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INTRODUCAO

O pulso ainda pulsa
O pulso ainda pulsa...

Peste bubbnica
Cancer, pneumonia
Raiva, rubéola
Tuberculose e anemia
Rancor, cisticircose
Caxumba, difteria
Encefalite, faringite
Gripe e leucemia...

E o pulso ainda pulsa
E o pulso ainda pulsa

Hepatite, escarlatina
Estupidez, paralisia
Toxoplasmose, sarampo
Esquizofrenia

Ulcera, trombose
Coqueluche, hipocondria
Sifilis, cilmes

Asma, cleptomania.’.

A relacdo do homem com a doenga e as variadas sodeaura buscadas por este
remontam aspectos marcantes da histéria humanauteA dela vida e o combate as
enfermidades estdo diretamente relacionados asi@xgas sociais e as opcdes politicas de
uma sociedade. Estudar as doencas de uma popplagéamos trazer informacdes relevantes
a respeito de seus modelos de vida e comportamesuas crencas e praticas, costumes e
desavencas. Para o historiador, a quem cabe @spedinalisar todo e qualquer vestigio do
passado, o perfil dos enfermos, suas doencasaengatos se abrem, desta maneira, como um
elemento importante para a compreenséo de varapestos da sociedate.

Pensando nessas e em outras questfes, surgiuaadeléiealizar um esforco de
pesquisa acerca do perfil dos escravos acometmos@léstias diversas em Porto Alegre no
contexto do fim do trafico negreiro no Brasil. Upr@meira aproximacdo, neste sentido, foi
feita quando tomei contato com alguns trabalhosajp@rdavam questdes relativas a Santa
Casa de Misericérdia de Porto Alegre no século XiXje pude perceber que tal instituicéo,

entre outras fungdes, também se dedicava ao cudiadscravos enfermos.

' O PULSO. Composicao: Arnaldo Antunes, misica: Tit286.
2 NASCIMENTO, Dilene; CARVALHO, Diana Maul; MARQUESRIta de Céssia (orgsiyma Historia
Brasileira das DoencasV.2, Rio de Janeiro, Mauad X, 2006.



Na busca por maiores informacd@ecurei o centro de documentagcao da Santa Casa
de Misericérdia (CEDOP) onde, para a minha surprésvia, entre outros muitos
documentos, um que me interessava em especial: taciMa Geral de Enfermos da
instituicdo (livro 1) que se remete aos anos de8184855. Tal livro continha informacdes
seriais acerca dos pacientes que “davam baixa” aspital, e nele estavam inclusos os
escravos que l4 entraram em tal periodo. Seus nadaees, nacionalidades, proprietarios,
datas de entrada e saida, moléstia, situacdo eigilnda, se teriam dado alta ou falecido. A
possibilidade de questionar aquela fonte a paesses dados motivou-me entdo a iniciar a
pesquisa que agora apresento.

O presente trabalho de conclusdo de curso teréanpoy dois objetivos principais:
identificar, social e historicamente, o perfil descravos enfermos acometidos por diversos
tipos de doencas que receberam assisténcia na Gasdéade Misericérdia de Porto Alegre
durante os anos que cercam a promulgacéo da IébBude Queiroz; e, ainda, compreender
que tipo de papel desempenhava a instituicdo $2aga no contexto em que estava inserida,
e no trato com enfermos escravizados em tal periodo

Ao total, foram transcritos e analisados 463 reggstle entradas de escravos entre 0s
anos de 1847 e 1853. Por meio da analise desses, daative diversas informacdes que,
como veremos, puderam nos fornecer algumas respastgsica das enfermidades que mais
afligiam os cativos. Outras conclusfes a respedt® arigens dos escravos internados no
hospital, bem como o numero daqueles que saiamda@sirau mortos, também foram
possiveis de serem tracadas.

Para um maior refinamento da andlise optei poizagab cruzamento das informacdes
de ordem quantitativa existentes na Matricula GagdEnfermos com aquelas de ordem mais
qualitativa que podem ser encontradas tanto nasdatanesa da Provedoria, antigo 6rgao
administrativo da Santa Casa de Misericérdia ddeoPAlegre, quanto nos dois principais
compromissos publicos firmados pela instituicAosgoulo XIX; o de 1827 e o de 1857.
Outras fontes, disponiveis na internet, que remmontkecisdes politicas em torno da
salubridade no periodo também foram utilizadasra tmetodoldgico realizado com os
dados quantitativos privilegiou todas as informac@entidas na Matricula Geral, néo

havendo distingdo de sexo, idade ou origem doawsssr



Os anos analisados seguem um intervalo de tempoajude 1847 até 1853, mas
devido ao surto de febre amarela ocorrido na dapita 1856, optei por recolher uma
amostra dos dados contidos na Matricula Geral derfans entre os anos de 1847 e 1848 e
aqueles que dizem respeito aos anos de 1852 ed@53nos antes do surto e dois anos apos
a incidéncia deste, para ndo correr o risco deuyziodma analise deturpada, ja que durante
as epidemias, via de regra, ocorria um aumentordesiacdes na Caridade. Partindo dos
dados da amostra serd possivel também fazer umpacagdo entre 0os anos ja citados,
observando se ha alguma alteracédo na entradam@e@soou em suas doencas tendo em vista
as implicacbes oriundas da decisdo politica queanarfim do comércio transatlantico de
seres humand.

Por entender que o trafico de escravos esta diegii@nrelacionado a muitas das
complicactes ligadas a saude dos cativos € qudrabtgho terd como marco temporal os
anos que remontam o fim dessa experién@aocus espacial da pesquisa é a Santa Casa de
Misericordia de Porto Alegre por ser 0 Unico hadp@kistente na capital em tal periodo, mas,
sobretudo, pelo fato de receber escravos parameatas diversos de saude. Esses
tratamentos, como veremos, eram pagos pelos psogeohores que 0S escravizavam,
diferentemente dos servicos prestados aos livieepaue, via de regra, era gratuito.

No primeiro capitulo, discutirei questées ligadaaspectos gerais de funcionamento
da Santa Casa de Porto Alegre, tendo em vistaessidade de situar o leitor nas préticas que
rondavam a instituicdo. Para tanto, sera feita abtmdagem em torno das funcdes desta no
periodo, dos profissionais que la trabalhavam, atagdadespolitico-administrativas que

exercia, do significado de pertencimento que remtasva para a elite local e,

% Em funcéo da epidemia, até a inauguracdo do newitério da Santa Casa foi antecipada de agostogtail

de 1850, ja que a disseminacdo da doenca exigierusa de muitas covas, 0 que tornou o antigo ereme
inadequado. VerZANUZO, Fernando. Cemitério da Santa Casa de Miéatia de Porto Alegre. IrRevista
Santa Casa Ano 24, NUmero 116, Janeiro/Junho-20. Disponivel em:
<http://www.santacasa.tche.br/revista/verindiceza8gesso em: 25/8/2010.

* Partindo desse pressuposto devemos ainda reaurdarséculo XIX marca, no Brasil, a ocorréncia da maio
importacéo de escravos e de mudangas decisivags\aram a abolicdo do trafico e da escravidaotdiobém

0 momento em que o ensino médico lentamente seitasseo Brasil, com a criagdo das Faculdades de
Medicina de Salvador e do Rio de Janeiro, cidadgss@ortos receberam, no periodo, 0 maior contittgee
escravos trazidos da costa da Africa. O modo despi@ate dos cativos, suas condicBes de trabalh@diaoe
modo de vida sdo em grande parte responsaveisigsicendicdes de salde.

® Cabe ressaltar que a primeira lei anti-trafico vigerou no Brasil data de 1831. Sua aprovacécese d um
tratado estabelecido entre Brasil e Inglaterrauség o qual o trafico de escravos da Africa sedat® na
ilegalidade no Brasil ao fim de trés anos, a cod#aratificacdo dos documentos pelos inglesespgogeu em
1827. Para uma abordagem completa do assuntoR@PRIGUES, JaimeO Infame Comércio: propostas e
experiéncias no final do trafico de africanos pairasil (1800-1850). Campinas, Ed. da UNICAMP/CEQU
2000; e também: FLORENTINO, ManolBm costas negrasUma historia do trafico de escravos entre Africa e
Rio de Janeiroséculos XVIII e XIX S&o Paulo: Cia das Letras, 1997.



fundamentalmente, da sua relagcdo com 0s escratayge-com 0s enfermos, quanto com 0s
trabalhadores da instituig&o.

No segundo capitulo, sera feito um esforco de x@&fleacerca dos dados que foram
possiveis de ser obtidos ao longo dos seis mesesngtcam a realizacdo desta pesquisa.
Veremos que os individuos escravizados que estaesmtio internados na Misericordia de
Porto Alegre, durante os anos jA mencionados, epi@sam um perfil bastante semelhante,
tinham uma origem comum, transitavam, majoritaria@ena mesma faixa etaria e sofriam
de males cujos sintomas eram muito paredidos.

Longe de esgotar as possibilidades de estudo etastgpara o periodo a que me
atenho em relacédo as doencas e ao significadordasngas dos cativos na Santa Casa de
Porto Alegre, este trabalho pretende ser apenasniroducdo ao tema, capaz de estabelecer
uma aproximacao, por um lado, com a instituicAg@, outro, com as caracteristicas
apresentadas pelos individuos escravizados queddn finternados por moléstias diversas no
contexto do fim do trafico no Brasil, ja que taeracteristicas, acredito, sdo fundamentais
para a compreensao de suas internacdes. Se estvamlipr alcancado, a pesquisadora

iniciante se dara por satisfeita.

Questdes tedricas e historiograficas

O tema da escraviddo no Brasil continua sendo ddvacaloradas discussdes entre 0s
historiadores. O lugar do negro na sociedade dstamavsua mobilidade, redes de
solidariedade, praticas de cura, entre outrosies@ias que vém sendo focados sob diferentes
perspectivas, fornecendo assim novos olhares péigpa objetos.

A idéia de que houvera uma harmonia racial no Brasin grande medida
proporcionada pela obra de Fréyréora refutada, j4 no inicio da década de 1960, po
estudiosos que buscavam demonstrar, por um lagervarsidade do cativeiro e, por outro,
sua relacdo com um momento de acumulacdo primdeacapital, no ambito de uma

producéo voltada para exportacidal perspectiva tedrica tem sido igualmente eritic por

® Como as moléstias contidas na Matricula Geralrderfhos, em muitos casos, era apenas um sintomaréo

o cuidado de discuti-las tendo em conta esta lgada

" FREYRE, Gilberto Casa-grande e senzalaformacéo da familia brasileira sob o regime denenva
patriarcal. 51. ed. rev. Sdo Paulo: Global, 2006.

8 IANNI, Octavio. Racas e classes sociais no Brasfl. ed. rev. e modificada. Rio de Janeiro:Civilamg
Brasileira, 1972. 248 p.; e COSTA, Emilia Viotti. d@a senzala a colénia3. ed. Sdo Paulo: UNESP, 1998. 570

p.
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uma nova geracao de historiadores que apontamessiéade de ultrapassamos uma analise
puramente econbmica e observamos o escravo enquantodividuo capaz de construir
sistemas de valores proprios, redes de solidamsgadstratégias de sobrevivéncia e
negociacdo, o que o tornaria apto, mesmo que miménte, a interferir em sua vida através
de suas préprias decisde3al linha de pensamento é imprescindivel paraatizez&o do
presente trabalho justamente porque sede lugardadduo na historia, buscando evidenciar
aspectos especificos e/ou singulares de sua retagd®@ meio, para o entendimento de uma
determinada realidade social.

O tema da saude e das doencas entre a populacdavizsta amplia
significativamente as possibilidades de andliskigimriador, mas como observou Figueiredo
e Porto, ainda é pouco explorado pela historiogafasileird’. Um dos estudos pioneiros na
area, e que nos serve de referéncia, € o de Magcgta A autora analisa exaustivamente a
vida dos escravos no Rio de Janeiro, contribuirsggrapara o entendimento das doencgas dos
cativos e da relacdo destas com seus modos dé"\Eaa.capitulo dedicado ao tema, detém-
se as causas das doencas, identificado-as a gastiregistros de oObitos da Santa Casa de
Misericordia do Rio de Janeiro, e conclui que asaa essenciais para a alta mortalidade dos
escravos se deviam a uma correlacdo complexa esmt@acia nutricional, falta de moradia
apropriada, descaso fisico e os maus tratos ais muéos deles estavam submetidfos.

Sidney Chalhoub, ao abordar epidemias e moradiasspaco urbano carioca, nos
apresenta a formacao de unteologia da higienizacdao longo dos Oitocentos. Tal
ideologia, para o autor, implicou na construcdoude determinada visdo que elegeu os
escravos como o0s grandes responsaveis pela disggmoide inUmeras doencgas, sendo seus
comportamentos justificativas para focos de epidemjiie assolavam a ciditle

° REIS, J.J. e SILVA, BNegociacao e conflitoA resisténcia negra no Brasil escravista. Sdo0 P&dmpanhia
das Letras, 1989; MATTOS, H.NDas Cores do SiléncioOs significados da Liberdade no Sudeste Escravista
Brasil, séc. XIX. Rio de Janeiro: Nova Fronteir@98. SLENES; R.WNa Senzala, uma Flor Esperancas e
recordacdes na formacgao da familia escrava — B3adibste, século XIX. Rio de Janeiro: Nova Froafelif99.

19 FIGUEREDO, Betania Gongalves. As doencas dos essram campo de estudo para a histéria das c@ncia
da saude. INNASCIMENTO, Dilene R. do; CARVALHO, Diana Maul de; e MARQUESIit&Rde C. (Orgs.).
Uma historia brasileira das doengasy.2. Rio de Janeiro, Mauad X, 2006; e PORTO, Ang@lasistema de
saude do escravo no Brasil do século XIX: instdeg doengas e préaticas terapéuticasXInCongresso
Brasileiro de Histéria da Medicina, 2006, Goiania. Jornal Brasileiro de Histéria dedi¢ina. Séo Paulo:
Sociedade Brasileira de Historia da Medicina, 2006v. 9. Disponivel em;
<www.scielo.br/scielo.php?pid=S0104-5970200600043@8Gcript=sci_arttext>. Acesso em: 12/10/2010.

1 KARASCH, Mary. A vida dos escravos no Rio de Janeir1808-1850). Sdo Paulo: Companhia das Letras,
2000. 643 p.

12 Karasch observa ainda que a Santa Casa de Miskaiogra o Unico estabelecimento a receber escravos
enfermos no Rio de Janeiro. Partindo de relatogajantes, conclui que tal instituicdo também eraaspaco

de cura para os cativos. Ibid. p. 164 a 165.

13 Ao narrar a destruicdo do cortico Cabeca de P@wp1893, pelo governo republicano, avaliou como um

periodo de epidemias como a febre amarela de 185fHkera em 1853, aumentando os indices de nutantiai—
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A partir da leitura de Chaloub podemos apreend#séo preconceituosa que marca as
acdes administrativas dirigidas pelo estado duréode o século XIX no trato com os
escravos. Os africanos e afro-descendentes forammaitos casos, culpabilizados pela
disseminacédo de moléstias cujo agente nosologagareiusive, desconhecido por médicos e
populacdo. A partir da idéia dtasses pobres, classes perigosasutor argumenta que 0s
negros e seus descendentes tornaram-se, nao apemassos em potencial, como também
alvo de isolamento por parte das politicas estétais

Ainda em relacéo & salde dos escravos, temos lmshimade Angela Porto e Kaori
Kodama'® Em numerosos artigos, Porto tem enfatizado a \diimiminatéria professada por
parte da elite médica atuante no século XjXe julgava os escravos responsaveis pela
introducé&o de muitas doencas bem como por suantlisaedo, ponto em que se aproxima de
Chalhoub'® Na tentativa de compreender as doencas dos cafeo® chama a atencdo aos
maus tratos que recebiam e as condi¢cdes insalubsegjuais estavam submetidos
principalmente quando vivenciavam a experiénciatrdéico, fato também observado por
Kodama®’

Diana Maul de Carvalho, por seu turno, atesta assttade de buscarmos o contexto
em que as doengas se manifestavam nos individuosvizados, juntamente com o
conhecimento do agente etiolégico que as causgaamue o entendimento deste Ultimo seria
incompleto sem o aporte do primeifoSeu argumento refuta os chamadmsisensos

favoreceu o inicio da “configuracdo de uma ideaagicial pautada na expectativa da eliminacdo danba
africana presente na sociedade brasileira”. CHALBOQOSBidney. Cidade febril. Corticos e epidemias mat&
Imperial. S&o Paulo, Cia das Letras, 1996.

% |bid. p. 20 e 21.

15 ver projeto “A salde dos escravos: doencgas, dissue praticas terapéuticas. Um guia tematico mese de
bibliografia nos moldes de uma biblioteca virtuaTal projeto, ligado a Casa de Oswaldo Cruz, “busca
consolidar uma linha de pesquisa sobre a saludemr;d® de escravos, em uma perspectiva que conteampla
interdisciplinaridade entre estudos voltados aas$dfio e o da historia das ciéncias e da saudeRTRD
Angela. Fontes para a histéria da Saude dos escravBrasil. (Apresentacéo de Trabalho/Comunica¢énd®
Encontro Escravidao e Liberdade no Brasil meridiond Curitiba, 2009.

16 A autora enfatiza ainda a necessidade de termasoata a perspectiva racialista que o estado incotpno
século XIX para pensarmos a salde dos escravagemgio dispensada a eles. PORTO, Ang@laistema de
salide do escravo no Brasil do século XIX..., op. @i 31.

7 |bid. p.31. Ver também: KODAMA, Kaori. Anti-escriamo e epidemia: "O trafico dos negros considerado
como a causa da febre amarela”, de Mathieu Framdaisme Audouard, e o Rio de Janeiro em 1850. In:
Histdria, ciéncia e saude —-Manguinhos. vol. 13. n. 4. Rio de Janeiro, Oct./[2006. Disponivel em:
<www.scielo.br/scielo.php?pid=S0104-597020060004388tript=sci_arttext>. Acesso: 12/10/2010.

8 CARVALHO, Diana Maul de. Doencas dos escravizadegncas africanas?. IXIl Encontro Regional de
Histéria, 2006, Niterdi. Usos do Passado — Xl Encontroi®s de Histéria — ANPUH. Rio de Janeiro:
Associacao Nacional de Histéria. v. 1 CD-ROM. Vambém: CARVALHO, Diana Maul de. Febre amarela:
epidemias, endemias, e seus contextosXI¥: Encontro Regional de Histéria da Anpuh-Rio: Memoria e



12

biolégicospresentes, em grande medida, nos estudos daassaide, para a explicacdo do
aparecimento das doencas. Para a autora, a siidplasde que 0s navios negreiros eram
transportadores de bactérias, além de reforcarparspectiva racista em relacdo a percepcao
das doencas, desconsidera as relacdes existettegparasita e hospedeiro na determinacao
destas, sendo, portanto, mais que necessario dadistincdo entre as doencas presentes no
continente africano e aquelas cujo agente etiadoficestava presente no novo territorio,
sendo viabilizadas ou amplificadas pelo trafito.

Para o Rio Grande do Sul, a partir da investigag@imorbidade da populacéo escrava,
Paulo Moreira nos traz uma importante contribuigajue se refere as doencgas dos cativos.
Segundo o autor, as moléstias infectocontagiodasiaan entre as primeiras colocadas na
lista daguelas que mais causavam a morte dos escnavProvincia e o trafico, associado a
um maior adoecimento e falecimento da populacameigada adultd’

Ricardo de Lorenzo, em sua dissertacdo de mestpadblematizou o universo dos
individuos internados por alienagdo mental na S@ata de Misericordia de Porto Alegre no
século XIX e evidenciou a relacéo existente entr@daliticas de caridade e o controle de
grupos sociais marginalizados, onde os cativosrtis e pobres se constituiam como alvos
preferenciais. A instituicdo Santa Casa foi longatemediscutida pelo autor que também
identificou o trabalho escravo como sendo um coreptnessencial de seu funcionaménto.

Os estudos de Carvalho, Lorenzo, Moreira, Chaloudaeash sdo, portanto, as
principais referéncias desta pesquisa.

No campo das artes de curar, destaco os trabath@dma Pimenta, que, a partir de

documentos da Fiscatura-mor do Brasil, faz umaismndis relacdes entre essa instituicao e

Patrimbénio, 2010, Rio de Janeiro. Anais do XIV Emco Regional de Histéria da Anpuh-Rio: Memodria e
Patrim6nio. Rio de Janeiro: Anpuh-Rio, 2010. w.11-1. CD-Rom.

9 bid., p 31.

? Qutras obras de Paulo Moreira também nos servamfei@ncia j4 que sdo baseadas em pesquisas deotsas
investigacao arquivistica criteriosa. Seu engajameam a histéria social em conjunto com o refinatmele
tematicas ligadas a abolicdo, crimes, experiérmmtidianas, doenca, morte etc. o tornam hoje ursanti@ores
autoridades na temética da escraviddo no Rio Grdod8ul. MOREIRA, Paulo Roberto Staudt. Funestos
Inventarios de Moléstias que o Continente Negrolegsu: A morbidade da populacdo escrava no sétixo
através dos registros de 6bitos da Santa Casaskribfirdia de Porto Alegre. I8anta Casa de Misericérdia
de Porto Alegre Histérias Reveladas/Centro Historico-Cultural t8aBasa-Porto AlegreEd. da ISCMPA,
2009. Ver também: MOREIRA, Paulo Roberto Staiittre o deboche e a rapinaos cenarios sociais da
criminalidade popular em Porto Alegre. Porto Aleghemazém Digital, 2009. E, ainda, MOREIRA, Paulo
Roberto StaudtOs cativos e os homens de beraxperiéncias negras no espaco urbano: Porto &l&g58-
1888. Porto Alegre: ESP Edic6es, 2003. 356 p.

'L ORENZO, Ricardo de"E aqui enloqueceo”: a alienacdo mental na Porto Alegre escravistag43 % c.
1872. 2007. 263 f. Dissertacao (mestrado) - éhsidade Federal do Rio Grande do Sul. Institut&ittesofia

e Ciéncias Humanas. Programa de Pés-Graduacaostamiali 2007
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as pessoas as quais eram autorizadas ao exemicioal’ e também os de Nikelen Witter e
Beatriz Weber sobre as préaticas de cura no SulrdsilB® Ambas as autoras evidenciam a
Misericordia de Porto Alegre em suas obras. Wittdaz principalmente em sua tese de
doutorado, onde investiga a epidemia de céleraequd 855 assolou a populacédo da capital.
Para a autora, 0o espa¢o adequado para a cura dstiaho século XIX era o lar, a casa, a
familia, sendo, portanto, a caridade o lugar dagugle ndo tinham quem os cuidasse em
casa ou eram pobres de mais para custear seusdnabs; “n0 caso dos escravos poderia
significar até mesmo ter um mal senh®rJ4 Weber, em capitulo intitulado “A fé e a ciéncia:
os significados da Santa Casa de Misericordia dim Pdegre”, discorre sobre a instituicdo e
seu funcionamento apontando para a convivénciardiécas terapéuticas populares e a
medicina cientifica nascente dentre as opc¢Oes o afertadas pela Misericordia no pos
abolicéo.

De fato, em meados do século XIX, coexistiam neBdiferentes praticas em torno
do tratamento de moléstias. No que se refere aesdos negros, isso fica muito evidente
guando tomamos contato com trabalhos que referanzipapel do escravo e liberto atuando
em variadas frentes, seja como curandeiros, fedke ou mesmo como boticarios,
sangradores ou cirurgibes. Sob este aspecto, tcrestiar correta a posicao de Witter a
respeito dos diversos arranjos construidos pelausimade negra na hora de buscar e
proporcionar a curd. As visdes em torno do significado das moléstiasesperiéncias
trazidas da Africa, o medo do hospital, enfim, ascepcdes populares néo so influenciavam
nas praticas de cura, como eram, em muitos castsndnantes para quem buscava por ela.

Nesse sentido, a relevancia do tema e do problemaanstituem o presente trabalho
esta justamente na contribuicdo que objetiva dastariografia, pela relacdo que serd feita
entre as variaveis: fim do trafico e perfil de asos internados na Santa Casa de Misericordia
de Porto Alegre. Tentarei compreender, portantcgavas da seguinte problematica de
pesquisa: quais eram os significados da preseneaadavos na condi¢cdo de enfermos dentro
da Misericérdia durante os anos de 1847 a 1853joteam vista o papel que esta

2 PIMENTA, Tania SalgadoArtes de Curar. Um estudo a partir dos documentos da Fiscatuia -am Brasil

do comeco do século XIX. Dissertacdo (mestradaivéisidade Estadual de Campinas. Instituto deséfla e
Ciéncias humanas. Campinas. SP, 1997

Z WITTER, Nikelen A.Males e epidemiasSofredores, governantes e curadores no Sul dsil BRio Grande

do Sul — Século XIX) — 2007. 267f.; il. (Tese Dawaio)— Universidade Federal Fluminense, 2007. pal¥48.

e WEBER, BeatrizAs Artes de curar. medicina, religiao, magia e positivismo na RemzbRio-Grandense -
1889 - 1928. Bauru: EDUSC, 1999.

2 WITTER, Nikelen A. Dos Cuidados e das Curas: aon&gdo das liberdades e as préaticas de satde entre
escravos, senhores e libertos (Rio Grande do 8ayl& XIX). In: Historia Unisinos, v. 10, p. 14-25, 2006.

% Ibidem. p. 16.
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desempenhava em torno da cura e da caridade ntalcdpi Provincia em tal periodo?
Estariam |a apenas para morrer? Seriam velhos ibunoios ndo tendo quem os cuidasse em
casa? Seriam africanos ou crioulos? Que relac@iastsuas doencas com suas experiéncias
de vida? Destaco que, até o presente, ndo encaoetreum trabalho que aponte tais relacdes.
N&o quero, entretanto, desconsiderar os estudu®guzidos a respeito de temas correlatos;
ao contrario, partindo deles, buscarei estabebzéwngo do texto e sempre que possivel, um
didlogo capaz de considera-los e referencia-los.

Para compreender os processos desenvolvidos anivisericordia de Porto Alegre
em relacdo a acolhida de cativos enfermos no cuntx fim do trafico de escravos no
Brasil, torna-se imprescindivel recordarmos asagléle Thompson em relacdo a caridade.
Para o autor, mais que um espaco de ligacdo dosrfsomais abastados da sociedade com a
pratica assistencial, a caridade servia como utrume&nto de controle de classe onde a idéia

de doar estava intimamente ligada a idéia de g&fhar

Inmeras histdrias das caridades tém sido escsétas, de fato, levantarem as
criticas questfes do prestigio, subordinacéo ealergocial (ou controle de classes
de minha preferéncia). Em seus piores momentoseseptam os doadores
exclusivamente conforme seus préprios termos, mtasgdes que professam, auto-
imagem e justificacdes ideolégicas. [...] Um "ate doar" deve ser visto

simultaneamente como um "ato de ganhar”; o conssmsial, como hegemonia de
classes; o controle social (muito freqlentementha controle de classes; e
algumas (ainda que nem todas) regras como necessfda

O fato de existir a preponderancia de uma visaitatiga nos atos de cura no século
XIX nédo significa que o controle dos individuos sagobres e/ou marginalizados né&o
estivesse presente dentro do hospital. Como veremqgeimeiro capitulo, a mesma classe
senhorial que praticava a caridade também pensapaltiicas de estadd.Neste sentido, a
disciplinarizagdo dos individuos pobres e escraigaseu isolamento e controle social eram
guestdes essenciais para a manutencao da orddralesida.

Assim, farei uso do conceito aaridade pensado por Thompson, para investigar a

Santa Casa de Misericérdia de Porto Alegre, obedovaque a preocupagdo com O0S

% THOMPSON, E. P. Folclore, Antropologia e Histé8acial. In: NEGRO, Antonio Luigi & SILVA, Sergio
(Orgs.).Peculiaridades dos Ingleses e outros artigo€ampinas/SP: Ed. da UNICAMP, 2001.

“Ibid., p. 248 e 152.

2 WITTER, Nikelen A. Beneficéncia e protecdo da Hnidade enferma: o papel politico da Santa Casa de
Misericérdia de Porto Alegre. In; SERRES, JulianeP@mon; SCHWARTSMANN, Leonos Baptista. (Orgs.).
Histéria da Medicina: Instituicdes e Praticas de Saude no Rio GrandeutlolSed. Porto Alegre: Edipucrs,
2009, v. 1, p. 105-126.
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desvalidos consubstanciava-se em antigas relagéepoder que garantiam um lugar
privilegiado para a classe dominante escravocrata.

Ja em relacdo a apropriacdo do corpo e seus sapols para a manutencdo das
relacbes de poder na sociedade moderna deve-seaomemnos estudos do filosofo francés
Michael Foucault® A percepcédo do corpo, em Foucault, esta relacioach a “apropriacio
deste” como uma entidadgo-politica®® Outrossim, o controle do corpo dos individuos
estariadiretamente ligado a necessidade de controle Is@@a o surgimento de espacgos
(hospitais) que cumprissem o papel ndo s de ismlaorpo doente, como também de
observéa-lo e, dentro do possivel, cura-lo.

Nesse processo, as praticas de cura popular védo pamlatinamente suprimidas, em
detrimento da apropriacdo do saber (médico), quelsea como a verdade constituida e por
isso dotada de pod&rVemos, entdo, surgir o “hospital” como lugar decifilinarizacdo, que
ligado ao Estado permite curar, mas também registranar e acumular conhecimerifo.

A elaboracdo de Foucault é essencial para compegaond o hospital como um local
de isolamento do corpo fortemente ligado a manéteni@s relacdes de poder existentes na
sociedade moderna. Porém, sera possivel verificaten® relacées, no trato com o corpo de
escravos dentro da Santa Casa de Misericordia e Rlegre, em meados do século XIX? E
mais, sera possivel compreender tal instituicioocamm hospital moderno, aos moldes
daquele discutido pelo autdt?

Flavio Edler tem criticado a transposi¢cdo de cdnseioucaultianos para a realidade
meédico-hospitalar brasileira oitocentista tendowsta a formacao social do Império pautada
por relagbes escravocratas e patriarcais. Pardoo, &a medicina brasileira no século XIX
continha especificidades e era herdeira de umaipiicidade de préticas, conceitos e

2 FOUCAULT, Michel.Microfisica do poder. Rio de Janeiro: Graal, 1996.

%9 |dem.O nascimento da clinica6. ed. Rio de Janeiro: Forense Universitaria4200

31 Em Vigiar e Punir,Foucault argumenta que, em curto periodo de tempeados do século XVIII a meados
do século XIX —, mudou-se a forma de punir e oifgado da puni¢do. Anteriormente, a punicao paaHse em
demonstrar quem exercia ou, no caso, detinha orpd@kpois, o poder punitivo ocultou-se ndo s6 nas
instituicBes, mas também em suas ac¢fes sobre jpssc@uperou-se o suplicio publico como demongirdea
poder para se instalar o poder de cura sobre aguelesiderados anormais ou monstros. FOUCAULT, M.
Vigiar e punir: nascimento da priséo. 36. ed. Petropolis: Vaz@89. 291 p.

%2 FOUCAULT, Michael. O nascimento do Hospital. In:. Microfisica do Poder. Rio de Janeiro: Graal, 1996.
33 Como exemplos de autores que usaram Foucaultpeasar a realidade médico-hospitalar brasileirmpse
MACHADO, Roberto.Danacdo da norma medicina social e constituicdo da psiquiatriaBrasil. Rio de
Janeiro: Graal, 1979; e: COSTA, Jurandir Frededem médica e norma familiar. 5. ed. Rio de Janeiro:
Graal, 2004. 282 p.



16

34 nao sendo possivel falar em uma medicina ou wpogde atuacdo cujo poder

métodos
era incontestavel.

Em relacdo a um determinado padrdo que seria peafespelos médicos brasileiros
na busca pelo controle cientifico das artes derquaséculo XIX, José Leopoldo Ferreira
Antunes afirma que em momento algum a acdo médicBrasil fora orientada por um
padrao uniforme. Diz o autor:

Vimos entdo que os médicos ndo conseguiram imporiaria das medidas que
aventaram no ambito da moral a titulo de uma @l social das doengas. Vimos
gue tampouco eles estiveram de acordo entre st s@lla uma destas medidas, em
outras palavras ndo se deixaram orientar por urgranoe de acdo logicamente
ordenado... Se ndo podemos concluir, também, quaris propostas de mudangas
apresentadas pelos médicos estivessem organizadaseplano integrado entéo,
como falar enmedicalizac&o da socieda@f2 (grifo meu).

Partindo das idéias de Edler e Antunes, penso seesearia a relativizacdo da
abordagem foucaultiana para a andlise da realidaddico-hospitalar brasileira. Se
observarmos ainda as outras praticas de cura quapresentavam como alternativa a
medicina dita cientifica, veremos que houve casogjee 0s médicos ndo so referenciavam
curandeiros populares e seus métodos, como tanmuicavam seus tratamentSs.

Desta forma, ndo se trata de afirmar que o estadsildiro, principalmente na
segunda metade do século XIX, ndo exercesse atitantde manter sob controle as
populacdes subalternas, e que alguns espaco®tasas hospitais, os presidios ou os asilos
de alienados nédo servissem de modelos para issgueD gostaria de enfatizar € a
impossibilidade de pensarmos o “saber médico” comimico instrumento que, dentro dos
hospitais, se prestava a tal feito, ja que inexigtor parte da elite médica, um consenso em
relacdo a origem das doencas ou as formas adeqimttatamentos.

A elaboracdo de Edler e Antunes em relacdo asediies praticas em torno da
medicina dita cientifica no século XIX, bem comoidsias de Weber e Witter sobre os
arranjos construidos entre medicina oficial e papuhclusive dentro da instituicdo Santa
Casa de Porto Alegre sdo, portanto, relevantes partampreensdo do cenario que sera

investigado.

*EDLER, Flavio Coelho. A Escola Tropicalista Baianen mito de origem da medicina tropical no Brasil.
Histéria, Ciéncias, Saude. Manguinhos, Rio de Janeol. 9(2): 357-85, maio-ago. 2002. p.359 (grifo
autor). EDLER, Flavio Coelho. O debate em tornovdalicina experimental no segundo reinadoHistoria,
Ciéncias Sociais e SaudeManguinhos, ano lll, V. 2, jul-out. 1996.

%5 ANTUNES. José Leopoldo Ferreitdedicina, leis e moral pensamento médico e comportamento no Brasil
(1870 -1930). Sao Paulo: Fundacéo editora da UNESI®, p. 274.

% Ver o caso do Dr. Ricardo Daunt e do mestre Tiito ¥AVIER, Regina. Dos Males e suas Curas. Praticas
Médicas na Campinas Oitocentista. In; CHALOUB. 8ilr(org.). Artes e Oficios de Curar no Brasii
capitulos de Histéria social. Campinas, SP: Editaréanicamp, 2003. p. 333 e 334.
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CAPITULO 1

Santa Casa Misericordia de Porto Alegre: entrenandade, a cura e o

escravismo

1.1. A caridade e o lugar das elites

As Santas Casas de Misericordia foram construidiatodas as grandes cidades onde
houvera a presenca lusa. Seguindo o compromisddiskicordia de Lisboa, fundada no
século XVI, as demais instituicdes existentes cismpum papel que ia muito além da mera
assisténcia aos necessitados. Seu funcionamentividade social estavam ligados as
dindmicas politicas do Império, que contava concpsunstrumentos efetivos de controle do
vasto territério que dominava Como afirmou Charles Boxer:

De Goa a Macau, da Bahia & Pernambuco, todas akdbmbes onde era formada
uma vila contavam também com uma Misericérdia, giantiam, juntamente com

as camaras, uma continuidade que os governadmelispos e 0os magistrados
transitérios ndo podiam assegutar.

Essa contextualizacdo se faz importante para emt@mod as peculiaridades
vivenciadas pelas Santas Casas no trato com a saldeenca no século XIX. A instituicdo
nasce no bojo de uma sociedade que ndo concelliaspgiais como centros da cura por
exceléncia. Como veremos, ao longo do texto, anrahto de enfermos pobres era apenas
uma das atividades desempenhadas pela caridaddersemuitas das pessoas que recebiam
cuidados dentro desse espaco tivessem seus praebiiensalde efetivamente resolvidos, esse
nao era o objetivo elementar de sua existéncia.

Neste capitulo abordaremos aspectos da constitigiorica da Misericordia de
Porto Alegre em conformacgdo com as demais insbidsicongéneres existentes no Império.
A busca pela compreensdo das enfermidades doy@s@aquanto um elemento importante
de suas experiéncias de vida passa por entendesmiaamicas e funcionamentos do local,
onde eram tratados. Por constituir-se no Unico gespalblico que acolhia enfermos
escravizados, no periodo estudado, em Porto Alegper ter sido palco de muitas disputas

$’BOXER, CharlesO império maritimo portugués: 1415-1825. S&o Paulo: Companhia das Letras, 20Qp 4
381 i
Ibid., p. 152.
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em torno das doencas e da cura no século XIX, @rid&dia se torna assim um lécus
privilegiado para uma maior aproximacao com essess especificos.

Como observou Russel Wood em sua tese sobre aiddiska da Bahia, entre os
séculos XVI e XVII, as Santas Casas eram instirsgéomuns a Brasil e Portugal, mas a
compreensao da historia das irmandades colonigi®d® se dar a partir do entendimento da
assisténcia caritativa lusa que tem sua génesallbagarias fundadas pela coroa no século
X1.3 As irmandades, que mais tarde se espalharam goratdmpério, deveriam prover o
bem estar social de seus irmdos através de dotesmelas, auxilio, encarceramento,
tratamento hospitalar e funeral. Eram um misto aédade e filantropia. O tratamento de
enfermos era experenciado dentro deste cont@xto.

Em Porto Alegre, a autorizacdo para a fundacdoatwaSCasa de Misericordia foi
concedida por D. Jodo VI, o principe regente, e@B1l8&1as a instituicdo somente abriu as
portas para o publico em geral em 1826. Os recyra@s a realizacdo da obra adviriam, em
sua grande maioria, de esmolas concedidas peldagépue sob fiscalizacido da Camira.
caridade deveria atender os necessitados, dar acgoisl famintos, criar os expostos e dar
assisténcia aos enfermos. Em 1827, reafirma suasédmiseguindo estritamente o
compromisso da Misericordia de Lisboa, que dispusthlare as tarefas que deveriam ser
desempenhadas pelos que estivessem em sua adaavstsempre com o intuito de prestar
assisténcia aos menos favorecidos.

Entre essas tarefas, estavam o sepultamento eaaméeito dos irméos e também dos
homens livres — o enterramento de escravos eransapilidade de seu senhor —, a visita a
cadeia para assistir os presos e desenganadogarizacdo das procissdes de fim de ano,
entre outrad’ No corpo da administracdo da Misericérdia, estawasnhomens mais

importantes da politica local. O provedor, em garantinha vinculos com a presidéncia da

%9 Esses espacos deveriam atender prioritariameist@eregrinos e depois aos pobres. Mantinha umcservi
hospitalar precéario e também se ocupavam de daeiacdo aos mais necessitados em periodos de fome.
RUSSEL WOOD, A. J. Rridalgos e Filantropos A Santa Casa da Misericérdia da Bahia. 1550-1Bra&silia:
Editora da Universidade de Brasilia, 1981. p. 1.

0 Ibid.

“l Para mais detalhes acerca da fundacdo e dasdibtasspital, ver: FRANCO, Sérgio da Costa; STIGGER,
Ivo. Santa Casa 200 anogaridade e ciénci@orto Alegre: Ed. da ISCMPA, 2003. 195 p.

“2 Em relaco as espirituais: 1) ensinar aos ignesarft) dar bom conselho; 3) punir os transgresstres
compreensdo; 4) consolar os infelizes; 5) perdsanjérias; 6) suportar as deficiéncias do proximpprar a
Deus pelos vivos e os mortos. Corporais: 1) resgaté/os e visitar prisioneiros; 2) tratar dos ntes; 3) vestir
os nus; 4)alimentar os famintos; 5) dar de bebgrsadentos; 6) abrigar os viajantes e os pobresgpdltar os
mortos. RUSSELL-WOOD, A. J. FEidalgos e Filantropos.., op. cit., p. 15. Ver também: ISCMPA — CEDOP
— Compromisso da Santa Casa de Misericordia de Rtegre (1827).
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Provincia, quando ndo era o préprio presidéh@omo as funcbes do Estado ainda n&o
estavam demarcadas de forma evidente neste perimalia aos senhores brancos
proprietarios a “boa acdo” de assistir aquelesngieetinham como prover suas necessidades.

Mas para além de elucidar as atividades caritattrasque a Misericordia esteve
envolvida, nos interessa também refletir o papditipp que desempenhava na capital. Ja
sabemos que, durante o século XIX, a Santa Cafode Alegre foi um espaco dominado
pelos homens mais poderosos da Provincia; restagms compreender o que significava
para esses homens fazer parte de tal instituicéo.

A caridade para com os despossuidos era uma dgsiassque norteavam as acdes da
elite dominante na Porto alegre oitocentista. eatse de um dever cristdo oferecer socorro a
guem necessitasse, sem falar no prestigio socatepresentava ser um homem de caridade
em uma sociedade marcadamente catolica. Assimgrostts mais ricos deveriam estabelecer
uma relagdo de socorro com os despossuidos. Araretdl tarefa, “garantiam seu lugar ao
céu” e, a0 mesmo tempo, asseguravam sua mobilidewxieo de uma sociedade que nao
separava precisamente as obrigacdes religiosasolidgacdes politicas. O uso destas
prerrogativas pelos homens mais abastados da Bmvim entanto, garantiam um lugar
privilegiado para eles no exercicio da dominacadoe controle sob aqueles a quem
supostamente prestavam socdfro.

Deste modo, podemos dizer que a Santa Casa deiddisist de Porto Alegre
compartilhava dos principios que organizavam asagemstituicbes existentes no Império
no mesmo periodS. As exigéncias para fazer parte do seleto grupwnd&os inscritas no
compromisso de 1827, ia desde a pureza de sangue mfio engajamento destes com
trabalhos manual$ Tais exigéncias garantiam a continuidade de uesnm classe senhorial
nos postos da Misericordia, 0 que fazia com queangos da mesa administrativa fossem
disputados néo so6 pelo prestigio que representavastambéem pelo significado de prova e

pertencimento que |hes eram atribuidos. Assim, ficais facil compreendermos os

43 De 1815 a 1818, foi provedor o Marqués de Alegregi@vernador e capitdo geral da provincia; em 1825
provedor o desembargador José Feliciano Fernarndlesif® — presidente da provincia, entre muitosasutver
lista completa em: WEBER, Beatriz Teixeifs artes de curar.., op. cit., p. 171.

“THOMPSON, E. P. Folclore, Antropologia e Histé8acial. In:Peculiaridades dos Ingleses e outros
Artigos..., op. cit., 2001.

4> A respeito dos principios da Misericérdia e dad#ip existente entre os irmaos e o poder locaiavebém:
TOMASHEWSKI, Claudia Caridade e filantropia na distribuicdo da assistécia. A irmandade da Santa Casa
de Pelotas — RS (1847-1852). Porto Alegre: PUCRS7 2257 f. Dissertacdo Mestrado em Histéria, 2007.
“®|SCMPA — CEDOP — Compromisso da Santa Casa deritisdia de Porto Alegre (1827).
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significados da Misericdrdia enquanto um agenteasdrndoso e mais politico, necessario,
portanto, & manutencao da ordem estabelecida.

Em 1857, quando renova seu compromisso, vemos i@daetde algumas das
prerrogativas para a aceitacao dos irmaos, devphssivel falta de homens tdo nobres aptos
a preencher todos os cargos importantes da PraviAAgpartir daquele ano, individuos que
trabalhassem com as proprias méaos, mas que fossmtados e que tivessem oficio rendoso
poderiam ser aceitos nos quadros da caridade, desdéivessem reputacao ilibada e nao
fossem casados com mulheres de cor ffeta.

O auxilio a Santa Casa de Misericérdia se reveatisim, de um carater politico
amplo e de suma importancia para o prestigio epalandade dos homens e das familias de
poder da Provincié Pertencer a sua administracéo era um ato de darigar ser também
um ato politico. Essas peculiaridades nos trazesimenséo da existéncia e do papel da
instituicdo, que s6 pode ser entendida a partimdeonjunto de relagdes mais complexas que
ultrapassam os limites da caridade e da beneval@aca com os pobres e despossuidos.

1.2. Airmandade e a cura

Feita essa primeira aproximacdo com a historia al#aSCasa, 0 que nos interessa
agora é perceber que relacdes este local estabetere o trato de doencas diversas e
principalmente, no que diz respeito aos escrawgs dgmanda lhe era exigida, ja que mesmo
nao tendo sido criada Unica e exclusivamente patartda saude do corpo, a Misericordia
também se ocupava desta tarefa de tal modo que, taale, viria a ser referéncia de
constantes disputas entre a medicina cientificeemis e as diversas praticas de cura popular
existente"’

Pensar nos processos pelos quais a Santa Casa pastemgo de sua existéncia nos
liga aos embates em torno da saude publica nolRrasiorma com que os diferentes setores
da sociedade atuaram na busca por condicbes nmegsiaths de tratamentos. No Brasil do
século XIX, periodo em que a medicina cientificadawa assentar-se como a Unica capaz de

resolver adequadamente os problemas de salde degim muitas das praticas populares

“"|SCMPA — CEDOP — Compromisso da Santa Casa derigtisdia de Porto Alegre (1857).
“®WITTER, Nikelen A. Beneficéncia e protecdo da hoidade.., op. cit., p. 121.
“9WEBER, BeatrizAs Artes de curar...,op. cit., 1999.
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de cura ndo s6 coexistiam como eram, em diferarasss, preferidas pelas pessoas para o
tratamento de males diversds.

Neste periodo, como afirma Nikelen Witter, as diestsobre a quem caberia o
cuidado da saude publica ndo eram exatamente garagjovernos e populacao, a prestacao
dos servicos sociais ndo era responsabilidade begaautoridades governamentais; além
disso, as concepcdes de saude se confundiam,atespradministrativas da época, as nogdes
de caridade e auxilio aos mais necessitados.

A mesma autora, em sua tese de doutorado, nosezsclas papéis desempenhados
pela Santa Casa de MisericOrdia de Porto Alegreato com os mais pobres, e sua imbricada
relacdo com o poder locdi Para Witter, a instituicdo, desde o inicio, sestone & assisténcia
dos desfavorecidos, entre outros fatores, porquisé® de um melhor cuidado de saude, no
periodo apontava para o tratamento domiciliar. €phal era o lugar que deveria se ocupar
daqueles que “ndo tinham quem os cuidasse emftasa

Em relagéo a saude dos escravos, Moreira atestasfeis estariam imersos em redes
de solidariedade e ajuda mutuas, construidas & pladt significados que eles proprios
impeliam as doencas e epidentiaguestéo que reforca a idéia de Witter acerca oplexa
interagao existente entre os curandeiros, feibeetra experiéncia da cura entre 0s cativos no
século XIX>* Para esta Ultima, os escravos na condicdsofiedore¥® ndo sé recorriam
frequentemente a ervas, simpatias ou centros descacbmo o cambomblé ou o batuque,
como também se tornavam, em alguns casos, respeitagrandeiros procurados pelos
préprios brancos para o trato de moléstia@or ter acesso a esse mundo e por ser o hospital

um espaco destinado aos desvalidos, nem mesmer@y@siam para a caridade, e quando

%0 A respeito de praticas populares de cura ver: \ERTNikelen A Dizem que foi feitico:as praticas de cura
no Sul do Brasil (1845 a 1880). Porto Alegre, EDORS, 2001 151 p. e também, XAVIER, Regina Céliad.im
Dos Males e suas curas: praticas médicas na Casnpituentista. InArtes e Oficios de Curar no Brasil:
capitulos de histéria social. Campinas : Ed. Unjza2003. p. 331-354

L WITTER, Nikelen.Males e epidemiasSofredores, governantes e curadores no Sul dsil BRio Grande do
Sul — Século XIX) — 2007. 267f.; il. (Tese Doutoogd Universidade Federal Fluminense, 2007. p 1¥48a

*2 bid., p. 178.

*> MOREIRA, Paulo StaudOs Cativos e os Homens de Bemop. cit., 2003.

**WITTER, Nikelen. A Dos Cuidados e das Curas..., op. cit., p. 17,

*° A autora identifica os portadores de doencas ooleé&IX a partir do termo “sofredores”(categoria analise
desenvolvida por Roy Porter) ja que, neste periadfigura do paciente enquanto um ente isoladoistiax
Desta forma procura perceber como a cultura e @ri@mwia se articulavam mutuamente no recurso e
significacdo das diversas terapias a que estesdenés tinham acesso. Ibid, p 16

*5 Em relagéio a influéncia exercida pelos curandeiesspréatica de satde no século XIX ver: XAVIERgiRe
Célia Lima. Religiosidade e escraviddo no século XIXmestre Tito. Porto Alegre: Editora da
Universidade/UFRGS, 2008. 382 p, e tamb&AMPAIO, Gabriela dos Reié historia do feiticeiro Juca
Rosa: cultura e relagbes sociais no Rio de Janeiro irapéfese de Doutorado. Universidade Estadual d@ 200
Campinas, Unicamp. S&o Paulo.
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lam era porque tinham um mal senhor ou porque reégtepossuia recurso suficientes para
tratd-los, ja que era mal visto socialmente e jcaithente o dono de escravo que néo ofertasse
cuidado a seus cativos na hora do adoecimento oood&, sendo este, portanto, um ponto
importante de negociacao entre senhores e escravos.

Concordamos com Witter quanto a sua abordagem aatéo as diferentes
estratégias e praticas de cura buscadas por escmvex-escravos no momento do
adoecimento. Mas, no que se refere as presencasategs nas enfermarias da caridade,
devemos problematizar outras questdes. Somente sindoe detalhado do perfil dos
individuos escravizados internados na Santa Caderdpmos dizer se eram estes enfermos
apenas desvalidos que ndo tinham nenhuma outraait@. No capitulo dois, buscaremos
analisar esses perfis, compreendendo, pelo mengsienge refere aos anos que remontam
nosso marco temporal, quem eram, de onde vinhgue &aixa etaria pertenciam e qual era a
condicéo que levou seus senhores a pagarem porageusentos na Caridade.

Beatriz Weber, em seu trabalho sobre as artes e, @mbora analise um periodo
posterior a abolicdo da escravatura, nos colocamag questdes importantes sobre os
diversos arranjos populares relativos ao tratameateorpo no século XIX Para Weber,
curandeirismo, medicina e préticas espiritualisasinhavam lado a lado em um cenério
onde as préaticas médicas cientificas eram desciolaisesu desconsideradas. No capitulo em
que discorre sobre a Santa Casa de MisericérdRRode Alegre, nota-se a preocupacgdo da
autora em enfatizar o papel da instituicdo enquamtoespaco marcadamente religioso e
assistencialista, que combinava as precarias g&ulie tratamento de moléstias conhecidas a

época com a funcao espiritual de preparar os epfepara uma boa morte.

A nocdo de doenca era marcada por uma visdo hipEcréaracterizada por um

desequilibrio entre os humores do corpo. O tratamnestuzia-se a purgas, banhos,
furmigacdes e controle alimentar. A funcdo primakdio hospital neste contexto

ndo era a terapéutica, mas a assisténcia.

O fato de o tratamento dedicado aos enfermos naridisdia se reduzir a atos de
cuidados do corpo aparentemente simples, se codmpaa que conhecemos hoje, néo
significa que os senhores escravistas nao consgiratal instituicAho como um lugar
adequado para tratar de seus escravos. Talvez-ldsiain casa entregues a prépria sorte

fosse um tanto arriscado diante de um quadro nraiegde adoecimento. Como veremos

>’ WEBER, BeatrizAs Artes de curar...,op. Cit.
58 H

Ibid.
%9 Ibid. p. 147.
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posteriormente, a grande maioria dos cativos iathya no periodo analisado saia curado
algum tempo depois — o0 que indica haver uma cartadnia entre o tratamento ofertado pelo
hospital e a expectativa de vida do enfermo.

Neste aspecto, discordamos de Weber quando afumatg o século XIX, no Brasil,
ia-se ao hospital somente para motfefalvez a visdo de alguns setores apontasse para ta
finalidade, mas o levantamento feito acerca daepgs dos escravos na Santa Casa, ao
menos no que se refere aos anos que analisamaspsiéEva a estabelecer essa relacao.

Dentre as muitas epidemias que assolaram a poputac&éculo XIX, podemos citar
a variola, que, n&o raro, provocava surtos em Pdemgre® Em 1848, um senhor de escravos
chamado Vesceslau Joaquim Alves Leite pagou a €ada pelo tratamento de 25 dos seus
cativos, que apresentavam idades entre 13 e 25 ana®oléstia de todos era “bexiga
confluente” — a antiga designacéo para vaffolauriosamente, apenas trés desses escravos
internados morreram durante o tratamento, os outiote e dois safram vivds.
Possivelmente o senhor Alves Leite estivesse ppamltu com o contagio de sua prépria
familia, ou mesmo com o restante de seu plantglieosem duvida interferiu em sua decisao
de mandar seus escravos doentes para a MisericAmdda assim, 0 nimero de altas é muito
expressivo para dizermos que era o0 hospital umr laganas para morrer. Seria muita
bondade do senhor para com 0s seus escravos ssetigagado seus tratamentos mesmo
contando com a morte certa de todos eles.

Ha muitas indicacdes nas fontes que analisamosaadercompra de remédios e dos
gastos com dietas dentro da Misericordia. O esmrid@tonio José de Araujo Bastos
declarava, em 1857, o gasto de 21,175 contos decoé eventuais medicamentos e dietas
que teria destinado o Pio Estabelecimento ao caidadenfermos pobr&$0 tratamento dos
escravos era custeado pelos senhores, que confarMisericordia, mediante o pagamento
de um valor estipulado, o cuidado de seus catildesiam estes ter acesso a alguns

medicamentos dos quais a instituicdo dispunhayu¢d gm certos casos, havia a reclamacéo

% |bid. p. 67

®1 Devido & importancia dessa doenca entre os esgréaremos um abordagem mais completa do assunto no
capitulo 2.

%2 |ISCMPA — CEDOP. Matricula Geral de Enfermos. Ligr(1843 -1855)

%3 |bidem.

% vVer: Demonstracéo de despesa que a Santa Casa festo com enfermos pobres no seu hospital nadano
1857. ISCMPA — CEDOP. Relatério da Provedoria 1867,
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por parte da mesa administrativa de ter a Santa @agyastar com o tratamento de alguns
cativos quando isso ndo seria sua responsabilfdade.

Partindo dessas premissas, ndo podemos negar gaeratamentos de saude dentro
da Misericérdia de Porto Alegre e que 0s escragiesalguma maneira, usufruiam de tal
sistema. Um exame mais detalhado da Matricula @er&infermos poderia nos dar um mapa
de qual era a expectativa de vida daqueles quenttaram durante o século XIX, mas
infelizmente ndo contamos com essa informacéo,eongs leva a relativizar a premissa de
que ao ir para a Santa Casa as pessoas havianpahdada perspectiva da vitfaTalvez o
hospital ndo representasse a certeza da curadédegrmas nem por isso era visto somente

como a ante-sala da morte.
1.3. A presenca dos médicos e o tratamento dos esas

Diante de tal cenario, temos também visdes quetapomara uma mudanca de
comportamento em relacdo ao entendimento do come @oenca no século XIX. O livro
organizado por Roberto Machado, intitulaBanacdo da norma: a medicina social e a
constituicdo da psiquiatria no Brasilmostra como a chamada “medicina social” vinha
buscando espaco nas instituicbes de poder brasilairavés das elaboracdes feitas pelo
discurso médico e académico nasc&hfeara o autor, que referencia Foucault e seusasstud
sobre 0 nascimento da clinica, ja estéo colocad&rasil do século XIX duas das principais
caracteristicas da medicina: a sua influéncia sabseciedade e a sua atuacdo como braco
cientifico do poder do Estado. Mesmo que ndo possdalar em um poder unilateral da
medicina cientifica no século XIX devido a questfiesliscutidas anteriormente, de modo
algum podemos negar a presenca dos médicos despadis, nem tampouco sua influéncia

dentro da sociedade oitocenti®a

% No mesmo ano de 1857, observamos a queixa dorelat uma reunido de mesa dizendo ndo ter um senhor
naquele ano, cumprido com as obrigacdes financetatvas a internacdo de um de seus escravas bayia
onerado a instituicdo. O provedor prometia ir atéilimas conseqliéncias para receber a importéstifzulada.
Ver: ISCMPA — CEDOP. Relat6rio da Provedoria 185715

 Embora ndo seja o foco desta pesquisa, ndo puddeixar de notar a forte presenca de imigrantes nos
guadros da Misericordia nos anos que analisamas, dimo a alta razdo de cura apresentada por estes.
Individuos da Alemanha, Italia e até mesmo da Rimsarecem com bastante freqiiéncia na Matriculal Ger
Enfermos, com especial destaque para os homensS&VIPA — CEDOP. Matricula Geral de Enfermos. bivr

1 (1843-1855).

7 MACHADO, Roberto; LOUREIRO, Angela; LUZ, Rogéri?lURICY, Kétia. Danacdo da norma: a
medicina social e constituicdo da psiquiatria nasBr Rio de Janeiro: Edicdes Graal, 1978.

% ANTUNES, José Leopoldo Ferreitdedicina, leis e moral.., op. cit., 1999.
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Embora a primeira Faculdade de Ciéncia Médicas atto PAlegre date de 1898,
muitos dos médicos atuantes na cidade, entre as pademos citar Caldre Fido, estiveram
aprimorando seus estudos na corte e “clinicavamtapital da Provincia de S&o Peffto.
Ricardo de Lorenzo, em seu trabalho sobre a alienatental em Porto Alegre no século
XIX, nos apresenta a atuacdo de alguns médicos rdginkia, e suas influéncias no
pensamento da épota.

Para Lorenzo, tais profissionais de saude estawawcoatato com as principais teorias
meédicas em voga a época. O proprio Caldre Fidodprandiz da botica da Santa Casa em
1827, antes de tornar-se médico. Outro exemplorinodiz respeito ao Dr. José Bernardino
da Cunha Bittencourt, que fora diplomado em medidiomeopatica pela Faculdade de
Medicina do Rio de Janeiro em 184% que aparece nos registros de despesas da Riavedo
em 1857, agraciado com um salario de 480 mil misipsempenhar a funcéo de médfco.

Se o0s escravos eram atendidos por esses médicosaibémos. Infelizmente ndo ha
prontuarios ou algo correlato que aponte a que tipotratamento cada individuo era
submetido. O que sabemos € que 0s escravos erabid@s para cuidados especificos dentro
da Misericordia. Na Matricula Geral de Enfermosapas anos analisados ha uma entrada
significativa de homens e mulheres com a designdgdescravos. Das 495 pessoas que
entraram em 1848, por exemplo, 96 eram cativos.

Mary Karasch, ao relatar a visita de um médico aaeo a Santa Casa em 1841, nos

fala a respeito dos papéis desempenhados post@lligio no trato com os cativos.

Sendo americano, Horner ficou impressionado qubumaa consideracdo era dada a
cor da pele e os negros eram tratados t&o bemajaarirancos. [...] Achou que as
camas eram quentes e macias e 0s pacientes beentins com péo, arroz,
farinha, aves e carne. A visdo mais positiva denkloitustra que em 1840 o hospital
da Santa Casa era, provavelmente, o melhor dol Brgse os escravos tinham tanta
chance de se curar ali, quanto outros pacientts,éisse ndo contraissem uma
doenca contagiosa.

A despeito de conjecturas, ndo seria impossiveindginarmos que os senhores
escravistas acreditassem ser realmente um bom ioemdbernar seus escravos para que

fossem tratados pela Misericérdia — que, além delicog, contava com enfermeiros,

%9 LORENZO, Ricardo de‘E aqui enlouqueceo”.., op. cit.p. 160

O Ibid., p. 124.

" Ver o site do museu da medicina de Porto Alegnevw.muhm.org.be. Acesso em: 15/06/2010.
2 |ISCMPA - CEDOP. Ata da sess&o de mesa da prowedbvio 6) 1857.

" KARASCH, Mary.A vida dos escravos., op. cit., p. 195



26

boticarios e clérigos —, tendo em vista que o ateato médico domiciliar era demasiado
caro e usado em grande escala apenas pel&’elite.

Sobre os tipos de tratamento ofertados especifictam®mos escravos, poucas sao as
mencodes feitas nos documentos administrativos deerMordia de Porto Alegre — o que
dificulta uma maior compreensao do processo. Umpdosos relatos encontradas € o termo
de mesa de 6 de janeiro de 1833, que versa sdlmgpaza e tratamento dos doentes”. Nesse
documento, vemos explicita a recomendacao de sepanqaetos e brancos principalmente
cativos, na hora do banho e da acomodac&o nasremiag® o que demonstra a preocupacéo
com uma distingcado baseada na cor da pele dentida@ar Mesmo que o Dr. Horner, citado
por Karasch, ndo tenha identificado tal situaca®imode Janeiro, sabemos que a perspectiva
racial, além do fator econémico, era marca fundaahetas divisbes sociais no Brasil do
século XIX, o que explica a preocupacéo existeméerto Alegré®

Mas, de fato, muitos senhores estavam interessamoservicos da Santa Casa, tanto
gue pagavam para que esta cuidasse e medicassesseagos. O custo desse tratamento
poderia variar de acordo com a idade ou o tempged®manéncia do individud.Contudo, o
que se percebe € um maior investimento no tratcedosavos mais jovens, ja que a grande
maioria daqueles que foram internados como paaties] nos anos analisados, situam-se na
faixa etaria entre 13 e 30 arf8Discutiremos esse indicativo com maior detalhamerat
proximo capitulo.

No caso do tratamento dos mais velhos, muitos seshgsavam-se da estratégia da
concessao de alforrias quando seus cativos eneantrae muito doentes. Para Moreira, tal
atitude era empreendida na tentativa do senhavidg-6e das despesas com os tratamentos
de seus escravos, questdo com a qual deverianmgearoeter.’ Por isso, a Santa Casa, em
1857, quando refaz seu compromisso, busca institwuinas mais rigidas para o recebimento

de particulares e escravos.

" Ibid., p. 187.

®|SCMPA - CEDOP. Livro de atas da mesa administzatn. 3. 1831-1833.

®Ver: CHALOUB, SidneyCorticos e Epidemias...pp. cit., p. 125.

" Com relacéo a quantia paga pelos senhores a Gas#apelo tratamento de seus escravos, ha umaonemca
termo de mesa datado de 1833, em que o mordomoAfdénio de Paiva diz ser um abuso cobrar oito@nto
réis para o tratamento de escravos quando o regotanordenava que fosse cobrado apenas quinh&fgns.
ISCMPA - CEDOP. Livros de atas da mesa adminis@at?0/01/1833. Fl. 107. Tal discussédo demonste qu
nao era insignificante a quantia exigida pela Migedia e que os senhores alimentavam a expectaddivaura
de seus escravos quando o0s enviavam para a Sa#at€lado em vista o investimento que despendiam.

8 ISCMPA - CEDOP. Matricula Geral de Enfermos. Lidr¢1843 — 1855).

MOREIRA, Paulo R SOs cativos e os homens de bem op. cit., p. 207/208.
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Havera um regimento interno que marcara os deeeossigacdes da administragdo

[...] e finalImente as regras para a admissédo date®earticulares, e de escravos,
ficando entendido que ndo se acceitard Carta dedbide aos que, como escravos,
tiverem sido recolhidos ao hospital, sendo estesmmtada com data anterior, ou

mesmo do dia da entrada, salvo se primeiro foregagpas despesas que o enfermo
tiver feito até o dia da apresentacdo da cartggrexedor a reconhecer verdadeira, e
revestida de todas formalidades leg&es.

Vemos no trecho acima a preocupacdo dos reforma@oneregular as admissdes de
escravos com cartas de alforria. A caridade desender a todos e, em tese, ndo poderia
negar-se a tratar os alforriados. O que parec&ntanto, € que 0s senhores passaram a se
valer desta possibilidade com frequéncia e questituicdo, prevenida, tratou logo de limita-
los. Estaria interessada em nao perder recursasnmante, ja que deveria gastar com as
estadias dos escravos, caso estas ndo fossemdasspes seus donos.

As fungbes desempenhadas pela Santa Casa de Pegte Ao trato com as doencas
dos cativos, ao que parece, ndo eram irrelevaNtedevantamento feito de internacdes de
escravos durante o0s anos de 1847/1848 e 1852/16demos apontar alguns

guestionamentos no que se refere ao elevado ideiaktas, como sugere o grafico abaixo:

Gréfico 1 — Destino dos escravos registrados naiblgé Geral de Enfermos
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Fonte: Matricula Geral de Enfermos. Livro 1 (184855)"

Ao contrario do que imaginavamos quando iniciampsesguisa, a maioria dos cativos
nao saem mortos do hospital, pelo menos ndo agyeéesntram para ser “tratados”. Embora
em alguns momentos ndo conste informacdes a respeidestino do doente, este nimero é
baixissimo, como indica a barra verde do gréfico.

Nos anos estudados, nunca diminui de 60% o numeraltds por internacdo. Em
1852, por exemplo, das 152 baixas de escravos tepegs 27 falecimentos e 4 espacos em

branco (que ndo contem informacéo). Em relacadomaala 1853, este nimero € ainda maior:

8 |ISCMPA — CEDOP. Compromisso da Santa Casa de iisdia de Porto Alegre - 1857. Cap. 1, Art.4.
81 |ISCMPA — CEDOP. Matricula Geral de Enfermos. Litr(1843 — 1855).
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134 baixas e somente 20 mortes, sendo que 1 casasapsta sem informagéo. A maioria dos
Obitos ocorria entre um e dois dias ap6s a entladsscravo nas dependéncias da caridade —
0 que nos leva a pensar que aqueles que entravanrqueber cuidados tinham uma boa
expectativa de vida.

Em comparagdo aos numeros discutidos por Mary Klayasna leitura da fonte que
se refere & presenca de cativos na condicdo demsrdena Santa Casa de Porto Alegre
poderia nos levar a sugerir que a instituicdo enmaethor lugar para cuidar dos escravos na
capital da Provincia de S&o Pedro, fossem estadidts pelos médicos que |a prestavam
servigos ou nao, mas esta seria uma concluséo @elaaente precipitada, tendo em vista
que ndo pudemos cruzar outras fontes que, no mpsnmdo, apontassem para tal relagéo.
Fica, no entanto, a questdo que devera ser meibautida no segundo capitulo. Se havia
tantas altas, quem eram esses individuos escragizage encontravam a perspectiva da cura
na Santa Casa de Misericérdia de Porto Alegre? HBeaa, continuaremos a discutir as

peculiaridades do local.
1.4. Entre a irmandade e o escravismo

Nao era apenas como doentes que 0s escravos aparexs registros da Santa Casa
de Misericordia de Porto Alegre. A instituicdo aord também com um vasto numero de
cativos que realizavam trabalhos diversos. Sergentes enfermarias, na botica ou no
cemitério, ajudantes na cozinha ou na lavandeodmens e mulheres de boa saude e, via de
regra, em tenra idade eram escravizados pelo Piabé&secimento. Muitos deles eram
ofertados em forma de esmolas ou heranga, out@® @omprados ou alugados pela
instituicdo em momentos de necessidide.

O fato é que a Santa Casa se utilizava do escravm dorca de trabalho, o que
também fazia com muitos africanos livres. No relatda provedoria de 1857, ha a prestagéo
de contas que informa a respeito dos serventeavescda Misericordia de Porto Alegre e de
reparticdes anexas. Chama a atencdo o numeroickna# livres que atuavam na instituicéo,
40 ao todo, encarregados das mais diversas fung8ses individuos poderiam ser doados
pelo Estado a Santa Casa, como ocorria em detetasracasidoes. Em 1852, um tumbeiro

que trazia ilegalmente escravos para a Provindia &preendido em Tramandai. Parte

8 | ORENZO, Ricardo deE aqui enlouqueceu., op. cit., p 86
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significativa dos individuos que la se encontrafama doada a Santa Casa de Porto Alegre
na condic&o de negros livr&s.

Alguns dos cativos que compunham o quadro de tratlates da instituicdo eram
antigos enfermos, cujo tratamento seus senhoreputd@ram custear. Ofertando-os a Santa
Casa, estaria o senhor(a) livre das despesas conraae também com o funeral ou o
enterramento do escrabbA condicdo era, em geral, sempre a mesma: se @ Sasa
tratasse gratuitamente o escravo moribundo e esterasse, ao final poderia assenhorar-se
do infeliz. Mas a instituicdo também comprava egala escravos na capital ou em outras
Provincias ja que ndo poderia contar apenas canagdes dos senhores que, muitas vezes,
vinham repletas de interesses.

Em uma rapida passada de olhos nos documentosisttativos relativos a primeira
metade do século XIX, vemos a recorréncia das séas ligadas a compra e ao aluguel de
cativos entre os irmdos. Nos termos de mesa de, pJ82%xemplo, hd a aprovacao para a
compra de 3 escravos: um bengué, para enterraets o cemitério; um escravo comum
que ajudasse como servente ao enfermeiro; e umavagrara a enfermaria das mulhéres.

A venda de cativos era outra pratica corrente dituncdo. Em muitos casos, ha nas
atas de mesa mencgdes aos vicios e problemas determohado escravo e, em seguida, a
deliberacdo de vendé-lo para comprar um outro.akesrespecializados também figuravam
entre os corredores da Santa Casa. Em 1834, osiattadores determinam que se fosse
buscar na corte um escravo barbeiro para ajudatividades de sangri&.

Uma outra discussdo da mesa administrativa tratera 1833, da demissdo do
boticario por este estar sempre ausente “e dexaen lugar um negro que ele mesmo tinha

[®” E interessante observar que alguns oficios “majseaalizados”

acusado de infie
poderiam ser demandados aos escravos enquants etdra entedidos como uma afronta se

realizados por eles.

8 Ver o caso de Manoel Congo, no trabalho realizpdo Vinicius de Oliveira acerca deste episédio.
OLIVEIRA, Vinicius Pereira deDe Manoel Congo a Manoel de Paulaum africano ladino em terras
meridionais. Porto Alegre: EST Edi¢cdes, 2006. 168 p

8 ARAUJO, Thiago Leitdo de. Santa Misericérdia: dade cristd, instituicdo escravista. lh:Encontro:
Escravidao e Liberdade no Brasil Meridional 2005. Porto Alegre. CD-ROM.

8 |SCMPA — CEDOP - Livro de atas da mesa administrdd® 2 — (1828-1830).

8 Tania Pimenta nos esclarece que a atividade dkeibaera identificada como uma préatica mais papulaos
agentes faziam parte de um estrato social mai®peikretanto, nas peticdes e atestados estudatibaytora,
no que se refere a fiscatura-mor, era relativameoiteum os termos barbeiro e sangrador aparecergusju
barbeiro-sangrador. Diz que “corretamente a popolggercebia intricados estes oficios, entre ouaades
porque freqlentemente eram exercidos pela mesnsbges porque se utilizavam para ambas atividades
instrumentos semelhantes”. PIMENTA, Téania Salgddtes de Curar..., op. cit., p82.

87 |SCMPA — CEDOP. Termo de mesa de 22 de Setembi83{. FI. 135, verso.
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O boticéario tinha prestigio dentro da irmandadey erhomem que realizava as
misturas e manipulava os remédios, ou ainda queongndava 0os medicamentos de outras
localidades, era também quem os distribuia segwsdandicacbes medicas. Muitos dos
homens que tornavam-se médicos respeitados, comdoe@ado, cujo exemplo fora citado
anteriormente, passavam pela botica para realzarieneiras experiéncias. Relegar a um
escravo a tarefa de cuidar da botica pareceu, ra@$, um pouco exagerado, tanto que
demitiram e substituiram o boticario por ter siéggligente com a dita situacéo.

Ja praticar a sangria ou auxiliar nas enfermaniam eatividades que poderiam ser
realizadas por um homem escravizado. Em muitosscasmno afirma Pimenta, os negros
eram mais habeis na arte de sangrar do que osigedpancos porque eram utilizados em
grande escala nos navios que faziam a travessiesafavos da Africa para o Brasil. Os
sangradores eram muito experientes no oficio eatam-se populares por terem obtido
sucesso em muitas ocasi8@s.

Como se V&, nao era desconsideravel o papel dmsvesmertencentes a Santa Casa
de Porto Alegre. Estes homens e mulheres realizavabalhos que poderiam interferir
diretamente na cura ou no alivio de sintomas dssopeque la recebiam tratamentos.

Outros muitos exemplos poderiam ser citados, deommenda e aluguel de escravos
pelo estabelecimento durante praticamente todoriodme em que a escraviddo existiu na
Provincia, sem contar as inUmeras doacdes de satiwe até 1857, eram feitas em formas de
esmola quase que indiscriminadamente.

Outra questao interessante diz respeito ao fatpdenuitos dos cativos enfermos que
recebiam cuidados na irmandade eram individuosagpedpria instituicdo escravizava. A
Santa Casa esta entre 0s proprietarios que maimam cativos enfermos, para 0os anos que
analisamos. Esses dados, em conjunto com a laiasadocumentos administrativos que
contém informacdes preciosas acerca do cotidiadaserelacdes estabelecidas dentro da
irmandade, nos leva a concluir que era represeatatpresenca dos escravos e dos livres de
cor nos quadros da instituicdo, ndo s6é como pasemhas também como trabalhadores
responsaveis, muitas vezes, por funcdes mais efipadas.

Tais exemplos demostram inclusive o potencial dateS&€asa de Misericérdia de
Porto Alegre como um espago importante de mobiédadcial conquistada por esses
individuos. Suas habilidades em torno da cura ffaantiam “um lugar” que embora nao

8 PIMENTA, Tania Salgaddrtes de Curar..., op. cit., 82 e 83.
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fosse privilegiado, representavam, sem duavida, anhg diante de uma sociedade marcada
pelo escravismo.

Seus legados e importancia no que se refere asi@xpéas de cura que marcam as
diferentes praticas realizadas dentro da Miseriadde Porto Alegre € um tema que
mereceria, sem davida, um trabalho inteiro, j& su&s presencas sdo de fato recorrentes e
numerosas, marcadas por diferentes atuacdes, sgmaiasarriscamos dizer, seria impossivel

compreender a instituicdo e seus significados paatala Provincia durante o século XIX.
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CAPITULO 2

Trafico, doenca e escravidao: uma imbricada relacéo

O perfil do escravo doente.

2.1. Consideracoes iniciais

As doencas e o trato com a saude do corpo, cornaadteriormente, sdo pontos de
referéncia que dizem muito acerca da vida quotididas diferentes sociedades humanas.
Como a maioria dos individuos escravizados querammeem Porto Alegre em meados do
século XIX ndo deixaram relatos escritos acercasu®s experiéncias, temos, em alguns
casos, de recorrer a documentos produzidos peh®ss brancos que, por sua vez, podem
remontar aspectos administrativos, politicos omnégucos da sociedade como um todo. Nas
entrelinhas desses escritos buscamos passagensepasa a vida dos escravos e sua relacao
com o0 meio onde viveram.

Neste capitulo, faremos a analise de uma fonte m@smo ndo tendo sido criada
pelos escravos, pode nos indicar alguns caminh@sgpaompreensao de seus perfis sociais.
Interessa-nos o entendimento de quem eram essesfas) que estavam sendo internados
para tratamento na Misericordia de Porto Alegreeoatexto do fim do trafico, a que faixa
etaria pertenciam, de onde vinham e, fundamentaénguoe tipo de doencgas apresentavam.

Devemos, entretanto, tomar alguns cuidados no ¢@to as fontes, j4 que a situagéo
de “conforto” que seus dados nos trazem pode, gonalcasos, fazer-nos negligenciar suas
limitagdes. O livro de Matricula Geral de Enfernilzs Santa Casa de Misericordia de Porto
Alegre, cuja analise rendeu a maior parte de nassadusdes, ndo significava mais que um
instrumento de registro Gtil a administracdo dalpescrito possivelmente por um individuo
branco e letrado que pode ter omitido informacoesplesmente por considera-las
irrelevantes para seus objetivos, ou mesmo ter faibjecdes, como no caso da idade dos
escravos, por exemplo, em lugar de se preocupanferma-las corretamente.

No que se refere as doencas atribuidas aos esaraviktricula Geral, cabe ainda

fazermos algumas observagbes. Enfermidades comarnds’, “doencas intestinais”,
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“catarro”, “coOlicas”, “disenteria”, “ferimentos”, rére outras, aparecem com alguma
freqUéncia nos registros. Em muitos casos, como h@&ga um diagndstico preciso das
enfermidades, o médico ou quem quer que fosseponsidvel pelo registro da moléstia no

livro, tomava o sintoma pela doenca. Como obse¥asconcelos:

A fragilidade dos diagndsticos retrospectivos é wuoastante na documentacao
histérica, porque quase sempre a documentacéo tdeera médica ndo se faz
acompanhar pelo dossié clinico do paciente, restapegnas o registro do nome da
doenca causadora da internacdo ou do falecimentpade incerteza com que o
historiador trabalha € uma constante, pois temeaodgspor registros de sintomas
idénticos para doencas distinfas.

E comum, portanto, vermos Obitos de escravos ondausa mortisdescrita nao
passava de um mero sintoma como tosse ou dor ta per isso, tomamos o cuidado de
discutir as doencas tendo em conta uma perspeutig abrangente, seguindo a ordem dos
sistemas respiratério, nervoso, digestivo, repigdué assim por diante. Tal classificacdo
teve como base outros estudos dedicados a temasdatms e com um recorte temporal
semelhanté&®

Como estamos tratando de doencas em uma sociedadéegconhecia a causa de
muitos dos males que afligia sua populacéo, é alajue em alguns casos 0s sintomas sejam
mais importantes na avaliacdo do quadro do enfelonque a doenca propriamente dita. A
compreensao desses elementos pode nos preveigudea generalizacdes e, sobretudo, nos

aproximar de forma menos inocente da realidaddgseamos evidenciar.

2.2. Notas sobre o fim do trafico negreiro

No contexto do fim do tréfico, verifica-se um auneeno preco da venda e do aluguel

de cativos em Porto Alegre, fato comum as demaalittades do Impérfd. A proibicdo em

8 VASCONCELOS, Ana Maria Nogales. A qualidade dastésticas de 6bitos no Brasil. Revista brasildiea
estudos de populacao, v.15, n. 1, jan-jun. 1998d &DUZA, Jorge Prata de. A presenca da CélerBjatacia

e as condigfes sanitarias durante a guerra corRaraguai. In. NASCIMENTO, Dilene; CARVALHO, Diana
Maul de; MARQUES, Rita de Cassia (orgd)na Historia Brasileira das Doengas.. Qp. cit.,p.234.

% S0UZA, Jorge Prata de. A presenca da Colera..gibpp. 235.; SOURNIA, Jean Charles; RUFFIE giss.
As epidemias na histéria do homemLisboa: Edi¢gbes 70, 1984; KARASCH, Ma#yvida dos escravos., op.
cit., p.209; CHALOUB, Sidney Cidade Febril.., op. cit.; MOREIRA, Paulo Roberto Staudiunestos
Inventarios de Moléstias.., op. cit.; FIGUEIREDO, Beténia Goncalvés Doencas dos Escravos.op. cit.,

p. 267; e LORENZO, Ricardo dE.aqui Enlouqueceu...op. cit., p. 257.

%L para o caso de Porto Alegre, ver: ZANETTI, Valé@alabouco urbana escravos e libertos em Porto Alegre
(1840-1860). Passo Fundo: UPF, 2002. p. 88. Padabate relativo as outras provincias do Impéria ver
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forma de lei trazia consigo o fim da oferta fac# cthdo-de-obra escrava. Os senhores
escravistas, desejosos de manter a lucratividageutenegdcios, se viram as voltas com um
novo problema: manter a produtividade sem, no émtaontar com o alto fluxo de méo de
obra que, até entéo, fora abundante no Brasil.

Enquanto houvera a possibilidade de substituic&aliaa da mao-de-obra escrava, a
baixos custos, a sociedade imperial ndo hesitouinéemsificar as transagdes comerciais
envolvendo seres humanos aptos ao trabalho. Mdtotentino, ao analisar o trafico de
escravos no Rio de Janeiro entre fins do séculdXvineados do século XIX, nos fornece
uma pista do quanto era vantajosa a intensificagdmrnada de trabalho do cativo mesmo
gue sua vida util fosse curta, jA que a rapidez gqoepoderia ser reposta sua méao-de-obra,
além de alimentar o lucro do senhor, também garanproprio trafico como um excelente
negécio®?

A vida util dos escravos, segundo Florentino, n&owm fator de preocupagdo aos
senhores que, até 1850, compravam e vendiam smenb@ mulheres contando sempre com
a relativa abundéancia destes no mercado. A paetil®0, no entanto, o cenario ird se
transformar. Em que pese ainda existir a entragiadektina de escravos, em alguns portos,
nos anos imediatamente posteriores a promulgacdei dausébio de Queirdz, o lucrativo

comeércio transatlantico estava com os dias contddos

2.3. Das viagens e das doencas

Muito tem se falado a respeito da “unido microbidnamundo” proporcionada pelo
advento das empresas coloniais européias em finéado XV e inicio do século XVI. Tanto
os indios americanos, como 0s brancos europels® ancontrarem uns com 0S outros nesse
periodo, teriam adquirido moléstias diversas parguais ambos ndo possuiam defesas ou
mesmo tratamentd$.De fato, epidemias comuns na Europa como a Colem Peste eram

desconhecidas nas Américas e muitos amerindioajstande africanos, foram contaminados

CASTRO, Hebe Maria Mattos d®as cores do silénciops significados da liberdade no sudeste escravista:
Brasil século XIX Rio de Janeiro: Nova Fronteira, 1998. 378 p. cap. 6

2 FLORENTINO, Manolo Em costas negrasuma histéria do trafico de escravos entre a Afdoa Rio de
Janeiro (séculos XVIII e XIX). Sdo Paulo: Companties Letras, 1997. p. 53 a 54.

% para desembarques de escravos no Rio Grande deeSUDLIVEIRA, Vinicius Pereira deDe Manoel
Congo a Manoel de Paula...op. cit.,, 2006. Sobre as implicagbes oriundadimiodo trafico no Brasil ver:
RODRIGUES, JaimeO infame comércio: propostas e experiéncias no final do trafico decafios para o
Brasil (1800-1850). Campinas: Ed. da UNICAMP/CECURT00. 338 p.

% ALENCASTRO, Luiz Felipe deO trato dos viventes formacdo do Brasil no Atlantico Sul, séculos XV e
XVI. Séo Paulo: Companhia das Letras. 2000. p. 127.
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por doencas que remontavam o modo de vida eurcgzEnrio e pouco afeito a condi¢cbes
de higiene.

Segundo Magali Romero S4, relatos deixados pelagosos — principalmente as
cronicas do padre jesuita Jodo Felipe Betendorpel@s oficiais portugueses, enfatizam os
estragos causados pelas epidemias de variola esbani®e aldeias nas capitanias do
Maranh&o e Grao Pard, em especial para as ocomadagécadas de 1660 e 1690, tanto pela
gravidade como pelo alto indice de mortalidadeeemgrnativos e escravds.

Em relacdo aos escravos africanos, duas questbemmdser prioritariamente
analisadas quando pensamos em suas doencas. Esir@riogar, devemos considerar as
condicbes insalubres as quais estiveram submetidoéo nos tumbeiros quanto,
posteriormente, no cativeiro. Mesmo que houvedseeticas no que se refere ao tratamento
dispensado aos cativos de regido para regido, sabeuwe suas vestes, alimentacdo e
habitacdo, geralmente, eram precarias — 0 quehilidssi ndo s6 o contagio de doengas como
sua disseminagdo. A outra questdo diz respeitor@copceito manifestado pelo discurso
médico no século XIX em relacdo aos cativos, mmig)o bem colocou Angela Porto, o negro
escravo era identificado como causador de muitdesyamplesmente porque sua presenca
no seio da familia era considerada corruptoragssmtando perigo fisico e moral.

Segundo Porto, ha no século XIX trés trabalhosgiioa que relacionam doenca e
escravidao sob uma perspectiva racialista. Autcoeso Jean-Baptiste Imbert (1834), Carlos
Augusto Taunay (1839) e Antdnio Caetano da Fong&863) escreveram manuais que
devem ser entendidos como de carater oficial j§ gagundo a autora, suas publicacbes
contavam com o apoio do Estado. Tais obras, dagy@mbs senhores escravistas, conteriam

conselhos higiénicos enfocando aspectos geraalate glos cativos e ainda:

Observavam como escolher no mercado uma peca sudémo deveria ser a
constituicdo fisica do escravo, suas condicbesatiédtao, vestuario, alimentacéao,
jornada de trabalho, repouso, castigos Efsses manuais, dirigidos aos fazendeiros,
trazem a relagdo das principais enfermidades quenstem 0Ss negros € o
tratamento caseiro que pode ser facilmente admatst pelos senhorées.(Grifo
NOSSO0)

% SA, Magali Romero. A "peste branca" nos naviogreieos: epidemias de variola na Amazénia colomias
primeiros esforcos de imunizacdo. Revista Latino-Americana de Psicopatologia Fundameal, v. 11, p.
818-826, 2008.

% PORTO, Angela. O sistema de satdep.,cit, p. 31.

" Ibid, p. 23.
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Lamentavelmente, os homens que estavam pensangdoligicas de saude no periodo
desconheciam a maioria das causas de males ggiarafih populacéo brasileira e, em muitos
casos, viam nos escravos seres que consideravanotiaé e degenerados, o agente causador
e transmissor de doencas e epidemias.

Como afirmou Diana Maul de Carvalho a partir deuargntos que remontam a
epidemiologia historica:

a que estabelecer uma distingdo entre as doexigéangées no territorio africano
no século XIX que possam ter cruzado o Atlantico eedoguer dos dois sentidos
a partir do século XVI, e se estabelecido na outregema; e doencgas cujos

agentes etioldgicos ja estavam presentes, maslagio da doenga € viabilizada
ou amplificada pelo trafico de escravizadds.

Em que pese a visdo racista e arbitraria da etasilbira ter apontado para uma
possivel “africanidade de algumas doencas”, sabguesnuitas delas ndo foram geradas na
Africa, nem, muito menos, trazidas de 14. Se puaées apontar uma causa para as muitas
enfermidades que acometiam os negros nao s6 emAlegre, caso que estudamos, mas em
todo o resto do Brasil, teriamos antes de exanuioir detalhamento as condi¢cdes precarias
de vida e trabalho as quais estavam submetidos; moaso objetivo por hora ndo sera tao
pretensioso.

Interessa- nos, entretanto, a partir dos dadosaclile na Santa Casa de Misericordia
de Porto Alegre para os dois anos anteriores aadirmafico e dois anos posteriores a 1850,
observar que tipos de doencas apresentavam ovieadas em tal periodo e ainda se tais
doencas poderiam estar relacionadas com a viagesattantica.

Embora a capital da Provincia de S&o Pedro nadobesse escravos vindos
diretamente da Africa por seu porto, até a prongdigada lei que proibiu definitivamente o
comércio transatlantico, era recorrente na captapresenca de homens e mulheres
escravizados que haviam nascido em Angola, BengQelago, Mogambique, entre outras
localidades da Africa central e da costa africinegundo Moreira, os nascidos no
continente africano aparecem nos registros de dhitiria metropolitana de Porto Alegre de
forma mais frequiente na idade adulta, ou sejae @strl5 e 49 anos. Esses individuos, para o
autor, possivelmente teriam vivido a experiénciandwio negreiro e suas mortes estariam

direta ou indiretamente ligadas ao desgaste fesemocional decorrente da viagéf

% CARVALHO, Diana Maul de. Doencas dos escravizadogncas africanas., op. cit., p. 203.

% Ver a naturalidade dos escravos estudados por: BIRR Paulo Roberto StaudMoléstias dos pretos
corpos: Doenca, Salde e Morte entre a populacdavesde Porto Alegre no século XIX (1820/1858). In:
SERRES, Juliane C. Primon, SCHWARTSMANN, Leonor f&dg (Orgs.). Histéria da Medicina:
Instituicdes e praticas de saude no Rio Grande dais Porto Alegre: EDIPUCRS, 2009.

190 pid., p. 145.
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2.4. Jovens enfermos, enfermos jovens

Em relacdo aos dados que obtivemos na Matriculal @erEnfermos da Santa Casa
de Misericérdia de Porto Alegre, o indice de esmsajvens internados, nos quatro anos
estudados, € sempre elevado. A grande maioriataardre as faixas etarias de 12 e 35 anos,
0 que para os dois anos anteriores ao fim do ¢r&fgnifica 64% (128 casos) e, para 0s dois

anos posteriores, 57% das internacdes (149 casos).

Gréfico 2: Idades dos escravos internados na $ada de Porto Alegre.

IDADES (1847/1848) IDADES (1852/1853)

B Entre 12 e20

anos
B Entre 21e 35

anos
Entre 36 e 50

anos
B Entre5le

69anos
m 70 anos ou

mais

EEntre 12e20
anos

BEEntre 21e 35
anos

@ Entre 36e 50
anos

B Entre 51e 69
anos

Fonte: ISCMPA. CEDOP: Matricula Geral de Enferniosto 1.

Mesmo que nossa amostra seja relativamente peqdé&3a,casos, ainda assim
podemos considerar algumas possibilidades impedaab analisarmos as idades dos
enfermos. Vemos que o numero de cativos internados mais de 51 anos € baixo, em
relacdo ao total. Essa informagé&o, por um ladapbora nossa idéia de que o hospital Santa
Casa de Misericérdia ndo era apenas um lugar pasaboa morte onde o senhor despejava
seu escravo quando estava velho e moribundo ebj&eréiia mais para o trabalho; por outro,
demonstra haver nas enfermarias da Misericérdianumero elevado daqueles individuos
gue eram preferidos no comércio transatlanticgowens.

Nos anos anteriores ao fim do tréfico, o percerdeahdividuos entre 12 e 20 anos é
de 25% do total, jA em 1852/53 o percentual dessza €taria cai para 8%. O contrario ocorre
com aqueles que figuram entre 21 e 35 anos, paiprasenca aumenta de 39% para 47% nos
mesmos anos.

Gabriel Berute, citando autor dos principios douk®cXIX, demonstra haver na
Provincia sulina, em muitos casos, uma preferépaaparte dos senhores escravistas, em

adquirir criancas para melhor ensina-las desde osdwabitos de um bom cativo. Cita que
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“os escravos dos habitantes do Rio Grande sadosotanmos cavaleiros: estes colonos vao e
compram escravos de mais de dez anos para osremsiagassar a vida a cavat8®.

N&o encontramos, nos quadros da Santa Casa, @iemgamenos de 12 anos sendo
recebidas para tratamentos na condicdo de escravas, isso ndo significa que né&o
existissem. As idades registradas poderiam sexiapadas, refletindo apenas a aparéncia
fisica do escravo sem levar em conta sua data stémnmento. Além de que, os senhores que
estavam internando seus cativos poderiam omits glaales ou mesmo ignora-las.

Em relacdo a preferéncia pela internacdo dos escrawmn idade produtiva, uma
infinidade de possibilidades poderia ser considel¥dJma leitura mais atenta da Matricula
Geral de Enfermos, e de alguns documentos adnaitivgts, como os relatérios da Provedoria
ou 0s termos de mesa, nos levam a concluir quecrav®s Ndo comecaram a ser tratados nos
quadros do hospital somente depois que o trafissotee que seus precos aumentaram na
praca mercantil. Desde 1843, o primeiro ano detgu®s acesso aos registros de enfermos
da Misericérdia, ha a entrada de cativos nas eumféssn do estabelecimento. O que
observamos, no entanto, € um aumento de internagderidas a partir de 1850,
principalmente aquelas referentes aos individuaados na faixa etaria dos 21 aos 35 anos.

O numero expressivo de jovens escravos internattes de 1850, no entanto, indica
uma maior presenca destes dentro da Provinciapfajmorcionado pelo trafico que ainda
ocorria liviementé® Em estudo sobre demografia de escravos no Riodérde Sdo Pedro,
Edson Neves Junior faz uma adaptacdo de numerdssugalo historiador Mario Maestri,
em que aponta a entrada pelo porto da Barra dorRitbe 557 cativos em 1847 e 246 cativos
em 1848; ja para os anos de 1852 e 1853, temastahoa saida de 386 escravos pelo mesmo
porto!®* Esses dados ndo apenas demonstram o papel intpoga® a Provincia sulina

101 ALMEIDA, Luis Beltrdo de Gouveia de. Memoérias sela capitania do Rio Grande do Sul. 1806 — Real
Academia de Ciéncias de Lisboa. apud BERUTE, Ghld@s escravos que partem para os portos do sul:
caracteristicas do trafico negreiro do Rio Grande S#io Pedro do Sul, ¢.1790-c.1825. 2006. 200 .f.: il
Dissertacao (mestrado) — Universidade Federal ddadRande do Sul. Instituto de Filosofia e Cién¢iasnanas.
Programa de Pds-Graduacédo em Histéria. Porto Al8ReRS, 2006, p. 64.

192 Ao findar da década de 1840, a possibilidade dibigéio definitiva do trafico era cada vez maisdevite.
Parece 6bvio que os senhores escravistas soubdisene estivessem preocupados com a integridside tle
seus cativos, até porque um escravo jovem, forsauglavel, além de ser valioso no mercado, poderia s
reproduzir mais rapidamente garantindo assim adggéo natural do regime.

193 Florentino argumenta que, de acordo com o jormahzeta do Rio de Janeiro, entre cada vinte emtigsa
gue em 1812 saiam do porto carioca para o Rio @rata Sul, trés o faziam carregadas com escravos.
FLORENTINO, ManoloEm Costas Negras., op. cit., p. 38.

194 NEVES JUNIOR, Edson José. Reproducdo natural dlifmmescravas em Porto Alegre — 1840-1865. In:
Boletim de Histéria Demografica Ano Xlll, n. 40, marco de 2006. Disponivel em:

<http://historia_demografica.tripod.com/bhds/bhddh@40.htm#Artigos. Acesso em: 25/10/2010.
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assumiu apos o fim do trafico internacional no tdzasiento de mao-de-obra escrava para
outras Provincias, mas também justificam uma mpiesenca de escravos “mais velhos”
apos 1850 nas enfermarias da Santa Casa de Mrsiic&e observarmos a tabela das
idades, veremos que aqueles que tinham entre 12 an@s diminuiram nos quadros da
Misericordia nos dois anos posteriores a cessagdaafico. Tal fato pode estar relacionado
com a dindmica do trafico interno, uma vez queaivaes estavam sendo vendidos a precgos
altos nesse periodo para outras localidades.

Com efeito, 0 que se observa € a absoluta maieriasdravos em idade produtiva
internados nos dois periodos dentro da MisericoMesmo que ocorra um ligeiro aumento
de suas idades apds 1850, ndo se pode dizer que hou“envelhecimento” dos enfermos.
Se acreditarmos que as doencas que acometiamj@ases podem estar relacionadas com a
viagem transatlantica, outras questbes se tornaportantes para compreendermos suas
presencas na Misericordia de Porto Alegre, j& qi@ngs nos deparando, ndo apenas com
enfermos isolados e sem referéncias, e sim comrupogjue apresenta caracteristicas bem

definidas. Tal perspectiva se torna ainda maiseexe@lquando analisamos suas origens.

2.5. Das origens e nacionalidades

Talvez o dado mais completo existente na Matri@deal de Enfermos da Santa Casa
de Misericérdia de Porto Alegre seja a “nacionalefa Por algum motivo apenas em 2 dos
463 casos ndo constava tal informac&o. E curioserer que nos casos em que 0 escravo
era brasileiro por ter nascido na Provincia do ®ande ou mesmo no Rio de Janeiro, S&o
Paulo ou Pernambuco, tal designagdo ndo Ihe dbmid. Em nenhuma ocasido vemos a
mencdo “Do Brasil”, mas essa ndo era uma pecuideiddos escravos; os brancos livres
também n&o eram brasileiros, e sim italianos, asmBa Provincid’® De fato, a categoria
simbdlica que daria razdo a identidade nacionatengeriodo, ainda ndo estava formada de
forma univoca, o que tornava imprecisa a designdiasileiro”.*%°

Em relacdo a nacdo dos escravos, devemos tambénprawenir de algumas
generalizacbes. O fato de aparecer ao lado de ume Do Rio de Janeiro”, por exemplo,

n&o significa que o individuo tivesse nascido néstalidade. Poderia ter vindo da Africa,

195|SCMPA — CEDOP. Matricula Geral de Enfermos. Ligr(1843- 1855).

1% gobre a questdo da nacionalidade intrinsecamelgeionada a questéo racial no Brasil, ver: SEYRERT
Giralda. Construindo a nac¢édo: hierarquias raciaipapel do racismo na politica de imigracao ergépbgao. In:
MAIO, Marcos Chor; SANTOS, Ricardo Ventura (OrgsRaca, Ciéncia e SociedadeRio de Janeiro:
Fiocruz/CCBB, 1996. 252 p.
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trabalhado um tempo no Rio — que, alids, era umpdo®s mais movimentados do trafico
transatlantico — e depois ter sido vendido paraenmnor rio-grandense.

Antes de partirmos para os dados que encontramddiseicordia de Porto Alegre
em relacdo a nacionalidade dos cativos, cabe ain@aultima observacdo. A atribuicdo de
uma nacgado aos escravizados, como nos ensina MigiLaarvalho Soares, ndo nos torna
conhecedores de suas origens, etnias ou sociedaetpsndo a autora, o reconhecimento da
nacdo se daria pelo reconhecimento da possibilidadeompartilhar territérios, interesses e
costumes em comuMl’ e, por isso, seria impossivel, a partir das carticas dos
individuos que viviam em cativeiro nas Américasprestituir suas especificidades étnicas, ja
gue, a reorganizacdo em novo territorio poderiacatesterizar suas agfes e costumes
pretéritos:°® A partir da nocéo de grupos de procedéncia, aautms coloca a necessidade de
olharmos as populacfes africanas que foram deslsqaara o Brasil também segundo sua
chegada, sua reorganizacéo em novo ¥6lo.

Tendo em conta estas questdes, faremos uso dassteztacionados a “nagédo” apenas

para indicar a procedéncia, o lugar de onde vestmeo que é internado na Misericérdia de

Porto Alegre.
Grafico 3: Grupos de Procedéncia dos escravosrao$er
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Fonte:ISCMPA — CEDOP. Matricula Geral de Enfermos. Litr(1843).

197 SOARES, Mariza de Carvalh@evotos da Cor.ldentidadeétnica, religiosidade e escraviddo no Rio de
Janeiro. Século XVIlIRio de Janeiro. Civilizacao Brasileira, 2000, @2 & 103.

198 pid, p. 108.

199 1bid, p 109. Em relacdo ao debate historiografisobre o conceito de nacdo, ver discussdo feita por
LORENZO, Ricardo deE aqui enlouqueceu., op. cit., p. 109 a 122
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7

O namero de escravos oriundos “Da Costa” é propoatinos quatro anos analisados,
se levarmos em conta que ha um aumento de intea®aEs dois anos posteriores ao fim do
trafico. Possivelmente tal designacao fosse usadadp o escravo tinha nascido na Affith.
Infelizmente néo foi registrado o lugar exato digem, o que dificulta nossa apreciacdo em
relacdo as diferentes etnias de africanos que canapu as enfermarias da Misericordia de
Porto Alegre no periodo estudado. Mas, o fato deerhtantos homens e mulheres doentes
oriundos “Da Costa” e, ainda, serem estes, em 1sualg maioria, jovens de 12 a 35 anos nos
leva a pensar que as doencas que acometiam osassctadados na Santa Casa podem estar
intimamente relacionadas com a viagem transatkmtimesmo com as agruras sofridas por
estes individuos no transporte interprovincial.

Como observou Lorenzo, ndo ha estudos que indicguesrigem dos escravos na
Provincia de Sdo Pedro para os anos que circundém do trafico negreird™* Tendo em
conta essa prerrogativa, tal qual o autor, nosnadedos estudos de Gabriel Berute que, ao
comparar 0s numeros da rota interna do traficosétédntico com os inventarios analisados
por Hélen Osorio, indicou haver um certo equililemtre africanos e crioulos dentro da entédo
Capitania de Sdo Pedro, sendo que os crioulositdast pequena maioria?

Ja no que se refere aos individuos traficados g&apitania, Gabriel Berute, afirma
haver uma preponderéancia absoluta dos africanos estescravos ali desembarcados para os
anos de 1788 a 1802

Entre os 3294 escravos desembarcados na conjuddueatabilidade do trafico (1788-
1802) em apenas 3% dos casos nao foi possiveirdafmorigem. Daqueles que tiveram
a origem informada, 88% eram africanos, enquanterimsilos somavam 12%. Tais
resultados implicam em uma elevada razdo de afdade, 757 entre os escravos
desembarcados na capitania. No periodo de aceledgémafico, a presenga dos
africanos é ainda mais significativa. Neste intervabdos os 6.934 escravos
desembarcados no Rio Grande tiveram sua origemmiafte. A participacdo dos
africanos alcancou 95% do total, o que resultou n@ welevadissima razdo de
africanidade de 1.978’

Assim, mesmo que ocorresse 0 crescimento natudplalacéo escrava, aumentando

a populacéo crioula, mulata e parda, com tantasese estrangeiros chegando a regido, ndo

119 segundo Lorenzo talvez a crescente participacamosia ocidental da Africa nos desembarques dizaraf
atlantico destinados ao Rio Grande desse um ententh generalista sobre a origem de todos queasderh
crioulos. Essa é uma explicacdo possivel paracdatterem os escravos sido registrados apenas ‘ao
Costa” até 0 ano de 1853. A partir dai, 1854 emtdjaanto cativos como forros serdo inscritos raridula
Geral da Misericérdia como Africanos quando su#@geos remontarem tal continente. Ibid. p. 209
11 | ORENZO, Ricardo deE aqui Enlouqueceu.., op. cit., p. 114. O trabalho do referido aum como
marco temporal os anos que vao de 1840 — 1870.
12 pid. p. 205
ﬁj BERUTE, Gabriel Santof0s escravos que partem para os portos do sulop. cit., 2006.

Ibid. p. 51
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€ surpreendente perceber que a escravaria receaiddisericordia para o tratamento de
moléstias fosse majoritariamente africana. Masewmos em conta 0os numeros levantados
por Hélen Osodrio, que apontam, como ja dito, paesuilibrio entre a populacéo crioula e
africana, tendo em vista as dinamicas internasrdeiritia que possibilitariam a reproducéo
natural, nos perguntamos. Onde estdo os ditoslasiows quadros da Santa Casa de Porto
Alegre?

O trafico de escravos, ao que parece, estaria iadsoa uma maior difusdo das
doencas entre a populacdo escravizada que busatados na Misericordia da capital da
Provincia sulina. Neste sentido Karasch tambémtatms que uma das razfes para a alta
mortalidade dos africanos recém desembarcados nodRiJaneiro eram as péssimas
condicdes dos tumbeiros, onde eram transportddos.

Keith de Oliveira Barbosa e Flavio Gomes, em artggente, apontam o relato de um
escravo que teria vivido a experiéncia de um namgreiro. Para os autores, o ambiente
insalubre dos tumbeiros era em grande medida reépehpela disseminacdo de doencgas

fatais entre os africand¥®

Quem deixou registros da sua viagem como escravonegneiro foi o africano — depois
convertido em mulgumano na América — Mahommah GuBauga. Traficado da Africa
Ocidental para o Brasil nos anos 30, depois venditlorriado e indo parar em Nova
lorque, ele publicou suas memodrias, transformadas fibelo contra o trafico e a
escraviddo: “Fomos arremessados, nus, pordo agdesttmmens apinhados de lado e as
mulheres do outro. O pordo era tdo baixo que n&bapws ficar em pé, éramos
obrigados a nos agachar ou a sentar no chdo. Nditeezam iguais para nés, 0 sono nos
sendo negado devido ao confinamento de nossos<dfmamos desesperados com o
sofrimento e a fadigd’

De fato, a viagem infame como bem colocou JaimeiBoes, ndo s6 desestabilizou a
vida e a cultura de milhares de homens e mulharedaram escravizados no Brasil, como

proporcionou as condi¢cdes adequadas para a dissgnirde doencas entre eles. Uma

115 para a autora, outros fatores ainda devem selidevados, j& que mesmo sobrevivendo & chegada, os
africanos enfrentavam novos desafios, como o dptagi@o as novas condicbes de vida que eram igusdmen
cruéis, pois “entre 1834-1838 e 1850, um perioddai® anos, dependendo da data de chegada do qaases
dois tercos dos africanos da amostra morreram” dag comprova seus pressupostos. KARASCH, Mary. A
vida dos escravos no Rio de Janeiro.op. cit., p. 208. Para outras abordagens acercalagio entre trafico
negreiro, doencas e morbidade de escravos ver: RGODES, JaimeDe costa a costaescravos, marinheiros e
intermediérios do trafico negreiro de Angola ao Bé&Janeiro (1780-1860). Sdo Paulo: Companhia daad,
2005.

11 GOMES, F. S; BARBOSA, Keith de Oliveira. Doencamprte e escraviddo africangerspectivas
historiogréficas. In: Ciéncias e Letras (Porto Alegre). v. 44, p. 237-260, 2008. Disponivel em:
<http://www.fapa.com.br/cienciaseletras>. Acesso Edi10/2010.

7 bid. p. 245.
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combinagéo de elementos que reunia maus tratoseraicao inadequada e falta de higiene
dentro dos navios negreiros, ao que parece, fenesd para que tal feito ocorresse.

A Santa Casa de Misericordia de Porto Alegre, nuss aestudados recebeu um
namero elevadissimo enfermos escravizados, issocestar os libertos que também se
faziam presentes nas enfermarias. Partindo detspectiva, podemos afirmar que a razao da
africanidade era alta entre os escravos doent&adi@ Casa. Evidentemente que nem todos
0s cativos enfermos que viviam na capital ou naviRoia receberam tratamentos na
Misericordia, o que nos impede de apontar genagis; contudo, aqueles que por la
passaram, pelos menos nos anos que analisamantsims raizes fincadas no continente
africano, o que indica ser a experiéncia do trafiom elemento importante para
compreendermos suas passagens pelo hospital.

Optamos por discutir primeiramente as idades egemordos escravos doentes para,
justamente, fazer sentido a apreciacdo de suasstiaslgad que, segundo o aporte da
bibliografia e os dados obtidos, seria impossigklaionarmos as enfermidades portadas por
eles com outra coisa se nao, por um lado, o anebigetado pelo trafico e, por outro, as

precarias condi¢cdes de vida as quais estavam suloset

2.6. Dos males e moléstias

Variados tipos de moléstias afligiam os escravasaram submetidos a Santa Casa de
Porto Alegre. Doencas do trato intestinal, respifat doencas venéreas, epidemias e também
aquelas relacionadas a saude mental. Nao raronteagws cativos entrando na Misericordia
também para serem curados de maus tratos; nestes, @m vez de conter no livro uma
enfermidade qualquer, o que vemos é a designagitigado”. E curioso observar que o
senhor castigava seu escravo e posteriormente paEo seu tratamento, a Santa Casa o
recebia, mediante um valor estipulado, e dentrsudes possibilidades tratava o infeliz que
tinha sofrido espancamento e/ou humilhacdo parg tpebilitado, voltasse em plenas

condices ao trabalHo® Outras enfermidade também poderiam estar relagésnaos maus

18 N&o encontramos, entretanto, nenhum o6bito de \@sajae tivesse dado baixa na Misericérdia como
“castigado”. Como vimos, no capitulo 1, daqueladivilmuos escravizados constantes na Matricula Geaal
periodo estudado, o nimero de falecimentos é lmixoelacdo ao nimero total de internacdes. Emaelags
maus tratos praticados contra 0s escravos, verso da preto Miguel investigado por: MOREIRA, Paulo
Roberto Staudt. Funestos inventarios de moléstiagp..cit., 2009.
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tratos senhoriais, mesmo que a palavra “castigbakse omitida. Feridas, cortes, perdas de
membros e contusdo sdo alguns exemplos comunspaguoecam na Matricula Geral e que
aludem a essa idéia. Contudo, as moléstias que dedilitavam os cativos no periodo
estudado eram as infectocontagiosas, seguidas Qoelag relacionadas ao sistema
respiratorio, causas externas, sistema digestivdinalmente, ao sistema nervoso. Ao
classificar as causas de mortes de escravos a @astiregistros de 6bitos da Santa Casa de
Misericordia de Porto Alegre, Moreira nos apres@#taeguintes resultados para os anos de
1850 a 1854: doencas infeto, 465 casos; sistenestdig, 285 casos; primeira infancia, 241,
sistema respiratério, 200; mal definidas, 137;esist nervoso; 102; outras, 1t4.Embora
seu objetivo seja o estudo da morbidade da populesérava em Porto Alegre, os dados
apresentados pelo autor sdo relevantes para a pesgaisa, ja que, ao identificarmos as
principais doencas vivenciadas pelos escravos, nposleconfirmar alguns de seus
pressupostos.

Na tabela abaixo procuramos agrupar as doencas psi@mas a que pertencem e

obtivemos um resultado semelhante aguele constptaddoreira:
Tabela 1: Classificacdo das moléstias dos esc(a8d5/48-1852/53)

Classificacdo das doencgas Incidéncias
Infecto™ 130
Sistema respiratorit 67
Causas externdgs 54
Sistema Digestivs® 27
Sistema Nervoso' 24
Doencas venéreds 19
Ulceras 11
Supressdo da Transpiraao 16
Doencas Reumaticas 9
Tumores 6
Outras®’ 63
N&o Consta e Sic 35
TOTAL 463

FONTE: ISCMPA, CEDOP: Matricula Geral de Enfermasro 1. Ano (1843 — 1855)

19 MOREIRA, Paulo Roberto Staudt. Funestos Invensadi® Moléstias..., op. cit., p. 124.

120 |nseridas nesta classificacdo temos as seguinisces: bexigas ou variola, diarréia, coqueluchenes,
angina, acites, enterite, elephantiase, thisicaguér ou tuberculose.

121 ppneumonia, Catarro, Bronquite.

122 castigado, ferimentos, cortes.

123 Constirpacao do ventre, gastrite.

124 Alienagdo Mental, Ataque Cerebral, Ataque Epitétismortificacao.

12 Gonorréia, Sifilis, Venéreo.

126 N&o conseguimos encontrar o significado destemiat Optamos por coloca-lo na tabela devido a alta
incidéncia de casos.

127y/er lista completa das doencas na tabela em amefioal do trabalho p. 61
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Nota-se 0 alto indice de doencas infecciosas eogreescravos internados na
Misericordia de Porto Alegre nos anos que marcassa@esquist. Possivelmente as
condicOes insalubres as quais foram submetidosgueaexperiéncia do trafico estivessem
intimamente ligadas ao aparecimento de tais maisfd que a maioria dos escravos que
investigamos eram jovens e africanos. Entre estaigstas, ha uma preponderéancia da
variola. Sobre esta terrivel doenga, também codaexiépoca como “bexigas”, suas formas
de contagio e disseminacdo entre 0s escravos, memtcse escrito nas ultimas décadas no
Brasil}?® Alencastro, ao discutir os efeitos devastadoresvqmados pela variola no
continente americano, identifica o carater endéndeodoenca em diversas regides da
Africa.’®® Para o autor, o fato de ser a variola uma doemggiriaria” do grande continente
negro proporcionava aos africanos uma resisténaiarma morte, 0 que jamais ocorria com
0s amerindios.

Nas fontes que analisamos, s6 h4d mencdes de falgtinem funcdo das bexigas
confluentes no ano de 1848, 7 casos; nos outrdedos; ndo encontramos nenhum 6ébito
mesmo que houvessem internacbes motivadas pelgaloEalvez a baixa mortalidade dos
escravos internados na MisericOrdia, neste periegtesse associada a politica de vacinacéo
contra a variola empreendida na Provintia.

Antes de 1800, segundo Pierre Darmon, a variolavaainualmente de cinqlenta a
oitenta mil pessoas na Frari¢a.Com o estabelecimento da vacinacdo, esse nimero na

ultrapassaria, em 1805-1806, no pior dos casos,d@rena de milhar. O problema da doenca

128 ver diagndsticos das doencas em: SOUZA, Jorga BimtA presenca da Colera, da Diarréia e as cbeslic
sanitarias durante a guerra do Paraguai..., oppc246 a 250.

129 ALENCASTRO, Luis Felipe deO trato dos viventes.., op. cit., p.131. CHALOUB, Sidneyidade Febril.
op. cit., 97 a 137.

1% segundo Alencastro, as ondas de variola que @mmarceano no século XVI tinham origem, sobretndo,
Africa. ALENCASTRO, Luis Felipe de. O trato dos &ies..., op. cit., p.131. Outros estudos a respukit
epidemiologia histérica tém discutido a possiveitiuidade da variola”. “Acredita-se que a varitdaha
surgido ha mais de trés mil anos, provavelment@adia ou no Egito. De |4 para c4, ela se espalletw pundo,
causou inimeras epidemias, aniquilou populacdesidomo curso da histéria. Marcas causadas pelagdoen
foram encontradas na face da mimia do faraé RaPisé@sdoenca atingiu também personagens importalates
historia ocidental, como a rainha Maria 22 da legla, o rei Luis 1° da Espanha, o imperador Josiéa Austria
e o rei Luis 15 da FrancaVer artigo de FERREIRA, Pablo. Variola. IAgencia Fiocruz de noticiaSaude e
ciéncia para todos. Disponivel em: <http://www.fimcbr/ccs/CGI>. Acesso: 16/10/2010.

131 Nikelen Witter faz uma abordagem sobre essa palém sua tese de doutorado. Afirma, no entan®nqu
Rio Grande de S&o Pedro, a politica de vacinagéiodatisfatoria e que sua principal fungdo eraeinacao
dos pracas do exército que cruzavam a fronteira. Wéter, Nikelen.Males e Epidemias..., op. cit., p. 160 a
164.

132 DARMON, Pierre. A Cruzada antivaridlica. In.: LEOGF, JacquesAs doencas tém histéria Lisboa:
Terramar, 1985. p. 306.
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era tdo grave que, pela primeira vez, “o estadecedm um processo de medicacdo que se
traduz por efeitos de massa-.

Ja em fins do século XVIII, o rei de Portugal Doo&d VI, na tentativa de conter o
contagio, mandou que todas as embarcacdes convesda@ssem vistoriadas e aquelas
vindas de portos infeccionados ou com cativos @sefiissem submetidas a quarentéffas.
Tal atitude se explica porque o trafico negrei vsto como um dos principais agentes de
disseminacdo da doenca, e a falta de vigilancigusta permitia que navios entrassem e
descarregassem, nos diferentes portos, escravagedode variola, desencadeando assim
Novos surtos epidémicos.

A vacina, propriamente dita, teria chegado ao Brasgundo S4, pela primeira vez
em 1804, mas ja em 1796 tinha-se conhecimentoalexssténcia em Portugal. Neste mesmo
ano, inclusive, teria sido feito comunicado as adéoles da colénia do uso de um novo
procedimento preventivo contra as bexigas.

Na documentagdo da presidéncia da Provincia do (Rende de S&o Pedro,
encontramos para o ano de 1847 um mapa das pessmaadas contra as bexigas naquele
ano e também uma passagem do conselheiro ManodnidniGalvdo informando o

presidente sobre o referido assunto:

Pelo mapa numero 8 ficareis Snrs inteirado do nanuer pessoas que foram
vacinadas no anno proximo passado. Este quadroter@oa precisa exatidao
porquanto algumas camaras municipais néo remetsréwmpas parciais das pessoas
vacinadas nos respectivos municipios como lhesmbeuo regulamento. No
relatorio que apresentou o delegado do instituini@, e vos sera transmitido
vereis as medidas que elle propde pamagredir na provincia a instituicdo d este
preservativo contra o contdgio das bexigasas providéncias que solicita da
assembléia legislativa provincigf.(Grifo nosso).

A tentativa da administragdo provincial em contedlognca através da vacina fica
evidente na passagem acifiaEntre os escravos vacinados na capital da Prevapzrecem
no mapa apenas 51 pessoas, sendo que 36 delasnerares de idade. A cidade de Rio

Grande, no entanto, é a camped de vacinacdo entescoavos, 168 casos. Em 1849, no

133 bid. p.307.

3%Quem nos fala sobre isso é SA, Magali RomArtpeste branca” nos navios negreiros..., op. cit318-826.

135 bid. p. 7.

1% Relatério do Presidente da Provincia de S. Pedr®id Grande do Sul, o senador conselheiro Manoel
Antonio Galvao, na abertura da Assembléia Legisafirovincial em 5 de outubro de 1847, acompanlkiado
orcamento da receita e despesa para 0 ano de 1BBWBaPorto Alegre, Typ. de Argos, 1847. Dispohéra:
<http://www.crl.edu/brazil/provincial/rio_grande_dsul>. Acesso em: 25/10/2010.

1370 mapa ao qual se refere o relator Manoel contdormacdes daqueles individuos vacinados na capital
cidade de Rio Grande, cidade de Pelotas e vilag@alao.
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entanto, o relatério apresentado a Assembléia Rei@icontinha uma critica a vacina, onde o
relator argumentava estar sendo a experiénciausopalor:

Felizmente tem sido esta provincia livre dos fllgetle epidemias que assolam outros
paizes, nem mesmo a bexiga tem feito estragos eisfamas ndo se deve isso a
propagacdo da Vaccina. Esta instituicdo é de mae dntre nds do que de proveito, e
assim como outras serve mais para despetigdreiro e parastentar, a quem vé de
fora as muitas providéncias que existem do queytdidade reaf®

O tom de polémica esteve sempre presente quandsumta era a vacina contra a
variola. A incerteza em relacdo a sua eficacia rmedo das populacbes mais pobres de
estarem sendo vitimas de uma armadilha para diEsnéram elementos centrais que punham
em cheque a propagacéo da medida.

Em Porto Alegre, a discussdo em torno da efichAaavdcina também estava
ocorrendo, como nos mostra o relatério de 184%limmhente, temos poucos numeros a
respeito da vacinacdo dos escravos para suporneos faio de estarem morrendo menos de
bexigas se devesse a tal politica. Um estudo aderdmpacto da vacinagdo na capital no
século XIX ainda esta por ser feito. Por hora, vedemos de autores que escreveram sobre
outras localidade¥®

De fato, se a baixa mortalidade de cativos poreslale variola no periodo que
estudamos se deveu a sua alta imunidade ou acpaliéi vacinacdo ou ainda ao tratamento
ofertado pela Misericérdia, ndo sabemos. O quensabe que a maioria dos escravos que
foram internados na Santa Casa com tal moléstmeriodo estudado resistiu a ela, o que néo
deixa de ser um sinal que merece ser melhor vadiic

Como vimos, as doencgas que 0S escravos apresentaaambastante variadas nos
dois periodos que analisamos; entretanto, aquaaafgtavam o trato respiratério, intestinal,

nervoso e reprodutivo junto com as infectocontaggosram as mais numerosas. Uma

138 Relatério do Presidente da Provincia de Sao RémiRio Grande do Sul, o tenente general Francisze de
Souza Soares de Andrea, na abertura da Assembjésdtiva Provincial no 1 de junho de 1849, aconhgalio

do orcamento da receita e despeza para o anno4®1880. Saude publica — hospitgis,3. Porto Alegre,
Typog. do Porto-Alegrense, 1849. Disponivel em <wevkedu/brazil/provincial/rio_grande_do_sul>. Ases
em: 17/10/2010.

139 CHALOUB, Sidney.Cidade Febril..., op. cit., p. 136 e 152 a 160. As possibilidade erro na retirada do
pus com o qual era feita a vacina também foi alestamo um ingrediente que suscitava o0 medo deddida,

dai também pelos setores mais abastados da populed essa discussdo de forma mais completa em:
DARMON, Piere. A Cruzada antivaridlica.., op. cit., p. 312 e 313.

190 Ainda em relagdo a resisténcia popular a vaciraaldlib nos lembra que os negros cultivavam o
entendimento da doenca a partir de outros paradigia moléstias eram sempre provocadas por causas
sobrenaturais, causas estas que poderiam ou ngiddezvocadas por feiticeiros. O autor, entaoblproatiza a
adoracdo de Omolu ou Xapana ou Oboluaié — o orx&adiola, e os rituais professados pelos negres qu
aumentavam sensivelmente em épocas de epidemiaLQUB, Sidney.Cidade Febril..., op. cit., p. 137.
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associagao entre trafico de escravos, maus tra@mtaede higiene adequada, ao que parece,
estdo entre as razdes que levavam esses indivadub®spital. Se observarmos a Ultima

variavel que sera analisada em relacao aos siiss pesexo, veremos que aqueles que mais
adoeciam eram os homens, talvez por terem sidanestte os mais transportados nos navios

negreiros.

2.7. Sobre o género, alguns apontamentos

Nao parece nenhuma novidade dizermos que 0s escdav@eexo masculino eram
preponderantes nos plantéis agucareiros do nordesteninas de ouro das Gerais ou mesmo
nas fazendas cafeeiras em S&o Paulo. Numerosagsumos mostram que o homem era
preferido & mulher nesses trabalhos consideradgssims, seu preco era mais elevado na
praca mercantil e os traficantes de escravos, ez, se dedicavam com mais afinco na
captura dos vardes. Ter um escravo jovem e emdora¢cOes de salude era garantia de alta
produtividade; ter muitos deles era sinal de pyis# riqueza™

Berute, em sua ja citada dissertacdo de mestram®o,apresenta o desequilibrio
existente entre os sexos dos cativos que desermbaragaa Capitania de Sao Pedro entre os
anos de 1790 e 1825. Para o autor, tanto entr&ican®s, quanto entre os crioulos, a razéo
da masculinidade era sempre superior; ja quantaradsiduos provenientes de Africa, a
disparidade entre 0os sexos era ainda maior. Arglrtpesquisa em inventaripest-mortem
da Capitania, Berute identificou que, entre osa&s desembarcados neste periodo, 76%
eram do sexo masculif®?

Ja em meados da década de 1840, como afirmou Hiarea crescente pressao pelo
fim do trafico irA provocar uma nova configuracd senzala, onde a mulher cativa, por
representar a possibilidade de reproducdo endddanascraviddo, sera cada vez mais
valorizada. Mas é a partir de 1850 que veremos oma@r preocupacdo por parte dos
senhores brasileiros em prolongar o tempo de wdseds escravos e escravas, bem como um

significativo aumento do equilibrio entre os sexiss cativos. A populacdo feminina,

1“1 FRAGOSO, Jodo Luis Ribeirblomens de grossa aventuraacumulacéo e hierarquia na praga mercantil do
Rio de Janeiro (1790-1830). 2. ed. rev. Rio de id@an€ivilizacdo Brasileira, 1998. 399 p. e também:
FRAGOSO, Jodo. FLORENTINO, Manol® arcaismo como projeto mercado atlantico, sociedade agraria e
elite mercantil em uma economia colonial tardiao Be Janeiro, ¢.1790-c.1840. 4. ed. rev. e amp. dei
Janeiro: Civilizacdo Brasileira, 2001.

142 BERUTE, Gabriel Santofos escravos que partem para os portos do sul op. cit., p 56 a 59
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majoritariamente inferior a masculina até 1850,awentar e ganhar importancia apos os
acontecimentos relativos a essa data.

Os estudos referentes ao Rio de Janeiro devermtaate, ser relativizados quando
pensamos na Provincia de Sdo Pedro e, mais canerds, em sua capital, Porto Alegre.
Paulo Moreira afirma que em Porto Alegre havia ymgorgéo quase idéntica entre homens
e mulheres, e indica como evidéncia o censo presanh dos relatérios dos presidentes
provinciais, que aponta, para os anos de 1857/98%esenca de 4.556 escravos e 3.861
escravas; em termos percentuais: 54,2% homengpa@% de mulhere’$?

Dos escravos internados na Misericordia de Porégr&l para tratamento, os homens
aparecem sempre em elevado numero, representandd$dternacbes de cativos antes de
1850 e aumentam para 78% e 81% nos anos de 18EBBadspectivamente, como podemos

observar no grafico a seguir:

Grafico 4: Numero de internacdes por género naaSaasa de Misericordia de Porto Alegre. Anos:
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Fonte: CEDOP. Matricula Geral de Enfermos. Livid843 — 1855).

Se, como afirma Moreira, existia um certo equitilio sexo da populacdo escrava a
partir da década de 1850, 0 mesmo nédo se podeqliaado pensamos na trajetoria daqueles
que estavam chegando pelo trafitbO nimero de homens traficados é sempre maior.

Na Santa Casa de Misericordia de Porto Alegre, pagariodo analisado, a presenca

de mulheres escravizadas na condicdo de enferrirdsn@. As razfes de tal configuracdo

143 FLORENTINO, Manolo Em Costas Negras., op. cit., p. 55

144 MOREIRA, Paulo Roberto Staudds cativos e os homens de bemaop. cit, 2003.

145 cabe sublinhar que confeccionamos esta tabeleting@s nomes constantes na Matricula Geral derrds
e também a partir da designacdo escrava de owest#aquando constava o nome do senhor, ja qaroongio
foi explicitado em nosso documento.

148 BERUTE, Gabriel Santofos escravos que partem para os portos do sul., op. cit., p 56 a 59
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podem estar ligadas a uma maior resisténcia pte gaguelas aos tratamentos ofertados pela
Caridade"*’ Se levarmos em consideracéo a pequena presemgallieres na Santa Casa e,
ao mesmo tempo, pensarmos no alto indice de hoiregicados e na também alta incidéncia
de homens oriundos “Da Costa” nas enfermarias, rjpdes afirmar que, nos anos
analisados, a Santa Casa de Misericérdia de Pdegrédcumpria um importante papel para
com o tratamento de escravos que haviam passaaoampluras do trafico.

Quando analisamos conjuntamente as variaveis: idadeonalidade, sexo e moléstia,
observamos que o0 escravo que estava sendo intenaatbsericordia de Porto Alegre no
contexto do fim do trafico no Brasil tinha um pebiem definido. Eram homens, jovens, entre
12 e 30 anos, provavelmente teriam nascido em algamo do continente africano e
figuravam nas enfermarias da Misericérdia por pomaajoritariamente, doencas infecto-
contagiosas. Nao eram, portanto, enfermos isolams,tampouco foram para a Misericordia
receber tratamentos por benevoléncia de seus sml@g escravos que la entravam custaram
caro para os homens que os comercializaram e eomsiderados pecas chaves para a
manutencdo de seus negodcios. Se morressem, O @qas8eu investimento seria perdido,
entdo, apelar para a Santa Casa, possivelmerdge,daselhor opcao.

Se levarmos em consideragao que as diferentesegéivgs de cura popular presentes
na sociedade oitocentista porto alegrense eramasuézes preferidas pelos individuos que
construiam redes de solidariedade entre si, comtagles para a atuacdo das mulheres, mais
ainda pensamos que na Misericordia de Porto Aledueante os anos analisados, eram
internados, prioritariamente, os africanos recéegabos que nao falavam a lingua local e
tampouco tiveram condi¢gfes ou tempo habil de inserna comunidade.

O contato com a histéria desses sujeitos pelagdomiie analisamos é diminuto se
pensarmos em sua biografia de vida, mas, ao mesmpot € muito rico se levarmos em
conta suas experiéncias como um grupo que vivenuoiditiplas situacbes em comum, da
condi¢cdo do cativeiro ao infortinio da doenca, @ads pela incerteza da cura através do
tratamento ofertado pela Santa Casa de MisericdedRorto Alegre.

1“7 Em relac&o ao tema das mulheres e as praticasa@@apular professadas por elas, Beatriz Webenzgta

gue as redes de solidariedade que construiam, epgddudo parto e das diferentes complicagbes que uma
gravidez poderia aferir, tornava as mulheres dopuavrteiras, curandeiras ou benzedeiras prefepdasuas
congéneres quando necessitavam de tratamentos.r\ViBsagriz. As artes de Curar.., op. Cit p. 196 e 197.
Reforcando tal idéia, Witter destaca em seu téxtdNo universo das doencas as mulheres ocupavarugsn
especial, eram as primeiras curadoras de quase &sdmoléstias, sempre presentes em seus papéidese
aves, tias, comadres e vizinhas, estabeleciam elaseredes de solidariedade e favores pelas Quaavam
amenizar os problemas diarios da existéncidMITTER, Nikelen A Dizem que foi feitico.., op. cit., p. 139.
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CONSIDERACOES FINAIS

Ao longo do texto busquei demonstrar, por um ladiopportancia da Misericordia de
Porto Alegre no trato com os escravos enfermosreQuitro, a relacdo destes ultimos com as
experiéncias do trafico negreiro. Na tentativa lheidar essas questdes, pude compreender
também as formas pelas quais a instituicdo Sarda, @artindo da idéia de caridade, garantia
aos homens mais poderosos da Provincia um lugdestaque no cenario politico local, ao
mesmo tempo em que mantinha sob controle aquel@gdnos a quem prestava socorro,
entre eles os escravizados.

Mas o meu objetivo era compreender a relacdo dwawes com a instituicdo e, neste
sentido, devo confessar que muitas foram as ndéesono perdidas na tentativa de explicar
os significados de suas presencas na condicdofden@s em um espaco que eu mesmo
julgava como a ante-sala da morte. Dediquei-meoaemt@nalisar as fontes, recolhi 0 maximo
de dados que o tempo me permitiu em relacdo ab gpesfescravos que foram internados na
Misericordia de Porto Alegre entre os anos que ream o fim do trafico, passei horas em
frente ao livro de registros da Matricula GeralEldermos e pude, assim, perceber que a
maioria dos cativos que foram internados em tdbderndo eram velhos em fase terminal; ao
contrario, eram jovens em idade produtiva.

Partindo de tal informacgédo, busquei entender geessn as prerrogativas para o
recebimento de escravos na Misericordia e, aindantqs dos que eram recebidos na
instituicdo para tratamento saiam de la para otéeimiou de volta para a casa. Ao tomar
conhecimento que o0s escravos jamais usufruiam elvsc@s da Caridade sem que seus
senhores pagassem por isso, e ainda, que a graaideantdos que |a entraram no periodo
analisado saiu curado algum tempo depois, acheietiente relativizar a idéia de que a
Santa Casa era apenas um morredouro onde os serdespejavam os individuos que
estavam fracos demais e ja ndo interessavam peabatho.

Em relacdo as origens desses individuos, pudeatansjue, tanto os crioulos, quanto
os oriundos de outras Provincias ndo representaeama metade daqueles que vinham “Da
Costa”, provavelmente da Africa. Tendo em conta eggestdo, bem como a alta razdo da
masculinidade entre os individuos internados, #oreple a Santa Casa de Misericordia de

Porto Alegre fosse um local adequado para o tratam@os escravos recém chegados da
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Africa, ja que segundo o aporte da bibliografiap@numerosas as alternativas que escravos e
libertos dispunham em relac@o a cura no século X&6, sendo o hospital o primeiro local
buscado por estes. Desta maneira, fica mais facipeeendermos a baixa procura dos
senhores pelos préstimos da Caridade, quando libeximmento de escravos nascidos na
Provincia, uma vez que estes Ultimos eram partidigeredes de solidariedade e conheciam
outros métodos que poderiam considerar mais adeguyaata o cuidado de suas moléstias.
N&o quero dizer com isso que os africanos ndo emrhecedores das alternativas de cura
popular, sem davida traziam experiéncias importadeeseus lugares de origem. Ocorre que
nao tinham ainda se sociabilizado no novo terot&; uma vez doentes, poucas seriam as
alternativas que seus senhores disporiam pardrs¢gamentos. Ao que parece, 0os cuidados da
Misericordia foram essenciais neste sentido.

Poucas foram as diferencas observadas no que e rabs perfis dos cativos
internados antes e depois da promulgacéo da |gimpilee definitivamente o trafico de Africa
para o Brasil. Entre estas, destaco um ligeiro atongas idades dos enfermos no periodo de
1852 e 1853, fato que evidencia a diminuicdo detafie mao-de-obra escrava na Provincia.

Por fim, cabe ressaltar que as consideracdes gberel no presente trabalho devem
ser entendidas nos marcos de uma investigacaaeepes, longe de esgotar as possibilidades
interpretativas existentes, se prestou a abrir maosi e apontar diregcbes na busca dos
significados que intermediaram a relacdo entre raticas de cura na Santa Casa de
Misericordia de Porto Alegre e os enfermos escealds que, no periodo analisado, foram

enviados para a instituicao.
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ANEXOS

Tabela 1: Os quatro proprietarios que mais intereagravos por ano e
condicéo dos cativos ao final do tratamento

Ano Proprietarios Internacdes Altas Falecimentos

1847 Santa Casa 03 02 01

1847 Jodo Henriques | 04 04 00
Marques

1847 Brigadeiro 02 02 00
Flamengo

1847 D. Matilde 02 01 01

1848 Vesceslau 25 22 03
Joaquim Alves
leite

1848 José Carvalho de 03 03 00
Miranda

1848 Joaquim Batista | 03 01 02
de Sa

1848 Santa Casa 05 05 00

1852 Antbnio Glz do 04 04 00
Carmo

1852 Santa Casa 13 13 00

1852 Joao Batista 05 04 01
Pereira

1852 ) 04 03 01
Floréncio de
Lemos

1853 ) 08 08 00
Francisco A
Borges

1853 ) 03 02 01
Vasco Pinto
Brandao

1853 Santa Casa 07 07 00

1853 Barédo de 03 03 00
Gravatay

Fonte:ISCMPA, CEDOP. Matricul@eral de Enfermos- Livro 1 (1843-1855)

60



Tabela 2: Demonstrativo das moléstias e suas inciaé€ nos escravd
internados na Misericérdia. Anos: (1847,1848,18523)

DS

Moléstia Casos Moléstia Casos

THISICA

PULMONAR 16 | GRANGINA SERIL 2

(SIC) 9 | HEMORROIDAS 1
HEPATITE

ACITES 1 | ENDEMICA 6

ALIENACAO

MENTAL 24 | HERNIA INGUINAL 2

ANASARCA 7 | HILIDIO TORAX 1
INFLAMACAO NO

ANGINA 3 | MEMBRO 4

ARTRITE 2| ITERICIA 2

ASTHRUA 1| NAO CONSTA 26

BEXIGAS 36| OCHITE 1

BOUBAS 23| OFTALMIA 3

BRONQUITE 19| OFTALMIA 3

CANCROS

VENERIOS 1| PARALIZIA 3
PNEUMONIA

CASTIGADO 15| AGUDA 21

CATARRO 3| PREGUICA 1

CERSIPELLA 1| REUMATISMO 8

COLITES 9| SARNAS 12

CONSTIRPACAO NO

VENTRE 21| SIFILIS 4

CONTUSAO,

CORTES,

DESLOCACAO 18| SIMULADA 1

COQUELUXE 3| SIPHILIS 5

DARDOS 1| SOLITARIA 1

DEFLUXAO 1| SUMBAGO 3
SUPRECAO DE

DIARREIA 34 | TRANSPIRACAO 16

DOR DE LADO 6| SYPHILIS 2
TETANO

ELEPHANTIASE 1| ESPONTANEO 3

EMBRIAGUES 1| TUMOR 6

ESTERITE 1| ULBETRITE 1

FEBRE ENDEMICA 1| ULCERA NO PE 1]

FERIDA NA PERNA 21| VELHICE 2

GASTRITE 6| VENEREO 1

GASTRO HEPATITE 1| VERMES 1

ULCERA 24 TOTAL DE CASOS - 463

TER

Fonte: ISMPA — CEDOP. Matricula Geral de Enfermidgo 1 (1847 — 1853)
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