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A tese da construcdo do ‘povo brasileiro’ nos anos 1910
Liane Maria Bertucci-Martins - UFPR. E.mail: liane@ufpr.br

No Brasil, o impacto das novas idéias bacteriolégicas' coincidiu com
transformacGes sociopoliticas que pretenderam implementar um projeto de ‘redencao’
nacional, que comecara a se delinear de forma mais consistente com o fim da escravidédo
negra (1888) e a instauracdo de uma nova forma de governo, a republica (1889), que
substituia uma monarquia que parecia pouco eficiente para satisfazer as demandas que 0s
‘novos tempos’ anunciavam (pelo menos segundo grande parte da elite politica e
intelectual, de muitos cafeicultores, comerciantes e empresarios). Formar 0 povo
brasileiro e construir uma ‘nacdo moderna’®, apareceu entdo como ideal catalisador de
varias propostas que ha alguns anos estavam na mente e nas agdes de varios homens:
medicos ou educadores, advogados ou militares, varios deles politicos. O modelo
inspirador: os paises industrializados da Europa e os Estados Unidos. Entre 0s meios
anunciados para a realizacdo do sonhado empreendimento estavam o conhecimento
cientifico e a educagdo do povo.

Nascida sob o lema da ordem e do progresso, a republica teve na ciéncia um dos
pilares sobre o qual o novo regime politico buscou se organizar e legitimar. Instaurado
em um periodo de proliferacdo das fabricas, de grande imigracdo européia (incentivada,
inclusive com subvencdo estatal, para suprir cafezais, e também cidades, de mao-de-

obra) e, consequientemente, do crescimento dos principais centros urbanos do pais (a

“ Este texto é uma versdo resumida do trabalho “O ideal médico-pedagdgico de construcdo da nacio
brasileira no inicio do século XX”, apresentado no X° Jornadas Interescuelas / Departamentos de Historia,
Rosario (Argentina), setembro de 2005

! Sobre as transformagdes pasteurianas e as mudancas na medicina cientifica a partir de meados do século
XIX, veja, entre outros: CZERESNIA,1997; LATOUR, 1994; SOLOMON-BAYET, 1986

2 Como escreveu Eric Hobsbawm: o nacionalismo forjado entre os anos 1880-1914 tinha na etnicidade e
na lingua critérios centrais, decisivos ou Unicos, para a existéncia de um nagdo em potencial, nagdo que
neste contexto serd cada vez mais entendida como sin6nimo de ragca (HOBSBAWM, 2002, p.126, 131-
132). Serd também nesse periodo que as idéias de modernidade e progresso serdo entendidas como
traducdes das transformacdes, cada vez mais aceleradas, impulsionadas pelas maquinas e o conhecimento
cientifico que alteravam de maneira indelével o cotidiano das pessoas. Cf. BENJAMIN, 1975ab,
BRESCIANI, 1985



populacdo de Sao Paulo, por exemplo, cresceu 269% entre 1890 e 1900 e continuaria
crescendo em média 25% a cada 5 anos, nos primeiros anos do século XX 3), o governo
republicano far4& um grande investimento cientifico e educacional na tentativa de
reordenar e conduzir o Brasil pelo caminho que, acreditavam muitos, transformaria o
pais em uma das grandes nac¢des do mundo. (BERTUCCI, 2004, p.42-90)

Neste contexto, que ganhou diferentes nuancas nas primeiras décadas do
Novecentos, ampliar o conhecimento sobre o territério foi tdo importante quanto
descobrir a populagdo que habitava o imenso, e ainda pouco explorado, pais chamado
Brasil. ldéias eugénicas, que no Brasil ganharam singulares tradugdes, foram entdo
implementadas nas primeiras décadas do século XX com a pretensdo de melhorar a
constituicdo fisica e mental do brasileiro através da miscigenacdo com o branco
europeu, em um processo de branqueamento que possibilitaria a reabilitacdo da nagao.
(MARQUES, 1994; SCHWARCZ, 1993, p.141-238; STEPAN, 2004) *.

Paralelamente, a partir de meados dos anos 1910, ganhou destaque a tese que,
através do cuidado com a saude e a educacdo, o brasileiro nato (entendido como o
homem que ha séculos habitava o interior do pais) poderia ser salvo do triste destino
que aparentemente lhe estava reservado devido a primitiva mistura racial e ao clima
tropical do pais — s6 a miscigenacdo com brancos estrangeiros ndo seria a solucéo para
a boa constituicdo da populacdo nacional.> Descendentes das unides dos primeiros
europeus que aportaram na América portuguesa com indios e negros, esse habitante do
Brasil jazia abandonado, ignorante e doente, e precisava ser resgatado: 0s
conhecimentos da moderna ciéncia experimental tornavam tal feito possivel (como
escreveria Monteiro Lobato, ao promover a revisdo do Jeca Tatu em 1918: “O Jeca ndo
¢ assim: esta assim”). Chamado sertanejo, caboclo ou caipira, esse habitante do pais

vivia disperso de norte a sul do Brasil; afinal o interior ou o sertdo, espaco geogréafico

* Cf.: MORSE, 1970, p. 315; RIBEIRO, 1993, p. 105

* Importante lembrar que idéias que atrelavam a criagdo de uma nagdo civilizada ao branqueamento do
povo estiveram presentes no Brasil, pelo menos, desde as primeiras discussdes do século XI1X sobre uma
politica imigratdria para o pais. Modelos evolucionistas e o darwinismo social (que radicalizava a
primazia de leis biolégicas como determinantes de civilidade) foram amplamente difundidos a partir do
final da primeira metade do Oitocentos (SEYFERTH, 1996, p.41-58; SCHWARCZ, 1993, p.23-98).

5 Significativa nesse contexto foi a diminuicdo progressiva do nimero de imigrantes, certamente
influenciada pela queda nos precos do café (e do nimero de cafezais) nos primeiros anos do século XX,
por relatos como os do Relat6rio Rossi, que denunciavam as péssimas condi¢es de vida em Séo Paulo
dos trabalhadores vindos da Itdlia e a proibicdo, pelo Decreto Prinetti, da imigracdo subvencionada de
italianos. Além disso doencas, principalmente as epidémicas, assustavam os estrangeiros. A Primeira
Guerra Mundial, 1914-1918, foi outro fator significativo para queda do nimero do imigrantes. Entre
outros: RIBEIRO, 1993



pouco definido, poderiam comecar logo ali, onde acabavam as grandes avenidas dos
principais centros urbanos do pais. (LIMA; HOCHMAN, 1996)

Foi o sertanejo que Arthur Neiva e Belisario Penna encontraram em sua
expedicdo cientifica que, em 1912, partiu do Instituto Manguinhos, no Rio de Janeiro,
com destino ao Brasil central. Pioneiros na dentncia do estado de penuria, ignorancia e
enfermidade em que viviam os habitantes daquela regido, a divulgacdo das memorias da
viagem de Neiva e Penna representaram impulso decisivo para 0 movimento sanitarista
nacional ¢, que mobilizou médicos, educadores, politicos, engenheiros e grande parte da
opinido publica brasileira no final dos anos 1910.

No dia 18 de margo de 1912 os doutores Arthur Neiva e Belisario Penna deixaram
0 Rio de Janeiro (NEIVA; PENNA, 1999, p.184). Destino: Salvador, Bahia, e dai para o
interior, para o sertdo, regido semi-arida, de poucas matas (em geral, apenas nas margens
dos rios, ribeirbes e lagoas). Foram 7 meses percorrendo extensas areas dos estados da
Bahia (norte), Pernambuco (sudoeste), Piaui (sul) e Goias (de norte a sul). A viagem
realizada a pedido da Inspetoria de Obras contra a Seca do governo federal, organizou
dados sobre a terra, a flora e a fauna; as gentes, seus habitos e enfermidades. Recolheu e,
mesmo com dificuldades e muitas perdas, transportou espécies vegetais, minerais e
animais para estudos posteriores (em Manguinhos); fez experiéncias e exames in loco e
fotografou muito do que viu. O Brasil que emergiu das observacdes de Neiva e Penna era
desanimador. Haveria salvagéo ?

Nas memorias da expedicdo cientifica, publicadas 4 anos depois, as notas sobre
o clima e a terra (sua flora e fauna) aparecem primeiro, e a dificuldade para obtencgéo de
dados é notdria. Foi grande o esforco para medir a temperatura e os ventos, e também
para entender o diferente regime das aguas de regido tdo extensa (em geral chuvas de
setembro/outubro a dezembro), com rios que secavam em grande parte do ano.
Concluiram: a seca acontecia de forma progressiva, de leste para oeste (a vegetacédo
assim indicava), e mais, a area castigada pela seca tenderia a aumentar, o culpado: o
homem. “Em toda a zona, 0 homem procura apressar por todos os meios a formacéo de
deserto, pela destrui¢do criminosa e estlpida da vegetacdo”, afirmavam os doutores. A

utilizacdo de lenha por companhias de transporte ferroviario e fluvial (na regido da

® Sanitarista (a maioria médico ou engenheiro), denominacdo pela qual higienistas passaram a ser
conhecidos ao fazerem da politica de sadde publica (que envolve atengdo maltipla com homens, lugares e
coisas) sua principal preocupagéo.
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Bahia) e, em toda a regi#o, a prética da coivara ’, que estaria destruindo a vegetacio até
em areas proximas dos cursos de agua — chamas incontrolaveis acabariam com a
vegetacdo “naturalmente enfezada [que dificilmente rebrotava] e que protegia a dgua
escassa daquelas zonas”. A solucdo seria o reflorestamento, pois a construcdo de
acudes, grandes ou pequenos, como muitos advogavam, sO atenderia necessidades
prementes nos periodos da seca, em nada contribuindo para a efetiva solugcdo do
problema que extrapolava as épocas de grandes estiagens. (NEIVA; PENNA, 1999, p.
77-78; 83-84)

Ao mesmo tempo que analisavam a flora, que muito informava sobre 0s tipos de
solo (pouco férteis na maioria da area), os doutores observavam os animais, minusculos
ou de grande porte, perniciosos ou uteis ao homem e, principalmente, olhavam os
sertanejos. Os habitantes da terra, que viviam dispersos por uma regido em que 0S
centros urbanos pontuavam imensas areas praticamente desabitadas, a maioria vivendo
em extrema miséria, doentes.

Impaludismo, raiva, bdcio, doenca de Chagas, enfermidades nervosas e dos
olhos (como o tracoma), difteria, pneumonia, ancilostomose, febre amarela. Segundo o
diagndstico dos doutores, 0 homem do interior do Brasil ndo vivia, mas sobrevivia e
muito mal. Era preciso cura-lo e, principalmente, educé-lo. Segundo Neiva e Penna,
devido ao abandono e ignorancia em que se encontrava aquela populagdo, eram as
pouco eficientes terapéuticas populares e a nefasta pratica do curandeirismo 0s recursos
utilizados pelo sertanejo para combater as doencas e tentar manter a satde. Afirmavam:
“Em localidades onde ha médicos, estes sdo consultados em ultimo caso; primeiramente
apelam para as rezas e as medicacdes [populares] em uso.” (NEIVA; PENNA, 1999,
p.162)

Mal educado, abandonado a propria sorte, 0 sertanejo usaria uma terapéutica tao
exotica quanto ineficiente. Alho, sal, alcool, limdo; raspas de troncos de arvores, frutos,
infusdes de folhas ou resinas de plantas nativas. No combate as enfermidades e
acidentes com animais peconhentos (especialmente cobra) a utilizacdo de substancias
que a tradicdo popular consagrava, e 0s médicos consideravam indcuas, era grande.
Outro aspecto que chamou a atencdo dos médicos foram as crendices relacionadas a
cura, que pululavam por toda parte. Assim, para as pessoas da regido, nada mais

eficiente para combater mordida de cdo com raiva do que colocar na boca da vitima a

" Coivara, pratica de origem indigena que consistia em atear fogo a mata para limpar o terreno e depois



chave do sacrario de uma igreja e tratar o local da mordedura com a ponta queimada de
chifre de veado. Beber agua servida no osso hidide da garganta do guariba (pequeno
macaco da regido) e comer a traquéia e musculos da garganta do animal, era
considerado remédio certo contra o bécio. Contra o impaludismo, penas torradas de
‘galinha de angola’, cujo sangue era bebida eficiente para o combate a pneumonia. A
aplicacdo topica de sarro de cachimbo (com ou sem adicdo de limalha de ferro ou
limdo) era, para muitos, remédio poderoso contra enfermidades dos olhos.

Rezas variadas e amuletos diversos (como uso do dente de jacaré preso no
chapéu) completavam o arsenal terapéutico dos homens do Brasil central, regido onde a
crenca no mau olhado de alguns individuos, que com sua presenca aniquilariam
qualquer terapéutica, e no poder de curar de algumas pessoas era, segundo Neiva e
Penna, “verdadeiramente espantosa”, mesmo entre “as pessoas de maior cultura”
(NEIVA; PENNA, 1999, p.161-162).

Associadas em geral a ignorancia e miséria, as crendices e praticas populares de
cura ndo seriam, desta forma, o simples resultado da falta de educacdo, afinal eram
compartilhadas por “pessoas de maior cultura”, como diziam os proprios doutores.
Assim, o que emergia das memorias de Neiva e Penna eram praticas hd muito
arraigadas no cotidiano das pessoas, ricas e pobres, que as reelaboravam e empregavam
no dia-a-dia, por vezes combinando-as com saberes utilizados pelos médicos no século
XX — a utilizag&o de calomelanos é um exemplo.® Muitas destas praticas do sertanejo,
como a ingestdo de urina contra a raiva ou a utilizacdo do alho e do lim&o contra varias
moléstias (NEIVA; PENNA,1999,p.162-163), lembravam uma medicina de outros
tempos, quando medicamentos oficiais tinham nos excretos humanos e de animais
componentes certos e poderosos, e quando a distancia que separaria a cozinha do
laboratério ou do consultério médico ndo era ainda tdo grande — parte do arsenal
terapéutica da medicina do Novecentos, o acido citrico (presente no limdo e outras
frutas), usado como auxiliar terapéutico contra algumas doencgas, denunciava a
proximidade. (BERTUCCI, 2004, p.220-226)

Dessa forma, muito das praticas populares de cura que gozavam de grande

prestigio entre os sertanejos eram o resultado da diversidade, trocas e novas criacfes de

fazer o plantio de pequenas rogas de milho, mandioca, etc.

® Fazendo uma mistura singular, como meio profilatico contra a raiva vérias pessoas do sertdo
costumavam dar aos cdes leite com calomelanos (Neiva e Penna, 1999: 162). Calomelanos, solucdes a
base de mercurio diluido, eram muito utilizados pelos médicos das primeiras décadas do Novecentos pelo
seu poder purgativo e anti-séptico.



saberes de diferentes origens (de indios, brancos e negros) e épocas. Valores e crencas
que haviam sido incorporados e reorganizados de forma singular por individuos de
classes e grupos sociais diferentes, em um movimento continuo de idéias que ganhavam
significados diversos e inéditos ao longo dos anos (GINZBURG, 1990; 1993;
CHARTIER,1990, p.121-139). Sob essa perspectiva, ganhariam outro entendimento
diferentes praticas observadas por Neiva e Penna.

Entretanto, para os dois médicos a questdo era outra: era preciso acabar com 0
que classificavam de ignorancia que, com varias intensidades, infestava o interior do
Brasil, s6 assim as doencas poderiam ser tratadas e uma ‘nova populacdo’, saudavel,
surgiria. Seriam os cuidados médicos dos problemas de salde e a educacdo da
populacdo, que colaborariam definitivamente para forjar o povo brasileiro, pois o que
existia no sertdo ndo seria mais que o resultado de séculos de abandono, que havia
resultado em miséria fisica e intelectual das pessoas. Era preciso mudar, com urgéncia.
Conhecer efetivamente a regido, suas virtudes e limitacbes era imperativo para essa
transformacdo, mas fundamental era conhecer o cotidiano do sertanejo para tentar
modifica-lo.

Observando o dia-a-dia das pessoas, Neiva e Penna, classificaram a alimentacéo
dos homens do sertdo de “insuficiente e ma”. A base de charque (carne salgada, em tiras
largas) de bode e, as vezes, de gado bovino, farinha, leite e rapadura. Os mais pobres
comeriam ainda menos. (NEIVA; PENNA, 1999, p.164-165)

Descalgos, com roupas “o mais rudimentar possivel” (com excecdo do vaqueiro,
vestido de couro dos pés a cabeca, para se proteger dos espinhos da flora do sertéo),
viviam os sertenejos em casas mal iluminadas e feitas, em geral, de pau-a-pique ° (que
favorecia a proliferacdo do transmissor da doenca de Chagas, o chamado barbeiro)
cobertas de ramos de palmeiras ou, nas areas mais secas, de telhas de barro. Com
poucos comodos e o chdo de terra batida. As Unicas moradias que, longe das cidades,
tinham alguma cor diferente do barro eram as dos fazendeiros: caiadas de branco, com
paredes reforcadas e chdo de tijolo. Mesa de madeira, alguns bancos, redes e arcas de
couro e madeira eram todo o mobiliario, inclusive na maioria das casas dos donos de
grandes fazendas (NEIVA; PENNA, 1999, p.166-167).

Ao considerar as dificuldades materiais de transporte, de informacdo e

educacdo, um fazendeiro do sertdo dizia: “isto aqui € uma sepultura aberta” (NEIVA;

% Pau-a-pique: parede feita de ripas ou varas entrecruzadas e barro.



PENNA, 1999, p.174). Isoladas, as populac6es do Brasil central seriam dominadas por
uma vida rotineira, pouco criativa ou inovadora, “praticamente impermeaveis ao
progresso”, afirmavam Neiva e Penna. Para 0s dois médicos a mais importante causa
dessa situacdo, que fazia os homens rejeitarem até artefatos industriais mais simples e
baratos (como a maquina de costura ou 0 moedor de café) era a falta de contato com
‘outros mundos’, 0 que a imigracdo poderia ajudar a resolver. Era preciso incentiva-la.
Desta forma, acreditavam, seria 0 contato com o0s imigrantes que poderia concorrer de
maneira decisiva para o fim de praticas ancestrais, arraigadas na populacdo local, pois
os forasteiros seriam difusores do diferente e do novo. Vindos de outras terras, trariam
outros costumes e idéias que implodiriam rotinas de séculos, em geral ultrapassadas,
muitas delas perniciosas. Contestavam a tese, que chamavam “absurda”, da
incompatibilidade entre o clima da regido e a colonizagéo estrangeira, pois nas margens
dos grandes rios, onde estavam “quase exclusivamente as Unicas porg¢des férteis de toda
a regido [e portanto local para ser habitado e explorado] o clima é perfeitamente
compativel com a vida humana de estrangeiro pertencente a qualquer raca” (NEIVA;
PENNA, 1999, p.173 e 175).

Pontuando nas memorias de Neiva e Penna, comentarios como: “No sul [de
Goias] o elemento branco ja predomina e os habitantes sdo mais vigorosos” (NEIVA;
PENNA, 1999, p.167); indicam quanto a tese do branqueamento permeava a proposta
de ambos do resgate eugénico do brasileiro do interior. Entretanto, a énfase na
reabilitacdo do sertanejo, debilitado fisica e culturalmente, predomina e seu contato com
populacOes estrangeiras (que poderia até resultar em uma bem-vinda miscigenacéao)
teria como primazia a introducdo e difusdo pelos forasteiros de novos elementos
socioculturais que modificaria, pouco a pouco, a vida no sertdo. Afirmavam: “(...) sem o
auxilio do estrangeiro, cuja iniciativa, operosidade e tirocinio, todo o continente
americano deve quase tudo do progresso que possui, sem este concurso, sera inutil
esperar o milagre da transformacdo do sertdo do nordeste...” (NEIVA; PENNA, 1999,
p.181).

Entretanto, para que tudo isso fosse possivel era condigdo bésica cuidar da saude
do sertanejo de forma racional, cientifica, e estudar os males que os afligiam. (NEIVA;
PENNA, 1999, p.182). Como realizar essa gigantesca tarefa ? Nas memorias reunidas
no relatério Viagem cientifica o apelo a atuacdo constante e enérgica do governo é
notério. Mas ndo de governos locais, divididos por interesses particulares que

atravancavam solucdes maiores. Era o governo da republica brasileira, da republica que



pretendia forjar uma grande nacao, que teria a possibilidade Unica de olhar para a regido
e seus problemas como um todo, ultrapassando fronteiras estaduais. Era o governo da
Unido quem poderia implementar medidas diversas sob uma dire¢do geral, o que, a
medio e longo prazo, transformaria o sertdo e seus habitantes em parte efetiva do pais
chamado Brasil. (NEIVA; PENNA, 1999, p.178-179).

Se era preciso realizar a integracdo nacional se quiséssemos construir uma nagédo
notavel entre as demais, cuidar da satde, favorecer a educacdo, acabar com a pendria dos

moradores do sertdo era condicao basica, e dever do governo republicano.
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