para melhor as qualidades racionais, vi-
sando ao bem-estar da espécie. No Brasil sanear sig-
nificou eugenizar (Stepan, 1985). Segundo Jurandir
Freire Costa, a psiquiatria brasileira foi fortemente
marcada pela eugenia (1989).

Os preceitos eugénicos que se manifestaram nas
discussdes sobre a miscigenacgao brasileira, se essa
era positiva ou negativa na formagao de um povo, ou
se a imigragao européia deveria ser incentivada na
tentativa de branqueamento, revestiram-se essencial-
mente de um carater moral, pois 0 que estava por tras
dos muitos posicionamentos sobre a questao racial
(por exemplo se a mistura com o negro fortaleceu o
brasileiro, ou se o mulato era inferior), era a norma
de conduta ideal (muitos tentavam pro-var que entre
0s negros era maior o indice de imoralidade).

Os debates sobre o valor dos tipos raciais para
a formagdo socioecbébnomica brasileira atravessou o
século XIX, ecoando pela primeira metade do século
XX, todavia o enfoque foi se transformando. Apesar
de a defesa do branqueamento brasileiro ter sido o
objetivo da grande maioria dos tedricos, pois era tida
como sindénimo de civilizagao, fortaleceu-se, principal-
mente apds a Primeira Grande Guerra, a tendéncia
em apresentar o brasileiro como essencialmente bom,
vitima, porém, da falta de educagao (Skidmore, 1976).
Essa seria a base da preven¢do dos males sociais.

Nesse contexto, o aspecto educacional da euge-
nia revestiu-se do carater preventivo (saneador) que
deveria combater os problemas criados nao s6 pela
miscigenagao, mas principalmente pelo processo de
urbanizagao, influenciando a medicina. O discurso
médico, formulado em cima de teorias importadas, po-
rém adaptado a realidade brasileira, pretendia estabe-
lecer os parametros da normalidade do cidadao bra-
sileiro, tornando-se mais um instrumento da “tecnolo-
gia de poder” (Escobar, 1984), muito explicita nos

1 O conceito de degeneragdo criado por Morel se referia a um
“desvio moérbido que reconduziria o homem a um tipo primi-
tivo, com o caracteristico essencial de se transmitir por he-
ranga” (Silva, 1940. p. 346).

2 Renato Kehl foi o criador da Sociedade Eugénica de Sao
Paulo e presidente da Comissao Central Brasileira de Euge-
nia, além de ter pertencido a Academia de Medicina do Rio
de Janeiro, a Academia Nacional de Medicina de Lima e a
Eugenics Society de Londres.
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anos 20 e no discurso estatal apés o movimento de
30. A maleabilidade da nosografia psiquiatrica, por
exemplo, permitia classificar como “doente” ndo sé um
criminoso, mas também o dissidente politico.

Por volta de 1920 a eugenia ocupava o lugar cen-
tral na Psiquiatria brasileira, acrescentando & teoria da
degenerescéncia a possibilidade de transformar o pro-
cesso de selecdo natural através da razao. Foi rico
o aparecimento de ligas e entidades diversas influen-
ciadas pelo discurso eugénico (por exemplo as de
combate ao alcoolismo). A Liga Paulista de Higiene
Mental, fundada por Antonio Carlos Pacheco e Silva®
teve intensa atividade através da propaganda radiofo-
nica, da imprensa e das conferéncias feitas ao ope-
rariado em seus locais de trabalho (Cunha, 1986). Se-
gundo Maria Clementina Pereira Cunha, o desapare-
cimento dessas associagdes nédo estava ligado ao fra-
casso de suas propostas, mas as vitorias, pois suas
idéias conquistaram um espago junto ao aparelho de
Estado: em 1927 surgiu o decreto-lei nimero 5148-A,
determinando ser exclusividade da psiquiatria a defi-
ni¢ao da loucura, e em 1930 foi criado o Departamen-
to de Assisténcia Geral aos Psicopatas, 6rgao dirigido
por Pacheco e Silva, que deveria definir as politicas
de salude mental.

Nesse contexto houve o incentivo a criagdo de
um numero maior de instituicbes psiquiatricas (basi-
camente de iniciativa privada). Em Sao Paulo o Ju-
query ja ndo era suficiente, o que levou ao apareci-
mento de outras opgdes, entre elas o Sanatério Pinel
de Pirituba, de carater particular, idealizado por Anto-
nio Carlos Pacheco e Silva juntamente com alguns
médicos, advogados e capitalistas. Os prontuarios
dessa instituicdo que se encontram no acervo do Ar-
quivo do Estado de S&o Paulo, e que datam de 1929
a 1944, ano em que o sanatério passou para as maos
do Estado, foram, juntamente com algumas obras de
Renato Kehl, Maria Lacerda de Moura e Antonio Car-
los Pacheco e Silva, fontes para a elaboragdo deste
artigo.

A MULHER IDEAL: A SANTIDADE HIGIENIZADA
COMO PADRAO EUGENICO

O canal privilegiado pelo discurso médico foi a familia,
apresentada como o modelo basico do que deveria
ser a nagdo. Esse processo de intervencédo no seio
familiar comegou no século XIX, quando as teses mé-
dicas versavam freqiientemente sobre os cuidados
com as criang¢as, a fim de evitar a degeneragao, atin-
gindo portanto o comportamento materno através da
idéia de contagio dos males sociais. Nao se pode afir-
mar que naguele momento saber afetava fortemente
a rotina domeéstica, pois esse era um discurso elitista
de cunho burgués (influéncia européia), todavia foi
veiculado como simbolo de progresso. De qualquer
maneira, o fato de ser um discurso de elite ndo quer
dizer que nao atue sobre outros grupos sociais (e
mesmo que nao receba deles um certo respaldo)
(Bourdieu, 1983).
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E importante salientar que o discurso médico nao
criou um novo modelo familiar, pois a Igreja Catdlica,
desde a colonizagao, sempre defendeu o casamento
e o cuidado com os filhos, tentando controlar o es-
pago familiar através de um discurso que visava a
mae (Priore, 1990). A Medicina ao defender a higie-
nizacao das relagdes entre pais e filhos a revestiu de
um caréter cientifico, pretendendo a formagao de uma
raca higida®.

A representagdo catdlica do género feminino
construiu a figura da “santa maezinha” (Priore, 1990)
para quem a reprodugdo era apresentada de forma
assexuada e como sindénimo de normalidade. Esse
aspecto mitico de sanidade/santidade feminina foi in-
corporado. ao discurso médico, 0 que certamente
ocorreu devido a uma forte influéncia positivista.

Claudio Aguiar Almeida (1993) afirma ter a pro-
paganda positivista adaptado muitos mitos do Catoli-
cismo para simbolizar qualidades por ela valorizadas,
tais como a identificagao do género feminino com a
Virgem-Mae (o modelo da perfeicdo), importante ins-
trumento discursivo para a cooptagao das mulheres,
necessdrias a construgdo da “religiafo da Humanida-
de”. Ele aponta que Teixeira Mendes defendia o culto
a Maria, ao contrario do culto ao redentor, por con-
sidera-lo mais proximo do humano, nao isolando o ho-
mem da familia, da Patria e da espécie, pois a Virgem
em si ndo era divina, tendo sido apenas fecundada
pela divindade (observe-se que a maternidade a san-
tificou).

Etelvina Maria de Castro Trindade (1992), em seu
trabalho sobre o ensino catélico e o ndo-confessional
de mulheres em colégios de Curitiba em meados do
século XX, também ratifica essa afirmagéo, recordan-
do que a concep¢do comtiana feminina impunha &
imagem materna os tragos fisiondmicos de Clotilde de
Vaux, competindo com a Igreja, sem porém eliminar
0 juizo moral atribuido a maternidade. O Positivismo
pretendia, através do uso de constru¢cbes imagéticas,
atuar sobre as emogdes das pessoas, transformando
conceitos abstratos em objetos mais simples a com-
preensao de individuos mais “vulgares”.

O grande problema da analise de um modelo nor-
matizador esta na dificuldade em constatar sua efica-
cia no cotidiano das pessoas. O trabalho de Maria
Qdila Leite da Silva Dias (1984) por exemplo, mostra
gue muitas mulheres eram chefes de familia na Sao
Paulo do século XIX, e que mesmo as mulheres de
elite (as primeiras que deveriam aderir ao modelo) ti-

3 O médico Antonio Carlos Pacheco e Siiva foi também re-
presentante classista por parte dos patrdes na Constituinte
de 1933-34, diretor do Departamento de Assisténcia Geral
aos Psicopatas, professor de Clinica Psiquiatrica na Facul-
dade de Medicina da Universidade de Sao Paulo e na Escola
Paulista de Medicina.

4 Segundo Silvia Alexim Nunes (1982), o combate a degene-
ragao social se acentuou a partir de 1870, tornando-se a Psi-
quiatria um forte instrumento desse processo, pois se dizia
capaz de atingir o aspecto mais profundo do individuo. Cren-
¢a que ainda existia durante o chamado Estado Novo.
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nham muitas vezes ndo s6 uma intensa atividade no
ambito doméstico ‘como também uma forte influéncia
politica, nao lhes cabendo, portanto, a representagéo
combatida pelos higienistas de mulheres “presas a al-
cova’.

Por outro lado, no tocante a familia ideal e aos
valores por ela defendidos (castidade até o casamen-
to, monogamia, responsabilidade paterna, etc.) tanto
Mary Del Priore (1990) quanto Martha de Abreu Es-
teves (1989) mostram que apesar da predominancia
das ligagbes consensuais, muitas vezes sucessivas,
ocorriam processos contra o crime de seducgao, desde
a Coldnia (nesse periodo junto ao Tribunal Eclesias-
tico) até o final do século XiX. Muitas dessas mulhe-
res que prestavam queixas contra seus amantes, po-
deriam pretender apenas uma fonte de sustento (e
nao defender moralmente o casamento), porém, nédo
somente elas como as testemunhas mostravam um
dominio do modelo elitista de comportamento.

Apds a proclamacgdo da Republica, com o proces-
so de urbanizagdo, e com a importancia atribuida a
Educagdo e ao Estado na criagdo de uma nagédo eu-
genizada, os valores normativos foram bem veicula-
dos: as Ligas de Higiene Mental (anos 20), o uso do
radio e do cinema na criagado do cidadao ideal, du-
rante o chamado Estado Novo (Almeida, 1993) foram
um bom exemplo disso.

O século XIX representou ndao s6 a tentativa do
saber médico de atuar sobre o género feminino, mas
foi também o momento em que a mulher comegou a
reivindicar uma participagao mais direta no espacgo pu-
blico (Alves, 1980), fato que culminou no movimento
sufragista atuante no periodo denominado pela histo-
riografia tradicional de Republica Velha. O voto femi-
nino, garantido pela Constituicdo de 1934, repre-
sentou o reconhecimento politico da mulher enquanto
educadora do lar, parte inicial da nacao.

Todavia o exercicio dessa cidadania nao se limi-
tava a esse direito, pois foi aos poucos sendo redi-
mensionado. O governo de 1937 a 1945, por exem-
plo, atribuiu aos diversos setores sociais uma funcéo
politica (Velloso, 1982), garantindo direitos aos traba-
ihadores, mas nao admitindo questionamentos. Nesse
contexto o comportamento social era o elemento ca-
paz de garantir a cidadania ou estabelecer a margi-
nalidade.

O reconhecimento politico do papel feminino es-
tava dentro dos pardmetros normativos, elementos
que capacitavam a mulher a formagao de outros ci-
dadaos, pois sua funcdo era a reprodUgéo, nao so-
mente bioldgica, mas também ideoldgica da unidade
basica da nagéo, a familia. A idéia defendida era a
de fraternidade nacional, em que o Estado liderado
paternalmente representava a unidade da patria, de-
fendida por herdicos cidadaos.

O modelo do género feminino manteve a esséncia
mitica herdada do periodo colonial, mesclando-se, to-
davia, com a visao cientifica da eugenia. Caracteris-
tica essa presente entre pessoas de posigdes ideolo-
gicas muito diferentes como Renato Kehl, que nao
aceitava a equiparagdo da mulher ao homem, apesar

Eugenia, loucura...

de incentivar a sua educagao (Couto, 1994), e a edu-
cadora feminista Maria Lacerda de Moura®:

“Nos tempos presentes de delingliéncia fisica e
moral, em que uma onda de insania percorre o pla-
neta, semeando 6dios e doengas, a feminilidade cons-
titui o reduto conservador das qualidades étimas ad-
quiridas pela humanidade, no perpassar dos séculos”
(Kehl, 1925. p.18). Dessa afirmagao apreende-se que
a mulher seria a salvadora da humanidade, capaz de
garantir a moral e consequentemente a paz e a sau-
de, caracteristica que a beatifica.

“A mulher de gualquer condigdo, ao lado do ho-
mem representa a fascinagdo, o amor, a forca para
o bem ou para o mal, é indispensavel educa-la, ins-
trui-la até aonde puder voar a sua inteligéncia, afim
de que ela seja o poder consciente, a clarividéncia
moral para o beneficio da sociedade humana em bus-
ca do bem-estar para todos” (Moura, 1924. p.51).

“Finalmente, a mulher estdo sendo eniregues o0s
destinos da educagao popular. E a instrugao e a edu-
cacdo que recebe estdo longe de tao alta responsa-
bilidade (...) A fadiga do cérebro feminino, motivada
pelos trabalhos domésticos, pelas preocupagdes mini-
mas ou pelo estudo, é problema digno de mais aten-
¢do, tendo em vista a eugenia e o progresso social’
(Moura, 1925. p.66).

As citagbes de Maria Lacerda de Moura, que de-
fendia a emancipagdo feminina, davam énfase ao pa-
pel mitico da mulher, que deveria ser educada em prol
da eugenia e da “sociedade humana”. Apesar de Re-
nato Kehl nao aceitar a emancipagdo feminina, o dis-
curso desses dois autores se unia em torno do as-
pecto “salvador’ do género feminino, refletindo um
contexto social mais amplo, onde mesmo feministas
(Alves, 1980) acabavam por defender o modelo tradi-
cional de mulher: mitico, portanto essencialmente as-
sexuado. Nesse sentido, o discurso eugenista acaba-
va sendo constantemente reforgado pelos valores mo-
rais vigentes, o que, em Ultima instancia, resultava em
um maior poder de controle social.

O elo discursivo entre uma feminista e um médico
eugenista deve ser salientado, pois o feminismo po-
deria ser classificado como um sintoma de desequili-
brio mental, como mostra o caso de D. D. R, de 28
anos, casada e com quatro filhos “vivos e fortes”. Ela
que sempre vivera bem com seu marido, “décil e re-
traida”, “toda dedicada aos arranjos do lar e cuidado
dos filhos”, comecou a “mostrar-se independente, vo-
luntariosa, lendo volumes e mais volumes sobre os di-
reitos da mulher, emancipagédo feminina etc. Censu-
rada pela progenitora, tomou tal fato como hostilidade,

5 Em S&o Paulo a professora e jornalista mineira Maria Lacer-
da de Moura tomou contato com movimentos associativos fe-
mininos, participando do movimento sufragista liderado por
Bertha Lutz. Em 1924, quando publicou A Multher é uma de-
generada?, ja havia se afastado dessa militancia, pois pas-
sou a considerar o voto inadequado a luta pelo poder. Além
de possuir convicgbes espiritualistas (teosoficas), ela também
manifestava acentuada influéncia da orientacao positivista da
Escola Normal de Barbacena onde estudou (Leite, 1984).
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repelindo seus conselhos. Certo dia abandonou o lar,
fugindo para o Rio de Janeiro (...)’. A paciente du-
rante a sua internagao manteve uma “conduta irre-
preensivel”’, mas acusava os seus familiares de faze-
rem-na passar por doente. Afirmava que gostava de
outro e queria o desquite, pois seu marido a maltra-
tava. Segundo ela seus parentes teriam “tomado par-
tido ao lado do marido, visto com (sic) seus severos
principios de moral, os teriam levado a preferir que
ela fosse internada como louca, antes que menos dig-
na” (caso 1370, 1936, lata 37, ordem 9612).

D. D. R, que criticava as leis do pais por ndo
permitirem o divércio integral, pressionada pela familia
e rejeitada por seu “sedutor”, voltou para o marido
com a classificacdo de “degenerada atipica”. A inter-
nacéo dessa paciente mostra que a independéncia fe-
minina, posi¢do defendida por Maria Lacerda de Mou-
ra, era considerada uma ameacga a unidade familiar,
sendo um sintoma de degeneragao pertinente ao am-
bito psiquiatrico.

A propaganda do chamado Estado Novo foi mar-
cada pela "sacralizagdo” politica (Lenharo, 1986), to-
davia ndo foi um instrumento exclusivo da situagéo,
pois mesmo os comunistas, que podiam se encaixar
no que Antonio Carlos Pacheco e Silva classificava
como portadores de “delirios pleitistas” (Cunha,
1986)°, possuiam uma visdo mitica da sociedade e de
sua atuacdo politica, pois para eles, por exempio,
Prestes era “sagrado” da mesma forma que o inte-
gralismo era uma “peste” (Dutra, 1990). A analogia
com o heroismo e o paternalismo era uma concepgao
social, e essa se imprimia ndo sé na politica como
também nas relagbes de género, fazendo parte dos
limites da normalidade.

Da mesma forma que o mundo urbano simboli-
zava o progresso e a civilizagao, nele havia um “de-
trito” que era a loucura: “o radio com seu formidavel
poder de difusao de idéias, a facilidade de comunica-
¢ao entre os mais afastados continentes advinda com
a aviagdo aérea, os incalculdveis avangos das cién-
cias fisicas e naturais exerceram poderosa influéncia
sobre o espirito humano, que ndo teve ainda o tempo
necessario para sedimentar tamanha messe de co-
nhecimento. Se dai resultaram grandes beneficios
para a humanidade, se o homem moderno usufrui de
maior conforto, resultante das novas descobentas,
paga por outro lado maior tributo ao progresso e, den-
tre esses tributos, um dos mais caros é, sem duvida,
o numero crescente, e por que nao dizer assustador,
dos desequilibrados do espirito” (Pacheco e Silva,
1940).

Analogamente, o género feminino, na concepgao
dos parametros de sua normalidade, trazia em si a
esséncia da loucura’. Ao mesmo tempo que & mulher
era atribuido o controle do lar, dela também espera-
va-se a fragilidade, a vibratilidade e a infantilidade,
elementos inerentes a sua vitimizagao. Da mesma for-
ma que a raz&do contém a desrazdo (Foucault, 1987),
a santidade contém o pecado, relagdo que se repro-
duz entre sanidade e loucura. Essa similitude entre fe-
minino e loucura é um fator explicativo (talvez néo o
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unico) da equiparacao juridica entre mulher, silvicola
e alienado®.

A esséncia da loucura inerente ao género femini-
no esta explicita no seguinte parecer de Antonio Car-
los Pacheco e Silva:

“Se no homem os fatores psicogenéticos exercem
indiscutivel influéncia sobre a esfera somatica, a des-
peito de ser esse o sexo forte e, como tal, mais re-
sistente as emogoes, que dizer da mulher que é como
todos nds reconhecemos de constituicao fragil e de-
licada, sensivel e vibratil (...) Toda a vida feminina
gravita em torno de apreensoes, preocupagoes, € sur-
presas, de anseios e desilusdes, de duvidas e incer-
tezas, que a acompanham através da vida toda (...)
A constituicao hiperemotiva, esse estado de vibratili-
dade tantas vezes observado no sexo feminino, pre-
dispbe a mulher a uma série de neuroses” (1950.
p.22-3).

Essa era a.mesma mulher apresentada como o
baluarte da humanidade: “vivendo num turbithdo de
paixoes, habituada a amar, a sofrer, a renunciar e a
perdoar, capaz dos maiores sacrificios, sublime heroi-
na em todas as horas tragicas da humanidade, a mu-
Iher se avulta ante (sic) o homem e, por isso mesmo
paga maiores tributos a extrema vibratilidade”(1950,
p.22).

A sociedade era vista como um grande corpo que
deveria ser saneado através da educacgdo. Esta, per-
meada pelo cientismo nacional, tinha que disciplinar
moral e fisicamente o cidadao. Esse culto ac orgénico
legitimava um poder atribuido ac médico, mas mos-
trava que o critério da normalidade estava alem da
Medicina.

Maria Lacerda de Moura, por exemplo, ao negar
a condicdo de degenerada impingida a mulher pelo
médico portugués Bombarda, acabou por se respaldar
no discurso que combatia, mostrando que o organi-
cismo diluido em discussdes intelectuais, apesar de
diferenciadas, era constantemente veiculado, o que o
fortalecia: “A mulher nao é inferior, é ignorante, € in-

fantil (...) Se tudo vem do cérebro, tudo nela é rudi-

6 “Delirio e idéias delirantes: A expresséo delirio tem, para o
médico nao especializado e para o leigo, acepgéo diversa
da que lhe empresta o psiquiatra. Para os primeiros, a pa-
lavra delirio serve para designar os estados confusionais, em
que o doente diz frases desconexas e denota ser vitima de
alucinagdes. Para o psiquiatra, delirio significa um conjunto
de idéias morbidas, apresentando afinidades entre si. Assim,
por exemplo, denomina-se delirio, ou idéias delirantes de
grandeza, aquele em que o doente manifesta, além de idéias
de satisfagdo, outras de forga, de capacidade, de poder, de
rigueza, de talento, de alta posi¢do social, de nobreza, etc.”
(Pacheco e Silva, 1940. p. 84).

7 Maria Clementina Pereira da Cunha ao intitular seu artigo so-
bre as mulheres do Juquery no inicio do século XX, publicado
pela Revista Brasileira de Histdria (1989), utilizou-se de uma
expressao extremamente eloqlente: “Loucura, Género Femi-
nino”.

8 A incapacidade relativa da mulher casada, que fazia parte

- do Codigo Civil de 1917, foi abolida pela lei 4121 de agosto
de 1962, todavia somente em 1988 a Constituicdo garantiu
a igualdade entre os cdnjuges.
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mentar ou desviado porque seu cérebro pouco tem
trabalhado ou se extraviou por um ponto de vista in-
ferior. A histeria prova-o. Conquanto seja moléstia de
ambos os sexos, é sinal de predominio medular, e,
na mulher seu nimero é legido. Sendo paralisia ce-
rebral e hyperkinesia (sic) medular ou seja a deca-
déncia do cérebro pela falta de exercicio e predominio
espinhal, parece bem claro que se procurarmos de-
senvolver, pela educacao racional, cientifica o cérebro
feminino, a histeria diminuira progressivamente” (Mou-
ra, 1924. p.36).

Apesar de negar a degeneragdo inerente a mu-
Iher, defendida por Bombarda, a autora expressava a
aceitagcdo do cientismo vigente, apontando o vinculo
educagao-normalidade. Esse mesmo tipo de raciocinio
fazia parte das consideragGes do psiquiatra ao clas-
sificar o paciente, pois a falta de instrugao, a igno-
rancia, era um sintoma de anormalidade. Essa refle-
xa80 de Maria Lacerda de Moura acabou por mostrar
a crenga no evolucionismo da época em que viveu,
pois para ela a mulher ignorante era infantil, pois o
cérebro nao desenvolvido era predisposto a histeria.
Em sua opinido, o modo de vida, que nio privilegiava
a educacao feminina, tinha uma conseqléncia orga-
nica (por exemplo a atrofia de um 6rgao), que possi-
bilitava uma classificagdo psiquiatrica, o que mostra
uma concepgao organicista do comportamento social.

A MANIFESTAGCAO DO DISCURSO MEDICO

O Sanatério Pinel de Pirituba, criado dentro do prin-
cipio ordenador do espago urbano, mostrou nao ape-
nas a visao médica sobre as pacientes, mas também
0s valores sociais introjetados pelas mesmas. Assim
como algumas pacientes se internavam em busca de
apoio médico, outras eram internadas pelos familiares
por motivos que iam desde um desequilibrio emocio-
nal (que muitos ainda hoje classificariam psiquiatrica-
mente) até a conduta imoral (por exemplo o adultério),
mas em todos os tipos de casos pode-se perceber os
valores sociais (Couto, 1994). Através dos prontuéarios
foi possivel perceber a presenga do saber médico en-
tre os leigos.

A énfase dada a saude do trabalhador (sendo o
trabalho a esséncia da cidadania) levou o discurso
médico a incentivar a realizagdo de concursos de ro-
bustez, considerando-se a saude da crianca, futuro ci-
dadao, uma grande responsabilidade materna. Os ref-
erenciais eugenistas atuaram sobre a trama cotidiana
das mulheres que construiam suas identidades pes-
soais através do modelo socionormativo, e algumas
dessas com certeza vivenciaram crises emocionais
graves relacionadas aos valores sociais da época.

L. B. G., de 30 anos, comegou a apresentar per-
turbagbes dois dias antes de ser internada: “contou-
nos o marido que a paciente ficara muito chocada por
ter sido desclassificado um seu filhinho que estava
inscrito em um concurso de robustez infantil. Nao se
conformando com a decisdo dos juizes, comecou a
pedir aos clinicos da cidade onde reside que lhe ates-
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tassem as qualidades do filho, demonstrando, nessas
atividades, grande excitagdo nervosa. Em pouco tem-
po essa excitagdo cresceu a tal ponto, que o marido
a reteve em casa, chamando um médico para trata-la,
pois se convencera de que a esposa se achava real-
mente doente (...) Aqui soubemos que a observanda
sempre foi muito nervosa, possuidora de um tempe-
ramento hiperemotivo, mas que sempre se revelara
6tima esposa e mae, nunca tendo demonstrado qual-
quer sinal de desequilibrio (...) A paciente se mantém
excitada falando em tom declamatorio e interrompen-
do de quando em guando para fixar a atencdao em
percepgOes imaginarias. Refere-se constantemente as
idéias de pecado, de santificagdo, de desgragas enor-
mes e de culpas a resgatar’ (caso 1854, 1937-1939,
lata 51, ordem 9626).

Observe-se de gque maneira o aspecto médico (a
sanidade do filho) mesclava-se com o aspecto religio-
so de punigdo, em um modelo exemplar do género
feminino. L. B. G. era uma mae extremada que atri-
buia um grande valor a um concurso incentivado pelo
discurso médico. A desciassificagdo da crianga para
ela era a marca de sua culpa. O fato de ter sido hi-
peremotiva nao era reconhecido como um alerta para
a possibilidade de desequilibrio, pois a hiperemotivi-
dade era uma caracteristica feminina tida como nor-
mal.

Da mesma forma que a Medicina defendia valores
sociais, leigos veiculavam as crengas medicas, como
mostra o prontuario de M. D. P., no gual o respon-
savel pela sua internagao informou que “a senhora
que amamentou a paciente, apresentou-se mais tarde
vitima de desequilibrio” (caso 1512, 1936, lata 41, or-
dem 9616). O fato dessa informagao ter sido consi-
derada importante mostra a presenga do saber médi-
co que se constituiu através das teses sobre ama-
menta¢do desenvolvidas no século XiX, em que pre-
tendia que as proprias maes amamentassem seus fi-
lhos, evitando dessa maneira que pessoas de “costu-
mes viciosos” (notoriamente as negras) contaminas-
sem as criangas, inclusive no sentido moral (Nunes,
1982).

O controle de todos os aspectos da maternidade,

desde a concepgéo, os cuidados adequados com os

filhos e até a auséncia dos mesmos, eram critérios
da normalidade nao apenas dos médicos, mas dos fa-
miliares das pacientes. E o que mostra, por exemplo,
o marido de V. M. R., de 30 anos, que ao reponder
a questao “gquais sdo0, no vosso pensar, as causas da
moléstia atual?”, afirmou: “As causas sao irregularida-
des de regras. Né&o teve filhos e nem concebeu” (caso
103, 1931, lata 3, ordem 9578). Da mesma forma o
irmao de |. Y. acreditava que sua irma adoecera pois
“estando com as regras levou um susto” (caso 251,
1931, lata 7, ordem 9582).

A questdo do sangue, elemento inerente & repro-
dugdo, era basica para o que deveria ser uma patria
sadia, saneada (aqui é possivel uma analogia com o
controle da imigracdo, pois o brasileiro ideal ndo po-
deria ser descaracterizado), e simbolicamente era-a
marca do género feminino, porque a normalidade fe-
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minina girava em torno do ménstruo. Tanto a primeira
menstruacdo quanto a menopausa eram considerados
momentos extremamente delicados para a sanidade
mental da mulher, bem como o periodo das “regras”,
da mesma forma que era comum a “psicose puerpe-
ral” que ocorria durante a gravidez ou no periodo pos-
terior ao parto®.

A relag@o entre a moral e o corpo feminino, que
representava simbolicamente a Patria, legitimava o
controle sobre o corpo social, que se dava através da
disciplina veiculada pela educagéo. Os limites da nor-
malidade eram veiculados a fim de se tornarem de
dominio geral, pois o poder atribuido ao psiquiatra
passava por outras instancias sociais, notoriamente a
familia.

Os prontuarios mostraram efetivamente uma
alianga entre o médico e os familiares em que o pri-
meiro esperava que 0s responsaveis pelas pacientes
soubessem quando haviam comecado os sintomas do
“enlouquecimento” e o que os havia causado. Fato
que ndo era apenas mais um recurso para a anam-
nese da “doente”, e sim um elemento a mais para a
classificagao nosolégica, havendo mesmo a preocupa-
¢do em encaixar a classificagdo das pacientes nas
descrigbes dos sintomas apresentadas pelos respon-
saveis, mesmo que esses ndo se manifestassem du-
rarte a internagao:

L. G. M, de 16 anos, “desde a entrada portou-se
como pessoa normal, apenas revelando pequenas cri-
ses de hiperemotividade (...) No sanatério ndo apura-
mos ser ela vitima de qualquer alucinagdo ou iluséo.
Atualmente mostra afetividade normal pela familia e
submete-se de bom grado a medicagdo instituida.
Pelo que sabemos da conduta da paciente no inicio
da moléstia, isto €, quando ainda se achava em sua
residéncia, somos levados a aceitar o diagnéstico de
esquizofrenia” (caso 759, 1933, lata 20, ordem 9595).

O diagnostico de esquizofrenia, no exemplo aci-
ma, estava de acordo com a maleabilidade dos crité-
rios para a classificacdo de pacientes psiquiatricos,
caracteristica que legitimava a atuacgio social da Psi-
quiatria, em que os limites imprecisos da normalidade
se transformavam em elementos do controle social.
Fato explicito no discurso de Antonio Carlos Pacheco
e Silva, para quem as esquizofrenias comegavam “in-
sidiosamente”:

“Muitas vezes perdura a mais perfeita integridade
mental, a inteligéncia se revela integra nas suas mais
variadas manifestagcdes. Nao hda a se assinalar, até
entdo, qualquer discrepdncia na conduta. Nada leva
a suspeitar o inicio de uma psicose, quando o doente
revela uma reacdo estranha na esfera da afetividade,
uma mal aversao inexplicavel por tudo quanto o cer-
ca, pela familia, pelo domicilio, pela sociedade. Sao
0s primeiros sintomas da doencga, que nessa fase, em
regra, s6 um médico especializado podera diagnosti-
car. Os pais procuram por todos 0s meios descobrir
os motivos de tao grandes mutagbes no temperamen-
to de um filho que em crianca se revelara sempre do-
cil e afetivo e que, ao atingir a puberdade, se revolta
contra a mais benévola disciplina. Os professores nao

58

sabem explicar a transformagdo que se vai operando
num aluno até entdo aplicado, cumpridor de seus de-
veres, que se torna progressivamente desatento, des-
cuidado, desinteressado, desleixado, revelando pro-
funda modificac@o nas atitudes, nos habitos, nos atos,
nas relagbes com os companheiros”.

Segundo o autor apenas o médico seria capaz de
reconhecer o inicio da “doenga” presente em manifes-
tacoes de rebeldia. Essa associacao estabelecia o
vinculo entre a normalidade e a disciplina.

Ainda segundo Antonio Carlos Pacheco e Silva,
na mulher, uma grande preocupagao pelas coisas que
“tocam a sexualidade” seria também um sintoma, da
mesma forma em que no “periodo de estado” outros
indicios caracterizariam o “estado moérbido”: “reflexdes
metafisicas as mais extravagantes, concepgdes absur-
das, conceitos desarrazoados, teorias originais, idéias
politicas avangadas com tendéncia ao extremismo,
preocupam constantemente os esquizofrénicos. Se al-
guém, valendo-se da sua autoridade, buscar desviar
essas tendéncias, procurando esclarecer o espirito
desses jovens, recebe com espanto respostas as
mais insdlitas” (Pacheco e Silva, 1940. p.220). Através
dessa citagao pode-se apreender o carater disciplinar
da nosografia de Antonio Carlos Pacheco e Silva, em
que havia a defesa da “autoridade”, e espago para
classificar de “doentes” as pessoas que tivessem pos-
turas politico-ideolégicas contrarias ao poder vigente.

A importancia da familia a tornava ndo somente
um instrumento de controle, mas também um objeto
a ser controlado. Os familiares, além de aliados dos
médicos, eram responsaveis por apresentar o histérico
das pacientes (0 que lhes dava o poder de observa-
dores privilegiados, portanto papel também de agen-
tes disciplinares) e aliados dos médicos, mas ao mes-
mo tempo eram constantemente julgados. Maridos po-
diam internar esposas adulteras, pois, tal tipo de con-
duta poderia ser encaixada em “degeneracao atipica”,
da mesma forma que os pais, apesar de terem sua
autoridade reafirmada, eram criticados pelo excesso
de mimo, ou por terem permitido que suas filhas es-
tudassem demais, ou tivessem muita liberdade.

O sanatério ndo era apenas um espago que se
pretendia curativo para os portadores de desequili-
brios emocionais, era também um micro-universo das
relacdes sociais, podendo significar a exclusao ou a
tentativa de normalizagcdo de pessoas que haviam
rompido os parametros sociais. Nele, assim como o
médico se preocupava com os estigmas degenerati-
vos organicos (no ato da internacéo era feito um exa-
me fisico minucioso), se preocupava também com a

9 “Na mulher, notam-se freqientemente desordens psiquicas
nas duas grandes fases que marcam o inicio e a fase ter-
minal do ciclo menstrual, isto é, a puberdade e o climatério.
Sao0 essas duas fases mui propicias a instalagdo das psico-
patias” (Silva, 1940. p.184). As psicoses puerperais faziam
parte das psicoses infecciosas, consideradas geralmente de
prognastico favoravel, mas com freqiiéncia despertavam nos
“predispostos, psicoses latentes, particularmente formas es-
quizofrénicas” (idem, p.176).
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degeneracao moral, na qual muitas condutas pode-
riam encaixar-se, como por exemplo a relagao com
pessoa de posi¢ao social mais baixa, sintoma esse
explicito no policiamento eugenista, como expressava
Renato Kehl:

“Evitar casamento com pessoa de classe inferior
e, sobretudo, com individuos de racas diferentes e
com mesticos das primeiras geragdes. Esta provado
gue tais casamentos sao disgénicos, dando origem a
tipos inferiores fisica, psiquica € moralmente” (1933.
p.111).

Nao apenas os familiares das pacientes busca-
vam ajuda no sanatorio, algumas delas se auto-inter-
navam, mostrando o respeito que possuia a Medicina.
Da mesma forma se pode afirmar que nao somente
0s responsaveis pelas “doentes” eram portadores do
discurso médico-normatizador, na descricao dos sin-
tomas pode-se observar que elas também vivencia-
vam, conflituosamente, o controle social, mostrando
nos seus “delirios” as normas e contradigdes compor-
tamentais que lhes eram impostas: a obrigagao do ca-
samento, a obediéncia a familia, o policiamento da se-
xualidade, em suma, a adequacao acs extremos san-
ta-prostituta/disciplinadora-disciplinada que compu-
nham os parametros do mito da cidada heroina.

O caso de A. S. M., de 35 anos, € um exemplo
dos extremos que atuavam sobre a construgao da
identidade do género feminino. Senhora até “certo
ponto voluntariosa”, aos poucos foi se tornando timida
e “indecisa em suas resolugdes. Ela, que até entao
evitava até certo ponto ter muitos filhos, comegou a
ter remorsos disso, procurando por todos os meios se
penitenciar dessa falta. Esse desejo mais veemente-
mente (sic) se tornou quando um dia, ao voltar para
casa, ao olhar para a janela da rua, viu seus filhinhos,
que nela estavam debrugados, irem tomando aos pou-
cos a figura de pequenos diabinhos. Dai a idéia que
teve de seu marido se tornar padre e ela freira, para
esconjurarem tao grandes perigos que pairavam sobre
seu lar. (...) Mesmo uma ocasiao, em que estava to-
mando refeigdo juntamente com seu marido em um
restaurante, sentiu uma sensacao estranha, que aos
poucos tomou conta de todo o seu ser, ab mesmo
tempo que foi se transformando em Nossa Senhora.
(...) Merece assinalado o fato relatado pelo marido da
paciente, de que esse delirio alucinatério de fundo
mistico coincidiu justamente com um periodo de acen-
tuado erotismo, em que desejava até atos contra a
natureza” (caso 87, 1930, lata 3, ordem 9578).

A. S. M. é um exemplo privilegiado pois nele se
apresentam os parametros modelares impostos a mu-
lher, que caracterizavam o controle de sua sexualida-
de, a religiao como um elemento de puni¢gdo ao mes-
mo tempo que de purificacao, e o parecer médico que
considerava sintomatico o desejo de atos sexuais con-
tra a natureza, 0os quais representavam uma ameaga
organica (pois fisicamente nao eram considerados
normais) e moral.

Apesar de se saber que o elemento mitico impos-
to ao género feminino foi usado politicamente, tornan-
do-se 0s seus extremos critérios para a classificacao
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da normalidade, defendida pela Medicina e pelo Ca-
tolicismo, a analise dos prontuarios nao teve como ob-
jeto apreender em que grau o discurso religioso utili-
zou o discurso médico. Todavia o caso de M. M. B,
moga proveniente de Marilia, que estudava no segun-
do ano da Escola Normal de Campinas, mas que re-
sidia nessa cidade em um colégio para meninas, de
orientagao religiosa, mostra que o saber médico foi di-
vulgado pela igreja'®.

Segundo o seu prontuario, a paciente apresentou
inicialmente “idéias misticas” e “esturpor cataténico”
(sic), seguidos de “certo puerilismo e desorientagao
guanto ao meio e espago”, para depois apresentar-se
como uma “‘pessoa normal’. Teve os primeiros sinto-
mas de disturbio psiquico (classificado como “esqui-
zofrenia”) apos assistir prédicas religiosas, onde hou-
ve “referéncias menos adequadas a educandas, tais
como citagdes de certas entidades morbidas (doengas
da sensibilidade exagerada como dizia o pregador)”’
(caso 319, 1931, lata 9, ordem 9584).

A questao que se levanta € por que em um co-
légio de freiras houve, em dois dias consecutivos (“14
e 15 de agosto”), citagbes psiquiatricas durante ser-
mdes religiosos? Fato que leva a constatagéo de que
pelo menos no tocante ao modelo da normalidade, o
saber médico e a religido se encontravam, apesar de
nao se poder avaliar se a preocupagao com a “lou-
cura” abrangia a Igreja como um todo.

Entretanto, é importante recordar que tanto a Igre-
ja Catdlica quanto a Medicina atuaram no campo da
educacéo (e conseglentemente da defesa do modelo
sdcio-familiar), e mesmo enguanto instancias de poder
que possam ter vivenciado conflitos entre si, as nor-
mas de conduta social permitiam uma aproximagéo
ideologica. Um exemplo dessa ligagdo esta na clas-
sificagdo do espiritismo como um agente do “enlou-
quecimento”, fato que certamente beneficiava a reli-
gido tradicional, da mesma forma que esse critério
servia de instrumento para combater o “charlatanismo”
que ameagava o espago da cura pertencente a Me-
dicina (Couto, 1994).

EUNICE

No sanatério encontravam-se mulheres com situagbes
muito diferentes, tanto emocional quanto economica-
mente, mas, fossem de familias humildes ou tradicio-
nais, os critérios de analise de suas condutas eram
os mesmos. Delas sé se pode saber o que esta nos
prontuarios; todavia um acaso permitiu que se conhe-
cesse a trajetéria de uma dessas pacientes.

Em “Loucura, Género Feminino (...)” (1989), Maria
Clementina Pereira Cunha descreveu o caso de uma
professora chamada Eunice, de 30 anos, solteira, que
era filha de uma familia “estruturada”’, mas que havia

10 A utilizagdo de idéias “cientificas” (que embasavam o discur-
so médico) pela Igreja é também apresentado por Moysés
Kuhlmman Jr. (1990).
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revelado uma estrariha ‘“vivacidade intelectual”’. Pas-
sados trés anos de sua formatura, ela dirigia um gru-
po escolar em Santos, vivendo por conta prépria e
multiplicando suas atividades: escreveu livros escola-
res, fundou escolas noturnas para alfabetizagdo de
adultos e lia muito. Apesar de o saber médico defen-
der a educagao feminina, o que, lembrando Renato
Kehl, ndo deveria significar “emancipa¢ao”, e do ma-
gistério ter sido considerado uma pratica extremamen-
te adequada a uma mulher, Eunice ndo correspondia
ao modelo normativo, era independente, estudava de-
mais (0 excesso de estudos era considerado um
agente degenerativo) e nio se casou.

Segundo Maria Clementina Pereira Cunha “apos
cinco meses de internamento, préticas terapéuticas e
disciplina asilar, Eunice finalmente cedeu, aceitando
voltar a casa paterna para viver o pape! socialmente
destinado a uma mulher com seu perfil. Triste papel,
o de uma ‘solteirona’ amarga, ressentida, dependente
e fragil, ao qual ela parece ter-se adaptado de alguma
forma, ja que nao ha qualquer anotagdo de retorno
em seu prontuario” (p. 124-5).

No entanto, Eunice C., em 21 de fevereiro de
1930, aos 50 anos, deu entrada no Sanatério Pinel
de Pirituba, ali permanecendo até 15 de dezembro de
1944, sendo entdo uma “senhora gorda”, que ja havia
anteriormente passado por internagcdes em varios hos-
pitais; porém no periodo dessa ultima internagdo ain-
da exercia sua atividade, tendo participado de uma
comissao de professoras paulistas que esteve nos Es-
tados Unidos, onde, segundo o psiquiatra, a vida agi-
tada e a fadiga psiquica teriam determinado a sua cri-
se de “excitagdo maniaca”:

“Risonha, euférica, em grande estado de agitagdo
psicomotora, tem grande aceleragao na marcha do
pensamento e fuga de idéias. Rasga as vestes, fica
despida, satisfaz as necessidades corporais em luga-
res improprios, arrasta os méveis, pde tudo em de-
sordem. Faz grandes gestos teatrais, diz ser Catarina Il
da Russia, manifesta propdsitos eréticos” (caso 45,
1930-1944, lata 2, ordem 9577).

Essa era, portanto, a nova situagao de uma pro-
fessora brilhante, cujo caso Maria Clementina Pereira
Cunha comparou, muito apropriadamente, ao da es-
cultora francesa Camille Claudel, que, como Eunice,
agia com uma independéncia considerada socialmen-
te inadequada, e que também passou pela experién-
cia de uma instituicdo psiquiatrica.

Para o médico, o estado da paciente era consi-
derado resultado de “pesada tara hereditaria” “Um tio
paterno e um tic matermno faleceram alienados. Dos
seus irmaocs, os que conhecemos, um, espirito inteli-
gente, é, porém desconfiado e nervoso; outro é sujeito
a crises de hipomelancolia; uma irma é francamente
melancolica. O pai, degenerado fisico, é um esquisi-
tao; vida agitada. Aos diversos filhos deu como nome
de familia 6 nome do lugar onde nasciam (...). A mae
sempre foi muito nervosa e de organismo fraco”.

Observe-se que o desequilibrio de Eunice desen-
cadeou o julgamento da conduta de toda a sua fami-
lia, em que nem mesmo o nervosismo da mae foi con-
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siderado normal (caracteritica esperada no género fe-
minino), estabelecendo-se uma relagdo entre a dege-
neragao fisica do pai e a sua excentricidade, e, mais
uma vez, salientando o elo entre o organico e o moral.

Apesar do estabelecimento da relagdo familia-pa-
ciente, o julgamento de ambos era feito de forma uni-
lateral. Os pais de Eunice eram culpados por a terem
habituado “a mimos e caricias excessivas”. O pai, “um
esquisitao”, nao respeitava a estirpe familiar, dando a
cada filho o nome do local onde nasciam, nao tinha,
portanto, o sentimento de unidade basico a formagao
do cidadao ideal. Eunice, nesse sentido, seria uma vi-
tima da conduta familiar.

Entretanto, quando de sua primeira internagao,
ela “confiava exclusivamente em si {...). Foi sucessi-
vamente brigando com todos os irmaos, tornou-se
agressiva mesmo com os proprios pais”, entrando en-
tao em “excitagdo manifaca”. A paciente, que sob esse
aspecto desafiava a hierarquia familiar, era um ele-
mento de desequilibrio entre os seus familiares.

O caso de Eunice reuniu varios elementos dege-
nerativos: a hereditariedade, a rebeldia, o excesso de
estudos, o solteirismo, o mimo, e por fim o estigma
que pesava sobre a familia de alguém considerado
“alienado”. Assim como o médico era visto como um
aliado familiar, ele também era um juiz, numa socie-
dade onde cada cidadao tinha o poder de controlar.

Muitos foram os familiares que procuravam mos-
trar que ndo tinham culpa pela conduta das pacientes,
da mesma forma que muitas delas em seus “delirios”
falavam da vigilancia exercida pelos seus e pelos vi-
zinhos. O que o outro pensava era um critério a ser
vivido, pois a dinamica do controle social estava no
cotidiano (Couto, 1994).

O papel de “salvador” da familia era atribuido ac
género feminino, através de suas caracteristicas de
doagdo e amor, que deveriam possibilitar a tranquili-
dade do lar. Simultaneamente a esséncia feminina
partilhava com a loucura uma forte relacao de paren-
tesco: o conflito, a vibratilidade, a emog¢ao. Essa dupla
caracteristica conferia a mulher, além do papel da vi-
tima facilmente influenciavel que poderia “adoecer” a
qualquer momento (0 que efetivamente muitas vezes
deve ter acontecido), um poder que legitimava sua de-
pendéncia, pois, a partir do feminino reproduzia-se o
controle social. Dai a necessidade de tornar a mulher
(principalmente a casada, que obedecia legalmente o
marido) subalterna, sem, todavia, esvaziar o seu po-
der de reprodutora do modelo normativo.

A vitimizagcao da mulher era em si um instrumento
de controle que pesava sobre ela, mas que também
Ihe dava poder, pois enquanto “fragil heroina” que de-
veria ser defendida dos perigos sociais, era aquela
que tinha condigbes de manipular as emogdes de
seus familiares criando culpas. A possibilidade de ma-
nipulacao do papel da vitima era um elemento que
dificuttava a percepgao dos limites impostos a muiher,
pois aquela que se adequava a norma acabava por
ser enaltecida socialmente.

Cad. Pesq. n.90, ago. 1994



Obviamente a natureza “louca” da mulher nao le-
vava todas ao sanatério, mas sim possibilitava que
fosse sempre uma opgdo para aquela que ferisse o
padrdo normativo, da mesma forma que a esséncia
feminina da loucura nao isentava o homem da inter-
nagdo'!, pois se a razdo abriga a desrazdo, a sani-
dade a loucura, o feminino traz em si o masculino.
Portanto o homem que dominava a mulher tinha no
feminino os limites de sua manifestagdo, o controle
social sobre o homem passava pela proibicdo de ele
apresentar caracteristicas femininas (fragilidade e de-
pendéncia, por exemplo), que seriam sintomas de sua
degeneracdo. As atribuigbes do género feminino pos-
sibilitavam uma analogia com varias instancias de po-
der: a Familia, a Medicina, a Educagao, a Religido —
a Nagao.

11 Das latas examinadas, entre 1513 casos, 586 eram femininos
e 927 masculinos, constatagao diferente de Maria Clementina
Pereira Cunha que verificou ser o nimero de mulheres maior
do que o de homens no Juquery. Como s6 os prontudrios
femininos foram examinados, nada de conclusivo pode-se
apresentar que explique essa diferenga. Entretanto, pode-se
questionar o fato do Sanatério Pinel de Pirituba ter sido uma
instituicdo particular, nao servindo necessariamente para uma
exclusdo definitiva (como um depdsito de pessoas a serem
esquecidas), representando na maioria das vezes a tentativa
de familiares recuperarem seus parentes para a normalidade
social. Levando-se em conta a relevancia atribuida ao traba-
lhador, cuja forga de trabalho deveria ser cuidada, talvez se
possa entender por que nele tenha havido mais homens do
que mulheres.

Observagédo: Optou-se pela atualizagéo ortografica do ma-
terial utilizado, pois isso néo significou um comprometimento
do contelido documental; no entanto, mantiveram-se as mui-
tas incorregbes que os textos apresentam.
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