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RESUMO

Esta tese teve por objetivo analisar como a mediunidade espirita perpassou a atividade
psiquiatrica pernambucana exercida no Hospital de Alienados até o final da década de 1930.
Para atingirmos tal proposito, procuramos historiar o Espiritismo e verificar como o Recife
acomodou o hospicio, dispositivo normativo para a loucura; compreender o imbricamento entre
psiquiatria, Espiritismo e legislagdo no periodo da pos-republica; entender como o processo de
classificagdo psicopatoldgica catalogou os fendmenos mediunicos; e analisar os prontudrios
psiquiatricos de pacientes envolvidos com o Espiritismo no Hospital de Alienados. Para tanto,
recorreu-se teoricamente a Michel Foucault, sobre a normatizagao e, consequente, exclusiao dos
considerados anormais, no caso, os espiritas, além de SCOTON (2007), GUARNIERI (2001),
GONCALVES (2010), NASCIMENTO (2014), SOARES (2010), todos estudiosos de Ciéncias
da Religido, ¢ GIUMBELLI (1997), CAMPOS, (2001), SA (2001), entre outros que se
debrugaram sobre o Kardecismo e o “baixo espiritismo”. Nesse sentido, a metodologia adotada
foi a qualitativa de andlise do discurso, em que a classificacdo psicopatologica da psiquiatria
moderna abordou as manifestagdes mediunicas e as enquadrou em processos sintomaticos e
diagnosticos clinicos. Para isso, foi realizado um levantamento documental nos arquivos
pernambucanos, leituras de trabalhos referentes a tematica e fotografia dessas fontes. Outro
ponto abordado foi como a legislagdo brasileira pos-republica tratou questdes ligadas a religido,
ao ordenamento do espago manicomial e determinou o perfil da loucura. A fonte priméaria que
ancorou este estudo abrange os periddicos pernambucanos, como 4 Provincia e Diario de
Pernambuco, como também os prontudrios psiquiatricos do Hospital de Alienados, entre os
anos de 1920 e 1930. Entre os resultados encontrados, temos a elaboracdao de uma anamnese
“informal” pelos psiquiatras pernambucanos, a qual questionava o paciente sobre sua vivéncia
no Espiritismo e, assim, colocando essa religido como “sintoma’ neuropatoldgico. Verificamos
também que o diagnostico “delirio episddico (Espiritismo)” ja era utilizado no manicoémio
desde 1932, divergindo dos estudos anteriores, os quais defenderam que esse diagndstico foi
apresentado nacionalmente em 1936. Além desses itens, percebemos que os pacientes espiritas
nao eram internados apds uma crise nervosa, como ocotria com os demais, mas apresentavam-
se calmos na primeira entrada, o que nos leva a entender que a causa de sua condugdo ao
tratamento psiquiatrico se dava pelos “sintomas” decorrentes da mediunidade, como
alucinagdes audiovisuais ou pelo fato de ser médium. Nesse cendrio, caracteristicas religiosas
relacionadas a mediunidade espirita foram tratadas como processos sintomaticos e,
consequentemente, o Espiritismo foi atribuido como diagnostico, divergindo das classificagdes
neuropatoldgicas internacionais e adotadas na época. Marginalizou-se o Espiritismo
pernambucano, usando-se como justificativa a politica de saude publica mental, em que a
loucura espirita estava associada a um tipo de degeneragao moral.

Palavras-chave: Kardecismo. Mediunidade. Loucura. Hospicio.



ABSTRACT

This thesis aims to analyse how spiritist mediumship permeated the psychiatric activity of
Penambuco practiced at Hospital de Alienados until the end of 1930s. In order to achieve this
purpose, we sought to make a historical report of spiritism and verify how Recife
accommodated the asylum, a normative device for madness; to understand the overlap among
psychiatry, spiritism and legislation in the post-republic period; to understand how the
psychopathological classification process catalogued mediumistic phenomena; and to analyse
the psychiatric records from Hospital de Alienados of patients involved with spiritism. In order
to do so, Michel Foucault is resorted theoretically on the normalization, and consequently
exclusion of those considered abnormal, in this case, the spiritists, in addition to SCOTON
(2007), GUARNIERI (2001), GONCALVES (2010), NASCIMENTO (2014), SOARES
(2010), all scholars of Sciences of Religion and GIUMBELLI (1997), CAMPOS, (2001), and
SA (2001), among others who studied kardecism and “low spiritism”. Hence, the adopted
methodology was the qualitative discourse analysis, in which the psychopathological
classification of modern psychiatry addressed mediumistic manifestations and framed them in
symptomatic processes and clinical diagnosis. Therefore, it was carried out a weighing in the
archives of Pernambuco, the readings of works related to the theme, and the photography of
these sources. Another addressed point was how Brazilian post-republic legislation dealt with
issues related to religion, with the normalization of the mental institution, and determined the
profile of madness. The primary source which anchors this study comprised periodicals from
Pernambuco, such as 4 Provincia and Diario de Pernambuco, as well as psychiatric records of
Hospital de Alienados between the years 1920 and 1930. Among the results which were found
there is the elaboration of an “informal” anamnesis by psychiatrists from Pernambuco, which
asked the patient about their experience in spiritualism, and then placed this religion as
neuropathological “symptom”; we also verified that the diagnosis “episodic delirium
(Spiritism)” was already used in the asylum sin 1932, diverging from previous studies, which
argued that this diagnosis was presented nationally in 1936; in addition to this items, we noticed
that spiritist patients were not hospitalized after a nervous breakdown, as it was the case with
the others, instead they were calm at the first entry, which leads us to understand that the cause
of their conduction to psychiatric treatment was due to “symptoms” resulting from mediumship,
such as audio-visual hallucinations or being a medium. In this scenario, religious characteristics
related to spiritist mediumship were treated as symptomatic processes, and consequently
spiritualism was attributed as a diagnosis, diverging from the international and adopted
neuropathological classification at that time. The spiritism from Pernambuco was marginalized,
using the mental public health policy as a justification, in which spiritist madness was
associated with a type of moral degeneration.

Keywords: Kardecism. Mediumship. Madness. Asylum.
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1 CONSIDERACOES INICIAIS

As lembrangas se implantam no solo da memoria, s3o como “cachos de
memoria”. A memoria é como a parede de uma galeria de arte, onde estdo
penduradas quadros-lembrangas que emocionam (REIS, 2010, p. 34).

Recordagdes moldam nossa forma de reagir ao mundo e ao que ele nos impoe.
Loucura, psiquiatria e religiosidade rondam a historia da minha familia ha, pelo menos, quatro
geragdes. Podemos algar a densa vida do meu tio-avd materno, o pernambucano José Marculino
da Lus, mais conhecido como “Gué”. Ele nasceu em 14 de fevereiro de 1940, no municipio de
Sao Lourenco da Mata. Tinha a pele parda, era analfabeto, nunca se casou ¢ nem teve filhos. O
principio de suas limitagdes fisicas e mentais deu-se na infancia, apresentando afasia apds um
trauma que ditou os rumos tragicos de sua vida.

Segundo relatos dos sobrinhos de Gué, seu pai produzia e comercializava fogos de
artificio. Em uma madrugada da década em que nasceu, a casa foi consumida por um incéndio
e os fogos de artificio explodiram, causando estrondos que poderiam ser ouvidos por toda a
cidade. Ao ser resgatado da residéncia em chamas durante a madrugada, Gué passou a
apresentar uma perda na capacidade de falar e produziu certo grau de deméncia. Assim, entrou
na adolescéncia e iniciou a vida adulta sem manifestar emocgdes que, pela visdo dos parentes,
merecesse cuidados médicos.

A esquizofrenia e o Espiritismo impregnam a vivéncia de Gué. Conta a familia que o
seu primeiro surto psicotico ocorreu por volta do ano de 1967, quando ele conseguiu um
trabalho de gari na prefeitura de Sao Lourenco da Mata. Como de costume, os garis consumiam
bebida alcoolica apds o expediente de trabalho. Em uma dessas saidas com os colegas, Gué
teria consumido demasiadamente a bebida e entrou em estado de agressividade excessiva contra
os transeuntes. Chegou a casa de sua Unica irma, a Severina — minha avé materna — com o
estado psicologico alterado. Ela tentou acalma-lo, mas Gué tornou-se ainda mais violento. Os
moradores vizinhos a residéncia ouviram os seus gritos, 0 amarraram € o colocaram na cacamba
de um automovel “rural” da marca FORD. O removeram para a urgéncia mais proxima da
cidade de Sao Lourengo da Mata, chegando ao distrito de Camaragibe, onde estavam as
instalacdes do Hospital Psiquiatrico José Alberto Maia.

Apds anamnese, foi diagnosticado com esquizofrenia. Permaneceu internado por vinte
anos, até obter alta psiquiatrica, no final da década de 1980. Uma vez diagnosticado como
esquizofrénico, o resto de sua vida voltou-se aos cuidados psiquiatricos. Segundo os relatos da

familia, retornava a casa da irma apenas para passar dias como, por exemplo, em festas de final
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de ano. Desse modo, ap6s duas décadas de internamento para tratamento intensivo no Hospital
Psiquiatrico José Alberto Maia, seu quadro esquizofrénico parecia cada vez mais agravado.
Alucinagdes audiovisuais tornavam-se constantes. A “alta” psiquidtrica para continuar o
tratamento em domicilio veio a acontecer no inicio da década de 1990. Porém, ocorreu um novo
surto psicotico ao tentar agredir fisicamente a irma na cozinha da casa.

Desta vez, meu tio-avd Gué foi conduzido ao Hospital Psiquiatrico Ulisses
Pernambucano, no bairro da Tamarineira, em Recife-PE. Nesse ultimo local de
acompanhamento, permaneceu por meses em tratamento intensivo. Apds medicado, Gué
retornava ao convivio familiar e, quando a agressividade aflorava, regressava para as
dependéncias do “Hospicio da Tamarineira” ou Hospital de Alienados. Apesar das internagdes
constantes, a medicalizacdo psicoativa permitia a Gué tentativas de retomar a vida fora dos
hospitais psiquiatricos. Entre os remédios antipsicoticos utilizados para conter a enfermidade
que o acometia, constavam o derivado do barbitirico Gardenal®' e o Amplictil®?
comercializado desde a década de 1940 e tido pelos médicos como eficiente para o tratamento
da esquizofrenia.

A posologia do Amplictil poderia chegar a 1600 mg por dia para um paciente adulto,
sedando-o e docilizando-o, ministrado com doses de Gardenal 100mg. Por ser um tranquilizante
de alta concentracao, ele ficou conhecido como “lobotomia quimica”, devido a sua acdo no
sistema nervoso central, em que o paciente passava de um comportamento agitado para
“estabilizado”. Esse tranquilizante permitia que o usuario pudesse sair do hospital psiquiatrico.

Desse modo, Gué retornou a casa da irma Severina José da Silva (minha avd materna)
e seu cunhado Luiz Geraldo da Silva, no entanto, a familia s o aceitaria caso estivesse sob o
efeito sedativo do Gardenal. Mesmo contando com escassos recursos financeiros, a familia
adaptou-se para acolher seu membro doente mental. Improvisaram um quarto no quintal da
residéncia, para isolar Gué durante crises de agressividade. A noite, antes de dormir, como uma
obrigacao rotineira, todos os talheres que pudessem ser usados como armas em um momento
violento eram escondidos. Quando agitado, as alucinagdes audiovisuais aumentavam de

incidéncia, momentos em que Gué chegava a “esmurrar” o vento, como se visse espiritos que

! Gardenal®/ Luminal ® tem como principio ativo o fenobarbital dosagem de 100mg, substincia da familia
farmacolégica dos barbitiricos com agdo no sistema nervoso. Funciona como sedativo, hipnotico e calmante. Os
barbituricos foram descobertos em 1864, pelo quimico alemao Johann Friedrich Wilhelm Adolf von Baeyer, que
ganhou o Nobel de quimica em 1905. Foram utilizados até o aparecimento dos derivados de cloridrato de
clorpromazina (Amplictil®), apos a Segunda Guerra Mundial e que revolucionou o tratamento das enfermidades
mentais. Segundo Maria Isabel Montattoyos, enfermeira do Hospital Ulisses Pernambucano hd 24 anos, que
confirma o uso do Gardenal desde a década de 1930 em Pernambuco. Entrevista realizada para a tese em: 12 jul.
2018.

2 Amplictil®: vide bula. Disponivel em: encurtador.com.br/gnqPZ. Acesso em: 08 jul. 2018.
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apareciam constantemente. Ele falava sozinho na calgcada da casa, ouvia vozes e, por vezes,
resmungava contra inimigos invisiveis que o perseguia na rua.

Possivelmente, as alucinagdes audiovisuais que sugerem conversas com pessoas
imaginarias, a qual Gué sofria, influenciou a relagao da familia com as doutrinas religiosas.
Marculino (Gué) esteve presente no velorio de minha avé e de meu avd maternos, situagdo
inesperada, pois, ironicamente, a familia esperava que ele falecesse primeiro. Por essa
expectativa, eles ja pagavam ha anos um seguro funerario para Gué, o qual “cobriria” os custos
de um sepultamento emergencial. Ele acabou falecendo em 2 de margo de 2006, as 19h20min.,
aos sessenta e seis anos, constando insuficiéncia respiratdria como causa de sua morte na
certiddo de 6bito. Sua ultima passagem nosocomial foi no Hospital Otavio de Freitas, no Recife.
Ele estava aposentado devido a sua condi¢cao mental. Foi sepultado no cemitério que, por
coincidéncia, fica na mesma avenida da residéncia da familia, a qual passou os ultimos anos de
sua vida.

Curiosamente, a loucura nunca foi um assunto constrangedor em nossa familia, apesar
da historia tragica do parente internado em hospitais psiquiatricos por quase trinta anos. O tabu
que nos assola encontra refligio na tematica religiosa. Fenomenos meditnicos rondavam a casa
e a vida dos filhos de Severina e Luiz, meus tios maternos. A irma de Gué, Severina, negra,
analfabeta, casada desde os dezesseis anos de idade, mae de nove filhos, seis mulheres e trés
homens, tidos com seu marido Luiz Geraldo da Silva, declarava-se catolica por saber da
aceitagdo social dessa religido, mesmo sem frequentar a igreja. Entretanto, o sincretismo
religioso possui raizes nos seus filhos, que se declararam catolicos, evangélicos e, timidamente,
acreditavam no kardecismo.

O cunhado de Gué, meu avo Luiz, manifestava mediunidade, herdada por suas filhas.
Luiz incorporava espiritos; uma de suas herdeiras apenas os via, outra os ouvia e ambas se
diziam sensitivas por “sentir” a presenca de almas no ambiente. A mediunidade de meu avo
Luiz, um vigia de uma escola estadual, se dava pela incorporagdo do espirito de uma pessoa
que teria morrido de tuberculose, que o fazia tossir compulsivamente durante a manifestacao.
Lembro-me da noite em que, antes do jantar com a familia reunida, meu avo materno Luiz
“baixou santo” na cozinha, sentado na cadeira e, com os bragos sobre a mesa, o espirito possuia
o corpo do meu avo. Os filhos apressaram-se para evitar a minha presenca no ambiente onde o
fendmeno mediunico acontecia. Um suposto cuidado, mas também para impedir comentarios
futuros com pessoas que nao fossem da familia.

Nesses momentos, Severina e os filhos reuniram-se para rezar o Pai Nosso e ler uma

passagem da biblia até a “subida” do santo, ou melhor, passar o estado de “transe”. A intengdo
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de esquecer o ocorrido pairava no ambiente junto com o medo de novas manifestacdes
meditunicas. Tomando as palavras da antropdloga Emmanuelle Leite para analisarmos a
situagdo, entendemos que “em geral, as pessoas tendem a temer o despertamento da
mediunidade ostensiva e se sentem menos aflitas ao perceber que ndo possuem essa
predisposicdo, principalmente para a incorpora¢dao” (LEITE, 2014, p. 116). Lanco a hipdtese
de que, por ndo terem clareza de qual tronco religioso vinha o “espirito” incorporado por meu
avo, havia o receio de ser de uma vertente religiosa afro-brasileira. Ainda hoje, familiares
negam esses acontecimentos, mas eu nao pude esquecé-los. Possivelmente, por compartilharem
do mesmo equivoco de que manifestagdes meditnicas seriam do “baixo espiritismo”, o que
estigmatizaria a familia junto a comunidade (CAMPOS, 2001).

Assim, a mediunidade rondava apenas as conversas sussurradas, dirigidas para poucos
parentes. O receio de associar os fendmenos meditnicos a familia tinha origem nas politicas
persecutorias voltadas aos espiritas e as religioes afro-brasileiras no inicio do século XX.

As acdes da policia, em conjunto com psiquiatras, fortaleceram o discurso da “loucura
espirita”, enclausurando em hospicios pessoas que diziam frequentar centros espiritas ou ter
alucinagdes audiovisuais. Para Kardec (2009), a mediunidade sem acompanhamento espiritual
poderia ocasionar a insanidade, necessitando de acompanhamento médico do portador que diz
conversar ou ver almas de pessoas mortas. Diante disto, o proprio Kardec chamou de loucura
espirita os fenomenos meditunicos que ndo foram tratados em centros espiritas pela pessoa
portadora dessa ligagdo com o sobrenatural.

Costurar a pesquisa académica com a histdria familiar aconteceu por mera casualidade.
Durante a Licenciatura em Historia, na UFPE, ao obter a bolsa de estudos PIBIC/CNPq, fui
levada até o Hospital Ulisses Pernambucano pela primeira vez. Nessa ocasido, realizamos a
organiza¢do dos prontudrios psiquiatricos, os quais se encontravam abandonados em uma sala
insalubre. Alguns prontuarios psiquiatricos foram colocados em caixas e transferidos para um
arquivo improvisado dentro das instalagdes do préprio hospicio. Ao realizar as pesquisas sobre
Antropologia Criminal para o PIBIC, vérios prontudrios médicos que apresentavam o
diagnostico contendo o termo “degenerado” foram fotografados; dentre eles, constava o
“espiritismo” destacado como diagnostico clinico. Ser ‘“degenerado”, para a visdo
médico/juridica, possuia equanime cientifico e, ser seguidor do Espiritismo determinava que o
paciente seria moralmente pré-disposto ao “incivilizéavel”, a loucura.

No mestrado em Historia, na pds-graduagdo da UFPE, fui dando continuidade a
pesquisa da graduacdo sobre Antropologia Criminal, sobre a tematica envolvendo a teoria, de

cunho darwinista social, do psiquiatra Cesare Lombroso: “A Face Criminosa: o
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Neolombrosianismo no Recife da década de 1930”. A pesquisa do mestrado procurou jogar luz
na retomada dos discursos e a¢des médicos/juridicas da Antropologia Criminal que, para isso,
passou a unir detalhamentos antropométricos com exames de sangue e urina para diagnosticar
os supostos “degenerados”. Esses exames seguiam uma tabela que apontava o temperamento
psicologico do individuo, o que contribuiria para detectar previamente os portadores de
comportamento antissocial, criminoso (SANTOS, 2008). O psiquiatra Lombroso seria
responsavel pelo meu retorno aos estudos sobre loucura e espiritismo.

Leituras das obras da psiquiatria de Lombroso revelaram pesquisas académicas
desenvolvidas por sua equipe de médicos, que tinham como objeto estudar os médiuns europeus
e os fendmenos espiritas. Desse modo, surgiu a questdo: como foram proferidos os discursos
que viabilizaram a a¢do psiquidtrica em conjunto com a ideia de “cura” prometida pelos
médicos sobre a loucura-espirita? Assim, o estudo iniciado na graduagdo sobre Antropologia
Criminal de Lombroso levaria a pesquisa do doutorado.

Nosso objetivo com esta tese € analisar como a mediunidade espirita permeou o saber
médico/juridico sob o espectro da normaliza¢do e, consequentemente, com repressdo do
Espiritismo pela psiquiatria pernambucana. Para cumprir tal objetivo, levamos em consideragao
o processo de modernizagao da cidade do Recife na primeira metade do século XX. Entendendo
que “Ciéncias da Religido pode enxergar a experiéncia de fé de um ponto de vista historico,
discernindo as causas culturais, psicologicas e linguisticas da crenga ou dos simbolos
especificos que se manifestam” (COELHO, 2013, p. 120). Assim, diferente da Teologia, que
estuda o fenomeno a partir da fé, Ciéncias da Religido confrontam a modernidade cientifica,
com seus conflitos e interagdes religiosas, para sistematizar e analisar os desdobramentos
historicos/sociais da relagio entre ciéncia e religido’.

Justificamos esta tese pela necessidade de entendermos a relacdo entre psiquiatria e
mediunidade espirita, a qual foi imposta pelo sistema de normalizagao do Estado. Para isso, leis
e decretos procuraram oferecer diretrizes para o tratamento psiquidtrico no Brasil, as quais
marginalizaram o espiritismo, sabendo que a psiquiatria moderna se debrugou nos fendmenos
meditnicos, inclusive, classificando-os patologicamente pelos parametros internacionais
kraepelinianos. Esses paradigmas sintomaticos e diagnosticos deram base ao Codigo
Internacional de Doengas (CID), legitimado pela Organizagao Mundial de Saude (OMS), ja que

as doengas mentais atribuidas a pratica da mediunidade foram inseridas como neuropatologias.

3 Seguimos o entendimento de que, “em relagdo a religido, usa o termo latino “religio”, do verbo “religere” (e ndo
“religare”, como costumamos ouvir). Significa “consideracdo e observagdo cuidadosa” de certos fatores dinamicos
da vida interior, concebidos como poténcias” (LOTUFO NETO et al, 2009, p. 77).
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A metodologia de analise utilizada nesta tese foi a qualitativa, em que obtivemos dados
da documentacdo colhida no Hospital Ulisses Pernambucano, bem como nos arquivos
pernambucanos: Arquivo Publico Estadual Jordao Emerenciano (APEJE), Fundagao Joaquim
Nabuco (FUNDAJ), biblioteca de satide da UFPE e hemeroteca digital da Biblioteca Nacional.
Nesse sentido, nosso entendimento dos documentos levantados nesses arquivos ¢ que para se
“historicizar a fonte requer ter em conta, portanto, as condi¢des técnicas de produgdo vigentes
e a averiguagao, dentre tudo que se dispunha, do que foi escolhido e por qué” (LUCA, 2008, p.
132). Assim, sabendo que nosso estudo apresenta carater historico, pretendemos, a partir das
fontes primarias, verificar como os atores sociais estigmatizaram o espiritismo e as causas que
as teriam levado a criminalizar essa religido.

No Hospital de Alienados, fotografamos e fichamos 151 prontudrios psiquiatricos
envolvendo casos de Espiritismo, documentos selecionados pela legibilidade devido a
qualidade do material, como papel em melhores condigdes fisicas. Para a presente pesquisa,
dentre todas essas fontes, escolhemos doze prontudrios para aprofundar nossa analise. Nessas
fontes, encontramos informacdes que, diferente das fichas de identificacdo de processos
judiciais que se atém ao acontecimento que conduziu ao delito, os prontuarios psiquiatricos
abrangeram desde a vida familiar dos internos até seu decurso. Para esse fim, nos deteremos
aos prontudrios psiquiatricos dos pacientes internados para tratamento devido a sintomas e
diagnosticos de espiritismo, no Hospital de Alienados de Pernambuco (HA), o atual Hospital
Ulisses Pernambucano (popularmente conhecido como Hospital da Tamarineira).

Cabe ressaltar que os prontudrios psiquidtricos que apresentam legibilidade,
disponiveis no “arquivo” improvisado da instituicdo manicomial em questdo, sdo os que datam
a partir da década de 1920. Logo, nosso recorte temporal para essa pesquisa se deu entre os
anos de 1920 a 1930, por percebermos a medicagdo Gardenal sendo ministrada aos enfermos.
Ainda ha diversos dossi€s psiquiatricos “esquecidos” no chao e em prateleiras de uma sala que
fica nos fundos do nosocomio. Para realizar o procedimento metodoldgico, colhemos nos
prontuarios do Hospital Ulisses Pernambucano as informagdes sobre o cotidiano dos pacientes,
como caracteristicas da residéncia, instru¢ao escolar e relacionamento familiar.

As questdes que constam no prontudrio do Hospital de Alienados dividem-se em sete
questdes principais: antecedentes hereditarios, antecedentes pessoais e colaterais, historia da
doenca atual, exame somatico, exame neurologico, exame mental e decurso. Em alguns casos,
os prontudrios contém exames de sangue, eletrochoque, eletrocardiograma ou relatorios dos
assistentes que acompanhavam a estada do paciente em sua residéncia, relatando inclusive as

condig¢des da rua, do ambiente familiar e com quais pessoas conviviam.
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Diferente das fichas criminais pesquisadas para o mestrado, as quais procuraram focar
na causa do delito e na identificacdo do individuo, os prontudrios psiquiatricos nos oferecem
uma historicidade do “louco”, abordando desde questdes familiares ao acompanhamento pos-
internamento. Esse prontuario possibilita historiar a vivéncia sociofamiliar desses individuos,
contribuindo para aproximar nossa pesquisa do cotidiano dessas camadas marginalizadas de
nossa sociedade (SANTOS, 2018). A fun¢do do Hospital Ulisses Pernambucano se mostra no
objetivo de enclausurar ndo s6 doentes mentais, mas também qualquer pessoa com
comportamentos diferentes dos padrdes, sendo classificados como degenerados.

Também seguimos as orientagdes metodoldgicas de Peter Burke, quando nos
referimos a pesquisa qualitativa. Nesse sentido, tentaremos construir uma andlise das
“mentalidades” ou “psicologia histérica” (BURKE, 1997), influenciadas metodologicamente
pela Escola dos Annales*. Ao escolhermos o percurso da metodologia proposta pela psicologia
historica da Escola dos Annales, voltadas a “microhistoria”, temos pistas sobre o panorama que
possibilitou enquadrar o Espiritismo kardecista como causador de doencas mentais. Sendo
assim, a bibliografia selecionada para amparar a tese dialogou com pesquisas académicas que
envolvem tematicas afins. Apesar dos poucos trabalhos que envolvam o Espiritismo e a loucura,
destacamos os mais proximos aos nossos objetivos. Diante disso, delimitar leituras direciona o
que sera ou nao perpetrado.

Temos a consciéncia de que, ao selecionamos certas fontes ou autores para nosso
trabalho cientifico, estamos descartando outras possibilidades interpretativas do objeto. Com
1sso, quando escolhemos um caminho investigativo, nos deparamos com fronteiras
cronologicas e hermenéuticas, em que ndo existe uma Unica “verdade”, mas apenas visdes de
um determinado fato (FOUCAULT, 2005). Nesse sentido, percebemos que “dos trés grandes
sistemas de exclusdo que atingem o discurso, a palavra proibida, a segregacdo da loucura e a
vontade de verdade” (FOUCAULT, 2014, p. 18). Assim, entendemos que o discurso faz parte
de um fendmeno cultural, sob a linguagem e a subjetividade, diante de regas normativas sociais
e historias.

Ao analisar os prontuarios médicos como fonte principal, ¢ preciso moldar o cenario
que compoe o periodo de modernizacao do Recife na primeira metade do século XX. Para isso,
ha a necessidade de historiar e analisar o modo como certos discursos proferidos em periddicos

como A Provincia, Correio do Recife, Diario de Pernambuco e Revista de Pernambuco,

4 Escola dos Annales contava de uma revista fundada por Lucien Frebvre, Fernand Braudel, Georges Duby,
Jacques Le Gof e Marc Bloc, em 1929. Substituiu a narrativa académica “histéria-problema” para uma construgao
plural, que envolve geografia, economia, cultura, psicologia, entre outros fatores (BURKE, 1997, p. 12).
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contribuiram para a configuragdo dos “religiosos-loucos” em Pernambuco’. Esses veiculos de
comunicagdo voltaram seu arsenal aos supostos espiritas, responsabilizando-os por supostos
comportamentos antissociais, como a loucura, ¢ tornando-os alvo do poder disciplinar dos
médicos. Outras fontes sao revistas de Neurobiologia que tinha como editor-chefe o psiquiatra
Ulisses Pernambucano, contendo artigos de médicos e publicada até hoje.

Tania Regina de Luca, ao discutir sobre metodologia qualitativa com fontes
jornalisticas, defendeu que “os jornais pareciam pouco adequados para a recuperagao do
passado, uma vez que essas ‘enciclopédias do cotidiano’ continham registros fragmentarios do
presente, realizados sob o influxo de interesses, compromissos e paixdes” (LUCA, 2008, p.
112). Ou seja, os periodicos sdo fontes de caracteristicas plurais dos assuntos, tentando
apresentar uma visao caleidoscopica da sociedade para abranger nossa complexidade, com suas
ideologias e interesses, 0s quais norteiam as tematicas que selecionam para publicar.

Na disputa pelo espago discursivo em Pernambuco, podemos perceber a divulgacao
do kardecismo nos periddicos pernambucanos, os quais deram amparo doutrindrio aos
médiuns®, sabendo-se que, por meio século em nosso pais, a manifestacdo dessa religiosidade
foi semelhante a persegui¢do vivenciada pelas religides de matriz africana. Leonildo Silveira
Campos, ao estudar os dados do Censo de 2010, apresenta o aumento no numero dos
protestantes da corrente religiosa neopentecostal no Brasil, que conquistou fié¢is com o discurso
contra as manifestagdes mediunicas (TEIXEIRA, 2013). Enquanto na década de 1930 os
catdlicos fincavam-se como maioria da populacdo e comandavam o clima persecutorio contra
as demais religides, atualmente os neopentecostais regem o processo de demonizagdo das
manifestagdes meditnicas do Espiritismo e das religides afro-brasileiras.

A caréncia de trabalhos stricto sensu que analisem os prontudrios dos espiritas
internados no Hospital de Alienados em Pernambuco justifica esta tese. A delimitacdo tematica
ancora-se na primeira metade do século XX, quando coexistia a necessidade da populacao por
fé com a luta de espago discursivo entre espiritas e psiquiatras. O embate de tais interesses

ocasionou a chegada oficial, em Pernambuco, da organizagdo ligada diretamente & Federagao

5 A cena policial pernambucana j adotava a inclinagdo criminoldgica da Antropologia Criminal desde o século
XIX. Nas fichas de identificagdo dos individuos conduzidos as delegacias, tragos fisiondmicos eram descritos de
forma desproporcional, descrevendo de forma exagerada onze pontos da face (estigmas lombrosianos): orelhas,
olhos, sobrancelhas, boca, labios, dentes, bigode, cabelos, barba, nariz e cabega. Esses aspectos de identificacdo
sdo realizados ainda hoje no sistema policial/judiciério. Identificar fisionomicamente esclarece sobre um dos itens
que desencadearia a loucura, ja que os comportamentos “degenerados” apontados pelo alienista Cesare Lombroso
também se encontravam na primeira pagina dos prontuarios do Hospital de Alienados de Pernambuco (SANTOS,
2008, p. 110).

6 Cada Centro Espirita tem como dever promover a caridade junto a comunidade em que esti inserido. Tendo
como principio a a¢do caridosa, trabalha a humildade e a fraternidade, evitando o egoismo, onde “fora da caridade
ndo ha salvagdo” (KARDEC, 2013, p. 32).
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Espirita Brasileira (FEB). No ano de 1904, a Federacdao Espirita Pernambucana (FEP) foi
fundada em conjunto com a revista 4 Verdade, e vé-se que até a década de 1930 o aumento
significativo de prontuarios médicos que destacam o Espiritismo dos pacientes internados no
Hospital de Alienados de Pernambuco.

Cabe destacar que, em algumas publicagdes jornalisticas, o Hospital de Alienados
obteve outras nomenclaturas, como, por exemplo, “Hospicio de Alienados”, mas oficialmente
ele era conhecido por Hospital de Doengas Nervosas e Mentais (1924-1981), até ser batizado
como Hospital Ulisses Pernambucano em 1981 (MEDEIROS, 2001; MIRANDA, 2007).
Escolhemos o primeiro nome, Hospital de Alienados, por ele encabegar a ficha de identificagao
dos internos nos prontudrios psiquiatricos por todo o século XX.

Entendemos que havia um campo de disputa pelo poder que partia da legitimacao das
praticas psiquiatricas e da Doutrina Espirita, podendo utilizar as normativas comportamentais
e biopoliticas para enquadrar certos individuos no universo da loucura. Neste sentido, Foucault
abrange em suas obras tematicas, como, por exemplo, sobre a loucura, os procedimentos de
enclausura, hospicios, saber psiquiatrico, procurando esbogar um arquétipo do poder disciplinar
e normalizador contra certos grupos da sociedade.

Desse modo, as relagdes de poder viabilizaram ndo s6 mudancas nas malhas
discursivas de médicos/juristas acerca da insanidade mental, mas os fatores que procuraram
ratificar o trabalho das institui¢des asilares e os dispositivos de “dociliza¢do” do individuo
considerado louco. Foucault (2010) analisou os fatos sociais sob a prerrogativa da normativa
social que molda as relacoes de poder. No caso de nossa pesquisa, a “loucura” encontra-se
permeada por um discurso social que a tornaria tangivel nas forcas de dominio do poder
psiquiatrico pernambucano. Destacamos o aporte foucaultiano que alimenta e direciona nossa
visdo ao longo do desdobramento da tese, sublinhando descontinuidades historicas e a
imposicao de estruturas que permeiam camadas sociais até serem absorvidas e legitimadas.

Esse discurso sobre a insanidade nos oferece uma visualizagdo de paradigmas das teias
que estigmatizam um dado grupo social que, supostamente, ndo se adapta as circunstancias de
“normalidade” que a sociedade impde. Sabemos que “os discursos religiosos, judiciarios,
terapéuticos e, em parte também, politicos, ndo podem ser dissociados dessa pratica de um ritual
que determina para os sujeitos que falam, ao mesmo tempo, propriedades singulares e papéis
reestabelecidos” (FOUCAULT, 2014, p. 36). Dessa maneira, os elementos da “sociedade do
discurso” podem parecer trabalhar separadamente, mas, segundo Foucault, cada setor da

sociedade funciona em paralelo, formando uma rede discursiva que exclui e concentra poder.



24

Meédicos, em conjunto com o aparato judiciario, tracaram um perfil dos individuos que
deveriam ser retirados do convivio social e isolados para tratamento psiquiatrico. Esses
“insanos” tinham em comum o diagndstico nos prontuarios clinicos: vagabundos, degenerados,
maniacos depressivos e espiritas. A complexidade desses discursos que perseguiam os espiritas
reverbera em artigos de periddicos da época e nas acdes policiais, que recolhiam os indigentes,
vagabundos, loucos alcoolatras, conduzindo-os ao Hospital de Alienados.

Assim, podemos dialogar com as obras, a seguir, as quais tiveram como tematica a
loucura, a psiquiatria ou o espiritismo. Esses trabalhos serao nossa base teorica e metodoldgica.
Os autores contribuiram para entendermos a documentagao levantada pela pesquisa de campo,
na qual aplicamos andlise qualitativa nos casos coletados e, diante da teoria posta por outros
pesquisadores, problematizamos os discursos presentes nos documentos.

O socidlogo Erving Goffman (2015) aborda o condicionamento do Eu do internado,
criando o conceito de “Instituicdo Total”, no qual se insere 0 nosocdmio, como um espago com
normativas, profissionais e metodologia voltadas a transformar o individuo e ressocializa-lo’,
como espacos de segregagdo e estigmatizantes. Neles, a Instituicdo Total acaba sendo uma
mescla da familia, comunidade e organizacdo social. No mundo do internato, a “cultura
aparente” — denominag¢do dada aos costumes vividos pelos pacientes antes do internamento —
agora, passa a fazer parte do sistema adotado em orfanatos e outras institui¢des, alegando que
ela evitaria conflitos.

Para Goffman (2015), esse ato promove a aculturagdo do interno, que fica distante da
dindmica social, jogado, assim, a um processo de desculturagdo, que complica seu retorno ao
cotidiano devido a longa estada no claustro (destreinamento), € isso gera uma tensao entre o
ambiente doméstico e o mundo institucional. O designio das Institui¢cdes Totais mobiliza o EU
para criar um EU civil, por meio de instituigdes psiquiatricas, politicas, familiares, militares ou
religiosas, em meio a uma intensa vigilancia.

Sobre a Ciéncias da Religido, seguimos o entendimento de Mircea Eliade (2016) sobre
0 que estrutura o pensamento mitoldgico e como esse arquétipo interferiu na sociedade. Para
Eliade, o mito “l) constitui a Histéria dos atos dos Entes Sobrenaturais; 2) que essa Historia ¢
considerada absolutamente verdadeira (porque se refere a realidades) e sagrada (porque € obra

dos Entes sobrenaturais)” (ELIADE, 2019, p. 22). Partindo disso, compreenderemos a

7 Entre os anos de 1954 a 1957, Erving Goffman (2015, p. 112) desenvolveu pesquisas socioambientais no Instituto
Nacional de Saude nos Estados Unidos da América, onde pode analisar cerca de sete mil internos e profissionais
que os tutelavam. Durante o trabalho de campo desenvolvido com esse grupo, o autor elaborou a seguinte hipdtese:
pessoas enclausuradas podem submeter e moldar seu comportamento com relagdo as conjunturas condicionadas
ao internamento.
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manifestagdo meditnica, que ele denominou de “Entes Sobrenaturais” como condicdo de
entrelace da civilizagdo, em que o interesse do “historiador das religides € o comportamento do
homem em face do sagrado, o comportamento que se evidencia através de toda massa de textos
orais” (ELIADE, 2016, p. 172). Assim sendo, o que procuraremos realizar neste trabalho
historico/religioso sera destrinchar o percurso em que, em nosso estudo, a mediunidade espirita
— Ente Sobrenatural — costurou o mundo “real” ao processo mitoldgico do sobrenatural.

Por trazer uma interferéncia proxima ao objeto, usamos a tese da UNICAMP
desenvolvida pela historiadora Angélica Aparecida Silva de Almeida, intitulada de “Uma
Fébrica de Loucos: Psiquiatria X Espiritismo no Brasil” (2007) para entendermos o discurso
psiquidtrico brasileiro voltados aos kardecistas. Nesse trabalho, o enfoque estd no confronto
entre médicos e espiritas pelo reconhecimento social que os seguidores, de ambos os lados,
procuravam como corrente cientifica na primeira metade do século XX. Apesar de seu estudo
ser desenvolvido no Sudeste do Brasil, a autora procura justificar o titulo que sugere um
espraiamento analitico pelo pais, pincelando argumentos sobre os Estados da Bahia e de
Pernambuco.

A autora defende que os médicos nordestinos se mostraram mais tolerantes ao
espiritismo, devido a nossa mistura sociocultural. Sobre tal afirmativa, segue uma dessas
passagens, citada como verbete em um de seus textos, na qual Almeida defendeu a pouca
atuagdo repressiva na regido Nordeste do Brasil. “cumpre ressaltar que o Espiritismo nao
despertou um interesse direto de estudo para os Psiquiatras nordestinos. Suas pesquisas
voltaram-se mais detidamente para as religides afrodescendentes” (ALMEIDA, 2007, p. 112).

A tese de Antoniette Madureira (2010), no Estado do Rio Grande do Norte, no
programa de Antropologia da UFPE, que discutiu a percep¢do da mediunidade espirita, tendo
como fonte a Federagdo Espirita Brasileira (FEB), nos ajudaré a entender o processo do transe
meditnico. Essa tese percorreu as diretrizes do Espiritismo nos EUA, como também na Europa,
como parte do processo de “modernismo” da sociedade e, no Brasil, chegou enquanto Kardec
escrevia seus livros dogmaticos, atraindo uma elite ndo convertida ao catolicismo e ansiosa por
praticas terapéuticas (MADUREIRA, 2010). A autora, observando os centros espiritas [rmaos
Unidos, Grupo Ramatis do Centro Espirita Bezerra de Menezes e o Grupo Atlan, analisou as
emocdes das pessoas que presenciaram os eventos meditnicos e as disputas discursivas dos
lideres médiuns por legitimidade contra o “mal” em performances de “desobsessdo”.

Assim, no entendimento de Arribas (2008), houve o fortalecimento de um “clero
espirita”, entre as décadas de 1920 a 1960, entrelagando a influéncia da pluralidade religiosa

brasileira e as crengas que contornam o enredo de disputas materiais e simbolicas, diante da
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instituicao catolica. Nesse sentido, embasaremos a analise documental na mesma perspectiva,
ao debrugcarmos, ap6s os anos de 1920, na diversidade religiosa que iria do Kardecismo a
Umbanda. Nesse espectro, analisamos as noticias envolvendo Espiritismo nos periddicos, como
também os prontudrios psiquiatricos do Hospital de Alienados.

Fatima Brito (2011) defendeu a dissertacdo na P6s-Graduagao em Historia, da UFPE,
abordando a reforma psiquidtrica brasileira iniciada na década de 1980, sob o prisma do
Hospital Jodo Ribeiro, na Paraiba, e da intervengao que ele sofreu em 2005, desabilitando-o
para funcionamento. Para isso, debrucou-se na legislagdo da reforma e nas discussodes
envolvendo a camara dos vereadores, veiculadas nos periddicos da Paraiba. O Estado da Paraiba
continuou como cendrio de pesquisas académicas envolvendo loucura e psiquiatria na pos-
gradua¢do da UFPE, seguida pela tese de doutoramento da professora da UFPB, Helmara
Junqueira.

Defendida na pos-graduagao em Historia da UFPE, a tese de doutorado de Vera Sa,
sobre a Historia do surgimento espirita em Pernambuco (2001), analisou o movimento
kardecista entre os anos de 1904 a 1950, periodo caracterizado por conflitos que culminaram
em hierarquizar “espiritas de elite” e “espiritas de subtrbio”. A pesquisa trabalha, como fonte,
periodicos kardecistas, jornais do clero e magonicos, além de estatutos das federativas espiritas.
Diante da escassez de trabalhos sobre o surgimento do Espiritismo em Pernambuco, Sa (2001)
expos a atuagdo da homeopatia no Centro Regeneracao, que, ja em 1914, oferecia tratamentos
de satde.

O Centro Regeneracao oferecia desde o tratamento dental até¢ formulas homeopaticas
prescritas por médiuns € manipuladas em uma farmacia propria. No entanto, discordamos da
colocagdo de Sa (2001) de que o psiquiatra italiano Cesare Lombroso fosse médium. Segundo
os livros com os resultados de suas pesquisas, o entdo médico estudou médiuns por anos e
converteu-se ao Espiritismo, assunto pouco conhecido entre os estudiosos do Darwinismo
Social. Nesse caso, iremos nos debrugar para esclarecer o envolvimento de Lombroso com as
praticas meditnicas.

Na Poés-graduacdo em Ciéncias da Religido na Unicap, temos a dissertagdo de
mestrado de Adauria Medeiros, defendida em 2010, que realizou um trabalho de campo com
caracteristicas antropologicas para compreender as falas de liderangas de centros espiritas sobre
variacoes de conduta de um centro para outro. Para isso, a pesquisadora estudou praticas
mediunicas de psicografia e desobsessdo nos centros kardecistas, realizando entrevistas com
dezenove liderancas tendo em vista a pedagogia espirita.

Para Medeiros (2010), a variagdo das praticas doutrinarias em cada centro se entrelaca
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com o grau de conhecimento dos lideres e seus praticantes, sem unanimidade entre os centros
kardecistas. Assim, suas observagdes contribuiram para entendermos as variagdes ritualisticas
entre os centros espiritas, que podem ter contribuido para confundir os profissionais do Hospital
de Alienados ao identificarem o Espiritismo como religido que o paciente mental seguia.

Oliveira (2008) destrinchou a reforma psiquiatrica em Pernambuco, a partir da analise
das fontes, periddicos e discussdes que nortearam o Hospital Ulisses Pernambucano. Conforme
o autor, diferente da reforma psiquiadtrica ocorrida na Europa, que procurou métodos
alternativos de tratar pacientes psiquiatricos, no Brasil houve um movimento de “retirada” do
internamento dos loucos, legitimando o fechamento de hospitais. Sendo assim, o autor
argumentos de como o Hospital Psiquiatrico Ulisses Pernambucano conseguiu resistir a esse
processo de fechamento dos hospicios por todo o pais, tornando-se reduto de resisténcia. Em
nossa pesquisa, dialogamos com o estudo de Oliveira nas passagens sobre a legislagdo
envolvendo a loucura como também nas classificagdes patologicas que, por vezes,
estigmatizam quem trataram.

Teses e dissertagdes na area de Ciéncias da Religido referentes ao Espiritismo
nortearam este trabalho. Pela quantidade, citaremos os autores: Araujo (2014), Barreto (2015),
Carvalho (2011), Cunha (2013), Gongalves (2010), Guarnieri (2001), Medeiros (2010),
Nascimento (2014), Queiroz (2018), Rodrigues 2012), Scoton (2007) e Soares (2010). Essas
pesquisas nos fizeram compreender o enraizamento do Espiritismo na sociedade brasileira e
como respingaram no cenario pernambucano.

Em nossa tese, escolhemos a resolucdo farmacoldgica da comercializagdo das
medicacdes psicoativas que modificaram os tratamentos voltados a loucura e trouxeram a
aguardada legitimidade psiquidtrica, como o Gardenal. Posteriormente, um antipsicotico
empregado em pacientes insanos foi o cloridrato de clorpromazina, registrado e fabricado pela
Sanofi-Aventis Farmacéutica Ltda, com o nome comercial Amplictil. Tanto o Gardenal, quanto
o Amplictil, foram prescritos por psiquiatras a meu tio-avo Gué, tendo consumido dessa
medicagdo até os dias finais de sua vida. Essa rela¢do familiar ofereceu base para a construcao
desta tese.

Para estabelecer uma sequéncia cronologica, metodologica, tedrica, esta tese foi
redigida em quatro capitulos. O primeiro deles teve o objetivo de historiar os trés eixos que
devem esclarecer os pontos centrais de nossa investiga¢do, de modo a respeitar a cronologia
discursiva que surgiu. Para isso, usamos como metodologia o levantamento tedrico e recortes
jornalisticos pernambucanos, com a finalidade de contextualizar os espectros que envolveram

o Espiritismo.
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Para a ambientagdo do capitulo, entendemos que o objeto de andlise deve possuir um
escopo bibliografico entrelagado com dados da pesquisa empirica, em que “a historia da ciéncia
revela ‘a priori’, mas o que foi produzido em determinado momento histérico com toda
relatividade do processo de conhecimento” (MINAYO e GOMES, 1993, p. 11). Assim,
utilizamos os livros de Allan Kardec, além de passagens dos periodicos Diario de Pernambuco
e Correio do Recife.

No segundo capitulo, temos o objetivo de compreender o imbricamento entre o poder
psiquiatrico e as determinagdes legais, os quais envolveram o Espiritismo no pos-republica.
Para essa finalidade, mostrou-se necessario formar um quadro com as principais leis e decretos
voltados a normaliza¢do da psiquiatria, como também se criminalizou o Espiritismo, além de
apresentar as primeiras pesquisas envolvendo médiuns, lideradas pelo psiquiatra Cesare
Lombroso, que se espalhou e chegou ao Brasil. Procuraremos mostrar como o processo de
modernizagdo na cidade do Recife atuou em conjunto com a psiquiatria para enclausurar grupos
sociais indesejaveis, no caso, espiritas.

Para isso, elaboramos um quadro com a legislagdo desde o Codigo Penal promulgado
pelo Decreto n° 847, de 11 de outubro de 1890, o qual marginalizou o Espiritismo e, para
ampliar o entendimento do arcabougo psiquiatrico, prosseguimos até as diretrizes legais que
direcionaram o trabalho terapéutico dentro dos manicomios. Visando preencher a lacuna
tedrica, usamos periddicos com artigos sobre a temadtica, finalizando com o caso de uma
médium que atuou em Pernambuco e foi perseguida.

Nesse capitulo, dialogamos com sua abordagem sobre as legislagdes federais
brasileiras referentes a normaliza¢dao da loucura, como o Decreto n® 1.132, de 22 de dezembro
de 1903, que tracou o padrao legal de recolhimento do insano a ordem publica (BRASIL, 1903),
aLein®3.071, de 1° de janeiro de 1916, destinada a preconizar o papel civil do louco (BRASIL,
1916), bem como o Decreto n°® 24.559, de 3 de julho de 1934, que explicitou a higiene mental,
profilaxia dos “anormais”, dentro dos parametros eugénicos dos anos de 1930 (BRASIL, 1934).
Brito (2011) tem como recorte temporal o periodo de 1830 a 1930, desenvolvendo a construcao
do “louco e do ndo-louco” nas divulgagcdes da imprensa e dos meios de tratamento
medicamentosos delimitados pelos psiquiatras na Casa de Misericordia. Para isso, a autora
passeia por Pernambuco em algumas passagens, vinculando o Hospital de Alienados de
Pernambuco aos parametros seguidos pelos paraibanos.

No terceiro capitulo, procuramos estabelecer uma ligacdo entre o processo de
classificagdo psicopatologica moderna com manifestacdes consideradas mediunicas

estabelecidas pelo Espiritismo, como a possessdo. Sabendo que todas as percepgdes sobre a
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loucura, desde as apresentadas pelo Kardecismo como as colocadas na legislacdo “[...]
vivenciaram a mesma €poca historica, tem alguns tragos comuns, dado o fato de que vivemos
num mundo marcado pelo influxo das comunicag¢des” (MINAYO e GOMES, 1993, p. 13).
Desse modo, o Darwinismo Social permeou as catalogagdes das perturbagdes mentais, em que
doengas eram diagnosticadas como relativas da degenera¢dao moral, terminologia dessa corrente
intelectual. O Espiritismo ndo escapou do estigma do “degenerado”, chegando a ser classificado
como patologia pela psiquiatria brasileira.

No quarto capitulo, mergulhamos nos prontudrios psiquiatricos referentes aos
individuos ligados ao Espiritismo do Hospital de Alienados em Pernambuco. Para isso,
selecionamos dossiés entre as décadas de 1920 e 1930, os quais foram “adequados” a legislagado
republicana manicomial, de uma década para a outra, além da implementacao do protocolo de
atendimento anamnésico, o qual encorpou o dossi€ sobre o histérico do paciente, desde as
relacdes familiares até o tratamento terapéutico implementado. Diante desse desafio,
selecionamos doze prontudrios de pacientes contendo praticas de mediunidade espirita, que os
levaram ao internamento para tratamento e, consequentemente, ao estigma da loucura espirita.

Por meio do cruzamento de fontes variadas, almejamos compreender os discursos que
permitiram a associacao da doutrina Espirita a loucura, digna de repressao e enclausura para
sua suposta cura. A pretensao de trazer a lume um trecho da Histéria Social de Pernambuco
mostrou como diferentes malhas de poder uniram-se em torno do discurso excludente proferido
pelo discurso de tratamento dos seguidores do Espiritismo. Mas, faz-se necessario verbalizar
que toda pesquisa esta delimitada pelos recortes tematicos € metodoldgicos de quem a produz.

Dessa maneira, sabendo que a pesquisa consiste uma contribuicao para estudos dentro
do campo da Ciéncias da Religido e, interdisciplinarmente, nos campos de conhecimento da
Historia, Antropologia, Arquitetura, entre outros, procuramos, diante desse desafio, escrever
esta tese sabendo que a “garimpagem de quem recolhe documentos assim como se procuram
preciosidades. O ato de selecionar fatos supunha a mesma isencdo encontrada naquele
especialista que, ciente do seu oficio, separa as boas pedras das mas” (SCHWARCZ, 1993, p.
114). Nesse sentido, durante o levantamento das fontes primdrias, ja conduzimos o caminho de
quais sujeitos ou historias fariam parte da teia discursiva que um estudo propde e que, ao
selecionar a documentagao, estamos editando as historias a serem destacadas dentro de tantas
outras.

Quem escreve sobre algo esbarra em documentos, linguagens, memorias e imaginagao.
Procurar pesquisar sobre uma temadtica e atrela-la a uma metodologia académica nos oferece a

possibilidade de contribuir para a constru¢ao narrativa de um passado ou de uma descoberta
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que podera ser feita por outro estudioso. Tentamos abrir caminhos para uma “verdade”, sabendo
que estamos diante de um recorte analitico do passado, articulado pelo siléncio dos que s6

conseguem oferecer sua versao dos fatos pelos resquicios do passado que pesquisamos.
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2 SISTEMATIZACAO DO ESPIRITISMO

“Os defuntos sdo aqueles que perderam a memoria.” (ELIADE, 2016, p. 109)

Os saldes franceses fervilhavam com a possibilidade de contato dos vivos com os
mortos por meio das “mesas girantes e falantes”, interpretadas como ponto de partida para a
sistematizacdo da Doutrina Espirita. As mesas girantes aparecem como fendmeno meditnico
nos Estados Unidos da América®, sendo importadas para a Europa, onde o ritual consistia em
pessoas com as maos postas sob uma mesa, realizarem perguntas aos espiritos. As respostas
dos mortos mexiam fisicamente a mesa, chegando a levitar (DOYLE, 2013).

As mesas girantes na Franga® atrairam o pedagogo francés Hippolyte Léon Denizard
Rivail, que, em um fendmeno chamado de tiptologia'®, descobriu ser a reencarnacdo de um
sacerdote druida chamado Allan Kardec, adotando esse nome como pseuddnimo (ARAUJO,
2014; AUBREE e LAPLANTINE, 2009; KARDEC, 2009a). O ano era 1854, quando esse
contato de Rivail ouviu, pela primeira vez, falar nas mesas girantes, passando a frequenta-las
para estudar os acontecimentos (SAUSSE, 2013). Apos tornar-se assiduo em sessdes
meditnicas das mesas girantes, Rivail resolveu adotar o pseudonimo Allan Kardec para assinar
a autoria dos livros e artigos que publicou.

A comunicacao dos mortos com os vivos envolvia fenOmenos sobrenaturais, como a
pneumatografia e a pneumatofonia'', sendo intermediada por médiuns (ARAUJO, 2014;
LEITE, 2014). Seguindo o movimento iluminista europeu da racionalidade alicercada pelo

conhecimento cientifico, na “doutrina espirita s6 se cré no que a ciéncia pode explicar”

8 Em 1848, nos Estados Unidos da América, em uma familia de cinco pessoas, as irmis adolescentes Katherine,
Leah e Kate Fox, adeptas da Igreja Metodista, passaram a ouvir barulhos vindos das paredes da casa localizada no
vilarejo Hydesville, préximo ao Estado de Nova York. Segundo as meninas, os barulhos seriam do espirito de um
homem de 31 anos, assassinado 5 anos antes e enterrado no pordo da casa. A suposta mediunidade dessas jovens
originou uma carreira profissional “espirita”, apresentando-se em teatros e gerando grupos de estudiosos. O
contraditério surgiu na entrevista concedida & imprensa novaiorquina em 1888, em que Kate confessou que tudo
era fraude. Em 1889, concedeu Kate outra entrevista para validar os fendmenos, entretanto a contradi¢ao havia
sido lancada e, até os dias atuais, discute-se a veracidade dos fendmenos paranormais dessas irmas (DOYLE,
2013).

® Perfodo chamado de “pré-espiritismo” por Marion Aubrée e Frangois Laplantine, as mesas girantes surgem como
fendmeno meditnico nos Estados Unidos da América, em 1847, quando as irmds Fox passaram a conduzir sessoes
espiritualistas em sua residéncia. A sessdo consistia em um ritual em que pessoas colocavam as maos sobre uma
mesa e evocavam almas, a fim de obterem respostas as questdes levantadas pelos participantes. As respostas dos
mortos mexiam, fisicamente, a mesa, chegando, por vezes, a levitar (AUBREE ¢ LAPLANTINE, 2009).

19 Tiptologia era uma pratica dos “pré-espiritas”. Consistia na comunicag¢do com espiritos em que os participantes
se sentavam ao redor de uma mesa e tentavam comunicar-se com 0s mortos ao ouvirem sons de “socos” na madeira
ou parede ao fazerem uma questdo aos desencarnados (KARDEC, 2009).

! Pneumatografia seria a escrita feita diretamente pelo espirito, sem intermédio de um médium; Pneumatofonia
seriam sons ou pancadas produzidas pelas almas em méveis, paredes ou, até mesmo, como vozes proferidas
durante os sonhos. Tanto a pneumatografia quanto a pneumatofonia sdo fendmenos espontaneos, sem solicitag@o
prévia dos “encarnados” (KARDEC, 2008).
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(QUEIROZ, 2018, p. 20). Desse modo, o kardecismo procurou ser cientifico'?, diferentemente
das demais correntes religiosas, devido a influéncia da secularizagdo europeia ao sistematizar a
racionalidade, a filosofia e a moral como pilares.

Desse modo, o Espiritismo atraiu adeptos e estudiosos, os quais pretendiam verificar
a autenticidade dos fendmenos meditnicos, como a materializacdo de um espirito ou a levitagao
de moveis. De maneira geral, associava-se tais manifestacdes as evidéncias cientificas
apregoadas no final do século XIX, afirmando que “o Espiritismo ¢ uma ciéncia que trata da
natureza, da origem, da destinacdo dos espiritos e das relagdes com o mundo corporal”
(KARDEC, 2009, p. 10). Concluimos, com isso, que no Espiritismo, o médium seria o elo entre
o plano fisico e o espiritual, podendo ter dons de cura, sensibilidade, premoni¢do, vidéncia,
motores, de apari¢ao ou intelectual, fendmenos atribuidos ao sobrenatural/metafisico.

Augusto Aragjo afirmou que para Kardec os “fendomenos meditinicos lhe eram tdo
caros, a0 menos no principio: eles eram a prova material indiscutivel da sobrevivéncia e da
comunicabilidade da alma” (ARAUJO, 2014, p. 268). Entendemos, assim, que a mediunidade
era a ferramenta espirita para a comprovagao dos preceitos sobre a vida pés-morte, que, como
desenvolvimento cientifico, seria comprovado. O kardecismo chamou esse processo meditinico
voltado a construir a doutrina de “método de codifica¢do” do Espiritismo.

Para o Kardecismo, o médium era o individuo que se comunicava com o mundo
sobrenatural, sendo “aquele que cumpre a missao de colaborar para que saibamos dos espiritos
desencarnados e das coisas do mundo espiritual” (CALDINI NETO, 2014, p. 48). Para o
médium promover essa atividade sobrenatural, ele pode dispor dos tipos de mediunidade:
psicofonia, psicografia, vidéncia, audiéncia, materializagdo e mediunidade de cura (CALDINI
NETO, 2014, KARDEC, 2008d; LOMBROSO, 1999a). Essas manifestagcdes ja ocorriam nas
mesas girantes, mas coube a Kardec sistematiza-las e tragar padrdes seguidos pelos kardecistas.

Estudos sobre as mesas girantes de Kardec ocorreram na residéncia da familia Baudin,
ouvindo-se as jovens médiuns Julie e Caroline que costumavam incorporar espiritos
“evoluidos” (DOYLE, 2013). Apos a experiéncia paranormal com as mesas girantes, Kardec
publicou na Franca o primeiro livro da codificacdo da Doutrina Espirita, intitulado “O Livro
dos Espiritos”, em 1857. Nessa obra, constam 501 questdes respondidas através da

incorporagdo de espiritos “evoluidos”, em médiuns acompanhados por Kardec (AUBREE e

12 No ano de 1857, Allan Kardec publicou na Franca a codifica¢do espirita intitulada “O Livro dos Espiritos”.
Nessa obra, constam 501 questdes e respostas que foram colhidas através da incorporagao de espiritos “evoluidos”
nos médiuns observados por Kardec. A sistematizacdo do Espiritismo produziu mais quatro obras: O Livro dos
Meédiuns (1861), O Evangelho Segundo o Espiritismo (1864), O Céu e o Inferno (1865) e A Génese (1868)
(AUBREE e LAPLANTINE, 2009; DOYLE, 2013; PRANDI, 2012).
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LAPLANTINE, 2009). Segundo Doyle (2013), o livro se esgotou no mesmo ano de seu
langamento e Kardec decidiu dar prosseguimento as pesquisas meditnicas para a elaboracao de
um volume inédito, contabilizando cinco livros espiritas conhecidos por encorpar a Codificagao
ou, no nosso entendimento, na sistematizagao dos fendmenos meditinicos na elaboracao de uma
corrente religiosa, chamada de Espiritismo.

Esses livros deram origem ao movimento espirita europeu, detendo raiz do Modern
Spiritualisn importado dos Estados Unidos da América, passando a interligar o conceito de
evolugdo da sociedade com o mundo sobrenatural, no qual os espiritos interagem com o meio
dos vivos (LEITE, 2014). Seguindo a onda iluminista europeia, na qual o kardecismo pretendia
ser um conhecimento cientifico, defendendo que na “doutrina espirita s6 se cré no que a ciéncia
pode explicar” (QUEIROZ, 2018, p. 20). Isso, devido a influéncia da secularizagdo Europeia
ao sistematizar racionalidade pelo positivismo, filosofia e moral como pilares para a ciéncia.
Vejamos a descricdo do momento em que Kardec, ainda conhecido com seu nome verdadeiro,

Rivail, expressou a experiéncia origindria da sua doutrina:

Paris, rua Grange Beteliére, nimero 18, maio de 1855. Eram oito horas da
noite de uma terca-feira quando a sessdo na casa da sra. De Plainemaison
comecou. Em siléncio absoluto, os convidados tomaram seus lugares a mesa,
maos espalmadas sobre o tampo de carvalho. Entre os mais compenetrados
estava o professor Hippolyte Léon Denizard Rivail, 50 anos. Em poucos
minutos, se tudo desse certo, ele seria testemunha de um fenomeno que
causava espanto e polémica na Europa e nos Estados Unidos do século XIX:
o espetaculo das mesas girantes (MAIOR, 2013, p. 15).

Tomando o caminho que propiciou o surgimento do Espiritismo, objetivamos com este
capitulo discutir como as experiéncias espirituais foram estigmatizadas na Republica brasileira,
buscando legitimidade em dispositivos legislativos que a criminalizaram. Esse persecutorio
regido pelas leis enquadra-se na teoria da biopolitica defendida por Michel Foucault (1979), em
que o controle da sociedade moderna permeia a biologia do individuo, determinando e
adequando seu comportamento por dispositivos legais que perpassam o poder estatal nos
corpos. Nesse sentido, o “corpo € uma realidade biopolitica. A medicina ¢ uma estratégia bio-
politica” (FOUCAULT, 1979, p. 80). Nesse exercicio do poder, agiam em conjunto desde a
legislacdo até as diretrizes da medicina, de onde o Espiritismo ndo pode escapar ao ser
imbricado a perturba¢des mentais.

Conforme Foucault (2007, p. 120), a normatizagdo da sociedade, no final do século
XIX, resulta das relagdes de poder proferidas na disciplina do corpo, tanto tensas quanto
negocidveis, nas quais a “disciplina ¢ uma anatomia politica” do dispositivo disciplinar do

Estado, entre varias instincias interessadas no controle dos sujeitos diagnosticados com
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comportamentos antissociais, como a loucura, surgiu o asilo psiquidtrico para dominar o
anormal (FOUCAULT, 2007). O autor também afirma que se sobressaem, nessa politica de
controle da sociedade, os juristas, a administragio publica, a escola, as familias e os médicos'>.

Junto ao movimento psiquidtrico, seguiu-se a associacdo da insanidade a uma
degenerescéncia primitiva, vinda de um passado humano sem civilidade. Assim, parte o conflito
pertencente a teoria espiritualista ao definir a loucura como alteragdo da relacdo do espirito
consigo mesmo. Esse ponto estd de acordo com a prerrogativa dos primeiros alienistas
modernos. Por exemplo, Jean-Etienne Esquirol e Bénédict Morel, defendiam que a loucura seria
uma inadequagao espiritual, atdvica, que chamavam de degenerescéncia, em outras palavras: a
“doenga mental como uma involu¢do, uma degenerescéncia [...] conflito entre uma teoria
espiritualista, que define a loucura como uma alteracao da relacdo do espirito consigo proprio”
(FOUCAULT, 2010, p. 514). Esse pensamento que associava o atavismo a insanidade, seguiu
a hipotese psiquidtrica que associou o Espiritismo ao elemento desencadeador da perturbagao
mental.

Cabe ressaltar que a escrita dos livros kardecistas ocorreram por meio da psicografia
das mensagens vindas de “espiritos superiores” 4. Assim, percebemos que o desenvolvimento
meditnico passaria pela experiéncia da psicografia (médium em transe incorporando um
espirito e escrevendo seu pensamento), psicofonia (médium com voz de um espirito
incorporado) ou curativas (LEITE, 2014; NASCIMENTO, 2014). Ao mesmo tempo que
Kardec esclareceu que o Espiritismo advinha de alteragdes psicanaliticas do médium — aspectos
meditnicos apontados como patologia pelos médicos — defendia a doutrina dos ataques dos
antiespiritas que associavam sua pratica a incidéncia de loucura.

Para Guarnieri, entre os tipos de mediunidade, a psicografia seria a mais relevante pois,
a partir dela, o Espiritismo conseguiu promover sua sistematizagdo. Sobre o fendmeno
psicografico, em outras palavras, “€¢ a propria origem do Espiritismo. Depois de varias tentativas
de comunicagao com os espiritos, esta passou a ser a forma mais rapida e eficiente de se obter

mensagens do mundo espiritual” (GUARNIERI, 2001, p. 65), mesmo ndo sendo caminho para

13 O pensamento do pai da psicanalise, Sigmund Freud, moldou nossa percepgdo acerca da religido. Vendo que a
necessidade humana, imersa no inconsciente psiquico, volta-se a adaptagdo aos pardmetros sociais, mediada pela
cultura e oferecendo limites ao “Eu”. Nisso, a religido protegeria o individuo do sofrimento ocasionado pelas
dificuldades da vida e o adequaria a sociedade. Para Freud, “a religido estorva esse jogo de escolha a adaptacao,
ao impor igualmente a todos o seu caminho para conseguir felicidade e guardar-se do sofrimento” (FREUD, 2011,
p- 29).

4 Allan Kardec faz uma divisdo entre as almas desencarnadas em espiritos superiores e espiritos inferiores, os
quais continham caracteristicas na linguagem detectaveis pelo médium, que “Espiritos superiores tém uma
linguagem sempre digna, nobre [...] Espiritos inferiores ou vulgares tém sempre algum reflexo das paixdes
humanas; toda expressdo que indique baixeza, presuncéo, arrogancia” (KARDEC, 2008, p. 227).
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a loucura meditnica, a psicografia advinda dos médiuns mais evoluidos espiritualmente para
os kardecistas, com a funcdo de “elo” comunicativo entre o mundo dos mortos com os
encarnados.

Seguindo esse pensamento, “hoje sdo os crentes que chamam de loucos, amanha serdo
todos os que ndo creiam; da mesma forma que se chamou de loucos outrora, os que criam que
a terra girava” (KARDEC, 2009, p. 33). Diante desse raciocinio, assim como a ciéncia provou
que ndo eram insanos os preceitos rotatdrios do planeta terra, viria o momento que oS
fendmenos meditinicos também seriam corroborados. Assim, para o kardecismo, a loucura
afetaria apenas o individuo tivesse uma “predisposi¢do cerebral”, o que facilitaria a atuagdo de
espiritos obsessores sem o acompanhamento terapéutico nos centros espiritas.

O fato foi que a alta venda dos livros espiritas incomodou o clero. Em 1864, o “Santo
Oficio”, da Inquisicao da Igreja Catolica, indexou os livros escritos por Kardec, aflorando na
Europa uma “rixa” entre Catolicismo e Espiritismo (DEL PRIORE, 2014). Veremos adiante
que os catolicos se acomodaram por meio de leis desde o periodo do Império no Brasil, mas
ndo o suficiente para se manterem unicos detentores da fé. Diante disso, podemos dizer que o
Espiritismo proposto por Kardec objetivou dar uma nova roupagem ao Cristianismo,
pretendendo ser mais que uma religido, ser uma doutrina ética, moral dentro de uma perspectiva
filosoéfica cientifica.

Nesse sentido, “a ciéncia € a obra do génio; ndo deve adquiri-la sendo pelo trabalho,
porque € sé pelo trabalho que o homem avanga no seu caminho” (KARDEC, 2008, p. 270).
Seus cinco livros “decodificam” o Espiritismo, sempre o relacionando com o conhecimento
cientifico, procurando distanciamento dos ritos religiosos praticados até entdo. No Brasil, o
socidlogo Candido Procdpio Ferreira de Camargo (1961) estudou o fendmeno espirita,
centrando-o no campo religioso, sem apresenta-lo como os kardecistas ansiavam, distanciando-
o da filosofia, da moral e do papel cientifico. Para isso, sintetizou o pensamento apregoado em

nove topicos, dos quais destacamos:
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I. Possibilidade e conveniéncia de comunica¢des com entidades espirituais
desencarnadas; II. Crenc¢a na reencarnacdo; IIl. Crenca na chamada “lei da
causa e do efeito”, equivalente espirita da ideia tradicional do karma indu.
Nada ¢ fortuito e ndo podemos escapar das consequéncias de nossos atos; IV.
Crenga na pluralidade dos mundos habitados. Cada mundo constituiria uma
etapa geral do progresso espiritual. A Terra é considerada um planeta de
expiacdo; V. ndo hé distingdo entre natural e sobrenatural, nem entre religido
e ciéncia. O progresso relativo dos individuos depende, exclusivamente, do
mérito pessoal acumulado nesta e em encarnagdes anteriores; VI. A caridade
¢ a virtude principal — talvez unica — e se aplica tanto aos vivos como aos
mortos, ou desencarnados, como sempre preferem dizer; VII. Deus, embora
existente, € por demais longinquo e se perde na distancia incomensuravel de
um ponto espiritual que mal podemos vislumbrar; VIII. Mais préximos estao
os “guias”, importantes no culto espirita, € que nos ajudam por amor (também
ha os maus); IX. Jesus Cristo ¢ visto como grande entidade encarnada — a
maior que j& veio ao nosso mundo. O Evangelho foi reinterpretado, segundo
o Espiritismo, em famoso livro de Allan Kardec (CAMARGO, 1961, p. 8).

Os pontos citados por Camargo (1961) apresentam um panorama do kardecismo —
desde as leis que regem o espirito encarnado ao desencarnado até a simbiose de “causa e efeito”
— determinados por escolhas pessoais, chegando-se ao suposto vinculo entre ciéncia e
Espiritismo com a no¢do de um Deus distante e burocratico, intermediado por guias “bons” e
guias “maus”. Os guias “maus” desencadeariam transtornos obsessivos estimuladores da
loucura. Diante dessa estrutura, a mediunidade seria a “liga” entre os elementos sobrenaturais
e a matéria.

Retornando aos escritos de Camargo (1961), os espiritas, de uma forma geral, sentem
uma necessidade de ser uma “forga social” e o Espiritismo utiliza o amparo aos mais
necessitados para conseguir tal projecao na sociedade. Entre os trabalhos de assisténcia social,
o kardecismo realizava o acompanhamento terapéutico dentro dos centros espiritas das

comunidades. Sendo assim:

Os espiritas em geral, sentem uma necessidade de ser uma “forga social” e,
por isso, o Espiritismo - ¢ os umbandistas em particular - precisam aparecer
como forga social. E o primeiro trabalho desses agrupamentos em plano social
€ um agrupamento, ¢ uma unido efetiva (CAMARGO, 1961, p. 162).

Dessa maneira, ao fortalecer a ligacdo entre conhecimento e religido, os espiritas
publicaram demasiadamente e ganharam aten¢do dos intelectuais da época, visando ser uma

“forca social” e se legitimar.!> Os elementos sincréticos adotados da Igreja Catdlica pelo

15 Allan Kardec foi contemporineo das teorias evolucionistas de Charles Darwin, autor que defende o principio da
selecdo natural dos seres vivos, na qual os mais adaptados sobrevivem, de acordo com as ideias publicadas no
livro “A origem das espécies”. Segundo esse entendimento, surge o movimento do “darwinismo social”, que
procura aplicar a ideia evolucionista na espécie humana. Desse modo, os textos publicados por Kardec seguiam as
diretrizes da frenologia (estudo das medidas do crinio para determinar predisposi¢do ao antissocial),
principalmente ao referir-se aos “selvagens africanos” ou “anjos decaidos” (KARDEC, 2008, n.p.).
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kardecismo brasileiro estdo nas orag¢des disseminadas pelo catolicismo, como Pai Nosso e Ave
Maria, como também narrar histérias dos santos, apontando-os como espiritos evoluidos que
encarnaram na Terra para aprimorar a humanidade!®.

Cabe ressaltar que seguimos o pensamento do autor quando ele agrupa o Espiritismo
as denominadas religides meditnicas afro-brasileiras, como a Umbanda'!’ e o Candomblé!®,
Concordamos com a simbiose entre religiosidade e espiritualidade, chamando de “continuum
meditnico”, um circuito espiritual entre as religides meditnicas que as interligam
espiritualmente. Todavia, destacamos que esse “continuum meditnico” se contradiz por
camuflar diferentes rituais e o carater social que o Espiritismo ocupou e o diferenciou no
tratamento social quanto as demais religides afro-brasileiras.

Campos (2001), ao analisar os artigos publicados pelos médicos psiquiatras no
Boletim de Higiene Mental pernambucano, dividiu os artigos que tratavam do “baixo
espiritismo” em dois grupos: os que se preocupavam com o fendomeno da possessao,
associando-o diretamente a doenga mental; e os que realizavam criticas a pratica ilegal do
curandeirismo e do charlatanismo!®. Dessa forma, pode-se perceber que isso associou a
possessao espiritual a loucura, e o benzedeiro a vigarice, por promover a falsa cura.

Tomando esse principio de que o benzedeiro seria um “falsario da fé¢” e recordando a
atuacdo espirita como inserida no grupo de “feiticeiros” que devem ser desmascarados, a
feitigaria apareceu oficialmente no Cédigo Penal promulgada pelo Decreto n° 847, de 11 de
outubro de 1890. Desse modo, no Brasil, o Espiritismo dialoga com crengas catolicas, indigenas
e afro-brasileiras e, de acordo com Borges (2001), o kardecismo brasileiro busca afastar-se da
ciéncia e explorar a mediunidade, vestindo-se de religido. A discussdo sobre ser ou nao

desencadeador de maleficios, comportamentais ou mentais, foi além, como veremos a seguir.

16 Para uma parte dos kardecistas, o sincretismo do Espiritismo com o Catolicismo apenas ocorreu com Chico
Xavier (1910-2002), devido a sua formacdo educacional religiosa ter ocorrido sob a tutela da Igreja Catdlica
(MAIOR, 2003).

17 A Umbanda ¢é considerada uma religido brasileira, derivada de uma cisdo entre os espiritas, a qual foi “criada na
década de 1920, no Rio de Janeiro, que aglutina elementos das culturas africana, amerindia e europeia, dentre
outras tradigdes religiosas” (CAMPOS, 2001, p. 92).

18 Para Ubiratan Machado, a capilaridade das religides ndo-oficiais nesse periodo mostrou uma resisténcia dos
grupos afro-brasileiros e do Espiritismo (MACHADO,1983). A tentativa imperial de assegurar o culto religioso
unico, apenas a Igreja Catdlica, nao impediu que comunidades espiritas surgissem em Salvador, no ano de 1877,
entre as quais a Congregacao Anjo Ismael, o Grupo Espirita Caridade e o Grupo Espirita Fraternidade (QUEIROZ,
2018).

19 Couceiro entende charlatanismo como a pratica de individuos que exerciam uma atividade médica sem o devido
preparo profissional, mas visando “vantagens”, em meio a uma disputa mercadologica com os médicos, “na busca
da cura para as doencgas epidémicas e para as demais moléstias. Nessa fase, a populagdo da cidade recorria aos
mais diferentes saberes, métodos e oficios [...]” (COUCEIRO, 2007, p. 10).
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2.1 Allan Kardec e o darwinismo social

O Darwinismo Social fez-se presente no pensamento kardecista em diversas passagens
dos livros da doutrina espirita e na Revista Espirita, abordando frenologia e citando a evolugao
racial de determinados grupos, em detrimentos de outros. Em variados trechos dos livros
espiritas sob sua autoria, Kardec mencionou o entrelace da selvageria com a raga e comparagdes
entre a evolucao espiritual dos africanos (chamadas de ragas primitivas) em relagdo aos
caucasianos (KARDEC, 1862, 2008a). Discussoes envolvendo a concepgao de variadas ragas
humanas permeiam os textos kardecistas, problematizando caracteristicas fisicas dos individuos
com relagdo aos costumes e ao clima em que estdo inseridos.

Kardec era simpatizante das teorias darwinistas sociais, também conhecidas como
“racismo cientifico”. Desse modo, seguir tais ideias positivistas ainda causam discussoes €
dividem os kardecistas, situacdo na qual alguns estudiosos defendem que Kardec acabou
influenciado pela mentalidade cientifica de seu tempo, sendo um anacronismo historico ao
descontextualizar o sentido de suas palavras ¢ nao da doutrina. No entanto, o proprio

doutrinador defendeu que:

Dir-se-4, sem duavida, que o hotentote ¢ uma raga inferior; entdo,
perguntaremos se o hotentote ¢ um homem ou ndo. Se ¢ um homem, por que
Deus o fez, e a sua raga deserdado dos privilégios herdados a raga caucasica?
Se ndo ¢ um homem, entdo por que procurar fazé-lo cristdo? (KARDEC, 2008,
p. 127).

Entretanto, Kardec escreve sobre duvidar da capacidade de cristianizar os hotentotes
pelos espiritas, por sondarem a condigdo de progresso de sua raca, mesmo em um processo de
reencarnagdo espiritual®®, seguindo correntes darwinistas sociais, como a teoria da
degenerescéncia do psiquiatra Bénédict Augustin Morel, como também da Antropologia
Criminal elaborada pelo psiquiatra Cesare Lombroso, as quais se baseiam nos estudos da

Frenologia’!. Segundo os dados frenolégicos, as teorias darwinistas sociais tragaram uma

20O movimento espirita reconhece o racismo nos textos kardecistas, havendo os que defendem que Kardec ndo
era racista, apenas mal interpretado. Discussoes sobre a “teoria do belo” de Kardec, que usa a frenologia contra
pessoas de pele negra, sdo aprofundadas por Kardec. Na entrevista concedida pelo espirita André Marougo e
conduzida pela apresentadora Elen Allanga para a TV Mundo Maior, o entrevistado admite o cunho racista do
texto ao defender que Kardec errou e deixou passar uma opinido particular, mesmo sendo publicado
postumamente. Disponivel em: https://www.youtube.com/watch?v=bBE1ls_ICbtE. Acesso em: 08 jan. 2018.

2L O médico alemdo Franz Joseph Gall (1758-1828) elaborou a teoria da Frenologia, a qual alicergou os tedricos
do Darwinismo Social ao defender que medidas e caracteristicas dos fendtipos encontrados no cranio humano
poderiam apontar o desvio de comportamento dos incivilizados, sendo considerados degenerados (CAPONI,
2012).


https://www.youtube.com/watch?v=bBE1s_ICbtE
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escala fenotipica e racial para distinguir os humanos incivilizados ou, utilizando o termo
apropriado pelos tedricos seguidores dessa corrente, os degenerados.

O termo “degenerado” foi encontrado com frequéncia nos prontuarios psiquiatricos
dos pacientes frequentadores do Espiritismo, tendo custddia do Hospital de Alienados de
Pernambuco, o qual serd aprofundado no quarto capitulo. De maneira geral, a psiquiatria de
Morel alicerca o pensamento lombrosiano acerca da terminologia “degenerado”, referindo-se a
degradacao patoldgica do que seria considerada normal, causando desordem fisiologica e
moral, englobando a religiosidade. Assim, o Espiritismo esteve sob a analise de psiquiatras que
o enquadraram como manifestacdo da degenerescéncia, ¢ logo implantaram o diagndstico
psicopatologico “degenerado” para os religiosos internados em hospicios.

Nesse sentido, os desdobramentos do conceito “degenerado” legitimaram a psiquiatria
lombrosiana ao citar Morel e ter como desvio moral a manifestagdo religiosa, fora dos moldes
catolicos, tornando-se um diagndstico para doencas mentais (SCOTON, 2007). Lombroso
desconfiava do papel da religido dentro da sociedade, por crer que “a religido se degenerou de
sua pureza primitiva, de sua sd moral, terminando por se acomodar a todos os excessos”
(LOMBROSO, 2001, p. 429). Dessa maneira, a religido “oficial”, sem “excessos” (inclusive,
meditunicos), poderia ser utilizada pelo Estado como alternativa preventiva do comportamento
degenerado.

A ligagao da doutrina kardecista com pontos defendidos pelos cientistas do século XIX
sobre racas esbarra, constantemente, ao incluir interferéncias geograficas nas caracteristicas
comportamentais de certas “racas”, como a climdtica, na elaboragdo da moral e estética. Essas
mutacoes geograficas poderiam tornar um grupo de pessoas superiores, COmo os caucasianos,
em relagdo aos tidos como selvagens, tendo o exemplo dos hotentotes. Nessa situacdo, o negro

seria imperfeito estética e moralmente e a raca branca evoluida em todos os contextos.

A diversidade das ragas vem, ainda, em apoio desta opinido. O clima e os
costumes produzem, sem davida, modifica¢des nos caracteres fisicos, mas se
conhece até onde podem chegar as influéncias dessas causas € o exame
fisioldgico prova que ha, entre certas ragas, diferencas constitucionais mais
profundas que aquelas que podem o clima produzir. O cruzamento das ragas
produz tipos intermediarios (KARDEC, 2008, p. 50).

Nessa passagem, podemos perceber a influéncia das teorias raciais do século XIX
dentro do pensamento kardecista. Para Kardec, tanto os costumes da sociedade quanto as
condig¢des climaticas influenciariam no comportamento das pessoas, principalmente por elas
estarem também aprisionadas as condigdes étnicas, as quais poderiam trazer biologicamente a

propensdo ao comportamento indesejado. Esse pensamento kardecista corroborou com os
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preceitos da Antropologia Criminal, que expde a prerrogativa do comportamento humano
associado a condicao racial (SANTOS, 2008; FERLA, 2009). Assim, podemos perceber que
Kardec nao estava livre das armadilhas de seu tempo. Até para ilustrar sobre o que esteticamente
seria considerado belo, o negro s6 poderia ser apreciado por outro negro, eximindo o ser de pele

alva de olha-lo como belo.

O negro pode ser belo para o negro, como um gato € belo para um gato; mas
ndo ¢ belo em sentido absoluto, porque seus tragos grosseiros, seus labios
espessos acusam a materialidade dos instintos; podem exprimir as paixdes
violentas, mas ndo podem prestar-se a evidenciar os delicados matizes do
sentimento, nem as modulag¢des de um espirito fino. Eis por que podemos, sem
presuncao, creio, dizer-nos mais belos que os negros e os hotentotes; mas
também pode ser que, para as geragoes futuras, melhoradas, sejamos que sdo
os hotentotes em relagdo a nos (KARDEC, 2010, p. 210).

Nesse trecho, podemos perceber que Kardec associou a emotividade a ragas inferiores,
como, por exemplo, a negra. O autor animalizou tanto os negros que chegou a defender que
apenas outro negro poderia achar um semelhante “belo”, tanto quanto um gato percebe a beleza
em outro animal da mesma espécie. Desse modo, Kardec condicionou a racionalidade e a
inteligéncia, que eram valores na época positivista, como propriedades da etnia caucasiana.
Assim, considerava as caracteristicas faciais dos “hotentotes” como grosseiras e insinuava que
seria a evidéncia fisica do afastamento desse povo de um “espirito fino”. Em outra passagem,
a questdo étnica ¢ acolhida novamente no Espiritismo, apresentando como aperfeicoamento —
processo evolutivo — dos encarnados que melhorariam a convivéncia da humanidade.

Prandi (2012) defendeu que o kardecismo foi fruto de uma pesquisa de Kardec, a qual
envolveu manifestagdes meditinicas. Para ele, os estudos desenvolvidos por Kardec sobre “o
caso por um longo tempo, ampliam cada vez mais os limites de sua observacdo e de
envolvimento com o mundo espiritual. Aos poucos, sua percepcao do fenomeno foi ganhando
contornos proprios” (PRANDI, 2012, p. 36). A nosso ver, as pesquisas de Kardec para
sistematizar a doutrina espirita e para oferecé-la pardmetros cientificos, inclusive para explicar
processos mediunicos, baseou-se nas teorias cientificas de sua época. Assim, essas teorias o
conduziram para observacdes sobre a frenologia e, consequentemente, ao Darwinismo Social.

Em outra obra fundadora do Espiritismo intitulada 4 Génese, Kardec apresenta a
releitura da origem do planeta Terra e da vida que o habita. Para isso, toma a estética evolutiva
elaborada pelo inglés Charles Darwin, citando-o em passagens do texto e reforcando os

preceitos do Darwinismo Social.
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O ardor do Sol tosta e brune a epiderme, porém, nunca transformou um branco
em negro, nem lhe achatou o nariz, ou mudou a forma dos tragos da
fisionomia, nem lhe tornou lanzudo e encarapinhado o cabelo comprido e
sedoso. Sabe-se hoje que a cor do negro provém de um tecido especial
subcutaneo, 117 peculiar a espécie (KARDEC, 2013, p. 200-201).

Em abril de 1862, Allan Kardec trafega abertamente pela Frenologia. Ao publicar na
Revista Espirita o artigo Frenologia espiritualista e espirita: a perfectibilidade da raga negra,
Kardec caiu na luva do contexto darwinista social ao questionar a capacidade evolutiva
espiritual das pessoas de cttis negra. Atualmente, € um artigo polémico dentro do Kardecismo,
dividindo opinides de espiritas quanto ao racismo intrinseco a doutrina. Entretanto, esse texto
trouxe a luz o perfil frenoldgico do codificador da doutrina em relagdo aos negros. Kardec inicia
a escrita em meio a interrogacdo: “a raca negra ¢ perfectivel?”. Assim, entendemos que Kardec
questionava se as pessoas negras poderiam ser “aprimoradas” ou “civilizadas”.

Seguindo este artigo de carater frenoldgico, Kardec afirmou que “se esta raca € votada
por Deus a uma eterna inferioridade, segue-se que ¢ inltil nos preocuparmos com ela e que
devemos nos limitar a fazer do negro uma espécie de animal doméstico” (KARDEC, 1862, p.
141). Diante da Frenologia, a qual baseiam as teorias decorrentes do Darwinismo Social, como
a Antropologia Criminal, Kardec d4 continuidade a exposi¢do, onde o “Espiritismo € a Unica
chave possivel de uma multidao de problemas, insoliveis com o auxilio dos dados atuais da
Ciéncia. A frenologia nos servird de ponto de partida” (KARDEC, 1862, n.p.). Assim, Kardec
continua esmiucando os pontos da teoria frenoldgica quanto ao funcionamento cerebral, como
as fungdes do cerebelo e do cortex frontal, para justificar acontecimentos meditnicos, como
ouvir ou falar com espiritos.

Possivelmente, o ensejo da doutrina espirita em ser reconhecida como corrente
cientifica possa ter conduzido Kardec a embasar-se em pensamentos frenoldgicos e darwinistas
sociais. Ignorar tais prerrogativas poderia impedir a doutrina de pleitear o patamar de ciéncia
junto aos intelectuais do século XIX. As problematizacdes do artigo explicitam a visdo de que
os brancos seriam civilizados e os negros selvagens, “por que nos, civilizados, esclarecidos,
nascemos na Europa e ndo na Oceania? Em corpos brancos, ao invés de corpos negros? [...] Por
que Deus nos liberou da longa rota percorrida pelos selvagens?” (KARDEC, 1862, p. 147). Ao
procurar oferecer uma elucidacdo a essas inquietagdes, Kardec apresenta como contraponto o
homem selvagem e o “ultracivilizado” (tratando do europeu), sendo extremos evolutivos
realizados pela natureza. Uma espécie de selecdo natural humana, a qual separou-nos das ragas

menos evoluidas intelectualmente, tendo como prerrogativa que o “estado de inferioridade se
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prende a sua natureza; degenerara, em vez de progredir, o que resultard no seu desaparecimento,
ao cabo de certo tempo” (KARDEC, 1862, p. 149).

Ainda mais evidente acerca da intimidade de Kardec com a Frenologia adotada pelo
Darwinismo Social, seguimos o mesmo texto sobre a “perfectividade da raca negra”. Kardec,
ao expor que a “inferioridade” dos negros estaria estampada em seus tragos fisicos, ofereceu
uma alternativa para tornd-los minimamente evoluidos. Acasalar pessoas negras com a raga
caucasiana®, adequar habitos e cristianizar seriam instrumentos que atenuariam a degeneraco
inata aos negros, mas sabendo do baixo efeito civilizatério diante de tamanha selvageria.

Enquanto Kardec flertava com a Frenologia nas publicagdes contendo caracteristicas
estigmatizantes, produzidas pela Antropologia Criminal, Lombroso aprofundou os estudos
sobre os fendmenos espiritas. Assim, tanto o Espiritismo como a Antropologia Criminal —
oriunda do movimento do Darwinismo — Social — estavam inseridos nas discussdes dos
cientistas e espiritualistas do final do século XIX, em um olhar que estigmatizou as
manifestagdes meditnicas como resultantes da degeneragdo moral. Discussdo que reverberou

no século XX, dentro dos centros manicomiais.

Como Espiritos, trata-se, sem divida, de uma raca inferior, isto €, primitiva;
sdo verdadeiras criangas as quais muito pouco se pode ensinar. Mas, por meio
de cuidados inteligentes € sempre possivel modificar certos habitos, certas
tendéncias, o que ja constitui um progresso que levardo para outra existéncia
e que lhes permitira, mais tarde, tomar um envoltério em melhores condi¢des.
[...] Eis por que a raca negra, enquanto raga negra, corporalmente falando,
jamais atingird o nivel das ragas caucésicas (KARDEC, 1862, p. 151).

Assim, Kardec movimentou o discurso evolutivo da sociedade, diante dos parametros
cientificos da época que estigmatizaram negros como incapazes de desenvolver o intelecto.
Afirmou que o “negro nunca chegaria a0 mesmo patamar cognitivo dos brancos” (KARDEC,
1862, n.p.). Todo esse esfor¢o argumentativo de Kardec seria para aproximar a doutrina do
mundo intelectual, que desejava ser reconhecida como corrente religiosa, a qual poderia ser
comprovada cientificamente. Entretanto, podemos dizer que Kardec arremata o texto sobre
perfectividade da “raca negra” defendendo a ideia de que a sele¢do natural dos individuos
intelectualmente superiores eliminaria gradativamente os menos desenvolvidos da espécie

humana.

22 No Brasil, a tentativa de promover a retirada da degenera¢io da populagio, por meio de relagdes inter-raciais,
chamou-se de “branqueamento racial”, com politicas promovidas pelo governo federal para fomentar a imigracao
de europeus. A jovem republica brasileira almejava a eliminagdo gradativa dos negros por meio de casamentos
inter-raciais com caucasianos, entre outras iniciativas que reduziriam a degeneracdo (SKIDMORE, 1976, p. 192).
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2.2 Kardecismo darwinista e a hierarquia espiritual

No Brasil, adeptos ao Espiritismo aumentaram simultaneamente a difusdo das ideias
da Antropologia Criminal, no século XIX. Por sermos um pais mestico e com problemas
socioculturais que aumentaram a criminalidade, o Brasil aboliu a escraviddo dos afro-
brasileiros, em 1888, e sentiu o impacto desse ato sem o devido planejamento para a integracao
dessa populacdo a sociedade. Mesmo as religides afro-brasileiras, como o Candomblg,
apresentam semelhangas quanto a encarnagao de espiritos durante rituais religiosos e na crenga
do sobrenatural. No entanto, o pensamento darwinista kardecista procurou posicionar-se sobre
a hierarquia racial da alma dos brancos e dos pretos.

Um dos textos kardecistas evidencia a instabilidade quanto a encarnagdo espiritual no
hotentote, ancora no escrito sobre uma “entrevista” meditnica transcrita por Kardec, de uma
conversa entre os espiritos de Sdo Luiz e Pai Cesar, um ex-escravizado falecido em 1859.
Segundo Kardec, Sdo Luiz questionou: “Porventura considerais a brancura como uma
superioridade?” E, a resposta de Pai Cesar foi: “sim, desde que fui desprezado por ser preto”
(KARDEC, 1859, n.p.). Mas a conversa entre esses espiritos continuou.

O espirito do ex-escravizado Pai Cesar questionou Sao Luiz: “A raga negra ¢ de fato
inferior? E ele novamente respondeu: a raga negra desaparecera da terra, foi feita para uma
latitude diversa da vossa” (KARDEC, 1859). Apenas, com essa afirmagao, poder-se-ia presumir
que Kardec vislumbrou o desaparecimento dos negros por motivos da elevacao natural que o
planeta terra estaria fadado a vivenciar. A confusdo de Kardec seria por estar inebriado pelas
ideias eurocentristas da época, € que se considerava como referéncia de civilidade. Na mesma
entrevista meditnica realizada por Kardec ao espirito de Sdo Luiz, vem mais questionamentos

envolvendo etnia. Sdo Luiz continua os questionamentos no artigo “O negro Pai César”:

Alguma vez os brancos encarnaram em corpos negros? Resposta: sim.
Quando, por exemplo, um senhor maltratou um escravo, pode acontecer que
peca, como expiagdo, para viver como um negro, a fim de sofrer, por sua vez,
padecer os outros, progredindo por esse meio e obtendo o perddo de Deus
(KARDEC, 1859, n.p.).
Nessa passagem da entrevista, Kardec responde que a pessoa de pele branca pode até
chegar a encarnar em um corpo de pele negra, entretanto por expiagdo, ou seja, como passagem
para redencdo de sua alma. Entretanto, os kardecistas deveriam observar os nascidos

etnicamente negros, por estarem “condenados” devido sua condi¢do, a sofrerem penalidades
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terrenas nesta encarnacdo. Desse modo, percebemos que havia um processo de reencarnagao
diferente para as pessoas que nasciam encarnadas nessa condigdo racial.

Hé a discussdo, entre os espiritas, sobre alguns posicionamentos de Kardec, Em O
Livro dos Espiritos, quanto a escravidao nao ser considerada uma lei natural ou legitima, na
qual “a escravidao ¢ um abuso da forca e desaparecerd com o progresso, como desaparecerao,
pouco a pouco, todos os abusos” (KARDEC, 2008, p. 260). Entretanto, na mesma pagina que
Kardec menciona essa frase contra a escravidao, vemos a contradi¢cao ao elucidar a resposta a
pergunta sobre a “lei de liberdade™, no capitulo X, quando a questao numero 831 da mesma

obra expde quanto a gradacdo da cognicao de certas etnias sobre as demais:

A desigualdade natural das aptiddes nao coloca certas racas humanas sob a
dependéncia de certas ragas mais inteligentes? - Sim, para as erguer e nao para
as embrutecer ainda mais pela servidao. Os homens, durante muito tempo, t€ém
olhado certas ragas humanas como animais de trabalho, munidos de bragos ¢
maos, que se julgaram no direito de os vender como bestas de carga. Eles ndo
créem de um sangue mais puro. Insensatos que nao véem se ndo a matéria!
Nao € o sangue que ¢ mais ou menos puro, mas o espirito (KARDEC, 2008,
p- 260).

Kardec clamou contra o escravismo, mesmo acreditando na inferioridade dos negros.
Espiritas ressoavam a voz abolicionista, atraindo adeptos, devido a essa ambiguidade quanto as
pessoas de pele negra. No Brasil, devido as manifestagdes meditnicas, o Espiritismo culminou
no mesmo estigma impetrado pelas religides que apresentam a mesma ligagdo com o
sobrenatural, que sdo as religides de vertente africana. Podemos considerar, portanto, que o
Espiritismo e as teorias darwinistas contribuiram para fortalecer o viés racista brasileiro. Como
exemplo do espectro ambivalente de Kardec, podemos usar a cisdo entre os religiosos espiritas
quanto a encarnagdo de espiritos de negros em médiuns, que originou uma nova religido: a
Umbanda.

No Rio de Janeiro, a negagdo da manifestacdo de espiritos de “caboclos” ou negros
escravizados, impulsiona o “racha” dentro do movimento kardecista gerando a formacao da
primeira corrente religiosa considerada de origem brasileira, que seria a Umbanda (CAMPOS,
2001). Por outro lado, o movimento psiquiatra brasileiro, que caminhava ao lado do
Darwinismo Social, vai passar a perseguir os espiritas. Estigmas das religides afro-brasileiras
estariam tdo impregnados nas manifestagdes meditinicas que impediam de visualizar os pontos
de concordancia entre psiquiatras e espiritas, sendo vitimas dos preceitos cientificos que o
proprio Kardec contribuiu para divulgar sob a névoa da frenologia darwinista social.

Mesmo diante da tentativa do movimento espirita em demonstrar intimidade com o

Darwinismo Social, psiquiatras de correntes darwinistas, como a Antropologia Criminal do
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Cesare Lombroso, passam a pesquisar sobre mediunidade e a possibilidade de charlatanismo.
Veremos o quanto os supostos seguidores do Espiritismo foram “tratados” como loucos pelos

médicos psiquiatras que procuravam a degeneragao moral.

2.3 Mediunidade e sincretismo

No Brasil, pais declaradamente catdlico, a mediunidade colocada pelo kardecismo
uniu-se a identidade religiosa de matriz africana, que, por sua vez, também agregaram
elementos da Igreja Catolica. A mistura dessas religidoes € o que chamamos de sincretismo, que,
nas palavras de Ubiratan Machado, “o sincretismo comegou quando o primeiro africano pisou
terra brasileira. Afinal, ndo ha cultura impermeavel” (MACHADO, 1983, p. 25). Assim, o
sincretismo brasileiro apoiou-se em conceitos religiosos do Catolicismo em consonancia com
o espectro afro-brasileiro, em que o kardecismo chegou nesse cendario religioso entrelagado e
recepcionou ritos de ambas as correntes religiosas brasileiras.

O sincretismo religioso ocasionou um hibridismo cultural, no qual o kardecismo
divergente das praticas meditnicas proferidas pelo Candomblé ou pelo Xang6, conhecidas
como “baixo espiritismo”, fez posteriormente, surgir o “afro-umbandismo”. Nesse sentido,
Campos (2001) dividiu o “baixo espiritismo” em dois grupos: 0s que se preocupam com O
fendmeno da possessdo, associando-o diretamente a doenga mental, e os que realizam criticas
a pratica ilegal do “curandeirismo e do charlatanismo” (CAMPOS, 2001, p. 65). Assim,
associou-se possessao a loucura e benzedeiro a vigarice. Havia o receio que, tanto o kardecismo
quanto as religides de corrente afro-brasileiras desencadeassem praticas de cura por meio da
manifestagdo meditnica e, por conseguinte, ocasionassem alguma patologia mental.

Diferentes aspectos afloraram apds as leituras, tais como a necessidade de
compreender a ligagdo entre o Kardecismo e a Umbanda, antes conhecidos por “baixo-
espiritismo”. Tomando como base para essa discussao, temos a tese de Campos (2001), que
observou o discurso psiquiatrico publicado pelo Boletim de higiene Mental, quando o autor
assemelhava o Espiritismo kardecista ao “baixo espiritismo” (CAMPOS, 2001). Assim,
percebemos que tanto o Espiritismo como o “baixo espiritismo” foram perseguidos pelas
institui¢des governamentais comprometidas em implantar a ordem social da sociedade, onde
essas correntes religiosas nao seriam adequadas.

Na relagdo entre o Kardecismo e a Umbanda, como “religides meditnicas”,
apresentariam similaridades em um universo espiritual “curandeirista”, fato que tanto

incomodou a medicina (ALMEIDA, 2007; ARRIBAS, 2008; CAMARGO, 1961; SA, 2001).



46

A Federacao Espirita de Umbanda e a Federacdo Espirita Brasileira buscavam “registrar” ou
catalogar os terreiros e os centros espiritas, ja que seriam locais onde essas correntes religiosas
manifestavam suas praticas meditnicas como, por exemplo, a incorporagdo de espiritos.
Assim, o “continuum’ mediunico, constitui-se pelo Espiritismo kardecista e pela
Umbanda, unificados, aos olhos dos fiéis, em iniumeras formulas combinatorias” (CAMARGO,
1961, p. 13). Mesmo o Espiritismo francés e a Umbanda de tradi¢do sudanesa, sincretista do
Catolicismo com a cultura africana, sao confundidos, em alguns aspectos, pela ligagdo com o
meditnico, que pode determinar, inclusive, a sanidade mental do médium comprometida por
forcas misticas. Assim, quando a “desobediéncia para com os deuses ¢ seus rituais pode atrair
a ird do Orixa e desencadear forcas poderosas que atrapalham a vida do fiel [...] deixando-o
sozinho, alienado do seu deus, louco, perdido entre os homens" (CAMARGO, 1961, p. 12).
Desse modo, podemos dizer que o possivel desenvolvimento da insanidade por alguns
médiuns seria causado por motivagdo da “ird” metafisica desencadeada pelos “Orixas”.
Podemos perceber a confusio entre Espiritismo e religides afro-brasileiras nas noticias, devido
as praticas de ambas nos fendmenos sobrenaturais. Desse modo, no periddico Correio do
Recife, podemos vislumbrar situagdes do cotidiano sobre a agdo da policia sobre a repressdao
destinada ao Espiritismo. O diretor do jornal, Turiano Campello, era o responsavel pela
publicacdo dos artigos “fixos” e noticiou um caso que ilustra a confusao entre Catimbo e
Espiritismo. No artigo do ano 1910, podemos perceber como esse equivoco incomodou os
espiritas que enviaram uma carta com o intuito desfazer esse entrevero. Nessa carta, disseram

que:

Somente hoje recebemos extensa missiva assignada pelo Sr. Francisco
Olegario da Silva e sua esposa D. Benevides M. da Silva, a respeito de uma
local desta folha, publicada dia 27 de junho ultimo. Declarou-nos o casal que,
em sua residencia na Boa Vista, ndo existe sessoes de catimbad e sim de
espiritismo, sem que entretanto estas incommodem a visinhanga. [...] Ahi
ficam as explicacoes do casal que ndo conhecemos pessoalmente, lamentando
que se offenda por meio de denuncia falsa a honorabilidade de pessoas
respeitaveis (CORREIO DO RECIFE, 05/06/1910).

Com essa publicagdo em jornal, o casal Silva pretendia defender-se de ser confundido
com praticantes do conhecido “baixo espiritismo”, mas, na verdade, queriam afirmar-se como
kardecistas. Essa diferenciacdo entre os tipos de religides mediunicas que circulavam na época
trariam um esclarecimento sobre ndo serem associados as correntes afro-brasileiras. O fato foi
que, sabendo que o ‘“catimbad” possuia um estigma ainda mais persecutoério do que o
Espiritismo, o casal Silva rebatia a dentncia feita a policia de que eram “catimbozeiros”,

inclusive se autointitulando de “pessoas respeitaveis”.
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No pensamento de S& (2001), podemos constatar a permeabilidade da mentalidade

” 23 pelo médico/magom Dr.

meditnica recifense ao Espiritismo por praticar o “magnetismo
Olegario Ludgero Sabino Pinho. Esse médico era proprietario da Farmacia Homeopatica
Sabino Pinho, no dia 11 de agosto de 1853, que diante de uma sessao de “magnetismo” em sua
residéncia, em que os mortos teriam se comunicado mexendo a mesa onde os participantes
estavam reunidos. Outro fendmeno paranormal desse encontro espirita foi a suspensdo de
objetos da sala por meio da energia magnética vinculada pelo grupo?*.

Esse evento ocorreu na residéncia do Dr. Olegario e ganhou repercussao nos jornais
pernambucanos como uma experiéncia com os mortos, que teriam movimentado mesas,
chapéus e pratos (SA, 2001). Eventos residenciais, como o realizado pelo Dr. Olegario, se
propagaram, originando centros espirituais ramificados pela capital de Pernambuco. Ao
constituirem os centros Espiritas, os pernambucanos mergulham mais na religiosidade que na
discussdo cientifica.

O desejo do casal espirita em ser dissociado de outras manifestagoes religiosas como
o Catimb¢ tinha razdo. O setor jornalistico brasileiro ressoava o contexto dual entre tais
movimentos religiosos. O Diario de Pernambuco e A Provincia ressoavam informagdes sobre
as mesas girantes entre 1853 e 1854. O pais recebia o Espiritismo europeu e o modificaria por
meio do sincretismo religioso. Enquanto na Europa o Espiritismo elaborou-se pela
“frivolidade” das mesas girantes que atraiam pessoas mais abastadas, o esoterismo das
manifestagdes religiosas brasileiras desencadeou distorgdes e preconceito (ALMEIDA, 2007).
Aqui no Brasil, o Espiritismo foi também aceito por uma populagdo ja acostumada as religides
meditnicas, devido ao contato sincrético afro-brasileiro. Entendemos, assim, que o interesse
religioso dos brasileiros sobre a temdtica espirita, ao dividir em uma mesma pagina de jornal,
artigos contra o Espiritismo e anuncios de “médiuns profissionais”.

No Brasil, o Espiritismo dialogou com crencas afro-brasileiras e catolicas, haja vista
que o espiritismo brasileiro colocou em escanteio a ciéncia e explorou a mediunidade, vestindo-
se de religido meditnica (LEWGOY, 2006; MACHADO, 1983; SA, 2001). Camadas ricas e
pobres procuravam o Kardecismo, favorecendo a fusdo entre positivismo europeu contido no

Espiritismo e o “magico-fetichistas”, originarios das manifestacdes religiosas afro-brasileiras.

23 Magnetismo e evocagao de espiritos em reunides sociais manipulam formas magnéticas da natureza. Inclusive,
académicos do século XIX aceitavam teoricamente seu manifesto em sessoes de hipnose (Robert Darnton, apud,
SA, 2001, p. 26).

24 Farmacia Homeopatica Sabino Pinto, continua em exercicio sob a administragdo dos herdeiros da familia,
localiza-se nas ruas das Aguas Verdes, niimero 231, bairro de Sdo José, Recife, PE.
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Essas manifestagdes sobrenaturais em solo brasileiro envolviam mediunidade e cura,
as quais ocasionariam em um tipo de curandeirismo mediunico, tdo combatido pelo Estado
(ARRIBAS, 2008; SA, 2001; SCOTON, 2007). Nessa perspectiva, o médium que promovesse
acoes curativas seria considerado um “falsario” da fé. Assim, a feiticaria aparecera oficialmente
no Codigo Penal promulgado pelo Decreto n® 847, de 11 de outubro de 1890. Cabe destacar
que havia discordancia dentro da propria categoria médica sobre a visdo dessas praticas
religiosas.

Segundo Machado (1983), a homeopatia receitada por médicos brasileiros ligados ao
espiritualismo relacionou esses profissionais a “curadores misticos” e “Espiritismo da
medicina”, apds o advento do Art. 156 do Codigo Penal promulgado pelo Decreto n® 847, de
11 de outubro de 1890, por criminalizar a homeopatia. Sendo assim, esse tipo de pratica
“curativa” dividiu a classe dos profissionais de medicina em: médicos espiritas e psiquiatras
antiespiritismo. Dessa forma, na nossa visdo, o tratamento espiritual proposto pelo Espiritismo
de cunho homeopatico gerou conflitos entre médicos alopaticos, o que foi mais um ponto de
discordancia entre alienistas e espiritas, por “exercer” esoterismo.

Outro argumento contra a prescricdo homeopdtica, que “denuncia a pratica do
curandeirismo, afirma que ha estreitas relacdes entre médiuns e homeopatas [...]” (SCOTON,
2007, p. 48). Assim, para esse autor, o médico ligava a procura da populagdo ao Espiritismo
por causa da ignorancia, e que essa doutrina concorria com a busca pela medicina. Diante disso,
entendemos que devemos complementar o entendimento do resultado da pesquisa de Scoton
(2007), no sentido de que ocorreu, no nosso entendimento, uma disputa entre espiritas e
médicos, € que o conhecimento psiquiatrico estudou a mediunidade.

Logo, compreendemos que a relagdo espiritual se dava em um campo de dualidade
dentro do campo de saber médico. Esse fato fica claro por visualizarmos que a observacao das
atividades dos médiuns, pelos alienistas, produziu tanto procedimentos anamnésicos,
normatizados por lei, quanto classificagdes diagnosticas para enfermidades mentais, entre as
quais a degeneracao — conceito advindo do pensamento darwinista social — que foram utilizadas
nos prontudrios para referir-se aos pacientes com ligagdes com o Espiritismo.

Sabemos que havia uma divisdo entre os médicos espiritas, que prescreviam
tratamentos homeopaticos € os médicos ortodoxos — os médicos mais ligados a alopatia
(SOARES, 2010). Assim, percebemos um “racha” entre os profissionais da medicina. Para
“médicos ortodoxos, tratar-se-ia de ferramentas capazes de atuar, quando muito, na manutencao
e no restabelecimento da saude psicoldgica” (SOARES, 2010, p. 124). A partir dessas palavras,

a nosso ver, os médicos espiritas nao pretendiam um confronto com os pares, sobretudo
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ansiavam sugerir uma medicina para além do fisico, abrangendo o campo espiritual. Os médicos
ortodoxos ¢ que impunham esse confronto por ndo reconhecerem a dimensdo sobrenatural.
Assim, resolvemos chamar os médicos alopaticos pertencentes ao “movimento antiespirita”,

contra os participantes do movimento espirita.

2.4 Topografia da insanidade espirita em Pernambuco

No Estado de Pernambuco, temas como loucura e hospital de alienados envolviam a
imaginacdo dos leitores, na virada do século XIX para o XX. O trecho do folhetim A4s duas
paixoes, narra a historia do luto vivido pelo personagem Sr. de Angeville, devido ao falecimento
de sua esposa, Angela Anderval, vitima de um aneurisma cerebral, deixando 6rfa a unica filha
do casal, Suzana. Nessa passagem novelesca, a temdtica espirita envolvia os personagens
centrais em um drama paranormal em que a loucura e o misticismo estariam associados. Em

uma passagem, o enamorado enlutado descreveu as perturbagdes que sentia como:

As sombras da loucura obscurecem a minha cabega. Deixarei a vida enquanto
ainda é tempo, para so lhe deixar a recordagdo daquella que o senhor achava
bella e de quem mandou reproduzir as feigdes por um grande artista e na
mesma desgragada encerrada n'um hospital de allienados (DIARIO DE
PERNAMBUCO, 16 out. 1900, p.1).

Desse modo, vemos a descri¢do, pela perspectiva do viuvo Angeville, ao relatar seu
luto em uma carta enviada ao paroco da cidade, entrelagando “visdes” que o estavam
enlouquecendo. Continuando o folhetim, Angeville acreditava que estava louco e pensou em
suicidio, chegando até a imaginar que passaria o resto de sua vida sob o tratamento em um
hospital de alienados. Assim, podemos perceber que temas como loucura e Espiritismo passam
a fazer parte do cotidiano dos jornais, induzindo o leitor a naturalizar a enfermidade mental.

Em Pernambuco, o Espiritismo deu base ao formato de folhetim de modo didatico ao
leitor. No jornal Didrio de Pernambuco, o folhetim Um serdo passado no outro mundo, escrito
por Lon Gozan, em 1860, narrou a historia de um viajante francés na Inglaterra que recebera o
convite para participar de uma sessdo espirita, em um elegante saldo inglés, frequentado por
macons (GOZAN, 1860). O folhetim exemplifica o surgimento do espiritismo, passando pelo
magnetismo, as mesas girantes.

Segundo o artigo, ir a essa apresentagdo no teatro era considerada uma ocasido solene,
exigindo vestir uma casaca preta com gravata branca, por esse evento ser realizado em um

teatro, diante de “trés a quatro mil pessoas, genttemans e suas esposas” (GOZAN, 1860), em
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uma sala iluminada a “giorno” %

, erguida por dois médiuns (evocadores de espiritos) do
espiritism. Durante as apresentagdes dos médiuns no teatro, o publico podia fazer perguntas,

em papéis, para serem respondidas pelos “evocadores”. Em que:

O magnetismo, como o senhor sabe, foi desthronado pelas mesas gyrantes, as
mesas gyrantes pelos espiritos batedores, ou simplesmente, pelos espiritos,
porque elles nem sempre batem. [...] vem sem fazer barulho, do fundo do
paraizo ou do inferno quando os chamam com convicgdo, quando os evocam
[...] o espiritismo, senhor Hobbinol, € o ultimo termo do genio humano [...]
o rei dos médiuns senta-se ao pé da sua mesa, com a perna estendia sobre o
tapete e a testa descoberta. O Ralph de Ralph, tem uma testa soberba, com
olhos fixos, a mdo armada de um lapis ou de uma penna... Porém, o Sr. vera!
(DIARIO DE PERNAMBUCO, 05 jan. 1860, p. 1).

A narrativa novelista do folhetim alude ao modismo do Espiritismo europeu por ser
escrita com certo requinte, tornando-se atrativa aos leitores recifenses. Dessa forma, explicava
aos leitores o que seria um médium para o Espiritismo ¢ como atuava na Europa. Podemos
destacar a intencdo de mostrar a sofisticacdo do Espiritismo europeu, na parte do texto onde
cita a imposi¢cdo do uso das casacas aos homens ¢ a iluminagdo promovida por correntes
elétricas de giorno para dar luz ao ambiente noturno, ao invés dos lustres com velas ou postes
com querosene (LEITAO, 1924). Apresentagdes luxuosas e populares como a descrita pelo
folhetim de fato ocorriam nas capitais europeias, atraindo e convertendo espectadores ao
Espiritismo, sendo, pois, uma forma de desqualificar as reunides mais simples que ocorriam no
Recife.

Esse folhetim ilustra o passo a passo do fendmeno meditinico das mesas girantes
conduzido pelo personagem “Ralph de Ralph”, a estrela do espetaculo, evocando os mortos,
amparado por uma mesa e com olhos fixos para escrever as frases ditadas pelas almas, em um
papel que seria entregue a familia de alguma “alma encarnada” presente no recinto; na verdade,
era a descrigdao de uma sessao de psicografia. Todo espectro mistico descrito tornou-se espelho
para os médiuns pernambucanos ao exercerem atividade de mesas girantes destinadas a
psicografia.

Noutra passagem do mesmo jornal, na sessdo de anincios comerciais, medicamentos
comercializados para tratar a loucura eram divulgados e financiados pelas “boticas”, no inicio
do século XX. Foi o caso do medicamento registrado como Neurosine Prunier, importado da

Franca, que prometia reconstituir o sistema nervoso do enfermo. Segundo seu anuncio, a

% Jluminagdo a base de giorno consistia em correntes de luz elétrica e que seriam usadas com mais frequéncia no
futuro. Essa explicacdo funcionava como ilustragdo para os leitores acostumados a luz de velas ou na queima de
querosene nas lamparinas, conhecidas também como candeeiro (DIARIO DE PERNAMBUCO, 05 jan. 1890).
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medicagdo era vendida nas “pharmacias”, sob a forma de pilulas compostas de “phospho-
glycerate de cal puro” (DIARIO DE PERNAMBUCO, 23 jul. 1907, p. 3). Outro medicamento
também anunciado como reagente aos transtornos do nervosismo, um tipo de perturbagdo
mental, era o Xarope Henry Mure, o qual prometia dar “cura certa” a moléstias nervosas (A
PROVINCIA, 24 maio 1910, p. 3). Desse modo, mostram a disputa no campo farmacologico
que constitui o processo social e politico envolto nas doengas mentais e seus métodos de
tratamento.

Os leitores do jornal pareciam apreciar a tematica da insanidade. O anuncio dos
remédios fabricados na cidade de Pelotas, no estado do Rio Grande do Sul, pelo “o novo
medico” do comerciante, Souza Soares, atravessavam o pais. As pilulas com o nome comercial
de Nervosina, com base no extrato da flor de valeriana, prometiam a ‘“cura de irritagdes
nervosas, desmaios, hypocondria, loucura e chorea” (DIARIO DE PERNAMBUCO, 16 out.
1900, p. 3). No final da propaganda medicamentosa de “o novo medico”, de Souza Soares,
informava-se que seus produtos tinham registros perante a “Directoria Geral de Saude Publica
do Brazil” e que eram legalmente vendidos, em Recife, pelas drogarias.

Possivelmente, a linguagem do folhetim facilitou a transmissdo do conceito de
Espiritismo a populagdo, conquistando, rapidamente, adeptos pernambucanos. A aceitagao dos
leitores pela “novela” meditnica agradou tanto que outros contos com a mesma tematica
tomaram o jornal. A policia também seguiu o método de divulgacdo, para trazer visibilidade
social ao seu trabalho. Ao utilizar o espago manicomial, o poder policial “mostrava servigo” ao
governo do Estado. Entendemos que, essa forga policialesca ajudou a moldar o perfil repressivo
do Hospital de Alienados, enclausurando desde indigentes a espiritas, os quais eram
apresentados como “dados” nos relatorios anuais da policia para o governo.

Seguindo esse sentido de apresentar servico ao governo, o entdo chefe de policia, Dr.
José Antonio Gongalves de Mello, enviou, ao governador de Pernambuco, Antonio Gongalves
Ferreira, um relatério anual do trabalho da corporacao policial, referente a 1900. Nesse relatério
constava um topico referente ao recolhimento, pela policia, de 212 pessoas encaminhadas para
internamento no Hospital de Alienados, em que esses individuos foram retratados como
“indigentes remetidos para os estabelecimentos de caridade” (DIARIO DE PERNAMBUCO,
11 out. 1901, p. 2). Assim, vemos que as forgas coercitivas do Estado, como a policia e o
manicomio, uniram-se para encaminhar os considerados indigentes ao tratamento psiquiatrico,
defendido como um servigo de “caridade”.

Abordaremos, no ultimo capitulo desta tese, a usual pratica policial de recolhimento

dos loucos espiritas € o seu encaminhamento ao Hospital de Alienados. Dessa maneira,
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podemos dizer que o trabalho policial agia em conjunto com a forca psiquiatrica, em uma
tentativa de excluir os insanos do convivio social. Amparando e normatizando os servigos dos
alienistas brasileiros, surgiram determinagdes legislativas do Governo Federal dos “Estados
Unidos do Brazil”, voltados ao trabalho psiquiatrico e internamento nos manicomios.

Para a antropdloga Lilia Moritz, associar o discurso cientifico e a criagdo de uma
legislagdo especifica aos problemas sociais geram um método, com as leis oficializando a unido
da ciéncia com o Codigo Civil, onde “o uso de um discurso determinista e cientifico, que
combinava a seguranc¢a das leis com a objetividade de uma ciéncia [...] parecia constituir a
formula ideal para lidar com questdes locais” (SCHWARCZ, 1993, p. 116). Assim, entendemos
que a busca pela legitimidade médica perante agdes curativas proporcionadas pela religido
procurou pouso na legislacdo. Em meio a todas essas ligagdes entre o discurso social quanto ao
sujeito portador da loucura, organizou-se uma mentalidade entre interlocutores por meio do
simbolico.

Segundo Cunha (2012), Recife tornou-se referéncia em pesquisas envolvendo “o
panorama da ciéncia parapsicoldgica no Brasil, que consistiu em fazer uma p6és-graduacao, em
nivel Lato Sensu, no Instituto Pernambucano de Pesquisas Psicobiofisicas (IPPP), em Recife,
PE” (CUNHA, 2013, p. 15). Mesmo diante das controvérsias sobre os fendmenos possuirem
uma especializa¢do, o curso foi reconhecido pelo MEC, mas formou inimeros pesquisadores e
tornou Pernambuco o tnico estado nordestino a possuir um curso sobre a tematica mediunica.

Compreendemos que a divulgacdo das atividades meditinicas nos jornais, por meio do
formato de folhetim ou em anUncios, aprofundou o interesse do pernambucano pelos
fendomenos. O interesse do recifense sobre os assuntos meditinicos caminharam em conjunto
com o discurso de progresso, mesmo que custasse ao Estado aparelhar os 6rgdos repressores
contra os indesejados espiritas, propagadores do comportamento incivilizado. Dessa forma,
ocorreu uma relagdo de dualidade entre a cidade que ansiava ser moderna e as religides
meditnicas, tidas como degeneradas e que deveriam ser segregadas pelo projeto de

urbanizacao.

2.5 Recife e a politica de modernizacao

Recife ¢ uma cidade anfibia interligada por pontes para uni-la territorialmente, a qual
experimentou o processo de urbanizagdo de seus espagos com maior afinco nos anos de 1920.
Para modernizar-se, a cidade utilizou pardmetros sanitarios advindos da Europa e sua

organizacgao passava pela remocao de moradores e pela reestruturagao do centro com avenidas
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e ruas padronizadas. Para isso, seguiram os estudos de Frederico Toscano quanto as
modificagdes sociais propostas pela Belle Epoque recifense, quando a inclusio de iluminagdo
elétrica trouxe impactos a circulagdo nas ruas e becos.

Esse processo de modernizagdo foi impulsionado pela europeizacdo dos costumes
pernambucanos vindos nos anos de 1920, quando surgiram trens ¢ maxambombas que
disputavam espaco nas vias com as carrogas € a preocupac¢ao em higienizar o centro do Recife
devido a circulacao de transeuntes (TOSCANO, 2014). Assim, a demanda concentrada no
centro do Recife coube a acdo de engenheiros e urbanistas limpar a cidade, afastando pobres e
loucos do ambiente urbanizado.

O espaco central da insalubridade estrutural e moral foi higienizado para atrair o
publico “branqueado”. Logo, variados tipos de loucura, inclusive a espirita, tornaram-se
responsabilidade dos alienistas, sendo recolhidos pela policia e encaminhados para clausura no

Hospital de Alienados. Em que:

As reformas urbanas continuariam ainda pela década de 20, durante o governo
de Sérgio Loreto, com obras de esgotamento sanitario e medidas consideradas
civilizatorias, como a mudanca no manejo dos doentes mentais, anteriormente
considerados meros criminosos e tratados como tais (TOSCANO, 2014, p.
27).

A area central do Recife substituiu paulatinamente a iluminagdo de postes difusores de
gas carbonico devido ao querosene queimado pelas lamparinas — empregando funcionarios da
prefeitura responsaveis por acendé-las diariamente — por postes iluminados por forca elétrica.
Abastecé-lo era um exercicio diario que deveria permitir a vida noturna de 113.106 habitantes
(PONTUAL, 2001). Nesse cenario, o Centro Espirita Regeneracdo — atual Federagdo Espirita
Pernambucana — arregimentou adeptos, mesmo sob vigilancia da policia, em seu papel
filantrépico e nos trabalhos homeopaticos junto a populagao.

Inaugurado em 1904, o Centro Espirita Regeneracao localizava-se a8 Rua da Aurora,
com a administracao do primeiro presidente Manoel Ardo de Oliveira Campos, o qual enfrentou
resisténcia aos espiritas frente a repressao exercida pelas forgas policiais e o discurso médico
(SA, 2001). Dois anos depois da inauguragio, o centro langou a sua propria revista, Aurora
Espirita, passando a divulgar a atuagdo da farmécia homeopatica com receitas de medicamentos
instruidas mediunicamente e agdes de caridade.

O conjunto dessas medidas fortaleceu o centro espirita que passou a realizar caravanas

para expandir a doutrina em outros municipios pernambucanos, com palestras e escoando

padrdes organizacionais para a implantacdo de centros nessas localidades. Dele, veio o esteio
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necessario para a inauguracdo da Federacdo Espirita Pernambucana, em 1915, contribuindo
para estabelecer o nicho kardecista no Estado. Assim, o Centro Regeneragdo tornou-se
referéncia no movimento espirita, declarando, em primeiro momento, que o Espiritismo vinha
do cientificismo e que ndo era apenas uma doutrina religiosa.

Toda essa mobilizagdo do Centro Regeneragdo em fortalecer o movimento espirita
com a criacdo de revistas, orgaos federativos, homeopatia e filantropia vinha da necessidade de
defender-se das redes legislativas que legitimavam sua criminalizag¢do. A repressao sentida pelo
Centro Regeneracdo, como também pelos demais centros espiritas, advinha da policia e do
tratamento alienista, embasados nas diretrizes do Cdédigo Penal promulgado pelo Decreto n°
847, de 11 de outubro de 1890, nos Arts. 156 e 157 (BARRETO, 2015). Mergulhada em uma
sociedade com contundentes resquicios escravocratas, a populagao sem instru¢ao confundia o
Kardecismo com manifestagdes religiosas afro-brasileiras. Assim, controlar essas correntes
religiosas caberia ao governo, devendo solicitar alvara de funcionamento do centro ou terreiro
junto a policia. Caso ndo conseguissem a liberacdo de funcionamento, caberia a fiscalizacao
municipal fechar o local e penalizar o responsavel.

Por outro lado, enquanto na década de 1890 a legislag¢@o entendia a loucura como ponto
de cuidados meramente terapéuticos, houve uma mudanca nesse parametro nas décadas de 1920
e 1930. O entendimento da loucura passou a ser incluida na esfera dos “degenerados”, quando
a ferramenta utilizada pelo branqueamento racial amenizaria problematicas sociais ocasionados
por essa anomalia (CAMPOS, 2001). Nesse contexto, o antigo e 0 moderno conviveram, entre
carrogas puxadas por bois e bondes que cruzavam a cidade para transportar moradores dos
bairros longinquos. Em frente ao Hospital de Alienados, passava a linha de bonde elétrico rumo
ao bairro de Casa Amarela, trazendo familiares e pacientes a suas acomodacdes.

Cenario descrito por Mério Sette (1948, p. 103), desde o bairro da Boa Vista a
Apipucos, onde a locomog¢ao da populagdo realizada por charretes de tragdo animal s6 veio a
conhecer um concorrente no dia “13 de maio de 1914, correram pelo centro da cidade os
primeiros bondes elétricos”. Essa disputa pelo espaco urbano, travada entre o mundo agrario
que ainda ditava costumes com menos agdes estatais voltadas aos cidaddos e a novidade
moderna republicana de aumentar o controle social pelo conhecimento médico, produziu
dialogos entre a populacdo sobre acontecimentos sociais. As reflexdes que ocorriam dentro dos
bondes contribuiram na elaboracdo de um novo pensamento chocando o antigo Recife do

“novo” Recife, onde:
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Nesses bondes discutia-se a Aboli¢do, a Republica, a Revolta da Armada, a
Guerra de Canudos, o Quebra-quebra Lampido, a Peste Bubonica, o Balao de
Z¢ da Luz e a Campanha Dantista, com todos os seus boatos e entusiasmos.
Era um grande capitulo da vida da cidade a se encerrar. O Recife ia ser um
outro Recife (SETTE, 1948, p. 104).

Todas essas trocas argumentativas oxigenaram os pernambucanos, que passaram a
normalizar a vigilancia e apreensao dos individuos portadores bioldgicos do caos. Todas essas
mudancgas se deram no periodo pos-guerra dos anos de 1920, quando a populacao recifense
aumentou mais de 100%, constando, naquele momento, de 239 mil pessoas, ¢ a desordem
passou a incomodar ndo apenas os higienistas governamentais, mas os recifenses (REZENDE,
2005). Esse incomodo forcou o Estado a tomar medidas intervencionistas ainda mais
contundentes para separar os cidaddos produtivos dos “anormais” improdutivos. A segregacao
atingiu os loucos, vistos como empecilho para a produtividade social.

Pernambuco vivia essas modificagdes sociais revelando énfase na higienizagdo da
capital, o mesmo realizado nas principais cidades da Europa, desde o final do século XIX. Essa
normativa higienista chega ao Recife ditando normas que atingem os moradores humildes das
areas centrais, dando-os destino diverso. Conduziam os suspeitos de alienagdo mental para
tratamento no Hospital Dom Pedro I, j& alcoolizados ou praticantes de mendicancia, para a
Casa de Detencdo de Pernambuco (SANTOS, 2008). O Hospital de Alienados estava no eixo
dessas transformagdes higienistas, contratando profissionais da 4rea da satide para suprir a
caréncia diante dos novos leitos.

Entretanto, mesmo que as politicas publicas colocassem os espiritas no alvo de suas
acdes, esses ndo se amedrontavam. Eles disputavam espago nos periddicos, anunciando eventos
e sessdes espiritas, como vemos na nota jornalistica sobre a Cruzada Espirita Pernambucana, a
qual publicava semanalmente a programac¢ado de suas palestras. Para isso, pingamos o aniincio
da conferéncia realizada no dia 31 de julho de 1924, com o tema “A sobrevivéncia do espirito”
conduzida pelo doutor Luiz de Goes.

No caso do centro Cruzada Espirita Pernambucana, a palestra justificou “mover de
grande preocupagdo aqueles que se dedicam ao postulado espirita, esse ponto merece ser
religiosamente estudado” (DIARIO DE PERNAMBUCO, 31 jul. 1924, p. 3). A conferéncia
propOs esclarecer a visdo do Espiritismo pela otica religiosa, divergindo do Centro
Regeneracdo, que buscava seguir o discurso de Kardec sobre a ciéncia advinda do Espiritismo.
Em outra passagem do periddico, vemos outro anuncio referente ao Kardecismo. Neste, houve
o chamado da populagdo que desejaria aprender sobre a doutrina na Escola Espirita Maria de

Nazareth, logradouro na rua Santo Antonio, n° 465, bairro do Arruda, a qual:
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No proximo domingo vindouro dara lugar, pelas 19 horas, uma conferencia
espirita sobre o tema ‘reincarnagdo’ pelo confrade Ephitafio Bezerra,
presidente da Federagdo Espirita Pernambucana” (DIARIO DE
PERNAMBUCO, 27 fev. 1925, p. 7).

Nesse trecho, percebemos a divulgacao jornalistica de uma sessdo kardecista, com
indicacdo do local e horario do evento. Esse antincio, exp0s uma certa tranquilidade em exercer
atividades religiosas do Espiritismo, mesmo com um cenario repressivo aos seus seguidores.
Assim, os fiéis dessa religido estavam disputando a opinido publica, a0 mesmo tempo que
sofriam com as politicas de modernizagao, que os viam como um tipo de marginais.

Em 1927, foi anunciado o Primeiro Congresso Espirita Estadual que ocorreu no dia
oito de maio, locado na sede da Cruzada Espirita Pernambucana, localizada na Rua Felipe
Camardo, n° 44, bairro de Santo Anténio (DIARIO DE PERNAMBUCO, 06 maio 1927).
Teriam participado “mais de 400 pessoas”, contando com participantes de centros espiritas e
membros da imprensa, tendo como titulo Espiritismo é religido? e O quietismo espirita e a
questdo social (DIARIO DE PERNAMBUCO, 10 maio 1927, p. 4). O congresso tentou unir
kardecistas pernambucanos em meio a estratégias para conter os infortinios que estavam
submetidos pela legislagdo vigente, como também expandir as diretrizes entre os centros
vigentes.

Por outro lado, o pensamento modernista emergia em Recife ainda de caracteristica
rural, inclusive na questdo econdmica voltada a cana-de-acticar e seus derivados. Seguindo a
“datacdao” do historiador Durval Muniz, o0 modernismo teria desembarcado no Recife com a
fundagdo do Centro Regionalista do Nordeste, em 1924, que reunia intelectuais que
desbravaram o campo discursivo na cultura e na politica (ALBUQUERQUE JUNIOR, 2009).
Diferente dos anos de 1910, ampliou-se a discussao sobre a regido Nordeste como local rural e
preso a costumes pré-industriais, com discussdes vindas do Sudeste do Brasil. Entretanto, a
demanda pelos produtos advindos da cana-de-agucar estava em declinio por causa de constantes
ataques criminosos as usinas na regido da mata sul de Pernambuco, o que levou ao governo
federal do presidente Getulio Vargas a criar mecanismos que protegessem 0s usineiros.

Assim, surgiu em 1933, o Instituto do Agticar e do Alcool, que transformou usineiros
que produziam acucar em fornecedores de alcool. Dessa forma, advinha a tentativa de formar
grupos industriais exportadores de alcool (PONTUAL, 2001). O jornalista pernambucano
Mario Sette (1948) abordou essa transformacao de um Estado de caracteristicas agrarias em

“industrial” em suas cronicas sobre o Recife?s. Nos seus textos, Sette (1948) expds que esse

26 Por ser de economia rural, esse ambiente agrario influenciava a capital pernambucana. Recife possuia industria
téxtil e alimenticia desde 1875, que induziu o aparecimento de bairros como Santo Amaro, Macaxeira e Cordeiro,
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cendrio agrario disputava espaco com a tentativa de modernizagao da cidade, ja que o transporte

de tracdo animal fazia a locomog¢ao dos habitantes das areas centrais aos suburbios.

Apareceram depois as carrogas de bois. Tipicas da nossa cidade. Compridas e
baixas, puxadas por um s6 animal, que trazia no pescogo uma campainha. O
condutor do veiculo ia, a pé, ao lado, brandindo o rélho. Encheram Recife por
mais de século e vieram se acabar em 1905, na administracdo do prefeito
Martins de Barros, o iniciador da remodelagdo da urbs (SETTE, 1948, p. 94).

Modernizar o espaco da cidade significaria retird-la do quadro rural pouco
institucionalizado e enclausurar os individuos “nao adaptaveis” a nova realidade, o que
aglomerou o Hospital de Alienados ao abrigar alcoodlatras, “vagabundos” e religiosos para
tratamento. Nesse sentido, em 1937, o entdo prefeito do Recife, Antonio de Novaes Filho, deu
continuidade ao discurso modernista, propondo reformar o bairro de Santo Antonio e transferir
os doentes mentais que estavam na Casa de Deteng@o do Recife para o Hospital de Alienados,
com maior velocidade do que estavam encaminhando. Essa acdo politica inseriu parte do seu
projeto de “Expansao Geral da Cidade”, difundido pelo pensamento urbanistico desde o periodo
apos a Primeira Guerra Mundial (PONTUAL, 2001).

Entretanto, mesmo diante desse quadro de permanéncias e mudangas no pensamento
social, o processo de modernizagao prosseguiu. Na década de 1930, o Hospital de Alienados,
conduzido pelo psiquiatra Ulisses Pernambucano, inaugurou a Divisdo de Assisténcia a
Psicopatas de Pernambuco, em janeiro de 1931. Os tratamentos abrangeram as atividades do
hospital, do atendimento a sifilis nervosa até os diagnosticados como degenerados morais, entre
0s quais os espiritas foram alvo do controle psiquiatrico promovido pelo processo de
modernizagao.

No ano de 1932, ocorreu um acordo entre a Secretaria de Seguranca Publica do Estado
de Pernambuco e o Servico de Higiene Mental (S.H.M.). Um dos objetivos desses orgaos era
garantir a licenca para que certas religides pudessem ser exercidas, entre as quais careciam
desse alvara de funcionamento, concedido por esses 6rgaos do Estado, estavam o Espiritismo e
a Umbanda (CAMPOS, 2001). Apos a criacdo desses Orgaos, os espiritas passavam por um
exame clinico que descrevia seu perfil psicologico e de quociente intelectual. Depois,
proferiram a perseguicdo a localidade religiosa, como se pode constatar com a expedi¢dao da

portaria. Sendo assim, a tentativa de enquadramento policial das religides que nao fossem de

mesmo assim ndo diminuiu o poder dos usineiros. Tanto que quatro dos presidentes do Estado de Pernambuco,
entre 1908 a 1937, eram pessoas ligadas as familias de usineiros (SETTE, 1948).
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cunho catdlico foi oficializada, aumentando a margem dos grupos que deveriam ser
estigmatizados e retirados do convivio social.

Apesar dessa tentativa de controlar as manifestagdes religiosas no Estado, a politica
vivia uma instabilidade nos anos de 1930, com o golpe perpetrado por Getulio Vargas, que
tomou a presidéncia do pais. O proprietario do Jornal Didrio da Manhd, Carlos de Lima
Cavalcanti, foi nomeado interventor do Estado de Pernambuco, ap6s a Revolugao de 1930. A
cadeira de interventor, entretanto, era instavel, tendo em vista que o Recife passou pela
administracao de trés prefeitos, at¢ 1937. O prefeito recifense Lauro Borba permaneceu apenas
um ano no cargo, sendo o primeiro desse periodo de 1930. Tendo pouca expressividade politica,
Lauro Borba foi substituido pelo prefeito Antonio de Gois Cavalcanti, em 1931, o qual
impulsionou obras de infraestrutura publica e incentivou politica de seguranca da capital.

Em 1934, Pereira Borges assumiu o posto de prefeito, o qual se voltou ao
embelezamento do centro do Recife, ocupando-se das instalagdes repressivas, como o hospicio,
para “acolher” os individuos que ndo deveriam circular nesses ambientes, coOmo ocorreu com
os loucos. Os prefeitos citados mostraram uma semelhanca administrativa, ou seja, a profusao
de obras na estrutura civil voltadas & seguranga publica (BRAGA, 2000; COELHO FILHO,
1977). Bairros distantes do centro, como Areias, Afogados, Cabanga e¢ Caxanga foram
escolhidos para abrigar essas novas moradias voltadas as camadas sociais mais humildes?’.
Entretanto, mesmo o bairro da Tamarineira sendo considerado “periferia” naquela época, e
sendo o endereco do hospicio, a localidade teve acesso por meio de bondes e suas ruas foram
asfaltadas.

Os bairros circunvizinhos ao centro, como Espinheiro, Torre, Encruzilhada, tornaram-
se areas residenciais da classe mais favorecida, deixando nos bairros mais longinquos, como
Areias, Tejipio, Caxangd, a residéncia dos menos favorecidos (GOMINHO, 1998; PONTUAL,
2001). Essa divisao propositalmente perpetrada pela prefeitura aos habitantes construiu bairros
modernos costurados por bondes e carros, e outros, periféricos, usando como trafego charretes
€ animais.

Contudo, nem sempre a populag@o expulsa do centro recebeu assisténcia do governo.
Por vezes, as familias despejadas dos mocambos ficavam sem ter para onde ir, procurando entao

os morros periféricos para se alojarem. Morros localizados na zona norte da capital

27 Podemos dizer que, até 1937, o processo de deslocamento dessas familias era timido, comparando-se com as
politicas modernistas do governo do interventor Agamenon Magalhaes, que construiu conjuntos habitacionais para
acomodar a populacdo de “baixa renda” na periferia do municipio (SANTOS, 2008). O objetivo do governo de
Carlos Lima Cavalcanti procurava fazer dos bairros centrais (como Santo Antonio, Boa Vista, Sao José), um
espelho do progresso urbanistico ja realizado nas capitais europeias.
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pernambucana também foram escolhidos pelo servigo de higiene municipal, servigo ocorrido
no bairro de Casa Amarela (MIRANDA, 2004; SANTOS, 2008). Mendigos, prostitutas,
alcoodlatras, toxicoOmanos, ‘“vagabundos”, “delinquentes”, doentes mentais, ambulantes,
espiritas, umbandistas, entre outros, eram considerados os tipos “degenerados” que deviam ser
removidos do centro.

Nesse processo de readequacdo da regido central, o Centro Regeneragdo passou a
abrigar a Federagao Espirita de Pernambuco e, também, mudaram o endereco da sede, saindo
da Rua da Aurora para avenida Jodao de Barros, nimero 1629, no bairro da Espinheiro, onde se
encontra até os dias atuais. Nas novas instala¢des, o centro comportou espago para farmacia
homeopatica, livraria, secretaria administrativa, auditorio e estacionamento (SA, 2001). Essas
mudangas da regido central do Recife ocorridas na década de 1920 e 1930 englobaram as
propostas governamentais de “limpar” a cidade, ja que a degeneracdo dessas pessoas nao teria
cura, apenas poderia ser contida por remogao, policiamento e controle pela educagdo escolar
(PONTUAL, 2001). O comércio legalizado também seria favorecido por essas reformas, uma
vez que se promoveria a retirada gradativa dos ambulantes, livrando os comerciantes da
concorréncia desse tipo de negocio ilegal.

Tratava-se de uma ideologia excludente, que procurava isolar a pobreza, supostamente
portadora da degeneragdo. Diante disso, o aspecto normativo da populacdo ganhava um novo
parametro social durante a Era Vargas (1930-1945). O Direito Trabalhista passava a acoplar
um novo paradigma da pobreza, tendo em vista que o pobre com “carteira assinada” passou a
ser apresentado como cidadao (SANTOS, 2008). Dessa forma, qualquer outro problema
biologicamente determinado seria amenizado pela nova condicao de trabalhador, enquadrado
nos parametros de politica social e sob os olhos do Governo.

Em Pernambuco, a década de 1930 passou pelo periodo de implantacdo dos direitos
trabalhistas, como também do exercicio das politicas urbanistas, do aumento da vigilancia
social e da interven¢do do Estado (GOMINHO, 1998). A guerra contra a pobreza, tida como
biologicamente incivilizada, estava deflagrada: era o Estado versus a temida ‘“selvageria
social”. Agora, o conceito de ‘“vagabundagem” encontrava espaco e, quem ndo fosse
“trabalhador/produtivo” caberia a exclusdo social, contexto o qual podemos enquadrar os
classificados como loucos (MARX, 1983). Os Direitos Trabalhistas fortaleceram a necessidade
de retirar do convivio os individuos inaptos a adequagdo exigida pela modernidade industrial,
validando o internamento dos loucos, que ndo teriam adequagao a esse sistema socioeconomico.

Desse modo, entendemos que os seguidores da doutrina espirita vivenciavam um

controle policial, que os colocavam uns contra os outros, tendo em vista que nem todos os
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centros conseguiam o alvard de funcionamento, tornando-se rivais. Dito isto, utilizamos o
embasamento tedrico que segue o pensamento foucaultiano, o qual desenvolveu o didlogo
necessario para a nossa incursao pelo universo da loucura e seus mecanismos de exclusao social
provocados pelo enquadramento social da doenca mental. Ambulantes e moradores das areas
pobres eram delimitados propagadores do mal e da desordem publica (GOMINHO, 1998;
SANTOS, 2008), assim como os centros urbanos eram ambientes que deveriam ser
higienizados para o passeio dos individuos “normais”, o que reforgou o duelo entre o estigma

policial e dos moradores a procura do civilizado.

O progresso intelleectual e o progresso moral raras vezes marchao a par; mas
o que o Espirito ndo faz em um tempo dado, consegue-o em outro, de sorte
que dous progressos acabam por atingir o mesmo nivel [...] a vida social é a
pedra de toque das boas e mas qualidades (KARDEC, 1900, p. 2).

O pensamento desenvolvimentista estava presente nos livros escritos por Kardec,
como também em periodicos kardecistas que circulavam no Recife pelo jornal espirita O Guia.
Esses textos espiritas ancoravam-se na narrativa do desenvolvimento humano, em que a
evolucdo humana estaria relacionada com o “progresso material de um globo segue o progresso
moral de seus habitantes” (KARDEC, 2008a, p. 145). Seguindo um pensamento condizente
com o Espiritismo, Pernambuco ancorou o perfil intelectual defendido pela doutrina ao ser um
centro de publicacdo de jornais espiritas destinados a ampliar o publico religioso, como: 4
verdade, O Espirita, A cruz, Aurora Espirita e O Guia.

Divulgando escritos de Kardec e discutindo como a doutrina kardecista poderia
contribuir para a evolugdo e o aprimoramento da convivéncia humana em variados setores da
sociedade, a ideia de progresso social encontrou refigio. Defendia Kardec que o Espiritismo
poderia reduzir, desde a incidéncia de crimes, o que desafogaria a acao do sistema judicial, até
o letramento da populagdo em funcdo da atividade escolar (KARDEC, 2009).
Consequentemente, segundo Kardec, o progresso da sociedade encontraria no Espiritismo o
amparo nao apenas religioso, mas guiando o caminho harmoénico tao ansiado pelas autoridades
para o funcionamento da comunidade.

A origem francesa da corrente espirita pareceu ser um atrativo para seguidores
brasileiros (AUBREE e LAPLANTINE, 2009). A Franga teria sido embrionaria devido seus
valores culturais, que ja implantava o progresso urbanistico e, por conseguinte, a evolucdo de
valores morais, como ja defendidos pelo Kardecismo, isso por ter em vista o reflexo europeu
de civilidade valorizada pelos grupos mais abastados da sociedade brasileira. No que diz

respeito a modernizagao urbana, o discurso dos jornais seguia os moldes da renovagao realizada
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nas principais cidades europeias no século XIX, como Londres e Franga, que abriram a parte
central com pontes e alargamento das avenidas, no processo de higienizacao social.

Para isso, crer que o avango social se entrelaga ao progresso espiritual ¢ moral dos
cidadaos foi abracado pelo movimento kardecista e divulgado nos periodicos pernambucanos.
Assim, conforme Scoton, os espiritas chamam essa associacdo entre progresso espiritual e
social de “lei do progresso”, ou seja, “[...] pelo Kardecismo e acerca da questao da evolugdo
das almas e das espécies, que foi baseada na teoria da evolugao de Charles Darwin” (SCOTON,
2007, p. 61). Assim, o Kardecismo converge com a teoria evolutiva de Darwin, a qual apresenta
a corrente do Darwinismo Social como elemento que conduziria a elevagdo espiritual e,
consequentemente, social, em uma simbiose entre a “evolugdo” espiritual sugerida pelo
Kardecismo em conjunto com o espago urbano.

O pensamento da lei do progresso do Kardecismo no raciocinio das teorias darwinistas
sociais (ou teoria das ragas) tomou as academias no século XIX. Segundo a antropdloga Lilia
Schwarcz, a absor¢do das teorias darwinistas sociais pelos intelectuais brasileiros ocorreu
devido aos problemas de uma sociedade pobre e mestiga, onde a cor de pele do individuo
revelaria o grau de comprometimento de sua degeneracao bioldgica (SCHWARCZ, 1993). No
Brasil, as teorias das ragas tomaram caminhos divergentes, em que o leigo procurou colocar-se
contrario a influéncia religiosa Catdlica ao apresentar parametros cientificos para verificar os
“pecadores”.

Por outro lado, essas teorias evolucionistas alicercaram “projetos politicos e que viam
nelas sinal de ‘modernidade’, indice de progresso” (SCHWARCZ, 1993, p. 244). Nesse caso,
o Darwinismo Social indicaria quais individuos biologicamente comprometidos deveriam
sofrer assepsia para evitar doengas, como sarampo, tuberculose, colera e enfermidades mentais.
Para isso, podemos dizer que agdes do governo foram justificadas quanto ao processo de
higienizacdo dos centros urbanos, tendo o aval de médicos darwinistas sociais em nome da
saude publica, assim, por vé-las como item de insalubridade do espaco social na
incompatibilidade entre doencgas e progresso. Nisso, o Espiritismo era proferido por psiquiatras
como foco de degeneracdo moral, a qual desencadearia a loucura, o que ampliou a acdo
higienista como meio de tratamento e contengdo dessas pessoas pelo poder psiquiatrico.

O Kardecismo procurou bases na Escola Positivista para espraiar a doutrina espirita a
discussoes consideradas cientificas para a €época, como opinar sobre modernizagao € progresso
da sociedade, atrelando a evolucdo do aspecto social ao progresso da alma. Assim entendia-se
que, quanto mais o homem progredir espiritualmente, em conjunto e devido a esse processo, as

estruturas sociais acompanhariam a evolucao por meio das estruturas da urbe e da diminuigao
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dos comportamentos antissociais (KARDEC, 2008a). Esse pensamento permeou a sociedade,
quando a religido concederia o controle moral e o respeito as leis, como vimos no artigo do

jornal pernambucano de pensamento espirita, em que:

Nas tradi¢cdes de todos os povos, no momento em que se principia uma

civilisagdo, encontra-se uma religido que ¢ a base d’¢lla. Desta religido
procede uma moral encarnada nos costumes e na escriptica das leis. Uma
crenga commum, eis aqui um lago poderoso que tem constiutuido e mantido
as sociedades humanas (KARDEC, 1900, p. 3).

Diante dessa passagem do Jornal espirita O Guia, podemos perceber a pretensdo do
Espiritismo de ser uma teoria cientifica e ndo uma religido, o que tornou o discurso kardecista
controverso ao contribuir para estigmatizar os individuos “degenerados”, moda académica que
ligaria o Espiritismo a intelectualidade no século XIX. Como sabemos, somos afetados pelo
pensamento disseminado no periodo histérico que vivemos, e Kardec esteve a mercé das teorias
académicas de sua época. O Darwinismo Social e as teorias que o compdem como, a frenologia
e a Antropologia Criminal, sociodeterminismo, entre outras, surgem no século XIX para
explicar perturbacdes sociais de variados pontos, indo da criminalidade, ensejo a religiosidade
e a loucura (SANTOS, 2008). A onda das teorias raciais apregoada pelo Darwinismo Social
que atingiu médicos psiquiatras europeus fez-se presente nas bases do Kardecismo.

Para isso, os pensadores que seguiam o pensamento evolucionista criaram escalas de
desenvolvimento que englobam as ragas, as dividindo em “selvagens” e outras “civilizadas”
(DIWAN, 2007). Desse modo, Kardec encontrou justificativa sob o discurso da teoria
darwinista social para a inser¢ao do Espiritismo na discussao sobre progresso € modernizagao.
Isso, por ser tradicao popular, os dispositivos do Estado utilizaram os preceitos religiosos para
direcionar costumes e moral, dando a dire¢do para a acdo legislativa do que seria o ser civilizado
do ser portador da degeneracdo. Esse pensamento excludente dentro do seio da sociedade

apresentou os primeiros passos, com o alienista francés Philippe Pinel*®

,conhecido por defender
que ha fatores bioldgicos os quais determinam a predisposi¢ao de algumas pessoas a
enfermidades mentais (CAPONI, 2014; SCOTON, 2007). Assim, a percepg¢ao da predisposi¢ao
biologica nao impediria, segundo Pinel, a reinser¢do do paciente de doenca mental ao convivio
social.

Desse modo, podemos entender que o papel do Kardecismo agiria em conjunto com a

ideia de progresso social por meio da “religido encarnada”, que seria o Espiritismo. A formacao

28 O psiquiatra francés Philippe Pinel protagonizou o episddio considerado por médicos como fundador da
psiquiatria moderna ao libertar correntes que continham os loucos nas masmorras, revolucionando o método de
cura das doengas mentais. Fato que ocorreu na cidade de Bicétre em 1792 (FOUCAULT, 2006).
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religiosa cristd impregnou as representagdes da loucura, ao associa-la ao pecado original do ser
primitivo, em um movimento metafisico entre o corpo e a alma degenerada, transmitida
hereditariamente. Assim, percebemos que a proposicdo do psiquiatra Morel, sobre os
individuos “degenerados” sociais, passou a guiar politicas higienistas e, no nosso entendimento,
0s espiritas enquadravam-se nesse perfil.

Seguindo esse raciocinio, desvios civilizatorios foram explicados por meio da
condig¢do bioldgica, os quais caberia ao comportamento humano uma espécie de adestramento
promovidos pelos dispositivos de controles governamentais politicos, como escolas ou
hospitais. Sendo assim, foi destinado aos profissionais atuantes em hospicios, principalmente
apos o século XIX, o poder de classificar doencas e diagnosticos, acobertados por uma estrutura
psiquiatrica (FOUCAULT, 1979). Assim, a categoria médica acumulou o poder de indicar,
classificar e gerir o tratamento dos biologicamente predispostos a degenerac¢do, como os loucos.

No Brasil, a Antropologia Criminal surgiu em um periodo delicado de nossa historia,
chegando a tomar conotacdo étnico/racial nas andlises intelectuais de psiquiatras e juristas no
inicio do século XX (SCHWARCZ, 1993). O cenério era o da pds-abolicdo da escraviddo e a
crescente migracdo da zona rural para a zona urbana, o que lotou o espago urbano, situagdo na
qual a maioria dos recém-chegados nao conseguia emprego ou enquadrar-se socialmente. Esses
grupos foram apontados pelos darwinistas sociais brasileiros, em especifico pelos médicos,
como responsaveis pelo aumento da violéncia e das desestabilidades que prejudicavam a
sociedade, como a loucura.

Em 1910, houve a inauguracao dos Orgdos municipais responsaveis pela selecao e
vigilancia dos indesejaveis sociais, como o Gabinete de Identificagdo Criminal, que, além da
funcdo de identificagdo e fichamento dos presos dentro do sistema prisional, servia também
como fonte de estudo comportamental dos penitenciarios, a fim de delimitar padrdes de conduta
dos delinquentes para favorecer o estudo de politicas de coibi¢dio da delinquéncia®. A teoria
biodeterminista ou darwinista social esteve encabecada por tedricos, como o psiquiatra italiano
Cesare Lombroso, o qual estereotipou criminalmente determinados grupos sociais como 0s
negros e pobres.

Posteriormente, outra corrente pertencente ao Darwinismo Social surgiu na Franga em

» 30

oposi¢ao ao darwinismo italiano, o “sociodeterminismo” °, que surgiu como contraponto a

2 O Gabinete de Identificagdo Criminal existe até os dias atuais, porém ndo com o mesmo propdsito de estudos
biodeterministas, mas podemos perceber em suas fichas de identificacdo dos individuos os topicos referentes a
Antropologia Criminal (SANTOS, 2008).

30 Sociodeterminismo nasceu na Franca para rebater as teorias biodeterministas, defendendo que a predisposi¢do
bioldgica a agdes antissociais s6 afloraria se o ambiente favorecesse (SANTOS, 2008, p. 32).
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visdo da Antropologia Criminal. Para o sociodeterminismo, a predisposi¢ao bioldgica ndo seria
o unico fator desencadeador de agoes incivilizadas. A escola francesa do sociodeterminismo
defende que poderia até haver uma predisposi¢ao biologica a degeneracao, mas as condigdes
sociais que esses individuos estivessem inseridos levariam a criminalidade ou a loucura.

Em Pernambuco, dentro dos muros do Hospital de Alienados, percebemos que os
prontuarios psiquidtricos apresentavam a anamnese com o termo “degenerado” para designar o
tipo de loucura como uma derivagao da disposicao biologica. Por vezes, também aparecia o
diagnostico “Episédio delirante dos degenerados” nos prontudrios dos anos de 1930, sendo
descrito pelos psiquiatras da época como diagnostico da predisposicao biologica a loucura, o
que explicaria a enfermidade. O biodeterminismo defendido por psiquiatras e juristas no final
do século XIX perdeu espaco para o sociodeterminismo.

O sociodeterminismo prega a ideia de que ¢ a condi¢do social que determina a
delinquéncia, (esquecendo outros fatores relevantes, como a explosdo demografica e ainda a
cultura ocidental de agressividade, como criangas que brincam com armas de pléstico etc.) 3'.
Isto contribui para estereotipar ainda mais a pobreza como unica responsavel pela violéncia
urbana. Essa visdo impede que a popula¢ao humilde possa livrar-se de certos estigmas, quando
ser pobre ¢ ter predisposi¢do a acdes delinquentes.

Entretanto, mesmo com essa visdo sociodeterminista, 0 governo nao procurou investir
nessa parcela da populacdo. As inovagdes ideoldgicas de nossos juristas foram influenciadas
pelas teorias de modernizagdo social europeias do século XIX, como a Eugenia e a
Antropologia Criminal (GOULD, 1991; SANTOS, 2008). Essas teorias tinham carater
biodeterminista, defendendo a ideia de que os crimes eram cometidos por individuos com
predisposicao bioldgica a delinquéncia.

Surge, entdo, a politica de “purificagdo” humana, que agia por intermédio de ag¢des
juridicas em institui¢des sociais, podendo identificar as pessoas predispostas a delinquéncia em
institui¢des educacionais especificas para este fim (MIRANDA, 2007). Atualmente, a Lei Penal
n° 2.848, promulgada em 7 de dezembro de 1940%2, pelo Presidente Getlilio Vargas, ainda em
vigéncia no Brasil, correspondente aos alienados, foi consolidada a partir da Constituicao
Federal e promulgada em 5 de outubro de 1988, ampliando a atua¢do do Estado com relagao

aos alienados (BRASIL, 1940, 1988).

31 Ver: www.direitoshumanos.usp.br.
32 Devo acrescentar que nenhuma delas funciona dentro do sistema, apesar de nossa Lei de Execu¢do Penal ser
considerada uma das mais bem elaboradas do mundo. A saiude contrasta diante da superlotagcdo das celas que
facilitam a disseminagdo de doengas.


http://www.direitoshumanos.usp.br/
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Essa lei obriga o Estado a prestar assisténcia material e psicologica aos individuos sob
sua custddia nos hospicios. O fato foi que até meados do século XX, a pratica de enclausurar
servia para variados tipos de pessoas: loucos, mendigos, vagabundos, elitistas, entre outros.
Cada vez que uma lei era promulgada durante a Republica para regrar a sociedade, diante da
problematica dos degenerados, o estigma aumentava quanto a esses grupos e os afastava do
tratamento nosocomial.

Um exemplo disso foi a Casa de Detengdo do Recife®®, que recebia tanto mulheres
quanto homens, ¢ os encaminhava para o Presidio de Fernando de Noronha ou para o Hospital
de Alienados, dependendo de cada caso. Como, até o século XX, ndo existia um 6rgao
especifico de recolhimento dos alienados, as penitencidrias também tinham a funcao de fazer
uma “triagem” dos que deveriam permanecer presos na Casa de Detengdo dos que deveriam ser
transferidos ao Hospital de Alienados. Ou seja, selecionavam os individuos que precisavam da
assisténcia do hospicio, caso apresentassem sintomas de doenga mental dos demais presos
comuns (CUNHA, 2002).

No jornal pernambucano 4 Provincia, a Casa de Deten¢do do Recife possuia o espago
em forma de artigo publicado em cada edigdo, onde constava a quantidade de detentos que
entravam no estabelecimento, dentre os quais, doentes mentais. Os loucos passavam pela
triagem da Casa de Detenc¢do, sendo encaminhados aos cuidados do Hospital de Alienados de

Pernambuco. Como vemos abaixo:

Casa de Detencdo: ante-hontem, deram entrada 8 individuos sendo 2 partes,
1 louco, 1 desordeiro, 3 por crimes de ferimentos e 1 gatuno. Para observagao,
foi internada hontem na Casa de Detencao a mulher Antonia M* dos Prazeres
que estd sofrendo das faculdades mentais. Louca: para a observacdo foi
internada hontem na Casa de Detencdo a mulher Ana M?* da Conceigdo que
esta sofrendo das faculdades mentais (A PROVINCIA, 06 maio 1910, n.p.).

Relatorios como esse passaram a ser divulgados nos periddicos visando expor a
sociedade o trabalho dos 6rgdos municipais de controle social. Neles, constavam os grupos
sociais que poderiam ser recolhidos pela forca policial e encaminhados a detencdo ou ao

tratamento nos hospicios. Assim, sanidade e loucura se confundiam, j& que a policia era o

33 Inaugurada em 1855, sob arquitetura pandptica, a Casa de Detencdo do Recife servia como amparo da forga
policial ao recolher desordeiros que cumpriam penas ou apenas passavam pela triagem interna, sendo
encaminhados a outras institui¢des, como os insanos ao Hospital de Alienados ou ao presidio da ilha de Fernando
de Noronha. No ano de 1973, seus detentos foram recolhidos a Casa de deten¢do da ilha de Itamaraca e suas
funcdes prisionais desativadas. Atualmente, suas antigas celas abrigam lojas comerciais de artesanato, sendo
rebatizada de Casa da Cultura (COELHO FILHO, 1976).
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dispositivo responsavel por recolher os insanos, sendo o mesmo que prendiam os criminosos
considerados pessoas “sas”.

Para essa designagio legal, pessoas alienadas especificadas pela Lei Penal brasileira®*
eram consideradas “especiais”, devido sua inimputabilidade penal, especificada no Art. 26 do
Decreto-Lei n°® 2.848, de 7 de dezembro de 1940 (BRASIL, 1940). Nesses casos de insanidade,
pode haver redugao da pena, de um a dois tercos, caso o indiciado seja legalmente considerado
incapaz de compreender o que seria crime (Decreto-Lei n° 2.818, de 7 de dezembro de 1940).
Em alguns casos, a pena pode ser cumprida em hospitais psiquiatricos para tratar o “preso
paciente”.

Para utilizar como exemplo, até parte do século XX, na Casa de Deten¢do do Recife,
que servia de triagem das pessoas que careciam ser encaminhadas ao Hospital de Alienados,
tanto homens quanto mulheres compartilhavam a mesma instituicdo. Essa mistura se dava
devido ao baixo indice de ocorréncias femininas, porém elas possuiam uma ala carceraria
exclusiva (PEIXOTO, 1910; SILVA, 1906). Apds a triagem, as mulheres seguiam para
tratamento mental, encaminhadas pelo Chefe de Policia. Anualmente, o Chefe de Policia Civil
encaminhava um relatorio ao governo estadual pontuando acontecimentos e aproveitando a
oportunidade, pleiteava melhorias.

Segundo o chefe de policia pernambucano, Ulisses Gerson, os acometidos pela loucura
deveriam passar por uma triagem antes do encaminhamento ao “depodsito” manicomial. Mas,
caberia ao hospicio detectar a deméncia com exames e por meio da anamnese®’, em que
percebemos a ligagdo da assisténcia publica com os asilos. No relatério, explica Ulisses Gerson
que a “Assisténcia Publica: este servigo esta inteiramente ao cargo da ‘beneficéncia’ Santa Casa
de Misericordia que ndo tem poupado esforcos em bem servir a humanidade com os seus
hospitaes, asylos e hospicios” (RELATORIO DA POLICIA CIVIL, 31/05/1905). Assim, o
texto do Chefe de Policia de Pernambuco, Ulisses Gerson Alves da Costa, solicitou a criacao
de um oOrgdo governamental especializado na identificacdo dos individuos detentores dos
estigmas biotipologicos lombrosianos.

Nesse trecho do relatério, o chefe espreita a atuacdo do asilo da Santa Casa de

Misericordia, que continuou a funcionar em Olinda e de onde vieram os primeiros internos

34 Codigo Penal, Decreto-Lei n® 2.848, de 7 de dezembro de 1940. Titulo III, Da Imputabilidade Penal, Art. 26: “R
isento de pena o agente que, por doenca mental ou desenvolvimento mental incompleto ou retardado, era, ao tempo
da agdo ou da omissdo, inteiramente incapaz de entender o carater ilicito do fato” (BRASIL, 1940).

35 A palavra “anamnese” tem origem mitologica da “deusa Mnemoside, personificagdo da ‘Memoria’, irma de
Cronos e de Oceanos [...], isto &, sobretudo do conhecimento das ‘origens’, dos ‘primordios’, das genealogias [...]
o passado surge como uma dimensao do além” (ELIADE, 2016, p. 108).



67

transferidos para o Hospital de Alienados, em 1883, ano de sua inauguragio (COELHO NETO,
1977; MEDEIROS, 2001). O papel desses asilos psiquiatricos seria tratar o portador da
alienacdo, mas ndo impedia o estigma social carregado pelo internado advindo de uma
institui¢ao psiquiatrica. O estigmatizado era retirado do convivio social quando necessario, sob
o pretexto de “tratd-lo”, o que camuflaria parte do processo de higienizacao da cidade, tornando

o ambiente um local de circulagdo dos “normais”.

2.6 Hospital de Alienados em Pernambuco

Inaugurado em 1883, o Hospital de Alienados de Pernambucano seguiu o mesmo
caminho das Casas de Misericordia, sendo administrado pela Igreja Catolica. Apenas em 1924,
ele passou para a responsabilidade estatal. O poder policial, do inicio do século XX, utilizou o
espaco manicomial para “mostrar servigo” ao governo do Estado e a populagdo. A quantidade de
supostos loucos espiritas recolhidos para o internamento no Hospital de Alienados era constante
e publicada pelo Chefe de Policia nos jornais da época. Esse ato moldou o perfil do Hospital de
Alienados, enclausurando como indigentes os seguidores do Espiritismo, entrando como dado
nos relatérios anuais da policia para o governo’®.

A ideia em construir um hospicio em Pernambuco surgiu oficialmente no final do século
XVIII, com a criagdo de espacos arquitetados especialmente para o tratamento terapéutico e a
aplicagdo das técnicas médicas. Em 1884, foram langadas as diretrizes da regulamentacdo do
Hospicio de Alienados, criando 55 artigos sobre os atributos administrativos, terapéuticos e
econdmicos do nosocomio. O primeiro artigo do regulamento do hospicio consta a criacao do
“Hospital da Tamarineira” com a transferéncia dos pacientes acolhidos nos asilos catélicos da
cidade de Olinda, sem divisdo de sexo, tanto homens quanto mulheres, que viriam para continuar
o tratamento psiquiatrico no recém-inaugurado Hospital de Alienados. Acumulando fungdes, o
nosocomio acolhia personagens sociais variados, desde indigentes, pessoas incapacitadas a
pobres enfermos, servindo apenas de depdsito humano. Fragmentando o processo terapéutico da

saude mental®’.

36O chefe de policia, Dr. José Antonio Gongalves de Mello, tornou publico o relatério anual, referente a 1900, do
trabalho da corporagao policial, enderegado ao Governador de Pernambuco, Antonio Gongalves Ferreira (periodo
em exercicio 1900-1904), salientando, no topico referente aos “indigentes remetidos para os estabelecimentos de
caridade”, o envio de duzentas e doze pessoas ao Hospital de Alienados (DIARIO DE PERNAMBUCO, 11 out.
1901).

37 A insalubridade do Recife sofreu dentincias de médicos renomados como Dr. Otavio de Freitas, em 1920,
responsavel pelo Hospital Dom Pedro II, que agia junto ao Hospital de Alienados no tratamento mental, mostrando
que o “Hospital da Tamarineira” ndo estava sozinho na busca pelo saneamento mental dos doentes da capital
pernambucana. Segundo a historiadora Vera Marques, médicos recifenses preocupavam-se com enfermidades
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Um século depois, o modelo de medicina psiquidtrica europeia chegou ao Brasil
embevecido pelo conceito de “medicalizagdo” socio comportamental e pelas correntes
biodeterministas®®. O servigo psiquiatrico no Recife foi inaugurado em 1883 com o nome de
Hospital de Alienados. Tanto a medicalizagdo quanto as doutrinas biodeterministas
influenciavam suas atividades, tendo nos prontudrios a preocupacao em apresentar a alienacao e
a conduta social como fruto de uma anormalidade biologicamente adquirida®’. O Hospital de
Alienados de Pernambuco nasceu contendo no primeiro artigo de suas resolugdes administrativas
a histéria do asilo, um método para evitar o esquecimento de seu legado marcado pela religiao
catolica, tendo os primeiros pacientes vindos do Hospicio de Santa Isabel, o qual funcionava nas
instalagdes da Casa de Misericordia localizada no Alto da Sé de Olinda. Nesse sentido, o
caminho natural do Hospital de Alienados seria seguir o catolicismo, o que pode explicar parte

do tratamento psiquiatrico em espiritas. Vejamos o artigo que narra tal acontecimento:

Art. 1° O Hospicio da Visitagdo de Santa Isabel, estabelecido na antiga
Misericordia da cidade de Olinda por deliberagdo da junta Administrativa da
Santa Casa de Misericordia do Recife de 20 de julho de 1864, e transferindo
para o lugar da-Tamarineira-da-freguesia de N. S. da Graca da Capunga em 1
de janeiro de 1883, tem por fim dar asilo aos alienados de ambos os sexos,
trata-los e curad-los, sem distingdo de condigdo, naturalidade e religido
(COELHO FIILHO, 1977, p. 73).

O Hospital de Alienados enclausurava ndo s6 doentes mentais, como também qualquer
individuo que apresentasse comportamento pouco convencional, sendo diagnosticados como
“degenerados” (boémios, vagabundos, loucos morais etc.), sendo considerado um tipo de
psicopatologia entre os psiquiatras até meados do século XX. Seus médicos seguiam a linha
tedrica biotipologica e eram responsaveis pela identificagdo dos individuos com problemas
mentais ou desvios comportamentais sociopatologicos, encaminhando-os para tratamento e

clausura em suas dependéncias.

provocadas no fisico dos pacientes, por questdes espirituais e manipuladas por charlatdes que atendiam as camadas
populares e os grupos mais abastados da populagdo (MARQUES, 1999, p. 18). A escassez de profissionais da saide
impulsionava o surgimento de curandeiros, pais de santo e praticantes de cultura afro para tratar doengas, inclusive
espirituais. Médicos recifenses sentiam-se incomodados com essa procura popular por tratamentos alternativos
prescritos por curandeiros, utilizando ervas medicinais, garrafadas e atendimentos personalizados. Estava em
disputa o discurso de cura entre médicos e curandeiros. Dr. Otavio de Freitas creditava a ocorréncia de algumas
curas ao que classificou como “sugestdo coletiva” (COUCEIRO, 2007, p. 21).

38 O conceito de Medicalizagdo, segundo Leopoldo Antunes, associava a aplicagdo das teorias médicas a normas
de conduta social, o que designaria certos valores morais da sociedade. Com isso, constituiu-se a medicalizagao
da morte, medicalizacdo sexual, medicalizag¢@o psiquiatrica, entre outros tratamentos que ligavam a medicina ao
comportamento social. VER: (ANTUNES, 1999).

39 Os degenerados, para o médico italiano Cesare Lombroso, eram todos os individuos que possuiam os estigmas
fisiondmicos determinantes ao comportamento atdvico. No Brasil os intelectuais consideravam degenerados os
individuos hibridos racialmente, os quais demonstrariam fisionomicamente nossa temida “degeneracdo racial”
(SANTOS, 2008).
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A capela catdlica dentro das instalagdes fisicas no Hospital de Alienados* de
Pernambuco marca a escolha religiosa, no caso da Igreja Catdlica, que os espiritas estavam
subjugados a serem internados. Deparamo-nos com uma estrutura que revela o perfil da
psiquiatria, desde o local intelectual apropriado a leitura até o ambiente para exercer
religiosidade. Oito pavilhdes distribuidos no terreno do Hospital de Alienados encontravam-se
divididos por uma arquitetura pandptica*!, subdividindo leitos dos demais setores asilares,
como farmaécia, biblioteca, arquivo, lavanderia, auditorio, caldeira, direcdo e capela.

Entrando, no templo do nosocémio, ao lado esquerdo, ainda se encontra a imagem da
Sant’ Anna*?, para os catdlicos foi a mde de Maria e avé de Jesus Cristo, padroeira dos avos.
Esse oratorio catolico acomodou a missa inaugural do asilo, abrindo o funcionamento
psiquiatrico da institui¢ao e demarcando a inclinagdo catolica do servigo psiquiatrico. Ainda
passeando pela capela, nos deparamos com imagens de anjos impuberes aos pés de estatuas que
retratam santos da Igreja Catodlica e, cravejando as paredes, quatorze passagens do martirio de
Jesus Cristo antes da crucifica¢do. No teto do altar a pomba carrega com o bico um ramo verde,
simbolo catolico da paz e, no ponto central, a estatua de Jesus Cristo.

Assim, percebemos o direcionamento religioso essencialmente catolico, logo o
predominante naquele espago psiquiatrico, que disputava fi¢is com as religides mediunicas.
Assim, o direcionamento que o Espiritismo teria dentro das instalagdes deste hospital estava
sujeito a mais uma disputa: dos espiritas com os psiquiatras e os espiritas com os catdlicos.
Entendemos, agora, que o segmento desfavorecido por esse cendrio de disputas era o
Espiritismo. A capela catolica, localizada na nave central do Hospital de Alienados, demarcou
o seguimento religioso ao qual estava associada, até por ser originada pelos servigcos catolicos
da Santa Casa de Misericordia.

Situada no sagudo da entrada principal do manicomio, a capela expde o
posicionamento religioso seguido pelo complexo asilar. Desse modo, o tratamento psiquiatrico

ndo procurava se afastar do conforto espiritual, apenas expunha o catolicismo fisicamente

40 Desde 1981, o Hospital de Alienados foi rebatizado, em homenagem ao antigo diretor nos anos de 1930,
chamando-se Hospital Ulisses Pernambucano. Apos a Lei n® 10.216, de 6 de abril de 2001, denominada “lei
antimanicomial” (BRASIL, 2001), segundo a diretora do HUP, Ruth Bonow, em 2017 constavam 115 leitos para
atender apenas a pacientes provisorios.

4 A arquitetura panoptica foi desenvolvida pelo inglés Jeremy Bentham (1748-1832), propondo facilitar a
vigilancia dos enclausurados em presidios, asilos e, posteriormente, em escolas. Consistia em corredores com celas
num modelo de “cruz”, onde cada terminacao de corredor possuia um vigia e, ao centro, outro. Segundo Foucault
(1979), esse modelo visava normatizar e disciplinar os individuos, por facilitar a vigilancia dos pavilhdes das
instituicdes por uma pequena quantidade de pessoas.

42 A santa catdlica protetora dos doentes mentais e madrinha dos psiquiatras ¢ a irlandesa Santa Dimpna, princesa
assassinada por negar-se a casar com o proprio pai, rei da Irlanda, no século VII. Milagres teriam ocorrido, tendo
curado epilépticos e loucos (SILVA, 2018, p. 74).
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vigente na estrutura do hospital. Sendo assim, podemos dizer que a influéncia persecutéria
decorrente dessa tendéncia religiosa impulsionou a demanda de internos do Espiritismo,
marginalizada legalmente. Assim, as manifestagdes meditinicas foram classificadas pelos
alienistas modernos, como Jean-Etiene Esquirol ¢ Emil Kraepelin, como sintomas ou
diagnosticos de perturbagdes mentais.

No capitulo a seguir, compreendemos como a psiquiatria utilizou outros mecanismos
normativos, como a legislagao da pos-republica, inclusive estigmatizando as praticas espiritas,
relacionando-as a loucura. Para tanto, veremos a atuagao de psiquiatras como Cesare Lombroso,
que estudaram médiuns por anos, chegando a publicar os resultados de suas pesquisas em
revistas académicas da época. Apresentaremos, também, como referencial, o discurso de
modernizagcdo da cidade do Recife e como esses elementos ocasionaram a prisdo de uma

médium curativa.
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3 ENTRE O SABER MEDICO E AS LEIS JUDICIAIS

“Cabe ao Direito legislar e a Medicina diagnosticar?” (SCHWARCZ, 1993,
p. 169).

Objetivamos, com este capitulo, compreender o envolvimento do saber psiquiatrico e
a elaboragdo de uma legislagdo brasileira pos-republica que, cientifica e legalmente, associa o
Espiritismo a loucura; bem como, historiar as manifesta¢cdes meditnicas como promotoras de
ceticismo e conversdo ao kardecismo e como esse motivo influenciou os mecanismos sociais,
como a atuagdo clinica, por meio da anamnese ¢ a tentativa de normatizacdo do espago
nosocomial. Assim, o Direito agia em conjunto com saber médico ao aplicar uma legislagdo, a
qual marginalizou o Espiritismo, a ponto de caber internamento psiquidtrico a seus seguidores.

O encontro do conhecimento médico com o Espiritismo ocorreu constantemente desde
o movimento promovido pela psiquiatria moderna, que desenvolveu pesquisas quanto aos
percalcos que levariam a loucura. Nesse processo, caberia ao saber médico elucidar até onde os
supostos fendmenos mediunicos levariam a perturbagdes mentais. Assim, sabendo que a
elaboragdo legal adveio, em parte, do saber médico, percebemos o alcance que estudos
psiquiatricos envolvendo médiuns provocaram o didlogo entre a psiquiatria e a jurisdi¢do, dois
sistemas normativos do Estado. Nesse caso, ambos atuaram na vigilancia e repressao ao
Espiritismo.

Marx (1983) contextualizou o “ndo trabalhador” como vagabundo, a quem caberia a
repressao € a criminalizagdo perante a sociedade que caminhava para a industrializagdo. Assim,
para as pessoas que estivessem fora desse nicho utilitario, a Europa criou uma legislacao voltada
a recriminar o que considerava ser “vagabundagem”, inclusive condenando o desocupado a
execucdo. Em outros termos, “os ancestrais da atual classe trabalhadora foram imediatamente
punidos pela transformagao, que lhes foi imposta, em vagabundos [...] A legislagdo os tratava
como criminosos ‘voluntarios’ (MARX, 1983, p. 356). Nesse sentido, as pessoas que nao
tinham um trabalho, para serem consideradas produtivas, estariam sujeitas aos dispositivos
legais de repressao. Sendo assim, entendemos que o louco se enquadrava no perfil do individuo
improdutivo, o qual deveria ser retirado do convivio da sociedade produtiva.

Ribeiro defendeu que “a forte repressdo institucional foi mantida até a década de 1940.
As religides afro-brasileiras, de forma geral, eram acusadas de pratica ilegal da medicina,
curandeirismo e magia negra” (2016, p. 129). Nesse sentido, sob o prisma da historia da

intolerancia, o Espiritismo esteve atrelado a marginalidade, devido aos “cuidados” curativos
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que disponibilizaram para quem os procurou. Nesse sentido, sabemos que o movimento
antiespirita, formado por alienistas, politicos e membros do poder judiciario, utilizou
mecanismos institucionais legislativos que conduziram praticas judiciarias contra o movimento
espirita. E, para isso, esses grupos do dispositivo Estatal criaram leis que tragaram diretrizes
para o espago do hospicio. Assim, no topico a seguir, sistematizamos a legislagdo que deu
legitimidade a normaliza¢do nosocomial quanto a criminalizagdo do espiritismo.

O amparo legislativo, unindo o sistema judiciario ao conhecimento médico, veio apds
um longo periodo de reivindicagdo dos profissionais de saide com a promulgacao do Codigo
Penal, através do Decreto n® 847, de 11 de outubro de 1890, pelo presidente Deodoro da Fonseca
(BRASIL, 1890). Aparentemente, havia uma urgéncia diante do Cdédigo Penal, antecedendo a
primeira Constituicdo Brasileira, de 24 de fevereiro de 1891, a qual instalou diretrizes
republicanas para o Pais (BRASIL, 1891). No Cédigo Penal, ao tratar “dos crimes contra a
satide publica”* temos o primeiro direcionamento para a pratica da medicina no Brasil*, sendo
criminalizado quem exercer agdes curativas fora dessa area profissional, como a homeopatia ou
o hipnotismo, além da pratica do Espiritismo.

Podemos dizer, dessa forma, que no Governo de Deodoro da Fonseca deu inicio a
propagacao do discurso que moldou a perseguicao ao Espiritismo, pela doutrina ser associada
as praticas informais da medicina, mais conhecido por curandeirismo. Entrelagar Espiritismo,
medicina e responsabilidade policial para conter os charlatdes atingiu as camadas populares. O
Decreto 119-A, de 07 de janeiro de 1890, no Art. 1°, estabelece o Estado laico, tirando a
prerrogativa do Catolicismo como religido oficial e procurando oferecer liberdade de culto
religioso em territorio brasileiro (BRASIL, 1890).

A cisdo entre Igreja e Estado culminou na crescente aderéncia de adeptos a novas
correntes religiosas, quando a “separacdo entre a Igreja e Estado, trouxe naturalmente a
liberdade de cultos e permitiu a expansao e maior presenca [...] do Espiritismo no Brasil, ao que
a Igreja vai reagir com uma campanha intensamente combatente” (SA, 2001, p. 165). Parte

desse espaco religioso ¢ consumido pelo Kardecismo, mesmo que timidamente. Uma perda de

43 O presidente Deodoro da Fonseca assinou a Constituicdo de 1891, dentro das instalagdes do Palacio da Familia
Imperial do Brasil, em 24 de fevereiro de 1891. No palacio residia a familia real e o Museu Real, fundado por
Dom Jodo VI, em 1818. Transformado em Museu Nacional (1892), tutelava 20 mil itens que iam de pesquisas
sobre botanica, astronomia e arqueolodgica. Foi destruido por um incéndio no dia 02 de setembro de 2018, durante
o governo de Michel Miguel Elias Temer Lulia, vice-presidente da Presidenta da Republica Dilma Vana Rousseff,
a qual teve seu mandato presidencial cassado em 31 de agosto de 2016.

4 Codigo Penal promulgado pelo Decreto n° 847, de 11 de outubro de 1890, Art. 27 e Art. 29 a culpabilidade dos
loucos ao cometerem crimes passou a possuir carater de tratamento psiquiatrico, podendo cumprir a pena de seu
delito com a familia ou em asilo (ANTUNES, 1999, p. 37 e 38).
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espaco para o Catolicismo no Brasil, antes Unica religido reconhecida e amparada pelo periodo
Imperial.

Segundo entendimento de Isaia (2012, p. 110), esse rompimento legal do monopolio
da Igreja ocorreu pela necessidade da Republica em afastar-se dos preceitos “atrasados” que
prejudicava o progresso advindo da Republica, em outras palavras, a “monarquia-catolicismo-
atraso versus republica-espiritismo-progresso”. Assim, no nosso entendimento, a crise do
rompimento legal com a unicidade da fé catdlica foi aprofundada apds a lei que promoveu a

laicidade do Estado republicano, Decreto n® 119-A, de 7 de janeiro de 1890, o qual preconiza:

Art. 1° E' prohibido a autoridade federal, assim como a dos Estados federados,
expedir leis, regulamentos, ou actos administrativos, estabelecendo alguma
religido, ou vedando-a, e crear differencas entre os habitantes do paiz, ou nos
servigos sustentados a custa do orcamento, por motivo de crengas, ou opinides
philosophicas ou religiosas (BRASIL, 1890).

Com essa proibigdo e tentativa de regulamentacao das religides, buscava-se formalizar
os setores profissionais para evitar o charlatanismo. Entretanto, essa medida ndo se mostrou
suficiente, até por procurar proteger o nicho médico sem “rivais” no tratamento dos pacientes.
O amparo legislativo que unia o sistema judiciario ao conhecimento médico veio apds um longo
periodo de reivindicag¢do dos profissionais de satide com a promulgacao do Codigo Penal, pelo
Decreto n° 847, de 11 de outubro de 1890, pelo presidente Deodoro da Fonseca.

O socidlogo Leopoldo Antunes (1999) inferiu que a atuagdo de procedimentos
terapéuticos especificos destinados aos “loucos criminosos” ocasionou problemas
institucionais, tendo em vista que tanto os manicomios quanto o sistema penitencidrio nao
estavam adaptados para recebé-los. A partir dai, os psiquiatras e o sistema correcional iniciaram
um confronto para estabelecer o destino dos delinquentes considerados alienados. Os “loucos
perigosos” eram devolvidos pelos psiquiatras para a enclausura nas penitenciarias, ja os juizes
procuravam devolvé-los aos cuidados dos hospicios (ANTUNES, 1999). A insercao da loucura
no dispositivo penal vingou dentro dos hospitais psiquiatricos, mesmo com criticas de médicos
e juristas que reclamavam o fato de se transformar “um hospicio em cadeia”. Essa polémica
rendeu, gestando outra legislacao.

Outro item mantido no Decreto n® 1.132, de 22 de dezembro de 1903, determinou que
os doentes apenas poderiam ser mantidos alienados em hospitais devidamente apropriados para
terapia, sendo vedado o acolhimento em cadeias e entre criminosos. A legislacdo prevé o
acompanhamento governamental do exercicio dessas diretrizes pelo hospital psiquidtrico por

meio de uma fiscalizacdo anual dos estabelecimentos terapéuticos voltados aos alienados, € o



74

hospicio deveria enviar relatorios dos pacientes e das condicdes fisicas do edificio (BRASIL,
1903).

Para nossa pesquisa, a ficha de identificacdo do paciente preenchida tornou-se uma
fonte primordial, pois a informagdo acerca do alienado mescla topicos da criminologia, de
Cesare Lombroso, por meio de anamnese do individuo interno e traz os nomes dos médicos
responsaveis pelo diagnostico. Esses tdpicos investigativos sobre o paciente foram
incorporados na ficha de identificacdo dos prontudrios clinicos no Hospital de Alienados
pernambucano desde a promulgacao da lei.

Observamos que a dificuldade e os custos de equipamento fotografico, a época,
impediram de constar a imagem fotografica do interno na ficha de identificacdo do prontudrio
psiquiatrico. No Hospital de Alienados de Pernambuco, observamos o uso das fotografias
depois da criagdo do Pavilhdao de Observagdao, em 1930, bem como eram raros os atestados
médicos que encaminhassem e comprovassem a moléstia mental do individuo ao dar entrada
no hospicio, pois os chefes de policia recolhiam e davam destino asilar aos enfermos que,
muitas vezes, encontravam-se perambulando pelas ruas.

Verificamos que apos o Decreto n° 1.132, de 22 de dezembro de 1903, o tratamento
mental teve entrada oficial do conhecimento cientifico da medicina, tornando possivel a
realizagdo de exames laboratoriais (sangue e urina), além da investigacao do historico familiar
dos pacientes. Esse percurso levou a inauguragdo do Pavilhdo de Observacao, em 1930, antes
mencionado. A tentativa de eficiéncia ao preencher a ficha de identifica¢do do interno contendo
fotografia e com acompanhamento clinico da enfermidade mental, como exige a lei, procura
ampliar os detalhes cotidianos que contribuiram para o diagnoéstico e a aplicagao do tratamento
de modo adequado.

Uma intervencao psiquidtrica encontra espaco na vida do paciente com a contribui¢ao
da comunidade em que esse individuo se encontra inserido, encontrando “tentaculos” de
atuacdo na rede de amigos, familiares e no seio cultural, o que chamou de “etnocentrismo
cultural” (BIRMAN e COSTA, 1994), pois “¢ nesta articulagdo com o campo da ‘ndo ciéncia’
que uma analise do discurso psiquiatrico se mostra enriquecedora e reveladora em seu conjunto
[...] a Medicina mental como instituicdo social se define” (BIRMAN, 1978, p. 23). Desse
modo, haveria uma simbiose entre alguns setores sociais aparentemente descolados do discurso
psiquiatrico, mas que contribuem para a ramificacdo de seus estereotipos.

Abarcar elementos religiosos, como o Espiritismo, a insanidade e a tentativa de
tratamento no espaco asilar faziam parte da complexidade do sistema nosocomio e de sua

capilaridade. O termo “loucura” oferece pistas do seu pertencimento a mentalidade social,
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detendo agdo coletiva de gerenciamento entre policia/medicina, tomando posi¢do politica.
Alguns médicos destacavam, nos anincios nos jornais, trabalhar no Hospital de Alienados,
como, por exemplo, o Dr. Theodorico Padilha que, na mesma pagina do jornal, disputava
pacientes do “systema nervoso” com o Dr. Gouveia de Barros (DIARIO DE PERNAMBUCO,
20 jul. 1907, p. 3). Assim, o fato de terem ligacdo trabalhista com o hospicio valorizava o
curriculo, cabendo uma briga por espaco entre os alienistas, o que nos revelou certa “validagdo”
profissional que o nosocémio possuia junto a comunidade.

Posteriormente, o médico-cirurgiao, Dr. Luiz de F. Loureiro, também oferecia servigos
pelos jornais e, para ganhar “prestigio”, salientou em sua descri¢do curricular que trabalhava
no Hospital de Alienados (A PROVINCIA, 04 maio 1910, p. 3). O assombro da loucura também
pode ser encontrado no obituario jornalistico. A constancia do tema “loucura” nos jornais
demarcou o interesse do publico. No obituario, o falecimento de uma interna no Hospital de
Alienados ganhou destaque, ja que foi a mae enlouquecida que cometeu o infanticidio dos

proprios filhos. Vejamos:

Fallecimento de uma louca: No hospital de Alienados, falleceu ante hontem,
as 20 horas, a louca Anna Josepha da Conceicdo, cujo cadaver foi identificado
hontem, s 11 horas, n'aquelle estabelecimento, depois do que teve sepultura
no cemitério de Santo Amaro. Anna procedeu do municipio de Aguas Bellas,
onde por occasido de enlouquecer, matou dous filhinhos menores José e
Maria. A respeito, recebeu communicagio o senhor desembargador chefe de
policia (A PROVINCIA, 02 set. 1915, p. 4.).

Podemos perceber o destaque a condi¢do de “louca” da Anna Josepha, como a
associacao da periculosidade de sua psicopatologia, por ser homicida dos filhos. Noticias de
loucos/delinquentes reforcam estigmas, implicando em um questionamento acerca do
entendimento sobre o papel da insanidade e suas implicacdes pelos agentes sociais. Dessa
maneira, o isolamento em hospitais era solicitado pelos chefes de policia, embasado legalmente
no Decreto n° 1.132, de 22 de dezembro de 1903, o qual, muitas vezes, foi responsavel por
encaminhar o doente mental ao internamento, como veremos nos prontudrios psiquiatricos no
quarto capitulo.

O interesse da populacdo voltada aos hospitais para insanos molda as acdes dos
interlocutores responsaveis por manté-los dentro do padrao determinado pela estrutura do
Estado. Nessa dinamica entre o pensamento circulante sobre os hospitais e o discurso cotidiano
que atinge a populacdo de camadas distintas da sociedade, “governantes e governados serdo de
certo modo, atores, coatores, atores simultaneos e de uma peca que representam em comum e

que ¢ a da natureza em sua verdade” (FOUCAULT, 2014, p. 15).
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Procurando o aprimoramento legislativo dos dispositivos de tratamento da alienagao,
entrou em vigor a Lei n® 24.559, de 3 de julho de 1934, sancionada pelo entdo presidente do
Brasil Getulio Vargas. Essa lei estabelecia a “profilaxia mental” e a fiscaliza¢dao dos servigos
psiquiatricos, que deveriam ter a finalidade de oferecer o cuidado clinico da enfermidade e de
protecdo juridica ao patrimdnio dos loucos. Assim, com esse amparo legal, o paciente teria
resguardado seu bem-estar enquanto estivesse sob custodia psiquiatrica. Para isso, considera o
apoio dos dispositivos de agdo psiquiatrica e juridica:

Art. 32. Para o fim de zelar pelo fiel cumprimento dos artigos de presente
decreto que visam assegurar aos psicopatas o bem estar, a assisténcia, o
tratamento, o amparo ¢ a protecdo legal, fica constituida do Distrito Federal
uma Comissdo Inspetora, composta de um juiz de Direito, que sera o seu
presidente, de um dos curadores de orfios ¢ de um psiquiatra do quadro da

Diretoria Geral de Assisténcia a Psicopatas e Profilaxia Mental, todos
escolhidos pelo Governo, servindo em comissdo (BRASIL, 1934).

Assim, podemos dizer que o Art. 32 da Lei n® 24.559, de 3 de julho de 1934
complementou legislativamente o alcance do Estado quanto a profilaxia mental ao tomar
diretrizes do decreto anterior, n° 1.132, de 22 de dezembro de 1903. No que concerne ao
tratamento psiquiatrico regido pelo Poder Judiciario, o aparelhamento para amparar psicopatas
uniria ainda mais o sistema judicidrio e o sistema de saide mental, regidos pelo poder
Executivo. O tratamento do individuo acometido pela loucura algou reformulagdes dentro da
legislagao brasileira, o que pode ser considerado um desafio. Tomando tais leis como registro,
apesar de conter metodologia e aspectos terapéuticos para o tratamento dos doentes mentais, ha
um descolamento entre lei/realidade nos asilos*.

Quatro anos depois da promulgacdo da Lei n° 24.559, de 3 de julho de 1934, a
legislacdo que especifica a loucura e as instituicdes alienistas depararam-se com o Decreto-Lei
n°® 591, de 3 de agosto de 1938, que redirecionou o servigo psiquiatrico brasileiro (BRASIL,
1938). M¢étodos terapéuticos passaram a ser realizados nos pacientes dos manicOmios
“destinados para experimentos cientificos e aplicacdo de métodos terapéuticos importados,
como eletroconvulsoterapia, malarioterapia e, especialmente, insulinoterapia” (OLIVEIRA,

2008, p. 77). Cabe ressaltar que, na realidade, ndo havia fiscalizagdo quanto a aplica¢do desses

4 A Lein®10.216, de 06 de abril de 2001, decretada pelo presidente Fernando Henrique Cardoso, que implementou
a reforma psiquidtrica no Brasil, situa¢do na qual muitos hospitais psiquiatricos foram desativados. Surgem novos
dispositivos de assisténcia psiquiatrica para atender a populacao, como os Centros de Atengao Psicossocial (CAPs)
e o Nucleo de Assisténcia Psicossocial (NAPs), vindas na esteira da reforma sanitaria (OLIVEIRA, 2008, p. 125-
126).
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métodos de tratamento terapéutico, sendo eles agressivos e objetivando imobilizar ou acalmar
0 paciente.

A distancia da “organizacdo” proposta por essas leis e a realidade dos hospitais
psiquiatricos pode ser vislumbrado pelo “livro/dentincia” da autora Daniela Arbex, que
denuncia o genocidio de sessenta mil pacientes do Hospital Colonia de Barbacena, desativado
em 1994. A alta taxa de mortalidade dos internos proporcionou a comercializagdo de cadaveres
com estudantes de medicina, enfermagem, farmécia e odontologia da regido, principalmente os
discentes da Universidade Federal de Juiz de Fora, onde “outros 1.823 corpos foram vendidos
pelo Colonia para dezessete faculdades de medicina do pais” (ARBEX, 2013, p. 76). A a¢ao
legislativa sobre a religido, loucura, psiquiatria, hospitais asilares e os inimputaveis contribuiu
para estruturar o tratamento médico/juridico ao alienado no Brasil. Vistos como inimputaveis,
caber-lhes-ia cumprir a pena em hospicios para tratamento, podendo obter redugdo de até dois
tercos da aplicag@o penal ou pagar com acompanhamento ambulatorial, caso constate sua baixa
periculosidade.

Diante do exposto, podemos verificar que a primeira legislacdo brasileira tomou o
cuidado de especificar artigos sobre a manifestacao religiosa, atingindo as religides meditnicas.
O Decreto n° 119-A, de 7 de janeiro de 1890, como ja discutido, delimita a liberdade religiosa
em todo o territorio nacional (BRASIL, 1890). Meses depois da publicagcdo desse decreto, foi
promulgado o Codigo Penal, através do Decreto n® 847, de 11 de outubro de 1890, que relaciona
a pratica do Espiritismo ao crime do curandeirismo (BRASIL, 1890). Vemos, assim, a
contradicdo que perpassa a religiosidade no Brasil. Enquanto no inicio do ano de 1890 havia
uma legislacao que procurava retirar o monopélio da Igreja Catodlica e estabelecer a pluralidade
religiosa, o Codigo Penal de 1890 criminalizou o Espiritismo, associando-o ao charlatanismo
religioso.

Em uma breve comparagdo feita entre ideias de um psiquiatra pernambucano ¢ um
psiquiatra europeu, vemos que eles divergem no que diz respeito a teoria espirita, inclusive nas
praticas terap€uticas curativas para os “males da alma”, voltando o olhar de médicos arvorados
por reter uma reserva populacional que busca tratamento nas clinicas. A religido foi um ponto
de observagdo tanto para o psiquiatra Cesare Lombroso, que apontava o cinismo dos
degenerados morais em forjar uma fé para se beneficiar, quanto para o psiquiatra e educador

Ulisses Pernambucano, que defendia a pluralidade religiosa. Mesmo, ambos os psiquiatras,
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concordando que a educacdo em conjunto com a pratica religiosa poderia redirecionar o
comportamento dos individuos considerados anormais, havia a diivida quanto a sua aplicagio*®.

Dentre os dispositivos utilizados para a criminalizagdo do Espiritismo, como leis e
hospicios, legitimada por uma base formada pelo movimento antiespirita, podemos perceber a
utilizagdo da burocracia legislativa a qual, por meio de promulgagado de leis, buscou ordenar e
criminalizar manifestacdes religiosas, normatizar o tratamento psiquiatrico € culminou em
estigmatizar o louco. Todo esse arcabouco social delimitou as politicas publicas que
promoveriam o progresso do Brasil. No entanto, veremos que esses mecanismos legais fazem
parte de uma engrenagem apoiada por estudos médicos que classificaram patologias mentais,

associando-as a manifestagdes proeminentes ao espiritismo.

3.1 Leis, religiao e psiquiatria

Diante da permeabilidade da corrente espirita no Brasil, criou-se uma legislagdo com
artigos voltados a conter, criminalizar e, consequentemente, marginalizar a pratica do
Espiritismo. Enquanto na Europa a perseguicdo veio pelo Santo Oficio, em 1898, no Brasil
esteve associado as praticas de charlatanismo pelo Codigo Penal de 1890 (GIUMBELLI, 1997).
Tal codigo abriu espaco para o movimento “antiespiritismo” brasileiro, pelo fato de Kardec ndo
ser médium e de ser acusado de ter conseguido informacgdes através da hipnose de outras
pessoas. Sendo assim, para os antiespiritas “um dos pivOs antiespirita tal qual ¢ formulada pelos
racionalistas, critica que ndo estd incOlume as contradi¢cdes: os médiuns sao simuladores e
doentes, e conduzem 2 loucura e ao suicidio” (AUBREE e LAPLANTINE, 2009, p. 114). Com
esse discurso, 0 movimento “antiespirita” comprovaria a farsa do Kardecismo e os maleficios
mentais que suas praticas meditinicas ocasionaram.

Sabendo que os psiquiatras estavam associados a esse movimento antiespirita e
retornando ao pensamento de Sa: “novas teorias sobre a loucura e o louco sao implementadas,
justificando moral e politicamente o direito de disciplinar” (2001, p. 56). Dessa forma,
disciplinar o louco espirita foi o caminho tomado pelos psiquiatras brasileiros que, mesmo sem
saber, faziam parte do movimento antiespiritismo ao tomar o direito de disciplind-los, ou seja,

trata-los. Diante disso, o Codigo Penal promulgado pelo Decreto n® 847, de 11 de outubro de

46 Em 1934, o médico Ulisses Pernambucano lutou pela descriminalizac¢do das praticas religiosas afro-brasileiras,
proporcionando o 1° Congresso Afro-brasileiro do Recife, no Teatro Santa Isabel, localizado na Praga da
Republica, 233, bairro de Santo Anténio, Recife — PE. (MEDEIROS, 2001, p. 77). Devido a esse episodio, foi
acusado de comunista e preso por 60 dias na Casa de Detencéo de Pernambuco.
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1890, pautou legalmente em seus artigos e incisos agdes do Espiritismo consideradas
criminosas, merecendo destaque os artigos 156 e 157, especificadores de suas praticas ilicitas.

A tentativa de regulamentagdo das religides nao se mostrou suficiente para impedir o
charlatanismo médico/religioso, procurando proteger o nicho médico sem “rivais” no
tratamento dos pacientes, contexto em que psiquiatras disputavam espago com “curandeiros”.
Isto dito, cabe frisar que o amparo legal uniu o sistema judicidrio ao conhecimento médico apos
um periodo de reivindicacdo dos profissionais de satde, que obtiveram resposta com a
promulgacao do primeiro Codigo Penal, através do Decreto n° 847, de 11 de outubro de 1890.
No Cédigo Penal, ao tratar “dos crimes contra a saide publica”, temos o primeiro

direcionamento para a pratica da medicina no Brasil*’. Sendo criminalizado quem:

Art. 156 Exercer a medicina em qualquer dos seus ramos, a arte dentaria ou a
pharmacia; praticar a homeopathia, a dosimetria, o hypnotismo ou
magnetismo animal, sem estar habilitado segundo as leis e regulamentos” [...].
Art. 157 Praticar o espiritismo, a magia e seus sortilegios, usar de talismans ¢
cartomancias para despertar sentimentos de odio ou amor, inculcar cura de
molestias curaveis ou incuraveis, emfim, para fascinar e subjugar a
credulidade publica (BRASIL, 1890).

Com isso, houve a propagacao do discurso que moldou a perseguicao ao Espiritismo
por associd-lo as praticas informais da medicina, mais conhecidas por curandeirismo.
Lembrando que os Centros Espiritas ofereciam tratamento de moléstias por meio da
homeopatia, formulas prescritas por médiuns e “mal vistas” pelo servigo psiquiatrico
(GIUMBELLI, 1997; MACHADO, 1983; SA, 2001). Entrelacar Espiritismo, medicina e
responsabilidade penal, a fim de conter atuacdo de charlatdes, atingiu as camadas populares;
contudo, ndo ha consenso entre historiadores acerca do Decreto n° 1.132, de 22 de dezembro
de 1903, em que se descreve como agdo que “reorganiza a assisténcia a alienados”.

Para Oliveira (2008, p. 78) a essa legislagdo conhecida como “Lei dos alienados”
proposta pelo deputado Teixeira Brandao, com a pretensdo de oferecer amparo médico/juridico
aos loucos. Isto para organizar, sob pardmetros clinicos e juridicos, o tratamento destinado aos
alienados. Para Rogério, o Decreto n® 1.132, de 22 de dezembro de 1903, surgiu ancorado nas
propostas reformistas, aplicadas a ciéncia psiquiatrica do Brasil, durante o século XX.

Conforme Amarante, essa legislagdo apresentou-se como um passo para a legitimacao
do trabalho psiquiatrico no pais, ao dar diretrizes que visavam ordenar a assisténcia aos loucos,

quando a “legitima¢do d4 um passo importante com a promulga¢do do Decreto n® 1.132, de 22

47 Codigo Penal de 1890, promulgado pelo Decreto n® 847, de 11 de outubro, no qual os Artigos 27 e 29 tratam da
culpabilidade dos loucos ao cometerem crimes passou a possuir carater de tratamento psiquidtrico, podendo
cumprir a pena de seu delito com a familia ou em asilo (ANTUNES, 1999, p. 37 - 38).
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de dezembro de 1903, que reorganiza a assisténcia aos alienados” (1994, p. 77). No entanto, a
discussdo, desencadeada pelo impacto legislativo no posicionamento do Estado com relagdo ao
tratamento dos alienados, continuou a repercutir entre pesquisadores da loucura, pois a lei de
1903 permaneceu em vigéncia at¢ o ano de 1991, quando houve sua revogacgdo para
reestruturacao do servigo psiquiatrico.

A discussao continuou nos estudos da historiadora Fatima Brito (2011), a qual afirmou
que o entendimento do Decreto n° 1.132, de 22 de dezembro de 1903, enquadrou a loucura no
discurso de patologia incuravel, ao utilizar o termo “moléstia mental” em seus artigos e incisos,
causando a exclusdo dos individuos ndo adequados ao que seria “normal”. Assim, a delimitacao
de “estabelecimento para alienados”, local especifico para acomodarem os ditos “desviantes”,
de modo que “discursos alienistas e higienistas em nome da ordem e brio das cidades, expeliam
as contingéncias sociais para os asilos” (BRITO, 2011, p. 92). Perante essa lei, os espacgos
asilares tutelaram e abrigaram nao apenas os loucos, mas acolheram alcoolatras, vagabundos,
ancides com deméncia e religiosos “degenerados”.

Diante disso, estigmatizou-se os enclausurados como doentes mentais cronicos que,
mesmo fora dos muros manicomiais, continuariam sob tutela e vigilancia da sociedade. Desse
modo, apds a alta clinica, o paciente poderia, a qualquer momento, retornar para o internamento,
0 que ocorreu com a maioria dos “ex-pacientes” no Hospital de Alienados pernambucano.
Assim, o processo de internamento em hospicios, legalmente amparado, visava a higienizar e
normatizar a sociedade, retirando de sua convivéncia os supostos “loucos”.

Entretanto, Junqueira (2016) designou que a administracdo dos hospicios, tomando
como base o Decreto n° 1.132, de 22 de dezembro de 1903, deveria ser comandada por
psiquiatras, aglutinando poder a esses profissionais. No entanto, por vezes, havia apenas um
unico psiquiatra na instituicdo asilar, o qual estava sobrecarregado entre decisodes
administrativas e orientacao clinica. Por outro lado, sendo o unico médico responsavel pelo
hospicio, podemos dizer que o psiquiatra detinha o controle do hospital em ambitos variados:
desde as informagdes financeiras, a escolha dos tipos de tratamento e ao “discurso” de quem
deveria permanecer ou sair da instituicdo. Seguindo esse pensamento, o fortalecimento dos

médicos especializados em psiquiatria estaria legitimado pelo Estado brasileiro.

3.2 Entre a laicidade e a criminalizacao

A abolicdo da escravizagdo dos negros, pela Lei n® 3.353, outorgada em 13 de maio de

1888, foi seguida pela Proclamagdo da Republica, em 1889, e ambas simbolizaram reviravoltas
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sociais e politicas que modificaram o Brasil. Adequar a sociedade ao sistema republicano era o
desafio. Para isso, formulou-se a Constituicdo, de 24 de fevereiro de 1891, que continha
preceitos divergentes da Constitui¢ao Imperial. Ao campo religioso, caberia a pretensdao de
modernizar praticas e costumes, devido a uma legislacdo que, a0 mesmo tempo em que
promoveu em seus artigos a “liberdade” da fé, em outros, referiu-se ao Espiritismo como foco
de charlatanismo (BRASIL, 1891). A for¢a psiquiatrica, aparentemente fora dessa disputa entre
o antiquado e o moderno, intermediou a tentativa de ordenamento pelas vias terapéuticas. Mas,
como o Espiritismo tornou-se parte dessa persegui¢ao normativa?

Antes, voltamos as leis que buscavam evitar a disputa no campo religioso. A
Constituicao, de 24 de fevereiro de 1891, inaugurou o novo regime politico e administrativo
brasileiro, acolhendo o Cddigo Penal promulgado pelo Decreto n® 847, de 11 de outubro de
1890, que buscou distanciar-se da Constituicdo outorgada no Segundo Império, por Dom Pedro
II. O ponto elencado para a cisdo entre o regime imperial e a republica foi a religido. O Art. 5°
da Carta Constitucional, de 25 de margo de 1824, determinou que a religido “Catholica
Apostolica Romana continuard a ser a Religido do Império. Todas as outras religides serdo
permitidas com seu culto doméstico, ou particular em casas para isso destinadas, sem forma
alguma exterior do Templo” (BRASIL, 1824). Sendo assim, a Igreja Catdlica monopolizou o
culto religioso no periodo Imperial, mas outro veio assegurar oficialmente o catolicismo. Além
disso, o Decreto n° 119-A, de 7 de janeiro de 1890, o qual designou a Igreja o trabalho nas
Santas Casas de Misericordia espalhadas pelo império, entdo responsaveis pelo tratamento dos
enfermos, entre eles, dos loucos (BRASIL, 1890).

Voltando ao pensamento do jornalista Ubiratam Machado, a capilaridade das religides
ndo-oficiais nesse periodo mostrou uma resisténcia dos grupos afro-brasileiros e do Espiritismo,
em que “admitir-se espirita era como concordar em viver com um pé no hospicio”
(MACHADO, 1983, p. 72). Logo, a nosso ver, quando um paciente psiquiatrico assumia no
protocolo anamnésico que seguia as praticas do Espiritismo, demostrava o enfrentamento do
pensamento que o estigmatizava e, consequentemente, o sentenciava ao internamento
manicomial.

A tentativa imperial de assegurar o culto unico a Igreja Catodlica ndo impediu que
comunidades espiritas surgissem em Salvador, no ano de 1877, dentre as quais destacamos: a
Congregacdo Anjo Ismael, o Grupo Espirita Caridade e o Grupo Espirita Fraternidade

(QUEIROZ, 2018). O censo realizado em 1890 revelou que mais de quatorze milhdes de
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habitantes viviam no Brasil quando os militares comandaram a Republica®®. Coube a
Constituicao da Republica de 1891 oferecer diretrizes ao novo sistema administrativo, retirando
do poder catolico o gerenciamento legal da vida civil dos, agora, cidaddaos. Essa Constitui¢cao
também delimitou ao Estado a fun¢do de emitir documentos, desde o nascimento a morte dos
cidaddos. Essa medida modificou a relagdo dos individuos com a religido e o Estado, abrindo
espaco as demais correntes religiosas, ja que esses documentos civis eram emitidos pela Igreja.

No quadro abaixo, vamos passear pelas leis do periodo republicano brasileiro, algumas
ja tratadas neste capitulo, as quais constituiram a base psiquidtrica, além do tratamento do
Espiritismo. Para isso, elencamos e sistematizamos as questdes referentes a religiosidade e a

normalizagdo da psiquiatria desde 1890. Vejamos:

Quadro 1 — Legislagdo normatizando Espiritismo e hospicios.

Lei

Artigo

Presidente/periodo
de governo

Codigo Penal,

Decreton® 847,
de 11 de
outubro de
1890.

Decreto n°
119-A, de 7 de
janeiro de
1890.

Art. 1° E' prohibido 4 autoridade federal, assim como a dos
Estados federados, expedir leis, regulamentos, ou actos
administrativos, estabelecendo alguma religido, ou
vedando-a, e crear differencas entre os habitantes do paiz,
ou nos servigos sustentados a custa do orcamento, por
motivo de crengas, ou opinides philosophicas ou religiosas.
Art. 3° A liberdade aqui instituida abrange ndo s6 os
individuos nos actos individuaes, sindo tambem as igrejas,
associagdes e institutos em que se acharem agremiados;
cabendo a todos o pleno direito de se constituirem e
viverem collectivamente, segundo o seu credo e a sua
disciplina, sem intervencdo do poder publico.

Manoel Deodoro da
Fonseca (1889-
1891)

Codigo Penal,
Decreton® 847,
de 11 de
outubro de
1890.

Art. 156 Exercer a medicina em qualquer dos seus ramos, a
arte dentaria ou a pharmacia; praticar a homeopathia, a
dosimetria, o hypnotismo ou magnetismo animal, sem estar
habilitado segundo as leis € regulamentos [...].

Art. 157 Praticar o espiritismo, a magia e seus sortilegios,
[...] inculcar cura de molestias curaveis ou incuraveis,
emfim, para fascinar e subjugar a credulidade publica.

Art. 158 Ministrar, ou simplesmente prescrever, como meio
curativo para uso interno ou externo, e sob qualquer forma
preparada, substancia de qualquer dos reinos da natureza,
fazendo, ou exercendo assim, o officio do denominado
curandeiro.

Manoel Deodoro da
Fonseca (1889-
1891)

o

Decreto n
1.132, de 22 de
dezembro de
1903.

Art. 1° O individuo que, por molestia mental, congenita ou
adquirida, comprometter a ordem publica ou a seguranga
das pessoas, sera recolhido a um estabelecimento de
alienados.

Art. 21 Serdo providos mediante concurso os cargos de
alienista-adjunto, de pediatra, de medico do pavilhdo de

Francisco de Paula
Rodrigues  (1902-
1906)

48 Marechal Deodoro da Fonseca foi o primeiro presidente brasileiro que enfrentou o desafio de unificar o pais.
Feriu a Constituicdo de 1891, quando fechou o Congresso e culminou com sua rentincia ainda no mesmo ano
(SCHWARCZ, 2015, p. 320).
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molestias infecciosas, de assistente do laboratorio histo-
chimico e de interno, devendo ser preferido no provimento
de todos esses cargos, com excepc¢ao dos dous ultimos, o
concurrente que haja exercido o cargo de assistente ou
preparador das Faculdades de Medicina do paiz.

[}

Decreto n
6.440, de 30 de
margo de 1907.

Art. 90 Tratando-se de alienagdo mental, suspeita ou
alegacdo de tal estado, procurem os peritos, nos
antecedentes e no exame, os elementos para juizo do saber:
I - Preliminares: mengdo da autoridade que ordenou o
exame; afim e condicdes deste; prezitos judiciais; material
de observagdes (processo, infermagdes, exames diretos
etc.);

IT - Historia do caso: nome, idade, raca, profissdo, estado
civil, naturalidade do examinado.

10 Anamneze: Antecedentes familiares, acidentes, doencas
na infincia, puberdade, idade adulta, informacdes sobre
descendentes e colaterais.

2) Exame directo:

a) expressdo fisiondmica, mimica, falada, atuada; b) Exame
somatico: altura, desproporcdo, cicatrizes, malformagdes
etc.; ¢) Exame mental: pelo interrogatorio e observagdo de
atos e palavras do examinado [...] confusdo do espirito,
humor, excitacdo, depressdo, angustia, delirio, ilusdes,
alucinagdes etc.;

Estado geral da nutrigdo: perturbagdes e histéria do facto
que motivou a pericia etc.

III - Somatorio: 1) suma das aquizi¢des que denunciam a
doenga. 2) Juizo sobre alienagdo existente ou nao, na faze
dos exames; prejulgamento, si possivel, do estado no
momento do crime ou outra agdo que importe 4 justica ou
cauza publica. 3) Dedugdo diagnostica, caracterizando a
forma nozolojica si possivel. 4) resposta dos quezitos
propostos.

Venceslau Bras

(1914-1918)

Codigo Civil,
Lei n®° 3.071,
de 1 de janeiro
de 1916.

Art. 5° Sao absolutamente
pessoalmente os atos da vida civil:
II - Os loucos de todo género;

Art. 12 Serdo inscritos em registro publico:

III - A interdi¢do dos loucos, dos surdos-mudos e dos
prodigos;

Art. 142 Os loucos nao podem ser testemunhas.

Art. 145 Qualquer ato juridico que seja praticado por loucos
sera nulo.

Art. 177 os loucos que tiverem comportamentos
inconvenientes poderdo ser recolhidos a estabelecimentos
especiais.

incapazes de exercer

Venceslau Bras

(1914-1918)

Lei n°® 24.559,
de 3 de julho
de 1934.

Art. 4° Sdo considerados estabelecimentos psiquiatricos,
para os fins déste decreto, os que se destinarem a
hospitalizacdo de doentes mentais e as sec¢des especiais,
com o mesmo fim, de hospitais gerais, asilos de velhos,
casas da educacdo e outros estabelecimentos de assisténcia
social.

Getulio  Dornelles
Vargas (1930-1945)

Decreto-Lei n°

591, de 3 de
agosto de
1938.

Art. 1° Fica transferido para a Universidade do Brasil, e
passara a constituir o seu Instituto de Psiquiatria, o Instituto
de Psicopatologia pertencente ao Servico de Assisténcia a
Psicopatas do Distrito Federal.

Getulio  Dornelles
Vargas (1930-1945)
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Art. 2° O Instituto de Psiquiatria se destinara ao ensino, € a
direcdo dele ficara inerente a funcdo do professor
catedratico de clinica psiquiatrica.

Codigo Penal, | Da Imputabilidade Penal Getulio  Dornelles
Decreto-Lei n° | Art. 26 E isento de pena o agente que, por doenga mental | Vargas (1930-1945)
2.848, de 7 de | ou desenvolvimento mental incompleto ou retardado, era,
dezembro de | ao tempo da agdo ou da omissdo, inteiramente incapaz de
1940. entender o carater ilicito do fato ou de determinar-se de
acordo com esse entendimento.

Superveniéncia de doenga mental

Art. 41 O condenado a quem sobrevém doenca mental deve
ser recolhido a hospital de custédia e tratamento
psiquiétrico ou, a falta, a outro estabelecimento adequado.
Art. 283 Inculcar ou anunciar cura por meio secreto ou
infalivel.

Art. 284 Exercer curandeirismo:

I- Prescrevendo, ministrando ou aplicando, habitualmente,
qualquer substancia;

II - Usando gestos, palavras ou qualquer outro meio;

111 - fazendo diagnosticos.

Fonte: Adaptacdo da autora, com base nas leis brasileiras desde 1890.

A contradicdo, como abordado anteriormente, perpassou a religiosidade no Brasil:
enquanto no inicio do ano de 1890 houve uma legislacdo que procurou retirar o monopélio da
Igreja Catolica e estabelecer a pluralidade religiosa, o Codigo Penal, Decreto 847, de 11 de
outubro de 1890, criminalizou o Espiritismo ao associd-lo ao charlatanismo religioso e a
feiticaria (BRASIL, 1890), com a finalidade de neutralizar a pluralidade de culto desempenhada
no pais, mas nao conseguiu impedir a disseminacao do Espiritismo, mesmo ele sendo tipificado
penalmente como crime por se tratar de uma pratica de feiticaria charlata.

Observamos, desse modo, que o Decreto n° 119-A, de 7 de janeiro de1890, que
“prohibe a interven¢do da autoridade federal e dos Estados federados em matéria religiosa,
consagra a plena liberdade de cultos, extingue o padroado e estabelece outras providéncias”
(BRASIL, 1890), delimitando a liberdade religiosa em todo o territdrio nacional. Meses depois
desse decreto, foi promulgado o Codigo Penal pelo Decreto n° 847, de 11 de outubro de 1890,

o qual relacionou a pratica do Espiritismo ao crime do curandeirismo. Assim:

Um individuo que se entrega ao officio de feiticeiro ndo pdde invocar a
liberdade profissional garantida na Constitui¢do politica da Republica [...] o
proprio Art. n° 157 daquelle Codigo. Em parcialidade, porque o dr. Viveiros
de Castro sustenta que o Espiritismo € uma religido e a feitigaria estellionato
emquanto que o texto ndo faz distingdo de especie alguma (JORNAL
PEQUENO, 17 out. 1900, p. 1).

Segundo esse trecho, o Jornal Pequeno procurou apoiar-se no Art. 157 do Codigo

Penal, Decreto n° 847, de 11 de outubro de 1890, para criticar a ideia que criminalizou a agao
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de feitigaria, defendendo ser um modo de estelionato religioso (BRASIL, 1890). Outrossim, o
Espiritismo era detectado como pratica de feiticaria para juristas, jornalistas e médicos. O artigo
do jornal procurou diferenciar a religido espirita da pratica de feiticaria, ja& que o papel do
feiticeiro era considerado desonesto por propor a cura de doengas visando o retorno financeiro,
apesar de procurar ser enquadrado como pratica religiosa.

Diante disso, 0 “movimento espirita aconteceu sob um clima ao mesmo tempo de
aceitagdo e rejeicao, com acirradas discussoes. Houve resisténcia de intelectuais, como juristas,
jornalistas e até profissionais da area médica, como psiquiatria” (MEDEIROS, 2010, p. 38).
Essa resisténcia a manifestagdo espirita pode ser visualizada, ainda, na relagdo com a medicina
psiquiatrica e, no atrito, na disputa de reconhecimento no campo cientifico, ja que tanto os
espiritas quanto os psiquiatras buscavam o embasamento da ciéncia.

Na mesma passagem, percebemos que a defesa do Espiritismo mostra a contradi¢do
de parte dos intelectuais. Mesmo sabendo que a legislag¢do criminalizava sua atividade, a defesa
mostra uma percep¢ao que o Kardecismo seria uma religido. Compreendemos que mesmo o
Art. 157 do Codigo Penal, Decreto n® 847, de 11 de outubro de 1890 marginalizando o
Espiritismo, ele era seguido por outra parcela de intelectuais.

No entanto, inferimos que o Espiritismo e a psiquiatria possuiam uma certa
semelhang¢a quanto a inseguranca ao disputarem o espago cientifico. Ambos apresentavam
escassez de metodologia que condissesse com a realidade “materialista” que os tornara
irrefutaveis. Dessa forma, o Kardecismo deveria unir o fendmeno sobrenatural ao controle
exigido pelos pardmetros comprobatdrios de suas atividades meditnicas. J4 a psiquiatria tinha
poucos recursos clinicos e medicamentosos que poderiam curar os acometidos por
psicopatologias que, na maioria dos casos, apenas tornavam/diagnosticavam o enfermo em
doentes cronicos. Os tratamentos alienistas estariam mais para experimentos do que para
tratamento.

Para Queiroz, no ano seguinte a promulgagdo do Art. 157 do Codigo Penal, de 11 de
outubro de 1890, inseriu o Espiritismo como delito previsto no Cédigo Penal, em que “somente
com a Constituicao Republicana, de 24 de fevereiro de1891, € que aconteceria a separagao entre
Igreja e Estado. A partir dai, a campanha contra o Espiritismos se intensifica” (QUEIROZ,
2018, p. 43). Criou-se uma dicotomia, posto que, por um lado, o Decreto n° 847, de 11 de
outubro de 1890 objetivava criminalizar o Espiritismo, por outro, a Constituicao de 1891 tinha
a perspectiva de, por principio basico, decretar a laicidade do Estado (BRASIL, 1890, 1891).

Em meio a esse cenario, com o Kardecismo procurando estruturas formais amparadas

pela FEB, a cidade pernambucana do Recife estendia um colchdo religioso propicio ao
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Espiritismo. Por aglomerar religides de cunho africano, Recife desenvolveu uma “mentalidade
mediunica”, cabendo ao Xangd em seus terreiros facilitar a adog¢ao do Espiritismo. Outro item
que tornou Pernambuco receptivo ao Espiritismo foi a procura da populacdo por praticas
terapéuticas/curativas para os “males da alma”, voltando o olhar de médicos arvorados por reter
uma reserva no “mercado” terapéutico e vendo nesse nicho religioso um ponto de disputa.

Entendemos que os cuidados oferecidos voluntariamente pelos espiritas seriam um dos
fatores que ocasionou a tensdo com o setor médico, ja que “a classe médica ndo aceitava ter que
perder seu monopdlio de exercer a medicina de maneira oficial” (BARRETO, 2015, p. 20).
Nesse sentido, entendemos que o cuidado espiritual era percebido como um “rival” pelos
profissionais da medicina, o que reduziria a demanda de pacientes por esse servigo de saude.

Esse incomodo da classe médica com os espiritas ocorria, também, por se saber que
os cuidados iam “além de consultar doentes, fornece-lhes os medicamentos necessarios para
beneficiar a sua saude [...] destaca-se a assisténcia aos pacientes que necessitam de cuidados
espirituais (SCOTON, 2007, p. 87). Logo, podemos dizer que os médicos ndo estavam
preocupados com a saude da populacdo, apenas procuravam proteger seu campo profissional
dos “cuidados espirituais” defendidos e praticados pelos kardecistas.

O cuidado espiritual e o ambiente hospitalar possuem compatibilidade, a qual ocorre
no campo da “espiritualidade e saude”, em que “a legitimidade da sentenca ‘espiritualidade ¢
saude’ ndo € [...] alheia a discursos por atores das proprias ciéncias médicas” (GIUMBELLI e
TINIOL, 2017, p. 159). Assim, devemos ter cuidado ao associa-las, ja que a espiritualidade esta
relacionada ao campo religioso e a saude, a ciéncia médica. Ambas constroem discursos que
procuram comprovar seu campo.

O Kardecismo explicaria os processos “patologicos” — para a medicina — como frutos
de possessdo espiritual. Segundo Giumbelli, “embora envolva uma série de alteracdes
patologicas da consciéncia, a possessdo nao expressaria uma ‘loucura espirita” (1997, p. 214).
Dessa forma, o estudioso apresenta o conceito de incorporagdo espiritual em meio as
dificuldades dos psiquiatras em detectar casos de fraude comportamental e, assim, os médicos
tornavam a manifestacao desse tipo de “incorporacdo”, em uma questdo de psicopatoldgica.

Ainda no periodo imperial, o fato dos seguidores da doutrina espirita no Brasil serem
favoraveis a abolicdo da escravidao tornou-se mais um ponto de entrave aos contrarios a
libertagao (ISAIAS e MANOEL, 2012). Além da conexdo com as religides mediinicas
brasileiras — que vivenciavam a persegui¢ao do Estado em seus terreiros — caminhar ao lado do

discurso abolicionista contribuiu para a perseguig¢do aos espiritas. A pauta abolicionista fincou
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o carater social dos espiritas*, colocando sua voz em questdes que poderiam fomentar mais
aversdo. No entanto, fez aumentar o interesse na doutrina, mesmo sendo associada a delitos.
Vale destacar que o Kardecismo brasileiro adquiriu caracteristicas proprias: o
. . . ;. . . 50 o~
abolicionismo apareceu como uma das lutas dos espiritas brasileiros®”. Essa unido entre os
estudos lombrosianos com o abolicionismo deu as ideias de Darwinismo Social em solo
brasileiro caracteristicas que direcionam as forcas normativas ao encontro dos individuos
indesejados, ou aos antissociais. Nesse caso, a nosso ver, os antissociais eram os participantes

de religides meditnicas, como os espiritas.

3.3 Espiritismo legalmente marginalizado

Todo o movimento de internamento dos espiritas pela policia justificava-se na lei de
1890. Para Schwarcz (1993), associar o discurso cientifico a criacao de artigos limitados por
uma legislagdo especifica para elucidar problemas sociais gerou uma “féormula ideal”, em que
as leis oficializaram a unido da ciéncia alienista com o cddigo civil. Psiquiatras que trabalhavam
no Hospital de Alienados viviam diante do dilema de legitimidade junto a populacdo. O fato ¢
que pouco se sabia sobre o que desencadeou a loucura, mesmo nas faculdades faltava
conhecimento sobre o assunto.

Os médicos nao estudavam a disciplina “Alienista” na graduacdo, tornando o trabalho
deficiente. Assim, surgiu a ansia de modernidade social, para reorganizar, pelas maos do
governo, algumas manifestacdes religiosas (LEBRUN, 2008). Logo, tragar normas para o
tratamento médico/psiquiatrico chegou até a tentativa de separar a manifestacao religiosa do
charlatanismo espirita ja nos Arts. 156, 157 e 158 do Cddigo Penal, Decreto n® 847, de 11 de
outubro de 1890.

A cisdo entre a Igreja e o Estado culminou na maior aderéncia de fi€is a correntes
religiosas (LEBRUN, 2001), de modo que parte do espago religioso atraiu novos adeptos ao
Kardecismo. Nesse processo, o Espiritismo retirou seguidores do catolicismo, religido oficial

nas Casas de Misericordia responsaveis pelo cuidado com os enfermos e de onde originou os

4 A teoria da evolugdo de Charles Darwin influenciou a corrente conhecida como Darwinismo Social, a qual
apregoou que a sociedade também vivenciava o “progresso evolutivo”, em que os individuos antissociais
(degenerados) poderiam dificultar a modernizagao. Como defendeu a mestre em Ciéncias da Religido, até¢ Kardec
seguiu essa corrente tedrica, ja que “a visdo darwinista foi incorporada no livro de Kardec ‘A Génese', de 1868,
atualizando pressupostos da doutrina espirita acerca da origem do homem” (SCOTON, 2007, p. 61).

50 Tendo em vista que o Kardecismo se tornou mais uma ramificagdo do sincretismo religioso brasileiro, agora, na
“defesa da cidadania, da ordem republicana e o endosso a uma leitura da histéria e da salvagdo humana alicer¢ada
na ideia de progresso continuo apareciam na obra de codificac@o espirita, integrando seu esforco em credenciar-
se no campo religioso e intelectual” (ISAIA; MANOEL, 2012, p. 104).
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hospitais para alienados. A presenca da religido catdlica ¢ tao forte que na entrada do Hospital
de Alienados de Pernambuco existe uma capela de Sant’Anna, logo no pavilhdo central,
demarcando a qual corrente religiosa os profissionais daquela instituicdo filiavam-se.

Contra o trabalho de homeopatia realizado pelos espiritas, ataques foram publicados
em editoriais de jornais, no inicio do século XX. No Jornal do Recife, por exemplo, evocou-se
o Art. 156 do Cddigo Penal, Decreto n® 847, de 11 de outubro de 1890, ao alertar que enfermos
demonstravam baixa procura por médicos, preferindo os curandeiros. Estima-se que, a cada
1000 pessoas apresentando sintomas de enfermidade mental, apenas 150 procuravam
tratamento médico. Essa afirmacdo baseava-se em casos referentes a cidades interioranas.
Citando o exercicio do curandeirismo no municipio pernambucano de Pau D’Alho, o Jornal do
Recife afirmou que 1a se aproveitavam da “ignorancia do povo” e solicitava, do governo, uma

acdo penal contra o exercicio ilegal da medicina. Lé-se, entdo:

E assim que em um municipio onde existiam até poucos dias talvez ainda
existam 1000 enfermos, somente 150 procurassem os recursos medicos e
pharmaceuticos, postos a disposicdo de indigentes pelo patriotico governo do
Estado. E isto nao foi mais que resultante de uma campanha movida a surdina
pelo charlatanismo triumphante. E preciso que as autoridades publicas
executem o Art. 156 do Codigo Penal que pune com prisdo cellular até 6 mezes
e multa de 100$ a 500$ os que exercem ilegalmente a medicina, a pharmacia,
a homeophatia etc. O dr. inspector de hygiene deve ordenar aos
pharmaceuticos que nao despachem receitas de curandeiros, sob as penas da
lei JORNAL DO RECIFE, 16 jun. 1904, p. 2).

Com esta passagem jornalistica, podemos perceber a preocupacdo do setor de servicos
médicos com a procura dos considerados enfermos, pelo “charlatanismo”, chegando a cobrar
do Estado a aplicar o Codigo Penal contra os “curandeiros”. Para isso, o artigo do jornal evocou
0 Art. 156 do Codigo Penal, Decreto n° 847, de 11 de outubro 1890, que criminaliza tal agdo
curativa por um “ndao” médico. Assim, expoe-se outro capitulo na disputa entre médicos e
espiritas, a fim de se saber para qual dos dois caberia a busca da populacdo por tratamento: o
mercadologico. Seguindo o pensamento de Antunes (1999), a falta de procedimentos
terapéuticos especificos ao tratamento de saude de parte da populagdo ocasionou problemas
institucionais e o aparecimento de criminosos dispostos a aproveitar-se da caréncia médica.
Como vimos anteriormente, a homeopatia provou-se pratica terapéutica dos “médicos
espiritas”, sendo um item de atividade dos “foras da lei”, o que justificaria a repressao policial
contra tais atividades.

Tendo em vista que tanto os manicoOmios quanto o sistema penitencidrio nao

conseguiam absorver os doentes e os “charlatdes”, deu-se inicio a pauta psiquiatrica com
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relacdo ao destino dos delinquentes considerados alienados. Nesse percurso, segundo o
pensamento de Antunes, os charlatdes deveriam ser “loucos perigosos” e, por isso,
necessitavam ser encaminhados por psiquiatras para enclausura nas penitenciarias, de modo
que os juizes procurassem devolvé-los aos cuidados dos hospicios (ANTUNES, 1999). Logo,
a inser¢do da loucura no dispositivo penal vingou, haja vista que, ao voltar o olhar
governamental para hospitais psiquidtricos, houve a tentativa, inclusive, de reabilitar
criminosos tidos como loucos.

Outro entrave seria que, uma vez internado para tratamento psiquiatrico e mesmo apoés
alta hospitalar do paciente, o retorno para o internamento ocorria na maioria dos casos. Nos
prontudrios®! psiquidtricos do Hospital de Alienados, observamos baixos indices de melhora na
saude mental dos pacientes, o que afastava a populacdo do tratamento médico. Tentando
resolver essa questdo, o Decreto n® 1.132, de 22 de dezembro de 1903, veio como resposta aos
psiquiatras. Cabe dizer que todos os vinte e trés artigos e os respectivos incisos do Decreto n°
1.132, de 22 de dezembro de 1903, propdem adequagdo do espaco asilar aos enfermos de
variados tipos de insanidade mental, a fim de evitar o distanciamento do interno com a familia.
Nessas diretrizes legislativas, encontram-se os quesitos que serviriam de pardmetro na admissao

dos pacientes:

Art. 2° A admissdo nos asylos de alienados far-se-ha mediante requisi¢do ou
requerimento, conforme a reclame autoridade publica ou algum particular
(BRASIL, 1903).

§ 1° No primeiro caso, a autoridade juntara a requisi¢do: a) uma guia contendo
o nome, filiacdo, naturalidade, idade, sexo, cor, profissdo, domicilio, signaes
physicos e physionomicos do individuo suspeito da alienagdo, ou a sua
photographia, bem como outros esclarecimentos, quantos possa colligir e
facam certa a identidade do enfermo; b) uma exposicdo dos factos que
comprovem a alienacdo, e dos motivos que determinaram a detencdo do
enfermo, caso tenha sido feita, acompanhada, sempre que possivel, de
attestados medicos affirmativos da molestia mental (BRASIL, 1903).

Observamos, desse modo, que o decreto determinou a permanéncia de dois meses do
paciente internado para tratamento nas instalagdes dos nosocomios. Apds a “alta” hospitalar,

seu retorno para o internamento nas instalagdes psiquiatricas s6 poderia ocorrer depois de um

51 No Brasil, as diretrizes legais para a elaboragdo do prontuario médico do Decreto n® 6.440, de 30 de margo de
1907, que delimitou os pardmetros para anamnese, exames fisicos, questionario a ser preenchido pelo profissional
de saude quanto ao histérico, exames complementares ambulatoriais e resguardar o médico de acusagdes judiciais.
Na Resoluc¢do do Conselho Federal de Medicina n° 1.638, de 10 de julho de 2002, o registro médico dos cuidados
com o paciente deveria criar uma comissdo interna nos hospitais, para organizar o dossié e supervisionar o
preenchimento. Hospitais, para resguardar o prontudrio por até vinte anos (BRASIL, 2002). A Resolucio do
Conselho Federal de Medicina n°® 2.183, de 24 de outubro de 2018, reforca as diretrizes do Decreto n® 6.440, de
30 de margo de 1907, quanto aos topicos a serem abordados nos prontuarios, mas, desta vez, também traz sugestoes
para armazenamento do dossié em meio eletronico, por meio de digitalizagdo (BRASIL, 2018).
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intervalo de quinze dias, contabilizados a partir da data da sua saida. Assim, esse decreto
procurou proteger o paciente do internamento cronico, cabendo acionar o Ministério Publico
para impetrar a acao penal cabivel (SANTOS e PEIXOTO, 2020). No entanto, no cotidiano
hospitalar, essa medida ndo foi suficiente para delimitar o tempo maximo de internamento e
atrair a populacdo a buscar o tratamento no servico médico. Com o estudo dos prontudrios
psiquiatricos do Hospital de Alienados, constatamos que pacientes psiquidtricos chegavam a
passar toda a vida internados em hospitais de alienados.

Outro item contido no Decreto n°® 1.132, sancionado em 22 de dezembro de 1903,
determinava que apenas hospitais devidamente apropriados a terapia, possuindo equipamentos
e profissionais, poderiam atuar. Essa lei passou a proibir uma pratica recorrente da enclausura
dos loucos em cadeias, junto a criminosos, como ocorria embasado pela norma legislativa
anterior (BRASIL, 1903). Esse decreto previa, nesse sentido, o acompanhamento
governamental no exercicio dessas diretrizes, por meio de uma fiscalizagdo anual dos
estabelecimentos terapéuticos voltados ao tratamento de alienados. Dessa forma, o hospicio
deveria enviar relatorios dos pacientes e das condig¢des fisicas do edificio hospitalar ao governo
federal.

Assim, verificamos que apds o Decreto n° 1.132, de 22 de dezembro 1903, referente
ao tratamento mental, buscou-se aprofundar as informacdes sobre o doente durante a anamnese,
ao investigar o historico familiar dos pacientes, com detalhes cotidianos que contribuiram para
o diagnostico e focando nos costumes religiosos. Quando o Estado legislou sobre religido e
psiquiatria, focou no funcionamento normativo dos hospitais asilares. Para isso, o Estado
procurou estruturar parte da historia manicomial, a qual envolveu sincretismo religioso e
loucura. Assim, poderia o Decreto n°® 1.132, de 22 de dezembro 1903, ser a diretriz
metodologica do tratamento, mas fracassou principalmente no tocante ao tempo de
internamento para tratamento, uma vez que loucos passavam a vida internados ou retornavam
para internamentos reiteradamente.

Assim, delimitar o posicionamento legal diante do movimento espirita no Brasil, como
também dar diretrizes legais para a atuagdo psiquidtrica, tornou-se tarefa da legislagdo
promulgada no inicio do periodo republicano. O Art. 156 do Cddigo Penal, Decreto n° 847, de
11 de outubro de 1890, criminalizou o exercicio da medicina homeopatica praticada por
espiritas e, seguida pelo Art. 157 do mesmo decreto, que apresentou o Espiritismo como
desencadeador de moléstias curaveis e incuraveis (BRASIL, 1890). Por sua vez, a Constituigao,
de 24 de fevereiro de 1891, decretou o Estado laico, mas abarcou o Coédigo Penal que

marginalizou o Espiritismo (BRASIL, 1891). Na realidade, a criminalizacao do Espiritismo
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esteve ligada a psiquiatria, devido ao estigma da doutrina ser a causadora da loucura espirita e,
assim, seus seguidores necessitarem de acompanhamento médico.

Para isso, o Decreto n® 1.132, de 22 de dezembro de 1903, veio na intengao de nortear
o tratamento alienista e diminuir as arbitrariedades ocorridas nas instalagdes dos Hospitais de
Alienados espalhados pelo pais (BRASIL, 1903). Tentando evitar o asilo indeterminado do
paciente, essa norma previa que o internamento s6 poderia durar dois meses, outro item
ignorado pelos hospicios, quando o “louco” era reincidentemente internado ou chegava a passar
o resto da vida dentro das instalagdes manicomiais.

Cada lei promulgada no periodo republicano serviu aos moldes da construgdo social
desde ao antagonismo na relagdo da laicidade que condenou o Espiritismo, até diretrizes
psiquiatricas e o estigma do “louco incapaz”. A escrita legal reverberou a palavra “louco” como
deficiéncia, tornando-o um termo delimitador da diferenca e pejorativo, em que “os homens e
mulheres, nomeados de loucos ndo possuem o direito de fala, seus argumentos sao
desautorizados, ndo podendo exercer direitos de testemunhar e de mover agdes judiciais”
(BRITO, 2011, p. 94). Nesse sentido, o Codigo Civil, Lei n® 3.071, de 1° de janeiro de 1916,
estereotipa o louco como incapaz, a ponto de exclui-lo inclusive de responsabilidade de
qualquer agdo ou anular seu testemunho (BRASIL, 1916). Esse tipo de “castigo” amparado,
pelo poder legal, impetrado a loucura, afastava a procura pela ajuda dos servicos psiquiatricos,
J& que o prejuizo ao insano se espraiava a setores além da satde, atingindo, inclusive, seus
direitos civis.

A instrumentalizagdo permitida pela Lei n® 3.071, de 1° de janeiro de 1916, quanto a
loucura, favoreceu a apreensao do insano em institucionalizacdes manicomiais, sabendo que
criminosos € doentes mentais dividiram as mesmas celas prisionais por anos. Isso ocorria
devido a escassez de diretrizes que separassem esses individuos institucionalizados, verificando
quem seria o delinquente que deveria ir para a casa de detencdo e quem seria o insano que
careceria do internamento psiquiatrico. Assim, seguindo a Lei n° 3.071, de 1° de janeiro de
1916, o tinico direito do acometido pela loucura era “ser recolhido a estabelecimentos especiais”
na finalidade de conduzi-lo aos cuidados médicos (BRASIL, 1916).

Destacamos que, em um primeiro momento, ha prevaléncia de leis voltadas a questao
religiosa. O Art. 1° do Decreto n° 847, de 11 de outubro de 1890, procurou centralizar agdes
legislativas na administracao federal para evitar divergéncias quanto ao entendimento religioso
no poder estadual. O Art. 3° do Decreto n° 847, de 11 de outubro de 1890, procurou justificar a
centralizagdo da compreensdo federal quanto a religiosidade, ao propor “liberdade de crenga”

sem acao intervencionista do poder publico. No entanto, ao seguir os artigos do mesmo Codigo
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Penal, percebe-se a contradi¢ao do principio da laicidade. Assim, ha um tépico especifico sobre
a criminalizagdo do Espiritismo no art. 157 do Decreto n® 847, de 11 de outubro de 1890,
alegando promover a manipulacdo da “credulidade publica” quanto a cura de moléstias
(BRASIL, 1890).

A dicotomia entre a expectativa de ser um pais laico e conservar praticas que
penalizam certas manifestagdes religiosas perdura até hoje. Ao consultarmos o artigo n° 284 do
Cdodigo Penal, vigente desde 1940 (BRASIL, 1940), o qual foi recepcionado pela Constituigao
Federal de 1988, constatamos que foi retirada a citagdo direta ao Espiritismo, mas citam
criminalmente praticas de “curandeirismo” que podem se enquadrar ao espirita. Em nosso
entendimento, o crime de curandeirismo pode ser aplicado para delimitar substancia que trataria
espiritualmente uma enfermidade, como ocorre nos centros espiritas, quando se indica para o
doente beber “4gua fluidificada” (benzida pelos espiritos “evoluidos™) que deve ser consumida
pelos crentes em sua residéncia.

Desse modo, ainda hoje, o Espiritismo pode ser enquadrado como delito segundo os
artigos da Lei Penal, destacando as “sessdes de passe”, pois 0 médium se coloca com o poder
de cura ao fazer gestos e rezar com as maos sob a cabega do fiel. Outra pratica realizada nos
centros espiritas, passiveis de criminalizagdo pelo referido codigo vigente, € a prescricao da
“agua fluidificada”, um liquido trazido em uma garrafa pelo crente que passa por oracdes
proferidas pelos médiuns da casa e promete tratd-lo da enfermidade ao ser bebido uma vez ao
dia. Geralmente, era indicado beber a 4gua no horario da oracdo da Ave Maria, as dezoito horas.

Tais praticas seriam enquadradas no Art. 284 do Codigo Penal, Decreto-Lei n® 2.848,
de 7 de dezembro de 1940, que pune a pratica de curandeirismo, ou seja, de cura sem a devida
qualificacdo académica (BRASIL, 1940). Assim, a luta entre o movimento espirita € o
“antiespirita” ainda persiste. Ainda hoje, podemos perceber que a criacdo de um Estado-
Legislador sem influéncias religiosas em suas decisoes nao se tornou possivel.

Até meados do século XX, era considerado doente mental qualquer individuo que
atentasse contra a ordem publica, devendo ser submetido a tratamento psicanalitico. Era a
atuacdo da aclamada medicina de seguranca publica. Os objetos de andlise foram as
informacodes extraidas dos documentos impressos € manuscritos, 0os quais se encontram em
poder, mesmo sem a devida organiza¢do, do Hospital de Alienados de Pernambuco. Os
prontuarios médicos nos chamam atenc¢ao por conter informagdes variadas dos pacientes, desde
os modelos mais simples de identificac¢do (datiloscopia, biotipologia, medi¢des craniométricas,
entre outros) até relatos sobre a vida social desses internos (condi¢des fisicas da residéncia,

relacionamento com parentes de vizinhos etc.).
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Entendemos, desse modo, que a ligacdo entre as religides de cunho mediunico foi
chamada de “continuum mediunico” por Procopio Camargo, para definir a simbiose metafisica
entre elas. Por apresentarem metodologia religiosa semelhante - desde psicofonia, possessao e
transe - eram confundidas por quem ndo as seguia. Desse modo, espiritas enfrentaram os
processos repressivos similares, com o agravante: enquanto o Catimb6 e a Umbanda eram
diretamente hostilizados pela policia, os kardecistas estiveram sob os ditames da lei e da
psiquiatria, tendo alguns dos seus seguidores sido internados para tratamento da “loucura
espirita” em hospitais para alienados.

O Art. 284, do Decreto-Lei n°® 2.848, de 7 de dezembro de 1940, criminaliza o
curandeirismo ao aplicar substancias ou usar “gestos, palavras ou qualquer outro meio” e por
fazer diagnodsticos (BRASIL, 1940). Essa pena ainda esta vigente e pode ser aplicada nos
curandeiros varia de seis meses a dois anos. Lembrando que, a nosso ver, o espago do hospital
¢ uma solucdo anacrénica em que um paciente psiquiatrico sofre com estigmas o resto de sua
vida ou ndo consegue retomar o convivio social devido a esses paradigmas da loucura. Vejamos,
no topico a seguir, como um psiquiatra criminologista, reconhecido por dar base teodrica a
construcdo legislativa e que pesquisou as manifestacdes meditinicas por anos, se referente a
loucura.

Sistematizamos, nesta tese, as leis e os decretos promulgados desde os anos de 1890,
para compreendermos a sustentagdo normativa a que tanto a psiquiatria quanto o Espiritismo
estavam subordinados. A Constituigdo promulgada em 5 de outubro de 1988 recepcionou o
Decreto-Lei n° 2.848, de 7 de dezembro de 1940, atual Cédigo Penal, quanto aos delitos contra
a saude publica. Dentre os artigos contidos nesse Diploma Penal de 1940, no topico destinado
ao “exercicio ilegal da medicina, arte dentaria ou farmacéutica”, destacamos o Art. 283 do
Decreto-Lei n°® 2.848, de 7 de dezembro de 1940, que propde multa e a pena de trés meses a um

ano de deteng¢do por anunciar cura por meio infalivel” (BRASIL, 1940).

3.4 De psiquiatra cético a espirita convicto

O psiquiatra Cesare Lombroso, ao elaborar a teoria da Antropologia Criminal, ancorou
estudos sobre os fendmenos mediunicos espiritas na ultima década do século XIX. Ele
conquistou uma vaga para exercer a profissao no nosocomio na cidade italiana de Pavia, onde
deu origem ao nucleo de estudos mentais (LOMBROSO, 2001). Apenas em 1876, o psiquiatra
publicou a obra O Homem Delinquente, difundindo a teoria da Antropologia Criminal, que

atribuiu ao fendtipo de cada individuo sua predisposicdo a patologias comportamentais
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transmitidas hereditariamente aos ‘“degenerados” (SANTOS, 2008, p. 32). As teorias
lombrosianas serviram de base aos estudos médicos e juridicos sobre a conduta antissocial em
varias partes do mundo, inclusive, no Brasil.

Por ser considerado o criador da Criminologia e da sistematizacdo do conhecimento
policial judicidrio, devido aos resultados de seus estudos sobre identificagdo criminal e forense,
Lombroso era considerado pelos cientistas da época um pesquisador de linha positivista.
Podemos verificar que os topicos estudados por ele, voltados a delimitar aspectos fisionomicos,
influenciaram a legisla¢ao brasileira. Assim, destacamos o Decreto n° 6.440/1907, de 30 de
mar¢o de 1907, voltado a tracar caminhos para a anamnese, inclusive os parametros
metodoldgicos da identificagdo fenotipica do paciente, como também, contribuindo para a
propagacao entre o meio psiquiatrico o pensamento do Darwinismo Social (BRASIL, 1907).

O estigma do degenerado também foi classificado como psicopatologia, delimitou o
comportamento que fugiu do “normal”, inclusive os religiosos com manifestagdes consideradas
sobrenaturais. De antemao, para Lombroso, a procura pela religido estava associado aos grupos
incivilizados, o que o levava a escolher frequentar cultos a seitas religiosas, que eram vistas
como “produto de certas associagdes secretas de aparéncia, em geral, religiosas que pululavam
entre racas as mais barbaras” (LOMBROSO, 2008, p. 118). Assim, vemos as primeiras analises
lombrosianas, no que tange a religiosidade, permeando o juizo pré-concebido ligado aos

individuos incivilizados. Segundo Michel Foucault:

Lombroso era republicano, anticlerical, positivista, nacionalista, procurava
evidentemente estabelecer a descontinuidade entre movimentos que ele
identificava e com os quais se identificava, e que, segundo ele, haviam sido
validados efetivamente no curso da historia, e aqueles de que ele era
contemporaneo e inimigo, € que se tratava de desqualificar (FOUCAULT,
2010, p. 131).

Através desta descri¢ao de Foucault percebemos Lombroso como uma pessoa cética
e, até entdo, tinha restricdes ao campo religioso, devido seu anticlericalismo. A concepg¢ao
positivista e cética moldou seu percurso profissional, conforme descreveu Foucault, “rancoroso
com os inimigos”, a ponto de desclassificar o trabalho dos que discordassem dele. Diante dessas
caracteristicas da personalidade de Lombroso, podemos perceber itens que o distanciaram de
uma visao “religiosa”, sabendo que seguir os ditames sociais considerados “normais” afastando
o individuo dos tragos “degenerados” apregoados por sua propria teoria criminal (SANTOS e
PEIXOTO, 2020). Sendo assim, a conversao espiritual de Lombroso surpreendeu médicos e
cientistas da época, ocasionando debate sobre a legitimidade do resultado de seus estudos e,

desse modo, colocando em risco todo seu percurso profissional pelas criticas dos colegas.
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O ceticismo lombrosiano quanto as manifestagdes espiritas alimentava-se do
distanciamento “mistico” que sua formagdo médica exigia, mas que, segundo ele, ndo impediu
a constatacdo de que um “homem, por educacao cientifica e quase por instinto, fosse contrario
ao Espiritismo, esse fui eu” (LOMBROSO, 1999b, p. 69). Para discernir os “cinicos” dos
religiosos seria necessario o olhar de um especialista treinado. Como consta na primeira pagina
do livro Hipnotismo e Espiritismo, Lombroso declarou desconfianca diante dos fendmenos

espiritas, afirmando que:

Ora, eu era tdo adversario do Espiritismo que, por muitos anos, nem mesmo
quis assistir a uma experiéncia. Mas em 1882, tive que presenciar, como
neuropatologista, fendomenos psiquicos singulares, que nao encontram
qualquer explicagdo na Ciéncia (LOMBROSO, 1999b, p. 13).

Conforme exposto, os preceitos cientificos faziam Lombroso desconfiar da
autenticidade das manifestagdes espiritas. Desse modo, na sua perspectiva, a religido salvaria
os predispostos ao incivilizado da loucura degenerada. Para isso, ela implementaria uma
legislacdo “divina” que poderia conter sua natureza criminosa através da moral espiritual.
Conforme o que foi escrito pelo psiquiatra, no Hospicio de Turim, Lombroso conseguiu
organizar uma equipe médica, obteve maquinas fotograficas para o registro do trabalho e tragou
uma metodologia para investigar a mediunidade, em que os especialistas deveriam ter como
primeira hipétese, o charlatanismo (DOYLE, 2013; LOMBROSO, 1999b). Caso a falsidade da
manifestagdo fosse descartada pela equipe, o médium deveria interferir no mundo fisico,
levitando moéveis, materializando espiritos, entre outros artificios.

No entanto, os estudos lombrosianos foram realizados com “5.705 pessoas submetidas
a sua investigacdo, 96 tiveram alucinagdes veridicas de fantasmas; 44 de pessoas mortas havia
muitos anos ¢ de 13 de mortos de pouco tempo” (LOMBROSO, 1999a, p. 290). Assim, o
resultado estatistico, segundo ele, teria sido superior ao que considerava “probabilidades
acidentais” que conduziram a conclusdo cientifica de que ndo ocorreu atividade meditnica entre
as pessoas analisadas.

Elencamos casos mediunicos ocorridos nos experimentos cientificos observados pela
equipe médica lombrosiana no que tange as manifestagdes espiritas. Os resultados dessas
observagdoes foram compilados nos livros Hipnotismo e mediunidade e Hipnotismo e
Espiritismo. Desse modo, selecionamos quatro casos meditunicos contidos nessas publicacdes,
os quais seriam tidos como auténticos por Lombroso. Diante deles, a comissdo de médicos

lombrosianos mostrou certa admiragdo e pouco cogitou se tratar de charlatanismo. Para isso,
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elencamos um caso de materializagdo espiritual, seguindo dois casos de revelagdes
premonitorias € uma materializacdo de um espirito fotografado.

O primeiro caso ocorreu no ano de 1893, em que a médium Compton obteve o
acompanhamento do jornalista americano Coronel Henry Olcott e do psiquiatra Alexander
Aksakof. Durante a sessdo, ambos presenciaram a materializagdo do espirito de uma jovem,
vestindo roupas brancas, dizendo chamar-se Katie King. Entretanto, Compton desaparecia
quando esse fendmeno ocorria, levando os médicos a passarem um fio nas orelhas até o dorso
da cadeira a qual estava sentada. Desta vez, apareceu um espirito aparentando pesar 35 quilos,
diminuindo de tamanho, chegando a aproximadamente 10 quilos. Quando a sensitiva saia do
ambiente, o espirito também desaparecia (LOMBROSO, 1999a). Segundo Lombroso, apos
amarrarem a médium na cadeira, o espirito continuou manifestando-se para a equipe, sem
desaparecer, como ocorria anteriormente. Desse modo, a equipe lombrosiana optou por
legitimar o caso como manifestacdo mediunica.

No segundo caso analisado, temos a médium/premonitoria Rosa Tirone, de 35 anos,
que trabalhava como criada em uma casa de familia e fora diagnosticada como histérica, apos
o falecimento do noivo, um camponés de 25 anos. Em uma noite do més de novembro de 1908,
ela sonhou com o noivo e este revelou os nimeros vencedores de uma jogatina italiana: 4, 53,
25 e 30. Porém, as autoridades desconfiaram do charlatanismo devido a uma condenagao
anterior de Rosa por furto, mas, por falta de provas, ela permaneceu com o prémio. Sendo assim,
a equipe lombrosiana concluiu que o caso indicaria “fendomenos psiquicos, que fogem
completamente as leis da psicofisiologia € que t€ém como carater manifestarem-se mais
facilmente nos individuos histéricos” (LOMBROSO, 1999a, p. 31).

O terceiro caso estudado pela equipe ocorreu com um médico que, para evitar
retaliagdo dos incrédulos, preferiu ndo revelar sua identidade. Ele afirmou documentar, desde a
puberdade, sinais de “degenerescéncia e taras hereditarias” por ser um médium premonitorio.
O médico médium afirmou que previu o incéndio na “Exposi¢do de Como”, ocorrido no dia 4
de fevereiro de 1894, em Mildo. Ele tentou alertar algumas pessoas previamente, mas resolveu
comprar uma apélice de seguros contra incéndios, junto a Sociedade Milanesa de Seguros.

Apds a “premoni¢do”, o médico recebeu uma indenizacao financeira da seguradora.
Devido a essa intui¢do, o doutor contatou a equipe lombrosiana para a devida investigagao de
sua mediunidade. Diante de casos como este, relatados por um colega de profissao, Lombroso
convertia-se gradativamente, chegando a escrever que “apesar da minha fé ‘anti-espirita’, véarias
vezes verifiquei a realidade dos meus pressentimentos” (LOMBROSO, 1999a, p. 24). Em cada

caso analisado, sua percep¢ao quanto ao Espiritismo iria sendo modificada.
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O quarto caso que selecionamos foi o do fotégrafo Benedetto, contratado por Filipe
Randone, para registrar o fendmeno meditnico de sua irma Sra. Mazza, em 18 de marco de
1901. A equipe lombrosiana posicionou uma poltrona em frente a maquina fotografica para
capturar a materializacao espirita. Apos ela adormecer subitamente, se materializou-se em torno
da médium a imagem de uma mulher, aparentemente contando entre 17 a 18 anos, “vestida de
branco, com cabelos negros, que, a semelhanca de dois bandos, lhe encobriam o rosto”
(LOMBROSO, 1999a, p. 298). A aparicao teria durado cerca de quinze segundos,
possibilitando a captura imagética pelo fotografo.

O espirito dizia que a familia a chamava de “Bebela”, que residia em um castelo ¢
estava noiva, tendo morrido em 1889 e seu corpo teria sido velado por trés dias antes do
sepultamento. Diante desses dados, a equipe de médicos lombrosianos identificou o falecimento
de uma jovem de nome Isabel, aos 16 anos, vitima de escarlatina. Foram selecionadas seis
testemunhas para o momento da revelacdo da chapa fotografica, o que teria constatado a

veracidade da foto. Depois, esses médicos levaram a fotografia para a suposta familia do

espirito, quando:

A mae, porém, declarou nao reconhecer a morta no pouco de rosto que os
mostrava na fotografia, e acrescentou que os cabelos nesta apareciam mais
escuros e mais lisos; que sua filha nunca esteve prometida (o que se explica
pelos erros que os Espiritos costumam cometer), € que ndo lhe haviam posto
o véu de que falava e no qual se mostrava envolta. Afora isso, confirmou-me
todos os detalhes indicados (LOMBROSO, p. 1999a, p. 299).

Mesmo diante das observagdes negativas feitas pela mae de Isabela, ao ndo reconhecer
aimagem fotografada do espirito da filha, a equipe lombrosiana corroborou com a autenticidade
da foto. Os médicos justificaram a falta de reconhecimento da filha pela mae por se tratar de
uma materializagdo, situacao a qual a camera do equipamento fotografico ndo permite a captura
fidedigna dos tragos fisicos durante o fendmeno. Sobre o equivoco do espirito informar que a
jovem era noiva antes de seu falecimento, a situagdo foi descrita pelos médicos como um
engano espirita corriqueiro.

Segundo os médicos, a informagdo errada ndo desmerece as demais, devidamente
confirmadas pela familia da falecida. Além dos casos citados acima, a médium examinada pela
equipe lombrosiana foi responsavel, segundo o proprio Lombroso, por sua certeza de que os
fendmenos espiritas eram legitimos. Nos livros publicados com os resultados das pesquisas
acerca da mediunidade, Lombroso confessou que:

Depois de haver-me convencido do fato, a maior obje¢do que adotara para ndo
me ocupar dos fenOmenos espiriticos, como inexplicavel pelas leis
fisiologicas, veio a tratar-me, e eu, embora ainda adverso, acabei em margo de
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1891, por aceder ao convite para uma experiéncia em pleno dia. S6 com
Eusapia, em um albergue de Napoles; e tendo visto soerguerem-se objetos
pesadissimos, sem contato, resolvi, desde entdo, ocupar-me com O caso
(LOMBROSO, 1999a, p. 49).

Em 1891, em Mildo, o psiquiatra Chiaia assistiu Eusapia Paladino durante uma
apresentacao teatral, convidando-a para observacdes académicas na Universidade de Milao.
Entre os exames realizados pelos médicos, um deles consistia em coloca-los em salas separadas
para testar sua suposta telepatia ou observar a levitagdo de objetos. Os primeiros artigos datam
de 1892, quando a equipe de cientistas premeditou usar uma sala da universidade com luz
elétrica em vez de lamparinas e querosene, prendendo as maos e as pernas de Eusapia a uma
cadeira (LOMBROSO, 1999b, p. 50). Segundo o relato da equipe lombrosiana, a médium
conseguiu levitar uma mesa de madeira por trés segundos, sendo registrado no prontuario que

a levitagdo de objetos era o fendmeno produzido pela médium e observado pela equipe. Onde:

Colocamos sobre a mesa um papeldo recoberto de substincia fosforescente
(sulfureto de calcio) e espalhamos outros nas cadeiras e diversos pontos do
aposento. Na noite de 21 de setembro, um dos nossos viu, repetidas vezes, ndo
uma, porém duas maos se projetarem simultaneamente sobre a débil luz de
uma janela de vidraca fechada [...] esses fendmenos de visibilidade
simultanea das duas maos, a0 mesmo tempo, sdo muito significativos, porque
nao se pode explicar com a teoria de astucia da médium, a qual de modo algum
pode liberar ambas as maos do controle do seu vizinho (LOMBROSO, 1999a,
p. 126).

A equipe ndo constatou fraude, tendo em vista que os médicos pressionaram a mesa
para impedir sua levitagdo. Em outro fendmeno, constou-se a retirada dos 6culos do professor
Schiaparelli e a sua aparicao sob a mesa, em setembro de 1892, mesmo a Euséapia encontrando-
se a um metro e vinte centimetros de distancia. A médium relatou a equipe médica que durante
os exames psicanaliticos ouvia vozes e percebia a presenca de espiritos. Ainda em 1892,
observada pelos pesquisadores na cidade de Mildo, durante um estado de transe, ela ergueu
novamente a mesa “em um angulo de 30° a 40° e assim se manteve alguns minutos”
(LOMBROSO, 1999b, p. 55). Isso ocorreu mesmo Eusapia estando com os membros superiores
e inferiores em inércia perante testemunhas.

Tais constatagdes fizeram com que houvesse litigio entre os estudiosos quanto a
credibilidade dos fendmenos supostamente proferidos por ela, tratada como ilusionista por parte
da imprensa. Mesmo diante do diagndstico negativo assinado pela Sociedade de Pesquisas
Psiquicas, gradativamente, a mediunidade de Eusépia alcancou legitimidade para a equipe

lombrosiana. Diante disso, para a equipe, ela confirmaria a autenticidade da manifestagao,

sendo noticia em varias partes do mundo.
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No Brasil, em 1894, a noticia dos experimentos com a médium chegou ao grande
publico pelo artigo publicado no jornal Didrio de Pernambuco, que abordava os estudos de
Charles Richet, médico e professor da Faculdade de Medicina de Paris, ao tratar acerca do
“futuro” cientifico constatado pela sua equipe. Mesmo arriscando perder a reputacdo ao
publicar os primeiros resultados de suas analises no meio académico sobre o Espiritismo, Richet
teria constatado a veracidade do Espiritismo, mediante o fendmeno de levitagdo da médium,
relatando que acredita nos fenomenos porque ele tinha visto “Euséapia Palatino estirando a mao
para o ar como se um ser invisivel a puxasse, diminuindo 10 kilos marcados pelo ponteiro da
ballanga onde se achava sentada. Era uma levitagao” (RICHET, 1894, p. 3).

Para Richet, a ciéncia que outrora refutou a “chinica physiquica” e a astronomia, diante
das comprovagdes dos pesquisadores, considerou as contribuigdes, averiguando o Espiritismo
como parte do alicerce da ciéncia no futuro. Ainda em 1894, foram publicados, no Didrio de
Pernambuco, os resultados da pesquisa da equipe médica que acompanhou as manifestagoes

mediunicas proferidas por Eusapia na cidade de Varsovia:

Um membro da comissdo examinadora da mediunidade de Euséapia Paladino,
reunida por um espago de mais de um mez, em casa do ilustre professor
Okhorovitch, com o concurso das intelligencias mais doutas de Varsovia, faz
chegar a nossa redagdo o seguinte escripto, cujo original acha-se em nossas
maos. Encarregado pelo meu amigo Okhorovitch e como membro da
99omissdo examinadora, tenho o prazer de anunciar-lhe que se estd
preparando um relatorio detalhado que sera publicado no Correio de Varsovia,
sobre as sessOes spiritas com a Eusapia Paladino (RICHET, 02 out. 1894, p.
3).

Os leitores do jornal pernambucano acompanhavam os resultados das pesquisas
envolvendo a médium Eusdpia para saber se as manifestagdes metafisicas que ocorriam em
sessoes espiritas eram veridicas. Entretanto, os fendmenos meditnicos governados por Eusapia
dividiram a opiniao dos pesquisadores, sendo dados como fraudes por uma parte dos cientistas.
No ano de “1895, a Sociedade de Pesquisas Psiquicas Europeia tinha chegado a conclusao de
que os fendmenos ocorridos com Eusépia eram todos fraudulentos” (DOYLE, 2013, p. 296).

Anos depois, em 1908, o mesmo grupo de cientistas convidou Eusédpia para mais
experimentos, que foram submetidos a orientacao do Doutor Baggally, conhecido por também
ser ilusionista. A médium permitiu que a equipe médica amarrasse suas maos € pés ao sofa no
qual se acomodava para realizar a experiéncia, mas ndo ocorreu nenhum fenémeno.
Novamente, segundo Doyle (2013), a mediunidade de Eusépia ndo obteve o reconhecimento
desse grupo cientifico, mas, para ele, os fenomenos eram veridicos, sendo um “marco histérico”

da legitimidade dos fendmenos espiritas. A imprensa recifense acompanhou o desenvolvimento



100

das pesquisas de Lombroso, desde as primeiras hipoteses, e acreditava tratar-se mais da “forga
da mente” dos médiuns do que da atuagdo dos mortos na matéria, conforme registrou o

documento a seguir:

Desde que, como dizem Lombroso, Harmano, etc. estd provado que o
pensamento se transmite, o que hoje ninguém contesta, a explicacdo dos
fenomenos denominados de Espiritismoé simpleste, porque € racional [...]
como se deve ser, esta achado a explicagdo porque os objectos se movem sem
contacto visivel, e que os espiritissas atribuiem a manejo das pobres almas dos
mortos [...] esta for¢a sob ac¢do e vontade dum médium, isto ¢, dum individui
excitado excepcionalmente, pode tomar a forma de imagem luminosa. Aqui
esta a explicacdo mechanica de fantasmas, que certos médiuns, fazem aparecer
(JORNAL DO RECIFE, 17 nov. 1900, p. 2).

Assim, o artigo tenta contrapor aos argumentos kardecistas quanto a acdo dos mortos
no mundo material, de que as “almas” poderiam mover objetos. O que moveria os objetos seria
a forga da transmissdo de pensamento - também conhecida como telepatia - mas ignorada pelos
espiritas, que preferiam atribuir a agdo dos mortos, chamando o acontecimento de agdo
“mecanica dos fantasmas”. O artigo ainda critica a tentativa dos espiritas de atribuir essas agoes
aos mortos, mas que seriam provocadas pela forca da mente dos médiuns, “como se ja ndo
bastasse o pathetico dos factos reaes para enlouquecer os espiritos fracos, nao faltava quem, de
boa-fé de outros para rirem da pobre humanidade” (JORNAL DO RECIFE, 17 nov. 1900, p.
2). Desse modo, o artigo questionava a a¢do dos que atribuiam os fendmenos ao Espiritismo,
sendo, assim, uma enganagdo, um charlatanismo.

Em 1902, ocorreu o episddio que deflagrou sua autenticidade para Lombroso. Durante
mais uma experiéncia, o espirito da mae de Lombroso teria se materializado e se comunicado
com a equipe. O relato ¢ de que Eusapia estava imobilizada pelas maos por duas pessoas no

momento da aparicdo do espirito de Zéfora Levi Lombroso, conforme relatado pelo autor:

Vi descartar-se da cortina uma figura velada, um tanto baixa como a de minha
mae: deu a volta completa a mesa até mim, sussurrando palavras que outros
ouviram, mas que ndo pude apanhar, por causa da minha surdez; cheio de
profunda emocao supliquei que repetisse e ela disse — Cesar, fio mio, o que
confesso, ndo era habito seu, pois costumava dizer em sua linguagem
veneziana- mio fio. Pouco depois, a meu pedido, refez a volta da mesa e
retirando um pouco o véu do rosto, envia-me um beijo (LOMBROSO, 1999a,
p. 64-65).

Esse acontecimento selou as convicgdes de Lombroso quanto as manifestacoes
meditnicas, mesmo que, dentro de seu relato, ele diz estar surdo e ndo ter ouvido com clareza
o que a alma de sua matriarca havia revelado. A essa altura, o entdo psiquiatra ja contava com

mais de dez anos analisando as manifestacdes conduzidas pela mediunidade de Eusapia. Assim,
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depois da materializa¢do, Eusépia passou a incorporar o espirito da senhora Zéfora, mae do
psiquiatra, chegando a um total de oito incorporacdes validadas pelos médicos investigadores
nas cidades de Mildo e Turim entre os anos de 1906 a 1907.

Mesmo antes de Lombroso declarar-se convertido ao Espiritismo, os artigos com os
resultados das pesquisas foram comercializados, impressos em formato de brochura e colocados
nas livrarias, nas prateleiras da sessdo literaria “espirita”. Até a chegada de livros nas livrarias
do Recife era anunciada nos jornais, vindos com a chamada aos “spiritas: acaba de chegar uma
grande collec¢do de livros spiritas para a Rua Bardo de Victoria n.19, (antiga Nova) onde
poderdo ser examinados por precos reduzidos [...] O Professor Lombroso 1$000” (A
PROVINCIA, 24 mar. 1900, p. 2). Por outro lado, aumentava a quantidade de leitores
interessados nesta tematica, principalmente envolvendo a médium Eusapia.

Essa passagem nos revela caracteristicas dos seguidores do Espiritismo, com instrugdo
e condi¢do financeira para comprar livros, em um pais em que a escola publica era destinada a
minoria da populacao, na época. Em 1901, publicou-se no periédico O Pequeno, a tradugdo do
texto de Lombroso, intitulado “Espiritismo: O sdbio Lombroso”. Nesse artigo, aparecem 0s
vestigios da sua conversdo ao citar pesquisas desenvolvidas pela equipe de alienistas com
Eusapia. Nele, apresentou-se o nome dos componentes da equipe médica responsavel pela
pesquisa, em que se dizia convidar o grupo a “examinar factos produzidos na presenca de um
médium, a sra. Eusépia, acceitei isso com todo o empenho, por que assim podia estudal-os com
o concurso de alienistas distinctos (Tamborini, Virgilio, Bianchi e Visioli)” (O PEQUENO,
20/02/1901, p. 3).

Segundo o documento, o cientista teria comprovado a autenticidade dos fenomenos
realizados pela médium diante da comissdo, pois junto com os “professores Amisis, Chiaia,
Verdinois, vi uma cadeira saltar do s6lo pra cima da mesa e depois voltar ao seu lugar. Durante
a sessdo e enquanto seguravamos as maos do médium” (O PEQUENO, 20/02/1901, p. 1). A
descricdo desse acontecimento mediunico pela equipe lombrosiana seria mais um dos casos
apregoados como legitimos, realizados pela médium Eusépia, lembrando que o proprio Doyle
jé& havia revelado que nem todos os fendmenos por ela presididos seriam veridicos, mas que
preferia concentrar-se nos que foram comprovados.

Em 1905, debilitado pela idade avangada, Lombroso ndo pdde comparecer a
inaugurardo da Secdo de Antropologia Criminal no Congresso de Psicologia, em Roma.
Simultaneamente, o movimento antilombrosiano cresceu no meio académico devido a
percepcao de veracidade dos fendmenos mediunicos. Mesmo sendo atacado, Lombroso nao

recuou e declarou: “quem sabe se eu € meus amigos, que rimos do Espiritismo, nao laboramos
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em erro” (LOMBROSO, 1999b, p. 47). Com essa declaragdo, deixava transparecer que as
criticas dos colegas de profissdo que ndo concordavam com os resultados de suas pesquisas,
nao iriam impedir que proclamassem as conclusdes a que chegou.

Ainda no ano de 1905, participou de outras reunides académicas, quando teria
confirmado a veracidade dos fendmenos espiritas, mesmo diante de pesquisadores europeus,
entre eles o professor Ercole Chiaia e o médico/ilusionista Doutor Baggally, que destacaram:
“o professor Lombroso, conforme foi dito, interessou-se bastante por essa descri¢ao, passando
a investigar a medium, converteu-se” (DOYLE, 2013, p. 291). Acreditamos que a conversao
estaria estabelecida nessas ocasides, mesmo sabendo que, ao declarar a conversdo ao
Espiritismo como resultado de suas pesquisas, o psiquiatra seria criticado pelos seus colegas de
profissdo, céticos quanto aos fendmenos.

ApoOs anos de pesquisa sobre mediunidade, Lombroso acreditou na veracidade dos
fendomenos paranormais, tendo a coragem de assumir, diante de seus pares profissionais, sua
conversao religiosa ao Espiritismo, doutrina que questionara no passado. Dessa forma, ele
relacionou ciéncia e mediunidade, contrapondo outros pesquisadores, inclusive, entre

brasileiros.

3.5 A inspecao no hospital de alienados

Em 1920, veio a Pernambuco uma inspe¢ao médica conduzida pelo catedratico de
neurologia da Faculdade Nacional de Medicina do Rio de Janeiro, o doutor Antdonio
Austregésilo Rodrigues de Lima>2. Esse psiquiatra foi conduzido as dependéncias do Hospital
de Alienados para relatar ao Hospital Nacional do Rio de Janeiro, as metodologias terapéuticas
realizadas, em que averiguou “todas as dependéncias, todos os servicos de balnestherapia,
clionotherapia®®, duchas e eletricidade, sendo-lhe apresentado varios doentes, sobre os quaes o
visitante e trocam ideias” (JORNAL PEQUENO, 03 fev. 1920, p. 2). O médico causou
inquietacdo entre os alienistas pernambucanos, que pretendiam apresentar o hospicio e os
tratamentos psiquiatricos como modernos.

Outro procedimento realizado nos pacientes nesse periodo era a eletroconvulsoterapia

que informavam “sobre as voltagens méaximas para os choques serem de até 125 V., Maria

52 O psiquiatra Antdnio Austregésilo ficou conhecido por ser responsavel pelo tratamento do escritor Lima Barreto,
diagnosticado portador de elitismo, distarbio dos “degenerados” no Hospital Nacional de Alienados, em 1921
(BARRETO, 2017, p. 36).

33 Balnestherapia - tratamento por meio de imersdes em tanques — e clionotherapia — tratamento pelo repouso
total.
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recebeu cargas de até 150 V.” (PADOVAN, 2012, p. 247). Sendo assim, compreendemos que
a voltagem maxima 125 V., ndo ser respeitada pelos profissionais que a aplicavam, tinha como
finalidade de “pacificar” o paciente ao invés de trata-lo. Esses procedimentos terapéuticos
planavam entre os mais modernos, da época, para tratar os loucos, impressionando os inspetores
vindos do Rio de Janeiro e servindo como hospital/escola para alunos de medicina realizarem
residéncia hospitalar.

No entanto, a aplicagao desse método de tratamento foi elogiada pelo médico Antonio
Austregésilo, fazendo uma tnica sugestao ao diretor Alcides: “a mudanga do nome Hospicio
para Hospital de Alienados, porque em Pernambuco ja se trata dos doudos, o que lhe alegrava
no espirito dos pernambucanos” (JORNAL PEQUENO, 03 fev. 1920, p. 2). Doutor
Austregésilo era tido como referéncia médica, a ponto de ser requisitado para explanar sobre
questdes mentais, entre as quais destacamos as causas das alienagdes fomentadas pelo
espiritismo.

Nesse tempo, o chefe de clinica do Hospital de Alienados, Dr. Alcides Codeceira,
aproveitou esse momento de “modernizacdo”, nos anos de 1920, para exercer regimentos da
psiquiatria italiana de classificagdo e selecdo diagndstica dos pacientes. O chefe da clinica
lancou a pedra fundamental onde se ergueria o Pavilhdo de Observacdes no “Hospital de
Doengas Nervosas ¢ Mentaes da Tamarineira” (COELHOFILHO, 1977). Até a criagio desse
pavilhdo, os destinados ao tratamento de enfermidades mentais atendidos eram enclausurados
dentro das instalagdes do hospicio, sem o cuidado de separd-los ou reter informagdes que
legitimassem o diagndstico.

O convite do diretor do Hospital de Alienados para inspecao realizada pelo médico
Austregésilo tinha o intuito de transformd-lo em um nosocOmio agricola e, para tanto,
“mostrou-se o professor de Neurobiologia da Faculdade de Medicina do Rio satisfeito com todo
o servico, dizendo: a minha impressao foi melhor do que esperava, o hospital esta em condi¢des
em ser transformado em uma coldnia agricola” (JORNAL PEQUENO, 03 fev. 1920, p. 2).
Colodnias agricolas eram consideradas “humanizadas” por permitirem maior liberdade do
paciente dentro das instalagdes, plantando legumes e favorecendo outros tipos de contato com
a natureza. A verdade ¢ que tanto o Hospital Nacional de Alienados no Rio de Janeiro quanto
o Hospital de Alienados de Pernambuco aplicavam tratamentos psiquiatricos semelhantes.
Essas semelhangas terapéuticas explicariam os elogios do doutor Austregésilo ao manicomio
pernambucano.

O médico Amaury de Medeiros tomou posse como presidente da Faculdade de

Medicina em 1924, tornando-se responsavel indireto pelo Hospital de Alienados, sob direcao
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de Alcides Codoreira. Em seu discurso de posse, no cargo de presidente, intitulado de “A
doenca nacional”, proferiu que a responsabilidade em assegurar o aperfeicoamento da
sociedade depende, de algumas reformas da urbe embasada em “nossa sciencia, as nossas justas
aspiragcoes de aperfeicoamento. NOs ndo queremos a agua morta de um conservadorismo
estagnado, nds queremos a evolugdo e o progresso” (MEDEIROS, 1924, n.p.). A vinda do
higienista Dr. Amaury ao Recife mobilizou a populac¢do para ir ao porto da cidade, onde o
higienista desembarcou de um navio vindo do Rio de Janeiro.

Dr. Amaury tinha um discurso em prol do processo de modernizagao do Recife,
defendendo “melhorias” da cidade no langamento da pedra fundamental do Pavilhdo de
Observagao do Hospital de Alienados de Pernambuco, por essa instituicao ser o “expoente de
uma meritéria cruzada sanitiria e marco dessa campanha” (CARNEIRO, 1924, n.p.). Outro
expoente dessa cruzada modernista foi o psiquiatra Alcides Codoceira, diretor do Hospital de
Alienados, o qual foi responsavel pelas novas instalagdes nosocomiais, as quais aumentaram a
capacidade de internamento desse nosocomio.

Em 18 de margo de 1925, inaugurou-se o Pavilhdo de Observacdo do Hospital de
Alienados, evento registrado pela Revista de Pernambuco, por uma equipe redacional composta
por fotdgrafos e jornalistas, que tinha o objetivo de divulgar agdes promovidas pelo governo,
onde era “editada pela Reparticdo de Publicacdes Officiaes do Estado de Pernambuco”
(REVISTA DE PERNAMBUCO, 1925). Esse acontecimento atraiu a populacao recifense ao
Hospital de Alienados, para apreciar a inauguragdo que pretendia tornar o tratamento
terapéutico mais eficiente. As fotografias do evento para apresentar a ampliagdo do Hospital de
Alienados representaram o interesse e até certo equivoco da populacdo com o fortalecimento
desse espaco de enclausuramento terapéutico.

O perfil politico da Revista de Pernambuco estava ligado ao governo do Estado, e
cabia em suas reportagens divulgar os acontecimentos e realizacdes promovidas pela
administracao politica do momento. Assim, “jornais e revistas nao sao, no mais das vezes, obras
solitarias, mas empreendimentos que reinem um conjunto de individuos, o que os torna projetos
coletivos, por agregarem pessoas em torno de ideias, crengas e valores que se pretende difundir
a partir da palavra escrita” (LUCA, 2008, p.140). Nesse sentido, a matéria jornalistica sobre a
inauguracao do pavilhdo no Hospital de Alienados tinha o interesse de promover as acoes

governamentais, nesse caso, envolvendo o manicomio. Vejamos:
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Imagem 1 - Ampliagcdo do Hospital de Alienados: inauguracdo do Pavilhdo de Observagdes
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Fonte: A Pedra Fundamental do Pavilhdo de Observagéoes. In: Revista de Pernambuco.
Recife, Ano 2, n. 9, mar. 1925. Arquivo: Fundaj..

Diante da matéria jornalistica acima, podemos perceber a relevancia desse
investimento publico no Hospital de Alienados, local de repressdo, que fazia parte do
movimento profilatico do espaco social. Na disposi¢cdo das quatro fotografias feitas na ocasido,
podemos averiguar que a primeira foi intitulada como “chegada do exmo. Sr. Governador ao
Hospital”, tendo a imagem a funcao de apresentar a fachada do empreendimento hospitalar,

mostrando a imponéncia fisica da construgao.
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Na segunda fotografia, com o titulo de “flagrante da assisténcia”, vemos o momento
em que os participantes do evento se agrupavam na drea externa ao hospicio arborizado, onde
os pacientes “docilizados” podiam circular, acompanhados por auxiliares do servico
psiquiatrico. A terceira foto, que veio com o titulo de “o Dr. Amaury discursando”, apresenta o
momento do discurso que participou o Amaury de Medeiros, Diretor do Departamento de
Saude, e Alcides Codoceira, apresentado pela reportagem como chefe de clinica do
estabelecimento.

A quarta e ultima fotografia da reportagem, denominada de “o exmo. Sr. Governador
cercado das altas autoridades do Estado”, mostra a elite pernambucana, desde os médicos da
instituicdo até os politicos posando para a matéria da revista. Nesse retrato, percebemos os
“conflitos e esforgos das elites politicas para impor sua visao de mundo e controlar as ‘classes
perigosas’, a constituicdo dos espacos publicos e os meandros que regiam seu usufruto e
circulagdo, as intervengdes em nome do sanitarismo e da higiene” (LUCA, 2008, p. 120). Era
nesse contexto que o grupo politico pernambucano se mostrava alinhado aos psiquiatras do
Hospital de Alienados, o qual teria no financiamento publico a exposi¢ao dessas relagdes de
poder contra os loucos, os “indesejaveis”.

A cruzada sanitaria abarcou o hospicio como um dos simbolos desse processo de
profilaxia da cidade do Recife, cabendo ao seu espaco abrigar e distanciar os individuos
incivilizados, como os loucos. Esse movimento sanitdrio defendia a “profilaxia mental” e a
fiscalizacdo dos servigos psiquiatricos, voltados aos pacientes, contendo a finalidade, ndo
apenas de cuidado clinico da enfermidade, mas a tentativa de oferecer prote¢ao juridica para o
seu patrimdnio e para o bem-estar, quando estivesse sob o amparo médico. De fato, constatamos
que a administragdo do doutor Amaury promoveu modificagdes no Hospital de Alienados,
verificadas na tentativa de impor os parametros do decreto de 1903 e preencher os prontudrios
com causas e diagndsticos dos enfermos.

A informagao sobre os administradores do hospicio € o comparecimento de “altas
autoridades do Estado” ao langamento da pedra fundamental do Pavilhdo de Observacdes
tomou a pagina inteira da Revista de Pernambuco. Essa noticia foi acompanhada de fotografias
da cerimonia realizadas nos jardins do manicomio. O discurso proferido pelo governador Sérgio
Teixeira Lins de Barros Loreto destacou o cumprimento de uma de suas promessas de
campanha, que correspondia a constru¢ao desse setor do Hospital, para o “engrandecimento
moral e material de Pernambuco” (REVISTA DE PERBNAMBUCO, mar. 1925).

O pavilhdo a ser construido no Hospital de Alienados partia do processo de

modernizacdo do espago urbano do Recife, sob tutela administrativa do governador Sérgio
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Loreto. A época, Recife vivenciava a expansdo de obras para iluminagdo publica,
pavimentagdo, mercados e o abastecimento com energia elétrica residencial, tudo subordinado
ao Departamento de Viagao e Obras Publicas do Estado, diante da fiscalizacdo do engenheiro
Pedro Caminha de Sa Leitao e equipe composta por eletricista, auxiliar de escrita, dez inspetores
empossados para trabalhar no bairro da Boa Vista, no trajeto dos bairros de Apipucos e Jequia
(REVISTA DE PERNAMBUCO, 1925). Esse esfor¢o do governo em modernizar a cidade,
mostrava-se parte do projeto de tornar Pernambuco moderno, incluindo o trato aos doentes
mentais. Para isso, nenhum setor social pernambucano deveria ser esquecido.

Entretanto, a descri¢do do interno Lima Barreto sobre o tratamento apregoado pelo
Pavilhdo de Observagdo do Hospital Nacional de Alienados, localizado no Rio de Janeiro,
mostrava-se desalentador. Nas palavras de Lima Barreto, o setor chamado de Pavilhao de
Observacgado era a pior etapa do internamento para quem entra “pelas maos da policia. Tiram-
nos a roupa que trazemos ¢ dao-nos uma outra, s6 capaz de cobrir a nudez, e nem chinelos ou
tamancos nos dao” (BARRETO, 2017, p. 34). Essa declaracdao de Lima Barreto apresentou um
cenario que o paciente era obrigado a vivenciar nos hospitais psiquidtricos e precisava de novas
metodologias de tratamento, mais adequadas ao modernismo dos anos de 1920.

A modernizagdo estrutural que as cidades estavam sendo impostas por uma estrutura
arquitetonica pretendia retirar dos centros urbanos os indesejados (GOMINHO, 1998;
SANTOS, 2008). Essas mudancgas visavam tragar um rumo ao progresso social, tdo almejado
pelos médicos responsaveis por retirar parte desses individuos considerados

“perigosos/degenerados”. Como declarou o recém chegado médico ao Recife:

E preciso, portanto, meus amigos, alargar os nossos horizontes e pensar um
pouco, cada um na sua vida collectiva para assegurar a sua marcha normal
para assegurar as reformas necessarias dentro da paz indispensavel ao nosso
trabalho, nossa sciencia, as nossas justas aspiragoes de aperfeigoamento. Nos
ndo queremos a d4gua morta de um conservadorismo estagnado, nds queremos
a evolucdo e o progresso (MEDEIROS, 1924, n.p.).

Vemos, através do texto acima, que o rigor médico, diante dos tratamentos, ndo seguia
devidamente o protocolo clinico recomendado, agravando-se as lesdes psiquicas dos pacientes
e demonstrando relapso no tratamento hospitalar. H4 uma distancia no estigma desencadeado
ao Espiritismo e na organizagao que deveria ocorrer nos hospitais psiquiatricos, isso acarretado
pelo crescimento do numero de espiritas, mesmo diante das implicagdes juridicas e da
dificuldade do nosocomio em seguir as recomendagdes para internamento, como cumprir os

dois meses de internamento do paciente.
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No item seguinte, veremos o caso de uma médium, que atraiu a atencdo tanto da
psiquiatria pernambucana quanto policia e foi enquadrada criminalmente no Decreto n® 847, de
11 de outubro de 1890, e seus desdobramentos pelos aparatos legais. Os jornais divulgaram o
alvorogo dos recifenses quanto a atuagdo meditnica dessa médium e, assim, entenderemos o
cenario e as circunstancias em que a lei se juntava aos demais sistemas do estado ao voltar-se

contra a mediunidade.
3.6 Médium Izabel: lei e psiquiatria na pratica

No caso dos espiritas, os “médiuns curativos” concentravam os interesses dos agentes
de policia. Em 1931, a médium curativa Izabel Cavalcanti Lins atraiu atencao de fiéis,
jornalistas, psiquiatras e da forca de repressdo da seguranga publica, enquadrada como
criminosa pelo Decreto n® 847, de 11 de outubro del890, devido suas agdes ligadas ao
Espiritismo. Mas, o que parece ter desencadeado o incomodo desses setores foi a popularidade
de Izabel, retratada nas paginas jornalisticas de pessoas que procuravam tratamento meditnico.

Izabel tornou-se popular, atraindo uma multiddo ao bairro de Tijipid, em que fazia
atendimento espiritual ¢ que se localizava na periferia do Recife. Noticias com os
procedimentos curativos aplicados pela espirita tomaram as edi¢does do Jornal Pequeno, de
modo que impulsionou a procura por seus servigos. Inclusive, essas matérias vinham com
fotografias de pessoas “curadas” por seu trabalho meditnico, o que comprovaria a eficacia de

sua paranormalidade. Vejamos a chamada de uma dessas noticias:

Imagem 2 - A perseguida Irma Izabel
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A reportagem sobre a espirita veio em destaque na capa do jornal, com a fotografia da
médium estampando a noticia e a finalidade de tornar a sua imagem familiar aos leitores do
periodico, ja que “com o advento da fotografia, seriam entdo retratados por meio de imagens
que se queriam neutras e objetivas” (FUNARI, 2008, p. 86). Entretanto, a neutralidade que uma
foto deveria conter, ndo ocorreu com Izabel. Podemos perceber a “manipulacdo” da imagem da
médium pelo fotdégrafo, que a mostrou “descontraida”, sem a chance de “posar”
premeditadamente para o ‘“clic”. Essa espontaneidade apresentou a mog¢a com um olhar
ameacador e perfil de louca, diferente do que ocorria com as fotografias que o fotografado tinha
a oportunidade de adequar-se e melhorar sua postura. A fotografia, neste caso, contribuiria para
formar uma percepgao sobre a médium que justificou o conteudo jornalistico, o qual defendia
um alvorogo social causado por sua atuagao mediunica.

As supostas curas da médium Izabel, chamada popularmente de irma Izabel, eram
publicadas pelos jornais da época, atraindo, também, a atengdo dos sistemas normativos
estatais. Em uma reportagem sobre a mediunidade da Irma Izabel, publicada em 15 de maio de
1931, o psiquiatra e diretor do Hospital de Alienados, Ulisses Pernambucano, foi questionado
sobre o que ele pensava sobre o caso. Para Dr. Ulisses, “as curas obtidas pelo ‘milagre’ ou pelo
‘pseudo methodo scinetifico’ que tanto abalou Recife sdo devidas exclusivamente a suggestao.
Milagres de levantar paralyticos ndo ha neurologista que os ndo tenha feito” (JORNAL
PEQUENO, 15 maio 1931, p. 1). Assim, a hipotese levantada pelo psiquiatra Ulisses
Pernambucano, os episodios de cura dos enfermos teriam sido por sugestdo, que dizer, o
“médium” exerce uma influéncia sobre o doente que, indutivamente, responde com a reducao
dos sintomas da patologia que a acometia.

Em outra edicdo do periddico, a noticia sobre a irma Izabel ilustrava a capa do Jornal
Pequeno com uma fotografia da médium curativa que estava atraindo a populagdo e
incomodando setores da sociedade, desde os clérigos da Igreja Catodlica as forgas policiais. Para
Maggie (1992), o sincretismo facilitou a comunicagdo entre os diversos personagens sociais:
juizes, médicos e julgados possuiam a mesma linguagem. Assim, termos do judicidrio, como
“despacho” — referente a deliberagdo judicial — foi incorporado pelo “baixo espiritismo” no
sentido de “despacho de macumba”. Ou seja, apesar do judiciario e da medicina parecerem
perseguir a religiosidade meditnica, na verdade, em uma troca linguistica e no
acompanhamento dos fiéis.

A “Santa de Tigipi6”, como ficou conhecida pelos fiéis a jovem Izabel, cativou rivais
que passaram a persegui-la, situacdo que, assim, foi publicada: “contra ella comeca a

movimentar-se o clero, nas suas predicas diarias, a classe medica, sem negar o seu poder
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sugestivo, critica por inadmissivel as ‘curas’ de lesdes organicas” (JORNAL PEQUENO, 19
maio 1931, p. 1). A movimentagdo dos clérigos, que criticavam a atuagdo curativa da jovem,
pressionaram a investigacao policial sobre o “charlatanismo” dessa médium. Em 18 de maio de
1931, esses acontecimentos levaram o delegado do Recife, juntamente com uma equipe
composta por investigadores e guardas-civis, ao bairro Tigipi6 para investigar a espirita.

Diante disso, o caso de Izabel estava em evidéncia. Uma das justificativas para a
operagdo policial por meio da informagdao que a “Polyclinica do Hospital Pedro II ¢ mais
frequentada pela pobresa, nas segundas e tergas-feiras. Hontem, e hoje, porém, ndo appareceu
ali quase ninguém, pois os doentes foram todos consultar a ‘irma’ Izabel em Tigipi6” (JORNAL
PEQUENO, 19 maio 1931, p. 2). Percebemos, com o caso da irma Izabel, que uma operacao
policial de média propor¢ao foi conduzida a um bairro da periferia recifense para investigar
uma médium que esvaziava a procura dos pacientes de um hospital, em busca de tratamento.
Assim, 0 caso reuniu os elementos psiquiatricos/juridicos que encurralavam o Espiritismo,
entretanto, ndo inibia a procura da populagao.

Enfim, em 30 de maio de 1931, ocorreu a prisdo de Izabel, sendo conduzida a delegacia
acompanhada por uma “multiddo”, a qual se localizava na avenida Cleto Campello, Bairro de
Sao José. Sob protesto da populagdo, o “trafego de vehiculos estava interrompido, varios
soldados estendidos em linho na cal¢ada da delegacia impediam que o povo invadisse”
(JORNAL PEQUENO. Recife, 01 jun. 1931, p. 1). Na confusdo, membros de sua familia
também foram detidos e conduzidos a delegacia, onde continuavam presos a irma de Izabel, o
marido e os seus irmaos (JORNAL PEQUENO, 01 jun. 1931). A finalidade para essa
perseguicao seria comprovar que a Irma Isabel seria uma charlata e, consequentemente, reduzir
a procura pela médium, normalizando a busca pelo tratamento nos hospitais do Recife.

Com o caso da “Santa de Tigipio” verificamos como o aparato legal era utilizado para
reprimir uma suposta médium, sob a justificativa de esvaziar os hospitais dos pacientes. O
incomodo causado pela pratica mediunica da moga e a criminalizacdo do Espiritismo
facilitaram a repressdo promovida pelo Estado. O aparato policial e psiquiatrico passou a
acompanhar [zabel por meses, com investigagdes criminais e consultando a opinido do principal
psiquiatra do Recife, Dr. Ulisses Pernambucano.

Uma contradi¢ao do caso desta médium foi, em nosso entendimento, confrontar a
laicidade do regime republicano concomitantemente a criminalizacdo do Espiritismo.
Claramente, quem ia em busca da ajuda da irma Izabel ndo se preocupava com a marginalizagao

das praticas meditnicas pelos aparatos legais. Segundo as noticias da época, uma “multidao”
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seguiu-a, inclusive pressionando a policia para sua libertagdo, mesmo que a prisdo estivesse
amparada pelo Art. 157 do Decreto n® 847, de 11 de outubro de 1890 (BRASIL, 1890).

Diante disso, percebemos o quanto a agdo governamental, através da edicdo de normas,
procurou direcionar e marginalizar os médiuns. Dessa maneira, temos a dimensdo
psicopatologica que foi atribuida as manifestacdes mediunicas curativas perpetradas por essa
médium, tdo recorrentes no Espiritismo. Veremos, no capitulo seguinte, que a psiquiatria
moderna embasou seu conhecimento nos resultados de estudos que tinham como objeto os
médiuns, chegando a elaborar uma classificagdo psicopatoldgica, de cunho darwinista social,
que englobava manifestacdes mediunicas. Isso, para explicar e facilitar o tratamento, inclusive,

situacdes como a que foi experimentada pelo Recife com atuacdo da mediunidade de Izabel.
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4 CLASSIFICACAO PSIQUIATRICA DA LOUCURA ESPIRITA

A normatividade especifica da memdria religiosa inscreve-se na estrutura do
grupo religioso. Ela toma corpo, na maioria das vezes, na relagao desigual que
liga os "simples fi¢is" (HERVIEU-LEGER, 2005, n.p.).

O objetivo deste capitulo ¢ compreender e sistematizar o processo de classificagao das
patologias psiquiatricas, por vezes, relacionadas a manifestacdes espirituais. Nesse sentido, o
roteiro para esse percurso obteve breves consideracdes da classificacdo da loucura antes do
aparecimento da psiquiatria moderna. Seguimos, desse modo, o pensamento da sociologa
francesa Dani¢le Hervieu-Léger (2015) quanto a necessidade de normatizagao da religiosidade
pelo Estado, no nosso caso em especifico, em relacdo a mediunidade espirita, ja que essa
normaliza¢do buscou apoio nas estruturas de sistematiza¢do do conhecimento, inclusive, na
classificagdo das patologias.

Diante dessa prerrogativa, entendemos que caracteristicas religiosas como transe e
possessdo se tornaram processos sintomaticos e diagnosticos para os especialistas em saude
mental. Como apresentamos nos capitulos anteriores desta tese, os fendmenos espiritas foram
acompanhados pelos psiquiatras modernos e alguns, no nosso entendimento, tornaram-se
diagnosticos psicopatologicos. Para Lewgoy (2006, p. 152), “a énfase médica e terapéutica do
movimento espirita teve a psiquiatria como adversaria privilegiada”.

Hervieu-Léger (2005) nos oferece o caminho tedrico para compreendermos a
sistematizagdo classificatoria que englobou a mediunidade como processo sintomatico e
diagnostico psicopatologico. Para Hervieu-Léger (2005, n.p.), a religido faz parte de uma
“memoria coletiva” que estrutura e organiza desde a linguagem até as praticas cotidianas das
sociedades. Dessa maneira, a “continuidade transcende a historia. Ela € atestada e manifestada
no ato essencialmente religioso que consiste em fazer memoria desse passado (anamnese) que
da sentido ao presente e contém o futuro” (HERVIEU-LEGER, 2005, n.p.). Assim, a
mediunidade, ao ser objeto de estudo da psiquiatria moderna, ndo esteve dissociada dos
percursos que submetem, até o presente momento, os médiuns como fonte a ser analisada para
construir o conhecimento psiquiatrico.

Por outro lado, o percurso do Espiritismo no conhecimento alienista permaneceu nos
mostrando que o “vinculo social ¢ evidentemente subjacente a interrogagdo sobre o futuro da
religidfo na modernidade” (HERVIEU-LEGER, 2005, n.p.). Assim, pressupomos que esse
“vinculo” religioso das manifestagdes mediunicas na modernidade foram moldando a atividade
dos médiuns do periodo moderno, com a contribuicdo dos alienistas, os quais estudaram

fendmenos espiritas. Logo, nos debrugar nos desdobramentos dos estudos alienistas sobre o
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Espiritismo nos fez compreender que o estigma da loucura produziu um espago de discussao
psiquiatrica sobre os fendmenos religiosos que poderia desencadear uma psicopatologia.

Essa visao ¢ apoiada por Eliade (2016), que defendeu que o historiador das religides
deve unir o percurso dos acontecimentos para compreender o “destino” atingido pelo objeto de
analise. Diz Eliade que a “anamnesis historiografica do mundo ocidental estd apenas
comecando. Serd preciso aguardar pelo menos algumas geragdes para julgar de suas
repercussoes culturais” (2016, p. 122). Sendo assim, o percurso historico no entendimento da
Ciéncias da Religido pode ser estabelecido para englobar a tematica estudada no sentido de
compreender sua permanéncia.

O entendimento do papel religioso dentro da sociedade causou divergéncia entre os
estudiosos dos enigmas da mente. Assim, a religido seria uma patologia da sociedade, uma
neurose € uma “moleta” para suportar os designios da vida. Esse “delirio” coletivo tem uma
funcdo, em que “[...] a religido consegue poupar a muitos homens a neurose individual”
(FREUD, 2011, p. 29). Segundo Jung (1978), a religido era uma expressao da coletividade, um
“arquétipo” do divino ligado ao espiritual. Sobre esse ponto, o autor fez a seguinte afirmagao:
“como sou médico e especialista em doencas nervosas e mentais, ndo tomo como ponto de
partida qualquer credo religioso, mas sim a psicologia do homo religiosus” (JUNG, 1978, p.
11). Nesse sentido, entendemos que a visdo freudiana coloca a religido como enfermidade

social. J4 na percep¢do junguiana

, ndo se pode determind-la como patologia, mas deve-se
analisar como o individuo ou grupo lida com essa neurose coletiva.

Em outra passagem, Freud esclarece que “toda religido € uma tal religido do amor para
todos que ela abrange, e ¢ natural para todas praticar a crueldade e a intolerancia com aqueles
que ndo sdo seus membros” (2017, p. 89). Desse modo, ser religioso traz uma contradi¢do, o
sentimento de amor e de tolerdncia s6 devem ser oferecidos entre os membros de sua
congregacao de fé, ndo estendidos aos demais seres humanos. Nesse sentido, podemos entender
que a intolerancia faz parte dos membros participantes de uma doutrina, mesmo que pareca ser
contra o que ela tende a pregar em seu discurso.

Jung (1986) colocou a mediunidade como pertencente as discussdes da parapsicologia,

mas trouxe o0 médium como foco de suas intervengdes, ao afirmar ter vivenciado “visdes” sobre

uma suposta experiéncia de poés-morte, quando foi acometido por um infarto, em 1944. Para

54 Carl Jung revelou seu primeiro contato com a mediunidade por advento de sua mae, Emilie Preiswerk, que era
médium. A genitora costumava receber espiritos, a noite, em seu quarto, situacdo que o assustava quando crianga,
quando ele a descrevia como “personalidade inconsciente de um poder imprevisto com um aspecto sombrio,
imponente, dotado de uma autoridade intangivel” (JUNG, 1986, p. 54).
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ele, “a parapsicologia aceita como prova cientifica valida a continuidade da vida ap6s a morte,
o fato de que um morto pode manifestar-se — seja com aparicdo, seja através de um médium”
(JUNG, 1986, p. 31). Assim, para os parapsicologos, o papel do médium estaria estabelecido
como o portador legitimo das manifestacdes de mediunidade. Mas, em nosso entendimento,
cada momento histérico caracterizou o médium conforme as percep¢des sociais, ora
comunicador do divino, ora associado a loucura.

Para Freud, a religido era ambivalente dentro da sociedade, ja que “critica a religido,
argumentando ser ela uma ilusao e, a0 mesmo tempo, defende-a, mostrando a importante fungao
que ela imperfeitamente realiza” (LOTUFO NETO et al, 2009, p. 71). Diferente desse ponto de
vista, os estudos de Jungo o conduziram ao entendimento de que “o homem possui uma fungao
religiosa natural que afeta a satide psiquica e a estabilidade” (LOTUFO NETO et al, 2009, p.
76). A consequéncia desse posicionamento diferenciado entre os “estudiosos do subconsciente”
distanciou Freud dos religiosos, enquanto aproximou Jung dos espiritualistas.

Durante a Idade Média, a partir do século XIII, a imagem da loucura ganhou novos
contornos, sendo associada ao diabdlico, quando loucos foram perseguidos e queimados nas
fogueiras da Santa Inquisicdo. A “concepcdo demonista” da loucura defende a suposta agao
possessiva do diabo no corpo humano como viabilizador do perigo invisivel” (MACHADO,
2011, p. 38). Demonizar a loucura deveu-se também pela inadequagdo do individuo acometido
ao sistema produtivo econdmico, sendo, inclusive, empecilho para os demais adaptaveis a
estrutura da sociedade. Até o século XVI, os quesitos determinantes para loucura estavam
ligados a interditos religiosos, como a blasfémia ou a profanagado, cabendo punigdes religiosas
como incisdo de partes do corpo ou a morte na fogueira.

Durante o Renascimento, em meio a Reforma religiosa e aos conflitos que dela
provieram, blasfemadores superlotaram as casas de internamento em detrimento da quantidade
de criminosos, que se enquadram os seguidores de uma religido que ndo fosse a catolica
(FOUCAULT, 2013; MACHADO, 2011). A blasfémia, nesse periodo, continha certo grau de
loucura por falar o que ndo poderia ser nem pensado, quanto mais dito. Ainda segundo o
pensamento de Foucault (2013), tomando como ponto de partida a imagem da loucura, a qual
passou por transformacdes desde a Idade Média, imbuidos pela linguagem e pelo discurso.

No periodo do Renascimento Urbano, uma nova fung¢do foi imputada ao louco e a sua
imagem que, além de animalizada, deveria ser docilizada. Os considerados doentes mentais
abarrotavam antigos leprosarios, espagos designados como locais de exclusdo social
(FOUCAULT, 2013), mas eram representados em pinturas artisticas de modo a ilustrar o

movimento linguistico imagético elaborado pela cultura artistica. Esse movimento, segundo



115

Foucault, manifestava-se por meio narrativo nas satiras morais dos pintores no século XV, que
buscavam associar o louco ao patamar divino, como um ser irdnico que demonstrava livremente
criticas aos governantes ou a conjuntura social. Seria uma insanidade ambivalente ao universo

discursivo da época pouco urbana e com muitos sintomas do mundo rural, onde:

O louco interrogado, magnetizado, hipnotizado, drogado, talvez tenha ele
mesmo posto a questdo da verdade. E, nessa medida, parece-me que esses trés
elementos foram os elementos da fratura do sistema disciplinar, o momento
em que o saber médico, que, portanto, ndo passava de uma marca de poder,
viu-se convocado a falar, ndo mais simplesmente em termos de poder mas em
termos de verdade (FOUCAULT, 2006, p. 301).

Tomando essas palavras, podemos perceber que o discurso médico se materializou em
acdes que iam de hipnotizar a drogar o insano, entre outras medidas clinicas que, ironicamente,
contribuiram para uma ruptura entre o saber médico e os loucos. Desse modo, para Foucault
(2006), o saber médico desconsiderava transformacoes socioecondmicas que acompanharam o
periodo moderno e que deram sentido ao surgimento do discurso cientifico positivista, o qual
abriu espago para os primeiros psiquiatras, o “dono” do saber que selecionava os sdos e 0s
loucos. Nesse sentido, surgiu a questdo: como o discurso médico contribuiu para a construgao
imagética do individuo que deveria ser submetido a tratamento mental?

Assim, seguimos o pensamento de Foucault, no sentido de que “[...] a loucura s6 caiu
sob o olhar serenamente cientifico do psiquiatra apos ser liberada das velhas participagdes
religiosas e éticas nas quais a I[dade Média a havia encerrado” (2013, p. 105). Dessa maneira,
entendemos que Foucault recorreu a construcao de um personagem do louco, contando com a
criagdo de espagos asilares proprios para seu tratamento, ao narrar a “Nau dos Loucos”,
embarcacdo na qual os acometidos com transtornos mentais das cidades europeias eram
recolhidos e enviados para viagem sem destino, “limpando” as cidades de seus estigmas e
desatinos desses individuos instaveis.

Delumeau (2009) associou o medo a resquicios religiosos, em que a religido ¢ um
método formador de medos, obrigando o crente a internalizar esse sentimento aterrorizador.
Entre os séculos XVII e XVIII, teve lugar o periodo das “epidemias do medo”, em que a crenca
em fantasmas aterrorizou a populacao. Os fantasmas eram tidos como espectro do falecido, o
qual ainda permanecia entre os vivos, podendo se transformar em um ser demoniaco. Diante
disso, construiu-se um medo de tudo que estaria ligado a morte, provocando um sentimento de
hesitacdao ao sobrenatural, “a inseguranga ¢ simbolo de morte e a seguranga simbolo da vida”

(DELUMEAU, 2009, p. 23). Dessa forma, considerava-se que o sobrenatural trazia inseguranca
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a sociedade, ocasionando pavor ao paranormal. Interpretamos que se encaixavam nesse
sentimento de medo, o que ndo teriamos controle, como loucos e fantasmas.

Cabe destacar que a ciéncia moderna, surgida entre os séculos XVII e X VIII, procurou
apregoar o que se nomeou como civilizado, tendo a valorizagdo da racionalidade dos
acontecimentos do mundo. Sendo assim, a metodologia cientifica procurou oferecer ao
empirismo teorias buscando identificar, classificar e graduar as “anormalidades” fugitivas da
ordem exigida pela ciéncia (FOUCAULT, 2010). Em outras palavras, praticas sociais passam
a definir o civilizado pela ciéncia ao voltar-se ao corpo humano, procurando determinar o
normal e ordenado, o moral do mistico, por meio da racionalidade. Desse modo, sistematizar
os critérios que elaboraram classificagdes para a loucura, apos o periodo moderno, estiveram
historicamente ligadas as manifestacdes espirituais conforme a passagem do tempo, podendo
ser apregoada como quesito psiquiatrico apenas no século X VIII, apoiando-se na medicina para
embasar suas teorias>>.

Diferente do saber “médico” pré-moderno, que era delimitado pelo conhecimento
empirico, havia uma forma de relagao do entendimento do humano que moldava a percepgao
social do personagem considerado louco. Esse processo de classifica¢do da loucura pela ciéncia
moderna acompanhou o movimento discursivo do determinismo cientifico, também conhecido
como Darwinismo Social (SCHWARCZ, 1993). O determinismo social abarcou as teorias da
época, como a frenologia, a Antropologia Criminal e, no Brasil, podemos destacar a teoria do

“branqueamento racial”, difundido no pais entre os alienistas e o poder judiciario.

4.1 Classificacoes mentais e 0 darwinismo social

A teoria do branqueamento social, defendida pelo intelectual francés Joseph Arthur de
Gobineau, trazia a ideia de que o homem branco como modelo evolutivo da espécie humana
separaria os humanos entre ragas superiores € inferiores, sendo que a raga negra estaria no
patamar mais baixo da evolugdo (SCHWARCZ, 1993). Para o autor, pior que as racas puras,
seria a mestigagem entre elas, que ocasionaria a degeneracdo moral, que ocasionaria o
comportamento indesejavel. Seguindo o pensamento de Gobineau, a consequéncia da
miscigenacao racial brasileira seria o impedimento a civilidade, por deter biologicamente uma

confusdo da mistura da raga branca com a negra.

55 A psiquiatria buscou classificar o ser humano, procurando organizé-los para dividi-los. Para isso, selecionaram
os individuos em grupos e subgrupos, tendo como critério caracteristicas do que seria “normal” do “anormal”
(CANGUILHEM, 2018).
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Nesse entendimento, a solugdo para resolver o problema da miscigenacgdo, no Brasil,
deveria vir através de politicas publicas facilitadoras da migrac¢ao de brancos europeus, no inicio
do século XX. Essas agdes eliminam gradualmente tanto nossos tragos negroides quanto nossos
comportamentos afro-brasileiros e, segundo a teoria do branqueamento social, degenerado.
Sabendo que religides de cunho meditunico se encontravam associadas ao setor relacionado a
degeneracdo moral, o Espiritismo estaria junto a esse comportamento religioso indesejado.

Surge, assim, a politica higienista, na qual o Estado saneou a sociedade, reestruturando
os centros das cidades com avenidas e constru¢des que removessem os moradores pobres para
a periferia, investindo na constru¢do de presidios e hospicios (GOMINHO, 1998). Esses
investimentos para edificar espagos de “ajustes” comportamentais, como as casas de detengao
€ 0s manicoOmios, procuravam excluir o que era incivilizado. Os dispositivos voltados a clausura
de loucos usavam o tratamento terapéutico como pretexto para retird-los do convivio social.
Essa acdo era “resolvida” por meio da politica higienista o problema advindo das pessoas
socialmente inadequadas.

O diplomata francés, Gobineau veio ao Brasil acreditando que poderia fazer carreira
profissional e, além disso, aprofundar os estudos sobre o branqueamento racial. Podemos
acompanhar a influéncia de Gobineau nas teses da Faculdade de Direito e Medicina do Recife
desse periodo, as quais seguiram a teoria do branqueamento racial (SKIDMORE, 1976;
SCHWARCZ, 1993). Seguindo essa teoria em solo brasileiro, tudo o que fosse ligado a cultura
da raca negra ganhou estigmas de degeneracdo, chegando-se as manifestacdes religiosas afro-
brasileiras, como o Candomblé ou o Xangdé (CAMPQOS, 2001). Assim, o Kardecismo precisou
defender-se dos alienistas e as associagdes das caracteristicas mediunicas como, por exemplo,
as alucinacdes audiovisuais e a loucura.

Lembramos que, para Kardec (2008), os individuos predispostos a insanidade, ao
frequentarem descontroladamente o Kardecismo como pratica de devogao religiosa, poderiam
desenvolver a “loucura espirita”. Entretanto, mesmo dispondo de tratamentos como passes por
médiuns curadores e “agua fluidificada” — purificada através de preces dos médiuns — a doutrina
recomendava aos participantes a busca pelo acompanhamento médico (LEITE, 2014). Esse
posicionamento dos proprios kardecistas, mesmo autoproclamando-se curativa, indica a
complexidade das praticas de cura, em face das relagdes entre o Espiritismo e a Medicina

durante a constituicio desses campos de conhecimento. A disputa entre espiritas e alienistas®®

6 A medicina mental se divide em “pré-psiquiatria”, com o psiquiatra Philippe Pinel (1845-1826) e as primeiras
classificagoes da insanidade, “alienistas” com atuacdo no espago asilar de médicos numa fase que ainda ndo havia
a especialidade psiquiatrica e a “psiquiatria moderna”, quando, no final do século XIX, comegaram a surgir as
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concentrou-se nesse ponto: Até onde o Espiritismo poderia tratar ou desenvolver maleficios?

A Revista Espirita, publicada no século XIX, abordou a enfermidade mental que
acometia seguidores do Kardecismo, segundo discussdo entre psiquiatras do movimento
antiespirita (AUBREE e LAPLANTINE, 2009). Kardec rebateu acusagdes do alienista Burlet,
atuante na cidade de Lyon, defensor do acompanhamento clinico de pacientes com loucura
decorrente do Espiritismo (KARDEC, 2009). Entretanto, para Kardec, no tocante aos “casos de
loucura espirita”, a quantidade de pessoas acometidas pela insanidade derivada do Espiritismo
seria baixa.

Segundo Kardec, enquanto ndo fosse provado que, sob a influéncia das praticas do
Espiritismo, a média dos alienados havia aumentado, a insanidade manifestada seria de alguns
casos isolados. Assim, isso ndo provaria a liga¢ao entre loucura e Espiritismo, sendo o propdsito
dos médicos langar o descrédito sobre as ideias espiritas (KARDEC, 1863). Em outro livro, o
autor rebateu mais uma vez a acusac¢do de um jornal francés que apontou o Kardecismo como

causador da loucura, destacando que:

Certas pessoas consideram as ideias espiritas como de natureza a perturbarem
as faculdades mentais, e, por esse motivo, acham prudente deter-lhes a
divulgagdo [...]. E provavel que o louco religioso se tornasse um louco
espirita, se o Espiritismo tivesse sido sua preocupacdo dominante. Um jornal
disse, é verdade, em que uma unica localidade da América, cujo nome ndo me
recordo, encontram-se quatro mil casos de loucura espirita; mas sabe-se que,
entre nossos adversarios, ¢ uma ideia fixa (KARDEC, 2009, p. 58-59).

O debate entre alienistas e kardecistas continuou com a prisdo de supostos espiritas
para tratamento psiquiatrico, devido a sintomas audiovisuais que seriam recorrentes nos
seguidores. Como vimos no capitulo anterior, outro psiquiatra que publicou pesquisas
realizadas com supostos médiuns foi Lombroso, o qual se dedicou por dezessete anos a analisar
os fendomenos ligados a paranormalidade (DOYLE, 2013). Assim, foi o inicio do
intervencionismo médico psiquiatrico junto aos médiuns, associando o Espiritismo a doenca
mental®’.

Percebemos que ao relacionarmos essa conjuntura europeia com a brasileira, podemos
verificamos nos prontudrios psiquiatricos do Hospital de Alienados em Pernambuco o constante

aparecimento do Espiritismo como processo sintomatico para a classificacdo da loucura

especialidades psiquiatricas na formagdo médica. Sendo assim, o alienista ¢ o médico que atuou no tratamento dos
alienados antes da formagdo médica-psiquiatrica (VENANCIO, 1993).

57 A expressdo “doenca mental” foi modificada para “satde mental” apds a “reforma antimanicomial” brasileira
com a Lei n® 10.216, promulgada em 6 de abril de 2001. Isso na tentativa de reduzir estigmas aos portadores de
patologias mentais (BRASIL, 2001).



119

degenerada. Psiquiatria e questdes mediunicas que ocasionaram supostas alucinagdes
audiovisuais, mesmo que encobertas por uma metodologia religiosa, como o Espiritismo, que
defende fenomenos espirituais, sempre foram pautados em estudos médicos e, até hoje,
permanecem sendo analisados, agora pela neurociéncia. Apesar disso, Kardec se viu obrigado
a defender a doutrina espirita dos médicos simpatizantes do movimento antiespirita.

Mesmo sofrendo criticas dos alienistas, Kardec divulgou que os fendmenos espiritas
poderiam ser comprovados pela ciéncia e que os casos patologicos desencadeados nos
frequentadores do Kardecismo s6 acometeram os individuos ja predispostos a doengas mentais
(KARDEC, 2008). Para o autor, a comprovagao cientifica evidenciaria a dissonancia da
predisposi¢do dos espiritas a insanidade, negando, assim, os casos apontados pelos alienistas
antiespiritas. No nosso entendimento, o duelo entre loucura e alienagdo, para o saber
médico/cientifico, dentro das formalidades conduzidas pelo judiciario, implicou em uma leitura
biopolitica do alienado, na qual a psiquiatria passou a dispor de voz através do processo
legislativo, ampliando o alcance de seu saber/poder, ao influenciar, inclusive, o processo de
urbaniza¢do dos grandes centros e determinar, por laudos médico-legais, quem seria louco.

Em abril de 1862, Kardec trafegava abertamente pela Frenologia. Ao publicar na
Revista Espirita o artigo Frenologia espiritualista e espirita: a perfectibilidade da ra¢a negra,
as ideias do autor cairam na luva do contexto darwinista social®®, ao questionar-se a capacidade
evolutiva espiritual das pessoas de pele negra. Ainda hoje ¢ um artigo polémico dentro do
Kardecismo, dividindo opinides de espiritas quanto a visdo de Kardec em relagdo a diferenca
de evoluc¢do espiritual dos individuos etnicamente diferentes.

Para Kardec, o “Espiritismo € a tnica chave possivel de uma série de problemas,
insoltiveis com o auxilio dos dados atuais da Ciéncia, como ja afirmamos aqui. A frenologia
nos servirda de ponto de partida” (KARDEC, 1862, p, 141). Assim, o autor continuou
esmiucando os pontos da teoria frenologica, mesmo diante da incongruéncia, tendo em vista
que os médiuns estavam no perfil dos predispostos a degeneragdo moral e sofriam com estudos
que os estigmatizavam. Mesmo assim, havia a tentativa kardecista de preservar os espiritas dos
ataques do movimento antiespirita, que legitimava o tratamento psiquiatrico ministrado entre

seus religiosos. Essa dicotomia chegou em Pernambuco, inclusive, acompanhando o

8 O Darwinismo Social se apropriou da concepcdo de selecdo das espécies dentro do Ambito social, a partir da
ideia de que higienistas sanitaristas deveriam atuar para a diminui¢do do nimero de degenerados na sociedade.
Isso, com medidas sociopoliticas de controle dos anormais, como a modernizacao dos centros urbanos, escolas e
hospitais. Nessa logica, agdes que poderiam “melhorar as condig¢des de vida dos grupos degenerados era o mesmo
que incentivar a degeneragao” (DIWAN, 2007, p. 36).
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desenvolvimento das técnicas terapéuticas da psiquiatria moderna, como os medicamentos

psicoativos.

4.2 Medicacoes psiquiatricas

Segundo Schwarcz (1993), o Recife do inicio do século XX radicalizou o pensamento
quanto aos métodos para direcionar o branqueamento racial da populagdo brasileira, quando
advogados desse periodo histérico, como Afranio Peixoto e Silvio Rabello, influenciaram teses
da Faculdade de Direito do Recife sobre a tematica, como também em Medicina, até os anos de
1930. Esses espagos académicos pernambucanos entendiam que o saber médico estava ligado
a decisdes politicas que modificariam o espago social, devido as suas “técnicas de
normaliza¢dao” dos individuos que eram fornecidas pela medicina e vindas do pensamento
sanitarista. Assim, a fun¢do da Medicina iria além do espago de tratamento de patologias,
agregando “uma posic¢ao de intervengao politica” (MACHADO, 1978, p. 158). A modernidade
apropriou-se do conhecimento fornecido pela Medicina, mas, com essa prerrogativa, forneceu
um poder politico que, no Brasil, voltou-se ao “branqueamento” com politicas sanitaristas que
pretendiam segregar os “normais” dos indesejados, incluindo-se nesse grupo, os insanos.

A perspectiva da ciéncia moderna abriu caminho ao deslocamento da loucura, que no
pré-moderno tinha espago mistico de acolhimento dentro da comunidade, agora passou ao
conhecimento da ciéncia médica, em que “num nivel mais elevado, a ciéncia suplantar a religido
e o consultorio médico transforma-se em confessionario das misérias humanas, fazendo do
médico um sacerdote” (DARMON, 1991, p. 118). Coube a medicina construir a imagem do
louco, na qual a ciéncia perpassou do espectro biologico até o anatdmico do doente mental, que
seria o incomodo na urbe e deveria ser retirado do convivio, sob o pretexto de “tratamento” de
sua loucura. Sendo assim, podemos dizer que o alienista acumulava um poder que extrapolou
0 espago nosocomial € o seu conhecimento tornou-se referéncia para o planejamento da
arquitetura da cidade moderna.

Anatomia, espirito e patologia entrelagam a elaboragao do estigma da loucura, sendo
classificados como aspectos “irracionais”, que os aproximava das caracteristicas animalescas
(SCHWARCZ, 1993). Entretanto, antes desse momento, a loucura perpassou caminhos de
descontinuidade discursiva dentro do papel social, voltando o seu olhar para indigentes ou
pessoas que perturbassem a ordem. Nesse sentido, 0s sujeitos sociais portadores da loucura
estariam no mesmo patamar de enfermidade que mendigos ou Orfdos, segundo destaca a

historiadora Fatima Brito:
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Os atores nomeados por uma parcela da sociedade como malditos e que
compde o cendrio urbano sdo, em sua grande maioria, mendigos, criangas
abandonadas, enfermos, loucos, bébados... Sujeitos ndmades que nao té€m
outro lugar sendo as calcadas e as ruas da cidade (BRITO, 2011, p. 36).

Entender a classificagao da loucura tornou-se, portanto, desafiador por mesclar historia
asilar com exclusdo social do individuo ao entrar no circuito nosocdmio, produzindo “ciéncia
na politica e politica na ciéncia” (BRITO, 2011, n.p.), cabendo a cada paciente um rotulo para
nortear os métodos de tratamento, vindo do agnoéstico. A classificacdo das patologias mentais
tinha a funcdo de facilitar o diagndstico psiquiatrico, sistematizar e tornar didatico certas
caracteristicas comportamentais dos acometidos por neuropatologias.

Apds o diagnostico, viria a administrag@o clinica de tratamentos, em que estavam a
lobotomia®’, o eletrochoque, a insulinoterapia — altas doses de insulina provocavam coma — até
a medicalizagdo com barbituricos — tudo para acalmar os loucos apenas quando apresentavam
um comportamento agitado (SABBATINI, 2003). O surgimento de tratamento psiquiatrico
alternativo ao nosocdmio® ocorreu em conjunto com o nascimento das terapias preventivas,
apos o fim da Segunda Guerra Mundial, ao comercializar medicamento psicoativo derivado do
cloridrato de clorpromazina, conhecido entre os psiquiatras como: “esvaziadora de hospicios”
(SABBATINI, 2003), que foi patenteada e comercializada a partir de 1952, batizada com o
nome de Amplictil. No entanto, antes desse psicotropico, outro medicamento sedativo estava
em circulag¢ao desde o inicio do século XX: o Gardenal.

Antes da clorpromazina, descobrimos durante a analise dos prontuarios do Hospital
de Alienados em Pernambuco, no final dos anos de 1930, a posologia do Gardenal de dez
miligramas, em loucos internados. Esse fato demonstra que o Gardenal, também
comercializado pela empresa Bayer com o nome de “luminal", descende da familia
farmacoldgica dos barbitiricos, usada no tratamento de insones e de pessoas com
comportamentos agitados. Esse medicamento foi descoberto pelo quimico alemdo Adolf von
Bayer, ganhador do prémio Nobel de quimica pela descoberta do principio quimico dos
barbitaricos em 1905 (SABBATINI, 2003). Essa descoberta foi inicialmente usada pelos

profissionais da satide para dopar pacientes durante procedimentos cirrgicos. Apenas nos anos

59 A Lobotomia consistia num procedimento médico para o tratamento da loucura no qual se perfura o cérebro,
tanto por vias nasais quanto pelo topo do cranio, lesionando permanentemente o paciente. Esse procedimento era
realizado com um tipo de prego com um martelo, deixando o louco em um estado vegetativo, inerte. Em um
periodo em que ndo havia medicamentos psicoativos que acalmassem os mais agitados, esse procedimento era
utilizado nos nosocomios diante dos casos severos.

60 As fases historicas da Psicofarmacologia podem ser divididas em: 1) Fase mégico-religiosa: desde o surgimento
da humanidade; 2) Fase empirica ndo-cientifica: tratamento com ervas, plantas, fungos ou cogumelos; 3) Fase
empirica cientifica: séc. XIX com a “reforma sanitaria humanizada, pelos alienistas Pinel e Esquirol; 4) Fase
cientifica: medicamentos hipnoéticos-sedativos (SABBATINI, 2003).
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de 1920, percebemos a medicalizacdo dos pacientes psiquiatricos descritos, inclusive com
posologia, nos prontudrios do Hospital de Alienados.

A medicalizagdo psiquiatrica dos loucos espiritas aparece nos prontuarios, a partir do
ano de 1938, sabendo que a quimica farmacoldgica do Gardenal - também prescrito com a
nomenclatura Luminal - tinha como composto ativo sulfato de estricnina —altamente toxico,
popularmente conhecido como “veneno de rato”. A finalidade do Gardenal era de
antipasmodico e anticonvulsivo, mas o efeito sedativo ¢ o que fez com que esse medicamento
fosse prescrito para o tratamento de neuropatologico.

Para termos a dimensao dos tratamentos que os espiritas eram submetidos no Hospital
de Alienados, destacamos o anuncio do medicamento psicoativo que associava o composto
quimico sulfato de estricnina com o Gardenal, chamado “Strychno-gardenal” (Revista de
Neurobiologia. [S. L.], tomo IV, n. 1, p. 22, mar. 1941). No antncio, podemos observar os
compostos da formula, que unia o toxico sulfato de estricnina com a dosagens do Gardenal,
variando de 0,05mg a 0,10mg. Esse medicamento vinha em um vidro, contendo entre vinte e
trinta drageas, mas sem a posologia a ser ministrada.

Esse elemento quimico, ministrado sem seguir uma posologia, poderia ser fatal ao
medicado. No entanto, observamos que, diante das limitagdes medicamentosas enfrentadas pela
psiquiatria na época e o efeito sedativo que esse remédio proporcionava, ele era oferecido sem
seguir critérios posoldgicos. Mesmo com o risco de ocasionar um efeito colateral fatal do
sulfato de estricnina ser ingerida junto ao Gardenal, a divulgacdo era realizada em um veiculo
de comunicagdo voltado a especialidade psiquiatrica. Percebemos que na Revista de
Neurobiologia os antincios nao advertiram sobre os efeitos colaterais do elemento quimico do
sulfato de estricnina. Apenas enfatizava-se o efeito tranquilizante e que a medicagao seria um
reforco da acdo sedativa, objetivo da psiquiatria, com a finalidade de controlar e facilitar a

normatizagao dos pacientes exaltados. Vejamos:
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Imagem 3 - Gardenal: antncio voltado para os psiquiatras pernambucanos

Fonte: Revista de Neurobiologia, tomo IV, n. 1, p. 22, mar. 1941.

A partir dessa imagem, contida em um anuncio de uma revista cientifica voltada aos
profissionais de psiquiatria e neurologia vemos que tinha o objetivo de impulsionar a prescrigao
médica e, consequentemente, o consumo do Gardenal entre os pacientes psiquiatricos.
Observando essa imagem, podemos percebemos o motivo que tornava o tratamento psiquiatrico
pouco atrativo: a toxicidade. Isso poderia ser fatal caso a posologia fosse mal administrada.
Outro item que tornava a medicacdo Strychno-gardenal perigosa para consumo era a falta de
bula com a posologia necessaria para sua ingestdo, contendo a quantidade de miligramas
maximas a serem ministradas diariamente ou a dosagem limitrofe.

Outro ponto ¢ que a falta da bula do Gardenal deixava o médico sem saber sobre as
contraindicacdes e efeitos indesejados que essa droga psicoativa poderia ocasionar no paciente.
Entretanto, o anuncio trazia um suposto beneficio quimico que estimularia o tdnus muscular de
quem o ingeria, concomitantemente a acdo de induzir uma diminui¢do da necessidade de
ingestdo do Gardenal, sem considerar os efeitos da estricnina.

No final da década de 1930, verificamos que o Gardenal era ministrado apenas dentro
do hospicio, sob o controle médico, ndo sendo prescrito para dar continuidade ao tratamento
medicamentoso apos a alta clinica. Desse modo, entendemos que “o estigma que pesa sobre as
doencgas psiquiatricas € o mais forte impedimento para que o paciente busque tratamento”
(GUARNIERI et al., 2012, n.p.). Assim, além dos demais tratamentos com eletrochoque,
descobrimos que os espiritas estavam submetidos a esse medicamento fatal. Mais um item que

afastava a procura pelo acompanhamento psiquiatrico.
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O Gardenal era recomendado pelo boticério, sendo ministrado para tratar os sintomas
decorrentes de perturbagdes mentais, tais como alucinag¢des audiovisuais ou agitacdo motora,
mesmo com a capacidade de envenenamento desse remédio. Sendo assim, entendemos que os
resultados contraindicados dessa droga, mesmo sem estar discriminado em uma bula, seria mais
um motivo que afastava os possiveis pacientes da busca por tratamento psiquiatrico, induzindo-
os a procura de amparo terapéutico em sessdes de Espiritismo, que seriam menos dolosas.

Entretanto, a aceitagdo social desse medicamento alopatico pela sociedade demorou,
devido a resisténcia da populagao em procurar tratamento meédico, por causa do estigma e das
consequéncias legais que a pratica psiquiatrica tradicional do internamento os impuna (BRITO,
2011; MACHADO, 1983). Nesse sentido, designar quem seria “louco” por caracteristicas
anatOmicas, as quais afetariam a fisiologia, construiu a percepg¢ao social de que o insano estaria
tao perdido no subjetivo, que permaneceria condenado a ser considerado inimputavel, devendo
ser tutelado pela sociedade. Essa tutela, segundo os psiquiatras modernos, deveria ser exercida
pelo sistema de saide mental do Estado, no qual alguns individuos acabaram “tratados” nos
manicOmios.

Para Goffman (2015), a internacdo psiquiatrica influencia no destino social do paciente
que passa pelo “processo de hospitalizagdo™, pois o estigma do “doente mental” ndo liberta o
paciente, havendo quem prefira ndo ser internado, fazendo o tratamento em sua residéncia. O
efeito disso implica também na vida dos profissionais voltados a psiquiatria, como médicos e
enfermeiros que acabam sofrendo também com os respingos do estigma da loucura. Assim, a
readaptacdo do paciente mereceria uma “reelaboracao social”, com variagdes psicopatologicas
nos niveis da doenca.

Ainda segundo Gofman (2015), quem estuda o ambiente psiquiatrico observa o
“comportamento doentio” atribuido ao insano, sem perceber que ele se agrava devido a sua
distancia do convivio com a sociedade, ndo sendo apenas um indicio de sua loucura. A “carreira
do doente mental” admite-se em trés fases: antes de ser admitido no hospital (pré-paciente),
periodo internado (internamento) e 0 momento posterior a alta do hospital (ex-paciente).

Todo o percurso da “carreira do doente mental” monta, também, uma carreira moral
do paciente, promovendo uma reconstru¢do psiquiatrica do sujeito e sua mortificacao perante a
sociedade, em que o ex-interno estava condicionado ao estigma da loucura (GOFFMAN, 2015).
Nesse jogo hospitalar, para cada doente forma-se uma coalizao promotora da insanidade contra
ele, num ambiente de regras que devem ser dirigidas por enfermeiros e médicos que
transformam a identidade do interno. O seu “EU” ¢ perdido e ressignificado dentro do labirinto

burocratico psiquiatrico.
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Sabemos que, ja década de 1920, criticas a classificacdo da loucura foram tecidas pelo
escritor e funcionario publico Afonso Henriques de Lima Barreto, portador do diagndstico de
elitismo, que passou por internacdes em hospitais de alienados, chegando a ser tratado pelo
alienista Juliano Moreira, que atuava no Hospital Nacional de Alienados no Rio de Janeiro,
considerado fundador da psiquiatria brasileira e contra a teoria da degeneracdo racial
(DALGALARRONDO, 2000).

Dr. Juliano Moreira também foi professor do psiquiatra pernambucano Ulisses
Pernambucano, o qual seguiu os pressupostos classificatorios do mestre, em que “ao morrer
Juliano Moreira, o prof. Ulysses que dedicou aquela grande figura das quais compreensivas
palavras que sobre éle se escreveram” (LUCENA, 1945, p. 225). Assim, como Juliano
participava do movimento classificatorio das patologias mentais internacional, proposto por
Kreapelin (como veremos adiante), seus ex-alunos e discipulos, como Anténio Austregésilo,
Henrique Roxo e Ulisses Pernambucano contribuiram para implementar esse sistema
classificatorio psicopatologico no Brasil.

Diante desse “encontro” entre os psiquiatras brasileiros, notamos um elo de
comunicagdo e, consequentemente, uma influéncia entre os psiquiatras do Hospital Nacional e
os alienistas do Hospital de Alienados, ja que tanto o médico Ulisses quanto Austregésilo
estudaram e supervisionaram o servigco terap€utico no Rio de Janeiro e em Pernambuco. Em
1933, esses médicos trocavam conhecimentos no veiculo de publicacdo de relatorios e textos,
chamado de Boletim de Higiene Mental, o qual reservava um espaco intitulado “Religides do
Recife”. Esse boletim era distribuido gratuitamente em formato de jornal, para “aumentar o
‘poder de fogo’, era sempre distribuido junto aos jornais e radios” (MEDEIROS, 2001, p. 76).
O boletim deixou de ser publicado em 1947, mas conseguiu agregar assuntos aparentemente
distintos, desde questdes envolvendo o ambiente escolar até instrugdes sobre higiene mental, as
quais envolviam a religido.

Outro meio de comunicagdo e de “trocas” entre os psiquiatras foi a Revista de
Neurobiologia, fundada por Ulisses Pernambucano em 1938. Nessa revista, os discipulos de
Ulisses apresentavam pesquisas que estavam desenvolvendo, mas esse veiculo de comunicagao
também servia para “a divulgacdo, a discussao e a irradiacdo de seus pressupostos, teoricos e
praticos, além-fronteiras” (MEDEIROS, 2001, p. 80). Um dos discipulos era José¢ Lucena, que
formou um grupo de estudos no Servico de Higiene Mental em Pernambuco. Esse grupo
determinou a metodologia clinica da Escola Psiquiatrica do Recife e recomendou que os
psiquiatras observassem a atuacdo dos médiuns. Entre as tematicas envolvendo estudos

desenvolvidos por esses intelectuais da psiquiatria pernambucana, estavam ligadas as questdes
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sociais, entre as quais “estudos psicopatologicos de delinquentes, médiuns, fanaticos etc.”
(MEDEIROS, 2001, p. 84).

Tanto o boletim quanto a revista de Neurobiologia recebiam artigos médicos, os quais
continham pesquisas clinicas, além de propaganda de medicamentos, dentre eles o Gardenal.
Nesse contexto de publicagdes, encontramos o artigo intitulado de Manifestagoes
psicossomadticas infantis, de autoria de José¢ Leme Lopes, livre docente da Universidade Brasil,
o qual defendia a ideia de que os “recursos sao encontrados nas clinicas de orientacao infantil,
organizagdo basica para a solucdo dos problemas de comportamento da crianca e para
tratamento de suas manifestacdes psicossomaticas” (LOPES, 1950, p. 123). Diante disso,
podemos dizer que o discurso sobre os processos sintomaticos ¢ diagnosticos das doengas
mentais envolvendo manifestagdes psicopatologicas passavam por “ajustes” discursivos entre
a psiquiatria na Revista de Neurobiologia. Entretanto, o fio condutor discursivo desses
mecanismos de comunicagdo advinha do pensamento percorrido no Hospital Nacional.

Sabemos que o psiquiatra Juliano Moreira®! reformulou a atuacio alienista brasileira,
incluindo outras especialidades clinicas nos cuidados com o doente mental, como a odontologia,
a ginecologia, a pediatria, além de modificar a metodologia clinica. Esse psiquiatra chegou a
impedir o uso de camisas de forca nos pacientes, seguindo os designios das normalizacdes
perpetradas pelo Decreto federal n® 1.132, promulgado em 22 de dezembro de 1903. Ele
também ficou conhecido como responsavel por introduzir no Brasil a classificacdo de
Kraepelin, a qual foi seguida pelos colegas médicos do Hospital de Alienados em Pernambuco.

Nesse contexto, vemos o trabalho de Juliano Moreira ligado aos psiquiatras
pernambucanos, trocando influéncia intelectual e, consequentemente, também na observacao
da mediunidade, gerando sistemas sintomaticos envolvendo alucina¢des audiovisuais entre
outros associados a caracteristicas relacionadas a mediunidade. Além disso, Juliano j& “tendo
estudado com Kraepelin na Alemanha, trouxe para o Brasil as ideias entdo novas do grande
mestre germanico, com larga repercussdo entre nds” (ARAUJO, 1936, p. 3). Ainda seguindo o
articulista do jornal Didrio de Pernambuco, Araujo revelou que o psiquiatra Henrique Roxo
organizou uma festa para homenagear o Dr. Juliano (ARAUJO, 1936). Com essa revelacio da

proximidade entre os psiquiatras brasileiros, podemos entender que ocorria uma troca de

61 O psiquiatra Juliano Moreira é considerado o pai da psiquiatria moderna no Brasil. Em sua biografia, revelou a
sua origem pobre e a pele negra, sendo contrario a "teoria dos degenerados”, algo raro entre os médicos da época.
Na década de 1920, o psiquiatra tratou o escritor Lima Barreto, internado para tratamento de alcoolismo no
Hospital Nacional de Alienados, localizado no Rio de Janeiro. Cabe destacar que o alcoolismo era diagnosticado
como doenca proveniente do comportamento atdvico dos degenerados (DALGALARRONDO, 2000;
GIUMBELLI, 1997).
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informacdes, logo ndo seria por acaso que Roxo teria proposto um cédigo classificatorio, no
estilo diagnostico krapeliniano, para enquadrar o Espiritismo como perturbacdo mental
(ALMEIDA et al., 2007).

Outro psiquiatra de alcance no cenario nacional foi Henrique Roxo que chefiou o setor
de neuropatologia do Hospital Nacional de Alienados (SCOTON, 2007), onde estudou os
internos € uniu teoria e observagdo. Assim, por meio da anamnese, pode elaborar um
diagnostico que envolveria o Espiritismo, o qual foi apresentado como classificacao

[3

psicopatologia em 1936. Para Giumbelli, esse psiquiatra foi responsavel pelos “‘centros
espiritas’ serem incluidos nos formulérios de admissdo de pacientes no Hospital Nacional, o
que permitiu a elaboragdo de estatisticas [...] entre ‘Espiritismo e alienagdo mental’” (1997, p.
201). Assim, segundo Giumbelli, o psiquiatra Roxo foi o responsavel por investigar a incidéncia
de vestigios quanto a relagio do paciente com o Espiritismo no Hospital Nacional®?.

Tanto Scoton (2007) quanto Giumbelli (1993) chegaram a conclusao de que, ao incluir
nos dossiés de internamento dos pacientes psiquiatricos a frequéncia com que eles participavam
em sessoes de Espiritismo, o Dr. Henrique Roxo provocou internamentos de espiritas para
tratamento psiquiatrico. Para os autores supracitados, Roxo chegou a apresentar uma estatistica
dos doentes decorrentes do Espiritismo, indicando que “entre 1915 e 1930, 10% dos pacientes
desenvolveram patologias mentais em virtude do contato com ‘praticas espiritas’ (SCOTON,
2007, p. 47). Scoton segue afirmando que o diagndstico dos casos ligados ao Espiritismo foi
elaborado entre 1915 a 1930, mas os internamentos envolvendo médiuns tinha o diagnostico de
“delirio episodico dos degenerados”. Assim, entendemos que Roxo procurou contribuir para os
processos classificatorios das psicopatologias, incluindo o Espiritismo como causa oficial de
loucura nos prontudrios alienistas.

Dr. Henrique Roxo elaborou um codigo psicopatolégico especifico para a loucura
espirita, denominado de “’Delirio Espirita Episodico’, que foi apresentado em uma conferéncia
em Paris, em 1936, numa Clinica Psiquiatrica. Seria uma doenca frequente, responsavel por 5%
a 10% das internacdes psiquidtricas” (ALMEIDA, 2020, p. 226). Roxo justificou essa
classifica¢do da loucura, a qual aumentou o estigma da insanidade por praticar o Espiritismo,
ao defender que os pacientes internados, devido a complicagdes da mediunidade, nao

apresentavam indicios de loucura antes de terem contato com essa religido. Segundo Scoton

62 0 médium brasileiro Chico Xavier (1910-2000) foi assombrado pela possibilidade de ser diagnosticado portador
de alguma perturbacdo mental e ser internado em um hospicio. O receio era acirrado até pelos espiritos que Chico
psicografava, como o desencarnado escritor E¢a de Queiroz, em 1934, que deu o recado: “vai continuando até que
te recebam a enxovia ou o manicdmio. No carcere ou no sanatorio, alcangaras um periodo de repouso. Nao te
apavores.” (SOUTO MAIOR, 2003, p. 57).
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(2007), Roxo nao defendia que apenas o Espiritismo ocasionava a loucura, na verdade, mas que
deveria haver uma predisposi¢do do individuo a psicopatologia que, ao ter contato com o
Espiritismo, manifestava-se na forma de insanidade.

As classificacdes psicopatoldgicas, entretanto, foram criticadas. Na literatura do
escritor Lima Barreto (2017), a loucura passava a ser “contagiosa” depois do internamento, ja
que o paciente comecava a imitar a insanidade do outro, pela limitacdo que essa classificagao
apresentava, ja que a “loucura se reveste de varias e infinitas formas; ¢ possivel que os
estudiosos tenham podido reproduzi-las em uma classifica¢ao [...] ¢ uma por¢do de coisas
diferentes” (BARRETO, 2017, p. 169). Logo, Lima, ex-interno manicomial do Hospital
Nacional, apontou a falha do sistema classificatério das patologias mentais, utilizado pelos
alienistas, por ndo abarcar a diversidade das manifestagdes mentais e, de modo incisivo, “tratar”
sem objecdes aos codigos.

Sendo assim, a psiquiatria deveria permear manifestagdes religiosas, considerando que
no Brasil a mediunidade estava associada & questdo racial (VENANCIO, 2012). Dai vinha o
retorno recorrente dos ex-internos aos cuidados dos alienistas e, desse modo, o estigma do louco
que nunca obtinha a cura®. O que mostra consequéncias do tratamento dentro do manicomio,
agravando o estado de satide mental do paciente, tornando repetitivo o seu retorno ao hospicio,
como de costume: uma vez paciente psiquiatrico, raramente deixa de retornar para o
internamento®. Por vezes, piorando gradativamente o estado mental, os psiquiatras abragaram
ideologicamente as teorias — anteriormente citadas — do Darwinismo Social servindo de base

para a classificagdo moderna das enfermidades mentais.
4.3 A mediunidade como foco da loucura
O dispositivo psiquiatrico necessitou classificar a insanidade na tentativa de criar uma

metodologia clinica para detectar sintomas da enfermidade e diagnostica-la para trata-la. Nesse

topico, esbogamos um breve relato histérico da loucura até a sua inser¢do no Codigo

63 Lima Barreto escreveu dois livros sobre sua experiéncia como paciente interno de um manicomio por ser
alcoodlatra, mas chegou a tamanha confusdo mental que se perguntava “o que ha em mim, meu Deus? Loucura?
Quem sabe 1a?” (BARRETO, 2017, p. 53). Em seu prontuario psiquiatrico consta que Lima Barreto passou a ter
alucinagdes depois do primeiro internamento e, posteriormente, passou a ser agressivo com os irmédos. Ao
descrever o tormento da loucura, Lima Barreto destacou o trabalho do alienista negro Juliano Moreira, que o tratou
com “ternura, paternalmente, ndo me admoestou. Fez-me sentar a seu lado e perguntou-me onde queria ficar”
(BARRETO, 2017, p. 40). Tanto o escritor quanto o psiquiatra Juliano Moreira contribuiram para a psiquiatria
brasileira. O primeiro ao narrar a vivéncia do paciente e o segundo ao moldar o processo terapéutico, ora indo
contra, ora corroborando com o discurso do degenerado moral.

64 O estigma transferido do nosocdmio para o paciente interfere na inadequagéo social vivida pelo enfermo quanto
a hesitacdo para retornar ao internamento (FOUCAULT, 2014).
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Internacional de Doengas, quando ocorreu a ampliagdo dos sintomas e diagndsticos da
insanidade.

A loucura, tratada como problema doméstico por muitas familias, passou por
institucionalizagdo, cabendo ao Estado prover os cuidados com os enfermos mentais. Durante
os séculos XV e XVI, a insanidade mental era concebida como “concep¢do demoniaca”,
algando, no século XVII, o cunho de doenga e, no século XVIII, obteve classificacdes médicas
(MACHADO, 2001). Variaram, conforme a €poca, diretrizes para designar os sintomas e
decurso da enfermidade mental, direcionando o tratamento indicado ao insano.

Desse modo, ocorreu a inser¢ao de fatores bioldgicos — como a hereditariedade — para
justificar o acometimento da loucura em seus pacientes, o que, para Foucault, graduou a
enfermidade desde o nivel considerado leve até o grave, o que o autor chamou de “medicina
classificatoria” (FOUCAULT, 2014, p. 15). Sendo assim, a constru¢do da figura do anormal
percorreu a imagem do monstro animalizado, elaborado por um discurso médico/juridico desde
o final do século XVIII (FOUCAULT, 2010). Diferenciar o individuo “normal” do “anormal”
foi o cerne dessa classificacdo, servindo como base na construgdo patologica dos alienados,
com hierarquia conforme a gravidade biopsicossocial®’.

Segundo o que seria normal e anormal, por intermédio do regime classificatorio das
doencas, o “interesse de tal classificacdo ¢ que ela utiliza dois principios diferentes de
discriminacdo e hierarquia; as anomalias sdo classificadas segundo sua gravidade crescente. A
relagdo ‘simplicidade-complexidade’ ¢ puramente objetiva” (CANGUILHEM, 2018, p. 87).
Junto a necessidade classificatoria, surgiu, também, um vocabuldrio especifico para designar
patologias fisicas e mentais, as quais o individuo normal seria capaz de apresentar normas
bioldgicas e comportamentais consideradas saudaveis pela ciéncia médica.

Assim, surgiu o movimento psiquiatrico moderno a partir do médico francés Philipe
Pinel, conhecido por retirar os grilhdes dos loucos nas masmorras e que, ainda, utilizava como
pardmetro de classificagdo da loucura os diagnésticos herdados do século XVIII®: “mania,
melancolia e deméncia” (PESSOTTI, 1999, p. 57). Pinel inseriu a classificacdo “nosografica”
da loucura, apontando as paixdes como propensoes a instabilidade mental (PESSOTTI, 1996).

Tanto o diagnodstico de mania quanto o de deméncia continuaram sendo utilizados como

8 As agdes e impulsos de um individuo vivem sob a influéncia do bioldgico, do psicolégico e do social,
simplificado na palavra biopsicossocial (COSTA, 2007, p. 31).
% Segundo o psicdlogo Isaias Pessotti (2012), mania era todo tipo de loucura. Melancolia seria uma insanidade
parcial e a deméncia a falta da razdo, dificultando o raciocinio.
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patologias mentais até meados do século XX, aparecendo como loucura nos prontudrios do
Hospital de Alienados.

Pinel colheu as teorias empiricas causadoras da insanidade e ofereceu uma
metodologia médica para cada psicopatologia — termo forjado para referir-se a doenga mental
— “psico” igual a mente, “patologia” doenca. Este estudioso remodelou o objetivo asilar,
inserindo a pretensao de tratamento da insanidade dentro de um “instrumento de cura” médica.
Para ele, a loucura era ocasionada por lesdes do intelecto e da vontade do individuo acometido,
cabendo ao alienista a reconducao ao estado de racionalidade (PESSOTTI, 1996). Desse modo,
0 manicomio abrangeu o ambiente adequado a atuacdo profissional do alienista, ao observar os
sintomas do enfermo e planejar a estratégia terapéutica.

Segundo Pessotti (1996), a psiquiatria de Pinel ignorava os sintomas ao perpetrar um
diagnostico, tornando a classificagdo de cunho filosoéfico sem notar o comportamento ou os
quesitos apresentados pelo louco. Sendo assim, faltavam critérios clinicos para Pinel selecionar
os diagnoésticos por meio de um processo sintomatico, que deveria utilizar como parametro o
comportamento ou o delirio, comum a psicopatologia. Na realidade, a psiquiatria de Pinel
redirecionou o tratamento do louco, deixando o legado aos demais alienistas.

A classificagdo da insanidade, promovida por Pinel, pautou os diagnosticos
psiquiatricos até receber complemento do psiquiatra francés Jean-Etiene Dominique Esquirol,
que deu continuidade a identificagdo e classificacdo das patologias na psiquiatria moderna
(PESSOTTI, 1996). A loucura passou a ser vista como passivel de tratamento e cura, surgindo
a classificagdo patologica pela analise psiquidtrica da anatomia humana, chamada de
anatopatologia, em uma tentativa de chegar a diagndsticos absolutos e menos “abstratos”.

A anatopatologia transferiu para a psiquiatria moderna técnicas de estudo do corpo, as
quais contribuiram para a elaboragdo dos processos de classificagio (FOULCAULT, 2006). Os
estudos psiquiatricos de Esquirol originaram o termo patologico “alucinag¢do”, o qual pautou
anamneses dos tipos esquizofrénicos e degenerados — encontrados nos prontuarios do Hospital
de Alienados de Pernambuco como sintoma da insanidade de “espiritas”. Esse processo
classificatorio das alucinagdes subdividiu a loucura, o que o Esquirol denominou de idiotia, e

demeéncia, a doenca mental propriamente.

4.4 Degeneracio recorrente aos espiritas

Tanto o psiquiatra Pinel quanto Esquirol sdo conhecidos como os “tedricos da

degeneracao”, por atrelarem a loucura ao desvio moral do atavismo congénito, o qual o portador
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apresenta algum defeito hereditario patologico (CAPONI, 2012; GIUMBELLI, 1997). Para
Foucault, os psiquiatras sucessores do médico Esquirol institucionalizaram o hospicio como
espaco de cura para a insanidade, simplesmente devido aos tragos arquitetonicos marcados pelo
estilo panoptico (FOULCAULT, 2006). A arquitetura em estilo panoptico do sistema
nosocomial era recortada por corredores com leitos que se entrelagavam em um ponto central,
o qual permitia a observagao de todos os pavilhdes por um niimero minimo de vigias.

Desse modo, a arquitetura proporcionou a distribui¢do e a vigilancia dos internos de
modo organizado, permitindo que vejam parcialmente os corredores € serem vistos pela
emergéncia hospitalar, estilo conhecido como panopticon (FOUCAULT, 1979, p. 220). Assim,
Esquirol defendia que o confinamento do louco, separando-o da sociedade para impor técnicas
que iam desde os tratamentos até a arquitetura do nosocdmio, forneceria a cura (FOULCAULT,
2006; MENEZES, 2009). Isso por acreditar que a primeira causa moral para a patologia viria
das relagdes familiares do paciente, induzidas pelas paixdes como 6dio, magoa ou litigios. Com
o tempo, a classificagdo elaborada por Pinel e Esquirol, a qual se baseou nos parametros morais,
pareceu insuficiente para explicar a loucura.

Essa lacuna diante das variagcdes da insanidade foi preenchida com as teorias da
degenerescéncia. A ideia de que a loucura seria uma patologia hereditaria ganhou novos
contornos com o alienista Bénédict Augustin Morel ao desenvolver a Teoria da
Degenerescéncia, que designa o portador dessa hereditariedade como degenerado. O portador
da degenerescéncia, do mesmo modo que recebeu o defeito moral, iria transmiti-lo aos filhos,
podendo levar gradativamente a esterilizacdo do corpo defeituoso (PADOVAN, 2012;
SCOTON, 2007). Morel classificou comportamentos sociais como andlogos a degeneracao
moral, a qual deveria deter cuidados clinicos, como: alcoolismo, vandalismo, religiosos fora
dos padrdes catolicos.

Para embasar a teoria da degenerescéncia, Morel ansiava substituir a classificacao
pelos sintomas por uma classificagdo etiologica, isso por entender que os degenerados
compunham uma vertente familiar portadora dos mesmos distirbios biologicos, sendo
repassada por consanguinidade de geracdo a geracdo (CAPONI, 2012). Nesse sentido, a teoria
da degenerescéncia associou-se a anatomopatologia, apontando questdes raciais e climaticas
como desencadeadores e propagadores dessa anomalia mental, um dos diagndsticos
encontrados nos prontuarios psiquidtricos do Hospital de Alienados, ao referir-se a um paciente
acometido pelos “sintomas” do Espiritismo. Assim, deveriam ser acrescentadas ao método
terapéutico agdes de profilaxia que focassem nos individuos de ragas propicias a eclosdo dessa

enfermidade, evitando a procriagdo por meio da esterilizagdo (SCHWARCZ, 1993). Dessa
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forma, inseriu-se a teoria o estudo da frenologia, principalmente com relagdo a loucura, sendo
conhecida como teoria da degeneracao racial.

Estudando a documentagdo psiquidtrica do Hospital de Alienados que constituiu o
quarto capitulo desta tese, percebeu-se que os ditames alienistas apregoados por Morel
perduraram como diagnostico da loucura, o tipo de enfermidade mental: o degenerado. O
encaixe desse tipo de insanidade foi classificado neuropatologicamente como episodio
delirante do degenerado. Desse modo, como defendeu Scoton (2007, p. 47), “em um primeiro
momento, denominou a afec¢do causada pelo Espiritismo de ‘episdédio delirante dos
degenerados’”.

A denominagao “degenerado” seguia o pensamento do Darwinismo Social que teve
raiz na psiquiatria de Morel, em que havia uma gradacao da doenca mental, a qual dependia do
nivel de proximidade ou distanciamento hereditario do louco ao familiar predisposto a
degeneragdo. Em outras palavras, Morel classificou gradualmente os inaptos ao trabalho ou
atividade social, situacdo na qual alguns poderiam ser portadores da degeneragdo e nao a
desenvolverem, mas poderiam transmiti-la ao seu descendente consanguineo.

Essa transmissao legitimaria politicas publicas de assepsia social, como a atuagdo dos
hospicios na retirada dos degenerados para tratamento. O termo “degenerado” foi adotado pelos
psiquiatras posteriores a Morel, diagnosticando individuos pelo fendtipo considerado
“anormal”, devido a tracos fisicos tidos pelos médicos como desproporcionais. O psiquiatra
Lombroso adotou a terminologia galgada por Morel da patologia comportamental do
“degenerado” para identificar criminosos e loucos.

Sendo assim, podemos dizer que a classificagdo psicopatoldgica envolveu os
psiquiatras desde “Pinel a Esquirol - com a clausura do louco — e de Morel a Lombroso -
psiquiatria bioldgica - com a discussdo sobre em que grau a desordem intelectual, com suas
alucinacdes, poderia limitar a responsabilidade do louco” (DARMON, 1991). Diante do
anormal degenerado, coube ao poder do Estado controld-lo com vigilancia e perseguigao,
chegando a internamentos em asilos ou presidios devido a seu diagnostico.

Quando associamos o termo “degenerado”®’

a palavra “anormal”, precisamos
mergulhar em suas origens linguisticas. Seguindo as observacdes de Canguillem, a palavra
“anomalia” tem origem grega e designa desigualdade, irregular (CANGUILLEM, 2018), em

que a manifestacdo do “anormal” advém do individuo portador desse enquadramento

87 Para esclarecer “a teoria de degeneragdo de Morel pretende criar uma classificagdo consistente das patologias
mentais, que ndo esteja apoiada somente na diferencia¢do de sintomas (geralmente muito similares uns aos outros)
ou nas manifestagdes corporais exteriores” (CAPONI, 2012, p. 22).
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assimétrico tanto no fenotipo quanto na moral. Tanto a palavra “anomalia” quanto
“degenerado” associaram-se a condi¢do bioldgica determinante do aspecto comportamental,
cabendo a ciéncia explanar sobre os anormais, com a finalidade de melhorar a comunidade.

Assim, “anormal” tornou-se adjetivo para fazer referéncia aos sintomas apresentados
pelo louco portador do diagnéstico de degenerescéncia. Cabe lembrar que, na América Latina,
a teoria da degenerescéncia voltou-se contra a mesticagem, abrindo caminho para o pensamento
“racista” colocar o anormal junto aos tragos fisiondmicos negroides (SKIDMORE, 1976). Esse
movimento foi endossado por intelectuais como o médico Nina Rodrigues®, conhecido como
representante do pensamento da psiquiatria lombrosiana no Brasil, que estigmatizou o fenotipo
negro com o anormal criminoso ou louco.

Com o movimento psiquiatrico moderno, tratamentos como a talassoterapia (banho de
mar), que seria benéfico para o corpo e a mente; ¢ a lobotomia, consistindo em um procedimento
neurologico que perfura o cortex frontal do cérebro do paciente com um “martelinho e um tipo
de ‘caneta’ de ferro”, deixando os pacientes mentais em estado de catalepsia®. Por considerar
os fenomenos meditnicos de carater cientifico, Kardec abragou bases académicas da época, as
quais também influenciaram Lombroso, como a Frenologia do médico alemao Franz Joseph
Gall, nascida no século XVIII (CAPONI, 2012). A frenologia utilizava medicdes
craniométricas para justificar a predisposicao do individuo a degeneragao moral, dando um
verniz ao estudo da anatomopatologia.

Assim, tudo que fosse associado ao processo sintomatico e, consequentemente,
diagnosticado como ‘“degenerado” — termo frenoldgico — caberia a lente da suspeita do
atavismo. Para isso, teriam ndo apenas o fenotipo analisado pelos psiquiatras, como também
fariam parte dessa segregagao dos anormais — degenerados — dos individuos normais.

Valendo-se dos estudos frenologicos, ao discutir a encarnacdo em corpo hotentote
(etnia africana), Kardec sustentou, com o auxilio dos dados atuais da Ciéncia, que o
“Espiritismo € a unica chave possivel de uma série de problemas insoluveis”, seguindo da frase:
“a frenologia nos servird de ponto de partida” (KARDEC, 1862, p. 142). Segundo os estudos

de Kardec, a reencarnag@o no “hotentote” apenas ocorreria para quitar dividas da vida anterior,

8 O médico Nina Rodrigues foi representante do Darwinismo Social e fundou a Antropologia Criminal brasileira
ao distinguir) os “degenerados” dos individuos normais pelos tragos fisicos, diretamente associados aos afro-
brasileiros. Em 1900, o médio publicou o Animismo fetichista dos negros baianos, no qual o autor estudou a
religido “feiticeira”, que provocaria possessdo espiritual em seus seguidores dentro de terreiros de Candomblé.
Para ele, o “feiticeiro exerce sobre os crentes uma tyrrania espiritual” e o “espirito que ¢ causa da infelicidade ou
da mé cabega” (RODRIGUES, 2006, p. 62).

% A Leucotomia foi elaborada pelos neurologistas portugueses Anténio Egas Moniz e Pedro Almeida Lima, os
quais ganharam o Prémio Nobel pela inven¢do, mas perderam a popularidade ap6s o surgimento das medicagdes
psiquiatricas como o Amplictil em 1947 (SABBATINI, 2003).
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tendo em vista que os pressupostos frenoldgicos comprovariam o estado primitivo deste grupo
étnico. Assim, percebemos que os discursos que estigmatizavam o Espiritismo também
influenciaram o kardecismo.

A classificagdo psiquiatrica elaborada pelo alemao Emil Kraepelin deu continuidade a
metodologia clinica terapéutica da alienacdo desenvolvida por Pinel e Esquirol”’. Entretanto,
modificou o modo de diagnoéstico, da classificagdo sintomatica para a clinica, em que as
patologias tinham causa nas desordens diretamente ligadas ao organismo cerebral
(AMARANTE, 1996; MENEZES, 2009). Dessa maneira, Kraepelin dividiu os perturbados em
dois grupos, antes pertencentes a um unico nicho, onde cada um continha prognosticos e
manifestagdes diversas com sintomas endogenos e exdgenos referentes a predisposi¢ao do
louco.

Para Kraepelin, o primeiro grupo descende do progndstico de deméncia precoce
(transtorno bipolar) e o segundo, dos acometidos pela psicose maniaco-depressiva. Nisso, 0
prognoéstico aproximou a psiquiatria das demais especialidades da ciéncia médica, devendo ser
classificada com a mesma metodologia racional e distanciar-se do misticismo (BIRMAN,
1978). Os prognosticos ja eram implementados na medicina, porém nao na psiquiatria, assim a
loucura poderia ter o diagndstico modificado ao longo da observagdo clinica € ndo um
diagnostico sintomatico imutavel.

Esse primeiro grupo continha transtornos relacionados a esquizofrenia como a
catatonia, deméncia paranoide (alucinagdes constantes) e a hebefrénica (manifestada no final
da puberdade). A Deméncia era tida como uma psicopatologia condizente com a predisposi¢ao
decorrente do historico familiar que ligava o insano ao atavismo degenerado (AMARANTE,
1996; CAPONI, 2012). A deméncia precoce, segundo Kraepelin, derivaria de transtornos com
sintomas de delirios que acometiam pessoas jovens, fator cronico agravado com o passar do
tempo. Percebemos, assim, que o delirio, que ocasionaria alucinagdes — para os espiritas,
fendmenos visuais mediunicos — estava ligado a psicopatologia kraepeliniana, com
caracteristicas que se assemelhavam a praticas religiosas meditnicas.

O segundo grupo de patologias mentais, a psicose maniaco-depressiva, era a

esquizofrenia manifestada desde o nascimento do individuo, tendo como progndsticos as

00 alienista Emil Kraepelin arvorou a classificar enfermidades mentais para facilitar o diagnostico das formas de
psicopatologia mental, tomando como fatores a sexualidade, a idade, a hereditariedade e a religiosidade do
paciente. A classificagdo das doengas psiquiatricas de Kraepelin foi utilizada pelos médicos até 1952, quando a
Organizacao Mundial de Saude (OMS) a tomou como base ao topico das doencas mentais no Codigo Internacional
de Doengas (CID). Doengas mentais apareceram no CID edicdo 6, mas ja utilizada pelos psiquiatras (PESSOTTI,
1999).
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crengas delirantes e alucina¢des audiovisuais incessantes. Dentro das crencas delirantes
Kraepelin considerou o prognostico do “delirio religioso”, o qual ocasionava uma esquizofrenia
por ideias misticas como a reencarnacao, na qual o paciente estaria acometido por uma culpa
religiosa desencadeada por um pecado cometido, ao merecer um castigo da sociedade. Por fim,
Pinel, Esquirol e Kraepelin sistematizaram a classificagdo clinica da loucura, até entdo
ignorada, que serd o eixo das demais bases classificatorias que fincaram diagnosticos nos
prontuarios psiquiatricos do século XX.

A necessidade em classificar desordens mentais depois de identificadas como
psicopatologias pelos alienistas, desde Pinel a Kraepelin, ganhou contornos com a criacao de
um catalogo para registrar estatisticamente a causa de mortes na Inglaterra, em 1893. Desse
catalogo, passou a ser editado o primeiro Codigo Internacional de Doengas, tendo a finalidade
de padronizar os diagnosticos médicos até entdo conduzidos sem rigor cientifico. A psiquiatria
brasileira seguiu a linha francesa de Pinel e Esquirol, que foi substituida pela classificacao
alema kraepeliana (PORTOCARRERO, 2002). Dai, os alienistas brasileiros permanecerem
utilizando a classificag¢do destes trés psiquiatras europeus ao diagnosticar os pacientes.

Perturbagdes mentais, para a teoria kraepeliana, continuaram a ser identificadas pelos
psiquiatras como “estigmas degenerados” advindos do fisioldgico ao neurolégico (CAPONI,
2012). Nesse sentido, a classificagdo proposta por Kraepelin interferiu na mentalidade social
quanto ao estigma das “ragas mais fracas” ja proposto pelo Darwinismo Social, em relagdo a
teoria do branqueamento racial voltada a pessoas de pele preta. O sistema classificatorio da
psiquiatria conseguiu esteio apos 1908, com o apoio da fundacdo da Sociedade Brasileira de
Neurologia, Psiquiatria e Medicina Legal, a qual rejeitou os ditames de Pinel e adotou o sistema
de Kraepelin.

Nos anos de 1920, surgiram os psiquiatras “neokreaplealinianos”, assolapando a teoria
da degeneracdo do médico Morel nos diagnosticos psiquiatricos (CAPONI, 2012). Todo o
trabalho de classificacdo dos doentes mentais produzidos desde Pinel até Kraepelin originaram
os métodos de classificacao das doencas mais elaborados e utilizados até os dias atuais. Assim,
possibilitaram ou favoreceram no espago classificatorio creditar a sintomas, como alucinagdes
e disturbios religiosos, como provocadores de enfermidades psiquiatricas.

A construgdo “evolutiva” dos conceitos classificatorios de Pinel até Kraepelin
transbordou a psiquiatria, ganhando a dimensao da experiéncia social ao moldar a mentalidade
da sociedade quando invalida o retorno do louco a convivéncia (AMARANTE, 1996). Diante
disso, no Hospital de Alienados de Pernambuco, percebemos a predominancia do diagnodstico

“estigmas degenerados” nos prontudrios quanto aos espiritas, como veremos no quarto capitulo.
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Para facilitar nossa compreensdo e analise das fontes documentais levantadas no hospital
pernambucano, percebemos os diagndsticos elaborados por Kraepelin, que passaram a obedecer
a rigores internacionais (PESSOTTI, 1999). Diante disso, espiritas ancoraram suas discussoes
de itens médicos e da fisica moderna, que trariam legitimidade dos fendmenos meditnicos
vivenciados pelos seguidores de sua doutrina.

No Brasil, a classificagdo neuropatoldogica médica seguia a tabela da Europa,
alicercada pela promulgacao do Codigo Civil de 1916, o qual tinha o objetivo de prever a
interdi¢ao psiquiatrica dos insanos, os quais teriam suspensos os direitos civis até a conclusao
do tratamento psiquiatrico (PEIXOTO, 1910). Diante disso, podemos dizer que o individuo
caracterizado como louco vivia sob a curatela do Estado, diante de um tratamento agressivo
com eletrochoques entre outros métodos psiquiatricos. Todo esse procedimento clinico violento
poderia ser ministrado pelos profissionais de saiide mental sem a autorizagcdo do paciente, ja
que estava enquadrado legalmente como inimputavel.

A Doutrina Espirita se encontrava em meio a esse discurso sobre o que deveria ser
regulamentar certas praticas religiosas, tinha em vista que possuiam o aspecto atavico do
degenerado moral, surgindo em meio & Belle Epoque’", tanto na Europa quanto no Brasil,
camuflando a normatizagao social e ocasionando a exclusdao dos segmentos sociais desprovidos
de recursos financeiros. Modernizar e higienizar durante a Belle Epoque visava cercear o centro
das cidades de certos individuos. Dentre os estigmas destinados aos nichos que deveriam ser
recolhidos dos espacos de convivio social, estavam os alienados mentais. A associacdo da
insanidade mental a loucura estava destacada, inclusive, nos textos escritos pelo proprio

Kardec. Assim, o autor relacionou a loucura ao Espiritismo, pois

A loucura tem por causa primeira uma predisposi¢do orgénica do cérebro que
0 torna mais ou menos acessivel a certas impressoes. Estando dada uma
predisposicao a loucura, esta toma o carater da preocupacao principal que se
ocupa com eles, como podera ser a dos Espiritos, naquele que se ocupa com
eles, como podera ser de Deus, dos anjos, do diabo, da fortuna, do poder, de
uma arte, de uma ciéncia, da maternidade, de um sistema politico-social. E
provavel que o louco religioso viesse a ser um louco espirita, se o Espiritismo
tivesse sido sua preocupagdo dominante, como o louco espirita o teria sido sob
uma outra forma, segundo as circunstancias (KARDEC, 2008, p. 27).

7' A Belle Epoque, para a Europa, correspondeu no periodo antes da Primeira Guerra Mundial, marcado pela busca
da modernizagdo dos espagos sociais com agdes sanitaristas, com a abertura de avenidas e readequagdo dos
costumes aburguesados. Para o historiador Frederico de Oliveira, a Belle Epoque recifense foi vivenciada nos anos
de 1920, quando intmeras obras estruturais foram realizadas para civilizar a capital pernambucana, com
“afrancesamento” da regido central, oferecendo “um clima de progresso social, de avango cientifico, de desapego
a arcaicos valores pré-republicanos e, pela primeira vez, um afastamento firme de tradi¢cdes arraigadamente
lusitanas” (TOSCANO, 2014, p. 32).
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A reflexdo kardecista interage com o pensamento modernista. O Espiritismo
desencadearia a loucura em variados momentos da vida, desde a maternidade ao poder.
Insanidade mental e espiritualidade religiosa revelam a necessidade de tratamento médico ou
um trabalho meditnico dentro dos centros espiritas. Segundo Kardec, a mediunidade “mal
trabalhada” por seu portador pode desencadear a alienacdo mental. Ao unirmos o pensamento
kardecista com os discursos higienistas ¢ modernistas de saneamento da cidade, obtemos o
aparelhamento estatal para “tratar” certos nichos sociais, buscando legitimidade dessas acdes
no discurso psiquiatrico proferido até meados do século XX. E, para legitimar a indicagao dos
intelectuais e agdes politicas dos anos de 1920 no Recife, bastaria procurar as palavras
kardecistas acerca da loucura espirita disseminadas nos livros da Doutrina Espirita.

Em Pernambuco, o representante direto dos estudos envolvendo mediunidade era o
alienista Pedro Cavalcanti, autor de uma tese da adrea de medicina psiquiatrica, que foi publicada
em 1931, nos Arquivos da Assisténcia a Psicopatas de Pernambuco’?, intitulado “Contribui¢io
ao Estudo do Estado Mental dos Médiuns” (MEDEIROS, 2001, p. 54). Nesse estudo, o
psiquiatra pernambucano Dr. Pedro Cavalcanti’® analisou a atuagdo de 14 médiuns para
construir a tese defendida no concurso do cargo de Assisténcia a Psicopatas de Pernambuco,
obtendo o resultado revelou que “todos os médiuns, com excecdo de um, encontravam-se
abaixo da fronteira da normalidade [...] foi encontrado em 12 dos 14 médiuns observados: um
médium com Q.I.” (MIRANDA, 2006, p. 93). Nesse sentido, podemos entender que, para os
médicos do Hospital de Alienados, os médiuns encontravam-se na categoria que deveria ser
submetida ao recurso terapéutico.

O psiquiatra Viktor Frankl escreveu sobre uma sessdo espirita que ocorreu dentro do
campo de concentragdo durante a Segunda Guerra Mundial, com a participacao de prisioneiros.
Essa sessdo, incomum a um ambiente de tamanha repressao, foi organizada pelo médico-chefe
responsavel pelo barracdo onde se encontrava. Frankl relatou que “certa vez presenciei algo
que, embora me fosse de certa forma afim do ponto de vista profissional, eu jamais conhecera
na vida normal: uma sessao espirita” (FRANKL, 1985, p. 29).

Continuando a descri¢do desse momento incomum, Frankl disse que a sessdo nao

2 No ano de 1931, o psiquiatra Ulisses Pernambucano fundou os Arquivos de Assisténcia a Psicopatas de
Pernambuco, revista semestral voltada aos a discussdo das doengas mentais, a qual tinha como secretrio
responsavel o alienista Jos¢ Lucena (MEDEIROS, 2001). Assim, podemos perceber como o0s psiquiatras
pernambucanos trabalhavam de forma coesa, inclusive, usando os mesmos veiculos de comunicagdo para expor
seus estudos.

3 0 ano da publica¢io da obra intitulada Estudo do Estado Mental dos Médiuns, de autoria do psiquiatra Pedro
Cavalcanti, apresentou uma discrepancia para dois autores pernambucanos: para Medeiros (2001) teria sido em
1931; ja para Miranda (2006), foi em 1934.
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obteve a psicografia almejada, em que tendo “falhado os espiritos ou o médium - seu lapis foi
tracando muito lentamente algumas linhas sobre o papel, as quais podiam ser claramente
decifradas como VAE VICTIS” (FRANKL, 1985, p. 29). Esse acontecimento serve para ilustrar
até que ponto chegava a necessidade psiquiatrica de observar tais fendOmenos espirituais,
ocorrendo dentro dos murros de um campo de concentragdo. Entendemos, assim, que os
médiuns como tematica de pesquisas psiquidtricas que permearam o Hospital de Alienados
pernambucano seguiam a corrente iniciada com a psiquiatria moderna de Pinel e Esquirol, em

que sempre tomaram as manifestacoes de espiritas como objeto de andlise.

4.5 Bezerra de Menezes e a loucura por obsessao

Na cidade do Rio de Janeiro, no ano de 1856, o cearense Adolfo Bezerra de Menezes
concluiu a graduagdo em Medicina e procurou seguir uma carreira politica, longe, até entdo, de
questdes religiosas. Em 1858, segundo Marques, “Adolfo tomou posse como cirurgido-tenente
do Exército, cargo esse que lhe conferiria relativa estabilidade financeira e a possibilidade de
continuar clinicando em seus consultérios com menor preocupagdo sobre os rendimentos que
pudesse auferir’ (MARQUES, 2015, p. 61). Esse fato facilitou que ele exercesse um dos
pressupostos do kardecismo, a caridade, além da homeopatia como tratamento.

No entanto, Adolfo olhou com desconfianca para o Kardecismo, passando anos
duvidando dos fendmenos defendidos pelo Espiritismo. Essa conduta era comum a pessoas com
uma formacao cientifica, a qual “[...] diante do Espiritismo, hesitaria durante anos. Apesar do
entusiasmo pelo livro de Kardec, da aceitagdo plena da reunido espirita” (MACHADO, 1983,
p. 161). Essa desconfianga com os fendmenos paranormais, diminuiu depois de sofrer, por meia
década, com o diagndstico de dispepsia e apds longo tratamento alopatico (MARQUES, 2015).
O médico consultou-se com o médium Jodo Gomes do Nascimento e, em apenas trés meses,
foi curado da enfermidade através de uma acao meditnica. Assim, o entdo médico, que era
catdlico de formagao religiosa, potencializou a caridade apregoada pelo Kardecismo, ao realizar

atendimentos médicos gratuitamente.
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Nascido no Ceara em 1831, Bezerra de Menezes mudou-se para o Rio de
Janeiro em 1851, no mesmo ano que ingressou na Faculdade de Medicina e
foi aceito como interno no Hospital da Santa Casa de Misericérdia, formando-
se médico em 1856. Em abril de 1857, candidatou-se ao quadro dos membros
titulares da Academia Imperial de Medicina tomando posse na sessdo de
primeiro de junho do mesmo ano. Foi ainda redator dos Anais Brasileiros de
Medicina da Academia entre os anos de 1859 e 1861. Foi eleito duas vezes
vereador da Camara Municipal do Rio de Janeiro pela freguesia de S@o
Cristovao, nos anos de 1861 e 1864, ndo tendo se candidatado na elei¢do para
o exercicio de 1869 a 1872. Retornou a Camara em 1873 onde permaneceu
até o ano de 1881, ocupando inlimeras vezes o cargo de presidente interino da
Camara Municipal da Corte (JABERT, 2008, p. 27).

Diante dessa breve biografia de Adolfo, percebemos que, além do seu papel no
exercicio da medicina, ele conseguiu influéncia politica devido a duas candidaturas a vereador
no do Rio de Janeiro. Consequentemente, devido a essa representatividade e atuacdo, para além
da medicina, Adolfo deu robustez ao movimento kardecista no Brasil (ALMEIDA, 2007). No
entanto, ele demorou para aceitar-se espirita. Apenas em 1875, apos ler O Livro dos Espiritos
de Kardec, Adolfo comegou a se sentir atraido pelo Espiritismo. Apos ler essa obra kardecista,
ele revelou que a “impressao foi fortissima. Tendo perdido ha pouco tempo, em um acidente, a
esposa, Bezerra atravessava uma fase de apatia” (MACHADO, 1983, p. 160). Com a
experiéncia de tornar-se viivo, em conjunto com a enfermidade que o acometia e que foi
“curada” por um médium, converteu-se ao kardecismo.

Ap0s esse fato, Adolfo passou a ser reverenciado pelos kardecistas, como “médico dos
pobres”, por atender e acompanhar clinicamente pessoas sem condi¢des financeiras, como
também foi chamado de “Allan Kardec brasileiro”, por ter “codificado a doutrina espirita no
Brasil” (ARRIBAS, 2014, p. 48). O primeiro vulgo se deveu a uma lei outorgada pelo entdo
Presidente da provincia do Ceard, José Martiniano de Alencar, em 1837, ainda no Brasil do
periodo imperial, a qual pretendia reduzir a caréncia do atendimento médico a populagdo. Em
destaque, o Art. 4° da Lei Estadual do Ceara n° 133, de 1837, arroga diretrizes ao profissional

em relagdo a sociedade, como:

§1°. Receitar e curar a todas as pessoas pobres, inclusive os presos, que
também forem pobres, receitando-os por um formulério (ou fora dele quando
julgar conveniente), que devera apresentar a cAmara municipal desta cidade
para esta contratar com um boticario, que por menos o fizer. §2°. Visitar os
doentes se for necessario, todos os dias, sendo além disto encarregado da
vacina, com exclusdo de outro qualquer facultativo.

§3°. Comunicar no fim de cada més ao presidente da provincia, publicar pela
imprensa, sendo possivel, 0 em nimero das pessoas que experimentam € o
bom ou mal resultado dele (MARQUES, 2015, p. 28 apud COLECAO DE
LEIS, 1837, p. 124).
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Podemos perceber no Art. 4° da Lei Estadual do Ceara n° 133, de 1837, acdes
praticadas por Adolfo ap6s declarar-se espirita, chegando a atender caridosamente pacientes em
sua residéncia e aplicando as diretrizes da lei. O reflexo dessa lei apareceu em 1842, no Ceara,
onde o “médico da pobreza estava totalmente incorporado aos cargos provinciais € sua atuagao
era solicitada e reverenciada tanto pela populacao mais carente quanto pelos mais abastados”
(MARQUES, 2015, p. 28). Assim, por essa lei ter a finalidade de direcionar o trabalho publico
do médico, Adolfo tomou posse do cargo de “servidor publico” e seu vulgo teve origem
influenciado pelos ditames desse decreto, sendo chamado de Médico dos Pobres.

Mas, a biografia de Adolfo nao ficou sem ser criticada. Para Marques (2015), Adolfo
ndo protegeu os espiritas da criminalizagdo do Espiritismo no Brasil pdés-Republica, com os
Arts. 156, 157 e 158 do Decreto n° 847, de 11 de outubro de 1890. Mesmo Adolfo percebendo
que os religiosos estavam sendo perseguidos, preferiu inaugurar “casas espiritas”, como se
observa no trecho: “[...] Adolfo, como dirigente da FEB e utilizando-se de seu o6rgdo de
divulgagdo, procurou fortificar as ‘Casas Espiritas’ e ndo aos médiuns” (MARQUES, 2015, p.
215).

Por outro lado, o comportamento solidario de Adolfo influenciou os centros espiritas
de realizar acdes de caridade voltados a populagdao, em que “nunca deixou de atuar como
médico, agora tendo o Kardecismo como bandeira, imprimiu definitivamente ao espiritismo a
marca de uma religido cristd avangada” (PRANDI, 2012, p. 56). Dessa maneira, a conversdo de
Adolfo ao kardecismo teve, como uma das consequéncias, a fundag¢do da Federacdo Espirita
Brasileira, onde ele se uniu a outros espiritas, chegando a ser presidente por duas vezes. Em

que:

O Espiritismo, que tera na pessoa de Bezerra de Menezes um grande dirigente
e defensor, conhece um crescimento significativo durante sua gestdo na
Federacdo Espirita Brasileira, a partir de 1895. E, portanto, provavelmente
durante os trés primeiros decénios do século XX, que a medicina homeopatica
sera influenciada pelo Espiritismo, tanto no nivel dos médicos, como dos
pacientes, em funcdo da expansdo da doutrina de Kardec e dos centros
espiritas (MANDEL, 2004, p. 192-193).

Entendemos, desse modo, que a conversao de Bezerra de Menezes trouxe robustez ao
movimento kardecista no Brasil, ampliando o espaco da especialidade homeopatica dentro das
praticas médicas, como também abrindo centros espiritas pelo pais apoiado pela FEB. Nesse
contexto, Adolfo passou a escrever sobre a loucura, mas, sob o olhar e a anélise de um seguidor
do Espiritismo, em conjunto com sua experiéncia na Santa Casa de Misericordia. Em 1895, ele

publicou o livro 4 loucura sob novo prisma, com o pseudonimo Max, quando estava no cargo
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de presidente da FEB, dividindo em duas vertentes sintomaticas as intercorréncias que levavam
a insanidade. A primeira, denominou de “loucura cientifica” e a segunda, “loucura por
obsessao” (MENEZES, 2009), o que caracterizava uma classificacao perpetrada pelos médicos
espiritas para diagnosticar o processo sintomatico dos fendmenos psiquico-patolégicos.

Para Adolfo Bezerra de Menezes (2009), a “loucura cientifica” era determinada por
uma lesdo do 6rgdo cerebral que causava a enfermidade mental, mesmo declarando que nao
poderia detectar, cientificamente, em que regido fisioldgica encontrava-se o trauma. O autor
continua defendendo que essa divisdao advinha da loucura acometer-se por meio material ou da
matéria, o que seria o caso da loucura cientifica, como da imaterial, como o segundo tipo de
insanidade, a qual dedicou o livro. Para Menezes (2009, p. 55), essa divisdo causou “a
verdadeira expressao da luta, entre materialistas e espiritualistas”. Esse conflito entre os
materialistas — que entendiam a loucura como agdo fisioldgica — e os espiritualistas — que
consideravam o tipo de insanidade acometida por questdes sobrenaturais.

Segundo Adolfo, a ocorréncia da “loucura por obsessdao” tinha as mesmas
caracteristicas dos processos sintomaticos classificados pelo alienista Esquirol, o qual tinha o
pensamento darwinista social. Mas, para Adolfo, a insanidade por obsessdo ocorria mesmo o
cérebro ndo apresentando uma lesdo. Escreveu que “o célebre alienista Esquirol atesta a
existéncia de casos, por ele observados, de loucura sem a minima lesdo cerebral” (MENEZES,
2009, p. 23). Para isso, Adolfo usou como exemplo um acontecimento paranormal que o
aproximou do Espiritismo, em que descobriu a enfermidade que acometia seu pai ha mais de
dois anos ao procurar a ajuda do médium carioca Joao Gongalves do Nascimento.

Percebemos, assim, que esse episddio meditnico contribuiu para a conversao de
Adolfo, juntando-se aos demais experimentados, como a cura da doenga de seu pai por um
médium e a busca pela superacdo emocional do falecimento de sua esposa (MACHADO, 1983).
Esse momento paranormal foi descrito por Adolfo, quando o médium “sé me pediu o nome de
batismo e a idade do doente, e, tomando o lapis, escreveu exata e minuciosamente quanto
padece meu pai, discriminando o que € sintomatico do que ¢ organico” (MENEZES, 2009, p.
80). A partir dessa agdo meditunica que adivinhou o diagndstico do seu pai, Adolfo tentou
compreender racionalmente o acontecimento que tinha vivenciado, ignorando os preceitos
espiritas, afirmando que ocorreu um processo de transmissdao de pensamento.

Essa experiéncia, envolvendo a cura de um familiar, fez Adolfo abandonar o
Catolicismo passando a projetar o Kardecismo dentro da intelectualidade brasileira, exercendo
a Lei Estadual do Ceard n° 133, de 1837, que o caracterizou como do “médico dos Pobres”. Em

suma, a atuagdo de Adolfo diante da presidéncia da FEB aumentou a quantidade de centros
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espiritas em todo o pais e, consequentemente, a quantidade de seguidores, mesmo diante da
criminalizagao.

A similaridade entre como a obsessdo poderia ocasionar a insanidade poderia até
decorrer de entendimentos diferentes, mas tanto a psiquiatria quanto o Espiritismo a apontavam
como desencadeadora da loucura. Para a classificacdo patologica da psiquiatria internacional,
a qual seguia os ditames catalogados até Kraepelin, a loucura por obsessdo aparecia como
derivagdo da psicose maniaco-depressiva ou neurose (CAPONI, 2012; PESSOTTI, 1999).
Desse modo, o processo de obsessao seria desencadeado pela pratica meditnica, em que “casos
de obsessdo foram associados aos perigos da mediunidade e a pratica do Espiritismo”
(RODRIGUES, 2012, p. 128). Assim, tanto o saber psiquidtrico quanto o Espiritismo
apresentavam a obsessdo como elemento ocasionador da loucura, apenas divergiam quanto aos
processos que a desencadearam.

Enquanto para a psiquiatria a obsessao tinha origem sintomatica de um pensamento ou
ideias fixas e perturbadoras, para o Espiritismo, ela seria decorrente de um quadro de
instabilidade mental causado pela influéncia negativa de um “desencarnado” que norteia o
médium. A pessoa acometida pela presenca da alma obsessora era considerada obsidiada
(KARDEC, 2008d). Entendemos, assim, que ambos concordavam que poderia ocorrer a loucura
a partir de quadro obsessivo, eles apenas entendiam o fendmeno de modo diferente.

Para Nascimento, “sobre a pratica meditnica de psicofonia nas reunides de
desobsessdo, sua fun¢do € orientar os centros para que trabalhem de forma unificada e
homogénea” (NASCIMENTO, 2014, p. 84). Essa explicacdao para a funcao da psicofonia no
processo de libertagdo obsessiva, ao nosso ver, atua como norteador nos centros espiritas,
indicando o melhor método a ser utilizado pelo médium. Assim, a manifestacdo meditinica pela
psicofonia apresenta um caminho facilitador de comunicagao entre mortos e vivos, diminuindo
a possibilidade de “ruidos” no entendimento da mensagem vinda do sobrenatural.

O proprio Adolfo reconheceu que havia uma diferenga sobre o entendimento da
obsessdo para a psiquiatria e o Kardecismo, ja que para “a Ciéncia chama loucura, e o ¢; mas a
esta loucura o Espiritismo chama obsessdao” (MENEZES, 2009, p. 132). Bezerra dividiu em
dois tipos a ocorréncia da loucura, em que o tipo catalogado por Esquirol seria decorrente de
uma lesdo cerebral que compromete as faculdades mentais e a originada por obsessdao
(MENEZES, 2009). Assim, entendemos que Bezerra de Menezes procurou tragar um parametro
diagnostico para verificar se a enfermidade mental viria de um cérebro propenso a conter uma

lesio ou de um estado espiritual de obsessdo. Desse modo, ele tentou discriminar o
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entendimento cientifico da loucura do espiritual, invocando, inclusive, o alienista Esquirol para
embasar essa teoria.

Para o kardecismo havia outro ponto que poderia desencadear esse tipo de loucura,
que se refere ao fato de a pessoa estar emocionalmente vulneravel, atraindo, assim, espiritos
“maus”. Em outros termos, a “obsessao ocorre quando o espirito encarnado, com suas emogoes
negativas, comeca a dar espaco a espiritos inferiores, sendo assim influenciado sem saber”
(BARRETO, 2015, p. 35). Desse modo, a obsessao seria uma das manifestagdes que poderia
desencadear um quadro de patologia mental. Para o saber psiquiatrico, a obsessdo seria uma
perturbagdo mental de um pensamento ou ideia recorrente, a qual “obsessoes intelectuais, em
que uma ideia, uma imagem, um simbolo, um sistema, uma concep¢ao metafisica, perseguem
sem tréguas o doente” (PEIXOTO, 1923, p. 169). Esses pensamentos persistentes causam
disfungdes mentais que necessitam de acompanhamento psiquiatrico para minimizar os danos
mentais.

Segundo Guarnieri (2001), para libertar um individuo encarnado e sofredor, obsidiado
por um espirito desencarnado, ha um método de desobsessao. Essa libertacao do espirito que
estaria promovendo a loucura por obsessao na pessoa encarnada, deveria ser realizada por um

médium dentro de um centro espirita. Desse modo, o processo de desobsessdo ocorre quando:

O médium recebe um espirito perdido ou perturbado e, uma outra pessoa
trabalhadora do centro (pois precisa ser alguém preparado para este trabalho),
fala com ele, buscando conscientiza-lo de suas atitudes, tendo como base os
ensinamentos do Evangelho. Algumas vezes, estes espiritos estdo perturbando
uma pessoa encarnada, que procura o Centro para livrar-se da obsessdo que
lhe causa muito mal, geralmente transtornos psicossomaticos (GUARNIERI,
2001, p. 59).

Sendo assim, podemos entender que a desobsessao seria um dos servigos dos médiuns
no centro espirita, o qual pode levar o obsidiado a quadros psicossomaticos, sendo um método
que pode trazer maleficios ao médium. A explicagdo para essa possivel contaminacao do
médium responsavel pela desobsessdo vem do fato de ele entrar na mesma “sintonia vibratoria”
do espirito que pretende expurgar da perseguicdo ao vivo (KARDEC, 2009d; MENEZES,
2009). Assim, os riscos de o espirito obsessor ocasionar processos psicopatologicos eram
divididos tanto pela pessoa que estava vivenciando essa persegui¢ao quanto para o médium que
pretendia liberta-la.

Assim, discordamos do entendimento de Carvalho, o qual disse que “a matéria
influencia o espirito e que o mesmo estaria em constante divisao e o Espirito, por ser o elemento

que ja conquistou a inteligéncia, exerce dominio sobre a matéria” (CARVALHO, 2011, p. 89).



144

Pelo nosso escopo, o Kardecismo nao deixa claro que os espiritos desencarnados seriam
intelectualmente desenvolvidos a ponto de comandar o mecanismo materialista terreno. Assim,
esse suposto controle do mundo material, ou dos encarnados, poderia ocorrer, apenas, no
processo de desobsessao.

Dessa maneira, o processo de desobsessdo necessitaria do apoio de outros médiuns,
como também do acompanhamento do obsediado nos centros espiritas por certo tempo. Isso,
tendo em vista que a sintonia energética entre o encarnado e¢ o desencarnado, seria muito
simbiotica, precisando ser separadas gradualmente, o que o médium Divaldo denominou de
“técnica de libertacdo” (FRANCO, 2014, p. 227). Cabe ao médium responsavel por afastar o
espirito a missdo de incorporar o obsessor, conversar sobre sua conduta prejudicial, tanto para
ele quanto para o encarnado, e conversar sobre os ditames biblicos do novo testamento.

Segundo Rodrigues, o carater agregador das atividades meditnicas, em “qualquer um
pode se servir dos servigos prestados pelo Espiritismo - ‘passes’, sessdes de desobsessdo,
sessdes de cura espiritual, atividades filantropicas, desenvolvimento da mediunidade [...]”
(RODRIGUES, 2012, p. 261). Essas técnicas “democraticas” e inclusivas, de libertagdo da
obsessdo/possessdo, sem que o individuo fosse espirita, podendo frequentar outra religido,
inclusive, para esconder a preferéncia religiosa. Assim, o importante seria o beneficio de
desobsessao oferecido pelo Espiritismo a comunidade.

Um dos preceitos do Kardecismo ¢ o cuidado com a sociedade, em uma dimensao de
amparo fisico e espiritual. Assim, entendemos que, entre os servicos voltados ao cuidado, estdo
a homeopatia, os “passes” espirituais oferecidos pelos médiuns aos frequentadores dos centros,
as oracoes para fluidificar a d4gua que deveria ser ingerida como medicamento mediunico pelo
“enfermo”, a homeopatia e o tratamento de desobsessdo. Esses trabalhos serviam como
tratamento espiritual, acompanhados pelos médiuns nos centros espiritas.

A desobsessdo ainda ¢ uma das funcdes do centro kardecista de atendimento espiritual.
Sabemos que “as religides de transe (ou de possessao), como o Espiritismo Kardecista e as
religides afro-brasileiras, exercem grande influéncia cultural, embora sejam numericamente
minoritarias quanto aos seus seguidores” (GUARNIERI, 2001, p. 32). Assim, Adolfo fortaleceu
essa conjuncao cultural do Kardecismo com as religides de cunho meditnico, mas com um
diferencial: enquanto as religides afro-brasileiras eram conhecidas por passarem sua
cultura/rituais oralmente, o Espiritismo deixou, por escrito, seus dogmas. Adolfo foi um autor
espirita que deixou “licdes” sobre os fendmenos de transe e possessao dentro dos preceitos de

sua doutrina.
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Em Pernambuco, os processos de loucura eram destrinchados em artigos publicados
em jornais, espago de disputas discursivas entre os espiritas e os médicos. Foi o caso do
articulista Araripe Faria (1932), que publicou no jornal Didrio de Pernambuco o texto
Espiritismo e Loucura. Nesse artigo, Faria defendeu que o Kardecismo desencadearia
perturbagdes mentais, citando inclusive pesquisas com médiuns realizadas por Lombroso e
Bezerra de Menezes para embasar seu discurso. Faria (1932) diz que a insanidade ndo estava
associada ao Espiritismo, ja que a loucura poderia ser desencadeada por qualquer tipo de
fanatismo religioso.

Faria convidou um colega para fazer uma visita ao Hospital de Alienados, esperando
que eles poderiam “ser apresentados os enfermos que diariamente se internam em consequéncia
das sugestdes espiritas” (1932, p. 2). Diante disso, seguindo o artigo, Faria “diz o Adolfo no
cap. III - Obsessao [...] ora a loucura como temos demonstrado, ¢ moléstia de fundo organico,
nuns casos ¢ ¢ de fundo inorganico noutros casos” (FARIA, 1932, p. 2). Assim, percebemos a
permeabilidade dessa discussdo e como ela foi realizada entre espiritas, que tinham acesso ao
sistema jornalistico’®.

No entanto, artigos como o de Faria (1932) ndo impediram que os seguidores do
Espiritismo continuassem sendo conduzidos, ora pela policia, ora pela familia, ao tratamento
no Hospital de Alienados. Mas a capilaridade desses artigos permitia que a visao kardecista se
disseminasse entre a populagdo. Tracando a diferencga entre a obsessdo e a possessdo, podemos,
a seguir, entender como essa segunda manifestacdo subjugava o corpo do possuido, como
também, foi catalogada pelas classificagdes psicopatologicas.

O kardecismo percebe a obsessdo como manifestacao diferente da possessdo. Para
Kardec, a “obsessdo degenera em subjugagdo e em possessao, porque nesse caso o paciente nao
raro perde a vontade e o livre-arbitrio” (KARDEC, 2013, p. 269). Assim, a obsessdo seria um
ato do “desencarnado” de perseguir e influenciar, por meio de um intercambio espiritual, o
comportamento do individuo vivo. Essa interven¢do sobrenatural no plano do “encarnado” o
tornava obsidiado, levando-o a comportamentos socialmente indesejados ou o perturbando

mentalmente.

4 Araripe Faria continuou a defesa do Espiritismo sobre a acusacdo de desencadear casos de loucura, dando
continuidade ao mesmo artigo em outra tiragem do periddico, em que expos um caso do psiquiatra Henrique Roxo,
o qual propds uma classificagdo diagnostica para o Espiritismo. Descreveu Faria que uma senhora buscou ajuda
da FEB para curar uma crise nervosa e foi diagnosticada pelos médiuns com loucura por lesdo organica e obsessao,
em que “a enfermeira ¢ recolhida ao hospicio e ai interrogada, declarou que frequentava a Federagao Espirita, foi
o suficiente para Roxo” (FARIA, 1932, p. 4).
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Na obsessao ha sempre um Espirito malfeitor. Na possessdo pode tratar-se de
um espirito bom que queira falar e que, para causar maior impressao nos
ouvintes, toma do corpo de um encarnado, que voluntariamente lhe empresta,
como emprestaria seu fato a outro encarnado (KARDEC, 2009, p. 270).

Do mesmo modo que o Kardecismo, a psiquiatria também percebia a obsessao e a
possessao como fendmenos que causavam perturbagdes comportamentais. Entretanto, para o
saber psiquiatrico essas duas manifestacdes seriam derivagdes psicopatologicas, em que a
obsessdo viria com a presenca de ideias ou comportamentos fixos, enquanto a possessao seria
uma doen¢a mental derivada da atividade religiosa’>. Entendemos, assim, que o limite que
separava a obsessao da possessao, para os kardecistas, era ténue, por entenderem que os casos
de obsessdo ocorriam em maior quantidade entre a populagdo, desempenhando a funcio de
oportunizar a0 médium trabalhar seu dom meditnico (FRANCO, 2015; KARDEC, 2008d).
Sabendo que, para o Espiritismo, todas as pessoas possuiam algum grau de mediunidade, alguns
a desenvolvem e outros a manifestam de modo quase instintivo.

Em outras palavras, o processo de possessdo para os kardecistas faz com que outro
espirito incorpore/possua o corpo do individuo “encarnado”, retirando dele seu poder de escolha
e, por vezes, a memoria de seus atos durante esse acontecimento. O médico Nina Rodrigues, ao
tratar sobre feiticeiros, nos ofereceu uma definicao desse processo, em que a “identidade entre
o estado somnambulico provocado € o de possessdo de santo importaria o reconhecimento
implicito da natureza hystérica dessas manifestacoes” (RODRIGUES, 2006, p. 84). Desse
modo, entendemos que durante a possessao, a identidade do possuido permanece inativa para
que a manifestagdo da personalidade/vontades do espirito opere, em um “transe” sem trégua.

No entendimento de Cunha (2012, p. 30), “fora do transe, a possessdo pode ser
confundida com uma patologia ou como indicacdo de uma rela¢do, missao ou dom do sujeito
religioso que necessita ser desenvolvido e controlado”. Partindo de suas palavras, construimos
a perspectiva de que a possessdo poderia ser confundida como psicopatologia por mudar a
personalidade de quem a manifesta. O que, entendemos, devido ao fato de ser incontrolavel, até
para os religiosos possuidos por espiritos, a possessao ser vista puramente como elemento de
ritual, sendo o transe uma desinéncia da manifesta¢do possessiva.

Foucault também distinguiu a possessdo de outras atividades ligadas ao

“sobrenatural”, como a feiticaria. Para ele, “introduzindo o médico nos casos de possessao, vai-

75 Em 1948, a Organizacdo Mundial de Satde passou a publicar e verificar as doencas listadas no CID, edigdo 5,
sendo responsavel por diagnosticar, enfermidades relativas a questdes religiosas, classificadas patologicamente
como “Estados de transe e de possessdo” em que “transtornos caracterizados por uma perda transitoria da
consciéncia de sua propria identidade, associada a uma conservagdo perfeita da consciéncia do meio ambiente”
(OMS, CID-10, F44.3).
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se introduzir a medicina na teologia, os médicos nos conventos, mais geralmente a jurisdi¢do
do saber médico nessa ordem [...]” (2010, p. 190). A partir do pensamento de Foucault,
podemos dizer que a manifestagdo da possessao atraiu a medicina e o judiciario para dentro do
meio religioso. O autor segue defendendo que o primeiro acontecimento possessivo foi
registrado pela Igreja, em 1632, na cidade francesa de Loudun, situacdo na qual freiras do
convento entraram em estado de possessdo, chegando a serem exorcizadas, o que contribuiu
para a catalogacdo e aprimoramento das técnicas de exorcismo da Igreja (FOUCAULT, 2010).
Apos esse fenomeno registrado entre freiras, a Igreja Catdlica reconheceu oficialmente as
manifestagdes, chamando o tratamento da possessao de exorcismo. Para os espiritas, 0 mesmo
procedimento de libertacao do corpo obsidiado foi denominado de desobsessao.

Sabemos que “ocorriam epidemias nos conventos nos séculos XVI e XVII, em que
freiras eram possuidas pelo demonio. A epidemia cessava quando o bispo ordenava que
ficassem em casa ou as isolavam, mas crescia quando o exorcismo era feito em publico”
(LOTUFO NETO et al, 2009, p. 62). Assim, os processos de exorcismos em freiras marcaram
uma mudan¢a nos casos de possessdo “demoniaca”, agora, oficialmente reconhecido pelo
Catolicismo e, posteriormente, pelo saber psiquiatrico com suas classificagdes psicopatologias
desse fendmeno.

O caso de possessdo ocorrido na cidade francesa de Loudun, no século XVII, foi o
primeiro a ser reconhecido pela Igreja Catolica como veridico, ocasionando métodos religiosos
para “expulsar” os espiritos demoniacos (FOUCAULT, 2010). Entendemos, desse modo, que,
diferente da obsessdo, a possessdo ndo procede de uma indugdo do Espiritismo, mas na
incorporagdo “demoniaca” que, ndo necessariamente, estaria ligada a mediunidade. Ainda
segundo Foucault (2010), o poder judicidrio encontrou na possessao das freiras de Loudun um
caminho para adentrar no direito que rege a religido, além de apoiar o saber médico que
encontrou espago para desenvolver suas atividades terap€uticas com essa manifestacao.

Em Pernambuco, a possessdo apareceu nos periodicos ao relatar as possessoes do
convento europeu de Nazareth, entre os anos de 1606 a 1611. O artigo no Jornal Pequeno
narrou a situagdo que teria levado as freiras a uma condi¢ao de loucura devido a um processo
de possessao, em que “no convento de Nazareth, em Coldnia, a loucura hysterica, sob a forma
de possessao demoniaca, determinou cenas terriveis, em que figurava uma alucinag¢ao genésica
(RICHET)” (JORNAL PEQUENO, 18 jul. 1907, p. 1). Assim, diante de uma noticia sobre a
manifestagdo possessiva de espiritos em um convento catolico, a tematica da possessao foi
inserida e, possivelmente, delineou um dos sintomas comuns em loucos espiritas: a alucinagao.

O acontecimento no convento nos mostra como os fendmenos paranormais poderiam ser
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descritos como perigosos aos leitores do jornal, j4 que eles atingiam, inclusive, pessoas
“santas”, como as freiras.

Os processos de possessao demoniacos que levaram a Igreja Catodlica a realizar
exorcismos em suas religiosas atraiam jornalistas. O jornal A Provincia publicou a histéria das
freiras de Loudun para ilustrar um episédio de possessdo de conotacdo religiosa, mas deixou
claro seu posicionamento, ao entender que: os “possuidos” deveriam ter acompanhamento
psiquiatrico. No artigo, esclareceu o periddico que: “no que concerne a possessao demoniaca,
se pronunciam pela ideia dos médicos pagaos, de tratasse taes casos de doenca trataveis pelos
recursos therapeuticos” (A PROVINCIA, 19 maio 1921, p. 3). O caso de Loudun foi
apresentado como exemplo de possessao reconhecida pelo Catolicismo, episddio contado, aos
poucos, em varias edigdes do periodico A provincia. Assim, a possessao teria tratamento
terapéutico médico e ndo apenas espiritual, como o oferecido pelo exorcismo.

Continuando em Pernambuco, outro artigo jornalistico destacava uma epidemia de
possessao, trazendo um dado que: “quase sempre nos conventos de mulheres com as praticas
religiosas e, a preocupag¢ao perpetua do maravilhoso, tem provocado as desordens nervosas que
constituem a possessdao” (A PROVINCIA. Recife, 24 maio 1921, p. 1). O mesmo artigo narra
a historia de uma mulher que declarou que “um demoénio chamado Peregrino tinha entrado no
seu corpo e ndo cessava de obcedal-a” (A PROVINCIA. Recife, 24 maio 1921, p. 1). Em nossa
compreensdo do artigo, a possessao e a obsessao poderiam ocorrer simultaneamente na mesma
pessoa, sendo complicado diferenciar um fendmeno do outro.

Para os religiosos, a libertacdo da possessdo estava ligada ao “exorcismo”, um
tratamento mais incisivo que o acompanhamento de desobsessdo realizado pelo Espiritismo.
No prisma psiquidtrico, a possessdo enquadrava-se em um transtorno dissociativo de
personalidade, em que o individuo perdia caracteristicas de sua personalidade, apresentando
uma postura divergente do habitual e sem se lembrar do que aconteceu nos momentos de
“surto”. Curiosamente, os casos de possessao divulgados nos jornais eram os reconhecidos pela
Igreja Catdlica, que ocorriam em convento, com freiras. Kardec também ndo se ateve muito a
discussdo acerca da possessdao, como as obsessodes, porque o segundo caso € mais recorrente €
prepara os médiuns para desenvolverem a mediunidade.

Ja para os casos de possessao ocorreriam independe da vontade e da lucidez do
médium, sendo um episddio de maior gravidade mental. Podemos constatar que, desde o
surgimento da psiquiatria moderna, com Pinel, a mediunidade foi objeto de andlise e foi
apontada como responsavel por perturbagdes mentais. Diante desse contexto, chegamos ao

entendimento que, a psiquiatria desenvolveu classificagdes como marcadores cientificos com
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Esquirol, que catalogou manifesta¢cdes mediunicas como a “alucinagdo”, Morel e Kraepelin que
determinaram os sintomas da degeneragdo, tudo para detectar quais patologias mentais a
espiritualidade poderia provocar nos médiuns. Na verdade, a psiquiatria moderna debrugou-se
sobre as atividades do Espiritismo, alegando a similaridade com as psicopatologias.

A nomenclatura “loucura espirita”, classificada como um dos “sintomas dos
pacientes”, se destacou de forma recorrente nos prontuarios analisados. Para entender a
descricdo das causas da enfermidade mental, pensemos em um individuo que diz sentir a
presenca de espiritos, enxergar pessoas que ninguém mais consegue ver, ouvir insultos, viver
situacdes alucinatorias e, por vezes, acreditar que estdo infringindo uma condi¢ao de tormento.
Esses sintomas tiram a capacidade dos enfermos de discernir a realidade da alucinagao.

A classificagdo patologica das enfermidades mentais, mesmo diante das catalogacdes
sugeridas pela psiquiatria moderna, era interpretada pelos alienistas de modo instavel, sem
seguir padroes classificatérios definidos. Segundo Wadi, a “classificacdo esta que, a despeito
dos argumentos médicos quanto a sua precariedade, objetivamente serviu para identificar sua
doenca” (2002, p. 130). Desse modo, podemos perceber a variagdo diagndstica das
perturbagdes, mesmo com sintomas iguais — como alucina¢des audiovisuais ou sensagao
persecutoria — mas com diagnosticos, inclusive, que ndo existiam na classificagdo internacional.

Em conjunto a esse movimento normativo legal, caminhou a dimensdo da saude
mental de classificacdo, onde o Espiritismo emergiu no espectro de perturbacdo mental, sendo
apontado como fator biologico de degeneragdo — defendido pelos psiquiatras do movimento
antiespirita — e, para averiguagdo sintomatica da loucura decorrente das praticas mediunicas
integradas ao Espiritismo. O exame de anamnese dos prontudrios deveria conter esses
elementos e apregoar os diagnosticos de loucura espirita. Podemos dizer que a associacdao da
mediunidade espirita as teorias dos ‘“degenerados” ligou a anatopatologia psiquidtrica a
questdes espirituais que desencadearam o desequilibrio psiquico.

Continuando nossa percep¢ao com o levantamento da proximidade da psiquiatria com
a mediunidade, além de ocasionar na sistematizacdo sintomatica dos casos de obsessdo e
possessao, essas manifestacdes favoreceram a criacdo de codigos clinicos pelos psiquiatras os
quais tragaram uma metodologia para determinar diagndsticos aos pacientes acometidos pela
alienacdo. A pesquisa sobre os fenOmenos espiritas, como psicografia e alucinagdes
audiovisuais, ainda permeiam o meio médico. Sendo assim, os prontudrios psiquiatricos
continuardo contendo sintomas e diagndsticos correspondentes a manifestagdes metafisicas que

se catalogam como loucura.
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Como veremos nos dossi€s dos pacientes espiritas/alienistas constantes no quarto
capitulo deste trabalho, todos os prontudrios que estudamos possuem os elementos segregativos
do Darwinismo Social, com o diagnostico “episodio dos degenerados”, referentes aos
enclausurados, apresentando processo sintomatico decorrente do Espiritismo. Veremos que, a
partir do quadro psicopatologico, a obsessdo, a possessdo € 0s processos sintomaticos
alucinatdrios e persecutorios apareceram como os maleficios mentais. Analisaremos os
prontuarios do Hospital de Alienados acerca das manifestacdes da mediunidade, desde o
protocolo de atendimento anamnésico até o tratamento alienista para investigar a relacao do

paciente com o Espiritismo.
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5 ESPIRITISMO NOS PRONTUARIOS DO HOSPITAL DE ALIENADOS

Hospital ¢ uma solu¢do anacronica que ndo responde as necessidades reais da
pobreza e que estigmatiza o homem doente em sua miséria (FOUCAULT,
2014, p. 47).

O objetivo deste capitulo ¢ analisar os doze prontudrios psiquiatricos dos pacientes,
possuidores de sintomas ou diagnosticos de Espiritismo, submetidos a diretrizes legais ¢ a
classificagdes patoldgicas mentais. Pretendemos examinar as aplicagdes das leis dentro do
espaco psiquiatrico, mecanismos normativos do Estado que, diante do espirita, complementam-
se numa simbiose “médico-judiciario, patologico-normativo” (FOUCAULT, 2010, p. 139).
Para isso, selecionamos os prontudrios correspondentes as décadas de 1920 e 19307%, nos quais
casos relacionados aos transtornos advindos das praticas mediunicas avolumaram-se no
hospicio, com mudangas da anamnese e abordagem da mediunidade.

Sabendo que a Primeira Republica tragou parametros legais com a promulgag¢ao de leis
e decretos, com a tomada do poder pelo presidente Getulio Vargas’’, em 1930, ancorado na
legislacdo vigente, instaurou-se um periodo de repressdo sobretudo contra certos grupos
religiosos meditinicos, como os espiritas. Diante disso, o artigo 157 do Codigo Penal de 1890,
0 qual criminalizou a pratica do Espiritismo, abriu espaco para a atuagdo dos sistemas
excludentes do Estado, como o aparato psiquidtrico’s.

Pernambuco, em 1930, passou a ser governado pelo interventor Carlos de Lima
Cavalcanti, que nomeou o psiquiatra Ulisses Pernambucano como diretor do hospicio, a quem
coube a responsabilidade de reduzir a superlotagdo do Hospital de Alienados
(COELHOFILHO, 1977, MEDEIROS, 2001; MIRANDA, 2006). Para isso, construiu-se um
Pavilhdo feminino, com acomodacgdes para até cento e quarenta pacientes. Sendo assim, quando
os pacientes davam entrada no hospital, era realizado o preenchimento de um formulario,

anamnese, que, conforme as especificagdes sistémicas do Decreto n°® 6.440, de 30 de margo de

76 As atividades da Liga Brasileira de Higiene Mental, fundada no Rio de Janeiro, em 1923, tinham como finalidade
inibir degeneracdes sociais e prevenir o acometimento da loucura, aplicando agdes preventivas da alienagdo. Entre
os aspectos preventivos da LBHM, temos como consequéncia a promulgagdo do Decreto n° 24.559, de 3 de julho
de 1934, referente a Lei destinada a Assisténcia aos Doentes Mentais “disponde sobre prophylaxia mental, a
assisténcia a pessoa dos psicopatas e fiscalizagdo dos servigos psychiatricos” (COSTA, 2007, p. 41).

77 Em 1930, ocupando a presidéncia do Brasil, Gettlio Vargas trouxe consigo um pensamento ditatorial, como
forma de controle da sociedade por meio burocratizante das estruturas educacionais, hospitalares e prisionais
(FERLA, 2009; SCHWARCZ, 2015; SKIDMORE, 1976).

8 Cronologicamente, o desenvolvimento das agdes psiquiatricas foi alicer¢ado pelo Estado, desde o amparo legal
até a normalizacdo do atendimento hospitalar. Assim, em 1905, foram criados os “Arquivos Brasileiros de
Psiquiatria, Neurologia e Ciéncias Afins, em 1907 surge a Sociedade Brasileira de Psiquiatria e Medicina-Legal”,
Apenas em 1912, a Psiquiatria passa a ser especialidade clinica, devidamente lecionada nas Faculdades de
Medicina (COSTA, 2007, p. 41).



152

1907, consistia no exame de observacao presencial e questionamento desenvolvido pelo médico
em relacdo ao paciente.

Para isso, deveriam ser seguidos alguns parametros metodoldgicos legais que
abordavam o comportamento, a raga, a religido, as doengas pregressas entre outros quesitos
sobre o paciente. A integracdo entre as leis e o tratamento psiquiatrico ampliou o
acompanhamento do interno pelos profissionais ligados a area da saide mental. No entanto,
percebemos que a adequacgao legal a atividade dentro do Hospital de Alienados passou mais de
uma década para dar base aos prontuarios psiquiatricos, ocorrendo esse parametro de anamnese
apenas em 1930.

Mesmo sem diretrizes voltadas para normalizacdo da organizacao cotidiana da labuta
psiquiatrica, para Giumbelli (1997), o Cédigo Penal, Decreto n® 847, de 11 de outubro de 1890,
resguardou o trabalho alienista de ser penalizado por falta de algum tratamento equivocado,
diante da possivel ilegalidade de determinadas praticas da medicina, em nome da higiene
publica. A falta de éxito dessa lei deveu-se a caréncia de profissionais especializados no
regulamento sanitério, contribuindo para fundamentar o argumento contra a utilidade social do
Espiritismo, favorecendo a validagdo dos Arts. 156 e 157 do citado decreto. Desse modo, a
anamnese realizada no Hospital de Alienados, até os anos de 1920, tomava duas ou trés laudas.
Apos 1930, passou a incorporar os quesitos sugeridos pelo Decreto n® 6.440, de 30 de margo
de 1907 e, por vezes, havia mais de dez laudas a serem preenchidas’.

Constata-se 0 mesmo problema de falta de peritos no Hospital de Alienados em
Pernambuco que, mesmo sendo referéncia na formacao educacional de alienistas, ndo dispunha
de insumos suficientes para a prestacdo do servico na Primeira Republica (SANTOS e
CAMPOS, 2020). Dessa forma, a legislagdo ndo avaliou a estrutura pericial para implementar
sua acdo, nem conseguiu validar o discurso contra a pratica do Espiritismo. Entre os
diagnosticos decorrentes desse processo sintomatico investigado pela anamnese dos
prontuarios, podemos verificar pacientes com diagnostico de: Espiritismo, degeneragao, delirio
espirita episodico, entre outros diagnosticos.

A medicagdo dos pacientes com psicoativos aparece nos prontudrios datados do final

de 1930. O Gardenal, medicamento utilizado para conter tais sintomas, era ministrado pelos

 Em Pernambuco, o Hospital de Alienados obteve outras nomenclaturas, como, em algumas publicagdes
jornalisticas, “Hospicio de Alienados”, e, por fim, ficou "oficialmente conhecido por Hospital de Doencas
Nervosas ¢ Mentais” (1924-1981) até ser batizado como Hospital Ulisses Pernambucano em 1981. No entanto,
desde sua inauguracdo, em 1883, as publica¢cdes em jornais o chamam de Hospital da Tamarineira. Escolhemos o
primeiro nome, “Hospital de Alienados”, por ele encabecar a ficha de identificagdo dos internos nos prontuarios
psiquiatricos por todo o século XX.
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profissionais da saude, monitorados por um alienista. Essa medicacdo tinha a fun¢ao calmante
e sedativa dos pacientes em estado de agitagdo. Os internos diagnosticados com associagdes ao
Espiritismo vivenciaram tratamentos com eletrochoques, convulsoterapia, entre outros
métodos terapéuticos. Sendo assim, nos veio a questdo: como a aplicacao das leis e das
classificagdes patologicas enquadraram pacientes com indicativos de frequentar o Espiritismo
no Hospital de Alienados?

O levantamento de documentagao foi feito nas instalagcdes do Hospital de Alienados,
atualmente denominado como Hospital Ulisses Pernambucano (Assim denominado, desde
1982, pela Prefeitura do Recife). Dessa forma, selecionamos 151 prontuarios psiquiatricos, os
quais, apos uma segunda averiguacdo desses documentos, destacamos doze casos para
aprofundarmos nossa discussao.

Como vimos no capitulo anterior, o psiquiatra Henrique Roxo criou um diagnostico
classificatorio denominado de “delirio episddico-Espiritismo”, que foi apresentado aos colegas
de profissao em 1936 (ALMEIDA et al., 2007, GIUMBELLI, 1997; SANTOS ¢ CAMPOS,
2020). Mas, cabe ressaltar que, nem o diagnodstico de Espiritismo nem o processo sintomatico
que ligava o paciente a pratica espirita, apontados como indicativo do processo que conduziu a
loucura, encontravam-se catalogadas na classificagao internacional elaborada pelo alemdo Emil
Kraepelin. Entdo, verificamos que, mesmo o paciente apresentando sintomas arrolados como
indicativos de esquizofrenia, mania ou episddio delirante dos degenerados, a anamnese
requerida nos prontuarios do Hospital de Alienados advinha como diagnostico o “Espiritismo”.
Da mesma forma, os processos sintomaticos da loucura eram processados como: “frequentou
sessoes de Espiritismo”, “ideias espiritas” ou “transe espirita”.

No entanto, a preocupagdo do envolvimento com o Espiritismo continuava, mesmo
depois da alta hospitalar, na qual o ex-interno recebia a visita do auxiliar em sua residéncia, e
uma das observagdes do técnico no relatorio®® entregue ao psiquiatra responsavel pelo enfermo
era se haveria a continuidade nas sessoes espiritas. Com essas praticas de acompanhamento do
ex-interno apds a alta médica, em sua residéncia, poderemos perceber, mais adiante neste texto,

a continuidade da vigilancia psiquiatrica na vida do paciente.

80 A diferenca entre relatorios e prontudrios estava no objetivo de seu contetido. O objetivo do relatorio do Servigo
de Higiene Mental era informar a situagdo do paciente fora do hospital ao psiquiatra responsavel das condigdes
que se encontrava o doente apos a alta hospitalar. Ja a fung@o do prontuario era de esmiugar o maximo de percursos
da vida dos enfermos, abarcando os antecedentes hereditarios, comportamento durante a entrada ao servico, até o
de anexar os relatdrios do Servigo de Higiene Mental. Assim, o prontuario nos dava um mapeamento das condigdes
do enclausurado, chegando a acomodar desde os relatérios até exames clinicos de sangue, urina ou, ainda, os
procedimentos terapéuticos aplicados no insano.



154

Como nosso percurso metodologico foi embasado na andlise qualitativa, realizamos
um marco de “tipificacdo” dos termos que se repetem nos prontuarios selecionados. Sendo
assim, constatamos certas expressoes nos documentos, como: médium, alucinagdes auditivas,
alucinagcdes visuais, calmo, insonia, frequenta o Espiritismo, degenerado, ideias espiritas,
sessoes de Espiritismo, entre outros. Dessa maneira, podemos realizar uma confluéncia dessas
tipificagdes, as quais serviram para produzir o perfil estigmatizante e sintomatico do louco

espirita.

5.1 Prontuarios 1920: degenerados

Até os anos de 1920, o prontuario do paciente limitou-se aos topicos de identificagdo
(nome completo, cor da pele, filiacao, idade, naturalidade, estado civil, profissao, enderego da
residéncia, data e quem requereu o internamento) e sobre a histdria sintomatica do paciente, a
qual teria desencadeado a loucura. A ampliacdo das informagdes nos prontudrios ocorreu a
partir da nomeacao do psiquiatra Ulisses Pernambucano para diretor do Hospital de Alienados
em 1930.

Doutor Ulisses aprofundou a anamnese, realizada para preencher os prontuarios
psiquiatricos, ao inserir quesitos da vida prévia e familiar dos pacientes, abordando varias
entradas e altas hospitalares, além das visitas de auxiliares do servigo mental a residéncia dos
ex-internos®!. Desse modo, os prontudrios tornaram-se extensos, por vezes, acompanhando o
paciente por décadas ou até seu falecimento. Para verificar essas peculiaridades na construgao

da anamnese, vejamos, lado a lado, a pagina inicial de um prontuario de 1928 e outro de 1933:

81 Entre os prontuarios de 1920, encontramos um livro do ano de 1927, o qual contém a sete dossiés de pacientes
seguindo um formato “expandido” da anamnese com topicos investigativos sugeridos pelo Decreto de 6.440/1907.
No entanto, esses prontuarios de 1927 diferem dos demais da década de 1920. Nossa hipdtese, foi que o hospital
deve ter mandado fazer alguns prontudrios seguindo a anamnese legalmente sugerida, mas o custo financeiro para
manufatura-los impediram a implementag@o nesse periodo.
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Imagem 5 — Modelo de prontuario de 1920 Imagem 4 — Modelo de prontudrio de 1930

Fonte: H.A. Prontudrio s.n., livro: homens, 1928. Fonte: H.A. Prontuario n°® 730, livro: mulheres, 1933.

Nessa figura comparativa entre o prontudrio da década de 1920 e o de 1930, podemos
verificar a diferenca entre a producdo do prontudrio, da anamnese e, consequentemente, das
mudangas de procedimento para o internamento dos pacientes. No prontudario referente ao ano
de 1928, percebemos que a ficha de identificagdo disputa espago com a descricdo anamnésica,
ambas suprimidas pelo pouco espaco da folha. Entretanto, no espago destinado a explicagdo
sintomdtica havia um “resumo” de vdarios acontecimentos que poderiam ter conduzido a
loucura, tais como: “hereditario e collateraes. Infancia. Puberdade. Estado adulto. Espirito do
doente. Conduta da enfermaria. Occupagdes e habitos. Primeiros symptomas da moléstia
actual” (H.A. Prontudrio s.n., livro: homens, 1928). Vemos, assim, que a ficha possuia uma
caréncia de dados sobre a alta clinica ou qual o método de tratamento adotado pelos médicos
para o interno.

Portanto, o documento referente ao tratamento do paciente nos anos de 1920 trazia
uma sintese dos setores de sua vida que poderiam ter contribuido para o distirbio mental. Dessa
maneira, os itens eram apresentados com um adjetivo, o que simplificaria o que seria necessario

para ilustrar o processo sintomatico. Desse modo, o prontuario de Sebastido vinha com “pae
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alcoolatra, mae syphilitica (sic)” (H.A. Prontuério s.n., livro: homens, 1928). Na sequéncia, as
informacdes sobre a hereditariedade do doente sdo seguidas por frases concisas e diretas, sem
abrir hipoteses sobre o que poderia ter acarretado o internamento, como: “tem crises com perda
de conhecimentos, teve a primeira na idade de 10 annos, tendo se reproduzido quase que
diariamente” (H.A. Prontudrio s.n., livro: homens, 1928). Nesse contexto, as informagdes
indicativas de que a loucura ja viria desde a ligacdo hereditaria ou se manifestado na infancia
compunha os dados relativos ao historico do interno.

Nesse contexto, temos a ficha do jovem Sebastido Flor, preto, contando quinze anos
de idade, recebeu tratamento psiquiatrico ao ser conduzido pela policia, em 14 de margo de
1928. No quesito “antecedentes hereditarios” de seu prontudrio consta que seu pai era
alcodlatra, o que indicava para os médicos a predisposi¢do bioldgica “degenerada” a loucura
(SANTOS e CAMPOS, 2020). Segundo a anamnese, os sintomas apresentados pelo menor
comecaram a aparecer aos 10 anos de idade, quando ele perdeu a consciéncia pela primeira vez.
Desde entdo, a perda da consciéncia ocorreu quase que diariamente.

Nas “occupagdes ¢ habitos” do paciente, a ficha revela que ele “frequentou o
Espiritismo” (H.A. Prontuério s.n., livro: homens, 1928). Seguindo o prontuério, o perito o
enquadrou com “Estigmas physicas de degeneracdo”, mesmo sendo diagnosticado com
epilepsia (H.A. Prontuario s.n., livro: homens, 1928). Esses relatos, pingados pela anamnese,
da liga¢dao do paciente com o Espiritismo foram direcionando o processo comportamental e
hereditario que desencadeou a degeneracdo mental.

Aprofundando o estudo no prontuario de Sebastido, podemos dizer que a pericia
realizada durante a anamnese direcionou o diagnostico para loucura decorrente do Espiritismo.
Esse esforco para ligar o Espiritismo a loucura advinda do movimento antiespiritismo, o qual
ligava a pratica espirita a algo desencadeador da insanidade (AUBREE e LAPLANTINE, 2009;
MACHADO, 1983; SANTOS e CAMPOS, 2020). Bastava questionar o paciente sobre sua
ligacdo com a religido espirita que a resposta constava no prontudrio, eternizando o “veredito”.
Como de costume na época, ndo consta a data de sua alta ou se permaneceu internado, tendo
em vista que a ficha s6 era preenchida no momento do internamento, sem dar continuidade ao
prosseguimento no prontudrio da vivéncia hospitalar do paciente.

Outro prontuario que nos apresentou um panorama dos anos de 1920, foi do jornaleiro
Alvaro da Silva, o qual contava vinte e dois anos no momento de sua condugao ao tratamento
psiquiatrico pela policia. Pardo, casado, ele deu entrada no hospicio em 25 de janeiro de 1928.
Consta na ficha médica que o paciente demonstrava habilidade ao narrar acontecimentos

“absurdos”, mesmo sem aparentar sofrer alucinagdes audiovisuais. Entretanto, o prontuario de



157

folhas amareladas pela passagem do tempo revelou na anamnese que o jornaleiro “frequentou
o Espiritismo” o que ja implicava em predisposicdo a loucura moral dos degenerados. O
incomum para a época foi o jornaleiro declarar-se médium durante a anamnese, mesmo sabendo
dos estigmas que essa prerrogativa religiosa poderia acarretar, como, inclusive, o internamento
como louco.

Alvaro, ao afirmar para os alienistas que frequentava o Espiritismo e que era médium,
ja seria uma comprovagao de sua loucura, mesmo o perito tendo escrito no prontuario que o
paciente “nao acusou alucinagdes” (H. A. Prontuario s.n., livro: homens, 1928). O diagnostico
da enfermidade mental foi assinado pelo doutor Ulisses Pernambucano, repetindo o argumento
de Scoton (2007), o qual designou que o diagndstico psiquidtrico perseguia os “desviantes”
fiéis da religido espirita: “episddio delirante dos degenerados” (H. A. Prontudrio s.n., livro:
homens, 1928). Como discutimos anteriormente, o termo “degenerado” teve origem nas teorias
darwinistas sociais, em que seus idedlogos separavam os individuos “normais” dos
considerados cientificamente ‘“‘anormais” por caracteristicas fisicas como também por
comportamentos considerados incivilizados.

Os pontos em comum entre as anamneses constantes nos prontuarios de Sebastido e
Alvaro eram que os pacientes foram conduzidos pela policia pernambucana para o internamento
no Hospital de Alienados, ao apresentarem sintomas biologicos de degeneracdo — comuns a
época — e pelo fato de ambos serem adeptos ao Espiritismo. Assim, verificamos que, apds o
Decreto n® 1.132, de 22 de dezembro de 1903 e o Decreto n°® 6.440, de 30 de marco de 1907, os
médicos se apoiaram no costume religioso para investigar os sintomas e elaborar o diagnostico.

Entretanto, eles ndo conseguiram implementar as exigéncias propostas por essas leis,
pois a precariedade do Hospital de Alienados limitava a anamnese do prontuério, que estava
mais para “formuldrio”, devido sua insuficiéncia fisica para comportar a investigacdo necessaria
(PADOVAN, 2012; SANTOS, 2008). Ademais, o prontuario continha, apenas, uma unica folha
na qual deveriam ser registrados todos os topicos exigidos pela legislacao, obrigando o perito a
resumir a andlise e escamotear informagdes para caber no “formulario”. Nesse cendrio, a
administracdo do doutor Amaury de Medeiros promoveu modificagdes no Hospital de
Alienados, objetivando impor os parametros do Decreto n°® 1.132, de 22 de dezembro de 1903,
fortalecida pelo Decreto n° 6.440, de 30 de margo de 1907, para que os prontuarios fossem
preenchidos dentro do modelo legal para historiar a vida do paciente.

O fato foi que, até a década de 1920, o sistema psiquiatrico do Hospital de Alienados
ndo dispunha de estrutura material para realizar um prontuario completo, faltando papel e

profissionais (MACHADO, 1978; PADOVAN, 2012). Durante a investigacdo nos livros dos
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arquivos anuais de pacientes, constatou-se uma ou trés folhas disponiveis para comportar todos
os itens da anamnese, algo impossivel pela quantidade de questdes exigidas no Decreto n°
6.440, de 30 de margo de 1907. As dificuldades cotidianas do hospicio causaram a desconexao
entre a idealizagdo legal e a sua implantagdo. No entanto, a analise do perfil dos pacientes do
Hospital de Alienados em Pernambuco possibilitou constatar que o Codigo Penal, Decreto n°
847, de 11 de outubro de 1890 ndo s6 criminalizou o Espiritismo, mas também contribuiu para
o0 aprisionamento desses crentes no hospicio.

Por outro lado, o rigor médico diante dos tratamentos ndo seguia devidamente o
protocolo clinico recomendado, agravando as lesdes psiquicas dos pacientes. Ao legislar sobre
religido, loucura, psiquiatria e o funcionamento normativo dos hospitais asilares, o saber
médico estruturou parte da historia basilar brasileira, a qual envolveu sincretismo religioso e
loucura. Essas intercorréncias normativas ¢ a inconformidade podem ser percebidas nos
prontudrios psiquiatricos do Hospital de Alienados, em décadas diferentes.

O modelo do dossié p6s-1930 nos mostra a estruturacao do Estado Varguista voltado
a burocratizacao, direcionando, desse modo, a inclusdo das diretrizes estabelecidas legalmente
desde a Constitui¢io de 24 de fevereiro de 1891, a qual criminalizou o Espiritismo®. Diante
desses dois modelos de prontudrios, ha uma mudanca metodoldgica quanto ao teor da
anamnese, implementacao de processos sintomaticos, como também, outros diagnosticos para
além dos estabelecidos pela classificacdo neokraepeleana. Assim, verificamos que os
prontuarios do Hospital de Alienados, ao apresentar prontuarios com o Espiritismo como
“categoria patoldgica”, geraram um processo de investigacdo particular, fora das diretrizes
psiquiatricas dos anos de 1930, com uma anamnese propria para investigar “sintomas” com as
questdes sobre a afinidade do interno com o Espiritismo.

Com o Decreto Estadual n° 26 de 1 de janeiro de 1931, surgiu a Divisdo de Assisténcia
a Psycophatas®, idealizado por Ulisses Pernambucano diante da necessidade de o tratamento
psiquiatrico estender-se ap6s a alta hospitalar do paciente. Nessa divisao “todos os aspectos do
problema foram focalizados, desde a assisténcia aos doentes agudos (aparelhamento do hospital

da Tamarineira) e crénicos (criagdo da colonia agricola), [...] aos servigos de profilaxia”

82 Nos prontuarios da década de 1920, ndo havia divisdo da ficha de identificagdo da anamnese, sem referéncia de
exames clinicos do paciente ou enderego de residéncia. No entanto, o prontuario p6s-1930 comeca com a ficha de
identificacdo do paciente, seguindo o modelo biotipoldgico apregoado pelos médicos lombrosianistas,
separadamente dos quesitos abordados pela anamnese (SANTOS, 2008).

85 A Liga de Higiene Mental tem origem nas Casas de Misericordia direcionada pela atuagdo de médicos higienistas
e darwinistas sociais, ao se implementar o primeiro hospicio no Brasil. O primeiro hospicio foi concluido no Rio
de Janeiro em 1841, batizado com o nome do imperador: Hospital Dom Pedro II. O nosocomio mudou seu nome
para Hospital de Alienados apos a Proclamagdo da Republica, em 1890 (COSTA, 2007, p. 40).
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(COELHO FILHO, 1977, p. 122). Dessa maneira, os cuidados do hospicio perpassariam desde
a prevengdo até o acompanhamento psiquiatrico do paciente, mesmo fora do ambito
nosocomial. Seguindo a l6égica moderna ligada ao pensamento darwinista social, para manter
sob controle os considerados degenerados, a alta hospitalar ndo se dava completamente, por ser
o degenerado em “doente cronico”. Nisso, o hospicio deveria manter um setor responsavel por
vigiar se 0 ex-interno continuava sem apresentar os sintomas ou comportamentos que
ocasionaram sua perturba¢ao, como ocorreu com os espiritas.

A criagao da Divisdo de Assisténcia a Psicopatas foi outorgada pelo interventor
pernambucano Lima Cavalcanti, no Decreto Estadual n® 26, de 1 de janeiro de 1931, o qual

tornou complexas e custosas as instalagdes do hospicio, tendo em vista que:

[...] doentes agudos (reapareclhamento do hospital da Tamarineira) e cronicos
(criagdo da colonia agricola), até a assisténcia aos pequenos psicopatas
(ambulatorio e hospital aberto); do cuidado aos loucos criminosos (manicomio
judiciario), aos servicos de profilaxia e de estatistica (saide mental)
(COELHO FILHO, 1977, p. 122).

Sendo assim, ap0s a criacdo da Divisdo de Assisténcia a Psicopatas, o Hospital passou
a receber pacientes e encaminha-los administrativamente, apds a realizagdo da anamnese do
dossi€, para o recurso terapéutico, que poderia ser aplicado nas instalacdes do Hospital de
Alienados ou transferido para outro 6rgao alienista, dependendo da gravidade da patologia.
Desse modo, averiguamos a implementag@o dos rigores legais para a adequagao dos prontudrios
pelo Decreto n° 6.440, de 30 de margo de 1907, o qual, até entdo, ndo estava direcionando as
anamneses do hospicio.

Essa divisao era formada por uma equipe de profissionais responsaveis por fazer
visitas periddicas a residéncia do paciente para fiscalizar sua condicao de vida e a continuidade
do tratamento. O reflexo dessa divisdo alicergou mudancas no Hospital de Alienados,
promovidas pela direcdo de Ulisses Pernambucano, que ampliaram o tratamento psiquiatrico
para a comunidade, extrapolando os muros do nosocdmio. Por intermédio do hospicio, foi
criado o setor de Servico de Higiene Mental, responsavel pela extensao psiquidtrica do hospital
ao gerenciar profissionais auxiliares, os quais visitavam a residéncia dos pacientes, orientando-
os e, posteriormente, escrevendo um relatdrio da visita, que era anexado ao prontudrio do ex-
interno no manicomio.

De tal modo, a ficha de identificagdo simpldria dos anos de 1920, ap6s 1930, foram
incorporados: fotografia, instrucdo, assinatura do alienista responsavel, diagndstico e religido.

O complemento da ficha do dossi€ alienista seguia dez pontos amnésicos a serem preenchidos
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e distribuidos em, no minimo, oito laudas, o que ampliou a capacidade de analise dos alienistas,

que conseguiram dimensionar habitos e interagdes sociais dos pacientes.

5.2 “Calma” no internamento

Tipificando os prontuarios do Hospital de Alienados, percebemos uma caracteristica
recorrente entre os espiritas levados ao tratamento psiquiatrico: o comportamento calmo no
primeiro internamento. Esse carater comportamental nos revelou que o enclausuramento nao se
dava em um momento de crise nervosa, como podemos perceber com pacientes diagnosticados
com esquizofrenia ou mania. Sendo assim, a conduta “calma” no primeiro internamento pode
nos mostrar que o Espiritismo era o “sintoma” que conduziu ao enclausuramento ¢ nao em
estado de “crise nervosa”, como era de costume entre outros tipos de perturbacao mental.

Nesse contexto, temos o prontudrio da doméstica Maria Micodora de Franga, cor preta,
solteira, contando 30 anos de idade, tendo a solicitagao da internagao para tratamento realizada
pela Policia, em 2 de julho de 1930. Ela foi diagnosticada com “episddio delirante dos
degenerados” (H.A. Prontuério n° 3183, livro: mulheres, 1930). Mae de cinco filhos, tendo um
deles falecido na infancia, segundo o prontuario, a paciente apresentava-se calma no momento
do primeiro internamento, sem excitacdes ou agressividade, algo incomum para internagdes em
hospicios.

Dando continuidade as descri¢des sintomadticas, apareceram os outros elementos que
ligavam Maria Micodora ao Kardecismo, que teria desenvolvido sensagdo persecutdria, ja que
ela “frequentava muito a sessdes de Espiritismo”, desencadeando alucina¢des por estar
“ouvindo vozes e vendo coisas horrorosas” (H.A. Prontuario n® 3183, livro: mulheres, 1930).
Assim, segundo o diagndstico, Micodora era uma degenerada que sofria de alucinagdes
auditivas e persecutorias, as quais nos levaram a entender o Espiritismo como sintoma da
perturbagao mental.

Devido as suas alucinagdes visuais e auditivas, replicando num processo de insonia, a
paciente passou a dormir a base de “hypndticos” ndo especificados no prontuario, o que nos
mostra o principio de medicaliza¢do dentro do Hospital de Alienados. Durante a realizagdo da
anamnese pela Assisténcia aos alienados, Micodora comegou a executar gestos agitados ao
dizer que “era um espirito que estava prestes a manifestar-se nella” (H.A. Prontuério n® 3183,
livro: mulheres, 1930), constando no item do prontudrio referente ao resumo da observagdo de

seu caso de loucura:
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Frequentando sessoes de Espiritismo com assiduidade, sendo uma degenerada
perfeita, foi aos poucos ficando dominada por ideias espiritas até que se deu a
eclosdo de delirio com agitagdo psychs. Noturna [...] gesticulagdo exuberante,
allucinacdes e ouvido e da vista ideias persecutorias (H.A. Prontuario n® 3183,
livro: mulheres, 1930).

Nesse contexto, a causa da loucura desencadeada pela paciente Micodora, segundo
relato proferido durante a anamnese, teria sido fomentado pelas visdes e audi¢des dos estigmas
degenerativos vindos do Espiritismo. Sendo assim, percebemos que, sob a otica psicopatologia
como também religiosa, tratava-se de um caso de possessdo, o qual a manifestagcdo do espirito
possuia o corpo da paciente, tornando-a uma “perfeita degenerada”. A “senten¢a” clinica, neste
caso, ja estava dada e Micodora seria uma candidata para paciente cronico, com direito ao
acompanhamento domiciliar psiquiatrico.

Micodora passou cinco meses internada, obtendo a primeira alta hospitalar em 14 de
dezembro no mesmo ano de seu primeiro internamento. Apos a passagem pelo hospicio para
fins terapéuticos, o retorno de qualquer paciente era recorrente, sendo o mesmo destino de
Micodora. Em 30 de julho de 1932, ela foi levada novamente pela policia apos ter agredido
familiares, quebrando moveis de sua casa e “tendo invadido uma sessdo espirita onde promoveu
escandalos” (H.A. Prontuario n® 3183, livro: mulheres, 1930). Apos esse segundo internamento,
ela ficou retida no nosocoOmio por quatro meses, tendo alta do internamento com o designio
médico de curada.

Entretanto, Micodora ndo abandonou o Espiritismo e, em 27 de agosto de 1935, voltou
ao Hospital de Alienados, onde permaneceu até 5 de setembro do mesmo ano. A data de volta
da paciente ao hospicio foi 7 de outubro de 1944, depois de uma crise nervosa na qual tentou
rasgar as roupas de parentes. Desta vez, o prontuario contou com poucas informacdes desse
internamento de Micodora, sem constar a causa € nem a data de sua alta clinica.

Na quinta e ultima passagem descrita no prontuario, Micodora obteve como data de
retorno ao hospital, por vontade propria, o dia 20 de setembro de 1952. Segundo a paciente, as
alucinagdes auditivas e visuais tinham retornado, por esse fato ela carecia dos cuidados
psiquiatricos. Mesmo sendo descrita na anamnese como orientada e consciente, ela foi acolhida,
permanecendo por um més no hospicio. Devido a suas convulsdes, foi prescrito o remédio
intravenoso cardizol, o qual continha os distirbios que os médicos acreditavam apresentar um
efeito similar ao eletrochoque. Essa medicagdo, aparentemente, conteve Micodora e ela ganhou
alta clinica.

Somando cinco internamentos entre os anos de 1930 até obter alta em 1952, o caso de

Micodora revelou por quanto tempo o tratamento do Hospital de Alienados se estendia. Por
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vinte e dois anos, a paciente que apresentava como um dos “sintomas” de sua insanidade o fato
de frequentar sessdes espiritas, foi submetida a um longo tratamento que agravou seu estado
mental. Entendemos que, no primeiro internamento, a anamnese foi escrita com caneta tinteiro
e o ultimo internamento ja com a caneta estereografica. Esse fato simbolico nos ofereceu a
dimensdo da longevidade do acompanhamento psiquidtrico. A paciente tornou-se cronica € o
estigma oferecido pela primeira passagem condicionou outros momentos de clausura no
hospital.

Em nosso entendimento, o fato de o prontuario apresentar Micodora como
“degenerada perfeita”, inclusive seguindo o diagnostico de “episodio delirante dos
degenerados” comprova a ligagdo dos espiritas a teoria darwinista social. Como vimos ao
decorrer da tese, o termo “degenerado” referia-se aos individuos de comportamento antissocial,
como foram considerados pela psiquiatria, associando a classificagdo psicopatologia com esse
diagnostico. Assim, Espiritismo e degeneracdo estavam relacionados para a psiquiatria
pernambucana.

Outro caso de internamento sem crise nervosa foi o da doméstica Carmelina de Souza,
a qual contava dezessete anos de idade no seu primeiro internamento, em 16 de novembro de
1932, mas recebeu alta clinica um més depois. Solteira, de pele morena, ela foi a escola por
dois anos, chegando a aprender a ler e escrever e gostava de conversar sobre fatos vividos com
sua familia. No prontuario, consta que ela seguia a religido catdlica, porém a propria declarou
que frequentou centros espiritas. A paciente residia na Vila Sao Miguel, 1% rua, n° 80, no bairro
de Afogados, em Recife, e fora levada pelos pais para tratamento no Hospital de Alienados,
onde foi diagnosticada portadora de “histeria - debilidade mental” (H.A. Prontuario n® 573 F,
livro: mulheres, 1932).

Verificamos, conforme a literatura que nos serviu de esteio, que o diagnodstico de
histeria advinha da classificagdo do alienista Morel, relativa ao topico das ‘“alienagdes por
doencas nervosas”, que abrigava o subtopico “loucura histérica” (PESSOTTI, 1999, p. 245). O
pensamento frenologico de Morel ofereceu base ao Darwinismo Social, ao relacionar os ataques
de histeria ao baixo quociente de inteligéncia (Q.I). Dessa maneira, no nosso ponto de vista,
esse ponto era um condicionante de que a “instrucdo rudimentar” j& estaria associada a
"debilidade mental”, rotulando parte do publico que necessitaria de cuidados psiquiatricos.

Segundo a interna, os processos sintomaticos alucinatorios que a revelaram médium
teriam se manifestado na puberdade, aos doze anos de idade, apds uma série de ataques diarios
seguidos por dores de cabega. Os antecedentes sociais do prontuario de Carmelina diziam o

seguinte: “catolica, frequentava também o Espiritismo, pois os espiritas viam na paciente
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qualidades de ‘médium’” (H.A. Prontuario n® 573 F, livro: mulheres, 1932). Entendemos que,
ao ser apresentada como médium no dossié, a paciente seria considerada pelos profissionais da
psiquiatria com propensa a patologia cronica, devido ao processo sintomatico alucinatorio ser
recorrente nesses casos. Apos a primeira alta clinica de Carmelina, o seu acompanhamento
terapéutico teve continuidade com visitas constantes a residéncia da paciente, realizada por um

auxiliar do Servico de Higiene Mental, sob tutoria do alienista José Lucena. Na visita

domiciliar, assinada e datilografada pela auxiliar em 30 de janeiro de 1934, dizia-se que

Nota na familia dessa doente grande crenga espirita, sua genitora diz ter visto
o médico dizer que ela ndo tem loucura. Levou-a numa sessdo espirita porque
‘¢ natural que ela tenha obsessores’. Aconselhei-a ndo frequentar essas sessoes
e a procurar o ambulatorio (H.A. Prontuario n® 573 F, livro: mulheres, 1932).

Essa passagem da anamnese de Carmelina explica, em parte, o porqué de ela continuar
frequentando sessdes de Espiritismo, ja que sua mae acreditava ser natural que sua condigdo
psiquica fosse desencadeada por espiritos “obsessores”, mesmo divergindo do posicionamento
reativo adotado pelo manicomio com relag@o ao kardecismo. Segundo a mae de Carmelina, um
médico constatou que a paciente ndo teria loucura, mas, segundo suas proprias palavras, para
os kardecistas, seria um caso de espiritos “obsessores”. Constatamos nas obras kardecistas que,
enquanto o saber psiquidtrico seria considerado um fator de psicopatologia permanente, para os
kardecistas a mediunidade em conjunto com a alucinacdo a tornaria a paciente interlocutora do
mundo dos vivos com a alma dos falecidos, ndo sendo considerada louca (FRANCO, 2015;
KARDEC, 2008a; MENEZES, 2009). Esse posicionamento espirita em considera-la
“médium”, e ndo louca, aproximou a paciente e seus familiares do Espiritismo.

Mas o tratamento psiquiatrico acompanhou Carmelina, mesmo ap6s ela adquirir alta
clinica. Somando todas as visitas terapéuticas realizadas pela auxiliar do Servigo de Higiene
Mental a casa da paciente, chegamos ao total de quatorze visitas, que foram feitas entre os anos
de 1932 e 1939, seguidas e descritas em um relatorio datilografado, que seria supervisionado
pelo alienista responsavel pelo caso, o Doutor José Lucena. Segundo informagdes do dossié,
Carmelina retornou ao internamento em 23 de setembro de 1933, apds seu retorno a frequentar
sessoes de Espiritismo.

Em certa ocasido, Carmelina sentiu um mal-estar, quando estava em sua residéncia e,
ao levantar-se subitamente, deu um grito e caiu sentada. Novamente, Carmelina ficou internada
por um més e, segundo o alienista José Lucena, que atestou que a paciente “passa bem”, ela
conseguiu alta clinica em 18 de outubro de 1933 (H.A. Prontudrio n® 573 F, livro: mulheres,

1932). Até esse momento, a assistente ja havia acompanhado o caso de Carmelina em sua
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residéncia por sete vezes, escrevendo sete relatorios sobre o que havia observado.

Entendemos que o caso da jovem médium Carmelina demandou um tratamento mais
cuidadoso por parte do hospital que, além das visitas dos auxiliares a sua residéncia, também
investigava seu quadro de saide com exames enddcrinos e encéfalos. No terceiro internamento
de Carmelina no Hospital de Alienados, foram feitos exames para atestar com maior precisao a
saude da paciente, quando foram realizados exames de urina, fezes, sangue, liquido
cefalorraquiano®* e quociente de inteligéncia, obtendo o resultado de 56 pontos, abaixo do nivel
limitrofe de 90 pontos para pessoas “medianas” (PADOVAN, 2012; MIRANDA, 2011). O
resultado desse teste, em conjunto com os demais exames de funcionamento do organismo,
contribui para perceber o comprometimento mental da médium.

Diante disto, em nossa percepcao, a psiquiatria tentou seguir os mesmos parametros
metodoldgicos das demais especialidades médicas, mais um esforgo para adquirir legitimidade
enquanto area de atuacdo médica. No entanto, as limitagdes do conhecimento do funcionamento
da mente impediriam o diagnostico, ao se utilizar os mesmos procedimentos das demais
especialidades da medicina, tendo em vista que o “exame” comprobatorio do processo
sintomatico que acometia o paciente era a observacdo e os questionamentos do psiquiatra
durante a anamnese.

No dia 10 de fevereiro de 1936, deu-se o quarto internamento de Carmelina no
Hospital de Alienados, porém nada consta no prontudrio sobre a causa para essa entrada, a qual
obteve alta clinica dois meses depois, em 8 de abril do referente ano. A quinta e ultima entrada
relatada no prontuario ocorreu em 11 de agosto de 1936, por ela estar agressiva, sendo
encaminhada diretamente para o internamento sem anamnese pelo alienista. Dessa vez, a
paciente permaneceu por oito meses no hospicio, saindo apenas em 9 de abril de 1937 (H.A.
Prontuario n® 573 F, livro: mulheres, 1932). Segundo o ultimo relatério da auxiliar que visitou
a residéncia da paciente, a mediunidade que teria ocasionado a loucura de Carmelina virou
assunto recorrente em suas conversas, mesmo contrariando a vontade da mae da jovem em
manter segredo sobre toda essa situagdo ligada a loucura e ao Espiritismo.

A mediunidade espirita decretou, conforme o procedimento anamnésico do dossié, que
a paciente vivenciaria o acompanhamento dos aparatos de vigilancia nosocomial, como a
Assisténcia a Psicopatas e o seu 6rgao subordinado: o Servigo de Higiene Mental. Esse ultimo
brago do hospital agia externamente aos muros do manicomio, tendo a fungdo de investigar se

a ex-interna estava dando continuidade ao tratamento ambulatorial do hospital, como também

84 Exame com o liquido cefalorraquiano seria para verificar a presenca da enfermidade ocasionada pela meningite
(PADOVAN, 2012).
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orientar o ex-enclausurado em relagdo ao comportamento que ele deveria evitar para a loucura
continuar sob controle. Assim, frequentar o centro espirita seria um desses comportamentos a
serem evitados que mais apareciam nos relatorios do auxiliar do Servigo, como se a
preocupacao maior fosse a ligagdao da paciente com a religido espirita.

A nosso ver, quando o dossi€ psiquiatrico apresenta a paciente Carmelina como
médium, ja apresenta essa caracteristica como parte do processo sintomadtico que a conduziu a
loucura. Para Kardec (2008d), a mediunidade nao levaria necessariamente a insanidade,
entretanto, os espiritos obsessores poderiam influenciar o médium a um quadro obsessivo que
o enlouqueceria. Entendemos, assim, que, enquanto o kardecismo trataria a médium Carmelina
em sessoes de desobsessdo, a psiquiatria ajudava a estigmatizar essa religido ao conduzir o

paciente a clausura manicomial.

5.3 Delirio episodico (Espiritismo)

Entre os dossi€s selecionados para analisarmos nesta tese, destacamos dois com a
classificagdo psicopatologica do Espiritismo como diagndstico. O primeiro prontudrio
psiquiatrico € da doméstica Maria da Silva Santana, de 38 anos de idade, de cor preta, casada
desde os vinte e um anos, que se declarava catdlica, residente na cidade do Recife, na Rua do
Sol, no Sitio de Casa Amarela. Durante o procedimento protocolar da anamnese, ela revelou
que fora conduzida pela policia aos cuidados do Hospital de Alienados em 3 de maio de 1932
(H.A. Prontuério n° 363 F, livro: mulheres, 1932). Seria mais um caso decorrente da ligacao
religiosa com o Espiritismo, em que o aparelho legal voltado a exclusdao dos “degenerados
morais” fora acionado, sob o signo do tratamento terapéutico.

O prontudrio apresenta, logo na ficha de identificagcdo dos dados da paciente Maria, a
enfermidade a qual ela estava submetida diante do diagnostico, classificado patologicamente
pelo alienista Roxo: “delirio episddico-Espiritismo” (H.A. Prontuario n° 363 F, livro: mulheres,
1932). O diagnostico desse prontuario no ano de 1932 confronta a apresentagio oficial dessa
neuropatologia classe psiquidtrica em 1936, em que a citagdo ao Espiritismo aparece na ficha
de identificagdo com destaque. Assim, podemos perceber a reafirmagao da doutrina meditnica
como patologia mental quando ela foi repetida, no mesmo dossié, tanto no diagnostico como
também nas observagdes.

O item “antecedentes hereditarios” da ficha de Maria ja a apontava com predisposi¢ao
a insanidade, com sua avd paterna louca e um tio alienado. Ela era alfabetizada, frequentou a

escola até a “quarta classe”, tinha estatura média, desnutrida, e perdeu sete dos seus doze filhos
2 9
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na tenra idade, traumas que teriam ocasionado sua procura a ambientes espirituais. No entanto,
segundo o marido de Maria disse durante a anamnese, a crise nervosa da esposa teria comecado
h4 9 dias, apresentando excitagdo psicomotora e passando a dizer que era imperadora na Africa,
além de ter a visdo de Nossa Senhora e do Espirito Santo. Essas alucinagdes em que se
autodenominada imperadora africana e envolvendo uma santa catolica nos mostra a confusao
sincrética que norteou a paciente, a qual ocasionou esses delirios.

Para Maria, e seguindo os preceitos espiritas, seu caso tratava-se de incorporagao de
espirito, declarando que “sentia-se como que um ‘guia’ da ‘matéria’ se manifesta-lhe, vindo ora
outro, adiantando que se comunicava com as ‘almas’” (H.A. Prontuario n° 363 F, livro:
mulheres, 1932). Essa manifestagdo de “incorporagdo” também ¢ conhecida, para a
classificagdo psicopatologica, como transtorno dissociativo de “transe e possessdo” (OMS,
CID-10 R44.3), o qual consta ser uma patologia decorrente da manifestacdo sintomatica
neuropatoldgica das religides mediunicas. Sendo assim, ao passar pelo exame mental, em outro
momento de incorporagdo, Maria apresentou uma manifestacdo de mediunidade, tendo
gesticulagdes incontrolaveis por, segundo ela, ser a “chegada” do espirito que entraria em seu
corpo.

Ao ser indagada sobre como sentia esse processo religioso de incorporagao, ela “diz
que sente o corpo frio quando recebe o espirito. Revelou que ndo fala com o espirito, entretanto
tem sensacdes que nao devia. Porém observa, na enfermaria, condena-se em manifestagdes
espiritas constantes” (H.A. Prontuario n® 363 F, livro: mulheres, 1932). Percebemos que,
mesmo diante desses casos constantes de manifestacdo da mediunidade espirita, Maria passou
apenas um més internada no Hospital de Alienados, obtendo alta clinica em 5 de junho de 1932.

A paciente, entretanto, continuou sendo acompanhada em sua residéncia pelo Servigo
de Higiene Mental, que denotamos ser um 6rgdo de vigilancia normatizador, o qual produzia
relatorios assinados pela auxiliar do Servico de Higiene Mental e encaminhados para supervisao
do alienista José Lucena. Em 20 de agosto de 1932, apos conseguir alta hospitalar e estando em
sua residéncia, Maria recebeu outra visita do Servico de Higiene Mental, no enderego recifense
do bairro de Casa Amarela, Rua do Sol, nimero 129.

Ela revelou, a auxiliar do Servigo, que tinha procurado tratamento em uma sessao
espirita. Essa revelacdo provocou no funcionario do hospital a reagdo esperada, que a
aconselhou a abandonar o Espiritismo e retornar ao ambulatério do manicomio para cuidados
com especialistas da medicina. A paciente afirmou continuar frequentando sessdes de
Espiritismo, conduta desaconselhada pelo agente do servico mental, o qual recomendou que

Maria retomasse o tratamento psiquiatrico junto ao ambulatorio do Hospital de Alienados.
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Diante deste caso, percebemos que a paciente Maria preferiu continuar com o
tratamento espiritual nos centros espiritas, apesar do acompanhamento vigilante e repressivo
psiquiatrico (H.A. Prontudrio n® 363 F, livro: mulheres, 1932). Isso, mesmo diante da ameaga
de, a qualquer momento, ser reconduzida ao internamento asilar devido a esse comportamento
religioso “degenerado”. Sendo assim, continuar a frequentar o Espiritismo para solucionar suas
perturbagdes mentais era mais atrativo que o tratamento no hospicio.

Diante do exposto, compreendemos que o saber psiquiatrico ancorou estudos e
observagdes das manifestagdes espiritas que, em um dado momento, disputou o tratamento
mental da populagdo com os centros espiritas, nos quais muitos procuravam um método
terapéutico. Ao movimento antiespirita coube enfrentar o Espiritismo quando a auxiliar do
Servigo de Higiene recomendou o distanciamento de Maria das sessdes de Espiritismo, como
se a causa da loucura estivesse nessa interagao religiosa. Assim, recomendar o distanciamento
dessas sessOes, no entanto, aumentou o interesse dos médicos pela tematica religiosa
“degenerada”.

O prontuario de Maria, ao apresentar que a mediunidade exibida pela paciente era a
incorporacdo de um espirito, segundo nosso entendimento, se tratava de um caso de possessao
espiritual. Assim, como a possessdo ¢ tida, tanto pelo kardecismo (KARDEC, 2013) quanto
pela psiquiatria, como um quadro de patologia mental (RODRIGUES, 2012), nesse quesito,
convergem ao mesmo ponto de vista. Entretanto, o tratamento designado aos acometidos pela
possessao era divergente no ambito médico e no espiritual. Para os kardecistas, os pacientes
poderiam ser tratados em sessdes de desobsessdo conduzidas por médiuns. J4 a psiquiatria
defendeu e implementou o internamento para o acompanhamento terapéutico alienista. Ambos
viam a incorpora¢do como algo a ser tratado e acompanhado, além de contribuirem para o
estigma de mediunidade e loucura.

O segundo dossié do inicio dos anos de 1930 que continha o diagnostico de Espiritismo
era o da paciente Elisa de Pereira Mello Rodrigues. Parda, solteira, mas “amasiada”, mae de
dois filhos, doméstica e de instrugdo primaria incompleta, ela foi conduzida para tratamento
psiquiatrico pela policia aos 33 anos de idade. Ela negou, durante a anamnese, possuir algum
tipo de religido — algo incomum para a época. Elisa foi diagnosticada como portadora da doenga
mental “delirio episddico (Espiritismo)” (H.A. Prontuario n® 730, livro: mulheres, 1933).
Assim, verificamos com nosso estudo que o diagnostico, seguido pelo Hospital de Alienados
desde o inicio da década de 1930, era posto em pratica antes do psiquiatra Henrique Roxo
“catalogé-lo” e apresenta-lo como causa de enfermidade (oficialmente) apenas em 1936.

O historico familiar de Elisa fortaleceu a decisdo do primeiro diagnéstico, no entanto,
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ao encontrarem a informagdo de que houve uma irma falecida da alienada, conduziu-se a um
segundo diagnoéstico, agora esquizofrenia, o qual apareceu escrito improvisadamente como
borrdo na ficha de identificacdo. Mesmo o primeiro diagndstico fazendo referéncia a ligagao
religiosa, a interna disse que frequentava o centro espirita, declarando que nao tinha religido,
que apenas acreditava em Deus (H.A. Prontuario n°® 730, livro: mulheres, 1933).

Em 26 de dezembro de 1933, Elisa recebeu a visita da auxiliar do Servi¢o de Higiene
Mental em sua residéncia. Na casa localizada na rua Bom Sucesso, n° 273, cidade de Olinda, a
auxiliar teria descoberto o motivo pelo qual sua mae pediu a policia que conduzisse Elisa ao
internamento: a mediunidade. O relatério da auxiliar, tendo o visto do alienista José Lucena,
revelou no dossié que “ela ficou mais furiosa depois que comegou a frequentar a casa de uma
senhora a fim de desenvolver mediunidade” (H.A. Prontuario n°® 730, livro: mulheres, 1933). A
familia da paciente reafirmou a propensdo de Elisa ao Espiritismo, ja que ela “sempre
frequentou o Espiritismo e que essa pratica parece que alterou para sempre seu estado mental
(H.A. Prontuario n° 730, livro: mulheres, 1933). Assim, tanto a auxiliar nosocomial quanto a
familia da paciente apontavam o Espiritismo como o causador da sua loucura.

A mediunidade de Elisa a teria feito assistir a um acontecimento histdrico, ja que ela
“declarou que estava vendo a ‘Batalha de Marne’” (H.A. Prontuario n°® 730, livro: mulheres,
1933).%> Essa alucinagdo visual descrita no prontudrio, das Batalhas ocorridas durante a
Primeira Guerra Mundial, foram noticia ao longo dos quatro anos de conflito, o que nos fez
desconfiar da “mediunidade” de Elisa. Mesmo assim, entendemos que o fato de a paciente citar
que vivenciava um processo alucinatoério visual envolvendo as batalhas de Marne ndo advém
de uma manifestagdo de mediunidade, mas apenas descreve uma informagdo divulgada pelos
periddicos.

Podemos perceber a divulgagdo deste acontecimento bélico pela passagem do jornal
Diario de Pernambuco em que “tropas inglesas transpuseram o Marne em trés pontos atacando
os allemaes. Apds renhido combate tomaram 35 metralhadoras, fazendo 4.000 prisioneiros”
(DIARIO DE PERNAMBUCO, 12/09/1914, p. 2). Noticias como essa estampavam periodicos
brasileiros e duraram os quatro anos da guerra. A paciente Elisa, nascida em 1900, era crianca
durante a Primeira Guerra Mundial, acompanhando os andamentos do conflito, mesmo sendo
destaque em seu dossié€ psiquiatrico.

Elisa recebeu alta clinica, a pedido da familia, em 6 de agosto de 1933, e recebeu a

visita da auxiliar do Servigo de Higiene Mental, em 8 de agosto, colhendo informagdes com os

85 Batalhas de Marne ocorreram ao longo do Rio Marne, em solo francés, durante a Primeira Guerra Mundial
(1914-1918) (DIARIO DE PERNAMBUCO, 12/09/1914, p. 2).
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moradores. Em 31 de outubro, ela recebeu uma segunda visita da auxiliar, a qual ndo encontrou
a paciente e colocou no relatério que ela estaria internada na Tamarineira. O segundo
internamento veio em 15 de setembro, por estar agressiva, “diz que ultimamente deixou de
frequentar sessdes espiritas; antes porem era assidua frequentadora do circulo espirita ‘Camilo
Flamarion’ no Phoral, em Olinda” (H.A. Prontudrio n°® 730, livro: mulheres, 1933). Percebemos
que se trata de um caso kardecista, j4 que Camilo Flamarion foi um astronomo francés que se
converteu ao Espiritismo e, seu nome, passou a batizar centros kardecistas, inclusive, no Brasil
(DOYLE, 2013). De tal modo, o caso de Elisa tratava-se de uma kardecista submetida ao
internamento no Hospital de Alienados e que, afrontosamente, assumiu sua religido, mesmo
diante da ameaca de tornar-se louca cronica.

O quadro de saude da paciente agravou-se, sendo necessaria a amputacdo de uma de
suas pernas devido a uma gangrena no pé, ocasionada por uma infeccdo ndo curada. Essa
situacdo ocasionou seu falecimento no mesmo ano do internamento, as 23 horas do dia 30 de
dezembro de 1933. Portanto, verificamos que o diagndstico de “delirio episodico (Espiritismo)”
do dossié psiquidtrico de Elisa controverte uma informacdo dada por Giumbelli (1997) e
Oscoton (2007), os quais defenderam que esse diagnostico foi apresentado pelo psiquiatra
Henrique Roxo apenas em 1936.

Comparando os casos de Maria da Silva com o de Elisa, vemos que ambas foram
enquadradas com o mesmo diagnostico. Em nossa percepgao, essa diferenga temporal entre a
implementa¢do do diagndstico “delirio episodico (Espiritismo)” no Hospital de Alienados
pernambucano, no inicio dos anos de 1930, mostra que o diagndstico de loucura espirita ja
permeava as instituigdes. Portanto, discordamos do que foi defendido por Almeida et al. (2007)
e Giumbelli (1997), os quais proferiram que desde 1915, o Dr. Henrique Roxo, psiquiatra ligado
ao Hospital Nacional - Rio de Janeiro — teria comecado a questionar aos pacientes quanto seu
envolvimento com o Espiritismo. Nossa hipotese, diante dos dossi€s que estudamos, ¢ que o
diagnostico de “Espiritismo” pode ter sido “classificado” pelos psiquiatras pernambucanos e
ndo pelos do Hospital Nacional.

Como parte dos alienistas pernambucanos estudaram no Hospital Nacional no inicio
do século XX, como foi o caso de Ulisses Pernambucano, as ideias dos médicos antiespiritas
eram replicadas entre esses profissionais. Sendo assim, Dr. Roxo pode até ter implementado
um tipo de procedimento anamnésico voltado a investigacdo do Espiritismo antes de 1930. No
entanto, sua autoria oficial do diagndstico pode ser refutada. Como expomos, ha prontuarios no
Hospital de Alienados em Pernambuco que apresentam esse diagnostico referente ao

Espiritismo antes da defesa do Dr. Roxo.
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5.4 Sessoes espiritas

Quando um interno declarava, no momento da anamnese, que frequentava sessdes
espiritas era 0 mesmo que se “auto estigmatizar” como louco (MACHADO, 1983). Isso, devido
a0s processos sintomaticos que, para os psiquiatras, acompanhariam os seguidores dessa pratica
religiosa, tais como: alucinac¢des audiovisuais, insdnia, perturbagdes, até ser médium. Foi o que
ocorreu com Dolores Teixeira Bacelar, a qual contava vinte anos de idade quando o diretor do
Hospital Correia Picango, localizado no bairro recifense da Tamarineira, requereu seu
internamento no Hospital de Alienados em 12 de maio de 1933. Na ficha de identificacdo do
prontuario, Dolores declarou-se catdlica, constando pele branca, solteira, com instru¢ao
primaria, a qual permitiu aprender a ler e a escrever.

Descrita pela anamnese com temperamento alegre, obteve o diagnostico de “psicose
maniaco-depressiva - Mania” (H.A. Prontuario n° 710, livro: mulheres, 1933). A Mania ou
melancolia, desde o século X VI, é a psicopatologia a qual se configura por oscilagdes de humor
e comportamento, sendo considerada a mais recorrente dos tipos de insanidade (CAPONI,
2012; FOUCAULT, 2010; PESSOTTI, 1996). Assim, revelaria aos alienistas o elo hereditario
da loucura, defendido pelo Darwinismo Social, o qual havia declarado pela anamnese por
possuir um tio paterno alienado, avd e duas tias maternas diagnosticadas com histeria.

Dolores, sobrevivente da epidemia de influenza de 1918, antes de ser internada, sofreu
de insdnia por dias seguidos, com o processo sintomatico de alucinagdes auditivas seguidas de
agitacoes psicomotoras. Esses sintomas surgiram apds a paciente levar o “irmdo a sessdes
espiritas a fim de trata-lo. Habitos imundos. Fez tratamento médico e espirita” (H.A. Prontuario
n°® 710, livro: mulheres, 1933). Entendemos que a procura da paciente pelo tratamento das suas
perturbagdes no Espiritismo, concomitantemente ao médico, apresenta a falta de seguranca no
resultado clinico da psiquiatria. Assim, como a patologia estava ligada a disfungdes
alucinatorias, que para os espiritas era a manifestacdo da mediunidade, caberia, na percepgao
religiosa, assegurar uma supervisao espiritual.

A insOnia, em conjunto com as alucinagdes auditivas, conduziu Dolores a procurar
cura, independentemente de ser na medicina ou no Espiritismo. Apds o internamento
psiquiatrico, os enfermeiros disseram nao perceber manifestagdo das alucinagdes que
ocasionaram o internamento da paciente. Ela recebeu alta clinica em 3 de setembro de 1933,
apos quatro meses, contando com acompanhamento em sua residéncia da auxiliar do Servigo
de Higiene Mental para dar continuidade ao tratamento, mesmo que em outra cidade, pois

Dolores residia a Rua Henoque, n° 59 do bairro de Salgadinho, na cidade de Olinda.
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A primeira visita da auxiliar a residéncia de Dolores ocorreu dias depois da sua alta
hospitalar, no dia 18 do mesmo més de seu internamento. Surpreendentemente, verificamos que
a auxiliar propds um acordo com a paciente no qual ela poderia participar de uma sessao espirita
se melhorasse a alimentagdo, posicionamento divergente dos demais relatorios do Servigo de

Higiene Mental, que aconselhavam o distanciamento total do Espiritismo. Vejamos:

Imagem 6 - Relatdrio da visita domiciliar a paciente realizada pela auxiliar nosocomial
> 4 ' .

Fonte: H.A. Prontuario n° 710, livro: mulheres, 1933.

O comprometimento do estado fisico do documento de Dolores, com o papel em
decomposi¢do, ndo impediu a nossa leitura. Assim, os relatorios eram datilografados pelos
auxiliares do Servico de Higiene Mental com tempo para a escolha dos termos “técnicos” a
serrem utilizados. Dessa maneira, o documento revelou que se os sintomas da insanidade do
“ex-enclausurado” estariam em atividade ou inatividade.

Percebemos que a sugestdo da auxiliar era inesperada, ja4 que a profissional de saude
mental fez um “acordo” com a paciente. Nesse “trato”, a ex-interna deveria voltar a se
alimentar, caso retomasse a nutricao seria liberada pelo servigo psiquidtrico para participar de
reunido espirita. Esse fato era incomum e contrario ao movimento do Hospital de Alienados, o
qual inibia a ida dos pacientes a sessdes de Espiritismo, por entender que agravariam sua
perturbagdo mental.

Em 16 de agosto de 1934, ocorreu outra visita da auxiliar ligada ao Servi¢o de Higiene
Mental ao domicilio de Dolores, porém a funciondria ndo conseguiu encontra-la por causa do
endereco equivocado. Nossa hipotese para esse “erro”, o qual ocasionou o “desencontro” da

auxiliar da paciente no endereco fornecido, teria sido proposital, a fim de evitar que sua
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vizinhanga a estigmatizasse e isso foi verificado em outros prontuarios com relatérios do
Servico de Higiene Mental. Possivelmente os ex-internos ndo desejavam que a comunidade
soubesse de sua condigdo psiquica. A informacgao era fornecida durante a anamnese, tanto pela
paciente quanto por um parente responsavel, a um profissional de satde, nesse momento a
“falha” ocorria.

Voltando ao caso de Dolores, mesmo parecendo que ndo desejava o acompanhamento
domiciliar, ela voltou a buscar tratamento no Hospital Correia Picango, local em que foi
internada, em 15 de maio de 1937. Isso apods apresentar um comportamento agitado constatado
no dossi€ do Hospital de Alienados pelo psiquiatra Pedro Cavalcanti, o académico que estudou
os médiuns. No entanto, ndo permaneceu internada, mas selou seu retorno as instalagdes do
Hospital de Alienados. Em 27 de maio de 1939, a familia de Dolores requereu seu internamento
no Hospital Correia Picanco, onde, quatro dias depois, foi transferida para o Hospital de
Alienados.

Mesmo apo6s a saida do enclausurado do Hospital de Alienados, a paciente continuou
com os mesmos habitos religiosos que a conduziram ao diagnostico de loucura. Depois de sua
alta hospitalar, ela passou a “frequentar centros espiritas, onde afirmavam que ela era médium.
Desse modo, a paciente submetia-se ao tratamento indicado, passava ‘passes’ etc. Mas recusava
a desenvolver a sua mediunidade” (H.A. Prontudrio n°® 710, livro: mulheres, 1933). Dolores
seria uma médium que negava sua mediunidade, mesmo frequentando centros espiritas, evitava
“trabalhar” com espiritas seu dom, o que desencadearia a loucura por conter tal predisposi¢ao.

Constou no dossié€ que Dolores estava fazendo um tratamento homeopatico sugerido
por médiuns nas sessoes de Espiritismo. Esse fato, ja a colocaria nesse quadro estigmatizante
dos “simpatizantes” dessa religido, apregoada por desenvolver a insanidade. Vemos que
Dolores declarou fazer simultaneamente os tratamentos oferecidos tanto pela religido quanto
pelo saber médico. Quando o auxiliar do Servigco de Higiene Mental realizou uma das visitas
domiciliares a paciente ofereceu uma “trégua” ao combate do Espiritismo, ao “permitir” que
frequentasse sessoes espirtas.

Com esse indicio, podemos perceber a influéncia da visdo que associava a
mediunidade e a loucura circulando no saber psiquiatrico no Hospital de Alienados nos anos de
1930. Sendo assim, o internamento de Dolores passou pela anamnese do psiquiatra Pedro
Cavalcanti que, devido aos resultados de sua pesquisa com médiuns, tenderia a destacar o
Espiritismo como sintoma da “doidice”. Conforme descrito no prontudrio, ocorre com o asilo
de outros pacientes motivados pela consequéncia patologica da mediunidade.

Outra paciente que também declarou frequentar sessoes de Espiritismo foi a doméstica
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Alaide Nunes Pereira. A jovem contava vinte anos de idade no seu primeiro internamento
psiquiatrico em 27 de abril de 1933. Ainda solteira, pele branca e com ensino primario
completo, ela declara-se catolica e foi diagnosticada pelo médico Pedro Cavalcanti com
“psicose maniaca depressiva” (H.A. Prontuario n® 714, livro: mulheres, 1933). De estatura
mediana, pouco nutrida e a sua arcada dentaria inferior encontrava-se incompleta, além de
habitos “imundos”, como ndo se higienizava cotidianamente eram os indicativos da patologia
mental.

Uma tia materna acometida por alienagado ligou a historia de Alaide a loucura, o que,
no nosso entendimento, ja a tornaria portadora de degeneragdo devido aos parametros da
medicina influenciada pelo Darwinismo Social. Revelou que desde a infancia sofria com
“alucinagdes visuais e auditivas, percebendo vultos, seu travesseiro tremia, cachorros mordiam-
na, pessoas invisiveis sempre murmuravam ao ouvido” (H.A. Prontuario n® 714, livro:
mulheres, 1933). Todavia, estas alucinagdes ndo eram constantes, tendo periodos de sanidade
e sem moléstias espirituais. Mas, as crises alucinatdrias a tornavam insone.

A ficha de identificacao do prontudrio de Alaide revelou um internamento anterior,
porém ndo encontraram o prontudrio para dar continuidade ao historico clinico, for¢ando os
profissionais de saude a abrirem um novo dossi€ nesta ocasido. Seu pai a teria encaminhando
para tratamento no nosocomio, revelando que ela “frequentava sessdes espiritas € ‘xangds’
levada por seu progenitor” (H.A. Prontuario n® 714, livro: mulheres, 1933). Mas, quatro meses
antes do internamento, a loucura de Alaide manifestou-se, apresentando excitacao psicomotora,
cantoria e crises de choro. Esta passagem, mostrou consciéncia da diferenca entre Espiritismo
e Xang0, pela maneira em que discrimina cada religido, sem confundi-las.

Durante a anamnese, a paciente relatou ao profissional de satide que preencheu seu
dossié que: “vé bichos que subiam pelo corpo. Ouvia vozes que falavam aconselhando a ndo
comer, nao defecar etc. Atribui estas vozes a espiritos maus” (H.A. Prontuério n° 714, livro:
mulheres, 1933). Mesmo diante dessas alucinagdes visuais, a mae de Alaide negou ligacdo com
o Espiritismo e que a familia “ndo frequenta Espiritismo, sdo catolicos” (H.A. Prontuario n°
714, livro: mulheres, 1933). A paciente, aos 15 anos, comegou a sentir uma agonia, dores pelo

ventre e que seu:
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Juizo virava. Percebia visdes, ouvia vozes que lhe aconselhavam maltratar sua
genitora e aos santos. A propria paciente estabelecia didlogo com as tantas
vozes, afirmando-lhes que jamais havia maltratado sua genitora nem aos
santos, nem que pretendia fazg-lo agora, e, portanto, ndo podia lhes obedecer
as ordens. Seu olhar também se modificava, assumindo expressao sui-generis.
Em uma das sessdes que frequentou, Alaide se manifestou, dizendo que o
espirito de um caboclo a perseguia (H.A. Prontuario n°® 714, livro: mulheres,
1933).

Apresentando esses sintomas “sobrenaturais” e buscando desesperadamente por ajuda,
Alaide apresentou um comportamento religioso sincrético. Constatamos isso na ficha de
identificacdo do dossi€, em que ela se disse catolica, mas, ao longo dos topicos que constroem
sua anamnese, ela informou participar de sessoes espiritas, de Xangds e de Candomblé, sendo
possuida pelo espirito de um caboclo. Segundo Aratjo, o Espiritismo “a brasileira’ esteve
submetido a um ambiente sincrético, com multiplas configuracdes do Catolicismo, além das
“matrizes religiosas indigena e africana” (2014, p. 56). Nesse sentido, o sincretismo apresentado
por Alaide ndo estaria fora desse processo de influéncia religiosa, o que indica o fato de ser
comum um religioso ndo ser fiel a uma unica corrente de fé.

Como vimos, na maioria dos prontuarios, o paciente buscou tratamento espiritual
religioso e, em Ultimo caso, o psiquiatrico. Isso pode ilustrar como a ligacdo da populacdo era
maior com as manifestagdes religiosas do que com a medicina pelo fato de o apoio religioso ser
mais acessivel — como discutimos no segundo capitulo — do que o atendimento escasso e
burocratico disponibilizado pelos hospitais. O prontudrio apresentou que os avds paternos de
Alaide ndo frequentavam sessoes espiritas por serem catolicos, como uma maneira de esclarecer
que esse sincretismo seria decorrente da conduta da interna e ndo como desvio de conduta
hereditaria.

Outro elemento agravaria a loucura de Alaide: a mediunidade. Tanto em sessoes
espiritas quanto nas casas de cartomantes, “afirmavam que todos estes sinais indicavam que
Alaide tinha corpo para médium e era médium de nascenca” (H.A. Prontudrio n°® 714, livro:
mulheres, 1933). A mediunidade apregoada pela paciente Alaide, trabalhada dentro de um
centro espirita, a teria condenado a alienagdo, parte por deixé-la impressionada com a ligagao
ao mundo dos mortos. Isso se deveu, em parte, por seu pai leva-la as sessdes em centros
espiritas.

Mesmo sendo sincrética, Alaide mostrou ndo compreender a diferenca entre o
Kardecismo e o “baixo Espiritismo”, ao revelar que o “espirito de um caboclo” a atormentava,
mas que seu pai a levava a sessdes kardecistas para desobsessdo desse espirito. Segundo o

dossié, seu pai trabalhou como enfermeiro no pronto socorro do Hospital de Alienados, sendo
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conhecido por se dizer catolico, mas buscava tratamento terapéutico em sessdes espiritas que,
segundo ele, seria por influéncia de conhecidos.

Porém, apos o pai de Alaide adoecer sem que soubessem a causa, a mae de Alaide
passou a frequentar centros espiritas em busca de remédios para seu marido e sua filha. Porém,
a matriarca decepcionou-se com o kardecismo, sendo descrito no dossié que “a senhora sua mae
estd convencida de que o Espiritismo de nada serviu a Alaide” (H.A. Prontuario n° 714, livro:
mulheres, 1933). Mesmo assim, os sintomas audiovisuais alucinatérios motivaram
internamentos da paciente por mais de dez anos. Como de costume a época, apoOs sete meses de
tratamento, Alaide recebeu alta clinica em 5 de novembro do mesmo ano de entrada no
hospicio.

Ela retornou a sua casa, mantendo acompanhamento psiquiatrico residencial oferecido
pelo Servigo de Higiene Mental. Em 1 de agosto de 1936, a paciente encontrava-se
enfraquecida, com intensa dor de cabeca e insonia. Em 27 de margo de 1937, a auxiliar esteve
na casa da paciente ao perceberem que ela havia abandonado o tratamento no ambulatorio. O
motivo de Alaide ter parado o tratamento foi o falecimento do pai, enfermeiro que a medicava
e a conduzia ao ambulatorio nosocomial.

Apo6s uma tentativa de suicidio por ingestdo de medicamentos, ocorreu o segundo
internamento no Hospital de Alienados, solicitado pela mae, em 18 de janeiro de 1941. Desta
vez, ndo ha no prontudrio a data de alta do internamento, mas, segundo as informagdes contidas
no proprio dossié€, verificamos que cinco dias depois desse internamento ela j& estava em sua
casa. Ja que no dia 23 de janeiro, foi registrada a visita de um auxiliar do Servico de Higiene
Mental a residéncia da ex-enclausurada. Nesta ocasido, a mae de Alaide revelou ser ameagada
de agressao pela filha, o que intensificou o acompanhamento da auxiliar, ja que Alaide afirmou
continuar com ideias de persegui¢cdo do espirito de um caboclo.

O quarto internamento no Hospital de Alienados veio a ocorrer em 24 de julho de
1943, apos Alaide atacar agressivamente a familia, atirando sobre seus familiares utensilios da
casa, revelando ter alucinacdes e insonia. Ela passou a ser tratada com o medicamento injetavel
Carbizol, que servia para tranquiliza-1a%®. Nessa época, o psiquiatra Pedro Cavalcanti modificou
seu diagndstico para esquizofrenia. No ano seguinte, houve mais um internamento por ela estar
sendo “atormentada por bichos em forma de uma pessoa coberta por um manto preto” (H.A.

Prontuério n° 714, livro: mulheres, 1933). A paciente revelou na anamnese sentir- se, de vez

86 Carbizol atualmente é prescrito para contenc¢do do tremor fisico descontrolado, como nos casos de Parkson
(CARBIZOL, Bula). Disponivel em: https://www.minhavida.com.br/saude/bulas/514-carbidol-comprimido.
Acesso em: 08 ago. 2020.
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em quando, como uma morta. A pedido da familia, a paciente recebeu alta psiquiatrica e
retornou a convivéncia familiar, mas voltou a ser internada, pela quinta vez, em 30 de maio de
1945, mas sem o prontuario revelar o ocorrido com Alaide depois desta data.

Também foram revelados mais dois relatérios da auxiliar do Servigo de Higiene
Mental na residéncia da enferma: um no ano de 1946, em que Alaide declarou ainda manifestar
“alucinagdes auditivas e visuais. Ouve muitas vozes de gente sua, que lhe dizem coisas boas”
(H.A. Prontuario n® 714, livro: mulheres, 1933). O tultimo internamento registrado pelo
prontuario ocorreu em 7 de fevereiro de 1947, tendo alta em 20 de outubro do mesmo ano. Apos
doze sessoes de eletrochoque e injecdes de soro glicosado (o qual levava a paciente para estado
de inércia), a paciente apresentou o “comportamento” adequado para receber alta hospitalar,
estava “docilizada”. Depois de “pacificada” pela violéncia do tratamento terapéutico
psiquiatrico, ela pode retomar a vida em sociedade. As perturbagdes sintomaticas ocasionadas
pela mediunidade, com esses procedimentos manicomiais, reduziram o incomodo da loucura.

Diante disso, compreendemos que o caso de Alaide que, ora declarando frequentar
sessoes de Espiritismo, ora negando, mesmo assim revelou um enfrentamento dessa situagdo
de repressdo. Inclusive por declarar sua experiéncia de possessdo de um “caboclo”. No entanto,
averiguamos que, para Alaide, o Kardecismo era seu principal segmento religioso € niao o
catolicismo (como estava na ficha de identificagdo), tendo em vista que ela mesma disse
trabalhar voluntariamente nos centros espiritas. Em outras palavras, podemos entender que
qualquer ligagdo com religides de base meditinica, como todas que Alaide frequentou, para os
psiquiatras do Hospital de Alienados, produziria a alucinacdo como sintoma. Assim,
compreendemos que expor suas alucinacdes audiovisuais e sensagdes persecutorias era um ato
de enfrentamento da marginalizagdo desses elementos religiosos.

Aferimos, com o caso de Alaide, que o sincretismo, principalmente envolvendo
religides afro-brasileiras, era reforcado como sintoma de sua condi¢ao psicopatologica. Citar o
Xangd e a manifestagdo mediunidade de um caboclo a um profissional psiquiatrico ja era
considerado motivo suficiente para a conduzir ao internamento. Isso, por entenderem que a
mediunidade era passagem para a insanidade e, também, pelo que percebemos dos prontudrios,
havia a ansia dos psiquiatras em observar os meédiuns. De tal modo que os alienistas
acompanharam o desenvolvimento desse fendmeno com Alaide, a qual recebeu cinco visitas do
Servigo de Higiene Mental em sua residéncia para verificar, além da sua condicao de satude, se

estava frequentando religides mediunicas.
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5.5 Religido: espirita

Como vimos, o estigma que o Kardecismo experimentou nas primeiras décadas do
século XX nado inibiu que religiosos se declarassem espiritas ao serem encaminhados ao
hospicio. Essa falta de “receio” ao que poderia ocorrer quando se assumia ser espirita apareceu
em alguns prontudrios, dos quais selecionamos dois para ilustrarmos esse posicionamento
dentro das instalagdes do Hospital de Alienados. Ja na ficha de identificacao dos dossié€s, vimos
casos em que a resposta ao questionamento sobre qual religido o paciente seguia, declaravam-
se espiritas.

Desse modo, vemos o caso de “Laurentina de tal” ou Laurentina Borges de Gongalves,
a qual j& nos mostrou a primeira complicacdo encontrada pela equipe que desenvolvia a
anamnese no internamento desta paciente feminina: descobrir qual seria seu verdadeiro
sobrenome (H.A. Prontuario n® 1086, livro: mulheres, 1934). A ficha de identificacdo a
descreveu como viuva, pele de cor branca, contando 40 anos de idade e mae de quatro filhos.
Mesmo analfabeta, tornou-se operaria teceld, declarando seguir a religido espirita. A requisi¢ao
para o primeiro internamento foi solicitada pela policia em 25 de julho de 1934.

O dossié psiquiatrico de Laurentina foi assinado pelo alienista interno Edgar Loureiro
Falcdo, com observagdes tais como “esta paciente ¢ uma débil mental com ideias do baixo
Espiritismo, dizendo-se curandeira no lugar ou na mesa” (H.A. Prontudrio n® 1086, livro:
mulheres, 1934). Ao colocar no dossié que a interna estava ligada ao curandeirismo, mas sem
conseguir identificar se era de “lugar” — relacionadas as religides de “terreiro”, também
chamadas de baixo espiritismo — ou de “mesa” — como o kardecismo era conhecido — expde
como os psiquiatras ndo tinham conhecimento sobre as diferencas entre as religides meditnicas.
Esse desconhecimento sobre a distingdo entre crencas as rotulava e marginalizava, mas,
conforme em nosso levantamento documental, o Espiritismo € que seria o alvo principal desses
estigmas.

No nosso entendimento, na ficha de identifica¢do do prontudrio, os “sintomas” de sua
psicopatologia, como o “baixo Espiritismo”, sem especificar se seria da religido “de mesa
branca”, como também ¢ conhecido o kardecismo. Mesmo diante da confusao de qual sistema
religioso meditnico o caso de Laurentina seria decorrente, entendemos que a interna apresentou

elementos concisos sobre a doutrina. Vejamos:
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Desde crianga ‘fazia a caridade’ [...] quando moga, manifestou-se varias vézes
sem saber. Vinha aquela zonzeira e ela ndo se recordava do que se passava.
Despois de casada frequentou assiduamente as sessdes e tornou-se médium
espirita. O seu guia é o anjo Manoel de Jesus (H.A. Prontuario n°® 1086, livro:
mulheres, 1934).

Apesar da observacdo da ficha destacar o “baixo Espiritismo”, essa informagao foi
contradita ao longo do prontuario. Assim, percebemos pelas respostas oferecidas para a
construgdo do dossié, que se tratava de uma kardecista, até pelo conhecimento que ela
apresentou possuir acerca das diretrizes sistematizadas por Kardec. Como sabemos, a caridade
¢ um dos pilares do Kardecismo, junto a fraternidade e a humildade a qual todo espirita deveria
exercitar (KARDEC, 2008a). Sendo assim, quando o dossi€¢ de Laurentina salientou que, desde
a infancia ela ja praticava esse tipo de “ajuda” a outras pessoas, mostra-nos que os preceitos da
doutrina que prestava o cuidado a quem a procurasse para qualquer tipo de atendimento
espiritual, mas que essa caracteristica solidaria incomodava os psiquiatras, que os viam como
concorrentes mercadoldgicos - como discutimos nos capitulos anteriores.

Dentro desse contexto, ao prosseguirmos no prontudrio, vemos que Laurentina
confirmou que incorporava sem recordar os acontecimentos durante a possessao. De fato, por
essas passagens na anamnese da interna, podemos verificar que ela tinha conhecimento das
diretrizes elaboradas pelo Kardecismo, inclusive, por apresentar um “guia” espiritual com o
nome de Manoel de Jesus, um tipo de preceptor sobrenatural responsavel pela evolucdo
espiritual do encarnado, como conduz os preceitos espiritas.

Segundo o dossié, o transe®’ meditinico apresentado por Laurentina poderia ocorrer a
pedido do alienista, com a atividade de inicio e fim da manifestag¢do, sob controle da médium.
O prontudrio da interna descreveu a manifestagcdo do transe espirita que a acometia, como

consta na anamnese do exame mental que:

A pedido nosso entra em transe espirita. Contrai a fronte e os supercilios, toma
inspiragdes longas. As suas maos tremem fervorosamente e os seus dedos
batem cadenciadamente sobre a mesa. Pronuncia numa linguagem cheia
dessas algumas frases habituais dos médiuns. Depois de pedir permissdo e
apos ser garatujado uma receita incompreensivel, num papel em branco, o
espirito se retira deixando livre a matéria. A paciente soma novamente longas
inspiragdes e declara ndo se recordar de nada que lhe aconteceu (H.A.
Prontuario n° 1086, livro: mulheres, 1934).

87 Atualmente, a CID edi¢do 10, apresenta a psicopatologia classificada como CID F44.3 - Transe de possessao,
unindo tanto o transe meditinico como a possessao religiosa em um Unico diagndstico. Mas, a atividade de cada
um desses ¢ diferente: o transe também pode ser caracterizado como falta de acdo da consciéncia, impedindo de
interagir com os estimulos do ambiente em que se encontra. Ja a possessdo tem como aspecto a inatividade da
personalidade do individuo, assumindo outra identidade com comportamentos ou linguagens diferentes das
comumente € usada pelo possuido. Tanto o transe quanto a possessdo s6 podem ser classificados como
neuropatologia se ocorressem fora do ambiente religioso (ALMEIDA, 2004; JABERT, 2008).
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Os médiuns que apresentavam esse comportamento de dominio de seu estado de transe
espirita estariam acometidos por um caso de possessdo, em que ndo possuiam controle de seu
corpo fisico, estando a mercé do espirito, sem nem recordar o que ocorreu durante a
manifestacio®. Entendemos, com isso, que o psiquiatra que conduziu a anamnese do dossié
apresentou uma falta de conhecimento sobre a diferenga entre o kardecismo e o “baixo
Espiritismo”, possivelmente por, de fato, ndo compreender a diferenga dogmatica entre essas
religides meditnicas, mas entendendo que os processos de possessao, alucinacao audiovisual e
transe fariam parte de qualquer corrente religiosa que tivessem em sua raiz os fendmenos
espiritas, que, para os alienistas eram considerados sintomas psicopatoldgicos.

Ha indicios de que Laurentina foi internada sem ser louca, apenas por uma desavenca
com um vizinho latifundidrio. O motivo de seu primeiro internamento foi por negar-se a ser
amasiada do proprietario da terra onde residia com os filhos, no municipio de Sirinhaém. Apos
esse episodio, o sargento da cidade conduziu Laurentina para internacdo no Hospital de
Alienados. O decurso do primeiro internamento de Laurentina ocorreu com a ‘“chegada da
paciente com intenso delirio espirita” (H.A. Prontuario n°® 1086, livro: mulheres, 1934), mas
obtendo alta asilar em 16 de agosto de 1934, ap6s demonstrar melhora ao sintoma de transe.

Tendo um segundo internamento dias apos sua alta do tratamento hospitalar, no dia 28
do més de agosto do mesmo ano, segundo o dossié a paciente “chegou ao servico em estado de
transe” (H.A. Prontudrio n® 1086, livro: mulheres, 1934). O ultimo registro no dossié
psiquiatrico da paciente consta a transferéncia para o Hospital de Alienados em 31 de agosto
de 1934, sem referir o que ocorreu posteriormente, se permaneceu internada até o fim da vida
ou recebeu alta hospitalar.

No nosso entendimento, os fendmenos religiosos designados de transe espirita
permearam a psiquiatria moderna, contribuindo para aperfeigoa-la e conduzi-la a classificagdes
patologicas abordados pela CID, tendo o médium como objeto de pesquisa desde o inicio das
classificagdes patologicas. O caso de Laurentina nos revelou que o transe espirita se encontrava

nesse foco desde a década de 1934, evoluindo dentro das classificacdes para codigos de

8 Compreendemos que, com a descrigdo do transe espirita pela anamnese de Laurentina, podemos constatar que
a psiquiatria, em 1930, descrevia a atividade que, no DSM 1V, validado dentro da CID edigdo 10, com os mesmos
processos sintomaticos. No CID edigdo 10, o codigo patologico F44.3 era destinado & detecgdo sintomatica e ao
diagnostico clinico do “transe e a possessdo”. Em outra conotacdo, pesquisas neuroldgicas envolvendo médiuns
em estado de transe meditunico seguem sendo, ainda hoje, fonte de pesquisa académica em varios paises, ligadas
a OMS. Inclusive, membros do grupo NUPES/UFJF utilizam tomografia computadorizada e ressonancia
magnética para analisar a atividade cerebral do médium durante o transe, tendo como resultado das pesquisas a
baixa da atividade do cérebro. Desta feita, relacionamos o caso de Laurentina com o caso dos médiuns estudados
pelo NUPES/UFJF, ja que a médium tinha o controle de, quando e como, seu transe mediunico seria manifestado.
Ver: NUPES/UFRIJ. In: https://www.ufjf.br/nupes/.



180

patologias mentais ainda diagnosticados atualmente.

Nesse contexto, um histérico de degeneracdo moral era reproduzido pelos
neokraeplinianos para diagnosticar pessoas que apresentassem comportamento meditnico.
Nesse caminho, decorria a ideia de patologia degenerada ao elaborarem um catalogo
sintomdtico, com alucinagdes audiovisuais e delirios, sendo agrupados nessa fase do
conhecimento psiquidtrico (GIUMBELLI, 1997; SANTOS, 2008; SCOTON, 2007). Assim,
vimos nos prontuarios que os alienistas associavam a degeneragdo as supostas patologicas
espiritas de modo recorrente. Dessa maneira, a paciente Laurentina, além de criminosa, foi
rotulada como degenerada, por exercer atividades religiosas mediunicas. A propria interna
declarou ser espirita, o que, seguindo o olhar dos sistemas normatizadores do Estado, como o
hospicio, a estigmatizariam como louca.

O caso de Laurentina, que foi enclausurada em um hospicio por desejo politico e ndo
pela enfermidade psiquica, nos confronta com a finalidade do nosocomio: marginalizar e
excluir quem se indispusesse com as estruturas politicas da sociedade. Ao ser conduzida por
ndo aceitar relacdes sexuais com um latifundiario, nos oferece um novo significado para o
espaco manicomial de “penalidade” a quem contrariasse as inten¢des dos mais “poderosos”.
Desse modo, esse caso nos mostrou um caminho fora do discurso de tratamento psiquiatrico
que o hospicio sustentou, mas que poderia ser de “prisdo” aos que contrariaram alguém ou
algum comportamento estabelecido socialmente.

Consideramos o prontudrio de Laurentina como o “resumo” de todos os elementos
sintomaticos da loucura decorrente da mediunidade e as consequéncias dos “vulneraveis” aos
designios das elites. Entre os itens que pingamos no dossi€, constam: tratamento espirita,
incorporagdo (possessdo), alucinacdo audiovisual, médium, delirio espirita, transe e obsidiada.
Muitos elementos das manifestagdes meditinicas eram implementados no Hospital de
Alienados como sintomas de um quadro psicopatologico. Nesse cenario, de tantos pontos
envolvendo mediunidade, ainda tinha outro ponto de destaque, o fato de Laurentina declarar ser
da religido espirita. A nosso ver, as leis ajustavam o servigo psiquiatrico para normatizar todos
os “sintomas religiosos” apresentados. Laurentina, diante da certeza de ser enclausurada
terapeuticamente, apresentou o ponto que a condenaria como louca: ser espirita.

Outra paciente que se declarou espirita logo na entrada do manicomio foi a
enchendreira (operaria) Maria José Soares da Silva. De pele preta e analfabeta, ela foi conduzida
pela policia para o internamento no Hospital de Alienados aos 22 anos de idade, em 18 de
outubro de 1935, onde permaneceu por quatro meses, até o dia 12 de fevereiro do mesmo ano

(H.A. Prontuério n° 1450, livro: mulheres, 1935). Seu caso nos chamou a atengdo por ser
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diferente da maioria dos pacientes que se declararam catdlicos, mesmo frequentando o
Espiritismo. Maria declarou seguir a religido espirita na ficha de identificagdo em um momento
que “admitir-se espirita era como concordar em viver com um pé no hospicio” (MACHADO,
1983, p. 72). Desse modo, entendemos que o fato de Maria se declarar religiosa de uma corrente
legalmente marginalizada, como era o caso do Espiritismo, seria um ato de “bravura” do
movimento espirita, ao enfrentar a repressdo nosocomial sem esconder-se como “catolica” para
evitar, inclusive, o internamento psiquiatrico.

ApoOs assumir ser da religido espirita, Maria José foi internada com o diagndstico de
“debilidade mental - episoédio delirante” (H.A. Prontudrio n® 1450, livro: mulheres, 1935).
Percebemos que a condugdo de Maria ao hospicio era esperada, tanto que nao a intimidou em
se assumir religiosa de uma corrente criminalizada legalmente pelo Art. 157 do Decreto n® 847,
de 11 de outubro de 1890. Diante disso, podemos entender que as repressoes legais da legislacao
e dos 6rgdos estatais para normatizar hospitais com este posicionamento: admitir-se espirita.

No item referente aos antecedentes hereditarios de Maria, foram constatados casos de
psicopatia na familia materna em seus antecedentes hereditarios, o que determinaria, para os
darwinistas sociais sua predisposi¢ao hereditaria a doenga mental. Exames de sangue, quociente
de inteligéncia e urina, acusaram resultados dentro da normalidade, em que “informa que tem
tomado menos remédios indicados nas sessoes espiritas” (H.A. Prontudrio n°® 1450, livro:
mulheres, 1935). Essas medicagdes que Maria declarou diminuir a ingestdo eram prescritas por
médiuns em centros espiritas, as quais tinham carater homeopatico.

Sabemos que a homeopatia era uma corrente composta por médicos do movimento
espirita e, assim, vista com desconfianca pelos profissionais de satide que prescrevem
medicamentos alopaticos. Entre os exames clinicos a que Maria foi submetida, no teste de Q.I.
ela obteve o resultado de 49 pontos, o que a enquadrava abaixo do limitrofe, como uma
propensao a insanidade. A paciente também passou por exames de sangue e do liquido raquiano.
Desse modo, ela demonstrou, durante a anamnese, a credulidade em que o tratamento no
Espiritismo diminuiu a necessidade do organismo de farmacos. Ela chegou para internamento
acusando “alucina¢des visuais e auditivas. E médium espiritual, tendo-se manifestado varias
vezes” (H.A. Prontuario n° 1450, livro: mulheres, 1935). Nesse raciocinio, seria a manifestacao
de mais uma médium que enlouqueceu e, agora, seria vista como paciente cronica pelo hospicio,
cabendo visitas do auxiliar do Servico de Higiene Mental a sua residéncia e outros
internamentos ao longo da vida.

Apoés obter alta hospitalar, o Servigo de Higiene Mental deu continuidade ao

tratamento em sua residéncia, indo a rua Frederico Paula, n° 74 (acima da Encruzilhada). Em
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18 de margo, recebeu a visita do auxiliar que, segundo dados do relatorio, disse ndo a ter
encontrado. Entendemos que esse desencontro, mesmo com detalhes do endereco, ou a
vizinhanga ludibriou o auxiliar para proteger Maria José ou o “erro” da localizagdo foi
proposital para evitar esse acompanhamento estigmatizante.

Recebeu alta do internamento em 12 de fevereiro de 1936, constando ter melhorado
do delirio, mas vindo a ser internada pela segunda vez apenas dois meses depois. Na segunda
entrada, em 25 de abril do decorrente ano, a paciente foi conduzida ao internamento pelo
genitor, devido a uma crise nervosa, que a deixou com agitagdo motora, pornofonia e
comportamento agressivo. Esse comportamento perturbado divergia, segundo o dossié, do que
a familia havia dito, ao descrevé-la como tranquila.

Sendo assim, enquanto para a psiquiatria essa “excita¢do psiquica” era explicada pelo
agravamento da loucura, para o Kardecismo, o fato estaria atrelado a atua¢do de um espirito
obsessor (FRANCO, 2015; KARDEC, 2008a; MENEZES, 2009). Essa diferenc¢a entre o saber
psiquiatrico e o kardecista acerca da crise, supostamente os colocariam em areas opostas, ja que
o primeiro trata o episodio como o descontrole da loucura cronica (FOUCAULT, 2006), e o
segundo como manifestagdo de um terceiro espirito influenciando as agdes do médium.

Percebemos que esse descontrole da loucura de Maria José incomodou sua familia e
abalizou o seu retorno a clausura no hospicio por mais de um ano. Durante esse internamento,
os alienistas responsaveis pela paciente relataram que ela permaneceu calma e sem alteragdes
comportamentais, diferente do motivo que induziu sua segunda interven¢ao psiquiatrica. Desta
vez, ela obteve alta médica em 18 de novembro de 1937.

Chegamos a conclusao, a partir da leitura do prontuario de Maria José, que a paciente,
além de ser adepta ao Espiritismo, também era medicada homeopaticamente. Quando a paciente
revelou na anamnese que tomava “remédios espiritas”, sabendo que esses “medicamentos”
apenas poderiam ser prescritos por um médium em uma sessao espirita, percebemos a atuagao
do movimento espirita nos tratamentos para perturbagdes mentais. Além de se declarar médium
e vivenciar episodios de incorporacdo — que entendemos como possessao — essa paciente estava
no que Machado (1983) e Rodrigues (2012) apregoavam como disputa pela procura da
populagdo a servigos para tratamento.

O tratamento homeopatico era uma especialidade do Espiritismo para tratamento e,
por ser pouco invasiva, diferente dos métodos realizados no hospicio, atraiam mais adeptos,
sendo o que aconteceu com Maria. A paciente era simpatizante da homeopatia e, além de
declarar-se médium, tomava remédios espiritas para reduzir as alucina¢des audiovisuais.

Sabemos que a atividade homeopatica era legalmente prevista como crime pelo Art. 156 do
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Decreto n° 847, de 11 de outubro de 1890, em que o paciente compactua com agdo criminosa.
Caso a autointitulada médium Maria José ndo fosse internada no servigo psiquiatrico, ela
poderia ser enquadrada criminalmente, podendo ser detida pela forga policial.

Tanto Laurentina quanto Maria José apresentavam-se como médiuns € com casos de
psicopatia na familia, o que ndo deixavam duvidas sobre a condi¢do neuropatologica. Ambas
entraram em manifestacdes mediunicas dentro do manicomio, sob a supervisdo dos
profissionais de saide mental. Os prontuarios vieram com esses momentos descritos, de modo
semelhante, com maos trémulas, transe e ambas nao se recordam desses acontecimentos. O fato
¢ que ao se declararem espiritas, ja as pacientes ja estariam sujeitas a uma observacao mais
agucada por parte dos psiquiatras. Outro ponto em comum entre os casos foi que as pacientes
tinham confirmado que haviam procurado o tratamento mediunico no Espiritismo, chegando a

obter receitas de remédios indicados nos centros espiritas.

5.6 Nunca frequentou Espiritismo

Verificamos entre os prontudrios que os internos, mesmo os encaminhados por
enfermidades mentais que ndo estariam ligadas ao Espiritismo, eram questionados sobre seu
envolvimento com esta religido. Neste sentido, escolhemos um para demonstrar que os
psiquiatras pernambucanos criaram uma anamnese “particular” do hospital para formar uma
perspectiva sobre o caso.

Dessa forma, temos o prontuario do agricultor Jodo Oscalino Cordeiro, o qual
vivenciou, aos vinte anos de idade, seu internamento no Hospital de Alienados, encaminhado
pelo diretor do Hospital Dom Pedro II, em 15 de fevereiro de 1937. Solteiro, pele branca,
analfabeto, dizia ndo ser seguidor de nenhuma religido. Ele foi diagnosticado pelos psiquiatras
como portador de “debilidade mental” e, posteriormente, como esquizofrenia (H.A. Prontuério,
n°® 6289, livro: homens, 1937). Diante dessa mudanga diagnostica, entendemos que o estado
mental do paciente ndo estava evidente aos alienistas no momento do internamento, apenas
apos a anamnese e, depois de alguns dias de observacdo, ela se consolidou em torno da
esquizofrenia.

Como ocorria por algumas vezes, o paciente era rotulado com um diagnostico durante
a construcao da anamnese €, ao longo das observagdes do cotidiano na clausura do manicoémio,
poderia mudar e rasurar o primeiro. Sabemos que o diagnostico de esquizofrenia vinha com a
apreciagdo de um comportamento violento do paciente (GUARNIERO et al., 2012), o caso de

Oscalino conduz ao entendimento de que a mudanca da diagnose veio apds o comportamento
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agressivo ser apresentado dentro das instalagdes manicomial. Assim, entendemos que essa agao
de “engano” de qual classificagdo neuropatolégica que acometia o paciente, quando acontecia
no dossi€, mostrou a incompletude analitica por parte dos médicos no momento da entrada do
paciente.

Ao ser indagado durante a anamnese, para registrar no prontuario, sobre sua orientagao
religiosa, Oscalino declarou ser catdlico e que “nunca frequentou o Espiritismo” (H.A.
Prontuério, n® 6289, livro: homens, 1937). Residente da zona rural do municipio de Caruaru,
agreste pernambucano, sua mae faleceu por complicagdes no parto. Hereditariamente, ele
apresentava ligacdo com a loucura, com dois tios diagnosticados como psicopatas. O
comportamento rude de Oscalino impediu sua permanéncia no ambiente escolar, a familia
também precisava de ajuda nas plantacdes. Desse modo, ele frequentou apenas um més o
colégio o que ndo o livrou da condicdo de analfabeto, “confessou que ndo gostava da escola e
sentia uma grande dificuldade em aprender” (H.A. Prontuario, n® 6289, livro: homens, 1937).
Com isso, ndo conhecia nem distinguia os nomes das cores, nem o lado direito e esquerdo. Essa
dificuldade intelectual do paciente tornou-o mais suscetivel a loucura.

Consta que as demonstracdes de sua enfermidade mental comecaram em agosto, com
crises de choro e vontade de morrer. Apds a tentativa de suicidio, Jodao foi transferido do
Hospital Dom Pedro II para o Hospital de Alienados. Ele apresentou alucinacdo auditiva ao
conversar com uma “animag¢do”, dando respostas laconicas. Esses sintomas alucinatdrios, a
tentativa de suicidio e de respostas evasivas foram investigados por exames clinicos de sangue,
urina, do liquido cefalo-raquiano e do quociente de inteligéncia. Ele recebeu alta psiquidtrica
em 4 de maio de 1937, por apresentar uma melhora do seu quadro mental®’.

Diante da percepcao de Certeau sobre o lugar social do “ndo dito” (2008, p. 67),
entendemos que os acontecimentos devem ser analisados ndo apenas na “objetividade” do que
foi escrito nos documentos, mas também perante o que se encontra subjetivamente. Sendo
assim, podemos perceber que, mesmo ndo constando a pergunta sobre a relagdo do paciente
com o Espiritismo ndo ser explicita, a incidéncia em diversos prontuarios de pessoas que foram
internadas por outros motivos, a men¢ao ao Espiritismo apareceu.

O caso de Oscalino nos apresentou que, para os profissionais do Hospital de Alienados,

havia um questiondrio que era feito “extraoficialmente”, enfatizando a ligacdo do paciente com

8 No atestado do médico para admissdo de loucos no Hospital de Alienados, citando as normativas apregoadas
pelo edital da Santa Casa de Misericordia do Recife e apoiado nas diretrizes do Decreto n® 1.132, de 22 de
dezembro de 1903. Esses decretos se propunham regular o internamento e tratamento dos loucos nos hospicios
brasileiros, (BRASIL, 1903.
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a religido espirita. Consequentemente, essa relagdo com o Espiritismo, religido mediunica, e
sabendo que caracteristicas que, para Kardec, eram apregoadas como elemento do médium,
para a psiquiatria pernambucana apareceu como sintoma de loucura.

Assim sendo, quando Oscalino foi questionado pelo psiquiatra responsavel pelo
internamento sobre o héabito de frequentar, ou ndo, o Espiritismo, seria uma metodologia
adotada dentro do Hospital de Alienados, ndo sendo indicada por nenhum manual
classificatorio de patologia mental. Dessa maneira, entendemos que o Hospital de Alienados de
Pernambuco criou um procedimento anamnésico especifico para os espiritas, ja que nao
aparecia a mesma indagagao sobre outras religides, apenas para o Espiritismo.

Corroboramos com o prontudrio de Oscalino no sentido de que o Espiritismo foi
colocado como protocolo de atendimento anamnésico no Hospital de Alienados, que, mesmo
declarando ndo seguir nenhuma religido, foi questionado se frequentava o Espiritismo. Ao
responder que “nunca frequentou o Espiritismo”, o paciente expds a intengdo anamnésica do
hospital para apresentar o Espiritismo como causa da insanidade. Percebemos que, em
comparagdo com os casos de pacientes que declararam ligacdes com o Espiritismo, o jovem
Oscalino nao obteve acompanhamento domiciliar do Servigo de Higiene Mental. Apds receber
alta clinica, ndo foi acusado outro internamento ou visitas a sua residéncia do auxiliar ligado ao
hospicio.

Compreendemos, assim, que essa falta de acompanhamento do hospital quanto a
Oscalino pode ter ocorrido por ndo terem percebido a ligacdo com o “sintoma” da loucura
decorrente do Espiritismo, tratado como loucura cronica pelo manicomio. Desse modo,
percebemos que ocorria uma diferenga de atendimento relatado nos prontuarios dos internos,
em que os enclausurados que apresentavam ‘“‘sintomas” de ligacdo com o Espiritismo,
retornavam ao servigo psiquiatrico para outras internagdes, como também eram acompanhados
em domicilio pelo Servico de Higiene Mental. Assim, o caso de Oscalino, mesmo apresentando
um quadro de tentativa de suicidio ndo obteve a mesma aten¢do do manicoOmio que os casos de

Espiritismo.

5.7 Gardenal

A doméstica Corina Viegas de Freitas, de 18 anos de idade, que declarou ser médium,
teve descrito em seu dossi€¢ a medicalizagdo do Gardenal. Seu internamento foi requerido pelo
marido, José de Freitas, sendo diagnosticada com esquizofrenia em 27 de outubro de 1939. O

marido de Corina contou que a crise da esposa comecou 4 dias antes de seu internamento no
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nosocoOmio com uma crise de agitagdo comportamental, desejando assassinar o filho pequeno.
Na crise nervosa que a levou ao primeiro internamento, ela passou a pronunciar pornofonias,
“dizendo ser espirita e estar manifestada pelo espirito de um caboclo” (H.A. Prontuario n°® 3024,
livro: mulheres, 1939).

Nessa passagem descritiva dos sintomas da doenca mental de Corina, verificamos que
o Espiritismo kardecista ¢ confundido com o “baixo Espiritismo” pela propria “médium”
declarar manifestar a incorporacdo de um caboclo, personagem da corrente religiosa do
Candomblé e ndo do Kardecismo. Outro sintoma apresentado pelo dossi€ como sintoma da
loucura de Corina descreveu alucinagdes audiovisuais, que ocasionaram insdnia, “passando a
noite fallando sozinha, chamando por nomes de espiritos, proeminente dos médiuns” (H.A.
Prontudario n® 3024, livro: mulheres, 1939). Disse perseguida pela familia, em especifico pela
madrinha.

A medicalizagdo da médium Corina justificava-se no prontuario para minimizar os
sintomas de agita¢do dentro do hospicio. O fato foi que a paciente havia passado por sessdes de
eletrochoque que, devido a natureza agressiva desse método realizado sem anestesia nesta
época, ministrar o Gardenal era considerado uma alternativa de contengdo menos invasiva e

eficiente. Vejamos a prescri¢ao deste farmaco no prontuario da paciente:

Imagem 7 - Prescri¢do do Gardenal para a médium Corina

Fonte: H.A. Prontuario n° 2665, livro: mulheres, 1938.

Conforme a figura acima, vemos a prescri¢ao do Gardenal no prontudrio da médium,
um tipo de tratamento perigoso devido ao risco de intoxicacdo por ndo conter posologia do
medicamento, sendo o efeito desse remédio calmante, o que “docilizava” ou “normatizava” a
paciente. Mas, nem o Gardenal foi capaz de impedir tratamentos violentos, como os
eletrochoques. Em 26 de janeiro de 1940, ocorreu o segundo internamento de Corina no
Hospital de Alienados, apds uma crise psicomotora, mas s6 recebeu alta clinica depois de outra

sessao de eletrochoque. Sendo assim, o Gardenal era um complemento terapéutico que poderia
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até reduzir os procedimentos invasivos, mas nao os eliminavam.

A medicalizag¢do ndo era suficiente para impedir seu internamento, a condenando por
vinte anos de acompanhamento, passando por varias internagdes até a década de 1950. A sétima
entrada para internamento de Corina ocorreu em 30 de dezembro de 1951, depois de,
novamente, tentar “matar seu filho, dizendo que estd manifestada, tendo no seu corpo um
espirito caboclo” (H.A. Prontudrio n. 2665, livro mulheres, 938). Desse modo, a possessdao do
espirito na paciente conduziu-a a um surto da esquizofrenia ao tentar assassinar seu filho, e
caberia a medicagdo para diminuir a perturbagao. Mesmo assim, a familia solicitou sua alta do
internamento em 13 de janeiro de 1952.

Corina mergulhou ainda mais em sua enfermidade mental, sendo internada em 05 de
setembro de 1953, depois que o marido a tirou de sua residéncia no bairro de Beberibe, na rua
Nova Descoberta, n° 81. Depois disso, disse durante a anamnese que seu esposo tentou forjar
seu suicidio, cotando-lhe os pulsos. Ela permaneceu em tratamento no Hospital de Alienados
pela tltima vez, até apresentar-se calma para retornar ao convivio social, em 23 de setembro de
1953, sem revelar o decurso final de seu caso.

No nosso entendimento, chegamos a conclusdo de que os resultados da insercdo
medicamentosa do Gardenal nos médiuns ndo apresentavam alteragdo sintomatica quanto as
alucinagdes. Assim, ndo influiam na cura dos sintomas de loucura, no caso de Corina, a
esquizofrenia. A prescrigdo médica do Gardenal ocasionou um marco no tratamento dos
sintomas decorrentes da mediunidade, ja que os médicos conseguiam ‘“docilizar” a conduta
agitada, enfim um tipo de normatizagdo considerada pelos psiquiatras como menos invasiva.
Em outras palavras, concluimos que o Gardenal, usado com a finalidade tranquilizante, poderia
até trazer prejuizos ao organismo do individuo medicado, entretanto, para os psiquiatras, utiliza-
lo tornou possivel o objetivo de readequar o paciente ao convivio social, de impor a almejada

normatizagao.

5.8 Sessdo espirita no Hospital de Alienados

Um prontuario trouxe um dado inesperado para nossa pesquisa: nele, vemos que
ocorreram sessdes espiritas dentro do manicomio. Essas sessdoes de Espiritismo foram
autorizadas pela dire¢dao e observadas pelos psiquiatras, que chegaram, inclusive, a fotografar
um desses eventos espiritas. A sessdo fotografada tinha a participagao de pacientes e nos mostra

o interesse da psiquiatria pernambucana nas religides mediunicas.
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Quem liderou essas sessoes foi o paciente Eduardo Cipriano de Oliveira, que
conseguiu a licenga da dire¢@o do hospicio a sessao religiosa, algo totalmente inesperado dentro
de um hospital. Esse acontecimento foi presenciado pelos funcionarios do hospicio, inclusive,
do alienista responsavel José Lucena (H.A. Prontuario n® 4823, livro: homens, 1932). Mesmo
diagnosticado com episodio delirante dos degenerados™ pelo alienista Ulisses Pernambucano,
passou a conduzir sessdes espiritas com a presenca de colegas pacientes simpatizantes do
Espiritismo. Internado pela primeira vez em 24 de setembro de 1932, requerido € encaminhado
pelo delegado de policia do municipio de Goiana, o Capitao Joao Graciliano, o “louco Eduardo”
teve como primeiro diagndstico médico “psicose maniaco depressivo”.

Depois, sobrepondo o diagndstico inicial (sendo rasurado na ficha de identificagao do
prontudrio), o alienista corrigiu o exame de saude para “Episddio delirante dos degenerados”,
alinhando-se ao Darwinismo Social preconizadas por alienistas como Morel e Esquirol.
Segundo o prontuario, em seu primeiro internamento, Eduardo tinha as seguintes
caracteristicas: contava 28 anos de idade, solteiro, pele branca, instru¢do rudimentar e
desempenhava a funcdo de guarda municipal de Goiana, cidade do estado de Pernambuco. Em
um despacho, o delegado Jodo Graciliano do municipio de Goiana solicitou o internamento de
Eduardo no “Hospital da Tamarineira”. Cabe destacar, ainda, que a populacdo do municipio
solicitou regularmente providéncias devido ao comportamento de estelionatario do paciente,
que estava aplicando golpes com jogo do bicho nos transeuntes da cidadela.

Além do delegado, o entdo prefeito da cidade de Goiana, José Pinto de Abreu, solicitou
o internamento de Eduardo, alegando que “mais de uma vez retirado da prefeitura pela policia,
bem como armado de uma faca peixeira” (H.A. Prontuario n° 4823, livro: homens, 1932).
Segundo Eduardo, o prefeito se negou a pagar os honorarios de guarda municipal, o que teria
desencadeado sua atitude violenta. Assim, podemos entender que Eduardo incomodou
representantes do servigo publico goianiense, delegado e prefeito, devido sua periculosidade
degenerada.

O prontudrio revelou que o paciente Eduardo extorquia quem encontrava pelas ruas,
vivendo de “porta em porta”, vendendo jogo do bicho, frutas, verduras, sem apresentar as
mercadorias. Assim, ele era considerado, além de louco, perigoso, um estelionatario. Segundo
a anamnese, Eduardo cantava “modinha” pelas ruas durante a noite até o amanhecer, causando
transtorno a populagdo. O documento relatava, ainda, que ele abandonou nas ruas um filho
pequeno, durante o carnaval de 1933, pondo a policia a procura da crianga por dois dias. Quando

foi capturado, o prontuario descreveu que:
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Nao tem alucinagoes. Deseja abandonar seu emprego. Falamos com certa
arrogancia. Chegou calmo. Refere historias de sua vida minucias. No servi¢o
por varias vezes ‘“manifestou-se” espontaneamente. Foi mesmo possivel
organizar sob sua providencia sessdes espiritas, a que assistiu o Int® Casti
Borges. O paciente € useiro em taes praticas (H.A. Prontuario n°® 4823, livro:
homens, 1932, grifo nosso).

Como descrito no prontudrio durante a anamnese, Eduardo ndo apresentava
alucinagdes e seu comportamento calmo nos levou a entender que seu primeiro internamento
ocorreu por questdes relacionadas ao Espiritismo. O fato de ter ocorrido uma manifestagao de
um espirito no paciente, dentro do hospicio, justificou a licenca da diretoria realizar as sessoes
de Espiritismo. Assim, percebemos pelo exame de anamnese que o paciente nao apresentou
transtornos mentais nos primeiros internamentos, chegando a obter a simpatia dos profissionais
do hospicio, “de humor alegre, gesticulacdo viva, inquieto, bem orientado no tempo e no meio.
Responde com rapidez as nossas perguntas” (H.A. Prontudrio n® 4823, livro: homens, 1932).
Com as descri¢gdes dos dois primeiros internamentos de Eduardo, podemos dizer que ele nao
apresentava tracos sintomaticos de loucura, e sim comportamento socialmente agressivo, tendo

em vista que ele soube manobrar os alienistas para realizar sessdes espiritas.
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Imagem 8 - Sessdo “espirita” realizada no Hospital de Alienados em dezembro de 1932

Fonte: H.A. Prontuario n® 4823, livro: homens, 1932.

Na fotografia retirada durante uma de suas sessdes espiritas conduzidas dentro das

instalacdes do hospicio, Eduardo aparece ao lado de outros pacientes ao redor de uma mesa de
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madeira, onde “baixava” os espiritos, acompanhado por pacientes participantes da sessdo. A
confusdo nas sessoes de “mesa branca” pode ser vista na descri¢do da fotografia retirada de
uma das manifestagdes religiosas. “Sessdo espirita” ¢ o titulo da fotografia anexa ao prontuario
de Eduardo, a qual mostra quatro pacientes ao redor de uma mesa. Na descri¢ao resumida do
evento, diz-se que Eduardo incorporaria o espirito de “Z¢é Pelintra” e espiritos zombeteiros.

Segue a descri¢ao da fotografia retirada de uma sessao espirita ocorrida dentro do nosocoémio:

Sessdo espirita

Fotografia apanhada no Hospital de Alienados em dezembro de 1932,
(ilegivel) da mesa estavam internados do hospital. Em pé, manifestado com o
espirito de Z¢ Pelintra, Eduardo Cipriano de Oliveira ameaga virar mezas
porque ha pressentes espiritos zombeteiros. O de branco é o presidente, os
outros dois ndo se manifestaram, auxiliavam a “corrente” (H.A., Prontuario
n°® 4823, livro: homens, 1932).

Assim, ao identificar a sessdo envolvendo “espiritos zombeteiros”, atrelados a
religides afro-brasileiras, como a Umbanda, podemos verificar a dificuldade dos psiquiatras em
distinguir o que seria Kardecismo do “baixo Espiritismo”°’. O discurso psiquiatrico abordava
a mediunidade classificando qualquer indicio sobrenatural, como Espiritismo, sem o
refinamento da distin¢do do que seria Kardecismo ou Umbanda.

O caso do interno Eduardo amarra eixos da pesquisa desta tese, como Darwinismo
Social, loucura e a confusdo entre Espiritismo kardecista e “baixo Espiritismo”, o que pode
explicar o porqué os espiritas se tornaram alvos da perseguigdo psiquiatrica da época. Diante
do Darwinismo Social destacamos o diagnostico psiquiatrico do Dr. José Lucena, ao classifica-
lo como “episddio delirante dos degenerados”, loucura que acometia os hereditariamente
predispostos ao antissocial, a degeneracdo moral. Outro item “religido” da ficha de
identificagdo do prontuario clinico de Eduardo Cipriano o apresentava como catdlico.
Entretanto, ao longo do prontuario, o Espiritismo apareceu como pratica recorrente do paciente,
chegando a realizar sessdes meditnicas dentro do nosocdmio.

Alucinagdes auditivas, alucinagdes visuais ou sintomas de perseguicdo por alguma
“alma” aumentava a preocupacdo dos psiquiatras ao longo do preenchimento do prontudrio
clinico do paciente com a loucura decorrente da degeneragdo religiosa, em especifico, com o
Espiritismo. Destaque para a assinatura na ficha de identificacdo do paciente Eduardo, situada

na primeira pagina do prontudrio clinico assinada pelo psiquiatra responsavel por respaldar o

90 Z¢ Pelintra seria o espirito da boemia, dos pares e, junto aos espiritos zombeteiros, manifesta-se nos terreiros de
“catimb0”, representando o “baixo Espiritismo” que originou a Umbanda, onde “Z¢ Pelintra ¢ uma entidade dos
mallandros costumam ‘descer’ nos terreiros de umbanda [...] alguns terreiros afirmam que os mallandros nao
devem ser confundidos com estes” (BARROS, 2012, p. 304).
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psiquiatra residente, o psiquiatra Ulisses Pernambucano, entdo diretor do Hospital de
Alienados.

A ultima entrada do paciente Eduardo foi registrada no prontuario, encaminhado para
retorno ao tratamento por atirar com arma de fogo em um individuo que o agrediu, um
comportamento de uma pessoa violenta, mas que nao parece ser de loucura — pelo menos, até
esse momento. Entretanto, os internamentos constantes em conjunto com tratamentos
terapéuticos invasivos praticados nos Hospital de Alienados, parecem té-lo enlouquecido.

Em 17 de margco de 1933, ele deu entrada em seu terceiro internamento, agora
apresentando desordem mental. Rasgou as vestes aos gritos e sujou as paredes da cela da
delegacia com fezes. Nesse enclausuramento, o paciente negou frequentar sessdes espiritas,
contradizendo o percurso anterior dentro da instalacdo psiquiatrica, inclusive a fotografia tirada
da sessdao. Em 24 de maio de 1933, ele obteve alta do hospital, concedida pelo médico que o
acompanhava desde o primeiro internamento no ano anterior, o Dr. José Lucena. Podemos
presumir que teria sido esse psiquiatra o responsavel pela liberdade religiosa de Eduardo, o que
nos oferece um indicio de quais médicos tinham interesse no Espiritismo.

Outro item dissonante revelado pela fotografia da sessdo espirita realizada dentro do
hospital ¢ a finalidade dentro do dossié€ psiquiatrico do paciente. Enquanto a fotografia do dossié
de Eduardo capturou um evento religioso, a foto da ficha de identificagdo tinha finalidade de
corroborar com os itens descritos nas questdes da ficha, apresentando um paciente “passivo”.
Em outras palavras, a foto do interno contida na ficha mostra a inten¢do do profissional de
saude em constatar os tracos fenotipos do paciente e, por ser uma “capa” do prontuario com
perguntas diretas, ndo escapavam da subjetividade de quem a preenchia. Nesta ficha abordava-
se os topicos que advinham desde quem requereu a entrada do doente no nosocomio, misturado
a: nome, cor, estado civil, idade, filiacdo, profissdo, instru¢do, naturalidade, entre outras
observagoes que poderiam contribuir para ilustrar o paciente.

A proposta da fotografia da ficha de identificagdo dos prontuarios mostra uma imagem
desleixada do paciente, com cabelos desalinhados, olhos perdidos, fisionomia séria e com ares
de surpresa, como se 0 momento da captura houvesse ocorrido sem aviso prévio ao fotografado
(MIRANDA, 2006). Esse método fotografico foi adotado nas instituicdes asilares para
apresentar o paciente como objeto/doenga, no qual a “objetificagdo e a ancoragem da
representacao social de doenga mental no meio médico e psiquiatrico, como também as relagdes
entre 0 ‘senso comum’ e o saber profissional” (PERRUSI, 1995, p. 227-228). Em outras
palavras, seria uma tentativa em apontar a estética do paciente, apanhada pela foto, como

indicio da doenga mental, a qual poderia ser entendida tanto por um leigo quanto por um
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psiquiatra.

A fotografia impde regras ao individuo fotografado, a ponto de adequa-lo e congela-
lo com o objetivo de passar uma mensagem a quem fosse observa-la, com um “padrao
escolhido, cuidadosamente fabricado, representa apenas um ideal, do qual cada um procura se
aproximar na medida de suas possibilidades” (KUBRUSLY, 2006, p. 68). Em se tratando de
pacientes psiquiatricos, a imagem deveria revelar o grau de comprometimento de deméncia
constatado pelo historico contido no prontuario.

Fotografar permitia ao observador identificar o “degenerado”, desempenhando a
ilustracdo ideal do individuo, podendo surgir dados antropométricos “precisos” das
caracteristicas faciais e corporais na ficha de identificagdo. O método chegou ao Hospital de
Alienados apenas em 1930. Os prontudrios do Hospital de Alienados foram readequados a essa
tecnologia imagética, praticamente todos os prontudarios psiquidtricos apds a década de 1930,
possuem a fotografia do paciente tirada no dia de entrada no nosocdmio e, raramente, havia a
segunda fotografia no prontudrio, a qual deveria ser tirada no dia de sua “alta” hospitalar.

Podemos perceber a contradigdo que a sessdo espirita realizada dentro das instalagdes
de uma instituicdo de origem catolica, inclusive, com um templo dedicada a Sant’ Anna, revelou
sobre nosso comportamento social sincrético. No mesmo espago destinado para tratar
perturbagdes decorrentes do Espiritismo, o hospital contraditoriamente permitiu a realizagdo de
uma sessdo espirita que, para a psiquiatria, era responsavel por casos de loucura. Assim,
podemos constatar que o mecanismo estatal destinado a repressdo do Espiritismo foi
condescendente com sua pratica dentro do Hospital de Alienados. Na fotografia da sessdo
realizada em 1932, podemos dizer que tanto os psiquiatras que autorizaram a manifestagao
dentro do hospital quanto aos pacientes religiosos que desenvolveram a sessdo, viam o
Espiritismo como fendmeno que a edicdo da imagem produzida pela maquina fotografica
poderia ser observada por outros alienistas com acesso ao dossié€ do interno Eduardo.

Tanto como atualmente, os equipamentos de exames ligados a neuroimagem utilizados
pelos estudiosos da neurociéncia, observavam e analisavam o cérebro do médium em estado de
transe. A maquina fotografica, em conjunto com exames de sangue e urina, eram oS
mecanismos de pesquisa da atuagdo da mediunidade. No entanto, a fotografia da sessdo
meditnica contida no prontuario do paciente Eduardo nos mostra o Espiritismo dominando a

acao dentro do hospicio, ndo apenas como objeto de observagao pelos psiquiatras.
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5.9 Imbricamento entre os dossiés

Investigar a vida social do interno, além dos sintomas e diagnoésticos, deveria fazer
parte da constru¢do de uma metodologia terapéutica individualizada. Além dos topicos
investigativos, bordados pelo dossié psiquiatrico do interno, por vezes, os prontudrios de alguns
pacientes anexaram os exames de urina, sangue, fezes, liquido céfalo-raquiano e quociente de
inteligéncia, o que chamavam de movimento psiquiatrico neokraepeliniano (CAPONI, 2012).

%1 sintomas e diagndsticos passaram a ser dirigidos por

Para os psiquiatras neokraepelinianos
exames de sangue e outros liquidos corporais, os quais seriam indicadores do estado mental em
que se encontrava o doente, ocasionando modificacdes classificatdrias e terapéuticas.

Entretanto, concordamos com o entendimento que diagnosticar um paciente com
“Espiritismo” era um “modismo” entre os psiquiatras pernambucanos, em que 0s pacientes
“cuja periculosidade havia sido revelada durante uma sessao espirita, o médium tendo recebido
0 aviso e alertado” (PARAfSO, 2004, p. 192), criando pontos de interesse sobre o envolvimento
do interno com a mediunidade espirita, mesmo que custasse aos profissionais a distancia do
conhecimento classificatdrio contra os espiritas.

Dessa maneira, podemos perceber que o aprimoramento do dossi€ alienista nos anos
de 1930, com o englobamento de exames clinicos e a expansdo da historicidade patoldgica do
individuo analisado, tornou a psiquiatria mais cientifica aos olhos dos demais médicos, tendo
em vista que exames clinicos se assemelhavam aos procedimentos realizados nos demais
conhecimentos da medicina. Didaticamente, a classificagdo elaborada por Emil Kaepelim
variou os preceitos da degeneracao, da deméncia precoce (atualmente esquizofrenia), maniaco-
depressivo ou a mania, apenas com andlise empirica, ganhou com a implementagao dos exames
clinicos (PESSOTI, 1999). O inconsciente, agora, poderia ser diagnosticado com base em
exames cientificos, elementos percebidos nos prontudrios do Hospital de Alienados em
Pernambuco ao diagnosticar médiuns ou frequentadores do Espiritismo.

Podemos perceber o impacto do Decreto n° 1.132, de 22 de dezembro de 1903 nos
prontudrios do Hospital de Alienados em Pernambuco, o qual, procurando adequar-se a
normativa, inseriu topicos investigativos sobre a condicao da satide pregressa do paciente, com

questdes incorporadas a ficha de identificagdo nos seus prontuarios clinicos. Observamos que,

%1 Em 1930, a incorporagdo dos exames clinicos de sangue, urina, Q.I, entre outros, fazem surgir tanto os médicos
neokraepelinianos, que seguem as classificagdes patologicas elaboradas por Emil Kraepelin, quanto os
neolombrosianos que, também seguiam os exames clinicos para repaginar a teoria de Lombroso sobre os
delinquentes natos. Enquanto os neolombrosianos, mesmo gozando das técnicas de exames clinicos, ndo
abandonaram os estigmas fisiondmicos que demarcaram os degenerados morais (SANTOS, 2008).
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nos anos de 1920, ndo havia nos prontudrios a exigéncia do Decreto n® 1.132, de 22 de dezembro
de 1903, em que o internamento deveria vir com atestados médicos que o encaminhassem ou
comprovasse a moléstia mental. Ao dar entrada no hospicio, os individuos eram encaminhados
pela policia, apos serem recolhidos de suas residéncias ou das ruas, em que se encontravam
perambulando e apresentando o sintoma de surto mental. A implantacdo do dispositivo legal
ampliou a anamnese, oferecendo questiondrios abrangentes dos prontudrios psiquiatricos.

A ficha da enfermaria resumia ao quadro clinico do doente, desde o diagnostico ao
tratamento empregado pelo nosocomio. A visita do profissional auxiliar do Servico de Higiene
Mental a casa do “ex-interno” era documentada, endossada ao alienista responsavel,
descrevendo as condi¢des socioecondmicas do paciente, relagdes familiares e, como também,
se ele frequentava a sessdes de Espiritismo. Essa observacdo quanto ao Espiritismo vinha
seguida do conselho de cessar relagdes com o Espiritismo, como se fosse desencadeador da
insanidade. Com essa base, apresentamos a imagem de um desses relatorios do Servico de

Higiene Mental do Hospital de Alienados:

Imagem 9 - Relatorios das visitas domiciliares Imagem 10 - Relatérios das visitas domiciliares do
do auxiliar de Servi¢o de Higiene Mental auxiliar de Servigo de Higiene Mental

Fonte: H.A. Prontuario n° 363 F, livro: mulheres, Fonte: H.A. Prontuario n° 730, livro: mulheres, 1933.
1932.

Como podemos visualizar acima, e levando em conta que os relatorios da auxiliar do
Servigco de Higiene Mental eram destinados ao psiquiatra José Lucena, o qual formou um grupo
de pesquisadores no Servigo de Higiene Mental, vemos as semelhangas entre os documentos.
Sabemos que a equipe de psiquiatras, sob o comando de Lucena, estava voltada a analise social,

entre os quais estavam os médiuns o que pode ter influenciado a auxiliar a destacar a
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mediunidade (MEDEIROS, 2001). A auxiliar apresenta posicionamentos diferentes entre as
pacientes, abordando o tema da mediunidade. No dossi¢ de Maria o tratamento mediunico foi
procurado pela enferma, o qual “foi receitado numa sessao espirita” (H.A. Prontudrio n° 363 F,
livro: mulheres, 1932). A auxiliar, como de costume, repreende Maria quanto a busca pelo
Espiritismo, aconselhando-a ir ao ambulatério do hospicio.

O segundo relatério do Servigo de Higiene, a busca da paciente Elisa pela casa de uma
médium seria a causa de sua loucura de carater agressivo. Ambos os relatorios tém como escopo
tematico elementos espiritas, sem abordar outros aspectos que, para os psiquiatras, deveriam
ser mais relevantes, como a diminui¢do dos sintomas — alucinagdes e delirio — que
condicionaram o internamento. O relatdrio apontava uma mudanga comportamental de Elisa
apos “frequentar a casa de uma senhora a fim de desenvolver a mediunidade” (H.A. Prontuario
n° 730, livro: mulheres, 1933). Assim, podemos perceber que tanto o relatorio de Maria quanto
o de Elisa tinham como ponto central a mediunidade e como se deveria evitar o Espiritismo,
que seria a causa do internamento de ambas.

No entanto, em certos casos, a resposta apareceu como religido espirita, aparecendo
também nos diagnosticos como se o Kardecismo pudesse causar a loucura, em outros
prontudrios, o Espiritismo apareceu nas observagdes da ficha. Essa preocupacdo quanto a
religiosidade do enfermo aparece também em outras passagens do dossi€ psiquiatrico, desde o
topico antecedentes hereditarios ao inquirir se “frequentava a sessdes espiritas” ou se algum
parente frequentava, até no decurso do dossié psiquiatrico, apds a alta hospitalar o interno,
retornou o contato com o Espiritismo.

Essas informagdes procuravam integrar o servico do hospital ao perfil
biopsicossocial®? do louco, utilizando exames médicos, anamnese e visitas psiquidtricas. Tudo
isso contribuiu para formar um perfil do enfermo, desde a condigdo familiar até a
socioecondmica, em que o individuo receberia alta clinica do hospicio sem liberta-lo do olhar
psiquiatrico por anos. Esse acompanhamento extra-hospitalar, na maioria dos casos, pode
determinar o retorno dos individuos ao tratamento de clausura em momentos de crise nervosa
ou, simplesmente, por importunarem sua familia.

Diante do exposto, discordamos da afirmacdo da tese de Almeida (2007), que
apresentou Pernambuco como um estado tolerante aos espiritas, devido a nossa cultura estar
mais ligada as religides mediunicas. Percebemos esse equivoco devido a quantidade de internos

apresentando “sintomas” e diagndsticos meditinicos no Hospital de Alienados. Para Almeida,

°2 Biopsicossocial teoria da psicologia que defende a inter-relagdo entre o bioldgico, psicologico e social no
comportamento dos individuos (COSTA, 2007, p. 31).
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tanto Pernambuco quanto a Bahia tinham “posturas mais culturalistas e tolerantes em relagao
as praticas mediunicas” (ALMEIDA, 2007, p. 198). Na verdade, a alta demanda de pacientes
levados ao internamento no Hospital de Alienados no Recife, entre os anos de 1920 e 1930,
apresentou uma confirmagdo da persegui¢ao aos espiritas em Pernambuco. Inclusive, com o
diagnoéstico de Espiritismo sendo implementado em 1932, como podemos constatar com a
paciente Maria (H.A. Prontuario n. 363 F, livro mulheres, 1932). Assim, a perseguicao aos
espiritas em Pernambuco extrapolou a criminalizagao penal, chegando a exclui-los em um
hospicio.

Sendo assim, afirmamos que o saber psiquiatrico moderno, inserido em um contexto
das ideias apregoadas pelo Darwinismo Social, pretendia diferenciar o individuo “normal” do
“anormal” ou degenerado, para civilizar a sociedade. Entre os comportamentos considerados
degenerados, encontravam-se o Espiritismo, que, por ser uma religido de carater meditnico,
enquadrava-se, para os alienistas, nesse estigma excludente. Para isso, a psiquiatria abriu
caminho para a implementacao da classificagdo psicopatologia Kraepeliniana, que apresentava
caracteristicas meditunicas como alucinacdo e possessdo como perturbagdes mentais, como
também a elaboracdo de uma legislagdo brasileira voltada a criminalizacdo do Espiritismo,
procurando tragar atividades terapéuticas pelos codigos legais, as quais eram administradas nos
pacientes dentro do hospicio.

Essa manobra da psiquiatria em conjunto com os aparatos estatais tinha como
finalidade controlar os “degenerados”. Desse modo, nossa tese foi de que a psiquiatria moderna
obteve parte de seu conhecimento, inclusive das classificacdes psicopatologicas, a partir do
estudo das caracteristicas da mediunidade. Com a finalidade de entendermos essa relagao de
repressao/estudo, apresentamos como microcosmo de nossa pesquisa 0os prontudrios dos
pacientes psiquidtricos internados no Hospital de Alienados pernambucano entre os anos de
1920 e 1930, além de artigos jornalisticos.

Para termos dimensao do impacto da lei promulgada em 1903, na normatiza¢do da
psiquiatria, apenas com o fim da primeira Republica a fotografia foi incorporada a ficha de
identificagdo do paciente, no prontudrio psiquiatrico. Para ilustrar a aplicacdo das leis, de 1890
a 1940, selecionamos trés prontuarios de pacientes do Hospital de Alienados nos anos de 1920
os quais abordaram o Espiritismo como sintoma ¢ o diagndstico.

Os diagnosticos dos prontudrios seguiam o padrao até a versao de Emil Kraepelin, com
patologias mentais como mania ou episddio dos degenerados. Entretanto, constatamos que
desde o ano de 1932 era implementado o diagnostico de “Espiritismo” ou “Delirio-episddico

(Espiritismo)”, o qual foi apresentado oficialmente como classificacdo psicopatologia apenas
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em 1936. Assim, podemos apreciar que o Hospital de Alienados de pernambucano ja estava na
vanguarda do movimento que tornou o Espiritismo uma perturbagdo mental catalogada.

Percebemos também a falta de conhecimento dos psiquiatras pernambucanos quanto
as diferencas entre as religioes de base mediunica, ao apresentarem o paciente como espirita ou
seguidor do “baixo Espiritismo”, mas, ao longo das descri¢des anamnésicas, verificamos que
0s psiquiatras citavam a incorporacdo (possessdo) do espirito de um caboclo ou, ainda, se o
enclausurado seguia o Catimbo ou o Xangd. Assim, o desconhecimento dos médicos sobre as
diferencas religiosas tornava ainda mais impreciso o tratamento terapéutico a ser realizado, mas
a tendéncia era que ndo obtivessem cura, passando a ser um doente cronico.

Os cuidados com o louco cronico, p6s-1930, deveriam acompanhé-lo apoés a alta
hospitalar, cabendo a Assisténcia a Psicopatas, no setor chamado de Servigo de Higiene Mental
- SHM, verificar se o ex-interno estava com o comportamento controlado. No entanto, os
dossiés de alguns pacientes e o relatorio do auxiliar do SHM, responsavel pela visita domiciliar,
nem sempre conseguiam encontrar o endereco fornecido. Pressupomos, assim, que alguns
pacientes ndo ofereciam seu verdadeiro enderego, sendo uma tentativa de fuga do estigma da
loucura que rondava o internamento manicomial. Isso, por prejudicar seu cotidiano, desde o
convivio com seus vizinhos até implicacdes na sua vida profissional.

Merece destaque o caso do enclausurado Eduardo Cipriano de Oliveira (H.A.
prontuario n® 4823, livro: homens, 1932), que conseguiu autoriza¢do dos psiquiatras para
realizar sessOes de Espiritismo dentro do Hospital de Alienados. Essas sessdes eram
desempenhadas com a presenga de outros internos. O fato parecia ser objeto de estudo dos
médicos, por fotografarem o acontecimento e descreverem a sessao com detalhes no prontuario
de Eduardo. Com isso, percebemos que o controle normativo do hospicio ndo conseguia
impedir que a manifestacdo religiosa ocorresse dentro de suas instalagdes. Os espiritas
resistiram a legislacdo que os criminalizou e as classificagdes psicopatoldgicas que tornaram

suas manifestagdes meditinicas em loucura, na tentativa de molda-los e controla-los.



199

6 CONSIDERACOES FINAIS

Com esta tese, tivemos o objetivo de compreender como a mediunidade espirita
perpassou os sistemas de normalizagao, como a psiquiatria ¢ a legislagdo, ligados a loucura.
Nesse sentido, buscamos historiar o percurso da mediunidade dentro da psiquiatria moderna, ja
que os psiquiatras se alicercaram em legislagdes para enquadrar a profissionalizagdo de seu
trabalho terapéutico em uma norma padrao. Desse modo, no Brasil pds-republica, as leis deram
formato ao trabalho alienista, inclusive, contribuindo para criminalizar o Espiritismo. Assim,
nossa pesquisa partiu da hipétese de que a relagdo da mediunidade espirita com a psiquiatria
moderna havia utilizado a repressao apenas com a finalidade de enclausurar os médiuns, sob a
justificativa de adequé-los ao convivio social.

Entretanto, ao longo do trabalho, conseguimos verificar que a relagdo entre a
psiquiatria moderna e a mediunidade iria além da repressdo e normalizacdo. Entendemos que o
saber psiquiatrico moderno observou as manifestagdes espirituais, como alucinagdes
audiovisuais e transe de possessao, também chamado de incorporagdo espiritual. Apesar de o
Brasil ter promulgado a laicidade em 1891, o Codigo Penal brasileiro, elaborado no ano de
1890, continha um discurso que taxava e criminalizava o Espiritismo. Tal fato pode ter
favorecido o internamento de individuos que apresentavam alguma ligagdo com as praticas
medilnicas espiritas, como verificamos nos prontuarios psiquidtricos do Hospital de Alienados
em Pernambuco.

Ao analisarmos esses prontuarios, nos veio a seguinte problematica: quais elementos
meditnicos espiritas viabilizaram a acao da medicina psiquiatrica sobre a “loucura espirita” no
Hospital de Alienados de Pernambuco? Para isso, utilizamos como percurso metodologico o
levantamento bibliografico envolvendo a temética. O primeiro passo desta pesquisa foi a leitura
da bibliografia referente a concepgao do que seria loucura e enclausuramento, tao disseminada
nas obras dos médicos oriundos de Pernambuco e de outros estados brasileiros. Essa vasta
documentacdo se configurou como fonte principal e pode ser encontrada sob os cuidados do
Hospital Ulisses Pernambucano, sendo composta dos prontudrios dos pacientes em tratamento
do periodo anteriormente exposto entre as décadas de 1920 e 1930.

No momento seguinte, iniciou-se o levantamento de informacdes no Arquivo Publico
de Pernambuco. No principio do levantamento, as fontes primarias revelaram a repercussao
sobre a atuagdo dos seguidores da doutrina Espirita e a discussdo de outros segmentos da
sociedade. Verificamos que os psiquiatras pernambucanos, entre 1920 e 1930, seguiam a linha

tedrica do Darwinismo Social, responsavel por diagnosticar os individuos considerados
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“degenerados”, os quais poderiam apresentar problemas mentais ou desvios comportamentais,
como era o caso dos “seguidores do Espiritismo”. Além dessas fontes primarias, existem, ainda,
os livros de Cesare Lombroso com os resultados de suas pesquisas acerca do Espiritismo e
mediunidade no século XIX, sob o poder do setor de Obras Raras da Biblioteca Publica de
Pernambuco. No periodo da publicacdo desses livros, havia uma forte produgdo de artigos
académicos da Faculdade de Direito do Recife, onde essa producdo biodeterminista serviu de
base para consolidar a discussao psiquidtrica posterior.

Obtivemos como resultados das analises qualitativas que realizamos nos dossiés
psiquiatricos dos internos desde os anos de 1920, e constatamos que os alienistas do Hospital
de Alienados elaboraram um protocolo de atendimento anamnésico proprio. Nessa anamnese
“pernambucana”, verificamos questdes voltadas a investigar a ligacdo do paciente com as
praticas derivadas do Espiritismo. Assim, com a analise dos prontuarios compostos por essa
anamnese, podemos dizer que os alienistas realizavam as mesmas perguntas aos pacientes,
sobre sua vivéncia ou fenomenos mediunicos. Nesse sentido, tragamos uma tipificagdo dos
termos mais utilizados pelos psiquiatras nesses dossi€s, tais como: “frequentavam sessoes de
espiritismo”, “ideias espiritas” e destacavam quem seria “médium”.

Para Scoton (2007), o diagnostico psicopatologico “delirio espirita episodico”,
proposto pelo psiquiatra Henrique Roxo, foi apresentado em 1936. No entanto, verificamos que
desde o ano de 1932 aparece, nos prontudrios, 0 mesmo diagnostico entre os pacientes do
Hospital de Alienados pernambucanos. Nos prontudrios pernambucanos, o diagnostico era
chamado de “delirio-episoddico (Espiritismo)" e acompanhavam dossi€s de internos com os
sintomas: “frequentou sessdes de espiritismo”, “manifestacdes espiritas" e “alucinagdes
audiovisuais”.

Por outro lado, vemos a “contribui¢do” dos espiritas para com o tratamento terapéutico
por, mesmo diante do internamento psiquiatrico, assumirem a religido espirita. Esses religiosos,
apo6s enclausurados no hospicio para tratamento, ofereceram detalhes dos processos meditunicos
que experimentavam aos médicos, como a incorpora¢do ou a alucina¢do, mesmo sabendo do
estigma que sofriam. Como vimos nos dossi€s dos pacientes, alguns desses internos chegaram
a incorporar “espiritos” dentro do Hospital de Alienados.

Outro resultado de nossa pesquisa foi perceber uma contradicao dentro das instalagdes
do nosocdmio. Mesmo tendo a funcdo repressora contra o Espiritismo, em que os profissionais
de psiquiatria o associavam ao processo sintomatico de insanidade, foi permitido ao paciente
Eduardo Cipriano realizar sessdes espiritas. Percebemos nos relatérios dos auxiliares ligados

ao Servico de Higiene Mental, que havia a recomendacdo de que o paciente deveria se afastar
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da pratica do Espiritismo. Entretanto, o dossi¢é de Eduardo nos apresentou uma realidade
diferente, em que médicos supervisionavam as sessdes dentro do manicdmio.

Fotografou-se uma das sessoes espiritas realizadas sob supervisao dos psiquiatras do
hospicio, anexada ao prontuario do espirita que conduzia os eventos religiosos meditnicos,
Eduardo. A foto desse evento religioso meditnico nos revela o interesse que a sessao possuia
para o hospital, a ponto de constar no prontuario, aparecendo a participacao de outros internos
do manicomio.

Assim, como Frankl (1985) descreveu uma sessdo espirita ocorrida dentro de um
campo de concentracdo, local incomum para uma manifestacdo religiosa mediunica, podemos
perceber algo semelhante no Hospital de Alienados. Tanto a sessdo espirita narrada por Frankl
(1985) quanto a descrita no prontuario de Eduardo —institui¢ao repressiva e normativa — foram
autorizadas e observadas por médicos interessados em observar as praticas do Espiritismo,
como também se trata de duas situagdes de repressdo e normatividade. Enquanto para Frankl
(1985), detento do campo de concentragdo, a sessdo ja se apresentava como uma contravengao
das normas do campo. Para Eduardo, a autorizagao foi abalizada pelos psiquiatras, a ponto de
ocorrerem outras sessdes de Espiritismo no hospital.

Averiguou-se, nessas fontes primarias, a falta de clareza ao que seria o Kardecismo
em comparagao as religides consideradas “baixo espiritismo”, tanto dos pacientes quanto dos
alienistas. Quando entrevistados, os internos por espiritismo chegavam a citar a possessao de
“espiritos” pertencentes ao Candomblé ou ao Xangd, como Z¢é Pelintra. Os psiquiatras
mostravam o desconhecimento quanto o que seria o Kardecismo ou o “baixo espiritismo” no
momento da alta hospitalar, ao aconselhar o distanciamento do louco dos terreiros e ndo dos
centros espiritas, ja que os terreiros sdo ambientes das religides afro-brasileiras.

Outro elemento de embate entre psiquiatras e kardecistas foi a filantropia realizada nos
centros espiritas, tanto de amparo financeiro quanto de tratamento espiritual, geralmente
utilizando homeopatia, que atraiu adeptos. Isso, devido a caréncia de atendimento médico e nos
estigmas atrelados pela sociedade aos internos em hospicios, aumentava a procura por
tratamentos quase analogos a medicina. Assim, o suposto louco procurava atendimento para
seus males comportamentais ou tratamento para reduzir caracteristicas sobrenaturais que os
assombravam e enlouqueciam.

Ao longo de nossa pesquisa, verificou-se que a inicial disputa entre alienistas e
espiritas, no século XIX, utilizou ferramentas legais para legitimar-se. Desse modo, o
dispositivo legislativo da Republica apresentou artigos contraditorios quanto a religiosidade.

Ao recepcionar o Codigo Penal de 1890, a Constituicdo de 1891, a qual declarou o Estado
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brasileiro laico, retirou o amparo legal que garantia a predominancia da Igreja Catélica no
Brasil. Contraditoriamente, essa Constituicdo manteve no Coédigo Penal o artigo 157
responsavel por marginalizar o Espiritismo. Mais a frente, no ano de 1903, a legislagao
trabalhou outro assunto, no decreto que procurou padronizar o tratamento manicomial e
apresentar o alienista como a categoria médica responsavel pelo tratamento das moléstias
mentais, até entdo desenvolvido por qualquer outro médico sem especializacdo na area. Assim,
o Estado imiscuiu-se na disputa entre espiritas e alienistas ao utilizar a ferramenta legislativa,
mas ndo garantiu a resolucao da disputa.

A loucura espirita continuou em pauta tanto para kardecistas quanto para psiquiatras.
Enquanto o préprio Kardec rebateu os ataques de que a doutrina desencadearia perturbagdes
mentais, alienistas internaram pacientes diagnosticados como degenerados morais, por
apresentarem alucinacgdes audiovisuais decorrentes da mediunidade. Em nossas pesquisas no
Estado brasileiro de Pernambuco, selecionamos 151 casos, entretanto, como nossa metodologia
foi a qualitativa, optamos por 18 estudos de casos do Hospital de Alienados. Percebemos
inimeros internamentos de pessoas que alegavam frequentar centros espiritas e, durante a
anamnese, além de perguntas dos profissionais de saiude, se o paciente apresentava ligagdes
religiosas com o Espiritismo.

Seguindo essa informacao, podemos entrelacar a atuacdo psiquidtrica quanto ao
Espiritismo e os fendmenos meditnicos como ndo apenas de persegui¢do social por espaco de
legitimidade junto a populagdo que preferia o amparo religioso ao tratamento terapéutico.
Antes, a loucura era considerada uma anomalia dos individuos atavicamente degenerados,
agora enfermos com patologias contendo niimero da enfermidade no manual seguido por
médicos de vérias partes do mundo, com estudos que levaram anos de dedicacdo e utilizaram
ferramentas de tltima geragdo como a tomografia entre outros exames cerebrais para elaborar
o topico referente a “loucura espirita”.

Entendemos que as diretrizes legais enquadraram especificidades do Espiritismo,
como percepgdes marginalizantes, logo cabendo a¢des do Estado, que tinham como propdsito
adequar os espiritas ao convivio social. Sendo assim, o papel do Hospital de Alienados de
Pernambuco, ao tragar sintomas e diagnosticos que estigmatizam o espiritismo. Desse modo,
mesmo diante do aumento de religiosos kardecistas, houve mecanismos sociais condizentes
com a legalidade e a satide que apontavam caracteristicas das manifestacdes espiritas ao
controle do Estado de seus seguidores, em um contexto do biopoder. No entanto, cabe salientar

que os fendmenos espirituais, que criminalizam ou ocasionam uma catalogacdo como
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psicopatologia os aspectos mediunicos do kardecismo, para os fiéis, essas manifestagdes eram
o atrativo dessa religido.

Encontramos como limitagcdes para nossa pesquisa a desorganizagao documental do
Hospital de Alienados, atual Hospital Ulisses Pernambucano. Tanto que o primeiro passo da
pesquisa de campo foi organizar os anuarios que contém os prontuarios, ano por ano, dentro de
caixas e coloca-los em estantes em uma sala abandonada no nosocémio, a qual denominados
de “arquivo morto”. Sobre a documentacao, cabe salientar que a apresentagdao da localizagdo
correta dos prontudrios psiquidtricos no arquivo morto do Hospital de Alienados ficou
comprometida, tendo em vista que os documentos foram transportados por trés vezes para salas
diferentes e, em cada mudanga, perdia-se a ordem cronologica a qual estavam acomodados.

Porém, o volume de casos de pacientes que possuiam a descri¢ao do espiritismo como
decurso da doenga ja justifica estudos aprofundados. A precariedade fisica dos documentos,
principalmente dos dossiés psiquiatricos masculinos, impossibilitou que pudéssemos perceber
as diferengas entre o tratamento dos casos por género masculino e feminino. Como também,
essa desorganiza¢do documental impediu uma maior contextualizacdo de quantos casos anuais
adentravam o hospicio devido ao espiritismo.

Diante desse cendrio, nossa tese ¢ de que os psiquiatras pernambucanos viam a
mediunidade espirita como causadora de sintomas e diagnosticos de loucura, além de
apregoarem ao Espiritismo uma “concorréncia” mercadologica. Isso porque pacientes
buscavam o tratamento espiritual antes do médico. Assim, como mecanismo persecutorio e
repressivo ao Espiritismo, os alienistas desenvolveram protocolos de atendimento anamnésico
no hospital, questionando diretamente aos internos se eles possuiam envolvimento com praticas
espiritas.

Para isso, utilizamos como microcosmo analitico os prontuarios do Hospital de
Alienados em Pernambuco, onde foram internados praticantes do Espiritismo para tratamento.
Logo, os fendmenos espiritas fomentaram o conhecimento psiquidtrico. O resultado da
“aproximacao” entre o conhecimento psiquiatrico pelos médiuns resultou na elaboracdo das
classificagdes psicopatoldgicas que designavam sistemas sintomaticos e diagnosticos voltados
para fatores como transe, alucinagdes e possessoes.

Chegamos ao entendimento de que o internamento de espiritas no Hospital de
Alienados ocasionou uma mudanga na anamnese realizada pelos psiquiatras pernambucanos.
Verificamos que os médicos elaboraram um protocolo de internamento que enquadrava o
Espiritismo como sintoma de patologias mentais desde os anos de 1920. Assim, esses

profissionais escapavam das classificacdes neokraepelinianas para psicopatologias — adotadas
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nesse periodo — desenvolvendo uma classificacdo “informal”, com sintomas e diagnostico
espiritas. Para isso, uma anamnese “pernambucana” foi implementada e, em 1932, o
diagnostico de “espiritismo” passou a ser apregoado nos prontuarios dos pacientes.

A medicalizacao dos pacientes com psicoativos apareceu nos prontuarios datados do
final de 1930, nos quais o Gardenal foi o medicamento utilizado para conter sintomas de
agitacdo ¢ agressividade. Esse medicamento era ministrado pelos profissionais da satde e
monitorado por um alienista, assim, tendo a funcdo de calmante e sedativo dos pacientes
“perigosos”. Os internos diagnosticados com associagcdes ao Espiritismo vivenciaram
tratamentos com eletrochoques, convulsoterapia, entre outros métodos terapéuticos.

No entanto, mesmo sem diretrizes voltadas para normalizagdo da organizagdo
cotidiana da labuta psiquidtrica, para Giumbelli (1997), o Decreto n° 847 do Codigo Penal de
11 de outubro de 1890, resguardou o trabalho do alienista em ser penalizado por causa de um
tratamento equivocado em nome da higiene publica. A falta de éxito dessa lei deveu-se a
caréncia de profissionais especializados no regulamento sanitario, contribuindo para
fundamentar o argumento contra a utilidade social do Espiritismo e favorecendo a validagao
dos Arts. 156 e 157 do citado decreto. Desse modo, a anamnese realizada no Hospital de
Alienados, até os anos de 1920, tomando duas ou trés laudas. Apds 1930, a anamnese passou a
incorporar os quesitos sugeridos pelo Decreto n°® 6.440, de 30 de marco de 1907, com, por vezes,
mais de dez laudas a serem preenchidas.

Constata-se 0 mesmo problema de falta de peritos no Hospital de Alienados em
Pernambuco que, mesmo sendo referéncia na formacao educacional de alienistas, ndo dispunha
de insumos suficientes para a prestacdo do servico na Primeira Republica (SANTOS e
CAMPOS, 2020). Dessa forma, a legislagdo ndo avaliou a estrutura pericial para implementar
sua acdo, nem conseguiu validar o discurso contra a pratica do espiritismo.

Em conjunto a esse movimento normativo legal, caminhou a dimensdo da saude
mental de classificacdo, na qual o Espiritismo emergiu no espectro de perturbacdo mental,
sendo apontado como fator bioldégico de degeneracdo — defendido pelos psiquiatras do
movimento antiespirita — e, para averiguacdo sintomatica da loucura decorrente das praticas
meditnicas integradas ao Espiritismo, o exame de anamnese dos prontuarios deveria expor os
diagnosticos de loucura. Podemos dizer que a associa¢ao da mediunidade espirita as teorias dos
“degenerados” ligou a anatopatologia psiquiatrica a questoes espirituais que desencadearam o
desequilibrio psiquico. Entre os diagndsticos decorrentes desse processo sintomatico
investigado pela anamnese dos prontudrios, podemos verificar pacientes com diagndstico de:

espiritismo, degeneracao, delirio espirita episoddico, entre outros diagndsticos.
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Outro ponto esclarecedor sobre a selecao das fontes € que o desgaste natural sofrido
pelos prontudrios masculinos muitas vezes nos impossibilitou a leitura e analise desses
documentos. Entretanto, os prontudrios femininos encontravam-se em melhores condi¢des de
manuseio e estudo. Dessa forma, teremos mais analises de internas do que de internos, sem
podermos afirmar se existiam mais mulheres ou homens nessas condi¢cdes. A qualidade da
documentacdo guia de inicio, nossa selecdo quantitativa e, posteriormente, nossa analise
qualitativa.

A nomenclatura “loucura espirita”, classificada como um dos “sintomas dos
pacientes”, se destaca de forma recorrente nos prontuarios analisados. Para entender a descri¢ao
das causas da enfermidade mental, pensemos em um individuo que diz sentir a presenga de
espiritos, enxergar pessoas que ninguém mais consegue ver, ouvir insultos, viver situacdes
alucinatorias e, por vezes, acreditar que estdo infringindo uma condi¢do de tormento. Esses
sintomas tiram a capacidade dos enfermos de discernir a realidade da alucinagao.

A classificagdo patologica das enfermidades mentais, mesmo diante das catalogagdes
sugeridas pela psiquiatria moderna, era interpretada pelos alienistas nos prontuarios de modo
instavel, sem seguir padrdes classificatorios definidos. Desse modo, podemos perceber a
variacdo diagnostica das perturbagdes, mesmo assemelhando-se sintomaticamente. Segundo a
historiadora Wadi, a “classifica¢do esta que, a despeito dos argumentos médicos quanto a sua
precariedade, objetivamente serviu para identificar sua doenca” (2002, p. 130). Entdo,
verificamos que, mesmo o paciente apresentando sintomas catalogados como indicativos de
esquizofrenia, mania ou episddio delirante dos degenerados, a anamnese requerida nos
prontuarios do Hospital de Alienados advinha como diagnodstico o “espiritismo”. Como
também, os processos sintomaticos da loucura eram processados como: “frequentou sessoes de
espiritismo”, “ideias espiritas” ou “transe espirita”.

Apenas o psiquiatra brasileiro Henrique Roxo criou um diagnostico classificatorio
denominado de “delirio episodico-espiritismo” e o apresentou aos colegas de profissdo em 1936
(ALMEIDA et al., 2007, GIUMBELLI, 1997; SANTOS ¢ CAMPOS, 2020). Mas, cabe
ressaltar que, nem o diagnostico de espiritismo nem o processo sintomatico que ligavam o
paciente a pratica espirita, apontados como indicativo do processo que conduziu a loucura,
possuiam catalogacdo das perturbagdes mentais oficial alienista, que, entre os anos de 1920 e
1930, estava submetida pela classificagdo patoldgica elaborada pelo alemdao Emil Kraepelin.

No entanto, a preocupagdo do envolvimento com o Espiritismo continuava mesmo
depois da alta hospitalar, quando o ex-interno recebia a visita do auxiliar em sua residéncia e,

uma das observagdes do técnico no relatério entregue ao psiquiatra responsavel pelo enfermo,
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era se havia a continuidade nas sessdes espiritas. Com essas praticas de acompanhamento do
ex-interno, apds a alta médica, em sua residéncia, podemos perceber a continuidade da
vigilancia psiquiatrica na conduta do paciente.

Certeau lancou aos estudiosos sobre a tematica religiosa a pergunta: “como saber se o
resultado ndo situara o historiador antes ou depois do momento religioso do qual pretende dar
conta?” (2008, p. 145). Diante dessa questdo, esperamos té-la atendido, ja que envolver religido
e o saber historiografico foi um desafio, uma missdo que exigiu uma visao interdisciplinar para
analisarmos o material selecionado. Assim, nossa pretensao de “dar conta” seguiu o conselho
“¢ um mesmo movimento que organiza a sociedade ‘ideias’ que nela circulam” (CERTEAU,
2008, p. 70). Essas ideias envolveram as areas de conhecimento, as quais ousamos percorrer,
que envolveram: historia, antropologia, psiquiatria, jurisdi¢do e religido.

Aos futuros estudos da tematica envolvendo mediunidade e psiquiatria, como as
classificagdes psicopatologicas e as investigacdes atuais envolvendo médiuns, recomendamos
aprofundar a relagdo entre pesquisas de neuroimagem com os médiuns. Nesse sentido, sabemos
que grupos de estudos da area de neurociéncia, como o NUPES/UFRIJ e o ProSer/USP, os quais
desenvolvem analises sobre o funcionamento cerebral durante o transe de possessao, inclusive,
para orientar novos Codigos Internacionais de Doencas - CID/OMS - envolvendo patologias
decorrentes da mediunidade. Sabendo, dessa maneira, que toda pesquisa ¢ um trabalho
inacabado e a atualizacdo dos estudos pode oferecer outra dimensao discursiva.

Em linhas gerais, este trabalho pretendeu contribuir para o entendimento historico da
Ciéncias da Religido, ao pingar a mediunidade, elemento comum a pratica do espiritismo, como
psicopatologia. Sendo assim, buscamos reunir dados para uma reflexdo envolvendo a
mobilizacdo de areas do conhecimento, como medicina e legislagdo, o que, esperamos ter
enriquecido a discussdo sobre o estigma envolvendo a loucura e as manifestacdes mediunicas.
Assim, esperamos lancar argumentos para a aceitagdo da pluralidade religiosa, como também,

para uma sociedade mais humana e disposta ao didlogo.
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APENDICE A — Estudo qualitativo dos prontuarios

Quadro 2— Estudo qualitativo dos prontudrios pesquisados no Hospital de Alienados
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Interno Sintomas Diagnostico Obs.
Alvaro da Silva | -Nao tem alucinagdes; Episodio Degenerado
-Catolico; delirante dos | Darwinismo
(H.A. -Médium,; degenerados
Prontuario -Frequentou Espiritismo. DEPOIS:
[s.n.], livro Psicose
homens, 1928) maniaco
depressiva
Sebastido Flor | -Frequentou Espiritismo; Epilepsia Degenerado
-Estigmas dos degenerados. Darwinismo
(H.A. social
Prontuario
[s.n.], livro
homens, 1928)
Maria -Frequentou sessdes de espiritismo; Episodio
Micodora  de | -Alucinag¢des audiovisuais; delirante dos
Franca -Outros  estigmas  degenerativos/ | degenerados
degenerada perfeita;
(H.A. -Hypnéticos;
Prontuario  n. | -Manifestam-se espiritos;
3183, livro | -5 entradas;
mulheres, 1930) | -Ideias espiritas / persecutorias.
Carmelina  de | -Frequentou sessdes de espiritismo; Histeria- Obsessao
Souza -Alucinagdes audiovisuais debilidade Q.L
-Médium; mental
(H.A. -Obsessores
Prontudrio  n. | -Teste de Q.1.
573 F, livro | -Familia espirita;
mulheres, 1932) | -Servico de Higiene Mental;
-5 entradas;
-Catolica.
Maria da Silva e | -Avo e tio loucos; Delirio Darwinismo
Santana -Incorporacio; episodico social
(H.A. -Sincretismo; (Espiritismo) | Possessdo
Prontuario  n. | -Catdlica; Sincretismo
363 F, livro | -Alucinacoes;
mulheres, 1932) | -Servico de Higiene Mental.
Dolores -Dr. Pedro Cavalcanti; Psicose Psiquiatra
Teixeira -2 Entradas; maniaco- Homeopatia
Bacelar -Catolica; depressiva-
-Servigo de Higiene Mental, Mania TRATO:
(H.A. -Tratamento no Espiritismo+ médico; Enderego
Prontudrio  n. | -Alucina¢des auditivas; errado.
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710, livro | - “trato” entre a auxiliar do SHM ¢ a -
mulheres, 1933) | paciente para voltar a frequentar o

Espiritismo;

-Insonia;

-Tio, avo e tias loucas;

-Endereco equivocado.
Alaide Nunes | -Dr. Pedro Cavalcanti; Psicose- Psiquiatra
Pereira -Suicidio; maniaca Darwinismo
(H.A. -Tia louca; depressiva Sincretismo
Prontuario  n. | -Frequentou sessdes de Espiritismo Mae nega
714, livro | (sem beneficio); DEPOIS: Possessao
mulheres, 1933) | -Alucinag¢des audiovisuais; Esquizofrenia

-Sincretismo (caboclo, xango);

-Mae negou ser espirita;

-Incorporacao;

-Catolica;

-5 Entradas;

-Servigo de Higiene Mental.
Laurentina “de | -Religido: espirita; Débil mental | Homeopatia
tal” ou | -Incorporagdo (possessao); retratismo Possessao
Laurentina -Alucinagoes; Transe
Borges de | -Transe; Sincretismo
Gongalves -Descreve a incorporacao;
(H.A. -Médium;
Prontudrio  n. | - “delirio espirita”;
1086, sessdo | -Obsidiada.
mulheres,
1934).
Elisa de Pereira | -Frequentou Espiritismo; Delirio Sincretismo
Mello -Religido: ndo tem; episodico Possessdo
Rodrigues -Frequentou para desenvolver | (Espiritismo) | Homeopatia
(H.A. mediunidade; Centro
Prontuario  n. | -2 entradas; DEPOIS: espirita
730, livro | -Recebeu médico em casa, apds crise; | Esquizofrenia
mulheres, -Alucinagoes audiovisuais;
1933). -Incorporagdo (possessao);

-Médium:;

-Centro Camilo Flamarion;

-Disse que deixou o espiritismo;

-Faleceu em 30/12/1933.
Maria José | -Declarou-se espirita; Debilidade Espirita
Soares da Silva | -Casos de psicopatia na familia; mental; Possessao
(H.A. -Teste de Q.1.; Episodio Homeopatia
Prontudrio  n. | -Incorporagdo (possessdo); delirante
1450, livro | -Pornofonia;
mulheres, -Alucinagoes audiovisuais;
1935). -Médium;

-Remédios espiritas (Homeopatia).
Jodo Oscalino | -Nunca frequentou o espiritismo; Debilidade Nunca foi ao
Cordeiro -Tentou suicidio; mental; Espiritismo
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(H.A. -Teste de Q.1.;
Prontudrio  n. | -Testado médico para internamento; DEPOIS:
6289, livro | -Alta sem retorno para internamento. | esquizofrenia
homens, 1937).
Corina Viegas | -Médium; Esquizofrenia | Transe;
de Freitas. -Catolica;
(H.A. -Disse ser espirita na anamnese; GARDENAL
Prontuario  n. | -Baixo Espiritismo(caboclo);
3024, livro | -Transe;
mulheres, -Alucina¢ao audiovisual;
1939). -Eletrochoque;
-8 entradas até 1955;
-Marido tentou forjar seu suicidio;
-2 fotos no prontuario.
Eduardo -Catolico; Episodio Fotografia da
Cipriano de | -Comandou sessdo espirita no | delirante dos | sessdo
Oliveira Hospital de Alienados; degenerados; | espirita  no
(H.A. -Sincretismo religioso. DEPOIS: H.A.
prontuario  n. Psicose
4823, livro maniaco
homens, 1932). depressivo

Fonte: Casos selecionados pela autora, devido a qualidade fisica, entre 151 dossiés psiquiatricos fichados do

Hospital de Alienados.
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ANEXOS

ANEXO A — Prontuario: Alvaro da Silva

Fonte: H.A. Prontudrio s.n.., livro: homens, 1928.



ANEXO B- Prontuario: Alvaro da Silva

*

Fonte: H.A. Prontuério s.n.., livro: homens, 1928.

ANEXO C- Prontuario: Alvaro da Silva

Fonte: H.A. Prontuéario s.n.., livro: homens, 1928.
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ANEXO D — Prontuario: Sebastido Flor

Fonte: H.A. Prontuério s.n.., livro: homens, 1928).



224

ANEXO E — Prontuario: Alaide Nunes Pereira

Fonte: H.A. Prontuario n° 714, livro: mulheres, 1933.



ANEXO F — Prontuario: Alaide Nunes Pereira

Fonte: H.A. Prontuario n°® 714, livro: mulheres, 1933.




ANEXO G — Prontuario: Alaide Nunes Pereira

Fonte: H.A. Prontuario n° 74, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO H — Prontuario: Alaide Nunes Pereira
Y3
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Font;: .A. Prontuario n°® 714, livro: fnulhres, 1933.
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ANEXO I — Prontuario: Alaide Nunes Pereira

\,
N\

Fonte: H.A. rontuério n° 714, livro: mulheres, 1933.



ANEXO J — Prontuario: Alaide Nunes Pereira

Fonte: H.A. Prontuario n° 714, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO K — Prontuario: Alaide Nunes Pereira.

Fonte: H.A. Prontuario n° 714, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO L — Prontuario: Alaide Nunes Pereira




ANEXO M — Prontuario: Alaide Nunes Pereira
v‘w e -

NCTA ATES
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Fonte: H.A. Prontuario n° 714, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO N — Prontuario: Alaide Nunes Pereira
b . RN .Y
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Fonte: H.A. Prontuario n° 714, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO O — Prontuario: Alaide Nunes Pereira

Fonte: H.A. Prontudrio n® 714, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO P — Prontuario: Alaide Nunes Pereira

!

Fonte: H.A. Prontudrio n° 714, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO Q — Prontuario: Alaide Nunes Pereira

TN

Fonte: H.A. Prontuario n® 714, livr: mulheres, 1933.
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ANEXO R — Prontuario: Alaide Nunes Pereira

-,

Fonte: H.A. Prontuario n° 714, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO S — Prontuario: Alaide Nunes Pereira
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Fonte: H.A. Prontuario n° 714, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO T - Prontuario: Alaide Nunes Pereira

Fonte: H.A. Prontuario n° 714, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO U — Prontuario: Alaide Nunes Pereira

Fonte: H.A. Prontuario n° 714, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO V — Prontuario: Alaide Nunes Pereira

Fonte: H.A. Prontuario n° 714, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO W — Prontuéario: Alaide Nunes Pereira

Fonte: H.A. Prontudrio n° 714, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO X — Prontuario: Alaide Nunes Pereira

Fonte: H.A. Prontuario n° 714, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO Y — Prontuario: Alaide Nunes Pereira

Fonte: H.A. Prontuario n° 714, livro: mulheres, 1933.



245

ANEXO Z — Prontuario: Alaide Nunes Pereira

Fonte: H.A. Prontuario n°® 714, livro: mulheres, 1933.



ANEXO AA — Prontuario: Alaide Nunes Pereira

Fonte: H.A. Prontuario n° 714, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO BB — Prontuario: Alaide Nunes Pereira

Fonte: H.A. Prontudrio n° 714, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO CC — Prontuario: Alaide Nunes Pereira

Fonte: H.A. Prontuario n°® 714, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO DD — Prontuario: Alaide Nunes Pereira

Fonte: H.A. Prontuario n°® 714, livro: mulheres, 1933.

ANEXO EE — Prontuario: Alaide Nunes Pereira.

Fonte: H.A. Prontuario n°® 714, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO FF — Prontuario: Alaide Nunes Pereira

Fonte: H.A. Prontuario n°® 714, livro: mulheres, 1933.
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Fonte: H.A. Prontuario n° 714, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO HH - Prontuario: Maria Micodora de Fran¢a

‘L.-

Fonte: H.A. Prontuario n°® 3183, livro: mulheres, 1930.
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ANEXO JJ — Prontuario: Carmelina de Souza

. A
Fonte: H.A. Prontuario n°® 573 F, livro: mulheres, 1932.
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ANEXO KK - Prontuario: Maria da Silva e Santana

Fonte: H.A. Prontuario n° 363 F, livro: mulheres, 1932.
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ANEXO LL — Prontuario: Dolores Teixeira Bacelar

Fonte: H.A. Prontuario n° 710, livro: mulheres, 1933.
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ANEXO MM - Prontudrio: Laurentina “de tal” ou Laurentina Borges de Gongalves

Fonte: H.A. Prontuario n° 1086, livro: mulheres, 1934.
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ANEXO NN - Prontudrio: Elisa de Pereira Mello Rodrigues

Fonte: H.A. Prontuario n° 730, livro: mulheres, 1933.
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Fonte: H.A. Prontuario n°® 1450, livro: mulheres, 1935.
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ANEXO PP — Prontuario: Joao Oscalino Cordeiro

Fonte: H.A. Prontuario n° 6289, livro: homens, 1937.
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ANEXO QQ — Prontuério: Corina Viegas de Freitas

Fonte: H.A. Prontuario n° 3024, livro: mulheres, 1939.



ANEXO RR 1 — Prontuério: Eduardo Cipriano de Oliveira

Fonte: H.A. prontuario n® 4823, livro: homens, 1932.
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ANEXO RR 2- Prontuario: Eduardo Cipriano de Oliveira

Fonte: H.A. prontuario n® 4823, livro: homens, 1932.
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ANEXO RR 3 — Prontuério: Eduardo Cipriano de Oliveira

Fonte: H.A. prontuario n® 4823, livro: homens, 1932.
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ANEXO RR 4 — Prontuario: Eduardo Cipriano de Oliveira

Fonte: H.A. prontuario n® 4823, livro: homens, 1932.

ANEXO RR 5 — Prontuario: Eduardo Cipriano de Oliveira

Fonte: H.A. prontuario n® 4823, livro: homens, 1932.
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ANEXO RR 6 — Prontuério: Eduardo Cipriano de Oliveira

Fonte: H.A. prontuario n® 4823, livro: homens, 1932.
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ANEXO RR 7 — Prontuério: Eduardo Cipriano de Oliveira

Fonte: H.A. prontuario n° 4823, livro: homens, 1932.
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ANEXO RR 8 — Prontuério: Eduardo Cipriano de Oliveira

Fonte: H.A. prontuario n® 4823, livro: homens, 1932.
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ANEXO RR 9 — Prontuério: Eduardo Cipriano de Oliveira

Fonte: H.A. prontuario n°® 4823, livro: homens, 1932.



269

ANEXO RR 10 - Prontuério: Eduardo Cipriano de Oliveira

Fonte: H.A. prontuario n® 4823, livro: homens, 1932.
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ANEXO RR 11 — Prontuario: Eduardo Cipriano de Oliveira

Fonte: H.A. prontuario n® 4823, livro: homens, 1932.



