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RESUMO

A presente dissertacdo busca iluminar o cenario do cotidiano escravo na provincia de Sergipe a
partir das experiéncias de adoecimento. Na confluéncia das historias da salde e escraviddo,
salientamos o impacto das doengas e morbidade escrava na sociedade escravista sergipana
durante a segunda metade do século XI1X. Para tanto, analisamos assentos paroquiais de 6bitos,
inventarios post-mortem, relatorios de presidente de provincia, relatos de contemporaneos ao
periodo estudado e periddicos que corriam na provincia. Esta documentacdo nos permitiu
perceber como o0s senhores e o Estado comportam-se frente ao adoecimento de seus cativos,
bem como as circunstancias em que a saude escrava foi afetada, reconstruindo estas vivéncias.
O perfil nosologico da populacdo mostra quais as doencas acometiam os cativos de Aracaju,
como também apontam as condi¢Ges de vida a que a populacdo servil estava exposta. Esta
pesquisa apresenta as doengas como foi condutor para se compreender a vida de homens e
mulheres submetidos a escraviddo nesta regiao do Império, o que torna esse estudo inédito para
a historiografia de Sergipe.

Palavras-chave: escravos, doencas, Sergipe
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INTRODUCAO

O contato com a documentacdo produzida em Sergipe nos oitocentos, sobretudo os
assentamentos paroquiais de dbitos, nos provocou inimeros questionamentos em torno do
impacto das enfermidades na populagdo escravizada que originaram esta pesquisa. A
problemética que acompanhou a identificacdo da salde escrava como objeto a ser pesquisado
estava a principio em conhecer as doencas que acometiam da populacdo servil e qual o
comportamento dos sujeitos diante do desarranjo da enfermidade, imersos na dindmica da
sociedade escravista.

Para tanto, os livros de 6bitos foram os primeiros passaportes que nos trouxeram a este
caminho ainda pouco explorado na historiografia sergipana. Esta documentacdo tem a
singularidade de mostrar detalhes de duas circunstancias inerentes a vida humana, a morte e a
sua causa, associada a enfermidade ou as condicdes de vida que produziram o 6bito. Mas ao
identificar a condigdo dos individuos mortos, estes documentos nos oferecem suporte para se
compreender o cotidiano da populacdo servil sergipana e é este viés que perseguimos nesta
dissertacdo.

No rastro das experiéncias de adoecimento dos cativos em Sergipe, encontrei Manoel,
preto que faleceu em Aracaju com cinquenta anos de idade, vitima de opilacdo em 14 de
fevereiro de 1866. A crioula Luiza do Amor divino, acometida pelo tifo foi sepultada no
cemitério de Nossa Senhora da Conceicdo, contando trinta e cinco anos. Percebemos que as
moléstias também atingiam com intensidade as criancgas, a contar a pequena Julia, preta de 2
anos de idade que vestida em um habito de cor, foi sepultada ap6s sucumbir as crises de
coqueluche em 1878'. Estas vivéncias, e tantas outras que abordaremos nesta dissertago,
presentes numa documentacao ja visitada pela historiografia sergipana, como assentos de 6bitos
no século XIX, despertou para uma nova possibilidade para a histéria da escraviddo neste
territorio, a investigacdo da saude escrava na provincia de Sergipe.

Os assentos paroquiais utilizados nesta pesquisa foram acessados a partir da plataforma
Family Search?. O site ¢ mantido por uma organizac&o religiosa que visa a criagdo de arvores
genealdgicas em todos os continentes, para tanto, uma vasta documenta¢do de batismos,
casamentos e Obitos sdo digitalizados, indexados e disponibilizados via online, entre os quais

identifiquei livros de Obitos referentes ao século XIX produzidos nas varias pardquias da

! Livros paroquiais Nossa Senhora da Conceicdo do Aracaju 14/02/1866, 26/05/1871, 07/12/1878
2 0O acesso aos documentos digitalizados gratuito, mas o site exige um cadastro https://www.familysearch.org/pt/
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provincia de Sergipe. Embora ndo seja 0 objetivo, o site tem a potencialidade de viabilizar
pesquisas histdricas uma vez que facilita o0 acesso as fontes com qualidade de resolucédo de suas
imagens. Embora tenha encontrado registros de Obitos de escravizados em outras vilas
sergipanas como Laranjeiras e Maruim, optei por delimitar a sistematizacdo aos assentamentos
da Paroquia Nossa Senhora da Conceicéo de Aracaju para formatar o padrdo nosologico, uma
vez que esta parodquia conta com o acervo de séries completas dos anos de 1864 a 1887, material
dividido em sete livros.

Tal recorte temporal dos livros de 6bitos compatibilizou com o periodo que busquei
focalizar, a segunda metade do século XIX, em que Aracaju caracteriza-se como espaco de
intenso transito de pessoas, localidade estratégica que se desenvolve com a intensificacdo da
producdo sacarina sergipana e apresenta condi¢cGes ambientais que se refletem na salde dos
individuos. Em tempo tive a percepcdo gque as ambiéncias de Aracaju no contexto escolhido
trariam importantes variantes para a nossa perspectiva na histéria da salde e escraviddo.
Todavia ao captar as experiéncias de adoecimento entre cativos em Sergipe, utilizo fontes que
iluminam vivéncias em varias regides da provincia como Séao Cristovéo, Estancia e Laranjeiras.

Para se identificar o padrdo nosologico da populacdo cativa na capital da provincia foi
necessario sistematizar os dados detectados nos livros de 6bitos, no qual cada registro tem
informacdes como a data da morte, nome, idade, etnia, condic&o, filiacdo, causa do falecimento

e 0 nome do dono quando escravizado, conforme ilustramos com a imagem abaixo.

Figura 0.1. Reproducao de assento de ébito
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A partir das leituras® do que foi produzido em torno da satide escrava, além de identificar
que em Sergipe ndo existiam estudos especificos neste tema, percebi que uma metodologia
eficaz e utilizada com frequéncia para se captar este objeto era a sistematizacdo/contabilizacdo
nos moldes da historia das populacdes e/ou historia demografica®. Nesse sentido, logramos
perseguir o objetivo de descobrir se os quadros esquadrinhados em outras localidades do pais
se repetiam nas particularidades da realidade sergipana, quanto as principais doencas e 0
comportamentos dos senhores diante do adoecimento de escravizados por exemplo.

O processo de sistematizacdo ocorreu em duas fases, na primeira todos o0s registros
foram tabelados, compreendendo toda a populagdo: negros, brancos, pardos e toda a sorte de
condigBes apresentadas, cativos, libertos e livres. Isto foi necessario também para alcancar a
dimensdo da doenca na populacdo escravizada e comparar com 0s demais grupos sociais.

Produzi uma planilha visando contabilizar os ébitos em funcéo da idade, sexo, etnia e
doenga. Cabe dar relevo a particularidade dos livros de dbitos de Aracaju, a presenca expressiva
das causas de morte nos registros, inclusive de escravizados, isto contribuiu para o
prosseguimento da pesquisa, embora apontemos para as limitagbes da documentacdo como a
subnotificacdo por exemplo. Quanto as idades, ndo estabeleci limites, tabelando os falecimentos
de criancas da mais tenra idade, nestes casos a idade era companha pela letra ‘M’ que indicou
meses ou a letra ‘D’ que se referiaa dias, 0 que permitiu captar as doencas na populagéo infantil.
Estas estratégias de abreviagdes serviram para otimizar o tempo, uma vez que o periodo do

mestrado é breve e além da contabilizacdo de um ndmero significativo de registros que

% Producdes que utilizaram dados demograficos para abordar a sadide escrava ver KARASCH, Mary. A vida dos
escravos no Rio de Janeiro (1808- 1850). Sdo Paulo, Cia das Letras, 2000. BARRETO. M. PIMENTA. S.T. A
saude dos escravos na Bahia oitocentista através do hospital da santa Casa de misericérdia. Revista territdrio &
fronteiras. Cuiabd, v. 6 n. 2, jul./dez, 2013. BARBOSA, Keith Valéria de Oliveira. Escraviddo, satde e doencas
nas plantations cafeeiras do Vale do Paraiba Fluminense, Cantagalo (1815-1888). Tese (Doutorado em Histdria
das Ciéncias e da Saude) — Casa de Oswaldo Cruz/Fiocruz, Rio de Janeiro, 2014. 269 f.

. Doenca e cativeiro: um estudo sobre mortalidade e sociabilidades escravas no Rio de Janeiro, 1809-
1831. 2010. 102 f. Dissertagdo (Mestrado em Histdria). Instituto de Ciéncias Humanas e Sociais, Universidade
Federal Rural do Rio de Janeiro, Seropédica, RJ, 2010.
LONER, Beatriz Ana; GILL, Lorena Almeida; SCHEER, Micaele Irene. Enfermidade e morte: os escravos na
cidade de Pelotas, 1870-1880. Histdria, Ciéncias, Saide — Manguinhos, Rio de Janeiro, v.19, supl., dez. 2012,
p.133-152. REIS, Thiago de Souza. Morte e escraviddo: Padrdes de morte da populacéo escrava de Vassoura,
18665-1888. Dissertacdo (mestrado em histéria) UNIRIO. 2009. SOUSA, JORGE LUIZ PRATA. Trafico e
escraviddo: Cuidar da salde e da doenca dos africanos escravizados. ALMANACK. Guarulhos, n. 22, p. 153-
206. 2009.PEREIRA. Julio Cesar Medeiros da Silva. Préticas de salde doencas e sociabilidade escrava na
imperial fazenda de Santa Cruz na segunda metade do século X1X. Revista Histdrica, n.35. 2009. VIANA, lamara
da Silva. Corpo escravizado diferentes olhares e discursos médicos. Anais eletrdnicos do 14° seminario nacional
de histdria da ciéncia e da tecnologia. 2014.
4 Entendemos que histéria da populacéo, ndo necessariamente aborda nichos como a mortalidade e natalidade.
Como nos estudos elencados encontrei trabalhos que se enquadram na histéria demogréfica por analisar
mortalidade e natalidade e pesquisas que embora se tenha utilizado documentacao serial e estatistica também, por
focalizar as doengas somente tornam-se producdes em histéria da populacao.
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passaram de 6000 6bitos, a pesquisa ainda deveria enveredar para um abordagem qualitativa de
analise de outras realidades estampadas em outras fontes como os periddicos por exemplo,

conforme serd mostrado nos capitulos a diante.

Figura 0.2. Planilha desenvolvida para sistematizacdo dos ébitos
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Os sete livros paroquiais de dbitos, apos o processo de tabelamento, geraram um banco
de dados de 6222 6bitos, que foram transferidos para um outro software, o Statistical Package
for the Social Sciences (SPSS), a partir do qual foi possivel a criacdo dos graficos e o perfil
nosologico que nos dedicamos em apresentar no capitulo 3 desta dissertacdo. Ocorre que
paralelo a quantificacdo e a formatacdo de um perfil nosologico, surgiu no horizonte a
necessidade de dar nota sobre os comportamentos de senhores e o Estado frente a enfermidade
da populacdo escravizada e, para além disto, mostrar as experiéncias de adoecimento
relacionadas também as condicGes de vida e trabalho, como o0s acidentes, a satde do cativo na
prisdo, as deficiéncias e detalhes da salde mental por exemplo, que foi possibilitada pelo roll
de fontes, composto por periddicos, relatorios de presidente de provincia, inventarios e
impressdes de estrangeiros, estes olhares sdo trabalhados no capitulo 2.

Para problematizar a salude da populacdo escrava na menor provincia do império,
estabeleci orientacOes interpretativas que sdo os prismas que iluminaram o desenvolvimento da
pesquisa que apresento. As analises voltaram-se por entender o cativo como trabalhador, uma
vez que a mao de obra escrava é a forca motriz da producéo acucareira. Desta forma, as doencas
e enfermidades trazem para o debate conotagdes diferenciadas na compreensdo do sistema
escravista durante segunda metade do século XIX. A percepcao que antes de tudo o cativo era
um trabalhador coaduna com o ponto de vista de Stuart Schwartz® de que a nova histdria da
escraviddo caminha por enxergar o sistema escravista e sua dindmica como forma de trabalho,
sistema cultural e social, o que amplia a compreenséo da escravizacdo no Brasil interligada a

economia mundial. O autor salienta que o trabalho forcado é um fato elementar e inerente a

> SCHWARTZ, Stuart . Escravos, Roceiros e Rebeldes. Trad. Jussara Sim@es. Bauru (SP): Edusc, 2001. P. 29. O
autor expressa este entendimento quando traca a trajetéria da histdria da escraviddo no Brasil, segundo ele esta é
uma tendéncia que encontra paralelo em trabalhos para os Estados Unidos e Antilhas.
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vida dos escravizados, diante disto esquadrinhavam-se os limites sociais, tanto as atitudes deles,
quanto as empreendidas pelos senhores em relacdo a seus cativos, de acordo com o comércio,
discutir a vida dos escravos distante destas reflexdes seria um “exercicio de fantasia
etnografica”.

Percebi que problematizar a salde escrava, considerando peculiaridades da
escravizacao em Sergipe, tornava-se um o mote favoravel, com seus conflitos, resisténcias e a
interferéncia do Estado, a crise no sistema escravista que se repercutia em todo o impeério. No
contexto da producdo agucareira sergipana, no qual encontramos particularidades nos modelos
de posse de terra, nivel de riquezas e posse de escravos, analisar as doengas como um aspecto
do cotidiano de escravizados, atrelando a condigéo de trabalhadores destes, torna-se salutar pois
concordamos com a seguinte afirmativa:

A variedade de requisitos para o trabalho era o elemento principal que determinava a
natureza da vida dos escravos, pois definia os niveis de expectativa do proprietério e
organizava as prioridades dos escravos [...] O trabalho era o ndcleo da escraviddo e, com
atencdo minuciosa aos requisitos especificos das exigéncias da lavoura de aglcar dentro
do contexto da sociedade senhorial brasileira , é possivel examinar a singular interagdo

da méo de obra e dos outros aspectos da vida dos escravos brasileiros que tornaram
singular tal sociedade®.

No artigo que escreve em parceria com Fernando Teixeira da Silva, para tragar a
trajetéria de escravos e trabalhadores na historiografia Sidney Chalhoub alerta para a
importancia de darmos relevo ao fato de que os escravizados também ocupavam a condi¢éo de
trabalhadores.” Para estes autores, essa guinada historiografica abre uma senda para se
compreender 0s escravizados como sujeitos histdricos atuantes na articulacdo de seus direitos
individuais ou coletivos.

De fato, passava a importar o desvendamento das politicas de dominio pertinentes a
escravidao; ademais, interessava perscrutar as maneiras de os cativos lidarem com o seu
lote rotineiro de exploracdo econémica e coercdo senhoriais. Assim, descobriu-se que

“costumes em comum”, de fato, formatavam a experiéncia dos trabalhadores escravos e
ajudavam a configurar a arena da luta de classes na escravidéo brasileira®.

As lentes pelas quais Sidney Chalhoub enxerga a escravidao e os codigos do sistema
escravagista brasileiro, de conflitos e atuacdo dos escravizados nos anos finais do oitocentos,

foi utilizada para focar o objeto desta pesquisa. Partindo do principio que o autor emprega de

® SCHWARTZ, Stuart.2001P.90

" CHALHOUB, Sidney. Silva; Fernando Teixeira. Sujeitos no imaginario académico: escravos e trabalhadores
na historiografia brasileira desde os anos 1980. Cadernos Arquivo Edgard Leuenroth, 14(26), pp. 11-50.2009

8 CHALHOUB, Sidney. Silva, Fernando Teixeira. 2009. P22
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que o objeto precisa estar na confluéncia de muitas lutas, na encruzilhada de muitos caminhos®,
em suas producdes é iluminado o caminho para se compreender que 0s escravizados agiam,
organizavam-se e criavam suas redes sociabilidade de acordo com as condi¢cdes que
encontravam. Os anos finais do século XIX° trazem condicionantes pela propria crise da
instituicdo da escravid@o e de eferecéncia da capacidade de agencia dos escravizados, neste
contexto, entendemos que a saude ou a busca por coibir as negligencias do trato senhorial aos
escravos doentes sdo pontos de intersecdo que unem as acdes de cativos, senhores e de agentes
do Estado no ambito da saude.

Também adotei o caminho apontado por Mary Karasch de enxergar as doengas como
fio condutor para compreender a cotidiano escravo. Este ponto de vista € um marco por romper
com interpretacfes simplistasem torno da morbidade de negros no Brasil. No livro A vida dos
escravos no Rio de Janeiro!!, percebe-se as potencialidades analiticas em produzir o perfil
nosologico da populacéo escravizada. Com a metodologia da histéria demogréfica, é feito um
quadro das mortes e taxas de mortalidade entre 1841 e 1851, utilizando documentos paroquiais
em cruzamento com os sepultamentos da Santa Casa de Misericordia do Rio de Janeiro.

O que a autora trouxe para a historia da escravidao de inovador foi a compreensédo da
salde escrava na conjuntura da satde publica em geral, os cativos sdo analisados enquanto
integrantes da sociedade. E como tal, a autora encontra a necessidade de relacionar quais
precariedades do ambiente corroboravam para o surgimento de doencas entre 0s escravos,
sobretudo os que vivam na area urbana e encontra a falta de saneamento, a auséncia de agua
potavel e asseio dos alimentos. E o seu modelo tedrico e metodoldgico que emprego ao analisar
as realidades da salde escrava na provincia de Sergipe. As andlises propostas pela autora
proporcionaram para esta pesquisa suporte metodoldgico para a compreensdo das experiéncias
de adoecimento da populacdo escravizada, nas prisdes, 0s maus-tratos fisicos, assisténcia
médica, dieta e a salde publica, considerando o ambiente urbano e a condicdo dos individuos
de trabalhadores escravizados.

Langando mé&o deste arcabouco tedrico e metodoldgico a dissertacdo foi configurada em
trés capitulos. O primeiro “ Historiografia da morbidade e satide escrava” dou relevo a
trajetoria da tematica, perpassando pelos estudos do corpo escravo no seculo XIX, as produgdes

historiograficas a partir de 1930 e as producdes recentes que atestam as potencialidades da

® CHALHOUB, Sidney. Visdes da liberdade, uma histéria das Gltimas décadas da escraviddo na Corte. Sdo Paulo,
Cia. das Letras, 1990. P.25

10 CHALHOUB,Sidney. 1990.

11 KARASCH, M. A vida dos escravos no Rio de Janeiro: 1808-1850. Traducdo Pedro Maria Soares, S&o Paulo:
Companhia das Letras, 2000.
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salde da populagdo escravizada como tema fecundo a historiografia sobre escravidao no Brasil
e nordeste. J& no segundo capitulo “ Viver e Adoecer na Cotinguiba” enveredemos por
analisar de maneira qualitativa as experiéncias de adoecimento entre o0s cativos na provincia de
Sergipe, expondo o comportamentos dos senhores frente as enfermidades de seus cativos, e
detalhes das condigdes de saude nos corpos escravizados, nas cadeias, as deficiéncias fisicas, e
nuances salude mental e suicidios, partindo de fontes como periddicos, relatorios, atestados
médicos, impressdes de viajantes e inventario post mortem. Por fim o terceiro capitulo “Perfil
nosologico dos escravos em Aracaju” € dedicado as condi¢Ges de saude dos escravizados na
cidade de Aracaju a partir do padrdo nosologico produzido com o0s assentamentos paroquiais
de 6bitos. Neste capitulo empregamos uma analise quantitativa e qualitativa no sentido de dar
nota sobre os dados encontrados, associados ao ambiente mérbido ao qual os trabalhadores
escravizados estavam expostos na capital da provincia. Também busco comparar com a

realidade encontrada por outros pesquisadores em outras provincias do Império.
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1. HISTORIOGRAFIA DA MORBIDADE E SAUDE ESCRAVA

Neste capitulo, nos propomos a analisar os movimentos da historiografia sobre a satde
dos escravos no Brasil. Para tanto, estabelecemos algumas questdes que irdo balizar este debate,
como o recorte temporal, isto é, a relacdo das obras com o momento da historiografia ao qual
foram produzidas; a metodologia e a influéncia de pesquisas realizadas em outros paises na
producdo historiografica dos pesquisadores brasileiros.

Com isto, procuramos responder a perguntas que, ao longo de anos de producdo na
tematica, se fazem necessarias, a fim de compreendermos este dominio da histéria e
identificarmos alguns avancgos e lacunas existentes, como por exemplo, a tipologia e o papel
das fontes mais utilizadas no direcionamento dos trabalhos. A partir de quando a salde de
negros deixou de ser trabalhada de maneira indireta, para tornar-se tema central de pesquisas
académicas e uma problematica importante e inerente a varias tematicas da escraviddao no
Brasil, a regionalizago.

Uma vez que se trata de um pais de dimensdes continentais e producdo econdmica
variada, ja é patente na historiografia brasileira que a escravizacgéo, a depender da regido, guarda
particularidades que permeiam desde a concessdo de alforrias até modelos de habitacdo. Sendo
a saude um aspecto da vida humana tdo sensivel a mudancas do cotidiano, supomos que as
experiéncias de adoecimento entre cativos devem ser observadas a partir das complexidades da
escraviddo de cada regido.

Néo é dificil imaginar que a rotina de trabalhos e o cotidiano entre cativos introduzidos
na producdo agucareira, foram diferentes dos que estavam engajados na producdo mineradora.
Mesmo em uma regido como o Nordeste encontramos diversidades, como por exemplo, o
modelo de escravizacdo do recéncavo baiano difere em partes do que encontramos na provincia
de Sergipe, portanto, nos propomos dar nota sobre como a historiografia trabalhou essa questao
até agora'?.

O pano de fundo das questdes trabalhadas nesta pesquisa é a histdria da saude. O

adoecimento é entendido para além de um fendmeno bioldgico, mas social, e como tal

12 AMARAL, Sharise. Um pé calcado outro no chdo: Liberdade e escraviddo em Sergipe (Continguiba, 1860-
1900).Salvador:EDUFBA;Aracaju:Editora Diario Oficial,2012.
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desencadeia uma série de movimentacOes inerentes & investigacdo historica, que e capaz de
descortinar particularidades da economia e politica da sociedade escravagista brasileira®.

E incontestavel o avanco historiografico nas producdes que tratam da morbidade e da
salde escrava no Brasil, desde a colonia até o pos-abolicdo. Percebe-se o crescimento do
ndmero de publicagbes com esta temética, fruto da busca por problematizar cenérios da

escraviddo, nos quais apenas cabiam analises em torno da economia, trabalho e exploracéo.
1.1 A SAUDE ESCRAVA NOS OITOCENTOS

O século XIX marca a institucionalizacdo da medicina no Brasil com a fundacdo das
faculdades de medicina na cidade do Rio de Janeiro e Salvador, na provincia da Bahia. Este
mesmo periodo € caracterizado por alteracGes importantes da dindmica escravista brasileira,
gue desembocam na abolicdo em 1888.

No bojo das tensBes sobre o fim do trafico, aumento do preco dos cativos e mudancas
institucionais/religiosas quanto aos cuidados que os senhores deveriam dispensar aos escravos,
surgem os manuais praticos de medicina que embora tratassem da satde das familias em geral,
sublinhavam a satde da populagdo cativa, direcionados aos proprietarios'. No entanto, o
interesse da medicina sobre o corpo negro pode ser percebido por dois angulos, os paliativos e
tratamentos clinicos para se evitar os prejuizos dos senhores e as questfes relacionadas a
influéncia da “raca negra” na formac¢do do Brasil, tematica que atrai os intelectuais brasileiros.
Isto se manifesta nos estudos voltados para o impacto social da mesticagem, e a influéncia do
elemento africano na formac&o da populacéo brasileira. Estas questdes passam a figurar a pauta
do pensamento social brasileiro, que identificava 0 negro como impasse para 0 progresso na
nacao, seguindo o viés do determinismo bioldgico®®.

Os estudos em torno da saude de escravizados nos oitocentos foram construidos
sobretudo por médicos, estes trabalhos ndo compdem uma historiografia relativa a saude
escrava, mas as teses médicas, peridédicos e manuais produzidos por tais agentes caracterizam-
se como fontes histdricas e ilustram a trajetdria do que foi pensado sobre a tematica. Estes
estudos eram permeados por pressupostos do determinismo biologico e racial, forjados num

contexto de formacdo da identidade nacional, a medicina buscou compreender a influéncia

13 BARBOSA, 2014. 269 f.

14 GUIMARAES, Maria Regina Cotrim. Os manuais de medicina popular do Império e as doengas dos escravos:
o exemplo do "Chernoviz". Rev. latinoam. psicopatol. fundam. S&o Paulo, v. 11, n. 4, supl. 2008 p. 827-840

15 SKIDMORE, Thomaz E. Preto no branco: Raga e nacionalidade no pensamento brasileiro. Rio de Janeiro, Paz
e Terra, 1976.
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psicoldgica e cultural do negro na formacdo da sociedade brasileira tomando como ponto de
partida preceitos racistas.

Deste modo, os estudos sobre a saude pautaram-se em identificar as caracteristicas
biologicas da “raga negra’’ e como a mesticagem poderia interferir no futuro da populacéo,
gerando uma raca fragilizada, visto sua inferioridade pregada pelas teorias de que 0s grupos
humanos ndo atingiram o processo evolutivo de maneira homogénea. O negro passou a ser
identificado como empecilho ao progresso da nagéo por carregar as propriedades e tracos de
sua degeneracdo racial a luz das ideias de Spencer, Darwin e Comte. Esses intelectuais
debrugaram-se em apontar o negro como portador de uma raga inferior e, portanto, detentores
de limitacOes bioldgicas e morais que contribuiram por tornar a sociedade brasileira doentia,
inapta ao progresso em face das sociedades europeias.

A associacdo feita pela classe médica entre as doencas e a mesticagem foi detectada por
Lilian Schwarcz ao analisar os periodicos médicos de maior circulagdo no século XIX, vitrines
das ideologias das faculdades do Rio de Janeiro e Bahia. Segundo ela, nestas faculdades, a
nacao foi antes pensada em termos raciais do que entendida a partir de critérios econémicos ou
culturais. Os surtos epidémicos, representava mais que fendmenos biologicos, eram sinais de
que a sociedade brasileira estava longe do progresso e civilizagdo. Na Gazeta, as doencas e seus
fendmenos, eram expostos pela classe médica, atreladas a populacdo mestica, as ilustracGes,
mostram a clara intensdo de sublinhar a alta ocorréncia das enfermidades contagiosas nesta
camada social, o que legitimou o combate a mesticagem e o fortalecimento das teorias
darwinistas sociais, que ligadas a medicina legal prestou destaque a faculdade baiana de
medicina no cenario médico nacional?®.

Os textos de Nina Rodrigues representam a busca por responsabilizar a mesticagem pela
“decadéncia” social brasileira, na qual o elemento negro em relagdo ao branco era mais
suscetivel a degeneracbes como a embriaguez, a sifilis, a epilepsia, como também ao crime.
Daremos relevo aos estudos de Raymundo Nina Rodrigues por este ser médico, e utilizar o
negro como objeto de anélise com frequéncia consideravel. O negro ocupa posicdo central em
seus estudos, desde as Ultimas décadas do oitocentos, ao inicio do século XX. Na busca por

identificar a influéncia psicologica e bioldgica dos africanos escravizados na formagéo do pais,

16 SCHWARCZ, Lilia Moritz. O espetaculo das racas. Cientistas, instituicGes e questdo racial no Brasil, 1870-
1930. S&o Paulo: Companhia das Letras, 1993, 287p
16



0 intelectual maranhense empreende pesquisas que permeiam a antropologia criminal,
etnografia e a medicina legal'’.

Uma obra caracteristica deste traco, de por em evidéncia a inferioridade do negro na
sociedade brasileira, foi o livro As ragas humanas e a responsabilidade penal no Brasil8, Trata-
se de um compilado de conferéncias nas quais 0 autor interpreta o fator raca para explicar
tendéncias em cometimento de crimes e contravengdes. Nesse caso a raga negra, por ndo contar
com uma evolucdo satisfatdria, ndo criou condi¢Ges para se adequar aos cddigos sociais,
estabelecidos pela sociedade civilizada, superior em evolugéo.

Em sete capitulos sdo esquadrinhados argumentos em torno das modificacBes que as
condicGes de raca deveriam imprimir a responsabilidade penal. Partindo do pressuposto que as
racas obedecem a diferenciados processos de evolucdo social, é exposto que as tentativas
frustradas de civilizacdo por meio da catequese, por exemplo, ocorreram pelo fato da nédo
observéancia de que a civilizagcdo depende de um aperfeicoamento lento e gradual da atividade
psiquica, inteligéncia e moral, que os selvagens, frutos de uma raca inferior, segundo Nina
Rodrigues, estavam longe de atingir.

Em seu entendimento, os esforcos das nac6es europeias de civilizar o povo americano
foram em vao por conta das “concepgoes erroneas da psicologia espiritualista que havia, de
fato, preparado, em suas falsas promessas, o insucesso de tdo infundadas esperancgas. A causa
foi, pois, positiva e material — a necessidade de tempo e a incapacidade organica dos
aborigenes para a adaptagao social que se exigia deles”. Sendo assim, para 0 autor, o estudo das
racas inferiores fornece a ciéncia exemplos bem observados dessa incapacidade organica,
cerebral®®,

Reafirmando sua tese de que negros e indigenas ndo poderiam obedecer as leis e
condutas estabelecidas pela sociedade civilizada, por uma insuficiéncia bioldgica, fruto de uma
fraqueza evolutiva, Nina Rodrigues argumenta, se opondo as ideias de Tobias Barreto,
denominado por ele de evolucionista, de que todos os individuos das racas inferiores, por meio
do exemplo ou o convivio com ragas superiores poderiam melhorar sua indole, inibindo as

tendéncias para a criminalidade®.

7 Neves, Marcia das. Nina Rodrigues: as relac@es entre mesticagem e eugenia na formagao do povo brasileiro.
2008. 85 f. Dissertacdo (Mestrado em Histdria da Ciéncia) - Pontificia Universidade Catdlica de Sdo Paulo, Séo
Paulo, 2008.
18 Rodrigues, R. N. (1957). As Racas Humanas e a Responsabilidade Penal no Brasil. Salvador: Livraria
Progresso.
19 Ibid., p. 34
2 |bid., p. 13
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Compreendendo que, diferente dos demais elementos da natureza, o homem no
movimento de adaptacdo a uma sociedade civilizada, ndo se moldaria de maneira involuntéria,
pois ndo incide nesse caso o livre arbitrio, uma série de fatores, sobretudo bioldgicos, que
travariam o alcance das racgas inferiores a polidez. Nesse viés interpretativo, o fendbmeno da
mesticagem forneceria para o pais uma populagéo ineficiente, fruto do cruzamento de ragas
superiores e inferiores e que ndo poderiam se submeter ao mesmo cédigo penal que o0s
civilizados.

Por entender que a evolucdo néo se deu de maneira homogénea e ciclica entre 0s povos,
Nina Rodrigues inicia estudos para se identificar a origem dos cativos trazidos para o Brasil
com o trafico. Uma vez que, segundo ele, mesmo nas ragas inferiores percebem-se escalas de
evolucdo hierarquizadas. Para tanto, na obra Africanos no Brasil?!, propdem como questo
central a analise minuciosa de qual regido da Africa eram oriundos os cativos e assim interpretar
o0 nivel de evolucdo dos grupos que mais se estabeleceram no pais e produziam descendentes.
Para além disso, identificar como a miscigenagdo com esses grupos interferem no
desenvolvimento da nacéo, avaliando a capacidade de civilizagéo e progresso.

A ideia de que entre os africanos havia grupos mais evoluidos que outros fica em
evidéncia nos primeiros capitulos, ao descrever a superioridade dos negros islamizados, citando
entre estes o desenvolvimento das capacidades de ler e escrever no idioma &rabe, como também
a assimilagcdo dos conceitos maometanos. Em contrapartida, apresenta conceito diferente em
funcdo dos bantos, sendo estes inferiores e propicios a barbarie. No decorrer do texto, é
apresentado um inventario dos grupos de africanos trazidos para o Brasil e as caracteristicas
culturais, como a linguagem e crencas, ndo perdendo de vista, que, embora tratem-se de ragas
inferiores, suas caracteristicas estavam impregnadas na populacédo brasileira, sendo necessario
compreender em profundidade essa influéncia pra moldar as fraquezas direcionando para um
novo modelo de sociedade apta para o progresso, uma vez que, quanto “mais inferior”
culturalmente é determinado grupo africano trazido para o Brasil, maiores serdo as dificuldades
de nossa nagao “evoluir” segundo o padrido europeu.

O ponto de vista racista ilustrado por estas obras de Nina Rodrigues € resultado do
contexto histérico no qual foram produzidas, pois se insere no debate travado sobretudo nas
trés Ultimas décadas do oitocentos, no qual a raca ocupa lugar de destaque nos estudos

produzidos pelos intelectuais brasileiros que influenciados, pelas produgdes estrangeiras,

21 RODRIGUES, Nina. Os africanos no Brasil. Sédo Paulo: Ed.Nacional; [Brasilia]: Ed. Universidade de Brasilia,
1982.
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tentaram explicar através das teorias raciais e ambientais, os fendmenos sociais e os empecilhos
na formagdo do povo brasileiro que atrasavam o “progresso” da na¢do?2. Os homens dedicados
a ciéncia compreendiam o negro como elemento de uma raca inferior e como tal portador de
limitacOes e suscetiveis as mais variadas moléstias fisicas e psicologicas e, para além disso,
representavam péssima influéncia para o futuro do pais por meio do processo de mesti¢cagem.

Paralelo aos discursos em torno da relagdo entre raga e a formacéo sociedade brasileira,
podemos perceber que no ambito da medicina, a partir da segunda metade do século XIX, a
busca por solucBes para a mortalidade de cativos, uma vez que o fim do tréafico, entre outros
fatores, como uma maior interferéncia do Estado na relagéo entre escravos/senhores e a lei do
ventre livre, corroboravam para o aumento do valor do cativo e a orientagdo de ndo se
negligenciar a satde dos escravos, sob pena de denlncias ou multas do governo. Este contexto
ensejou estudos na medicina sobre a saude dos escravos, desde melhores técnicas para o parto
de mulheres escravas?® até as melhorias na nutricdo. Isto

Por conta da escassez de médicos académicos nas varias regides rurais do pais, adotou-
se no Brasil a pratica de adquirir manuais praticos de medicina. Tratava-se de livros com
explicacbes simples de como tratar doencas como a variola; tisicas; colera. Tais manuais
também versavam sobre orientacdo de pequenas cirurgias e sobre a prevencdo de epidemias
como os cuidados com a higiene. O carater académico, pedagdgico, civilizador e higienista
destes manuais do Império capacitava pessoas do interior do pais, distantes dos médicos, aos
primeiros socorros e a formulagdo de diversos remédios®*.

Podemos expor nesse estudo 0s manuais como producbes em torno da saude da
populacéo servil no século XIX.E estas obras circularam por todo o império e foram reeditadas
durante quase todo o oitocentos. Esses livros eram vendidos em boticas e divulgados nos
periddicos, a fim de se chegar ao publico e atingir as varias camadas da sociedade, desde leigos
a cirurgides barbeiros, além de fazendeiros donos de escravos. Expor as producdes e a
circulacdo dos manuais praticos de medicina nos oitocentos lanca luz para 0os modos de
tratamento das moléstias nos cativos.

Os livros desta natureza elaborados pelo médico polonés Pedro Luiz Napoledo

Chernoviz (1812-1881), como Guia Médico de 1841, foram vendidos 300 exemplares no dia

22 LIMA, Silvio Cezar de Souza. O corpo escravo como objeto das praticas médicas no Rio de Janeiro (1830-
1850). Tese (Doutorado em Histdria das Ciéncias e da Saude) — Casa de Oswaldo Cruz/Fiocruz, 2011. 208 f.

2 Um exemplo € a tese defendida por Justos Jansen na faculdade do Rio de Janeiro com titulo “O parto na espécie
negra” em 1887.

24 GUIMARAES, Maria Regina Cotrim. Os manuais de medicina popular do Império e as doencas de escravos:
o exemplo de Chernoviz. Revista latino-americana de Psicopatologia Fundamental, v.11, 2008.
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de seu langamento, chegando a ser reeditado por dezenove vezes. Segundo a pesquisa de Maria
de Regina Guimaraes, seu outro titulo o Dicionario de medicina popular vendeu 3000
exemplares na primeira edicao, sucesso que se repetiu em suas outras seis reedicdes?>.

Podemos elencar os manuais Guia médico das mées de familia e Tratado médico sobre
as enfermidades dos negros?, escrito por Jodo Baptista Albano Imbert. Na capa da obra, diz
ser um tratado generalizado as necessidades de todas as classes 0 que nos leva a supor a
semelhanca no padrdo nosologico da populacéo livre e servil. Jodo Baptista Imbert formou-se
em medicina pela faculdade Montpellier e atuou como cirurgifo na marinha imperial francesa?’.
Na segunda edicdo, analisada nesta pesquisa, 0 autor inicia o tratado agradecendo aos
fazendeiros pela grande aceitacdo a qual teve a obra. O sucesso é creditado pela auséncia dos
socorros inteligentes da medicina no meio rural, entdo oferece o escrito, como guia prudente
para os fazendeiros tratar as enfermidades de suas familias e escravos.

No inicio da obra, o autor dedica as trés primeiras paginas para chamar a atencdo dos
deputados, a fim de despertar a humanidade e a compaixao dos mesmos para as enfermidades
dos escravos. Apontando o manual como manifestacdo publica ao sentimento de justica em
relacdo a escraviddo. Na introducdo, percebemos novamente o apelo ao sentimento de
comiseracdo dos fazendeiros para com os cativos adoecidos, que se a atitude de lhe salvar a
vida ndo seja movida pela obrigacdo, que o sentimento de humanidade imponha tal dever. O
apelo estende-se para a afirmativa de que ndo se deve presumir que algum proprietario se negue
a tratar seus escravos ou que falte compaixao na relagdo de ambos.

Na sequéncia, percebemos o alinhamento do médico francés com a teoria de que 0s
negros pertenciam a uma raca inferior. Quando promete ao leitor uma linguagem clara e precisa
em percorrer a classe das enfermidades dos negros, mostra que a tendéncia a contrair doengas
pelos escravos se deve a uma limitacdo, tanto psicoldgica, visto a ma evolucdo do cérebro,
guanto bioldgica, desencadeando auséncia de resisténcias a algumas doencas.

Embora seja apresentada na obra a indicagédo de que as doencas entre o elemento servil
preexistissem por conta de uma evolucdo limitada, sdo elencados fatores que acentuam tais
circunstancias. Uma vez que no Brasil, na condicdo de escravos, sdo expostos as variagdes do
clima, por serem mal agasalhados, alimentam-se aquém das necessidades do corpo e de

ingredientes grosseiros, que exigem maior esforgo do organismo, desencadeando moléstias no

% GUIMARAES.2008. p.829

2 IMBERT, J. B. A. Manual do fazendeiro ou tratado doméstico sobre a enfermidade dos negros generalizado as
necessidades de todas as classes. 2. ed. Rio de Janeiro: Tipografia Nacional, 1839. 2 v.

27 Esta biografia é informada nas primeiras paginas da obra
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sistema digestorio, quadro agravado pela frequente ingestdo de cachaca. Outros dois agravantes
sdo a libertinagem, por contar 0s negros, segundo o autor, com a auséncia de sentimento de
moral, e a preguica, que se “constitui um vicio nesta populagédo”.

O manual do fazendeiro, dedicado conforme o titulo “as enfermidades nos negros”, pode
ser dividido em duas partes para analise. A primeira parte corresponde aos sete primeiros
capitulos. O primeiro capitulo versa sobre os cuidados que os fazendeiros deveriam ter ao
adquirir um escravo, isto é, recomendacdes sobre quais 0s aspectos deveriam ser observados
por denunciarem a condi¢do de saude dos individuos a venda. Nesse sentido o autor alerta para
a importancia de se identificar de qual regido da Africa sdo oriundos 0S cativos,
salientando que algumas regides oferecem negros mais saudaveis que outras. Além da origem
outros aspectos deveriam ser examinados, como a lingua, denticdo, genitalia, tamanho da
cabeca e caracteristicas da pele.

O segundo capitulo apresenta regras gerais de quais cuidados praticos deveriam ser
adotados no inicio das moléstias, como oferecer agasalho, hidratacdo por meia da ingestdo de
agua, detectar febres e sinais de que 6rgdo é oriundo o desarranjo bioldgico. Além disso,
recomendacdes de como devem ser ministradas as sangrias. Sobre a dieta, o0 autor alerta para a
necessidade de oferecer ao doente, caldos e ndo lhes impor o trabalho para alcanga a cura.
Seguindo ditando as regras gerais de como cuidar do individuo doente, recomenda-se a maneira
como se deve deita-los, 0s modos de fazer curativos e atitudes a depender da moléstia, como
por exemplo, nos casos de enfermidades de pele, os membros deveriam ser atados com panos
dobrados trés ou quatro vezes para evitar movimentos das regides inflamadas.

O terceiro capitulo traz para o leitor uma visdo panoramica do que o autor chama de
fisiologia do corpo humano, imprescindivel para o tratamento das enfermidades, que se dar
pelos “temperamentos”?, Ao descrever os temperamentos, sdo citados quatro tipos, o
sanguineo, o bilioso, o linfatico e o nervoso. O que se configura na interpretacdo do médico
francés é que cada individuo é produto dos temperamentos que predominam em Seu corpo, € a
depender deles, apresentam caracteristicas bioldgicas, sociais e psicolégicas. Sendo assim as
doencas tambeém seriam manifestacdes organicas de desarranjo nos temperamentos. Como por
exemplo, o temperamento sanguineo traria predisposi¢des a doengas associadas a hemorragias

e a circulagdo do sangue. O temperamento nervoso, predisposi¢do para convulsdes, infeccoes

2 Imbert define temperamento como “uma maneira de ser relativa da individualidade, caracterizada pela
predominancia diferencial de um dos sistemas gerais do organismo, predominancia esta, que tem uma determinada
influéncia sobre as forgas e faculdades dos homens, segundo a espécie de temperamento, que ela representa, e
serve a caracteriza”.
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cerebrais e ataques. Um trecho que ilustra esse quadro se d& quando descreve o individuo de
constituicdo biliosa, como portador de pele amarelada, veias dilatadas, pulso forte, afeito a
paixdes violentas, predominio da ambicdo, capacidade para crimes, e dificuldades na digestéo
de alimentos.

Os olhares de Imbert sobre “os temperamentos™ advém do seu alinhamento com a teoria
dos humores e a medicina hipocrética, que concebe a enfermidade como resultado de um
desequilibrio no corpo. Ou seja, a doenga seria um sintoma de que o organismo estava
corrompido em sua totalidade. A cura estava no equilibrio dos humores, estes foram associados
aos quatros elementos naturais: dgua, fogo, ar, terra e suas variantes seco, imido, frio e quente,
cada humor tem seu centro regulador: o sangue — coracdo/ fleuma- cabeca/ bile amarela-figado/
bile-negra- bacgo. A partir disto, Galeno cria a teoria dos temperamentos, como percebemos das
descri¢cdes do manual, sdo quatro, sendo que nos individuos um é preponderante, neste sentido
os temperamentos ditam as caracteristicas psicoldgicas e a propenséo a determinadas doengas?®

O quarto capitulo foi dedicado a cirurgia popular, nesse sentido sdo apontadas atitudes
gue deveriam ser tomadas até a chegada do cirurgido. Nos casos de acidentes graves, transporte
de ferido, fraturas dos mais variados 0ssos e cortes profundos, como também hemorragias apds
tratamento com sanguessugas ou perfuragdes violentas, para estas ocasides recomenda-se a
imposicdo de panos e a pressdo de méos sobre o lugar, afim de nédo se perder grande quantidade
de sangue.

Do quinto ao sétimo capitulo sdo tracadas as dindmicas de funcionamento dos sistemas
do organismo. As funcbes de cada 6rgdo sao ensinadas. Como ocorre a circula¢do do sangue
pelo corpo, 0s movimentos que o coragdo produz como e quais musculos séo envolvidos no
fendmeno da respiracdo, o caminho que os alimentos fazem pelo sistema digestorio, a fim de
ser produzir a digestdo. Desse modo, a primeira parte direciona o proprietario a compreender
detalhes praticos de como escolher um cativo, cuidados para que estes ndo adoecam e, nos casos
de enfermidades nos cativos, como o organismo funciona. Percebemos também recomendacGes
para primeiros socorros e 0 apelo aos fazendeiros para ndo negligenciar as doencas da
populagéo servil.

A segunda parte®® da obra é dedicada a descrigio das doencas e suas propriedades,

sintomas, contagios, possiveis terapéuticas que poderiam ser oferecidas ao doente. Ao longo

2 LIMA, Tania Andrade. Humores e odores: ordem corporal e ordem social no Rio de Janeiro, século XIX. Hist.
cienc. saude-Manguinhos, Rio de Janeiro, v. 2, n. 3, p. 44-94, Feb. 1996 .

30 A da obra em duas partes foi adotada neta pesquisa afim de melhor explicar a construcéo do estudo e como se
direcionou o texto para atender as necessidades dos fazendeiros
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dos demais capitulos, doengas como a lepra, o tétano, opilagéo, febres esclorbuto, escréfulas,
impigens, erisipele e tisicas sdo elencadas, no que podemos caracterizar como um dicionario de
prognosticos e diagnostico das doengas mais recorrentes entre os escravos®..

Os manuais praticos de medicina, como o Guia médico das maes de familia e tratado
médico sobre as enfermidades dos negros, descrito acima, embora instruissem os proprietarios
para o tratamento das doengas de escravizados, ndo eram voltados apenas para este fim. Eles
também expressam o discurso médico que, imbricado ao contexto da crise da escravidao, reage
a escassez de mao de obra escrava pds-1850, no sentido de reduzir a mortalidade na populagéo
escravizada. Esta reacdo também permeou as demais produgdes como teses e periddicos, nas
quais pode ser identificado o discurso médico orientado ao corpo escravizado, propondo
medidas higiénicas, reducdo da carga de trabalho e melhorias nas condicGes de vida em geral.
Observando essa realidade, novos estudos foram capazes de revisar a historiografia que negava

a acdo e cuidados médicos direcionados a satide da populagdo escravizada®2.
1.2 A SAUDE DO ESCRAVO NA HISTORIOGRAFIA DE 1930

O estudo de Ulrich Phillips®, publicado pela primeira vez em 1918 e reeditado na
década de 1960, com o titulo American negro slevery. Esta obra pioneira na historiografia
estadunidense. O autor procurou traca a trajetoria da escravizacdo de africanos nas coldnias
inglesas, atrelada & dindmica econémica social. Embora o seu objetivo central ndo tenha sido a
salde de escravos nos EUA, as condigdes de satde sdo iluminadas em varios capitulos. Quando
inicia o estudo, remontando a primeira exploracdo na Guiné ilustra o ambiente compartilhado
pelos africanos no continente de origem, definido como terras de clima quente, umido, espaco
propicio para uma infinidade de ameacas a salde, como as moscas Tsé-Tsé, formigas, baratas
gigantes e vermes que transmitiam febres. Expde que no cotidiano africano os mosquitos voam
em multiddes, reproduziam-se nas unhas dos pés, penduravam-se nas paredes dos intestinos e
outros vermes filiformes entravam nos globos oculares e na carne do corpo. Seguindo na

descricdo sobre a saude dos africanos antes da chegada aos EUA, assevera que a resisténcia

31 Na historiografia contemporanea as analises dos manuais praticos sobre a salde escrava ensejou estudos em
torno de se compreender como as melhorias propostas como resposta as criticas internas dos movimentos
abolicionistas e externas, mostrando que era possivel utilizar o trabalho escravo de maneira menos. Predatdria
conforme aponta Rafael Bivar em MARQUESE. Rafael de Bivar. Feitores do corpo, missiondrio da mente:
Senhores letrados e o controle dos escravos nas Américas. So Paulo: Companhia das letras,2004.

32 PIMENTA, Ténia. GOMES, Flavio. KODAMA, KAORI. Das enfermidades cativas: Para uma histéria da
salde e das doencas do Brasil escravista. In: Histdria da saide no Brasil. Sdo Paulo: HUCITEC, 2018, P. 67-
100.

33 PHILLIPS,Ulrich B. American negro slavery. Baton Rouge, LSU, 1966.
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através das geracdes deu ao povo grande imunidade contra os efeitos do verme-gancho e da
malaria, mas ndo das doencas indigenas, Kraw-Kraw, bouba e elefantiase, nem a desinteira e
variola. No entanto a salde robusta é bastante comum e apresentam um estado de felicidade
que, sem este, nao sobreviveriam no continente africano. Ainda sobre as vivencias antes do
trafico é chamada a atencdo para a dieta escassa e a pratica do canibalismo.

Quanto analisa o comércio maritimo de escravos para as coldnias inglesas, Philips
afirma que as condicdes de saude séo citadas, como a alta frequéncia nos navios de disenteria,
0 escorbuto, variola e oftalmia, inovador é a analise que faz da posicdo do Estado britanico,
frente ao adoecimento dos cativos, que desencadeia em medidas para o controle das febres e a
presenca de cirurgifes nos navios. Além disso, foi contabilizada a mortalidade entre homens e
mulheres durante a travessia.

Ao longo da obra, o autor dedica capitulos para tratar especificamente sobre as
producdes de aclcar, tabaco, arroz associando a questdo econdmica e o trabalho escravo, que €
a temaética central do estudo, com as particularidades da escraviza¢do como as flutuacbes do
preco dos cativos com a proibicao do trafico. Nesse sentido, apresenta para cada cultura, em
regides diferentes, caracteristicas da salde e a assisténcia dos senhores estadunidenses frente o
adoecimento dos escravos.

Isto se configura de maneira precisa quando apresenta as rotinas nas fazendas. Phillips
percebeu que entre os plantadores nos EUA era comum recorrer a por por escrito instruces aos
funcionarios que, na realidade brasileira, correspondiam aos feitores. Ao analisar tais instrucdes
redigidas em periodos e localidades diferentes, identificou que coincidiram notavelmente nas
principais disposi¢Oes sobre o cuidado com a saide dos escravos. Nesse sentido transcreve
varios trechos dos manuais encontrados, cujos autores alertam seus respectivos feitores para a
importancia do bem-estar e preservacao da vida dos cativos. Conforme sublinha ao citar o0s
escritos do proprietario Charles Manigault, ao do seu feitor na Georgia para tratar seus negros
escravos todos com bondade e consideracdo em doenca e saude. Para as plantagdes de Algod&o
em 1857 encontra 0 manual de JW. Fauller, cuja propriedade localiza-se no Delta de Yazoo-
Mississippi, as regras para o tratamento dos escravos, que previa saude, felicidade, boa
disciplina e obediéncia, boas roupas, suficiéncia de alimentos bons, saudaveis e nutritivos.

Ao analisar manuais de varios proprietarios enderecados aos seus feitores, Phillips
assevera, que para os cuidados dos escravos doentes todos esses senhores eram solicitos,
previam assisténcia recomendando que em padecimentos leves os tratamentos fossem

ministrados pelos feitores e em enfermidades graves um médico fosse imediatamente
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convocado. O autor aponta para a preocupacdo dos proprietarios estadunidenses com
reproducdo natural de cativos. Este quadro fica explicito quando nos manuais a gravidez, o
parto e o cuidado com as criancas foram assuntos recorrentes, sob recomendacfes de
diminuicdo dos trabalhos para as escravas gestantes, a presenca de parteiras na fazenda, a
amamentacao nos primeiros dozes meses do escravo recém-nascido.

As condigdes de satude também influenciavam uma outra face do cotidiano escravo a
compra e venda destes. Em seu trabalho, Phillips assevera que o preco de mercado de um
escravo nos EUA dependia de variantes como sexo, idade, fisico, qualidade mental,
temperamentos e defeitos, na medida que fossem perceptiveis. Todavia as leis da maioria dos
Estados resumiam a garantia de salde expressa pelo vendedor no momento da venda do
escravo, podendo essa garantia se estender a solidez mental e moral nos casos de negociacdes
envolvendo inocentes. O que se configura no entendimento do historiador estadunidense é que
o valor do capital proporcionado pela posse de escravos constituia-se como um seguro poderoso
de suas vidas e satde. Por conta da dindmica econémica e para evitar prejuizos, Phillips aponta,
para o fato de que os proprietarios de escravos ndo negligenciavam por completo a condicao de
salide de seus cativos, sobretudo com a proibicédo do trafico nos EUA.

Esta conclusdo é um marco no ponto de vista historiografico e reverberou em novas
pesquisas nos EUA e décadas mais tarde em outras coldnias escravistas como o Brasil,
subsidiando compreensdes mais profundas sobre o comportamento dos senhores, frente ao
adoecimento do cativo e de como as doencas repercutiram na dindmica escravista. Este foi o
ponto de partida para o desenvolvimento de pesquisas nas quais historiadores estadunidenses
buscaram responder questdes como: 1) Quais eram as principais doencas? 2) Como se dava 0
investimento para manutencdo da satde do escravo? 3) Como se desenvolveu o saber médico
em torno da saude da populacéo cativa? 4) Como se davam as praticas de curar empreendidas
pelos proprios escravos? 5) Qual o impacto das moléstias na demografia escrava? 6) Qual a
diferenca das condigGes de salide de negros em estados diferentes?*

Conhecer as doengas que atingiam negros escravizados de maneira sistematizada, ou
seja, montar o padrdo nosologico de populagdes submetidas a escraviddo € uma metodologia
que muito contribui para entendermos efetivamente aspectos como alimentacdo, higiene e

habitacdo. William Dosite Postel, ainda em 1951, elaborou o padréo nosologico das doencas

3 EUGENIO. Alisson. Lagrimas de sangue: a salde dos escravos no Brasil da época de Palmares a abolicéo.
Sdo Paulo. Alameda. led. 2016.
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que ceifavam a vida de cativos nas col6nias do Norte e do Sul dos EUA®. A partir dos livros
de 6bitos, em seus estudos identificou a caréncia de vitaminas na alimentagdo, como também
uma possivel negligéncia na higiene e habitacdo, uma vez que as doencas estavam,
frequentemente, associadas ao aparelho digestorio (verminoses, diarreias, vomitos, febres) e o
respiratério (pneumonias, tisicas, tosses e tifo)*¢. O pesquisador foi pioneiro ao sistematizar as
doencas e usa-las como pista para se compreender o cotidiano dos cativos munido de dados
demogréficos.

No Brasil, a morbidade dos escravos é exposta em duas obras classicas de Gilberto
Freyre escritas na década de 1930, Casa grande e sanzala e o Escravo nos anuncios de jornais
brasileiros do século X1X378, Foram escolhidos pelo autor, com a influéncia da antropologia e
da etnografia, anancios de compra, venda e fuga dos jornais da provincia de Pernambuco, textos
nos quais as caracteristicas fisicas como amputacdes, falta de dentes, magreza, tristeza cronica,
cicatrizes de variola (bexigas), entre outras patologias, foram citadas com esmero pelos
respectivos senhores, a fim de obter éxito em suas empreitadas de encontrar um cativo foragido.
Neste sentido, a partir das frestas presentes nas fontes, foi possivel elencar caracteristicas das
condi¢cdes de morbidade de negros nos oitocentos, porém, ndo percebemos, na obra, um
direcionamento para uma analise profunda das moléstias®.

Na primeira obra supracitada, Casa grande e senzala, ao inovar, iluminando o cotidiano
da sociedade escravagista, Gilberto Freyre cita, novamente, de maneira sumaria, as doencas que
acometiam os negros escravizados a partir do olhar um viajante que passou pelo Brasil em
meados do século XI1X. Segundo este, as principais enfermidades eram a sifilis, hipertrofia do
coragdo, reumatismo, bronquite, afec¢fes das vias aéreas, pneumonias, pleurises, pericardites,
tétano e hepatites. No decorrer da obra, Freyre esboc¢a, de maneira panoramica, a origem das
doencas apresentadas pelos cativos africanos no Brasil, adotando a interpretacdo de

contemporaneos que estavam engajados especialmente na histdria da saide como Licurgo

% POSTEL, Willian. Dosite. The health of slaves on Southern plantations. Baton Rouge: Louisiana State
University Press, 1951.

36 EUGENIO. 2016.

3 FREYRE, Gilberto. O Escravo nos Antincios de Jornais Brasileiros do Século XIX. 12 edicdo digital. Sdo Paulo,
2012.

38 . Casa-grande & senzala. 42. ed. Rio de Janeiro: Record, 2001.

39 De todo modo, para além de um classico, esta publicagdo tem o status de instrumento de pesquisa para os estudos
da saude e escraviddo, pois 0s anuncios transcritos viabilizaram, mais tarde, trabalhos como o artigo publicado por
Marcia Amantino, em 2007, onde foram examinados com profundidade os andncios e sistematizadas as principais
doencas.
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Filho, sobretudo Otavio de Freitas, que publica, na década de 1930, uma obra que trata
especialmente sobre as doencas africanas.

A obra Doencas Africanas no Brasil, escrita pelo médico Octavio de Freitas em 1935,
analisa sobre a salubridade do Brasil antes da colonizacéo, evidenciando a qualidade do clima,
que se fazia benigno e, portanto, ndo poderia ser a causa do “aclimamento” dos europeus, isto
é mal-estar ocasionado pelo calor e umidade do ar, porém causado pelas doencas endémicas
como as febres palustres, hepatite. Apoiando-se em relatos de viajantes, o Freitas destaca as
condicdes de saude dos indigenas, que contavam com satisfatdria aptidao fisica, o que fazia o
padrdo nosologico do Brasil ter pouca variedade de moléstias e as enfermidades que surgiam
imediatamente sanadas pelos proprios recursos empreendidos pelos indios. Esse quadro
saudavel permaneceu, segundo Freitas, até a chegada do elemento africano que, sendo
indispensavel para a agricultura, foi trazido para o Brasil, por serem adequados ao trabalho de
grande perda de energias, executado ao sol, e no conflito com os maltiplos agentes fisicos por
possuirem imunidade orgénica que o preserva®.

Deste modo se antes da chegada dos africanos ndo se identificavam grandes epidemia,
com a entrada destes no territério o padrdo nosologico foi enriquecido com inimeras doencas
como a bouba, a cachexia do Egito, o sarampéo e a morfeia que se proliferaram pela auséncia
de higiene dos navios e adaptou com facilidade por conta das semelhancas do clima brasileiro
e africano. Octavio Freitas compreende as doengas que passaram a existir no Brasil com a
presenca de africanos escravizados, como males importados, para atestar essa premissa propoe
uma reconstituicdo do estudo nosografico nos primeiros anos do Brasil colonial, a partir de
relatos de viajantes e jesuitas. Sao citadas as primeiras epidemias na Bahia com a de variola e
febre amarela.

Pelo fato de todas as epidemias ceifarem especialmente a populacéo indigena, o autor
sustenta sua hipotese que as doencas foram disseminadas pelos africanos, situacdo na qual o0s
mesmos, ndo adoeciam por serem naturalmente imunizados. Ao reafirmar essa posicao,
percebemos o alinhamento do médico com o pensamento social brasileiro da conjuntura da
década de 1930, quando constata que o “colono africano vindo para o Brasil, trouxe-nos um
grande niamero de doencas, entre as quais, aquela que gerou, indubitavelmente, 0 nosso

decantadissimo Jeca-tatu de Monteiro Lobato”. !

40 FREITAS, Octavio de. Doengas africanas no Brasil. Sdo Paulo, Cia. Nacional, 1935. p.20.

41 FREITAS, 1935. p.30. Jeca-Tatu é o personagem criado por Monteiro Lobato para ilustrar os efeitos da
mesticagem na formac&o de populacéo brasileira, doentia caracterizada pela preguicga inapta para o progresso da
nacao.
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ApoGs apresentar a origem das doengas como resultado da chegada de africanos no
Brasil, o estudo envereda por analisar todas as doencas que julga ser de oriundas da Africa, a
comecar pelo Maculo que consistia em uma infec¢do no tubo gastrointestinal que se estendia
ao anus, acompanhada de febre intensa, dilatacdo extrema dos tecidos do intestino e sonoléncia
e 0 estado mais grave da doenca apresentava a necropsia anal. Esta moléstia é associada a
auséncia de higiene e ao calor. O tratamento era baseado em banhos e aplicagéo de algoddes
embebecidos com substancias como pimenta e enxofre, em quantidade capaz de preencher todo
o reto do individuo.

Seguindo a descricdo das doencas, atribuindo sempre a disseminacgéo no Brasil, de cada
uma delas aos africanos, percebe-se a necessidade de demostrar a origem africana, elencando
inimeros relatos e estudos de médicos brasileiros ou estrangeiros que coadunam com tal ideia,
utilizando como argumento, o contagio acelerado entre os indigenas apds o contato com o
negro. Relativiza-se, nesta l6gica, a possibilidade de as mesmas doencas também serem
transmitidas pelos europeus.

Quanto a Bouba, ha a desqualificacdo de relatos que atestam a presenca da doenca entre
os indios antes do trafico negreiro e estudos que caracterizam a bouba como estagio da sifilis,
interpretacdo que excluiria a culpa dos africanos, uma vez a que a sifilis se fazia endémica na
Europa. O esforco em responsabilizar o negro africano pela presenca das doencas € explicita
quando Freitas analisa a doengca Gundu, caracterizada pelo surgimento de calcificacfes 6sseas
na face, que lembram chifres, podendo espalhar-se por outros 0ssos do corpo. Embora 0s
documentos apenas notifiqguem tal enfermidade na populacéo brasileira nas primeiras décadas
do século XX, mais de trezentos séculos da chegada dos primeiros africanos e mais de meio
século da proibicdo do trafico de negros, é apresentado as semelhancas da patologia com a
bouba, o que implica a origem no continente Africano.

A frialdade, neste estudo, também foi selecionada para roll dos males africanos, doenca
também denominada de opilacdo, amareldo ou cachexia africana, cujos sintomas, a anemia e
extrema prostracdo, caracterizam o tipo classico Jeca-Tatu, personagem criando por Monteiro
Lobato. Otavio de Freitas critica o criador por ndo sublinhar, com exatidao, a origem africana
da moléstia, entendendo que este "Jeca" ndo seria absolutamente o representante do nosso
sertanejo ou do nosso matuto se o mal trazido pelo continente negro ndo se tivesse nele
introduzido pela ignoréancia e descuido dos colonizadores.

Em todas as doencas que analisa, somando-se a estas as filarias, bichos da costa, bichos

dos pés e a disenteria mansoneana, 0 médico Freitas busca provar a origem africana e associar
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a presenca de enfermidades na sociedade brasileira. Apesar do pioneirismo, seu estudo é uma
referéncia que recebe criticas nos trabalhos produzidos nas ultimas duas décadas, uma vez que
0 Mesmo incorpora um vies interpretativo racista, associando as doencas ao elemento africano.
Este posicionamento recebe criticas sobretudo com a consolidacdo da nova historia da
escravidao, conforme assevera Diana Maul Carvalho, ao publicar Doengas africanas no Brasil,
Freitas, imputa a populacdo servil os episddios epidemioldgicos, e o surgimento de diferentes
doencas infecciosas no pais. Estas ideias preconceituosas, na atualidade ndo se apoiam em
argumentacao segura, 0 que torna os escritos deste autor, uma referéncia polémica, quando se
trata da satde de africanos escravizados no territdrio brasileiro*?. Mas tais ideias inspiraram os
primeiros estudos sobre o corpo negro escravizado no ambito das nas ciéncias sociais, com
consolidacdo das universidades. A principio, adotou-se a interpretacdo do determinismo
bioldgico, da crenca de uma relacdo e predisposicdo das doencas a determinadas racas. Tais
ideias encontraram ressonancia nas produgdes no pensamento social brasileiro e corroboraram
para reforcar esteredtipos sobre a populagdo negra, & medida que ndo retomam a luz de novos
conhecimentos essa questdo e reafirmam a existéncia de doencas de origem africana, sem

ressalvas43.
1.3 SAUDE E ESCRAVIDAO NA RENOVAQAO DA HISTORIOGRAFIA

As produgdes historiograficas, a partir da década de 1970, encontraram lacunas, nos
estudos anteriores que passaram a ser preenchidas paulatinamente com novos trabalhos que
buscaram relativizar o determinismo e evidenciar a historicidade das doencas no cotidiano
escravo. Um dos caminhos encontrados foi a sistematizacao de dados para se iluminar quais as
doencgas padeciam os cativos e assim compreender o impacto do adoecimento da populacao
servil, como também enveredando para outras interpretacdes em torno das praticas de curar,
percebendo os cativos na posicdo de detentores de conhecimentos sobre a salde, dando relevo
ao fato de que muitas terapéuticas africanas foram mais tarde utilizadas pela medicina

académica™*.

42 CARVALHO, Diana. M. de. Doencas dos escravizados, doencas africanas?. In: PORTO, A. (org.). Doengas e
escravidao: sistema de salide e praticas terapéuticas. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2007: 02. CD-rom i

4 PORTO, ANGELA. Sistema de satde dos escravos no Brasil do século XIX. Histéria, Ciéncia e Salde-
Manguinhos, v.13, no 4, 2006.

4 Figueiredo, Betania A arte de curar: cirurgides, médicos, boticarios e curandeiros no século XIX em Minas
Gerais. Rio de Janeiro: Vicio de Leitura. 2002
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Neste sentido, a pesquisa de Mary Karach®® é um marco por romper com interpretagdes
simplistas em torno da morbidade de negros no Brasil e atesta a influéncia da historiografia
anglo-americana. Produzido na Universidade de Princeton, seu estudo deu origem ao livro Vida
dos escravos no Rio de Janeiro (1808-1850). O objetivo nesta obra é mostrar as particularidades
do cotidiano de cativos na cidade do Rio de janeiro nas zonas urbana e rural, assim sdo
apresentadas as experiéncias desde o desembarque nos navios negreiros até as questdes ligadas
as condicdes de saude. O que provoca a autora a adentrar no ambito do padréo nosologico € a
constatacdo que faz, sobre a alta mortalidade na populacdo servil. A partir desta, busca
identificar e produzir o perfil dos que morriam, mostrando suas idades ao morrer, a duragéo de
vida na escraviddo e as taxas de mortalidade em comparacdo com a de natalidade. Com a
metodologia da historia quantitativa, € feito um quadro das mortes e taxas de mortalidade entre
1840 e 1851, utilizando documentos dos sepultamentos no cemitério da Santa Casa de
Misericordia Neste sentido, foram tragadas as taxas de mortalidade em fungéo do sexo, idade e
nacionalidade. Em relacdo ao sexo, Karasch aponta que as mulheres escravizadas, morriam
mais jovens que 0s homens escravos, essa diferenca na mortalidade entre homens e mulheres,
é percebida desde o transito da Africa para o Brasil, a partir dos dados dos navios negreiros. A
alta mortalidade de escravos antes dos trinta anos é apontada como impasse para a reproducéo
da populacgdo cativa e os dados relativos a mortalidade oferecem a autora a constatacdo da
também alta mortalidade infantil na populacdo escrava, 0 que repercute na baixa taxa de
batismos®*®.

Seguindo os caminhos apontados pelos nimeros, busca-se explicar porque morriam
tantos escravos jovens. Uma vez que 0s contemporaneos da escraviddo no Rio de Janeiro
apresentam opinides diversas em relagdo ao impacto da mortalidade dos escravos e 0s
tratamentos dispensados, sdo problematizados na pesquisa 0s registros de viajantes que
conseguiram contato diario com escravos, em varias ocupacgdes diferentes, e puderam
acompanhar mais do que a fachada de criadas favorecidas. Para a autora, esse olhar € a reflexdo
mais correta do tratamento da maioria dos escravos que eram expostos a uma infinidade de
maus tratos.

No entanto, € aprofundada a questdo das mortalidades, apontadas pela autora, pois

entende que a mortalidade estava associada a fatores multiplos, perpassando para além dos

4 KARASCH,2000.

4 A pesquisadora encontra taxas de natalidade abaixo das taxas de mortalidade para ambas as populagdes, livre e
escravas entre 1840 e 1850. Tendo taxas de batismo entre 22,6 e 28,1, contra taxas de mortalidade de 33,2 e 49,1.
Toda via as taxas de mortalidade e natalidade entre os escravos era maior em relagéo a populacéo livre. P. 158.
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castigos fisicos. Os cativos que eram presos em cadeias e calabougos, pela extrema
insalubridade destes ambientes, eram expostos a uma variedade de moléstias como o escorbuto,
ulceras e gangrenas acentuadas pela falta de higiene. As precéarias condi¢cdes de vida também
identificadas pela autora contribuiam para a alta mortalidade, com a falta de protecdo as
variacBes climaticas em moradias insalubres, escuras e Umidas, somando-se a isto a pouca
preocupacdo dos senhores com o vestuario de seus cativos, contribuindo para a proliferacdo de
doencas internas como a tuberculose, e externas como o bicho de pé, que por vezes evoluia para
quadros de infeccdes e amputacGes dos membros inferiores.

Karasch também aponta de diferencial e inovador a compreensdo da saude escrava, na
conjuntura da saude publica em geral, pois os cativos sdo analisados enquanto integrantes da
sociedade. Como tal, a autora encontra a necessidade de apontar quais precariedades do
ambiente corroborava para o surgimento de doencas entre os escravos, sobretudo os que vivam
na area urbana e encontra a falta de saneamento, a auséncia de agua potavel e asseio dos
alimentos. O contato com putrefacbes de cadaveres, algumas fungdes como a dos chamados
“tigres”, que eram responsaveis por carregar dejetos das casas para as praias, 0s expunham a
doencas como as dermatites, por exemplo. As vicissitudes em torno da alta mortalidade,
encontrada nos dados tabelados por Karasch, as leva a demonstrar detalhes que s&o
problematizados no estudo, como o atendimento de escravos em hospitais. De todo modo esse
viés interpretativo desmistifica as causas para alta mortalidade que estavam imbricadas com
outras questfes que ndo apenas a violéncia, mas com a negligéncia, que provocava a morte
“natural” por doengas que poderiam ser evitadas. E esse novo olhar langa as doengas como
condutoras de meandros do cotidiano escravo.

Neste sentido, é dedicado um capitulo as principais doencas detectadas nos documentos
gue acometiam negros escravizados, e, de maneira estruturada, lancando mao de tabelas e fontes
seriais da Santa Casa de misericdrdia do Rio de Janeiro, sdo apresentadas as principais doencas
causadoras de morte.Para além de uma pesquisa quantitativa, é empreendida uma farta analise
dos dados, associando-os ao dia a dia de negros na capital da colonia durante a primeira metade
dos oitocentos. Este foi um estudo pioneiro, uma vez que, até entdo, a condicdo fisica do negro
era trabalhada de maneira indireta.

Mary Karach concluiu que as doengas presentes na realidade brasileira eram as mesmas
encontradas nas fazendas dos EUA, as infecto-parasitarias, seguidas pelas gastrointestinais e
respiratorias, sendo as mais comuns, nessa ordem, a tuberculose, disenteria, diarreia,

gastroenterite, pneumonia, variola, hidropisia, hepatite, malaria e apoplexia.
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Do ponto de vista historiogréfico, a confluéncia da histdria da escravidao e das doencas,
associada a demografia historica como metodologia, vém apresentando importantes resultados
e desmistificando uma série de questdes que tornavam turvos os horizontes sobre a saude
escrava.

O que se configura é o tratamento inovador aos registros histéricos que nao foram
produzidos para fins estatisticos. No entanto, estes, na perspectiva da demografia historica,
tornam-se aporte fundamental para se desvendar o padrdo nosologico e as experiéncias escravas
de doenca e praticas de cura, uma vez que ndo existia a preocupacdo com o controle estatistico
da saude publica detalhado e as informacGes relacionadas a esse campo encontrarem-se
pulverizadas.

Para a histdria da salde escrava, o arcabouco tedrico e metodoldgico apresentado pela
historia da populacdo, atualmente, busca evidenciar aspectos diferenciados, desmistificando
conceitos generalizados, e somando-se a histéria da populacdo que embora tenha surgido no
cenario cientifico em fins da década de 1960, em confluéncia com a sociologia e econdmica,
ao longo do tempo, vem ampliando o campo de analise, partindo para investigacdes para além
dos nimeros, integradas a exames qualitativos, capazes de iluminar as mais variadas realidades
em diferentes regides.

A utilizacdo das metodologias da histdria da populacao, em investigacdes que iluminam
0 cotidiano escravo, aparece no estudo publicado por Katia Mattoso, em parceria com Johildo
Lopes, Epidemias e flutuacdes de precos na Bahia no século XIX no qual os autores com acesso
a documentacao serial da Santa Casa de Misericordia e livros paroquiais de ébitos, investigaram
o impacto das epidemias e a flutuacio de precos de cereais na Bahia do século XIX*'.

Além deste, o estudo de Maria Luiza Marcilio*®, ao tratar da populacdo de S&o Paulo,
lanca luz sobre utilizacdo da demografia histérica como metodologia para classificar as doencas
gue levavam a populacao a 6bito, chegando a porcentagem das principais doencas a partir de
registros paroquias de ébitos. O que caracteriza este trabalho é a inovacao na problematizacdo
dos dados, com o0s contextos sociais e bioldgicos do periodo, e a anélise da morbidade como
aspecto passivel de quantificacdo a partir da documentagéo serial.

A demografia histérica traz para a producdo historiogréfica possibilidades mdaltiplas,

uma vez que, por meio de conjuntos documentais é possivel captar realidades inusitadas,

YMATOSO, Katia de Queirds; ATHAYDE, Johildo de. Epidemias e flutuagdes de precos na Bahia no século XIX.
in L’histoire quantitative du Brésil, 1800-1930 (Paris: CNRS, 1973), pp. 183-202.

4 MARCILIO. Maria Luiza. Os registros paroquiais e a histéria do Brasil. Revista Varia Historia, 31, jan. 2004:
13-20. P.7.
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referente a toda uma sociedade, inclusive os marginalizados, que no estudo em torno das
condicBes de saude escrava € de grande valia, uma vez que o0s registros do cotidiano da
populacgéo servil sdo escassos, e 0s movimentos ilustrados nos nimeros fornecem vestigios dos
impactos da experiéncia de adoecimento na realidade escravocrata.

A contribuigdo de tais metodologias é a desconstrugdo de mitos histéricos, formando
perfis nosografico passiveis de comparacdes para percep¢do dos movimentos populacionais,
mudancas de habitos imbricadas nas vicissitudes dos grupos humanos. Os ganhos e a
necessidade de se integrar a demografia as produc6es historiograficas foram percebidas por
Maria Marcilio quando assevera que 0s estudos sobre as doencas, a salde e a morte s&o muito
frequentes na area da demografia histérica brasileira, em que pese a riqueza de tematicas que
envolvem e o pouco conhecimento que temos dos diferenciais da mortalidade no passado. A
morte € um fenbmeno demografico carregado de influéncias socioecondmicas e culturais que
precisam ser conhecidas. Ha que se lembrar de que o fator mortalidade foi o primeiro a sofrer
profunda queda no processo de transicdo demografica que se iniciou no Brasil no final do século
XIX*,

A utilizacdo da demografia histdrica no estudo da doenca entre escravos conta com as
contribuicdes de Iraci Del Nero da Costa que, desde a década de 70 do século passado, aborda
a escravidao a partir da quantificacdo dos dados em documentacéo serial.

No estudo Vila Rica: Mortalidade e morbidade sdo centralizadas a mortalidade e a
morbidade da populacdo escrava, temas segundo o autor, pouco conhecido na demografia
brasileira. Baseado nos livros paroquiais de 6bitos referentes a freguesia de Nossa Senhora da
conceicdo de Antbnio Dias, o recorte temporal compreende vinte seis meses, pois apenas neste
periodo 0os documentos apresentaram a causa mortis. A andlise dos registros paroquiais
supracitados, se deu na observancia das principais doencas acusadas e sua distribuicdo entre 0s
mais significativos segmentos populacionais da sociedade colonial: Escravos, forros e demais
homens livres, isto é, aqueles indicados como brancos). Com o objetivo de procurar, com base
nos estratos da sociedade, os possiveis condicionantes sociais dos dados empiricos revelados
com referéncia a morbidade e mortalidade®. Neste sentido a metodologia empregada por Iraci
Del Nero permite investigar como as condi¢des vida influéncia o surgimento das enfermidades,
neste movimento percebe-se nuances do cotidiano da populacdo servil com os dados

estatisticos, atestando as doengas como fendmeno social.

“ MARCILIO, 1977.
5 COSTA. Iraci Del Nero da. Vila Rica: Mortalidade e morbidade(1799-1801). In: BUESCU, M & PELAES, C.
M. (coord.). A moderna histéria econdmica. Rio de Janeiro, APEC. 1976.
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Com os dados referentes a essa localidade de Minas Gerais, p6de também comparar
com a realidade encontrada por Maria Luiza Marcilio na paroquia da Sé em S&o Paulo, e
encontrar pontos de concordancia e divergéncia.

Em Vila Rica as doencas infectocontagiosas aparecem menos que em sdo Paulo 237
contra 622,6 por mil mortes, sendo que a tuberculose ainda menos notificada. As doencas
do aparelho respiratério sdo inexpressivas em Sao Paulo (1,9 por mil mortes) e de maior
importancia em Vila Rica: 66 por mil mortes. As doencas do aparelho digestivo 462

mortes em mil para Vila Rica contra 95,6 por mil em Sdo Paulo marcam outra diferenca
significativa entre os dois ntcleos populacionais®.

Para o periodo colonial Del Nero percebe que a anélise em torno de quantificar as
doencas pode abranger também a sua distribuicdo entre as camadas sociais, associadas as taxas
de mortalidade. E nesse sentido atesta que as condicBes de vida, o ambiente e trabalho sédo
variantes as serem postas em evidéncias quando se busca iluminar o impacto e as experiéncias
de adoecimento, pois com esses fatores possibilitam compara¢des como a elaborada entre séo
Paulo e Minas gerais, quando contata que o ambiente cultural , habitos e higiene e de
alimentacdo, aliado ao momento histérico, a decadéncia econémica, compuseram, com
relevancia, o quadro explicativo das doengas de maior presenca: as infectocontagiosas e as do
aparelho digestivo.

Ainda para o periodo colonial podemos elencar a pesquisa desenvolvida por Douglas
Cole Libby que, em 1979%, defendeu a sua dissertagdo intitulada. Nela, o autor esquadrinha
uma andlise das condicGes de vida de cativos da regido de Nova Lima, Minas Gerais: tratava-
se de um complexo de minas administradas por uma companhia inglesa chamada Saint John
del Rey Mining Company.

Embora seu objetivo maior fosse mostrar que a escraviddo ndo foi incompativel com o
capitalismo, em tal empreendimento, ao revelar que o trabalho escravo era mais lucrativo (em
termos de mais valia absoluta) do que o assalariado, ele deu importante contribuigéo ao estudo
das condicdes de salde da populacdo escrava, ao descrever a rotina de trabalho, da vida e da
salubridade na mina de Morro Velho, analisando o empenho de seus administradores para
reduzir a mortalidade escrava em tal mina. (Eugenio, 2006, p.15

A demografia associada a escravidao, embora nédo se constituisse o objetivo principal,
indicou as mudancas nas condic¢Ges saude entre escravos apos a proibicdo do trafico negreiro,

sobretudo com a promulgacéo da lei do ventre livre, no estudo publicado em artigo por Pedro

51 COSTA, 1976, P.9.
2 LIBBY, Douglas Cole. Trabalho escravo na mina de Morro Velho. Belo Horizonte: Universidade Federal de
Minas Gerais, 1979, p.109 (Ciéncia Politica, Dissertacdo de mestrado).

34



Carvalho de Mello. Este estudo buscou problematizar a longevidade da vida escrava, uma vez
que, essa questdo se fez presente nos debates a partir da segunda metade dos oitocentos, com a
lei do ventre livre. Neste contexto ele identifica que o discurso da época, apontava para
melhorias nas condi¢des de vida e salde da populacédo servil, afim de poupar-lhes a vida e
manter por mais tempo a dindmica escravagista.

Na busca por problematizar o impacto entre a lei do ventre do livre com outros fatores
que modificaram a posse do escravo, sobre a longevidade na populacéo servil, o autor examinou
fontes demogréaficas como o censo de 1872, lancando luz sobre as condicGes de saude que
poderiam ter sido melhoradas se a lei do ventre livre ndo tivesse sido promulgada®:.

Para a historiografia relativa a saude escrava o estudo de Pedro Mello traz uma
importante contribuicdo no sentido de iluminar outra face das experiéncias de adoecimento, que
se perfaz na segunda metade do século XIX, que impds aos proprietarios condicionantes, como
0 a proibicdo do tréfico negreiro, a lei do ventre e mais uma série de movimentos que
corroboram com o aumento do preco e escassez da méo de obra escrava. Todos esses impasses
interferiram no comportamento do senhor frente a sadde do cativo, como melhoria na

assisténcia por exemplo.

1.4 HISTORIA DA MORBIDADE ESCRAVA: UM CAMPO EM
DESENVOLVIMENTO

A historiadora Angela Porto, seguindo o caminho trilhado por Karach, e imersa no
contexto da historiografia brasileira de revisdo das producdes sobre a escravizacao de africanos
e seus descendentes, procurou analisar o cotidiano escravo a partir das experiéncias de
adoecimento trazendo novos olhares e novas fontes com questdes inéditas para a histdria da
populacdo servil. Como a desmistificacdo em torno da assisténcia ou preocupacao com a salde
dos escravos, quando apresenta a criacdo de uma companhia de seguros, a Cia Unido, em 1845,
na cidade do Rio de Janeiro, cujos servicos foram contratados ja no seu primeiro ano de
funcionamento por uma centena de proprietarios®*.

A possibilidade interpretativa e a metodologia apresentada na obra Karasch
favoreceram o surgimento de teses e dissertacdes que versam sobre o cotidiano escravo a partir

das moléstias e morbidade. Como a dissertacio apresentada por Keith Barbosa®®, na qual analisa

%3 MELLO, Pedro Carvalho de. Estimativas da longevidade de escravos no Brasil na segunda metade do século
XIX. Estudos Econémicos, v. 13, n.1, 1993.

% EUGENIO. 2016.

% BARBOSA,2014. 269 f.
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as experiéncias escravas em funcdo das doencas na regido cafeeira do Vale do Paraiba, em um
periodo de crescimento na producéo de café, discutindo as doencas como ponto de partida para
a compreensdo das acdes promovidas pelos senhores para o tratamento dos escravos e 0 impacto
delas sobre os campos da economia e sociedade escravocrata.

Ja a dissertacdo de mestrado de Luiz Martins Nunes®® buscou compreender as
influéncias da medicina higienista na cidade do Rio de Janeiro e suas consequéncias sobre 0s
escravos. A pesquisadora Angela Porto, no texto O sistema de satde do escravo no Brasil do
século XIX: doengas, instituicdes e praticas terapéuticas®’, com consideravel conjunto de
fontes composto de documentos dos arquivos hospitalares, cartoriais e eclesiasticos, das fontes
iconogréficas e da literatura médica, sistematizou a assisténcia, embora precéria, ao cativo,
correlacionando as condic6es de transporte dos escravos, suas condi¢des de trabalho, moradia
e modo de vida.

Além disso, Porto lancou luz sobre os manuais de medicina como fonte histérica, uma
vez que foram publicados durante todo o século XIX, observando as maneiras de cuidar e
prevenir as doencas entre os cativos, discutindo a problematica da assisténcia dispensada aos
negros escravizados. Esses novos olhares sobre a historicidade das doencas entre escravos
impulsionou uma série de novos trabalhos dedicados a investigar, no Brasil, como se deu a
assisténcia ao cativo, como a contratacao de servicos médicos, construcao de hospitais e boticas
nas fazendas, pagamento de tratamentos prestados pelas Santas Casas de Misericérdia a
escravos ou notificages do proprio Estado aos senhores negligentes®®.

Na esteira de novas interpretaces sobre o transito das doencas pelo mundo atlantico e
sobre a origem das moléstias, fora do lugar comum do determinismo biolégico, percebemos
avancos com estudos que descortinam as conexdes do tréafico atlantico e a morbidade escrava.
No entanto, requer a unido interdisciplinar da histéria com as ciéncias médicas, conforme

assevera Diana Maul, ao problematizar as polémicas que guarda a relacdo entre doenca e raca.

% MARTINS, Luiz Carlos Nunes. No seio do debate — amas-de-leite, civilizacdo e saber médico no Rio de Janeiro.
Dissertacdo (Mestrado em Historia das Ciéncias e da Saude) - Casa de Oswaldo Cruz/Fiocruz, Rio de Janeiro,
2006. 157p.

S’PORT0,2006. Em outro texto intitulado A assisténcia médica aos escravos no Rio de janeiro: o tratamento
homeopético, identificamos o estudo em torno da assisténcia médica aos cativos e a introdugdo de métodos
terapéuticos inovadores para o periodo como a homeopatia ver PORTO, Angela de A. A assisténcia médica aos
escravos no Rio de Janeiro: o tratamento homeopatico. Rio de Janeiro; Fundacdo Casa de Rui Barbosa. 1998
(Papéis Avulsos, 7)
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Um estudo que ilustra a busca de historiadores brasileiros da salde e escraviddo em
compreender a morbidade escrava, imerso em um universo mais amplo da dindmica do trafico
atlantico, é a dissertacdo defendida por Marcelo Ferreira de Assis, em 2002, Trafico atlantico,
impacto microbiano e mortalidade escrava. Em estudo inédito para o Brasil, 0 autor evidencia
as conexdes entre o trafico atlantico e o padrdo nosologico entre escravos®.A partir do exame
minucioso, do movimento de entradas de cativos nos portos do Rio de janeiro e das doencas
qgue acometiam escravos nas freguesias de Saquarema e S&o Jose, montou-se um padrdo
nosologico e um grafico de sazonalidade das enfermidades, no final do século XVI1II e meados
dos oitocentos. Nestas regides, foi constatado que, a medida que o tréfico se intensificava com
a chegada de novos africanos escravizados, crescia a taxa de mortalidade. Além de abrir
caminhos para novas pesquisas em torno da relagéo trafico atlantico e morbidade escrava no
Brasil, a obra de Assis aponta para uma metodologia de comparar o padréo nosolégico de areas
urbanas e rurais, a fim de aferir se as moléstias sdo diferenciadas. No caso em questdo, a area
rural Saquarema e a urbana Sdo José®® apresentam o mesmo quadro de morbidade, isto €, os
cativos de ambas as regides foram acometidos das mesmas doencas. Do ponto de vista da
investigacao histdrica que une os dominios da escraviddo e saude, tais semelhancas ou possiveis
diferencas trazem pistas para a compreensdo mais profundas do cotidiano da populacéo negra
e seus descendentes.

As doengas na populagdo cativa, vistas a partir da demografia historica, também estéo
presentes na pesquisa de Manolo Florentino, sua obra Em costas Negras apresenta o trafico de
cativos na perspectiva atlantica e detecta a alta taxa de entradas de africanos no do porto do Rio
de janeiro. Os dados o levaram a perceber o alto indice de adultos na populacdo africana
escravizada e com isto a alta mortalidade que contribuiram diretamente para a baixa reproducéo
gue impactou demograficamente. Além do alto indice de adultos na populacdo servil, as
condicdes de saude sdo apontadas, como causas para a diminuicdo das possibilidades de
reproducdo interna. A fim de captar quais doengas acometiam a populacdo de africanos
escravizados, analisou inventarios que continham informagdes sobre o estado fisico dos cativos.
Identificou que os dados referentes as condicfes de saude escrava correspondiam a sintomas e
alteracbes comportamentais, informacbes produzidas por avaliadores que objetivavam

empregar valor ao corpo escravo.

%9 Assis, Marcelo Ferreira de. Trafico atlantico, impacto microbiano e mortalidade escrava. Dissertacdo (Mestrado
em histéria) -UERJ, Rio de Janeiro, 2002.
80 ASSIS,2002.
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Para montar o perfil nosogréafico, o autor estabeleceu critérios que permitiu a
classificacdo etiologica das enfermidades e desvios encontrados nos inventarios. A partir dos
critérios adotados, apenas 17% em média, dos cativos era portadores de variados tipos de
enfermidades. A baixa porcentagem de cativos doentes € creditada as limitacfes da fonte, os
inventarios, o autor por seu turno supde que documentos mais pertinentes possivelmente
multiplicariam esti por porcentagem por trés ou quatro. Neste caso os livros de Obitos e
movimentos dos hospitais dariam um maior suporte para quantificar doencas entre escravo.
Todavia ao perseguir as doencas para como objeto explicativo para a alta mortalidade, o autor
detecta o predominio relativo dos homens doentes frente as mulheres enfermas, dado que
poderia estar ligado a preponderancia dos homens nos planteis, mas também a propria l6gica
de funcionamento da empresa escravista rural, que ndo somente preferia escravos do sexo
masculino, como também os submetia a condi¢6es mais duras do que as mulheres®?.

Entre os cativos enfermos no periodo analisa de 1790 a 1835, percebeu também era
claro predominio das enfermidades causadas por traumas fisicos, na verdade um indicador
importante sobre a dureza do processo de trabalho no interior das empresas escravistas. O vies
interpretativo sobre o padrdo nosologico de associar as doencas e suas causas as condicdes de
trabalho, Florentino acredita que a disponibilidade da méo-de obra barata e relativamente
abundante, tal como quer Gorender, pode estar a explicacdo para o descaso dos proprietarios
(expresso pelo desgastante uso da forca de trabalho) para com as condi¢des dos cativos. Mas
mesmo entre os traumatizados havia uma nitida diferenciacdo de frequéncia de acordo com o
sexo. Assim dentre cada dez cativos nesta situagio oito eram homens®

Ainda sobre o perfil nosologico, além dos doentes traumatizados, o autor identifica as
doencas infectocontagiosas, preponderante entre a populacdo servil examinada na estatistica.
Neste sentido é adotada explicacdo de que a proeminéncia de moléstias, desta categoria, fossem
resultado do movimento migratorio proporcionado pelo trafico, que expunha os individuos a
uma gama de novos virus, bactérias que 0s organismos ndo conheciam.

Este olhar sobre as doencas entre os africanos é fruto dos avangos de uma historiografia
que vislumbra a trafico na perspectiva do atlantico, e desconstroi as teorias de que, as sdo
oriundas apenas do continente africano, mas como um fendmeno resultante do contato de varios

povos e suas esferas microbianas. Isto explica 0 motivo de os africanos apresentarem mais

61 FLORENTINO. Manolo. Em costas negras. Sdo Paulo: Companhia das letras, 1997.p. 56.
2 FLORENTINO, 1997.p. 56
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enfermidades do que os crioulos, pois 0s primeiros tiveram seu sistema imunoldgico exposto
pelo tréfico.

Este estudo esquadrinhado por Manolo, embora ndo tenha como tematica central a
morbidade escrava, aponta por meio da demografia historica as condicGes de saude e o impacto
das enfermidades no tréafico, para, além disso, ilumina o trénsito das doencas e como elas
contribuiram, para a mortalidade escrava desde desembarque no Brasil, até a distribuicdo dos
cativos no interior do império.

O estudo da morbidade escrava € um prisma que ilumina varias diregdes como o trafico
atlantico e sua relagdo com as epidemias/enfermidades entre negros no Brasil®; as praticas de
curar empreendidas pelos proprios cativos®; a assisténcia dos senhores ou Estado®; e o saber
médico produzido em torno da salde dos negros, a partir da profissionalizacdo da medicina no
Brasil em meados do século XIX®°.

Uma problematica em torno da historiografia sobre a morbidade escrava no Brasil que
difere do que encontramos na historiografia estadunidense, por contar de um maior nimero de
universidades espalhadas em seus Estados, € a regionalizacdo, isto é, a presenca de muitos
estudos em determinadas regides do pais e a escassez em outras. Este quadro € ilustrado pela
variedade de pesquisas sobre doengas e assisténcia aos cativos da regido sudeste e sul do pais e
poucos estudos na regido norte e nordeste, onde existem Estados que ndo contam com nenhum
padrdo nosoldgico da populacdo negra cativa e liberta ou pesquisas nas quais a saude de
escravos seja tema central.

Para a historiografia da salde escrava no Nordeste percebemos o despertar na ultima
década para as possiblidades em torno das condicfes de satde na populacdo servil. Podemos
citar o estudo produzido por Maria Renilda Nery Barreto e Tania Salgado Pimenta no qual as
autoras analisaram a documentacdo do hospital de caridade da cidade de Salvador analisando
as principais doencas da populacdo escrava e a inter-relacao dessas com o trabalho. Considerou-
se também o impacto da epidemia de colera na economia escravocrata®’.

Embora seu objetivo fosse analisar a institucionalizagdo da medicina na Bahia e a

consolidacdo da obstetricia, em sua dissertagdo Caroline Santos Silva descortina o olhar médico

63 Ainda sobre a relagdo trafico e salde escrava, podemos elencar os trabalhos KLEIN, Herbert S. O tréafico de
escravos no atlantico. Ribeiréo Preto: FUNPEC, 2004.
. A escraviddo africana: América Latina e Caribe. S&o Paulo: Brasiliense, 1987.
6 FIGUEIREDO. Betania Gongalves, 2002.
% Porto, Angela,1988.
8 L IMA,2011.
67 BARRETO. M. PIMENTA. S.T. A satde dos escravos na Bahia oitocentista através do hospital da santa casa
de misericordia. Revista territorio & fronteiras. Cuiab4, v. 6 n. 2, jul./dez, 2013.
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sobre o corpo escravo, apontando que mulheres escravas eram selecionadas nos estudos e
experimentos obstetricios®®,

Ainda sobre a salide escrava na Bahia identificamos a dissertacdo produzida por Priscila
Almeida Ferreira, que analisou as condi¢fes de salde dos cativos de Vitoria da conquista a
partir de inventarios, especificando os sujeitos considerados idosos®®.

Seguindo o viés das praticas curar dos escravos na Bahia, Washington Santos
Nascimento, em um artigo intitulado Doencas, praticas de cura e curandeiros negros’,
descortina como a medicina empreendida pelos cativos foi integrada nas ambiéncias sudoeste
baiano entre 1869 e 1888 numa realidade rural de epidemias constantes e auséncia de médicos
académicos.

Referente as condicGes de salde de cativos na provincia de Pernambuco podemos
elencar o livro publicado por Carlos Alberto Cunha Miranda, A arte de curar nos temos da
coldnia: Limites e espacos de cura. Nesta obra o autor dedica um capitulo para descrever as
principais doencas que acometiam os cativos no transito para o Brasil, como também a posic¢éo
do Estado frente o adoecimento de africanos nos navios negreiros.

E o artigo publicado pelo professor Marcus Maciel Carvalho, no qual, a partir dos
relatos produzidos pelos agentes de satde da Provedoria-Mor da satde de Pernambuco, escritos
baseados nas vistorias em navios negreiros, analisa a dindmica do trafico de escravos’™. A
provedoria tinha a atribuicdo de examinar os cativos recém-chegados, enviando 0s acometidos
por doencas contagiosas ao Lazareto de Santo Amaro, onde eram tratados e devolvidos aos seus
donos, funcionando assim até 1831.

Neste trabalho, podemos dar relevo a duas questfes: a primeira que se trata do estudo
do periodo colonial, recorte que carece de pesquisas, por vezes inviabilizadas pela escassez de
fontes, mas que abre um importante precedente para novas pesquisas nesta regido do pais; e a
segunda, que se da por analisar ndo apenas a doenca em si, mas a dimensdo da assisténcia ao
cativo, sinalizando que, no periodo colonial no porto mais importante da colénia, depois do Rio
de janeiro, havia por parte do Estado a observancia das condicOes de salde dos cativos.

8 SILVA, Caroline Santos. Com um forceps na mdo, ha de se parir uma nagao: ensino e pratica da Obstetricia e
Ginecologia em Salvador (1876-1894). Dissertacdo (Mestrado). 134 f. Faculdade de Filosofia e Ciéncias
Humanas. Salvador: UFBA, 2011

% FERREIRA. P.A. Memorias de males e curas: escraviddo, doencas e envelhecimento no Sertdo da Bahia no
século XIX. Dissertacdo (mestrado). Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia (UESB), 2017.

0 NASCIMENTO.W.S. Doengas, praticas de cura e curandeiros negros do sudoeste baiano (1869 e 1888).
Cadernos de Histdria, Belo Horizonte, v. 15, n. 23, 2° sem. 2014.

I CARVALHO, Marcus J. M. de; ALBUQUERQUE, Aline Emanuelle De Biase. Os desembarques de cativos
africanos e as rotinas médicas no Porto do Recife antes de 1831. Almanack, Guarulhos, n. 12, p. 44-64, Apr. 2016
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Referente a provincia de Sergipe, ndo identificamos até o presente, trabalhos dedicados
a iluminar especificamente a satide escrava, em nenhum periodo do sistema escravista. Embora
esse tema seja citado em producdes relativas a segunda metade do oitocentos. Uma estas
pesquisas, foi a produzida por Amancio Cardoso, que em sua tese de doutoramento analisa o
impacto da epidemia do colera em 1855 e 1856, buscou investigar o processo de medicaliza¢do
da sociedade sergipana apds o surto, o pesquisador envereda por examinar 0 posicionamento
do Estado frente a nova mentalidade ditada pela medicina higienista, e as reacdes populares a
isto. Ao descrever a influéncia da epidemia da cdlera, na economia sacarina sergipana, comenta
que na populacéo servil a mortalidade foi intensa, apoiando-se em relatos de contemporaneos,
por ndo analisar 0s assentamentos paroquiais de 6bitos, mas atesta que a producdo agucareira
permaneceu pujante, para o autor isto ocorre porque 0s proprietarios utilizaram da estratégia de
reposicdo, maximizando os esforgcos dos escravos sobreviventes. Como a morbidade cativa ndo
é 0 objeto central nesta tese, ndo é desenvolvida no sentido de aprofundar como a epidemia
influenciou o cotidiano escravo. Em sua pesquisa sobre a medicina higienista em Sergipe,
Antbnio Samarone, analise os posicionamentos dos médicos e governo no sentido de urbanizar
a capital, como medida para evitar as febres miasmaticas, mas novamente a salde escrava ndo
é problematizada. Sejam por conta da dindmica mercantilista ou para evitar epidemias que
atingissem toda a populacdo, inclusive os proprietarios, o que se configura € que, atraves de um
novo olhar para as fontes sobre salde, percebemos as possibilidades de iluminar nuances da
escraviddo, a partir das experiéncias de adoecimento entre cativos na provincia de Sergipe €

esse Viés que segue o préximo capitulo.
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2 VIVER E ADOECER NA COTINGUIBA

2.1 CONDICOES DE SALUBRIDADE NO VALE DO COTINGUIBA

Os seculos XVI e XVII reservaram para a economia de Sergipe a pecudria e a produgéo
de géneros alimenticios, que embora abastecessem 0s mercados da Bahia e Pernambuco.
Durante a segunda metade do século XVIII, além da producéo de abastecimento, percebemos
a difusdo dos engenhos de agucar, mais intensamente na bacia do Cotinguiba, e o consequente
fortalecimento da economia acgucareira, intensificado pela demanda internacional
proporcionada pela revolugdo industrial, com o aumento no consumo de produtos agricolas
tropicais. E é essa economia pautada pela producdo de aglcar para a exportacdo, apoiada na
méo de obra escrava, que ira configurar a sociedade sergipana ao longo dos oitocentos.

No entanto, € sobre a segunda metade do século XIX que iremos ajustar nossas lentes,
para captar as experiéncias de adoecimento na populacdo servil no territério sergipano, forca
motriz para a economia da provincia, que ira balizar a nossa anélise das doencas, tendo no
horizonte os impactos das enfermidades dos cativos sobre a sociedade escravocrata.

Sergipe € um espaco impar para o0 estudo da salde escrava, uma vez que, as
configuragdes da propriedade fundiaria diferenciavam-se das provincias vizinha como Bahia e
Pernambuco’?, o aumento da demanda por agticar’®, o fendmeno da crioulizagdo intenso™, o
fim trafico que dificulta acesso a novos escravos pelos senhores, criaram movimentos
diferenciados em face as enfermidades que iremos expor nesta pesquisa. As acdes
empreendidas pelos sujeitos: proprietéarios, agentes do Estado, instituicdes de salde e os
préprios cativos, que iremos analisar adiante, oferecem vestigios sobre o cotidiano escravo em
meio ao desarranjo da doenca, que inerente a vida humana, quando se manifesta no individuo
escravizado deixa de ser apenas um fendmeno bioldgico e ganha status que repercute na
economia, politica e demais ambitos da sociedade, influenciando inclusive a dindmica das

relacOes de poder™.

72 Sobre a caracteristica dos engenhos sergipanos ver Almeida, Maria da Gloria. Nordeste agucareiro (1840-1875):
desafios num processo do vir-a-ser capitalista. Aracaju: UFS/SEPLAN,1993.

8 PASSOS Subrinho, Josué Modesto. Historia econdmica de Sergipe: 1850-1930. Aracaju: UFS, 1987. p.14

4 Sobre a crioulizagdo em Sergipe ver AMARAL,2012. A autora dialoga com os estudos de BARICKMAM sobre
a crioulizacdo no recncavo baiano, mostrando que embora a historiografia apresente a crioulizagdo como causa
do fim do tréfico, o alto indice de casamentos e a significativa presenca de criangas é um sinal de que a crioulizagao
demogréfica em Sergipe pode ter ocorrido antes mesmo do fim do trafico.

S Este processo € atestado pela historiografia da salide escrava exposta no primeiro capitulo desta dissertacéo,
nosso objetivo é expor como a salde escrava reverbera na realidade sergipana.
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A saude e o0 adoecer do corpo cativo se configura, com esta pesquisa, um novo caminho
para compreendermos a sociedade escravagista sergipana, com suas particularidades na regido
nordeste, mas se faz necessario nos situarmos nas ambiéncias que serdo os cenarios do estudo,
onde estdo presente as variaveis pelas quais o corpo transita reverberando nas condicOes de
saude.

Neste sentido, podemos identificar neste estudo, condi¢cdes naturais que 0s sujeitos
compartilhavam como o clima, a salubridade, o acesso a agua potavel, a alimentacdo e
posteriormente a populacdo com sua formacao, variavel importante para compor o padrao
nosolégico, mesmo sendo 0s escravos nosso alvo de investigacdo, eles perfazem uma
importante parcela do conjunto populacional de Sergipe na segunda metade dos oitocentos. E
com a finalidade de compreendermos tais sujeitos imersos na sociedade como um todo,
interagindo com os mais variados tipos humanos, brancos nativos, estrangeiros europeus,
crioulos, pardos e indios que aparecem no quadro demogréfico, precisamos de uma ampla visao
sobre a populacdo em geral, que serd um suporte para entendermos nuances como transito das
doencas por exemplo.

As condicdes naturais em Sergipe estdo intimamente ligadas a producdo agucareira, que
se torna elementar para a economia da provincia, entdo explicar o ambiente que os individuos
estavam expostos também expde como a producado de aclcar foi possivel nessa localidade que
contou com uma geografia que favoreceu a agricultura canavieira, o solo massapé regado por
chuvas regulares, fértil a lavoura que ainda contava com o clima quente e imido, imprescindivel
para o sucesso nos empreendimentos dos proprietarios, que instalaram seus engenhos ao longo
dos vales dos Rios sergipenses, Vaza Barris, Poxim, Ganhamoroba, Siriri, Japaratuba,
sobretudo o Continguiba’® , estas condicdes influenciara diretamente no padréo nosologico da
populacdo servil como mostraremos adiante .

A existéncia de quantidade considerdvel de rios navegaveis mais seus afluentes,
viabilizaram o escoamento do acglcar que contou com o empenho dos produtores em criar
condices para um transporte mais eficiente e independente da provincia da Bahia’’, com a
construcdo de canais ligando rios e a criagdo da Companhia sergipense em 1860 que, conforme
assevera Josué Sobrinho, nasce do desejo dos senhores de engenho de Sergipe de comerciarem

diretamente com centros importadores.

6 AMARAL, Sharise.2012, p.33.
" Sobre o transporte e a economia agucareira de Sergipe ver PASS0S,1987, p.52. O autor apresenta que além da
companhia sergipense, atuaram na provincia de Sergipe, companhias baianas e Pernambucanas que atestam
pujanca da economia agucareira sergipana que se interligava como mercados internacionais, com as demais
provincias e a capital do império.
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Percebemos através do movimento do porto, nos periddicos, que esse comércio foi
responsavel por um intenso transito de pessoas e com elas as moléstias, sendo assim, este
quadro nos permite ter em mente que o padrédo de doencas dos cativos sergipanos sofre também
0 impacto de movimentos migratorios, que transito de via fluvial, corria interligando as cidades
do vale do Cotinguiba. A transcricéo feita pelo Jornal do Aracaju em 187878, da viagem do
vice presidente de provincia, saindo de Aracaju a Maruim, ilustra essa interligacdo e 0s
intempéries naturais que agiam na navegacdo desta microrregido. A descricdo é um convite ao
embarque no vapor da companhia fluvial que no dia 23 de julho deixa a capital da provincia
numa manhd que segundo o escrevente apresentava céu limpo e brisas que imprimiam ares de
festa. Esta viagem do presidente de provincia ocorre a convite do corpo comercial de Maruim,
atestando a importancia do comércio na cidade e o capital politico associado.

No texto foi discutido a direcdo, curso e navegabilidade dos diferentes rios que
formavam a bacia hidrografica, segundo o jornalista que acompanha a viagem. As dividas do
presidente foram sanadas pelos senhores Firmino, Gongalo e o coronel Barros. Nao é informado
0 tempo que durou esta viagem, mas além de mostrar que “O presidente e dr. Chefe de
seguranca que estava presente, assim como suas familias no curso da viagem muito se apraziam
nas paisagens risonhas, que uma verde pujante vegetacdo lhes desenrolavam nossos
horizontes”, nos situa por onde passou a embarcacao. Esse episddio, mais de vinte anos apos a
fundagdo de Aracaju, nos deixa entrever a importancia da construgdo de canais como 0
Japaratuba, que atenuou as dificuldades ainda persistentes de se navegar na regido por conta
das erosoes.

Do lado da margem esquerda ficavam os rios Pomonga, Paramerim e o rio de Maroim:
na margem direita fluia os rios do Sul e o Cotinguiba. O rio Pomonga é notavel por seu
curso longo e sinuoso, cujas cabeceiras se comunicam por uma valla que se d& 0 nome de
canal ao Rio Japaratuba. Este canal sé da lugar a navegagao entre os dois rios por occasido
das marés vivas, e ndo podera deixar com o tempo de desapparecer pela marcha constante
das dunnas de arreia em cuja vizinhanga ele j& se acha/; actualmente a navegacao ainda

se faz nas conjuncgdes lunares com tdo grande dificuldade que torna-se algumas vezes
preciso o emprego de represas artificiais.

Seguindo a viagem, é apresentado o Rio Pomonga, de pequeno curso, segundo classifica
o narrador “nada tem de notavel, a ndo ser 0 engenho limoeiro, que fica em sua nascente”. Sobre
este engenho ¢ exposto que era de propriedade da fazenda, cuja “extensao e fertilidade de suas

terras preserva-se a um estabelecimento colonial, por isso que tem todas as condi¢des ndo s

78 Jornal do Aracaju, n 979, 31/07/1878, p.3.
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para a vida agricola, como para a industria pastoril”. A narrativa nos leva a notar que nas
margens direita estava Rio do Sal notavel pelas suas salinas ainda embrionarias, o Cotinguiba
pela cidade das Laranjeiras em seu estreito vale. A chegada se deu na “confluéncia do rio de
Maruim onde existia vasto ancoradouro, tendo-se em frente o sitio mombraca a leste o povoado
de porto das redes com seus fornos de cal e ao poente o rio Sergipe que se encurvava a se perde
em uma faixa azulada”. O percurso efetuado a vapor pelo presidente de provincia e sua comitiva
era feito pela populacido em geral, inclusive os cativos’, esse transito constante pode ter
interferido nas condic¢des de saude, diversidade do padrao nosologico da provincia e contribuiu
significativamente para os fendmenos epidemioldgicos, constantes na segunda metade do
século XIX.

O cotidiano escravo na provincia de Sergipe reservou temores a vida inerente a
escravizagdo, que associada as relacdes de conflito, trouxeram inumeros fatores que afetaram a
saude fisica e psicoldgica. No entanto, é necessario antes de expor o padrdo nosologico da
populacédo servil, isto é de quais doengas 0s escravos morriam efetivamente, analisar até que
ponto a vida escrava foi preservada na segunda metade dos oitocentos, na menor provincia do
império. Enxergamos que a preservacdo da vida ndo se restringe aos aspectos dos maus tratos
fisicos e a violéncia, mas ao tratamento ou a negligencia nas condi¢des de vida, viés que ird
consequentemente, iluminar os motivos para o aparecimento de doengas que classificaremos
no proximo capitulo. No sentido de ndo enveredar por conclusdes taxativas se os senhores de
Sergipe cuidavam ou maltratavam, iremos expor as multiplas experiéncias frente ao
adoecimento de cativos, fugindo do lugar comum a generalizacdes sobre a tematica.

Os olhares de contemporaneos a escraviddo em Sergipe ja foram problematizados na
historiografia sergipana em torno da resisténcia, da alimentacdo, e familia®. Nesta pesquisa, a
fala de tais observadores sera examinada a luz da histéria da salde tendo como prisma as
condicdes de vida que aparecem nas entrelinhas. Mesmo a maioria dos relatos, ndo expondo
explicitamente a saude e as enfermidades do corpo escravo, as narrativas nos colocam nos
cenarios de satde publica compartilhado por homens e mulheres e criangas escravizadas.

Um exemplo disto sdo as impressdes pessoais registradas no conjunto de cartas da
senhora Adolphine Janquel, esposa de Ernst Schram, chefe de uma unidade casa comercial A.

Schram & Co, instalada em Maruim na década de 60 do seculo X1X. As correspondéncias foram

0 Jornal do Aracaju, 19/03/1873, 361 noticia a chegada de passageiros entre ele escravos. Na coluna movimento
do porto, em varias edi¢Oes escravos sdo citados entre 0s passageiros

8 CARMO, Sura Souza. Doce provincia?: o cotidiano escravo na historiografia sobre Sergipe oitocentista. 2016.
213 f. Dissertacao (P6s-Graduacdo em Histdria) - Universidade Federal de Sergipe, Séo Cristovéo, 2016.
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compiladas e traduzidas dando origem ao livro Cartas de Maruim no qual assinando o posfécio
Josué Subrinho salienta a importancia da casa comercial na provincia de Sergipe, por onde
transitavam senhores sergipanos, baianos, pernambucanos e estrangeiros®’.

A autora das cartas relata o seu cotidiano do ponto de vista de uma mulher europeia,
lidando com as novidades que encontra na realidade da Cotinguiba da segunda metade dos
oitocentos. Além de caracterizar os sujeitos do seu tecido social, senhores, comerciantes,
estrangeiros e escravos, os relatos de Adolphine nos fornecem vestigios sobre as condicdes
ambientais as quais a populacdo servil estava submetida. Na carta enviada aos vinte e trés de
dezembro de 1858 para sua mée, nos primeiros dias de sua estadia denuncia que 0 acesso agua
se fazia precario

Maruim é no que se referre as casas, um local muito modesto. No entanto, ha vida
animada na cidade e existem cerca de 12 e 14 lojas bastante grande onde se podem fazer

boas compras. A agua do rio é salobra, e no verdo, deve-se mandar apanhar dgua doce a
uma distancia de mais de uma hora

As construcOes de canais para melhorar a navegacdo para 0 escoamento da cana de
acucar podem ter contribuido para que agua se tornasse salobra, como reporta a europeia, € é
possivel que os residuos da producédo da cana despejados nos rios também tenham prejudicado
0 aspecto das dguas. Mas o que chama atencdo é que, se para uma senhora comerciante a agua
potavel era um item que demandava dificuldades para conseguir, para 0S escravos era quase
impossivel, o que desencava enfermidades tanto pela auséncia, comprometendo &rgdos
importantes como rins e pele, quanto pela ingestdo de agua contaminada, gerando doencas
como a hepatite e diarreias cronicas.

Se a 4gua era uma das causas de doencas, as variacdes de temperatura também. Na carta
de janeiro de 1859 Adolphine explica sua mae a divisdo dos afazeres de seus empregados sendo
duas alemas as quais apenas trabalhariam duro pela manhé e que estas precisariam de tempo
para acostumarem-se com o clima, pois o calor era insuportavel mesmos para aqueles da regiao.
Na sequéncia revela que excepcionalmente conseguia dormir bem por culpa dos mosquitos.

Ora, podemos imaginar que tanto a senhora quanto as empregadas alemas contavam
com maiores protecdes, como roupas mais adequada ao calor e ao sol intenso, ao contrario do
que dispunha a maioria dos escravos, que ainda teriam que lidar com as altas temperaturas na
lavoura. Essas condicGes abriram portas para moléstias como a desidratacéo, por conta da perda

de liquidos e sais minerais, hemorragias e desarranjos no trato intestinal. E o que pode ter

81 SCHRAMM, Adolphine. Carta n.013: A mae, data 30/01/1859In: Freitas, Jose edgard da Mota (org.). Cartas
de Maruim, 1858- 1863.Aracaju: UFS, Nucleo de cultura alemd, 1991.
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ocasionado a morte de Braz Joaquim Oliveira, crioulo natural de S&o Cristovédo, quando contava
trinta e cinco anos de idade e morreu de infeccdo intestinal. Além disso, 0s mosquitos, que no
caso da populacdo servil por estarem mais expostos ao ambiente insalubre, nas plantacdes e
pantanos, foram vetores das mais variadas doencas infecciosas transmitidas por virus como a
dengue e a febre amarela.

Numa outra carta, Adolphine narra um passeio que fez no fim da tarde pela cidade de
Maruim, quando percebe, nas ruas Umidas por conta chuva que havia ocorrido pela manhg,
guaiamuns com casco azul. Segundo a escrevente, um bando de meninos estava ocupado em
captura-los com grande agilidade e revela que os caranguejos eram um alimento basico e muito
barato. Talvez com muito mais frequéncia entre a populacdo liberta, que deveria arcar com 0s
custos da alimentacdo de suas familias, 0s mariscos tais como o0s guaiamuns, devem ter feito
parte do cardapio dos cativos sergipanos, junto com o que os senhores proviam.

Queixando-se dos insetos, que mesmo apos trés meses vivendo na Cotinguiba ainda a
incomodavam, sobretudo quando nas luas cheia e nova, o que nos leva crer que ocorria da
relacdo de tais luas com as cheias das mares, Adolfine nos apresenta outro martirio, O bicho
dos pés “Que se encravavam sob as unhas dos dedos dos pés ¢ ali pde seus ovos e logo depois
de uma hora através de uma terrivel coceira anunciam sua presenca”. O esposo Ernst até
mandou que um escravo, chamado Manoel lavasse os pés da senhora, livrando-a de pequenas
postulas. Quando relata a “operagdo” de retirada das larvas a paciente diz que quase nao sentiu
dores. E 0 mais interessante e revelador é quando se refere a quem fez o procedimento, o préprio
Manoel: “E sempre executada por negros que tem habilidade especial para tirar essas postulas
sem inffeccionar” Na sequéncia fala de novas invasdes de insetos a sua casa apods as chuvas.

Sobre os bichos dos pés, o dicionario de medicina popular Chernoviz dedica um verbete
a esta enfermidade, que coaduna com o relato de Adolfine®? .

O que se chama vulgarmente bicho dos pés é um insecto mui commum no Brazil, que se
introduz nos pés, e produz &s vezes ulceragdes graves. Este bicho, denominado pelos
naturalistas pulex penetram, é provido de seis pés, de cOr preta, e parece-se com uma
pulga pequena : tem mui poucas dimensfes, quando ainda ndo vive no corpo do homem,
mas em pouco tempo adquire o volume de um gréo de cevadinha regular, pela inchacdo
de um sacco membranoso que tem debaixo do ventre e que contém os ovos. Os negros,
que andam descalgos, sdo frequentemente incommodados pelas suas mordeduras : elle
atravessa entretanto 0s vestidos, insinua-se em toda a parte, e nunca abandona
voluntariamente a presa que tem agarrado. As criancas, as mulheres, e geralmente os
individuos que tem a pelle fina e delicada, sdo mais freqiientemente atacados por elle.

Todas as causas possiveis de insalubridade, o calor, o calor humido sobretudo, a
estagnacdo do ar, a falta de asseio, o attrahem e favorecem o seu desenvolvimento. Nao

82 Chernoviz, Pedro Luiz Napoledo 1890 Dicionario de medicina popular. 6. ed. Paris: A. Roger & F.
Chernoviz. P. 331 e 332.
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é s6 0 homem atormentado pelos bichos, tambenosdo os macacos, os cées, gatos, etc. O
bicho ataca ordinariamente os pés, e introduz-se debaixo das unhas, ou debaixo da pelle
do calcanhar, sem duvida por estarem estas partes do corpo mais descobertas do que as
outras. A insercao furtiva d'este insecto éao principio desapercebida; mas logo o denuncia
alguma comich@o; uma pequena nodoa vermelha se mostra, e indica o logar certo onde
elle se acha. E preciso entfio occupar-se da extrac¢do do bicho, pois que a sua presenca
ndo determinaria somente um incommodo passageiro, mas poderia produzir accidentes
graves, ulceras chronicas, e mesmo a destruicdo dos 0ssos. Eis-aqui como se pdde obter
a extraccado d'este perigoso parasito : reconhece-se o logar onde o animal reside por uma
espécie de empola esbranquicada; no meio d'esta empola, distingue-se um ponto negro
mais ou menos extenso, e proporcionado ao volume que tomou 0 insecto; é preciso
levantar com um alfinete a epiderme correspondente, e tirar o bicho inteiro sem deixar o
sacco dos ovos. que poderiam produzir outros bichos ; epor isso é bom, depois da
extracc¢do, applicar um pouco de rape ou de calomelanos. afim de destruir todas as
particulas do bicho que possam ficar no fundo do buraco. Lavatorios com agua misturada
com phenol Bobceuf baslam para completara cura. Se a presenga do bicho tiver
determinado ulceracBes extensas, o tralamento ndo é tdo simples. E preciso, depois de
tirado o bicho e lavada a chaga com agua morna, applicar cataplasma de farinha de
linhaca. Quando por estes meios a inflammacado tiver cedido, curar-se a chaga com phenol
Bobceuf. Se a superficie da ulcera estiver livida, os curativos devem ser leitos com agua
de Labarraque

A experiéncia narrada nos permite inferir sobre a realidade dos escravos sergipanos ao
que tange as condicOes de salde. Se para uma senhora que podia usar sapatos, fora acometida
por uma infestacdo de bicho de pé, podemos supor que essa era uma enfermidade constante
entre os cativos na regido da Continguiba, uma vez que ndo dispunham de prote¢do para 0s pés
e meios para manté-los limpos. Dois sujeitos ilutram essa situagdo, Francisco® de 38 anos que,
ao fugir, seu dono lembrou que além de sofrer de antraz, tinha os pés rachados de andar
descalco. E o escravo Mauricio® de cor vermelha, cujo senhor José Bernadino de Souza
anunciou sua fuga salientando seus pés rachados por também andar descalco.

Ainda nesta revelacdo sobre a infeccdo nos pés da senhora, assistimos emergir pelo
desarranjo da doenca um negro escravizado detentor de técnicas de cura tratando sua dona. Essa
cena nos permite também analisar que os cativos empreendiam meios para suas proprias curas
e que tais praticas de curar eram utilizadas pelos seus proprietarios.

No més de marco de 1859, a hamburguesa moradora de Maruim nos mostra sua saga
para conseguir agua potavel. Segundo ela, mandou cavar um po¢o em seu jardim, rogando aos
céus para que brotasse agua razoavelmente que, se ndo para beber, ndo fosse tdo salgada, para
pelo menos tomar banho e fazer faxina na casa, pois “A pele ressente muito pois durante o verédo
sO se dispde de agua salobra para lavar roupa. Acrescente-se a poeira terrivel e a quantidade

suor que sae dos poros”

8 Jornal do Aracaju, edigdo 409, 23/08/1873. P.4
8 Jornal do Aracaju, edicdo 546, 18/09/1874. P.4
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A falta de agua e a poeira proeminente, pelo desmatamento da vegetacéo para o cultivo
da cana, repercutem diretamente para o surgimento de doencas de pele e respiratorias na
populacéo sergipana nos oitocentos, sobretudo entre os cativos que estavam mais expostos e
careciam de protecdo a seus corpos. Foi 0 que sentiu em sua pele a crioulinha de sete meses
Nalida®®, que faleceu em janeiro de 1869 com infecgBes cutaneas decorrente de sarna. A Dona
Benedicta®® mostra que estas doengas infeciosas, que ocorrem pela oportunidade da falta de
condicdes de vida, também atingiam os mais velhos, morreu acometida erisipele, vilva, com
oitenta anos.

Curiosamente, a estrangeira que nos empresta seus olhos para analisarmos as condigdes
ambientais da Cotinguiba morre acometida pela colera, doenca que ceifou a vida de inUmeros
sergipanos na segunda metade do século XIX. No episddio da epidemia que se alastrou por
varias cidades da provincia, sendo as cidades de Aracaju, Maruim e Laranjeiras muito afetadas
pelo transito constante de pessoas, conforme ja exposto, podemos dar relevo ao comportamento

dos senhores frente a eminéncia da morte de seus escravos.

2.2 CUIDADOS PARA A SAUDE ESCRAVA: OS SENHORES CUIDAVAM OU NAO
DOS ESCRAVOS?

Noticiou O correio sergipense em novembro de 1855, em meio ao ponto alto da
epidemia da colera, um andncio que se repetiu por varios dias®’. Veio a publico o alerta do
quimico farmacéutico Luiz Spagnoli aos Srs. de engenhos da provincia de Sergipe, pedindo
para que 0s mesmos fizessem algumas consideracdes. A primeira, a grande perda de escravos
que sofrerdo os Snrs.de engenhos da provincia da Bahia, por conta falta de médicos, e de
remédios que ndo prestaram-se a tempo. A segunda que na epidemia colérica curando as
pessoas atacadas logo que se manifesta a diarreia, poderia como muita facilidade poupar
numerosas vitimas do cruel morbos. A terceira, que 0s engenhos onde existe um ndmero
determinado de escravos demonstrou a experiéncia que acerca da metade deste podem ser
atacados, podendo morbus influir com todas as formas e sintomas aterradores. Tais
consideracOes, eram a apresentacdo do sistema de ambuléncias por ele criado e 0s argumentos
de fato, refletiam a realidade de temor dos senhores da Cotinguiba, que assistiram “o quanto a
epidemia se fazia nefasta visto o que ocorria na Bahia”. Diante disto o sistema de ambulancia,

era vendido como uma saida para preservar a escravaria.

8 Livro de dbitos Aracaju 01/01/1869
8 Livro de dbitos Aracaju 06/08/1869
87 Correio Sergipense, n.51,07/11/1855, p. 3
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Fara ambulancias para curar os doentes fornecidas de todos aquelles remédios que a
pratica tem demonstrado ser uteis nos diversos estados da moléstia que conhecer-se-ha
da os diversos symptomas que a mesma a presentar . juntamente as ambulancia vai em
instruccdo da meneira de curar os doentes conforme a sua variedade e assim debaixo da
direcdo de seus donos, ou feitores ou quem por eles sem perder tempo pode-se administrar
o remédio iddneo e conforme as circunstancias. A tal relagéo é feita pelo Dr. Pio Aducci .
Tem que advertir em fim que aquelles Snrs. de engenho que possue 100 escravos , é de
summa importancia prevenir-se de uma ambulancia para 50 doentes devendo calcular
sempre que a metade podem se atacados. O preco das ambulancias é o seguinte:%

O sistema de ambuléncias previa o encaminhamento para as fazendas de um kit de
remédios, purgantes, banhos e sucos. E um livro de como as alquimias que deveriam ser
ministrada. Assim o quimico enxergou um negocio que atenderia as necessidades dos senhores
sergipanos, fornecendo os medicamentos sanando a problemaética da falta de boticas e
resolvendo o impasse da escassez de médicos pelo o livro de instrugdes que passava para
qualquer feitor as expertises de tratar as moléstias que aparecessem na escravaria. Mas para
tudo isso, e como se tratava de um negdcio, havia a cobranca de taxas. E até nisto o boticario
empreendedor adequou ao mercado e ao tamanho das propriedades sergipanas, ora quando diz
que a epidemia ataca pelo menos metade do numero de escravos de determinada fazenda. E

assim ¢ apresentado a tabela de precos, do que chama de ambulancias para escravo.

Quadro 2.1: Valores ambuléncia para escravos

NUmero de escravos Valor do plano

Ambuléncias para um engenho que possui 100 escravos | 200$ reis

Ambuléncias para um engenho que possui 50 escravos | 100$ reis

Ambuléncias para um engenho que possui 30 608$ reis

Fonte: Correio Sergipense, n.51,07/11/1855, p. 3

Aos senhores donos de escravos na Cotinguiba ainda foram oferecidos no andncio,
outros produtos criados pelo boticario Spagnoli, o elixir, que segundo o criador, ap6s assistir
cinco epidemias, compés o preservativo da cdlera, que bebendo dele um célice todas as manhds
em jejum e meia hora antes da refeicdo, o individuo protegeria o organismo contra epidemia.
Uma garrafa do elixir custava 1$000 reis.

Também se achava vendivel na sua botica conforme a propaganda o “tdo afamado salva
vidas inventado no Rio de Janeiro onde fez brilhantes resultados e ultimamente na Bahia um
frasquinho custa 2$ rs”. Além dos frasquinhos para ter abertos nos quartos cujas substancias

gasosas serviriam para neutralizar qualquer principio miasmatico, que custavam o preco de

8 Correio Sergipense, n.51,07/11/1855, p. 3
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1$000 reis. Finalizando o anuncio, o boticario avisa que instalou residéncia na cidade de
Maruim onde também funcionaria sua botica.

O sucesso da cana como produto monocultor promoveu o desenvolvimento de ndcleos
urbanos como Maruim, Laranjeiras e Aracaju. Espacos escolhidos para analises nesta pesquisa.
Aracaju povoamento elevado a capital da provincia em 1855 é um simbolo da expansdo da
economia agucareira da provincia de Sergipe uma vez que fora fundada pela necessidade de um
porto que escoasse 0 que era produzido nos engenhos®® empreendimento que inclusive envolve
0 governo imperial que atesta a auséncia de um meio eficaz de escoamento do agucar quando
envia Inacio Joaquim Barbosa como presidente de provincia com a incumbéncia de fundar a
nova capital capaz de abrigar o Porto, retomaremos o assunto sobre a formacdo de Aracaju no

préximo capitulo.

Quadro 2.2: Mapa de vacina¢do da capital

MAPPA DA VACCINACAO PRATICADA NO MUNICIPIO DA CAPITAL
DO 1° DE JULHO A 31 DE DEZEMBRO de 1851

[%2]
(5]
0
Sexo ;j Resultado da vacinagéo _ OBS.
- [3°]
Municipios 8 S
M| F | L | E | Regular Nao S/resultado
observados | .
O numero de escravos vai
. apenas 1 africano
Capital 58 | 25 | 63 | 20 66 14 3 83

Fonte: Relatério do Presidente de Provincia de 1851

Aracaju foi uma cidade projetada no governo imperial onde deveria funcionar toda
maquina administrativa da provincia, que, outrora estava em S&o Cristovdo. Nestes espacos
semi- urbano, se desenvolvem as das experiéncias que analisaremos sobre da salde escrava,
dando relevo ao comportamento do estado e senhores de preserva-lhes a vida frente ao cenério
de epidemias. Vejamos abaixo os quadros de vacinagdo que compreendem a populacao servil
em 1850.

8 PORTO. Fernando. A cidade de Aracaju (1855-1865). 2ed, Aracaju: FUNDESC, 1991.
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Quadro 2.3: Mapa de vacinagao da provincia de Sergipe

Vacinagdo praticada na provincia 1850 a 1851
Sexo CondicGes Resultado da vacinagdo = OBS.
Municipios P °
M F L E | Regular Nao Siresultado | ™~
observados
Capital 55 | 20 | 52 | 23 37 8 30 75
Itabaiana 24 | 17 21 | 20 22 1 18 41
Socorro 12 | 10 15 7 18 4 22
Derdo- se 95 pares de
Estancia 63 | 32 | 714 | 21 36 46 13 95 laminas, 18 tubos com
Santa vacina. No nimero dos
Luzia 13 5 14 4 12 6 18 | escravos compreendidos
44 africanos
Laranjeiras | 14 | 15 | 16 | 13 21 8 29
Maruim 8 5 4 9 8 5 13
Soma 189 | 104 | 196 | 97 154 64 85 293

Fonte: Relatdrio presidente de provincia Jodo Pereira Andrade 1851(mapal2)

O mapa produzido para o relatério do presidente de provincia deu conta das vacinas
ministradas durante o segundo semestre de 1851, entre os vacinados conforme constam 83
individuos, vinte eram escravos, apenas na cidade de Sdo Cristovao.

Numa perspectiva mais abrangente, a segunda tabela acima nos traz 0os numeros
referentes a vacinacdo em importantes cidades da provincia. Para este periodo a entdo capital
Sdo Cristdvao vacinou mais escravos do que mostra a tabela anterior, ficando com 30,6% do
total de 97 escravos vacinados. Quando calculamos em funcéo da populacdo em geral de S&o
Cristovao dos vacinados, 30% eram cativos. Em Estdncia e Itabaiana percebemos uma
vacinacdo intensa entre os escravos, a segunda de um total de 41 individuos vacinados, 20
cativos foram protegidos, ou seja, 48,7 % do total. Laranjeiras quase metade dos que receberam
a vacina estavam na condicao de cativos 44,8%. Mas as taxas apresentadas em Maruim mostram
um padrdo revelador, 69,2% dos vacinados foram 0s escravos, isto revela o emprenho dos
senhores em prevenir prejuizos com o adoecimento e consequente morte da escravaria. A
observacgdo na tabela de que dos 97 escravos vacinados 44 eram africanos, 45,3%, o que

demonstra a presenca de africanos pelo menos na década de cinquenta.
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A terceira tabela traz informag0es sobre a vacinagdo em funcéo da cor, sexo, condicéo
e faixa etéria, no quadro em destaque, perceberam os numeros relativos escravos vacinados. O
mapa refere-se ao ano de 1850, de modo que é possivel captar de maneira explicita a condicao
de escravidao entre criangas, 0 que ndo € possivel apos 1871 com a lei do ventre livre. No
universo de criangas pardas escravas 13 foram vacinadas, das quais cinco eram do sexo
masculino e oito femininos. Entre os adultos pardos escravizados durante 0s seis primeiros
meses de 1850 quatro foram protegidos, sendo 3 mulheres e 1 homem. O grupo dos adultos
pretos escravizados que receberam a vacina, que perfazem um total de 28 individuos, 20 eram
homens e 8 mulheres.

No grupo de infantes pretos escravizados ao todo foram 28 os vacinados dos quais 16
do sexo masculo e 12 do sexo feminino. Afim de analisarmos as condicGes de salde da
populacdo servil, vale uma compara¢do como 0s outros grupos sociais como ilustramos no

grafico seguinte:

Gréfico 2.1: Vacinacgdo em fun¢do da condicéo

Condigao x Vacinagao

60
40

20

0
Criangas
Criangas .
prancas ardas Livres Criancas
P pardas Criangas pretas
escravas livres Criaangas

pretas escravas

Fonte: Relatdrio presidente de provincia Jodo Pereira Andrade 1851(mapal?2)

De toda a populagdo vacinada, 166 individuos, 109 foram classificados como infantes,
deste total 29,9% eram brancos, 7,2% eram criangas pardas livres, 7,8% criancas pardas
escravas, 4,8 criangas pretas livres e 16% perfazia o grupo de infantes pretos escravos. Essa
configuragcdo que aponta para a proximidade dos numeros de vacinagdo entre as criangas

brancas e pretas escravizadas, caracteriza uma determinada dedicagdo dos senhores em vacinar
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seus escravos menores, sintoma colateral da conjuntura da escraviddo sergipana em que a
reproducéo natural era incentivada®.

Quando analisamos esta tabela quanto aos dos adultos, percebemos que de um total de
57 adultos vacinados, 28 eram adultos pretos escravizados, contra apenas 13 adultos brancos,
deste ponto de vista entre os adultos a populagéo servil preta foi 0 grupo mais imunizado.

Este quadro se processou de maneira analoga no Rio Janeiro e foi detectado por Sidney
Chalhoub, onde o autor demonstra que, desde o inicio do século XIX, a vacinacdo entre
escravizados foi uma realidade, pois, ainda em 1820, 67% dos vacinados eram cativos, segundo
0 mapa de vacinados na corte deste ano.’! Projetando essa média para anos posteriores,
Chalhoub chega a concluséo de, entre os anos de 1846 a 1850, 48,4% dos inoculados eram
escravizados. O autor explica que ha a possibilidade de que a principal funcdo do servico de
vacinacdo do governo nos primeiros tempos fosse a imunizacéo dos escravizados, mas também
alerta para uma outra possibilidade, de que a elite buscasse a imunizagdo de forma particular.®?

Algumas cenas do cotidiano escravo nos atestam a dimensdo do adoecimento e a
imagem de saude na populacao servil, conforme podemos perceber no antncio publicado pelo
jornal do Aracaju, em 1873, quando o senhor Gustavo Rodrigues da Costa na tentativa de
vender seu escravo o define da seguinte forma “Boa figura, cor preta, sahdio, de idade 23 anos
pouco mais ou menos”93. A salide no escravo quando existia era ressaltada e desejada por quem
comprava, como o senhor Bernadino de Sena que publica no jornal A unido que compra dois
escravos, e sublinha as caracteristicas dos cativos pretendidos “africanos, mogos e sadios”94.
Nos anos finais da escraviddo em Sergipe, no periodo de emancipacéo de escravos, as condi¢des
de saude foram problematizadas e o editor do jornal o libertador indigna-se pelos proprietarios
exigir altas contias por escravos doentes e deficientes.

Na outras provincias do império tem se observado mais ou menos a lei de 28 de setembro

de 1871, mas nesta provincia a lei é avontade dos escravocratas que impdem a juntas de
classificagbes para dar exagerados valores aos escravos cegos, aleijados, velhos e

% Sobre a elevada proporcéo de criancas escravas ver PIROUPO,2012, p. 53. Diante dos dados constata que a
escravidao em Sergipe poderia continuar existindo na provincia se ndo fosse a lei do ventre livre que representou
um golpe na tentativa de perpetuacdo da escraviddo por meio da reproducdo natural.

%1 CHALHOUB, Sidney. Cidade febril: corticos e epidemias na corte imperial. Sdo Paulo: Companhia das Letras,
1996. P. 110-112. O autor considera que todos os pretos registrados no mapa fossem escravizados.

92 Sidney Chalhoub parte da diminuicdo de imunizaces para explicar o temor popular a vacina, entre outros fatores
¢ apontado que o método “brago a bar¢o” demandava que o paciente retornasse para que fosse retido o pus extraido
da postula, servisse para imunizar outras pessoas, algo que deveria ser dolorido e espantava os ja imunizados, dai
que segundo o autor inicia a resisténcia da populagdo frente aos vacinadores, estaria ai o inicio da “vacinofobia”.

% Jornal do Aracaju, 1873

% A unido 1853
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inutilizados e sem classe de maneira que esta corporacdo obedecem mais do que o pobre
escravo a esses escravocratas, os classificam por conto de reis ou mais 1%

Quinze dias antes 0 mesmo editor do jornal O libertador, que se intitulava 6rgédo de
propaganda do partido abolicionista, j& havia denunciado que as enfermidades e deficiéncia dos
escravos foram ocultadas do processo de classificagdo pelos respectivos donos, visando o
recebimento de maiores quantias a que eles valeriam no mercado

E mentira dizerem os escravocratas que reconhecem ser a escraviddo um mal para o paiz
e que também trabalhdo para verem extirpado este mal : se assim 0s escravocratas
possuidores de escravos velhos e inutilizados néo iriam aliciar aos empregados da junta

de classificagdo dos escravos que sdo alforriados pelo fundo de emancipacéo para lhes
darem contos de réis a mais.

Na sequéncia a matéria denuncia que os senhores sergipanos chegaram a cobrar
600$ reis de indenizag&o por escravos doentes e cegos, 0 que denuncia a importancia econémica
do escravo para a sociedade escravista sergipana. 1sso coaduna também com a interpretacédo
que faz a historiografia sergipana da escravidao de que 0s proprietarios sergipanos procuraram
manter-se no sistema escravocrata até os Gltimos anos®.

O apego a propriedade escrava se reflete no comportamento dos senhores frente ao
adoecimento deste, o que nos permite inferir que na provincia de Sergipe, como constatado pela
historiografia da salde e escraviddo, em outras regides, como o Sudeste, as enfermidades
apresentadas pelos cativos ndo eram negligenciadas por completo, Keith Valeria em sua tese de
doutorado, analisou a salde escrava nas fazendas de café na regido de Cantagalo, no Rio de
Janeiro, e constata que o médicos eram atraidos para a localidades por conta de demanda de
contratacdo para o tratamentos de escravos, a autora percebe que além de médicos académicos
0s proprietarios investiam na construcdo de hospitais e enfermarias, o que denota uma
preocupacdo em vista de preservar a vida cativa®’. Os seguros para vida de escravos eram
anunciados nos jornais sergipanos como o publicado no Correio Sergipense em 23 de abril de
1860%.

% QO libertador, n° 33, 24/02/1883.p.1

% PASSOS,1987. P. 37.

% BARBOSA,2014. ver também PEREIRA, Julio César Medeiros da Silva. Trabalho, folga e cuidados
terapéuticos: a sociabilidade escrava na Imperial Fazenda Santa Cruz, na segunda metade do século XIX. Tese
(Doutorado em Historia das Ciéncias e da Salde) — Casa de Oswaldo Cruz/Fiocruz, Rio de Janeiro, 2011.

% Correio sergipense, n°33, 23/04/1860. P.4.
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Figura 2.1: Seguro de Vida para escravos
N S s o s aaa ]

Vendese em Larangel-
ran ne escerltorie de Bu-
genlo Joné de Lima,

COMPANHIA GERAL DE SEGUROS

Feliz Lembranga
o0 o v JaxEmno,

Seguro contea fogo,
Dite maridmo ¢ Lorres
ire.
Dito de Vidas d'eseravon.
Agente em Larangel-
ras.
Eugenio Jr 3¢ de Lima,

e — ————— Sy

Fonte: Correio Sergipense em 23 de abril de 1860: “Companhia geral de Seguros feliz lembranga do Rio de
Janeiro, seguro contra fogo. Dito maritimo e terrestre. Dito de vidas d” escravos. Agende em Laranjeiras.

Eugenio José de Lima”.

Sobre as companhias de seguros de vida para escravos, Heitor P. de Moura Filho®,
tracou as caracteristicas de trés seguradoras que aturam no império, entre elas a Feliz lembranca
que tinha representacdo na provincia de Sergipe. Sobre esta seguradora, o historiador mostra
que teve sua fundacdo em 1859 e funcionou até 1873, foi que permaneceu por mais tempo no
mercado. Comparando com outras companhias, a que se fixou em Sergipe, aceitava assegurar
a vida cativos a partir dos quatro anos de idade até os 65 anos, diferente de uma outra seguradora
analisada em seu estudo, a Mdtua, que a cobertura comecava a partir de 10 indo até os 55 anos
de idade do individuo escravo. No entanto, os planos da Feliz lembranca que eram oferecidos
aos senhores sergipanos, tinha prémios com os valores mais altos, que quase equiparava 0s
precos cobrados para criangas e idosos escravos.

As experiéncias vividas pelo senhor Jovino Dias da Silva e seu escravo Francisco ilustra
uma face do comportamento dos proprietarios sergipanos frente ao adoecimento de suas

escravarias, nas quais a assisténcia imbricada com a agencia dos proprios cativos revela nuances

9 Filho. Heitor P. de Moura. “Seguro de vida de escravos e sua mortalidade”. 7° Encontro escravidio e liberdade
no Brasil e Meridional. 2015. Disponivel em m http://www.escravidaoeliberdade.com.br/. Ver também PAYAR,
André Javier Ferreira. (2012), A escraviddo entre os seguros: as seguradoras de escravos na Provincia do Rio de
Janeiro  (1831-1888). - Faculdade de Direito, USP, Sdo Paulo, 240 p. Disponivel
em:http://www.teses.usp.br/teses/disponiveis/2/2139/tde-27092012-102055/pt-br.php.
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da dinamica escravocrata. Aos 29 do més de agoste 1874, Jovino Dias da Silva pede para se
publique no jornal do Aracaju’ de ter sido avisado pelo digno diretor do hospital de caridade do
Aracaju que naquele estabelecimento estava recolhido seu escravo Francisco que se apresentara
fugido na Capital. Jovino havia dito aos médicos e enfermeiros do hospital que estava com
grande sofrimento fisico, diante disto foi internado e recebeu tratamento regular que era
oferecido. Quando soube que seu escravo foi encontrado e estava no hospital de caridade, o
proprietario dirigiu-se para a capital e conseguiu na cadeia publica, permisséo afim de conduzir
0 escravo de volta para casa.

Poderia ser apenas mais uma captura de escravo fugido, como as ja estudadas na
historiografia, no entanto o desenrolar desta experiéncia em especial nos revela como as
questdes de salde relacionam a assisténcia, a resisténcia e o lugar do Estado como mediador da
relacdo Senhor e escravo. Apds conseguir a liberacdo do escravo, quando chegou ao hospital
onde estava 0 mesmo, para a surpresa de Jovino, Francisco alega que a moléstia havia piorado,
caracterizando-se uma paralisia. O hospital de caridade que o abrigou recebia com frequéncia
pessoas na condic¢do de escravos, uma fotografia da enfermaria ilustra que muitos dos internado

eram de negros.

Figura 2.2: Enfermaria do Hospital da Caridade, data desconhecida

Fonte: IHGSE

O médico Francisco Coelho Sabino, que também era responsavel pela enfermaria da
cadeia publica e possivelmente ja assistira situacdes analogas, combinou com o dono do cativo
fingir acreditar no diagnostico de paralisia, faz varios testes, mas Francisco continuou
reafirmando que estava padecendo de paralisia. Diante disto o médico Sabino e o Anténio

Garcia Rosa que acompanhava no caso, por alegar ndo ser conveniente conservar o0 sujeito
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doente no hospital, muito menos abandona-lo, mandam que o dono o leve e 0 medique em casa,

recomendando cautela nos cuidados. Como o seguinte atestado também transcrito no Jornal.
Atesto que o preto Francisco Xiba escravo do Srr. Jovino Dias da Silva ndo offerecceu-
mee pelo exame ,a que foi submetido, nem hum estado mérbido importante , além de

alguns queloides aa que tem disposicdo, que considero friccionaal e ndo organica . Elle
se acha, além disto, enfraquecido. Antbnio Garcia Rosa

Ocorre que chegando ao engenho conforme quem manda anunciar, o escravo Francisco
ndo apresentou mais os “Sintomas da grave doengas que parecia estar affectado”. No mesmo
anuncio, o dono de Francisco confessa que recorreu ao jornal para que o publico soubesse que
as queixas feitas pelo seu cativo nas ruas da capital sobre maus tratos ndo condizem com a
verdade, por este ser astuto, ‘até privou-se de regular alimentacdo pelo que se acha um pouco
enfraquecido”

Nunca iremos saber de fato quem estava falando a verdade, mas podemos a partir disto
pensar as atitudes do cativo, do senhor, do Estado (cadeia pblica) e hospital de caridade'® e
dos médicos. Se a assisténcia e a preservacdo da vida escrava ocorriam com a contratacdo de
seguros, internacdo a hospitais ou contratacdo de médicos para tratar escravos, o abandono de
escravos doentes em hospitais, também ocorria na provincia de Sergipe, como nos mostra 0s
seguintes anuncios.

Ao hospital de caridade desta capital foi recolhido no dia 8 do corrente para trata-se da
enfermidade que esta sofrendo o preto felix , escravo de Antdnio Travassos , residente

na Pedra Branca do termo de Larangeiras cujo escravo declarou ter sido abandonado por
aquelle seu Sr. a quem se avisa pelo presente para vir pagar as despesas que se fizeram

100 O hospital de caridade de Aracaju foi fundado em 24 de maio de 1858 pela Resolucdo N° 493 da Assembléia
Legislativa Provincial e sancionada pelo Presidente do Estado de Sergipe Dr. Jodo Dabney D’ Avellar Brotero com
0 nome de Hospital de Caridade Senhora da Conceicéo (Ata do Livro Patrimonial). No entanto o funcionamento
apenas é iniciado em 16 de fevereiro de 1862 no governo do Presidente Joaquim Jacinto Mendonga. Sua primeira
diretoria foi constituida por Dr. Joaquim José de Oliveira (Presidente), Tenente-Coronel Manoel Diniz Vilas-Boas
(Tesoureiro), Major Jodo Manoel de Souza Pinto, Tenente-Coronel Antonio Carneiro de Menezes o capitdo
Antonio Rodrigues das Cotias, 0 Capitdo José Pinto da Cruz e o Alferes Antonio José Pereira Guimardes. Os
sujeitos que compuseram a primeira diretoria ilustram que o hospital de caridade Aracaju ndo era associado a
irmandades religiosas, mas tratou-se de um 6rgdo do governo provincial. Nas suas instalagdes, havia 60 leitos
distribuidos em trés enfermarias que eram Sado Roque destinadas aos pobres, Santa Isabel aos ndo escravos e Sao
Sebastido aos da forca policial. Suas instalagdes iniciais foram na Rua da Aurora (atual Avenida Rio Branco).
Como sua destinacao era atender a populacdo mais carente foi tentada a criacdo de uma instituicdo com finalidades
filantrépicas para administra-lo. O hospital foi construido com recursos provenientes dos cofres pablicos e a sua
manutencdo era feita com rendas oriundas do cemitério Nossa Senhora da Conceicdo (atual Santa Isabel) e com
o0s juros de apolices, aluguel aos militares da enfermaria Sdo Sebastido e de doacdes. Os recursos publicos eram
provenientes de uma rubrica com o nome de socorros publicos destinados a estabelecimentos hospitalares. Em
razdo das suas dificuldades financeiras, praticamente mantido pelo erario pablico, havia opinides que defendiam
gue sua administracdo fosse entregue a uma instituicao religiosa, a Irmandade do Santissimo Sacramento, ou a
citada Santa Casa de Misericordia. Entretanto, funcionava como uma reparticdo publica entregue a uma comissao
nomeada pelo Governo ver SILVA, Batista Henrique. Historia da medicina em Sergipe. Aracaju, 2006, p. 26-27.
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no hospital , no caso de ndo ser real que em vista da lei do elemento servil firmara aa
liberdade daquele escravo®,

Ao chefe de policia acusando a recepcédo de seu officio de 31 do mez findo em que tras
ao conhecimento da presidéncia o facto de achar-se detido na cadeia desta capital um
escravo abandonado pelo senhor por invalido e a circunstancia de estar o mesmo
necessitando de sério tratamento por ter a sua salide em grave perigo, declara que fica
recolher o dito escavo ao hospital de caridade, oficiando ao seo senhor para recebe-lo no
prazo de 30 dias, findo o qual sera considerado livre%?

N&o encontramos fontes que iluminasse como se desenrolou a histéria de Francisco,
pode ser que de fato ele estava sofrendo de paralisia, que embora medicada, foi ocultada por
Jovino. Toda via, como esses fatos de abandono de cativos, incapazes para o trabalho, ocorriam
e era de conhecimento publico, podemos supor que o escravo de Jovino, esperava ter o0 mesmo
fim que os cativos Felix e Atanasio, alegando ter paralisia, ndo seria interessante para 0s
negocios do seu senhor, 0 abandono o levaria imediatamente para a condicdo de liberdade.

Em cenas do cotidiano escravo que envolve o adoecimento e o abandono, na provincia
de Sergipe, percebemos a atuacdo do Estado como mediador da relagdo senhor/cativo.No
correio sergipense, na se¢do dedicada ao expediente do governo, foi publicada ordem expressa
de transportar para o hospital de caridade um escravo acometido por variola que se achava preso
na cadeia publica de Aracaju para receber o tratamento adequado da doenga. Em um caso que
chegou ao 6bito do escravo, percebemos a interferéncia médica via Estado, foi o que ocorreu
com o escravo Manoel Dias, que morreu em consequéncia de uma grande surra, 0 promotor
publico da comarca de Laranjeiras comunicou o “barbaro crime” a presidéncia que ordenou a
exumacdo e autopsia no corpo do escravo assassinado no engenho llha.

Entre os proprietarios sergipanos os gastos com os tratamentos médicos para 0s escravos
entravam para o orcamento das fazendas'®. No inventario de Manoel Curvelo Mendongal04,
encontramos uma lista de procedimentos em escravos que deveriam ser pagos aos médicos
Benedito Derisano e Francisco Braganca. Os servigcos foram feitos entre outubro de 1864 e
1865, os dias das visitas e consultas sdo descriminados, constata-se que o0 senhor em questao
utilizava com frequéncia a medicina académica para tratar seus escravos e 0S mesmos meédicos

gue atendiam a sua familia eram o0s que cuidavam da escravaria. Esta lista de procedimentos

101 Jornal do Aracaju, n° 772, 10/02/1877. P. 4

102 Jornal do Aracaju, n°308, 04/11/1872 p.1

103 Ag analisar 400 biografados constantes no dicionario de 1919 de Armindo Guarana, referentes aos intelectuais
sergipanos do oitocentos, Eugénia Andrade Vieira Silva, assevera que 35 % deles ndo possuiam formacé&o superior,
em detrimento a 65%, sendo que desses, 129 eram formados pelas faculdades de medicina enquanto os outros 90
pelas de direito. Ver SILVA, Eugénia Andrade Vieira. A Formagao Intelectual da Elite Sergipana. Séo Cristévéo,
SE: 2004 (dissertacdo de mestrado)

104 Inventario de Manuel Curvello Mendonca, 20/04/66. AGJES , caixa 01-212
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também nos deixa entrever algumas doencas recorrentes, como a anemia e a opilagéo. Estas
nao aparecem apenas nos escravos do senhor Curvelo, mas caracterizam o padrdo nosologico
da populacao servil da provincia de Sergipe que iremos analisar com mais profundidade no

préximo capitulo.

Quadro 2.4: Lista de gastos médicos com escravos de Manoel Curvelo

DATA PROCEDIMENTO VALOR
8/10 Uma garrafa de remédio contra oppilacio 5$000
22/10 Uma garrafa de remédio contra oppilacio 5$000
05/12 Duas garrafas de remédio contra oppilacdo 10$000
7/01 Duas garrafas de remédio contra oppilacao 10$000
4/02 Duas garrafas de remédio contra oppilacéo 10$000
11/02 Trinta e cinco dias de tratamento que teve o escravo Miguel na caza de | 70$000

morada
09/03 Uma visita médica a escrava Alexandrina gue padecia do peito 2$000

27/03 Dezessete dias de tratamento que teve a uma escrava na caza da morada | 34$000
a contar de 10 o corrente até hoje e a razdo de 2$000 a diaria
16//04 Duas garrafas de remédio contra anemia pedida pelo senhor Curvello 10$000

25/04 Uma visita a um escravo padecendo do coracao 2$000
01/05 Uma visita a mulata escrava Ignacia 2$000
01/05 Uma visita a um escravo Simplicio 2$000
08/05 Duas garrafas de remédio contra anemia pedida pelo finado 5$000
11/05 Uma visita ao escravo Simplicio 2$000
12/05 Uma visita ao escravo Simplicio 2$000
13/05 Uma incisdo de um furinculo ao mesmo finado 5$000
16/05 Uma visita ao escravo Simplicio 2$000
20/05 Uma visita ao mesmo Curvello com o Dr. Francisco de Braganca 10$000
21/05 Trés visitas ao mesmo finado sendo duas de dia e uma a noite 63000
21/05 Visita do Dr. Braganca em sua caza 10$000
22/05 Trés visitas ao mesmo dia sendo duas de dia e uma a noite 63000
22/05 Uma visita com Dr. Braganca 10$000
23/05 Trés visitas no mesmo dia sendo duas de dia e uma a noite 63000
25/05 Uma visita com Dr. Braganca 10$000
26/05 Uma visita com Dr. Braganca 10$000
02/06 Uma visita ao escravo Simplicio e a mulata Ignacia 4$000
02/06 Importancia dos medicamentos fornecidos 29%000

23/08 Trinta e seis dias de tratamento que teve na caza da morada a escrava | 64$000

Alexandrina a contar desde 22 de Junho até hoje e a razdo de 26 diarias

21/10 Uma garrafa de remédio contra opilacdo 5%$000
Fonte: Inventario de Manuel Curvello Mendonga, 20/04/66. AGJES , caixa 01-212

As experiéncias ilustradas no inventario exposto ilustram a assisténcia a cativos
adoecidos e reflete como uma caracteristica dos senhores sergipanos, ndo por benevoléncia,
mas por razOes praticas da dinamica mercantil da escraviddo e depois pelas questdes
humanitarias com uma maior interferéncia do Estado na relagdo senhor escravo. Ao analisar o
padrdo nosologicos dos escravos de Pelotas, regido Sul do império, Loner, Gill e Scheer®

encontram um quadro anadlogo quanto a assisténcia de senhores aos escravizados, a partir do

1951 ONER; GILL; SCHEER,2012.
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movimento de internamentos do hospital da Santa Casa. As autoras perceberam que, no caso
dos cativos, a inten¢do ndo apenas a busca por paliativos, como tratava-se de propriedades das
quais era gerado lucro, havia a urgéncia em curar as moléstias, para que depressa o individuo
escravizado retomasse suas atividades laborais e quando esgotavam-se as chances de cura
continuavam morando nas fazendas até a morte. Neste estudo, também percebemos a relacao
entre escraviddo, trabalho e salde. Quanto as situagdes de abandono de cativos doentes, para
Pelotas, no estudo supracitado, foi detectado um caso em que, para arcar ndo com as despesas
do tratamento, o dono de um escravo chamado Luis lhe concedeu a carta de liberdade. Casos
isolados como esse também ocorreram na provincia de Sergipe, conforme démos nota. Esta
provincia ndo estava na rota dos navios negreiros, entdo o acesso a posse de escravos se fazia
prejudicado, acarretando o aumento do preco do elemento servil. Nesse sentido o tratamento e
0 pronto reestabelecimento da salde dos cativos era causa imperiosa, embora ndo fosse
agradavel a todos os senhores. Em junho de 1850 O correio Sergipense publica um artigo com
o seguinte titulo “Os escravos sao0 a causa da miséria dos nossos lavradores”. Para o0 autor com
pseuddnimo Philantropo, a escraviddo era a desgraca da lavoura sergipana por conta dos custos
gue eram exigidos, entre estes 0s gastos com os tratamentos quando os cativos adoeciam.

Do trabalho dos escravos comprados deduzem os dias de guarda que ndo trabalhao, 0s

dias que estdo doentes e os que anddo em fuga. Esses escravos apresentdo huma despeza

fora do ordinario com as moléstias, com as aprrrehensdes e com o curativo do resultados

castigos que Ihes he preciso inflingir. Das despesas ordinareas contamos com o alimento,
com vestuario e com as habitagdes.

Continuando a analise, na ideia de que por conta da mortalidade e alta morbidade dos
escravos sergipanos, os proprietarios estavam beirando a faléncia, o artigo envereda por mostrar

A

em numeros o “prejuizo da escravidao”. Considerando numa projecao de quatro anos, se um
determinado senhor fizesse investimento em 100 escravos a prazo, no primeiro ano morreriam
a razao de 20%, neste caso, 20 cativos. No segundo ano a razdo de 10%, 8 escravos, nos quatro
anos seguintes a razdo de 5% anual, 12 escravos e nos Gltimos quatro anos um decénio a razdo
de 2% anual, 6 escravos. Os nimeros apresentados no periodico, apontam para uma onerosidade
na escraviddo e uma perda de 46 dos 100 escravos comprados inicialmente.

Mas néo condiz com a realidade na producéo agucareira sergipana, conforme apresenta
historiografia, que atesta para uma alta lucratividade do modo de produgédo, com a mao de obra

escraval®. Refletindo no apego a escraviddo até os Gltimos anos e nos investimentos na

106 ALMEIDA, Maria da Gléria Santana de. Atividades Produtivas. In DINIZ, Diana Maria de Faro Leal (Org).
Textos para a Historia de Sergipe. Séo Cristovdo: UFS; Aracaju: Banco do Estado de Sergipe, 1991, p. 79
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preservacao da salde e vida escrava. Um fato ilustrativo, de que a posse do escravo representava
garantias de liquidez, isto é fonte de lucro ou até manutencdo financeira das familias, € o
protagonizado pela senhora Jeronima Maria do Sacramento, que se declara veneradora e criada

do redator do jornal Correio Sergipense!®’

, que correspondendo ao seu pedido, publica, em
dois de novembro de 1853, que havia fugido da senhora, um escravo chamado Francisco,
mulato que contava quando fugiu, com quarenta e cinco anos de idade, com dentes podres e
“trepados por cima do outro”. Francisco aproveitou a permissao de sua dona para ir até a cidade
de Recife e foi recrutado e remetido para o Rio de Janeiro, onde se estabeleceu como soldado.
Diante disto, Jeronima vai até o jornal para reaver seu escravo, alegando ser vilva, muito pobre
e o Francisco seu Unico escravo, a Unica forma de alimentar sua familia. O redator toma partido,
prometendo remeter um exemplar do pedido ao ministro da guerra para que ele providenciasse
a resolucdo do impasse em favor da senhora que se achava desvalida.

Né&o sabemos qual o desfecho das histdrias de Francisco e Jeronima, mas a experiéncias
destes sujeitos nos permitem perceber a dimenséao da posse de escravos na provincia de Sergipe
e seu impacto econdmico, assim como a situacdo apresentada no relatorio do presidente da
assembleia provincial que, ao falar sobre a agricultura, assevera tratar-se de um ambito atrasado
da provincia, pois se achava numa crise que ameagava todos os estabelecimentos rurais pela
falta de escravos, no que repousava toda fortuna publica e particular. Diante destas fontes,
quando analisamos na perspectiva da histéria da saude percebemos com mais precisdo 0s
motivadores para a assisténcia e preservacao da vida cativa. Por isto que, mesmo contando com
idade avancada em relacdo ao periodo, o escravo Francisco ainda perfazia a riqueza de sua
senhora.

O que coaduna com a nossa hipétese de que, na conjuntura de extrema dependéncia da
méao de obra escrava, e sua escassez por conta do fim do trafico, os senhores sergipanos nao
negligenciaram por completo da salde de seus cativos, e o significativo nimero de andncios de
médicos que se propunham a tratar enfermidades de escravos, ou seja havia um mercado e
demanda por este servigco. Como o antincio publicado no jornal a unio'% no qual o Dr. Guedes
Cabral, anuncia que havia fixado residéncia em Laranjeiras e oferecia seus servigos
profissionais a populacdo de toda a provincia, podendo ser procurado a qualquer hora na rua do

comeércio, onde também se encarregava de receber em tratamento pessoas libertas e escravos.

107 Jornal a unido 02/11/1853
108 Jornal do Aracaju ed. 705
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Para além dos motivos de ordem econémica, a assisténcia ao cativo enfermo poderia
ocorrer pela intervencdo do Estado. E este quadro se percebe na provincia de Sergipe, antes
mesmo da década de 1850, conforme identificamos em uma notificacdo do presidente de
provincia, ao inglés Jorge Marc Carmhi, que possuia uma escrava a qual foi acometida pelo
cllera e tratada no hospital de caridade, o documento cobrava do proprietario que 0 mesmo
pagasse a divida gerada pelo tratamento no ano de 18481%°. As fontes também deixam entrever
que as experiéncias de adoecimento também impulsionavam reagdes dos proprios cativos a
solicitar a intervencdo do poder publico, como fez a escrava Rosa, que foi até a reparticao da
policia confessando ser escrava fugitiva do senhor portugués residente na cidade de Maruim
conhecido por Alambiqueiro. A escrava alega ter fugido por padecer de grande enfermidade na
perna direita. Diante disto o chefe de policia recolheu Rosa para o hospital de Caridade, e
chamou a atencédo do dito senhor. Segundo o jornal que noticiou o fato, 0 mesmo proprietario
procurou de pronto a policia. Este € um exemplo de resisténcia as péssimas condicGes de salde
e da intervencéo do estado que condiciona 0 comportamento dos senhores sergipanos.

2.3 REGISTRO DAS ENFERMIDADES NO CORPO ESCRAVO
ACIDENTES E A SAUDE ESCRAVA

De todo modo as condigdes de salde da populacdo escrava eram precarias, sobretudo
por conta das rotinas de trabalho. Com frequéncia eram protagonistas de episédios de desastres
e acidentes como verificamos no caso a seguir , em 1873 em Laranjeiras , trabalhava no
alambique de propriedade do senhor Joaquim José Gongalves de Lemos, 0 escravos Domingos
Alves de Souza , que segundo o jornal que noticiou, era o tamoeiro e este procurava tapar as
brechas de um barril suspenso no tendal do alambique , tendo na mdo uma luz porque o lugar
em que se exercia esse trabalho era escuro, quando um outro escravo, também pertencente ao
Lemos, derramou dentro do mesmo barril um balde de cachaca. A luz do candeeiro em contato
com o liquido inflamavel provocou uma grande explosdo da qual os dois homens sairam feridos
com serias queimaduras. A noticia ndo da conta do grau dos ferimentos ou até sequelas geradas
pos acidente, mas podemos supor que as queimaduras na populacéo cativa facilmente poderiam
evoluir a infeccbes mais complexas por conta alguns fatores como a falta de higiene por

exemplo. As combustdes acidentais atingiam mesmo a populagdo infantil, como o acidente que

109 | AR/C1°0OF-Diversos CX 01 — 15/05/1848
110 Jornal do Aracaju ed. 378 1873

63



ocorreu na casa do Tenente coronel Carneiro em Aracaju*'!, a escrava pertencente a este
senhor , tendo acendido o fogdo para cozinhar no tacho a calda do agUcar, pretendia quebrar 0s
pedacdes do acucar endurecido para depois refinar , quando deixa no chdo o agucar ainda em
estado liquido e foi procurar outra atividade, quando neste interim passou junto ao tacho
fumegante um negrinho de seis anos carregando outro seu irmao de um ano, quando tropegaram
os dois, de modo que ambos cairam sobre o mel a ferver e queimaram-se por todo o corpo,
levando a 6bito na mesma hora a crianca de um ano.

Quando ndo chegavam a 6bito conviviam com as cicatrizes por longos anos, como uma
escrava a qual sua fuga foi noticiada no Jornal do Aracaju, que além de sublinhar o frequente
estado de embriaguez, aponta que por conta de uma queimadura tinha o peito completamente

“murcho”11?

SAUDE MENTAL E ESCRAVIDAO

Sobre a saude mental dos escravos na provincia de Sergipe durante o século XIX, as
fontes deixam entrever que sofria diretamente os efeitos do cativeiro. Mesmo com a
subnotificacdo, os registros de suicidios cometidos na provincia por escravos sdo recorrentes

em dados oficiais e noticias dos periodicos.

Quadro 2.5: Suicidios em funcao da condigédo

LUGAR COND'C’AOE MEIOS CAUSAS
ITABAIANA 1 NAVALHA ALIENACAO
CAMPOS BRITO 1 ENFORCADO IGNORA-SE
ITABAIANINHA 1 ENFORCADO ALIENACAO
SAO CRISTOVAO 1 ENFORCADO IGNORA-SE

Fonte: Jornal do Aracaju, ed. 0361, 1873

A tabela acima foi publicada pelo jornal do Aracaju em 1873 e da nota sobre os suicidios
deste ano, embora as causas para o suicidio de escravos ndo sejam expostas, a pratica de suicida-
se, se fazia presente no cotidiano de sujeitos submetidos a escravizagdo. Observa-se que dois
dos quatros enforcamentos registrados nesta fonte foram cometidos por escravizados nas
ambiéncias de Campo do Brito e S&o Cristovdo. Mesma maneira que escolheu a escrava
Januéria para tirar sua vida. Esta pertencia ao capitdo Manuel Francisco d’ Araujo. Residentes

em Sdo Cristovdo, ao ser encontrada morta na fazenda, foi instaurado inquérito policial, que

111 Jornal Correio sergipense 1859, ed. 042
112 Jornal do Aracaju ed. 572
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constatou a morte da cativa por enforcamento113. Assim como também um escravo no engenho
moleque no termo de Riachuelo, apareceu enforcado, ele pertencia ao Dr. Dionizio Etenterio
de Menezes. O suicidio entre as mulheres escrava pode ser ilustrado pelo episodio com a
escrava africana chamada Virginia, morava em Aracaju na rua de Sao Cristovao, tentou suicida-
se dando em si varios golpes de navalha na garganta. Lamentando o fato o redator do jornal que
noticiou diz ““ ignora-se o motivo que a levara a semelhante loucura”.

Os suicidios na populacdo escrava poderiam ocorrer pelos mais variados motivos,
abandono, patologias, distdrbios e desilusdes amorosas, ou até mesmo como meio de resisténcia
como o fez o escravo do senhor Manoel Pinto Lobé&o que, ao ser preso na cadeia da cidade de
Laranjeiras, para ser vendido na cidade do Rio de Janeiro, por imposi¢do do seu dono, resistiu
a venda, pos ser punido com chicotadas, quando foi solto do tronco, deu um salto voltando-se
no ar e caindo de cabeca para baixo , desta queda bateu com a cabeca no lajedo. Segundo o
jornal o cativo imediatamente sofreu uma paralisia geral e morreu e asseverou o motivo para o
suicidio “O desgragado escolhera aquele meio para suicidar-se ndo querendo ser vendido para
fora”

A tabela abaixo € um levantamento feito pelo secretario da policia Domingos José
Azevedo e publicada no relatério do presidente de provincia José Pereira da silva Moraes em
1867. Este documento refere-se aos suicidios cometidos nos anos de 1863, 1864 e 1865, em
funcéo da condigdo dos individuos, maneira pela qual sucedeu o suicidio e 0 motivo. Percebe-
se que a maioria dos suicidios recai sobre a populacdo cativa. Dos doze suicidios registrados
oito sdo de pessoas em condicdo de escravos. O registro também lanca sobre os motivos, por
ter sido preso, castigos excessivos, alienagao e embriaguez. Com o olhar voltado para o suicidio
entre escravos, percebemos a recorréncia de suicidios nesta populacao na provincia de Sergipe,
e isto denuncia aspectos da saude mental dos cativos sergipanos. Um outro aspecto ligado a
este ambito da salde da populacdo servil sdo os episodios de distdrbios caracterizados como
loucura.

Quanto aos escravos alienados, pelo fato de a provincia ndo contar, até o ultimo quartel
do oitocentos, com um hospital especializado para receber “alienados”, as notificagdes de
escravos diagnosticados com distdrbios metais sdo escassas. Ainda em 1864, noticia o Correio
Sergipense!'* a decisdo da administragdo do hospital de caridade da Senhora da Concei¢do no

Aracaju de mandar construir nos fundos do prédio principal duas casas para asilo e tratamento

113 Jornal de Sergipe, ed. 045, 19/04/1879 p.3.
114 Correio sergipense n. 014 17/02/1864
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de alienados devendo cada uma contar com 45 palmos de largura e 20 de comprimento. Os
elementos da populagdo em situacdo de enfermidade mental aparecem em trés situacGes que
percebemos nas fontes; quando os cativos séo recolhidos para as cadeias publicas, o hospital de
caridade de S&o Cristdvao e Aracaju, ou quando finalmente eram remetidos para o hospital de
alienados Dom Pedro Segundo localizado na corte.

O envio de alienados das demais provincias do Império para a corte, tornou-se comum,
0 que gerou uma superlotacdo no Unico hospital dedicado a satde metal, como deixa entrever
0 comunicado do provedor da Santa Casa de Misericordia da Corte, publicado nos jornais
sergipanos, que denunciava os graves embaragos em que se achava a administra¢do do hospicio
de Pedro com o crescido nimero de 339 alienados'®. O comunicado citou as medidas para
sanar a problematica, entre elas a segunda que determinava a suspensao de remessa de alienados
das casas de caridade das provincias para o hospicio de Pedro segundo enguanto existisse a
falta de espaco para os receber, ndo podendo nenhuma das referidas casas envia-los para serem
tratados, sem autorizacdo do ministério do Império, solicitada pelo presidente da respectiva
provincia. Este quadro pode ter contribuido para a escassez de notificacdes sobre cativos com
distdrbios mentais em Sergipe e também aponta para uma possivel pratica dos senhores
sergipanos de manter esses individuos nas fazendas, mesmo com tais enfermidades.

Mas né&o foi o que ocorreu com a crioula lzabel, que foi abandonada pelo seu dono e em
situacdo de mendicéncia, segundo o Correio Sergipense, a cativa passou a vagar pelas ruas da
cidade de Séao Cristdvao e por tal razdo, foi recolhida pela a santa Casa da misericordia para
dali seguir para o hospital de alienados na corte do Império,para ter o tratamento conveniente!*®,
E importante dar nota que quando era identificado o proprietario, o translado dos cativos para
hospicios fora da provincia era cobrado do dono conforme percebemos a cobranca de 15 mil
reis para a passagem do alienado Domingos Caboclo para o hospicio Jodo de Deus na Bahia®'’.

Mesmo com as dificuldades de internamento no hospicio da corte, basicamente o
destino dos cativos alienados na provincia de Sergipe seguia esse percurso, cadeia, misericordia
e hospital na corte. A presenca dos alienados nas cadeias publicas é percebida no expediente do
governo provincial, como o pedido feito pelo chefe de policia, para a compra de correntes e

ajustes na arquitetura do prédio da cadeia de Aracaju para receber essa populacdo, uma delas

115 Correio sergipense n. 05 05/02/1859
116 O correio sergipense n. 83 27/10/1852
117 Correio sergipense n. 83 26/11/1853
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fora noticiada em 1872 pelo jornal do Aracaju, na qual o administrador da cadeia *8solicita
55%$000 reis para compra de 7 correntes e uma porta para prisao dos alienados.
Sobre o suicidio atrelada a saude mental da populacdo escravizada em Sdo Paulo,

Oliveira e Oda!!®

encontra a partir do periodico a Gazeta de Campinas, encontra a recorréncia
de sucidios entre cativos, por motivos ligados a resisténcia a captura, prisdo por cometimento
de crimes e paix0des, quanto aos meios empregados os autores identificaram o enforcamento,
afogamento e envenenamento, quadro que se assemelha ao processado na provincia de Sergipe.
Analise também envereda por associar as noticias de suicidios entre escravizados as campanhas
abolicionistas.

Mary Karrasch também identifica o suicidio no cotidiano dos cativos no Rio de
Janeiro'?®®, segundo a autora os viajantes ddo nota da frequéncia com a qual ocorria,
“acontecimento diario”, mas também percebe que por ndo contar com reconhecimento oficial,
0s casos de suicidios em entre escravizados incorre na dificuldade de que se contabilizar, mas
salienta que outras fontes como registros policiais tem a potencialidade de iluminar como o ato
de dar cabo a propria vida era recorrente, quanto aos meios também sdo destacados os
enforcamentos, envenenamentos por arsénico por exemplo, afogamentos e cortes em regides

vitais do corpo, as ditas “navalhadas” que tembém encontramos na provincia de Sergipe.
SAUDE ESCRAVA NA PRISAO

As cadeias publicas para além de um destino para escravos alienados e abandonados por
seus senhores, sdo espagos nos quais podemos observar afim de se perceber a salde escrava
guando estes individuos estavam sob tutela do Estado. Uma vez que importante parcela da
populacdo presa era composta por cativos. A situacdo das cadeias publicas da provincia de
Sergipe, durante a segunda metade do século XIX, é expostas em relatérios dos chefes de
policia, nos quais eram reportados ao presidente de provincia e assembleia provincial 0s
nameros de detidos, a receita utilizada no semestre, e as condic6es fisicas dos prédios e suas
funcionalidades, e é neste aspecto que nos atemos para compreender em quais condicdes de
vida, isto é alimentacdo, vestuario e assisténcia eram expostos 0s escravos presos de justica, e

qual os impactos de tais condicfes sobre a saude dos mesmos.

118 Jornal do Aracaju, n. 317 16/10/1872

119 OLIVEIRA,Saulo Veiga;ODA, Ana Maria Galdini Raimundo. O suicidio de escravos em Sdo Paulo na Gltimas
duas décadas da escravidao. Hstéria , ciéncias , sadde. Rio de Janeiro , v.15, n.12, p. 371-338,2008.

120 KARASCH, 200, P. 415-420.
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Um dos relatérios que muito expressa as precérias condi¢cGes de sobrevivéncia nas
prisdes, é o apresentado pelo chefe de policia Antnio dos Passos Mirandal?! referente a cadeia
publica da capital Aracaju, este olhar € ilustrativo do que o corpo cativo era exposto na condi¢éo
de detentos do Estado. O gestor inicia suas impressdes, sublinhado que as carecias de limpeza
e salubridade caracterizavam-se cronicas, e ndo era o primeiro chefe de policia a deplorar o
estado da casa de prisdo com trabalho da capital. Segundo o relator ao assumir as funcdes do
cargo tomou o cuidado de visitar casa de prisdo da Capital Aracaju, € o denuncia que “o
espetaculo que presenciei ndo foi por certo dos mais agradaveis”. O gestor ficou chocado por
encontrar os detentos em completa nudez, mas nédo responsabiliza seus antecessores, atribuindo
a falta de agasalhos e vestuarios aos poucos recursos da provincia®??.

Na sequéncia Antdnio dos Passos Miranda aponta outros problemas da Casa de prisdo,
como os defeitos do prédio, cuja construcdo, segundo 0 mesmo, ndo obedeceu a um plano para
adapta-lo a uma penitenciaria, 0 que poderia ter conseguido em vista da avultada quantia nele
despendida. Torna ainda saliente o que coloca em condicGes anti-higiénicas, referindo-se as
latrinas, feitas no interior das celas, o relator assevera que o edificio era uma habitacdo
insalubre, cruel e insuportavel. Quanto aos numeros apresentados no relatorio, a cadeia da
capital contava com 139 presos, dos quais 102 ja haviam sido recolhidos para a enfermaria do
estabelecimento, apresentando doencas, dos quais até 90 foram curados, e novamente
recolhidos para as celas, e trés detentos chegaram a 6bito.

Sobre a salde e o padrdo nosologico da cadeia, o relator presenta as informacdes
prestadas pelo médico responsavel pela enfermaria, Dr. Francisco Sabino Ribeiro, que aponta
como as principais moléstias que acometiam os presos a febre palustre e intermitente com
sintomas mais severos dos que se encontrava na populacéo em geral por caracterizados por ele
como perniciosos e assustadores, a anemia e a bronquite.

O chefe de policia explica que o predominio de tais moléstias, facilmente pode ser
associado as condi¢des anti-higiénicas do estabelecimento finalizando o relato, confirmando o
que enunciou desde o principio que era “ bem deploravel o estado da casa de prisao da capital”.
Embora ndo especifique neste relatorio a populagédo servil entre os presos de justica outras
fontes, como os livros de 6bitos, expediente do governo e periddicos nos confirma intensa

presenca de cativos neste estabelecimento. Da fala do gestor Antdnio Passos € importante

121 Jornal do Aracaju 03/04/1874 n. 458

122 Segundo Antonio dos Passos Miranda a fim de solucionar a falta de vestuario solicitou ao presidente de
provincia que atendeu o seu pedido determinando que as roupas necessarias aos presos fossem feitas com possivel
brevidade no asilo de orféos desta capital
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darmos relevo a negligéncia que provocava as enfermidades e consequentemente a morte de
escravos, as febres eram corriqueiras por conta do ambiente imido propicio a proliferacdo de
ratos, insetos e virus transmissores das mais variadas moléstias, infectocontagiosas e do trato
respiratoria como a pneumonia, bronquite e a tisica pulmonar. As doencas do sistema digestorio
sdo explicadas pelo contato direto com fezes, &gua contaminada que naturalmente
desencadeavam para doenga como a hepatite, cdmaras de sangue que é o agravamento de
infeccdes intestinais e desinteiras. Somamos a isto a qualidade da alimentacdo oferecida aos

cativos presos de justica, o periddico Correio sergipense!?®

noticiou que a mesa da Santa Casa
da Misericdrdia representando os presos da cadeia contra o alimento que Ihe era fornecido por
esta casa, que alegaram ter concorrido para o deterioramento de suas saldes e pedindo que seja
o dito fornecimento feito em dinheiro “desejando atenuar o sofrimento desses infelizes”.

Este € 0 quadro da satde escrava quando estes individuos estavam sob a tutela do Estado
durante periodo analisado, a segunda metade do século XIX, apesar da existéncia das
enfermarias com médicos académicos, as condigdes de alojamento 0s expunha as mais variadas
doencas, somamos a isto a violéncia que marcava a préopria atuacdo da justica da época, sendo
frequente as penas de acoites, que debilitavam o corpo escravo, a experiéncia de Maximiano*?*
é ilustrativa do comportamento do Estado frente a debilidade da saude de cativos em
decorréncia da violéncia.

Na coluna intitulada noticiario, o Jornal do Aracaju noticiou criticando que no dia 20
de outubro de 1877 na casa de prisdo de Aracaju concluiu-se a pena de acoites, a qual foi
condenado o réu escravo Maximiano, por decisdo do jari de Socorro em sua sessdo de 17 de
setembro deste mesmo ano. Maximiano pertencia a Francisco Vieira de Menezes dono do
Engenho Taboca, o cativo residia nesta mesma propriedade com sua esposa Rita, quando no
dia trés de julho'?, por motivo ignorado Maximiano assassinou sua companheira, apos
confessar o crime fora recolhido a cadeia de Aracaju onde ficou preso dois meses até o seu
julgamento.

A critica do jornal recai sobre a violéncia aplicada, para o redator, “o legislador criminal
guando adotou o castigo corporal, ndo quis de certo, como bem considera um distinto
criminalista brasileiro que sob a pena de um castigo exalasse o infeliz escravo seu ultimo
suspiro. Alguns homens sem consciéncia e sem coracdo andam propalando que a sentenca ndo

foi cumprida”. Ocorre que conforme comemora o redator, o escravo Maximiano teve a

123 Correio sergipense 05/12/1852 n. 37
124 Jornal do Aracaju 23/10/1877 n. 861
125 Jornal do Aracaju 04/ 07/1877 n. 817
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felicidade de ndo sucumbir a barbara sentenga que lhe foi imposta. E o estado interveio afim de
sessar 0s castigos uma vez que 0 cativo ndo morreu. Para tanto o Juiz do termo de Aracaju
solicitou atestado médico para juntar ao processo na justificativa de cumprimento da sentenca.

O periddico repercutiu na integra o atestado

Abaixo transcreve-se 0s atestados que a requisi¢do do dr. Juiz municipal do termo, lhe foi
ministrado pelos ilustrados facultativos dr. Sabino, dr. Ascendido e Dr. Vasconcelos

Francisco Sabino Coelho de Sampaio cirurgido aprovado pela faculdade de medicina da
Bahia, doutor em medicina pela mesma faculdade, capitdo cirurgido-mor reformado da
guarda nacional

Atesto em virtude de haver —me hoje assim requisitado o illm. Snr. Dr. Juiz municipal do
termo desta capital que a 13 corrente achando —me pela manhd casa de prisdo com
trabalho foi convidado por parte do mesmo juiz para examinar o estado de salde do preso
Maximiano escravo , e emitir meu juizo profissional sobre a possibilidade de sofrer este
neste dia o castigo de acoites a que lhe estava condenado , e que ha das Ihe estava sendo
aplicado , atento o quanto entdo alegava ao que logo prestando-me declarei ser prudente
que se lhe suspendesse o0 castigo no dia em questdo visto haver nele notado muitas
contusdes aproximadas e de dimensbes variadas sobre a face dorsal do tronco |,
especialmente na parte correspondente ao térax , em consequéncia dos acoites recebidos ,
e dever ter lugar sobre os mesmo tecidos o castigo que tinha ele ainda de sofrer, achando-
se estes bastante doloridos e inflamados e mais o pulso lento , pequeno e deprimido ,
medida esta que aconselhei tendo por fim evitar certas consequéncias. Por ser verdade o
quanto venho de expender, passo 0 presente para constar.

Aracaju 20/10/1877

N6s abaixo firmados doutores em medicina pela faculdade da Bahia, atestamos em fé
nosso grau que a convite do illm. Snr. Dr. Mauricio Lobo examinamos nesta data na casa
de prisdo com trabalho preso Maximiano, escravo que diz ser do sr. Francisco Vieira de
Menezes, e verificamos a existéncia de crostas sanguineas resultantes de escoriages e de
equimoses numerosas e em diversas direcdes, de forma alongadas na face posterior do
tronco das quais algumas recentes na regido escapular esquerda que atribuimos a a
infliccdo de acoites que consta ter o escravo sofrido em cumprimento da sentenca

Aracaju 22/10/1877
Dr. Ascendino Angelo dos Reis
Dr. Manoel Ignacio, de Vaconcelos

Dr. Francisco Sabino Coelho Sampaio

N&o conseguimos tracar a trajetoria de Maximiano afim de alcancar quanto tempo ele
sobreviveu apos a pena de agoites, no entanto sua experiéncia nos oferece cenérios dos quais
podemos perceber a intervencdo do Estado quanto a preservagédo da vida frente a debilidade de
sua integridade fisica e o acionamento da classe médica

As deficiéncias fisicas na populacdo servil sergipana, como elementos da saude desta
parcela da sociedade foram detectadas nas fontes. Quanto a deficiéncia auditiva O instituto de

surdos do império produziu um levantamento, contabilizando os surdos que existiam em todas
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a provincias, o importante para esta pesquisa € que os surdos contabilizados foram classificados
segundo o sexo e a condicdo, sendo assim foi possivel averiguar a presenca de escravos com
deficiéncia auditiva na provincia de Sergipe, embora acreditemos nas subnotificacbes destes
casos. Foram encontrados pelo instituto 4 cativos deficientes auditivos, dos quais 1 do sexo
feminino e 3 do sexo masculino. A populag&o surda em geral perfazia um total de 48 individuos,
portanto os cativos surdos correspondiam a 8,3%.

Quadro 2.6: Mapa de surdos do império em fungéo da condicao

LIVRES ESCRAVOS
PROVINCIA HOMENS | MULHERES | SOMA | HOMENS | MULHERES SOMA
Amazonas 16 17 23
Para 158 73 231 2 3 5
Maranhao 198 87 285 16 7 23
Piauhy 52 38 90 5 1 6
Ceara 378 244 622 6 8 14
Rio G. Norte 68 44 112 8 4 12
Parahyba 172 92 264 5 8 13
Pernambuco 222 443 365 30 26 56
Alagoas 63 35 98 3 1 4
Sergipe 34 10 44 3 1 4
Bahia 561 420 981 139 153 292
Espirito S. 23 9 32 4 1 5
Corte 123 70 193 8 8 16
Rio de Janeiro 181 104 285 39 33 72
Sédo Paulo 676 361 1037 30 18 48
Parana 137 58 175 4 2 6
S. Catharina 333 78 411 7 5 12
Rio G. do Sul 283 131 414 17 8 25
Minas Geraes 3266 1529 4795 358 282 640
Goyaz 420 258 678 32 14 46
Matto Grosso 93 56 149 4 8 12
7437 3747 10284 720 591 1310

Fonte: Jornal de Sergipe n. 00074- 14/08/1880

Quanto as deficiéncias de locomocdo, os inventarios post mortem nos oferecem
descricdes dos cativos arrolados que sdo pistas para identificarmos a incidéncia de quadros de
deficiéncias fisicas. Em sua pesquisa de iniciacgdo cientifica, orientada pelo professor Dr. Carlos
Malaquias, afim produzir a caracterizacéo da forca de trabalho escrava na provincia de Sergipe,
Isabela Leite dedicou-se a analisar sistematicamente os inventarios post mortem produzidos em
Sergipe entre os anos 1800 e 1856, na observancia de caracteristicas da descricdo e avaliacdo
dos escravos, como idade, preco, cor, origem e condig¢des de satde, em um conjunto documental
que contabilizou 1.385 inventarios.

Os dados coletados pela pesquisadora permitem gerar um perfil nosologico de cativos
presentes na documentacao selecionada. Tal perfil surgiu partir das classificacbes adotadas, as

doencas foram categorizadas conforme a tabela que reproduzimos abaixo
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Tabela 2.1: Doencas dos escravos encontradas nos inventarios em Sergipe Del Rei, 1800-56

Doencas Frequéncia Percentual

Aleijado 32 11,34%
Doenca de gota 6 2,12%
Doencas no figado 5 1,77%
Doencas nas pernas 1 0,35%
Doencas nos peitos 8 2,83%
Doencas nos pés 4 1,41%
Doencas cronicas 1 0,35%
Doencas de pele 1 0,35%
Doencas mentais 4 1,41%
Doengas na barriga 3 1,06%
Doengas de pele 2 0,70%
Doencas no estbmago 1 0,35%
Doencas nos ouvidos 1 0,35%
Doencas oculares 12 4,25%
Doencas respiratérias 8 2,83%
Doenga de chagas 1 0,35%
Doente 132 46,80%
Febre 4 1,14%
Peijada 8 2,83%
Moléstias 11 3,92%
Outros 37 13,12%

Total de €asos 282 100,00%

conhecidos

Fonte: Inventarios post-mortem, IGJSE.

Segundo a autora, as categorias doentes, isto é enfermidade ndo identificada, e aleijados
corresponde por importante fatia da populagéo de cativos analisadas. A categoria aleijados
trata-se de cativos amputados, que contavam com a auséncia ou ma formacdo de membros
superiores ou inferiores, o que coaduna com nossa hipotese que as deficiéncias fisicas estavam
nos cenarios do cotidiano cativo e, estando no arrolamento dos bens dos senhores proprietarios,
ainda lhes eram incorporados valores muito proXximo a escravos que ndo apresentavam
caracteristicas de deficiéncias. O estudo produzido por Isabela Leite destaca-se pela utilizacédo
de grande volume de documentos e pela contribuicdo em caracterizar a populacdo escrava nos
inventarios considerando as condi¢des satude. Embora corresponda a primeira metade do século
XIX, enriguece nossa analise no sentido de apontar as deficiéncias fisicas e o impacto destas
do ambito econémico, como também nos proporciona a possibilidade de comparar com o perfil

nosologico produzido nesta pesquisa, referente a segunda metade do oitocentos.
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3 PERFIL NOSOLOGICO DOS ESCRAVOS EM ARACAJU

Dom Marcos Antonio de Sousa, ao descrever a capitania de Sergipe no inicio dos
oitocentos, salienta a alta produtividade na lavoura deste territdrio, onde com vinte escravos 0s
senhores sergipanos fariam uma maior quantidade de acucar do que os ricos proprietarios do
recbncavo baiano com cem escravos. Segundo o clérigo, tal produtividade ocorria pelo fato de
0s cativos em Sergipe serem bem tratados, nutridos com saudaveis alimentos de vegetais com
feijoes e com milho colhidos em abundancia. Além disso, d& nota que, ao contrario dos escravos
do recbncavo que viviam em pequenas casas cobertas de palhas e mal agasalhados, os escravos
em Sergipe contavam com abrigos cobertos por telhas e eram agasalhados com algodéo
produzidos pelas escravas'?.

Ao contrario do que constata Dom Marcos, a saude da populacdo servil conforme
expomos no capitulo anterior, sofria diretamente os feitos das condi¢des de vida. Percebemos
que, embora 0s senhores sergipanos empreendessem mecanismos de evitar doencas em suas
escravarias, sobretudo na segunda metade do século XIX, e o Estado interferisse nos casos de
negligéncia, o impacto da insalubridade, péssimas dietas e o regime trabalho exaustivo,
violento, contribuiram para o surgimento de inimeras doencas.

As moléstias que levavam os cativos a 6bito sdo o objeto central deste capitulo no qual
apresentamos o padrdo nosologico dos escravos em Aracaju. Este padrdo nosologico foi
produzido a partir do tabelamento dos dados encontrados nos livros de ébitos na paréquia Nossa
Senhora da Concei¢do de Aracaju. Todos os ébitos foram sistematizados, ou seja, toda
populacdo de negros escravizados, libertos, brancos, pardos e indios foi computada. Esta
metodologia foi aplicada no sentido de melhor entender o impacto das doencas na populacéo
cativa e compararmos com 0s quadros encontrados na populacdo livre, uma vez que os registros
de 6bito seguia um mesmo layout: data do falecimento, nome, etnia, filiagdo, nome do cénjuge,
doenga que causara a morte, cemitério onde ocorreu o sepultamento, indumentaria, paroco e
sacramentos recebidos. O que diferencia os assentamentos de livres e escravos é a presenca do
nome do respectivo dono e a classificagao ao lado do nome “escravo” ou “escrava”. Um detalhe

quanto aos Obitos de escravos em Aracaju, é a constancia de sepultamentos de individuos nesta

126 SOUZA, Dom Marcos Antonio de. Memorias sobre a Capitania de Sergipe, Aracaju, Secretaria da Cultura do
Estado de Sergipe, 2005, [1808].
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condicdo no cemitério Sdo Benedito!?’, supomos que isto ocorra por conta da irmandade de S&o
Benedito dos homens pretos. As ligacOes entre a enfermidade na populacdo escravizada e a fé
em S&o Benedito/ Omulo é salientada por Sidney Chalhoub, ao tratar das epidemias na Corte!?®,
Para o autor, que também cita Mary Karasch, 0 apego a este santo negro caracteriza o
imaginério de que a enfermidade surgia de desequilibrios espirituais, para 0s quais a cura estava
atrelada as divindades e ancestrais.

Sete livros paroquiais de 6bitos perfazem a série de documentos analisados dos anos
entre 1864 e 1887, nos quais contabilizam 6.222 registros. Este periodo foi escolhido pela
disposicdo das fontes e por se caracterizar pelo surgimento de epidemias, fim do trafico
negreiro, maior interferéncia do Estado, conforme percebemos no capitulo anterior, e as
condicdes ambientais e de trabalho, condicionantes importantes para refletirmos sobre o perfil
nosologico na capital da provincia. Antes de conhecermos as doencas é necessaria uma breve

passagem por Aracaju do século XIX.

3.1 ARACAJU, AMBIENTE E SAUDE NO OITOCENTOS

Em sua tese sobre o desenvolvimento urbano de Sergipe no século XIX, Waldefrankly
Almeida Santos aponta para o fato de que, nos oitocentos, a menor provincia do império assiste
ao reordenamento do seu territorio. Nas primeiras décadas do século, a provincia apresenta uma
cidade e sete vilas, mas, nas décadas de 1850, 1870 e 1880, passa a apresentar 12 cidades e 25
vilas, concentrando esse movimento de mudancas na segunda metade do XIX.*?°

Neste interim, o povoado Santo Anténio do Aracaju se torna a capital da provincia em
1855, com a resolucéo provincial de n°. 413, de 17 de margo de 1855.1*° Aracaju no século
XIX, enquanto cidade projetada para ser a capital, guardava peculiaridades que, neste estudo
dedicado a saude da populacdo escravizada, devem ser salientadas. A nova capital foi erguida

sobre terrenos de manguezais, alagadicos e dunas, ou seja, as habitacfes estavam em ambientes

127 RODRIGUES, Claudia. Lugares dos mortos na cidade dos vivos: tradices e transformac@es fnebres no Rio
de Janeiro. Rio de Janeiro: Secretaria Municipal de Cultura, Departamento Geral de Documentacédo e Informacéo
Cultural, Diviséo de Editoragéo, 1997.

18CHALHOUB,1996, P. 138

128 SANTOS, Waldefranklinkly Rolim de Almeida Santos. Modernizagdo centralizadora: Territorio e
desenvolvimento urbano na provincia de Sergipe (1855-1860). Universidade Federal de Pernambuco. 2014(Tese
de doutorado). P.15

1300 projeto do Engenheiro contava com as seguintes medidas: 32 quadras simétricas de 110m x 110m (55 bracas
de lado), separados por vias de medidas iguais de 13,20 metros (60 palmos), prevendo uma extensdo do projeto
para 1.188 metros (540 bracas) iguais nas dire¢des norte, oeste e sul a partir da atual Praga Fausto Cardoso. Tal
projeto recebeu o apelido de “Tabuleiro de Pirro” pois lembrava um tabuleiro de xadrez.
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insalubres que repercutiram no aparecimento de diversas moléstia e epidemias que atingiram
sobretudo os escravizados. Da necessidade de aterramentos, para moldar a paisagem nativa, aos
intentos do pensamento econdmico urbano, de uma cidade-capital portuaria pela qual deveria

131 surge a mais

escoar a producdo agucareira, principal fonte de riqueza privada e puablica,
importante obra de engenharia que Sergipe conheceu em toda a sua historia e o inicio de “um
processo permanente de desequilibrio ambiental que marca a historia de Aracaju”.t3 A capital
assumiu desde a sua fundacdo o carater de um desafio, de um ponto focal no qual Sergipe
empenhou toda a sua energia, até que se transformou num termémetro do Estado — da sua

economia, do seu indice de modernidade, da sua projecdo, uma marca da sua existéncia®33.

Figura 3.1. Planta da nova capital de Sergipe

ABACAJU

FEVEREIRO DE 1857

FIG. 4 — Reconstiluicdo do original do eng.® Pereira da Silva. A — Alléndega; B — Mesa de Rendas; E — Palacete da Pre-

sidéncia; H — Tesouraria da Fazende O — BarracGo da Tropa de Linha; N — Enfermaria Militar; V — "Vala da cidade”

o Caborge canalizado. O reldngulo pontilhado é o matriz comegada por Indcio Barbosa e nunca concluida (atual Jardim O. Ccm'
pos).  No extremo direilo nola-se o arruamenlo irreqular citado no texto. No outro extremo o Quartel da Policia.

Fonte: PORTO, Fernando. A cidade do Aracaju: 1855-1865: ensaio de evolugdo urbana. 2. ed. Aracaju:
FUNDESC, 1991 p. 41.

181 PASSOS Subrinho, Josué Modesto. Histdria econémica de Sergipe: 1850-1930. Aracaju: UFS, 1987.
132 NASCIMENTO, Jorge Carvalho do. Construindo Aracaju. Jornal Cinform. Aracaju, n. 1207, 29 de maio a 04
de junho de 20064, p. 03. (Caderno de Cultura e VVariedades)
133 OLIVA, Terezinha A. de. Aracaju na histdria de Sergipe. Revista de Aracaju, n.9, p.113-125, 2002
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José Calazans enxerga o surgimento de Aracaju com um fato integrado a conjuntura
imperial’**, que e estabelecia o entendimento de que as capitais das provincias “deveriam
exercer um forte controle sobre as diversas regides econdmicas da provincia. Assim aconteceu
em Alagoas e no Piaui. O porto de Maceid venceu, em 1839, a velha cidade de Alagoas, e
Teresina, localizada a margem direita do rio Parnaiba, o grande rio da regido, derrotou, em

1852, Oeiras, situada em um pequeno vale a margem do riacho Mocha”13®

Figura 3.2. Plano de viagdo para o império
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Fonte: SOUSA NETO, Manoel Fernandes de. Planos Para o Império: os planos de viagéo do Segundo Reinado

(1869- 1889). Tese de Doutorado. S&o Paulo: Geografia/USP, 2004. 192p.

Esta ideia coaduna com os movimentos em busca de integragdo das provincias pelo

governo imperial, isto é atestado pelos planos de aviacdo empreendidos durante o segundo

reinado. A figura acima representa um plano de viagdo de 1869 que salienta as potencialidades

134 SILVA, José Calazans Brandao da. Aracaju e outros temas sergipanos. Aracaju: FUNDEC, 1992.
18 SILVA, 1992, p. 64.
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de Aracaju de se integrar via navegacao com as demais provincias, o que S&o Cristovao, a antiga
capital, por suas caracteristicas geograficas ndo permitiria®®.

E importante atrelar o surgimento de Aracaju também aos interesses da elite agucareira,
uma vez que era urgente a construcdo do porto que romperia com a dependéncia de
intermediacdo da Bahia. Ocorre que este afd de executar a transferéncia ndo foi acompanhado
de cuidados com o0 saneamento e a infraestrutura. A praia do Aracaju em 1855 era uma estreita
faixa de terra muito baixa e alagavel entre dunas, mangues e pantanos. Sua vegetacao era de
cajueiros, aroeiras, cambuis, cambucas, gobirabas e alguns coqueiros. A praia do Aracaju era a
agua. Da agua parada e da 4gua dos riachos, do mangue e do rio ninguém escapava'®’. Em sua
tese de doutorado sobre as transformacdes urbanas de Aracaju, Adriana Nogueira revela que
parte consideravel do terreno da cidade poderia sofrer constantes inundacdes, dificultando o
escoamento das aguas das chuvas, visto que em muitas partes a cota de nivel era baixa ou
mesmo zero®38,

Este estado de insalubridade permanece durante a segunda metade do século XIX, e,
logo que surgiu a epidemia da colera, os aterramentos foram legitimados pela saude publica.
Em sua dissertacdo sobre as “febres do Aracaju”, a partir do discurso médico, Anténio
Samarone aponta que a medicina higienista, ao atuar na nova capital, culpa os pantanos e
mangues pelas emanagfes de miasmas através dos quais a populacdo era infectada, o que se
convencionou a narrativa dos miasmas. *** Sidney Chalhoub explica o paradigma dos miasmas

Por infeccBes se entendia a acdo exercida na economia por miasmas mérbidos. Ou seja,
a infeccdo se devia a agdo que substancias animais e vegetais em putrefacdo exerciam no
ar ambiente. A infeccdo ndo atuava sendo na esfera do foco do qual se emanava os tais
miasmas morbificos. Era possivel que uma doenca infecciosa se propagasse de um

individuo doente a outro sdo, contudo tal processo ndo ocorria propriamente por contagio;
o individuo doente agia sobre o sdo ao alterar o ar ambiente que o circula®,

Ajustaremos nossas lentes para observar as doencas que acometiam a populagao escrava
nas condi¢cdes ambientais de insalubridade, constantes inundacgdes, falta de agua potavel e

infestacdo de mosquitos, veiculos das mais diversas enfermidades que se tornaram frequentes

1% Em 1869, foi apresentado ao governo o Plano Moraes, que tinha como intuito, ligar o pais pelas principais
bacias hidrogréficas, viabilizando por vias fluviais, abertura de canais e a construcdo de estradas de ferro se
deslocando pelo litoral. Esses planos traziam um forte pensamento geografico, gerido dentro do Estado imperial
brasileiro, por seus intelectuais inseridos nos ciclos de poder. Neles, a Provincia de Sergipe aparece, em alguns
planos formulados durante o século XIX. SANTOS,2014, p.79.
187 FORTES NETO, Bonifacio. Evolugio da paizagem humana da cidade do Aracaju. Aracaju: Regina, 1955. p.
23
1% NOGUEIRA, Adriana Dantas. Analise Sintatico-Espacial das transformagdes urbanas de Aracaju: 1855-2003.
365p. Tese (Doutorado em Urbanismo), Universidade Federal da Bahia, Salvador, 2004
139 SANTANA, Antdnio Samarone de. As febres do Aracaju: dos miasmas aos micrébios. Aracaju; [s.n.],2001.
140 CHALHOUB, Sidney. 1996, p. 64
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na capital sergipana. Este passeio sobre a formacéo da cidade serviu para incorporar ao nosso
pacote de analise a importancia da producdo agucareira para a provincia, o lugar da posse de
escravizados como trabalhadores no nucleo urbano e, para além disto perceber que tais
trabalhadores escravizados compartilnavam destas péssimas condicdes ambientais e eram

expostos por consequéncia a moléstias endémicas e epidémicas que figuraram o periodo
analisado.

3.2AS DOENCAS E OS TRABALHADORES ESCRAVIZADOS NO ESPACO
URBANO DE ARACAJU

A sistematizacdo dos 6bitos, cuja elaboracdo descrevemos anteriormente, nos forneceu
dados para confeccionar o padrao nosologico de Aracaju com foco na populacéo escravizada.
Apdbs expor as experiéncias de adoecimento do cotidiano cativo no capitulo 2, busco aqui
apresentar o perfil de doencgas que aparecem para 0s escravizados citados nos assentamentos
paroquiais de 6bitos.

Como revela o grafico abaixo, os registros de oObitos para o periodo da analise nédo
ocorrem de maneira linear, encontramos picos como o demonstrado no ano de 1873, que

registra 550 Obitos, e, em determinados anos, percebe-se uma retracdo de mortes registradas,
no entanto nunca menor ao registrado no ano inicial 1864, que registra 76 ébitos.

Gréfico 3.1: Obitos Registrados nos Livros Paroquiais de Aracaju
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Fonte: Livros de obitos da paréquia Nossa Senhora da Conceigdo de Aracaju

A acentuada elevacdo do numero de Obitos em 1873 é explicada pela epidemia de
variola que ocorre de maneira intensa neste ano. Em relatorio a Assembleia provincial, o
presidente de provincia Cypriano de Almeida Sebrao reporta que ainda em novembro deste ano

a epidemia ceifava vidas na provincia, que durante todo o periodo de sua administragdo “teve
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que lutar contra este terrivel flagelo”. Segundo o presidente, além do panico que seguramente
a epidemia provocara pelos ébitos recorrentes, o preconceito da populagdo em relagdo a vacina
tornou-se uma dificuldade: “Em vez de ser um preservativo ¢ um conduto do mal”. No relatorio,
cita o médico que atendia na capital, Garcia Roza, para quem “No meio desta terrivel epidemia
parece que o génio do mao tem caprichado em confundir as ideias para nulificar os meios de
salvacdo abafando até os sentimentos naturaes”. Para Cypriano Sebrdo, o que estava
concorrendo para a recusa da vacina pela populacao era a utilizacdo da inoculacéo da bexiga de
“carater manso”. Ainda atesta que em algumas localidades como Laranjeiras, onde
imediatamente as vacinas foram utilizadas, a forca da epidemia fora aquebrantada, porém na
capital Aracaju, assim como outros pontos mais flagelados da provincia, foi necessério
estabelecer lazaretos para o oferecimento de curativos. Novamente encontramos um paralelo
com os olhares de Sidney Chalhoub sobre a vacinacdo na segunda metade do oitocentos, para
0 autor a imunizacdo na corte diminuiu visto os incdmodos que o método gerava, observemos
que a fonte sinaliza justamente o panico dos populares frente a vacina*.

Os registros obedecem as caracteristicas demograficas da provincia e sua capital, espaco
especifico desta analise. Segundo os dados colhidos sobre a populacdo de Sergipe, Luiz Mott

traz o seguinte panorama demografico da segunda metade do século XIX:

Gréfico 3.2- Evolucao da Populagéo Sergipara na segunda metade do século XIX
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Fonte: MOTT, Luiz, Sergipe Del Rey - populacéo, economia e sociedade Aracaju, Fundesc, 1986, p. 140-141

141 CHALHOUB, Sidney, 1996
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Em linhas gerais o que estes dados deixam entrever é que a populacao de escravizados
em 1850 significava 25,5% do total. A partir de 1854, percebemos uma queda que se repete em
1856 cuja populacéo cativa de 32.741 individuos, perfazia 24,5 %, é importante salientar que
parcela significativa da méo obra escrava concentrou-se na estava na regido da Cotinguiba onde,
em 1850, havia 39,9% dos cativos distribuidos em toda a provincia,**? o que ilustra o cenario
de efervescéncia da producdo sacarina. Mas € a partir de 1869 que percebemos como queda na
populacdo de escravizados se acentua, para este ano encontramos 17,9% da populacdo
composta por escravos, em 1872 diminui para 12,8% e finalmente em 1888 no ano da aboli¢cdo
apenas 5,6% estavam na condicéo de cativos.

Embora ainda nas trés Gltimas do século XIX, a populacdo servil estivesse em sua
maioria empregada no meio rural'®®, isto é, nas lavouras e nos engenhos, as matriculas de
escravos de 1873/1887 e o senso de 1872% nos permitem alcancar detalhes dos trabalhadores
escravos empregados no meio urbano, que melhor caracteriza os individuos cujas experiéncias
de adoecimento e morte compde o padrdo nosoldgico de Aracaju que construimos.

Tomando como ponto de partida as matriculas de escravizados do ano de 1873, Josué
Subrinho salienta que residiam no meio urbano 3.514 escravos,10,66% da populacdo escrava
de Sergipe, em contraste, escravos residentes no meio rural eram 29.460, 89,34% da populagéo
escrava. No ano de 1887, a populagao urbana de cativos era de 1.271 (7,53% do total) e a rural
era de 15.604 (92,47 do total)'*. No entanto percebemos que tratar as experiéncias de
adoecimento na populacdo escravizada de Aracaju, com as condi¢fes que este ndcleo urbano
da provincia oferece, seria campo fértil para a compreensdo do cotidiano atrelada ao trabalho,
uma vez que no meio urbano a médo de obra é empregada de maneiras diferentes, e as relacdes
entre escravizados e senhores ganhavam conotag6es diferenciadas. Em Visdes de Liberdade,
Sidney Chalhoub aponta essas diferencas quando trabalha com a escravidao na Corte e salienta
certa preferéncia por parte dos cativos as cidades

O escravo justifica seu desejo de permanecer na cidade com o argumento de que havia

aprendido o oficio de pedreiro, “ nunca tendo [...] trabalhado com enxada ndo entendendo
de servicos-de roca” . E ele apresenta ainda um motivo impensavel para nés, urbanéides

142 subrinho chega a esses dados a partir das matriculas de escravos das microrregides ver PASSOS SUBRINHO,
Josué Modesto. Reordenamento do Trabalho: trabalho escravo e trabalho livre no Nordeste agucareiro, Sergipe,
1850-1930, Aracaju, FUNCAJU, 2000, p 76

143 “Bm Sergipe, 55,61% da populacio escrava foi enquadrada na categoria de agricultores, enquanto no Brasil,
como um todo, tal relagdo atingiu 53,77%. Sergipe foi a provincia que apresentou a mais alta relacdo escravos
empregados na agricultura/total de escravos entre as provincias do Nordeste” SUBRINHO, 1886, P. 103

144 Os dados destas fontes foram sistematizados por Josué Subrinho cujo trabalho de félego procurou caracterizar
os trabalhadores escravizados na provincia de Sergipe na segunda metade do século XIX. Também tivemos acesso
aos dados do censo de 1872 através da professora Beatriz Gois Dantas.

145 pASSOS SUBRINHO, 2000, p.90
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poluidos do século XX: os ares do campo lhe arruinavam a satde. Vamos nos deter, por
agora, na tentativa do escravo de fazer com que o senhor levasse em consideragdo suas
habilidades profissionais no momento de vendé-lo*4,

Esta “preferéncia” mora nas possibilidades proporcionadas no meio urbano de acumular
peculio para a compra de alforrias sendo “escravos de ganho”, as relacGes de poder com 0s
respectivos donos eram mais “afrouxadas”, dependendo do pagamento referente ao dia
trabalhado, as vezes poderiam morar em lugares distantes da vigilancia do senhor, assim dava
pra sentir um “gosto de liberdade” ainda em cativeiro, esses olhares também rompem com 0s

cenarios engessados da escravidao.

Tabela 3.1. Nucleos urbanos de Sergipe com o ndmero de sua populacéo escrava urbana no ano 1873

Aracaju 329
Laranjeiras 501
Maruim 487
Rosario 79
Capela 415
Estancia 613
Propria 182
Itabaiana 66
Lagarto 105
Simdo Dias 95

Fonte: PASSOS SUBRINHO, Josué Modesto dos. Tese de doutorado Universidade Estadual de campinas,
Instituto de Economia, Campinas, 1992.p. 111.

Nas ambiéncias de Aracaju a populacdo escravizada encontrava uma determinada
diversidade de trabalhos pelos quais era possivel alcangar certa “autonomia™*’, 0 que coaduna
com que apresentamos anteriormente é um caso de escravo de ganho analisado por Joceneide
Cunha ao caracterizar as formas de moradia escrava no meio urbano.'*® A autora encontra José
que sofria de asma e exercia a profissdo de sapateiro, quando morre o seu senhor Manoel
Carvalho em 1860 foi aberto o inventario, que apresentou as peculiaridades de um escravizado

no meio urbano, pois a casa onde Jose morava era afastada do seu dono e foi avaliada em

146 CHALHOUB, Sidney.1990. P 76

147 Mary Karasch em varios momentos faz uma paralelo entre os escravizados no meio rural e urbano,salientando
as condigdes de vida e trabalho. Ver KARASCH, 2000, P. 206.

148 SANTOS, Joceneide Cunha dos. “Entre Farinhadas, Procissdes e Familia. A vida de homens e mulheres
escravas em Lagarto, 1850-1888”, Dissertacdo de Mestrado em Historia, UFBA, 2004.p, 103
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150$000 reis. Cunha argumenta que este quadro se processou por conta de José ter sido
sapateiro. Para a populacao escravizada em Aracaju exista a possibilidade de diversos oficios,
como foi captado por Denilza Viana de Almeida em sua pesquisa sobre escravidao e vida urbana
de Sergipe oitocentista,'*° a partir dos antincios de periddicos, sobretudo o Correio Sergipense.
Em seu trabalho, € apresentado que havia uma demanda por trabalhadores escravizados no
servico doméstico, cozinheiras, lavadeiras, engomadeira, amas de leite, como também essa
forca de trabalho poderia ser vendida pelo senhor na prestacdo de servi¢o para um terceiro, 0
que gerava lucro. Nestes casos vemos também carpinteiros, pedreiros, marinheiros, lacaios,
sapateiros, aguadeiros e quitandeiras.

Apresentada a presenca de trabalhadores escravizados nas ambiéncias urbanas de
Aracaju, suas condi¢cGes ambientais e 0 emprego desta forca de trabalho, podemos observar o
gréafico abaixo no qual os dbitos entre cativos acompanha o percentual da populacgéo servil na
capital, devemos considerar as subnotificacdes, porém € a partir de tais vestigios que
iluminaremos as experiéncias escravas de adoecimento, caminho ainda n&o percorrido na

historiografia sergipana.

Gréfico 3.3: Obitos registrados por condigio 1864- 1887
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No tocante aos 0bitos em funcéo do sexo, o grafico abaixo revela um equilibrio quanto
aos registros entre homens e mulheres, contado leves alteragGes nos anos de 1866, 1865 e 1887
nos quais o0s dbitos entre mulheres sobressem entre os registrados entre homens. Aponto que

esta acentuacao sobre a populacéo feminina acompanha a demografia da provincia na segunda

149 ALMEIDA. Denilza Viana. Aspecto da escraviddo urbana no Sergipe oitocentista: Mercado, conflitos e poder
local (1850-1870). Monografia. Universidade Federal de Sergipe.2018.
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metade do seéculo XIX. Josué Subrinho argumenta que durante o trafico africano de
escravizados, havia a presenca mais acentuada do sexo masculino, quadro que se repete em toda
a provincia, por conta da demanda de escravizados nas lavouras e o alto indice de alforrias
concedidas as escravizadas.Com o fim do trafico, a demanda de cativos do sexo masculino
deveria atender ao mercado interno, ou seja foram enviados para outras provincias, isto em
Sergipe repercutiu segundo a matricula de 1873 no declinio da populagdo masculina.'®® Sendo

assim a preponderancia das mulheres na populacao reverbera no indice de mortalidade.

Graéfico 3.4- Obitos registrados em fung&o do sexo 1864- 1887
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Feminino Masculino

Fonte: Livros de ébitos da pardquia Nossa Senhora da Conceicdo de Aracaju

3.3 CATEGORIZANDO AS CAUSAS-MORTES

A partir das causas-mortes presentes nos assentos de ébito, foi possivel reunir as
diversas doencas e sintomas em categorias que ilustram os perfis de morbidade da populacdo
presente nos documentos. Esta classificacdo foi feita para alcancarmos perfis sobre quais
doencas afetam a populacdo de homens e mulheres, a relacdo dos 6bitos com a faixa etaria e a

incidéncia de determinadas doencas em funcao da condic¢do, uma vez que a morbidade escrava
é 0 objeto central desta pesquisa.

Para tanto, ap6s o tabelamento foi necessario classificar as doengas, pois encontramos
uma variedade significativa de enfermidades discriminadas nos assentamentos de obitos, sendo

assim as moléstias causadoras dos 6bitos foram classificadas em nove classes considerando a

150 SUBRINHO,1986, P. 138-139 “No Nordeste, apenas a provincia da Bahia possuia, na época da matricula, uma

taxa de masculinidade aclma de 100 na populacédo escrava, enquanto as demais provincias do Nordeste agucareiro
apresentavam taxas de masculinidade no intervalo acima de 99 e abaixoo de 10
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natureza da morte e o 6rgdo afetado. Também foi necessario criar uma classificagdo para os
Obitos causados por traumas, violéncias e suicidios, mortes ndo naturais que evidenciam as
condicdes de vida e trabalho, sobretudo, para camada servil da sociedade estudada.

Para alcancar a melhor categorizacdo das doencas, examinamos COMO Outros
pesquisadores que trabalharam com doencas entre escravos classificaram 6bitos. Percebemos
que basicamente as categorias eleitas por Mary Karach®®! ainda na década de 1970 se fazem
presente nos estudos elaborados nos ultimos dez anos. Essa longa permanéncia ocorre pela
eficacia do método, pois mesmo ndo encontrando a causa efetiva, o sintoma pode ser associado
ao 6rgdo ou sistema do corpo e, por conseguinte, as causas que desencadearam obito, resultado
final almejado para investigacdes em historia da satde. No entanto, as realidades encontradas
condicionardo 0s autores ou a agrupar classes, adicionar novas categorias ou transformar
determinada doenca em uma classe propria, quando se percebe que esta moléstia sobressai as
demais®®?,

Para esta pesquisa, contamos com séries documentais nas quais as causas dos 6bitos
aparecem com frequéncia e especificacdes importantes. Os Obitos foram examinados a partir
de nove classes, conforme a tabela abaixo. A incidéncia de cada doenca que compdem as classes

criadas sera exposta a seguir neste capitulo.

Quadro 3.1: Classificacédo das causas mortes em categorias nosoléogicas

1- DOENGAS INFECTOCONTAGIOSAS E PARASITARIAS
2-DOENGCAS DO SISTEMA DIGESTORIO
3- DOENGAS DO SISTEMA RESPIRATORIO
4- DOENCAS DO SISTEMA NERVOSO
5- DOENCAS DO SISTEMA CIRCULATORIO E REUMATISMO

6- TRAUMAS, VIOLENCIA, FERIMENTOS, HEMORRAGIAS,
OFTALMOLOGICAS, ODONTOLOGICAS E DERMATOLOGICAS

7- CARENCIAIS
8- TUMORACOES CANCEROSAS

9- SISTEMA REPRODUTOR

As terminologias empregadas as doengas foram preservadas conforme surgiram nos
documentos, no entanto, foi necessario recorrer aos periddicos e teses médicas, contemporaneos

ao periodo escolhido para o estudo, no sentido de se verificar a constancia das nomenclaturas,

151 KARASCH, 2000, P. 210

152Este quadro encontramos na dissertacdo de Tiago Reis que ao perceber a que a tuberculose registrou alta
incidéncia, criou uma categoria para evidenciar esta doenga. Ver REIS. Tiago Souza. Morte e escravidao: padrdes
de morte da populacdo escrava de Vassouras, 1865-1888.Universidade Federal do Rio de Janeiro. 2009.
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comparando também ao que se equivaleria na atualidade. Ao analisar as moléstias citadas,
percebemos que sintomas sdo confundidos com a prépria enfermidade. Um exemplo disto é a
ictericia, atualmente sabemos que trata-se de fendmeno organico no qual a pele do individuo
torna-se amarelada, sintoma caracteristico de enfermidades como a hepatite ou doencas
relacionadas ao figado ou pancreas. Sendo assim, a solucdo para o impasse das diferencas de
nomenclaturas, sintomas e doengas, foi a classificacdo a partir dos érgdos afetados e a ictericia
foi posta na classe nas doencas do sistema digestorio.

As teses médicas, produzidas na segunda metade do século XIX, foram também
analisadas no sentido de se compreender como tais doencas eram detectadas e tratadas®®?, uma
vez que, assim supomos os diagndsticos que sao expressos nos livros de obitos sdo frutos do
que se concebiam na medicina da época. Cabe darmos relevo ao fato de que, mesmo num
periodo de incipiéncia da medicina académica, nos livros de dbitos de Aracaju percebemos uma
descricdo minuciosa das doencgas, 0 que nos permite entrever que havia algum grau de
cientificidade, ou pelo menos a preocupacdo em se detalhar as causas do 6bito, sobretudo na
populacdo cativa o que viabilizou esta pesquisa. Diferentemente do que encontra Tiago Souza
dos Reis que, ao analisar o padrdo nosologico de escravos em Vassouras entre 1865 e 1888,
observa que entre livres e escravos a idade e causa da morte ndo aparece com frequéncia nos
assentamentos de o6bito da regido do seu estudo. Segundo o autor, mesmo quando surgem, as
doencas declaradas sdo representadas como “moléstia interna” ou “de repente” o que dificultou
a analise quanto ao 6rgdo afetado'®. Conforme verificamos na figura 3 abaixo, todos 0s

registros de dbitos de escravos constaram a cauda morte.

Tabela 3.2: Doengas registradas em funcgéo das categorias de doencas registradas/presumidas

Classe das doengas Total % Livres % Escravos %
S/INF 27 0,44 27 0,47 0 0,00
Doengas infectocontagiosas e parasitarias 2315 37,43 2191 37,99 124 29,74
Doengas do Sistema digestorio 516 8,34 482 8,36 34 8,15
Doengas do Sistema respiratdrio 784 12,68 721 12,50 63 15,11
Doengas do Sistema nervoso 406 6,56 373 6,47 33 7,91
Doengas do Sistema circulatdrio e reumathismo 809 13,08 751 13,02 58 13,91
Traumas, Violéncia, ferimentos, hemoragias,

doencass oftalmologicas, odontologicas e 930 15,04 862 14,94 68 16,31
dermatolégicas

Doengas Carenciais 210 3,40 184 3,19 26 6,24
Tumoragdes cancerosas 77 1,24 71 1,23 6 1,44
Doengas do sistema reprodutor 111 1,79 106 1,84 5 1,20

153 As teses médicas analisadas foram acessadas no modo digital, do acervo da FIOCRUZ e em pesquisas no modo
presencial na Biblioteca pablica Epifanio Ddrea.

154 REIS, 2009. p 87.
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Total | 6185 100,00 5768 100,00 417 100,00

Fonte: Livros de ébitos da pardquia Nossa Senhora da Conceicdo de Aracaju

3.4 PADRAO NOSOLOGICO
DOENCAS INFECTOCONTAGIOSAS E PARASITARIAS

A primeira categoria estabelecida na classificacdo das causas mortes em Aracaju foi a
que abrange as doencas infectoparasitarias e contagiosas, ou seja, este grupo € composto por
todas as doencas infecciosas, causadas por virus, bactérias e parasitas. As doencgas contagiosas
que no atingem Org&os especificos, como os do sistema respiratorio por exemplo®®, foram
contabilizadas nesta categoria. Entre as enfermidades da categoria, as febres foram responsaveis
pela maior parte dos Obitos. No entanto, cabe destacar que nos assentamentos de Obito
encontramos uma variedade quanto as tipificagdes das febres. A febre sem tipificagdo, grafada”
febres”, acaba perfazendo um total de 16,4% das mortes. Mas ainda encontramos as febres
intermitentes, febre perniciosa, a febre amarela, febre palustre, a febre tifoide, a febre
adynamica, febre catarral, cerebral, sifilica e intestinais. Esta mesma variacdo quanto a grafia
das febres é perceptivel nos movimentos do hospital de caridade de Aracaju®®. A febre, desde
a fundacgéo de Aracaju enquanto capital de Sergipe, se fez presente no cotidiano dos sergipanos
por conta das epidemias da célera, sobretudo na década de 50 do oitocentos®®’. No periodo deste
estudo, conforme consta no perfil nosologico, a febre amarela também protagonizou
importantes epidemias. J& em 1863, o presidente de provincia Jacinto de Mendonga denuncia
em seu relatorio a assembleia legislativa que “foi esta febre também conhecida pelo tipo d’
América o primeiro flagelo manifestado na provincia”, que fez lamenta a morte de muitos
individuos infectados®®®,.

N&o obstante, o sergipano Francisco Dias Cezar, em 1871, dedica-se em sua tese de
doutoramento em medicina, defendida na faculdade da Bahia, a citar as caracteristicas da febre
amarela, segundo o que se concebia no periodo. Para o formando, a doenca estava associada ao
clima, caracterizada pelo amareliddo da pele e vomitos negros. O que chama a atencdo nas
preposicdes do médico sergipano, é que ele aponta a higiene como prevencao a febre amarela,
medida dificil de se implementar no cotidiano da populacao servil. Um outro médico sergipano,

1% Doencas como a pneumonia e tisica, por exemplo, sdo provocadas por bactérias, mas por atingir os pulmdes
especificamente, preferimos criar categorias especificas segundo os sistemas afetados.

1%6 Correio Sergipense, 1863, n . 0008. Mapa demonstrativo do movimento do hospital

IS"CARDOSO, Amancio. As Filhas da Peste: fome, morte e orfandade — Sergipe, 1855-1856. Revista Instituto
Historico e Geogréafico de Sergipe. n°® 38/2009. P. 25-47.

1%8 Correio sergipense, 1863,0019
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Sizinio Ribeiro Pontes, dedicou-se a entender qual a a¢do do sulfato de quinina nas febres
intermitentes, o que nos induz a sugerir que a febres, por provocar tantos ébitos em Sergipe,
passa a tornar-se objetos de estudos e um mal a ser combatido pela ciéncia médica.

Em uma longa matéria, O correio sergipense descreve o0 cortejo dos sintomas que se
desenvolvia ap6s a contragio da febre amarela. A principio, os calafrios e dores na cabeca “eram
as primeiras coisas a se notar logo que a moléstia assaltava o individuo”, a pele esquentava,
tornando-se seca e rosa, o pulso lento, a transpiracdo se cessava, as extremidades resfriavam-
se, até que apareciam 0s embaracos gastricos com pequenas erupcdes semelhantes ao sarampo.
Além de descricfes dos sintomas, encontramos nos periddicos receitas e formulas de remédios
que deveriam curar a febre amarela que se propagava de maneira veloz!*®. O que se configura
é que as febres e suas variagbes sdo retratos da insalubridade e higiene da cidade, da falta de
saneamento basico e de agua potavel, que condicionava a criacdo de reservatorios
proporcionando o desenvolvimento de mosquitos e toda a sorte de doencas transmitida por
virus, como a febre amarela e dengue . Essa mesma condi¢do pode ser associada a outras
doencas desta categoria, recorrente no perfil nosologico, como a febre tifoide, as desinteiras,
verminoses e variola, proporcionadas pelo contato com fezes e urina e alimentos pouco
asseados.

Mary Karasch também aponta o paralelo entre as doencas infecciosas/ parasitarias e o
baixo padrdo socioecondmico dos escravizados expostos ao ambiente moérbido do Rio de
Janeiro. A autora idéntica que ao serem incorporados ao ambiente urbano os cativos cariocas
compartilhavam da insalubridade da cidade, cabe salientar que o periodo analisado se refere
aos anos de 1833 a 1849, antes do fim trafico, nestes anos o porto do Rio de janeiro contava
com o transito frequente de pessoas de todos 0s continentes, ou seja, somando ao ambiente
insalubre, a gama de virus que circulavam, fazia deste nacleo urbano um espaco doentio, isto
se reflete nos dados encontrados por Karasch: 34,8% dos Obitos entre escravizados foram
causados por doencas infectoparasitarias, algo que no meio rural, segundo a pesquisadora nao
ocorreria por conta do afastamento em relagdo ao porto'®, assim a assisténcia prestada por
alguns senhores, poderia surtir algum efeito. Nesta perspectiva de que 0s ambientes repercutiam
no padrdo nosologico dos escravizados Keith Valéria ao analisar o perfil das doencas entre
cativos em Iraja e Candelaria no Rio de Janeiro percebe alteragdes, para a autora o quadro

urbano da candelaria sugere um padréo de epidemias permanente num cenario atlantico como

19 Correio sergipense, 1862, 0046, p. 4
160 KARASCH,2000, P. 208.
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proximidade do porto e contaminacdo constante, em Irajd indicam questdes relativas as
condigdes de vida.®
Para a regido do Sul do Império, que se pese as baixas temperaturas, Loner, Gil e

Scheer!®?

encontram no padrdo na populacédo escravizada de pelotas a prevaléncia das doencas
infectoparasitarias “de variola, especialmente quando relacionada a uma espécie de pico de
contéagio; de disenteria e de febre tifoide, vinculadas as péssimas condi¢des de saneamento da
sociedade; de boubas, também conhecidas como tlceras bubaticas e febre bubeira”,
semelhantes ao que identificamos em Sergipe e no Rio de Janeiro segundo Karasch e Keith
Valéria.

O tétano umbilical ocupa o segundo lugar de enfermidade que mais parecem nos livros
de 6bito examinados para esta categoria das doencas infectoparasitarias em Aracaju conforme
a tabela 3.3. Ocorre que este quadro recai sobre a populacao infantil, ou seja, o tétano acaba por
se caracterizar como um dos grandes responsaveis pela mortandade entre as criancas, inclusive
as que nasciam na condi¢do de escravas. O tétano umbilical se dava quando, ao cortar o cordéo
umbilical com a utilizacdo de meios sem a esterilizacdo adequada, a crianca era infectada pela
bactéria causadora do tétano, de modo que logo nos primeiros dias de vida o individuo sucumbia
pela infeccdo generalizada. Por esta razdo, o tétano umbilical também surge nos assentos
paroquiais como” mal dos sete dias”. Observando a tabela 3.2, na qual as categorias das
doencas estdo em funcdo das faixas etarias percebemos uma acentuacgdo nas idades “de um dia
a uma semana de vida”. E o que pode ter ocorrido com Maria crioula, filha de Antdnio e
Felicidade, ambos escravos de José Angelo de Santos, com apenas cinco dias a crianca veio a
Obito vitima do tétano umbilical. A o identificar a mortalidade infantil, Karasch também
verifica que os recém-nascidos foi um grupo especialmente afetado pelo tétano no Rio de
Janeiro, sobre a pouca esterilizacdo no corte do corddo umbilical, a autora cita o dr. Imbert que
culpabilizou as mées negras que depois do parto cortavam seus corddes umbelicais, aplicavam
pimenta e azeite. A autora também alerta para a relacdo das doencas e mortalidades infantis as
deficiéncias na nutricdo das maes escravizadas, como falta de célcio, vitamina D. Uma outra
situacdo que e apontada e podemos trazer para a realidade escrava de Aracaju, € que a falta
de calcio nas criangas escravizadas, ocorria também porque suas mées nos nucleos urbanos

trabalhavam como amas-de-leite retirando deles a Unica fonte de calcio®?.

161 BARBOSA, 2010, P. 76
1621 ONER;GILL;SCHEER, 2012,P.142.
183 KARASCH, 200, P217.
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Tabela 3.3: Faixa etaria do 6bito e categorias da causa-morte
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um dia 1 71 0 0 4 1 29 2 1 0

de um dia a uma semana 0 191 3 2 16 4 8 2 0 0

de uma semana a um més 0 204 7 13 27 17 32 7 0 7
de um més a um ano 7 556 55 61 71 137 374 49 6 39
de um a cinco anos 1 177 8 33 28 42 84 19 2 3

de cinco a dez anos 0 141 10 23 21 43 27 19 1 2

de dez a vinte anos 1 91 16 17 25 36 28 14 1 1

de vinte a trinta anos 3 386 114 256 46 148 143 25 16 29
de trinta a quarenta anos 2 167 78 137 30 111 57 23 15 10
de quarenta a cinquenta anos 1 119 86 114 36 105 52 17 12 15
de cinquenta a sessenta anos 1 84 60 69 32 68 27 14 9 3
acima de sessenta anos 1 121 76 58 66 92 57 19 14 1
Total 18 2308 513 783 402 804 918 210 77 110

Fonte: Livros de obitos da paréquia Nossa Senhora da Conceigdo de Aracaju
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As Doencas infectocontagiosas e parasitarias, tanto na populagéo livre quando escrava,
foram responsaveis pela maior parte dos 6bitos. Conforme vemos na tabela 3.1, entre os livres
37,43% dos individuos faleceram acometidos por doencas desta categoria. Quadro analogo ao
que detectamos na populacdo servil, 37,99% dos cativos de Aracaju, presentes nos
assentamentos paroquiais de ébitos, faleceram por conta das enfermidades infectocontagiosas
e parasitérias. Este indice pode ser explicado pelo de a populacdo escrava estar inserida no
ambiente insalubre de Aracaju, expostos aos mosquitos, auséncia de agua potavel®* e alimentos

pouco higienizados, condi¢@es incompativeis com a profilaxia destas doencas.
DOENCAS DO SISTEMA DIGESTORIO

A categoria das doencas do sistema digestorio foi criada a partir do surgimento nos
livros de Gbitos estudados de doencas que afetavam érgdos como estbmago, figado, pancreas e
intestinos. Na sistematizacéo dos assentamentos paroquiais foi detectado que as doengas dessa
categoria ocupam o segundo lugar em causas mais frequentes de dbitos. A ascite, hepatite,
moléstias do figado, gastrite e hemorroidas, perfazem a maior porcentagem das mortes. O que
podemos entrever neste perfil, é a influéncia de precariedades na dieta, na frequéncia de tais
enfermidades.

Na figura 3, percebemos que as doencas desta categoria sdo responsaveis por 8,34 dos
Obitos na populacdo livre, e 8,36 na populacgdo cativa, o que configura os cenarios de péssima
qualidade do que se ingeria e em que condicdes essa digestdo ocorria. Para a populacéo cativa,
perseguindo os indicios dos anuncios de fuga, entrevemos que a salde da denticdo contribuia
para a ma digestdo dos alimentos, pois corriqueiramente cativo sdo anunciados com a falta de
dentes. Sobre as doencas do sistema digestivo entre os escravizados no Rio Janeiro, sublinha
0s vermes e parasitas como causadores de sintomas nos 6rgdos deste sistema como as diarreias,
dores no estomago, figado. Pois apesar das dificuldades de detectar os tipos de vermes que
contaminavam a populacéo escravizada, as solitarias, lombrigas, ancilostomos e o oxiuros sdo
apresentadas pela recorréncia com a qual aparece no cotidiano, transparecendo nos relatos
médicos!®®. Nos cenarios de Aracaju, de frequentes inundagdes, esgotos sem tratamento e agua
contaminada a infecg@o por verminoses era frequente. Sobre os sintomas e termonologias da

vermisoses, Karasch sublinha que tais enfermidades também eram entendidas como “opilacdo”,

164 SANTANA, José Lima. Historia do Saneamento Basico em Sergipe. Aracaju: DESO, 1999
165 KARASCH, 2000, P. 240.
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ndo obstante, os Gbitos por opilacdo em Aracaju ocorrem em indice significativo, ver tabela
3.9. No Jornal do Aracaju foi publicado um alerta para a presenca de vermes na carne de porco.
“Entre nos como se sabe esta muito generalizado o uso desta carne, e com 0 quanto o costume
pareca argumentar contra a eminencia do perigo que se assignala’*®®, o que sugere a relacio
de tais moléstias com alimentacg&o, que surge no padrdo nosologico e nos obituérios do mesmo
jornal'®”. Um outro parasita identificado por Karasch no Rio de Janeiro é o bicho-de-pé, motivo
de infeccdo e amputacdes entre os escravizados que viviam descal¢os, quadro que comprometia
as atividades laborais. No capitulo anterior detectamos que esta também era uma realidade dos

escravizados na provincia de Sergipe.
DOENCAS DO SISTEMA RESPIRATORIO

As doencas do sistema respiratorio compdem uma categoria recorrente nos padrdes
nosologicos de cativos produzidos por outros pesquisadores nas regides do sudeste e sul do
Império. Para a provincia de Sergipe, conforme a tabela 35, percebemos que na populacgéo livre
as mortes relacionadas a doencas que atingiam o aparelho respiratério perfazem 12,68 % dos
registros, enquanto na populacdo servil esse indice quase ndo se altera, marcando 12,50% de
falecimentos causados por doencas desta categoria. Quanto a faixa etéaria, a tabela 3.2 ilustra
que os Obitos ocorriam sobretudo em trés grupos etarios, os individuos de vinte a trinta anos,
0s de trinta a quarenta anos, e 0s que contavam de quarenta a cinquenta anos de idade.

As doencas que compdem o roll da categoria 3 sdo a tisica pulmonar, a coqueluche, a
pneumonia, a tuberculose, a asma, pleuris, bronquite e a tisica laringea. Nas ambiéncias da
cidade de Aracaju, na segunda metade do século XIX, é possivel entrever que estas doencas
desenvolviam-se com facilidade por conta da umidade e varia¢bes de temperaturas. Embora
haja um equilibrio das incidéncias destas enfermidades nas populacdes livre e cativa, entre
escravos 0s quadros de doencas respiratorias eram viabilizados pelas condi¢cdes de vida,
sobretudo quando estavam sob tutela do Estado, presos, as cadeias eram ambientes insalubres,
pouco arejados, propicios inclusive a transmissdo mais acentuada que em outros espacos.

Todavia, conforme percebemos, era comum em Aracaju que a populacéo escravizada morasse

166 Jornal do Aracaju. 1873, ed. 0383 de 07/06/1873. P. 3
187 Jornal do Aracaju.1876, ed. 0739, 1876 de 12/10/1876. 1877 ed. 0789 de 07/04/1877. 1877 ed. 0817 de
04/07/1877. 1878. Ed. 0968 de 06/07/1978. O jornal O puritano percebi a propagando de remédio para “vermes
intestinaes” O puritano, ed. 0001de 3/10/1899.
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afastada do senhor, e estas moradias ficavam as margens do quadro de Pirro®®®, isto é em
terrenos de arrabalde e ainda mais insalubre, Umido e pouco protegido das chuvas frequentes
da cidade, as péssimas condi¢cdes de moradia contribuiam para a incidéncia de casos de
bronquite, asmas e tuberculose. Sobre as habitacdes aracajuanas na segunda metade do
oitocentos, Amancio Cardoso assevera que conforme os valores dos terrenos da nova capital
foram supervalorizados, formou-se uma cidade paralela, cujas casas eram de palha, segundo o
autor em passagem por Aracaju 0 médico aleméo Robert Avé-Lallemant em 1859, criticou tais
moradias®®®.,

Entre os médicos sergipanos, percebemos pelo menos duas teses que versam sobre
doencas do sistema respiratorio, A defendida por Manoel Dantas em 1873, que segue 0 Viés de
se compreender as emissdes sanguineas na pneumonia e a observacdo da temperatura do
individuo acometido pela tisica pulmonar. Enéas Ferreiras dedicou sua tese aos estudos em
torno do tratamento cirdrgico da tuberculose. Para o Rio de Janeiro Karasch aponta que 10,9%
dos 6bitos de escravizados foi provocado por doencas do sistema respiratério como gripes,
bronquites e tuberculoses. Para a autora, o clima Umido, chuvoso e a varia de temperaturas
foram decisivas para tal indice. Na regido Sul, sistematizacao dos 6bitos entre escravizados por
doencas respiratorias, apresenta as moléstias desta ordem presente no cotidiano das
charqueadas®®.

DOENCAS DO SISTEMA NERVOSO

Em torno das doencas do sistema nervoso, detectamos dezesseis doencas citadas nos
Obitos, sendo as com maior incidéncia o estupor, a paralisia, espasmos, paralisia geral e
alienacdo mental. Na populacéo servil examinada nos assentamentos, 6,47% faleceram por
conta de doencas desta classe, indice que se equipara a populacéo livre, que alcanca 6, 56%.
Quando analisamos esta categoria em relacao a faixa etaria e sua incidéncia, conforme a tabela
3.2, percebemos que 0s registros se acentuam na faixa “de um més a um ano de vida” e passam
a atingir a populacdo adulta acometendo individuos de vinte a trinta anos de idade. Identifica-
se que a populacdo idosa também sofre as com altas incidéncias, na faixa etaria acima dos 60

anos. Segundo Karasch embora fosse dificil um diagnostico preciso das doencas do sistema

188 De acordo com a historiografia sobre a habitagdo em Aracaju contruir casas na nova capital era um
empreendimento oneroso. Ver SOUSA. Antonio Lindvaldo. Disciplina e resisténcia: Cotidiano dos operarios
téxteis em Aracaju. Séo Cristovdo. UFS. 1991(Monografia de concluséo de curso em historia).

189 CARDOSO, 2003, P. 111- 113.

170 ONER;GILL;SCHEER, 2012,P. 143
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nervoso, a mesma registra que as doencas ligadas ao cérebro e suas membranas eram
corriqueiras entre os escravizados, como epilepsia, mania aguda e suicidio. Os distarbios
mentais eram recorrentes no Rio de Janeiro, mesmo tendo encontrado baixa incidéncia nos
dados da Casa de Misericordia a autora argumenta que nos registros policiais e em periodicos,
percebe-se 0s casos de ataques psicoticos, depressdo e nervosismo. A baixa incidéncia é
explicada pelo de que o tratamento para as doengas mentais era violento, contra isto recorriam
a curandeiros acreditando que tais enfermidades eram manifestaces de maus espiritos ou
bruxaria'’*. Curiosamente é um quadro que se repete em Aracaju, a tabela 3.6 ilustra a baixa
incidéncia das doencas mentais nos livros de 6bitos, no entanto esses dados estdo na contraméao
do que demos nota no capitulo 2 de que tais doencgas estavam no cotidiano dos escravos na
provincia de Sergipe. Quando aos curadores de feiticos, encontrei num anuncio de fuga do
Jornal Unido, Manuel Uca, que se encontrava fugido ha 16 anos, seu dono o descreveu como
mungangueiro, jogador de pao e inculca-se curador de feitico!’?. Tal anGincio mostra que os

escravizados tinham suas praticas de cura proprias ligadas a suas crengast’.
DOENCAS DO SISTEMA CIRCULATORIO E REUMATISMO

Nesta categoria foram arroladas as doencas associadas ao coracdo, veias, sangue e
fendmenos de reumatismos. A congestdo cerebral, moléstia do coracdo, angina, reumatismo,
amolecimento cerebral, diabetes e aneurismas, sdo as moléstias mais citadas referente a
categoria. A congestdo, “congestdo cerecbral”, trata-se de um quadro de aumento dos
compartimentos intravasculares do cérebro, proporcionado pelo aumento da pressdo arterial. A
incidéncia desta enfermidade, perfaz um total de 45% das doencas que compde esta tipificacao.
A anasarca surge como responsavel por 26% das mortes computadas nesta categoria e
caracteriza-se por quadros de inchaco por todo o corpo, quando o sistema circulatério se
encontra prejudicado. Com alta incidéncia na populacdo de Aracaju, entre livres 13,08% e
escravos 13,02%, as doencas do sistema circulatério atingem de maneira mais acentuada as
criancas de um més a um ano de idade. O que pode ter contribuido para o quadro de anasarca
nos primeiros meses de vida é trajetdria de gestacbes com pouco nutrientes e habitos pouco

saudaveis das gestantes. Os individuos entre vinte e cinquenta anos também sdo os mais

11 KARASCH,2000, P. 246.
1720 correio sergipense ed. 0032 10/05/1851.
13Sobre a concepcdo de curandeiros ver Pimenta, T. S.: ‘Transformag@es no exercicio das artes de curar no Rio
de Janeiro durante a primeira metade do Oitocentos’. Histdria, Ciéncias, Salde Manguinhos, vol. 11 (suplemento
1): 67-92, 2004. P. 69.
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atingidos por estas doencas e perfazem 45,27% das pessoas mortas por complicagdes no sistema
circulatorio e reumatismo. Conforme a tabela 3.2, a populacdo de idosos também sofre uma

acentuacdo de registros nessa categoria de doencas.

TRAUMAS, VIOLENCIA, HEMORAGIAS, DOENCAS ODONTOLOGICAS,
OFTALMOLOGICAS E DERMATOLOGICAS.

Obitos registrados associados a traumas, violéncia ou complicacbes oftalmoldgicas,
odontoldgicas e dermatoldgicas foram classificadas e agrupadas nesta categoria. Ao analisar a
mesma, percebemos que se caracteriza pelas doencas de maior impacto para a populacéo de
Aracaju na segunda metade do oitocentos. Quanto aos traumas, ferimentos e assassinatos séo o
retrato da sociedade violenta. Podemos observar os envenenamentos, asfixia por submerséo e
ferimentos por armas de fogo. Neste caso, a populacdo negra escravizada figura como maior
vitima, o que pode explicar uma acentuacdo de registros para a adultos entre vinte e trinta anos
conforme a tabela 3.2.

Ainda referente a faixa etéria, nessa categoria de doencas a populacdo infantil, nos
primeiros doze meses de vida, registrou 40,74% dos 6Obitos, 0 que se deve a alta incidéncia de
complicagdes ao nascer os primeiros dentes, a “denti¢ao” atingia as criangas com frequéncia.
Isso era resultado da precariedade de nutrientes na alimentacdo como célcio por exemplo, € a
ma formagc&o durante a gestacdo. E o que pode ter ocorrido com Felismina, cabra de cinco meses
de idade, que faleceu em 21 de margo de 1873, vitima de “denti¢ao”. E Jodo, preto, seis meses,
sucumbiu a complicag¢fes ao nascer 0s primeiros dentes em 15 de janeiro de 1876.

As doencas dermatoldgicas, figuradas pelas moléstias de pele e erupcao cutanea por
exemplo, coadunam com o que mostramos no capitulo anterior quanto a falta de higiene que
propiciava infec¢des, quadro que para os infantes podia ser fatal. Foi o que ocorreu com
Manoel, cabra, de oito meses, aos quatro de junho de 1876, faleceu de erup¢des na pele. Isto
também explica um indice consideravel de obitos provocados por “dartros”, 50 mortes séo
atreladas a esta causa e recaem sobre a populacdo de um més a um ano de idade. Segundo o
dicionario de Chernoviz' “Dartros” é o nome cientifico da “EMPIGEM”que se da como uma
doenca cutanea, embora seu processo de manifestacdo fosse lento na maioria das vezes, resistia
aos tratamentos acessiveis a época. O dicionario ainda conceitua a moléstia que poderia ocorrer
de maneira diversa, como botdes vermelhos que evoluiam a escamas e crostas na pele. As
doencas de pele em Aracaju da segunda metade do oitocentos podem ser associadas também ao

ambiente insalubre e as moradias precérias por vezes Umidas e escuras, favoraveis a infestacoes
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de mosquitos, acaros e carrapatos que ao ferir a pele dos individuos abriam caminho para as
mais diversas infec¢des cutaneas. A recorréncia de propagandas de sabonete para as varias
doencas de pele nos periodicos sergipanos, sugere que estas eram impasses a saude da
populacéo, vejamos a propagando abaixo dos Sabonetes GRIMAULT &Cia

Figura 3.3 - Propaganda de sabonetes para doencas de pele
e —

SABONETES MEDICAMENTOS0S
ds GRIMAULT ¢ C'
S.\Bﬂ;\'{i’l‘ﬁ SULFUROSO contra 38

borbikhas manchas, © as diversas eru-
pyoes Yjue g0 manifestam na pello.
SABONBTE SULFURO-ALCALINO
chumado sabonate de Helmerick,con-
ten a sarnd, a links, malhas escamo-
sas ¢ a pityriase do couro cabeliudo.
SABONETE de ALCATRAO da NO-
RUEGA empregado nog mesuos ¢
508 uo o precedente.
ASABONETE e ALCATIAO com BO-
RAX contea as alfecroes cutaneas,
| chronicas ou ligeiras, croskas de
o leite, dartros e cozema.

| DEPOSITO EM PARIS-8 RUA
| VIVIENAE

Fonte: Jornal o Larangeirense 1888 ed. 00054

No Rio de Janeiro, Mary Karasch sublinha que a erisipela (que Sigaud entende por
erisipele vermelha) matava em particular os escravos, pois ao sofrerem castigos com
instrumentos cortantes, tinham ferimentos que na sequéncia em infectados por estreptococos.
A autora ainda cita a lepra e a sifilis como doencas que atacavam a derme da populacédo
escravizada carioca.

As doencas oftalmoldgicas figuradas pela oftalmia e cegueira foram detectadas, embora
ndo estejam entre as mais registradas, eram presentes no cotidiano da populacéo livre e escrava.
Ao comentar as doencas oftalmoldgicas entre escravos no Rio de Janeiro, Mary Karasch
percebe que se trata de enfermidade associadas ao trafico, quadro compativel com o seu recorte
temporal e a regifo que recebe grandes cargas de escravos na primeira metade do oitocentos’,
Para a realidade em Sergipe podemos associar novamente a falta de higiene e a exposi¢éo aos
meios de contaminacdo, que acabavam por compromete a satde dos olhos. Nos andncios de
escravos fugidos encontramos descrigdes como “sempre de olhos vermelhos” e “tem uma

Belina no olho” que ilustra como essas doencas afetavam o cotidiano desses individuos.

174 Karasch, 2000 P. 255
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DOENCAS CARENCIAIS

A doengas Carenciais foram encontradas nos livros de 6bitos de Aracaju na segunda
metade do século X1X e sdo a anemia, a opilacdo, inani¢do, fome e miséria. Sendo que a anemia
nesta categoria perfaz 52,4% do total, ou seja, figura com alta incidéncia. No entanto, esse
grupo caracteriza-se como uma categoria de doengas de menor incidéncia para a realidade da
regido analisada, sobretudo para a populacdo cativa, dos 210 6bitos registrados, 184 sdo
atribuidos aos individuos livres, enquanto 26 individuos dos que faleceram por estas doencas
sdo escravos. Tais dados contrariam as condicdes de vida e trabalho da populagéo escravizada
em Aracaju. Todavia acreditamos que as deficiéncias de vitaminas e calcio de uma alimentacao
precaria proporcionada pelo baixo padrdo socioeconémico, desencadeava a outras doencas que

no momento do ébito foram as registradas.
TUMORACOES CANCEROSAS

Classificamos nesta categoria, todas as doengas que estavam relacionada aos
aparecimentos de tumores e canceres: carnicioma uterino, tumor, leucemia, Ulceras cancerosas
e degeneracBes cancerosas, sao moléstias que detectamos nos assentamentos examinados.
Dentre as categorias analisadas, estas doencas perfazem o roll das enfermidades de menor
impacto, conforme o gréafico 3.4, ou seja, registrou menos em relacdo a outras como as do
respiratdrio por exemplo. Dos 77 6bitos registrados por doencas desta categoria, apenas 6 eram
cativos. Um deles é o de Joana, crioula, pertencia a Mariana Rosa de Oliveira, de dezoito anos
de idade, falece em 4 de outubro de 1868, vitima de um carnicioma uterino, e fora sepultada no

cemitério de Nossa Senhora de conceicéo.
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Gréfico 3.5: Impacto das doengas por faixa etaria — Categorias de Enfermidades com menos registros nos assentos de 6bitos

Categorias de Enfermidades com menos registros nos assentos de ébitos

==@=Doencas do Sistema digestério  ==@==Doencas do Sistema nervoso ==@==Doen¢as Carenciais
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Gréfico 3.6:Impacto das doencas por faixa etaria — Categorias de Enfermidades com mais registros nos assentos de 6bitos

Categorias de Enfermidades com mais registros nos assentos de obitos

=@==Doencas infectocontagiosas e parasitarias
=@=Doeng¢as do Sistema respiratério
==@==Doencas do Sistema circulatério e reumathismo

=@=Traumas, Violéncia, ferimentos, hemoragias, doencass oftalmoldgicas, odontologicas e dermatoldgicas
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DOENCAS DO SISTEMA REPRODUTOR

Esta categoria foi criada no sentido de reunir todas as doencas relacionadas aos 6rgaos
do sistema reprodutor: Gtero, ovario e testiculos por exemplo. Mary Karasch, ao classificar as
doencas da Santa Casa de Misericdrdia do Rio Janeiro, criou categoria analoga e denomina de
doencas do sistema geniturinario. Nesta pesquisa, optamos por especificar 0s 6rgaos envolvidos
na reproducdo nesta categoria, sendo assim encontramos tais enfermidades: Moléstia uterina,
metrites, inflamac&o e Glceras ulterina. Na populacéo escrava, tais doencgas caracterizaram-se
de menor incidéncia, perfazendo 1,84% dos dbitos.Mas esse quadro cabe ser relativizado, para
o0 Rio de Janeiro Mary Karrasch também encontra baixa incidéncia de doencas nesta categoria,
mas diz ser improvavel que isto ocorresse na realidade. Trazendo para realidade de Aracaju
também cultivamos tal suspeita, uma vez que se trata de uma cidade portuaria na qual havia
uma determinada aglomeracdo de pessoas, sobretudo em relacéo a sifilis e a doencas venéreas
em geral, observando a tabela 3.4 percebemos 55 6bitos se deram por sifilis, sifilis terciaria e
sifilis constitucional. Captamos textos em um periédico sergipano que nos deixa entrever 0s
dramas ligados as doencas venéreas em Aracaju, e a posicao da medicina quanto as praticas de
cura alternativas. Os terapeutas populares que praticavam a medicina de utilizacdo das ervas e
rituais, influéncia da cultura negra e indigena, vivenciaram ataques em duas matérias publicadas
no A unido, pelo médico Francisco Jacinto da Silva Coelho. Em abril de 1853 o primeiro texto
em cruzada aos curandeiros, o0 autor, os iguala a vermes, descrevendo o grande numero de
pessoas que se intitulavam curandeiras, acreditamos que isto se deve a escassez de assisténcia
em meio ao apice da epidemia da colera. Francisco os apresenta como inimigos do poder
publico

Além dos incéndios que véo tudo devastando, e das persegui¢des da actualidade, as febres
vao aqui grassando, e tornando-se fataes em alguns casos. Nestes tem aparecido o vomito
negro. Isto ndo é ainda o maior mal que sofremos é que muitas vidas se perdem pela cega
e brutal credulidade de se entregarem muitas pessoas principalmente pobres , a essa

aluvido de curandeiros que qual pinha de vermes vao sugando a sustancia publica , e
matando o seo alvo.

Seguindo com discurso inflamado, o médico culpa a falta de recursos e a ignorancia
pela procura de curandeiros, e chama a atencédo da policia e da camara para combater a atuagédo
dos mesmos. Ao tentar por em posicéo superior o saber médico académico em face as terapias
populares, o autor admite a mortalidade também nos procedimentos dos médicos académicos.

Muitos talvez embora faltos dos socorros médicos , terido a favor da natureza , se as taes
drogas dos improvisados esculapios ndo neutralizassem esse favor e ndo os mandasse
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para a eternidade como sucedeo com um mogo de nome Jose Vicente Limeira! Se os que
estuddo a sciencia se engando as veses errdo e sdo infelizes que ndo succederd a quem
ndo conhece nem a natureza dos intitulados remédios que empregdo? Pedimos sobre isto
toda a atencéo da cAmara municipal , da policia e dos Drs. Em medicina que aqui existem
que sendo certo ainda sendo recusardo a caridade publica socorrendo aos miserdveis
desnecessario € recorrer a curandeiros

Em uma segunda matéria 0 médico aponta os curandeiros como “a praga maior da
humanidade”, e volta a cobrar da cAmara municipal o exercicio do codigo de postura e a policia
a execucdo das leis a esse respeito para de inibir o que chama |’de nefanda classe de gente”. E
é no relato seguinte que utiliza um exemplo que descreve a experiéncia de dois homens que
sofreram com doencas venéreas. O primeiro que Francisco coelho cita, € uma personagem
importante neste texto, trata-se de um homem que contava entre 18 e 20 de idade. Vicente em
1853, segundo o médico, foi acometido por uma doenca venérea, diante do padrdo nosologico
no periodo, supomos que fosse a sifilis. Segundo a narracdo do médico, ao procurar curar para
a doenca, uma curandeira receitou para Vicente uma preparacdo das seguintes ervas:

Quanto ao falecido Jose Vicente Limeira sofrendo esse homem certo padecimento
venereo , uma curandeira houve que lhe deu uma preparacdo de parreira , pao brasil,
agoardente de canna , pos de joanes e crhistal mineral, duas garrafas deste mesmo género

uma sobre a outra para recolher o dito padecimento, ndo consegio seu desideratum, e o
mal veio a supiracéo.

Apo0s tomar a preparacao feita pela curandeira e ndo obter éxito, Vicente procura o
médico Francisco Coelho, e este descreve o0s sintomas que percebe ao examina-lo, no entanto
apos a medicacao ministrada pelo académico, o paciente morre, mas 0 médico sergipano aponta

a curandeira como culpada pela morte do homem.

O entdo enfermo mostrou quando eu fui chamado para medica-lo febre intensissima,
grande prostacao de forcas, anorexia terrivel irritagdo do estomago, do figado e da bexiga
urinaria , prisdo de ventre e uma espécie de affecgdo cerebral . Proucurei medicar no
sentido destes soffrimentos mas eu ndo era ainda sabedor que elle havia tomado taes
garrafas e isso s6 me disseram quando o doente estava a expirar por tanto erdo baldos
todos os esforgos que eu procurasse tentar para o salvar da morte. Logo que o doente
expirou , apresentou grande lividez na fronte nas orelhas em redor do pescogo e nas méos,
e na face uma cor amarellada como nos grandes derramamentos de bilis . He de notar que
houve hematdlria isto he originou sangue com grande por¢do de matéria ou pus
coagulado . Eu entdo disse para alguns dos assistemtes O cadaver deste homem em outro
lugar ndo seria enterrado sem que se procedesse a authopsia. Mas estas palavras foram
langadas ao vento , e a tal curandeira esta incélume .

O segundo caso, é relatado como envenenamento pelo 6pio de um homem que contava
com 18 a 20 anos, residente em Aracaju, e também sofria de um mal venéreo. Uma outra
curandeira, cujo nome nao é revelado, sugeriu para atenuar as dores provocadas pela doenca

venérea, que 0 homem tomasse o cha de dormideira. Segundo Francisco Coelho, foi a mesma
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terapeuta que preparou o remédio e adicionou uma dose consideravel de 6pio, que sucedeu no
envenenamento, mas ndo provocou o 6bito conforme percebemos na sequéncia
assignamos o corpo de delicto , mas a tal curandeira vaga impune , isto talvez por que o
doente ndo moreo e quica impune ficaria se ele morresse . Ora se em doengas do mundo

como ellas chaméo , praticdo assim, o que ndo fardo querendo curar nas febres reinantes?!
Deos nos acuda , e esclarega 0 nosso povo para que nédo se trate com semelhante gente.

Este discurso em tom de denuncia publicado pelo médico sergipano se insere no
contexto de institucionalizacdo da medicina, que contrasta com a busca por parte da populagédo
pelas terapias populares. Ao se debrucar sobre este processo, ainda na primeira metade do
século XIX, Tania Pimental™ salienta que a categoria dos terapeutas populares era constituida
por profissionais que ofereciam uma gama de servicos, 0s quais eram legitimados por conta da
eficacia pela populacdo. Ndo obstante, a tolerancia aos terapeutas populares por vezes foi
associada a escassez de médicos académicos e o alto custo desta mao de obra. Mas autora
percebe que se tratava de uma preferéncia das pessoas pelos tratamentos propostos pelos ditos
curandeiros e a repressdo tornava-se inoperante. Trazendo para realidade Aracaju também
observamos os esforcos do médico para mudar a opinido popular contra os terapeutas oficiais,
mas Vvisto a recorrente procura pelas terapias alternativas relatada pelo proprio, sugerem que as

percepcOes de Pimenta se repetiram na provincia de Sergipe.

175 PIMENTA, 2004, P. 69
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ANEXOS DO CAPITULO 03

Tabela 3.4: Doencas Classificadas na Classe 1, Doencas infectocontagiosas e parasitarias

DOENCA N %
FEBRES 379 16,4%
TETANO UMBELICAL 369 15,9%
MALIGNA 328 14,2%
VARIOLA 321 13,9%
FEBRES INTERMITENTES 131 5,7%
CAMARAS DE SANGUE 106 4,6%
DISENTERIA 89 3,8%
VERMES 80 3,5%
TETANO 75 3,2%
FEBRE PERNICIOSA 65 2,8%
SIFILIS 50 2,2%
DIAHEA 43 1,9%
ERISIPELLA 25 1,1%
BERIBERI 17 0,7%
FEBRES PERNICIOSAS 16 0,7%
SARNAS 16 0,7%
FEBRE INTERMITENTE 14 0,6%
DIAHEA CHONICA 13 0,6%
SARAMPO 13 0,6%
CHAGAS 12 0,5%
MAL DOS 7 DIAS 12 0,5%
CALLOR 9 0,4%
CANCRO 9 0,4%
SEZOES 9 0,4%
ULCERAS SYPHILICAS 9 0,4%
FEBRE AMARELA 8 0,3%
GANGRENA 8 0,3%
FEBRE PALUSTRE 7 0,3%
ESCROFULAS 6 0,3%
TETANO TRAUMATICO 6 0,3%
FEBRE TIPHOIDE 5 0,2%
FEBRE TYPHOIDE 5 0,2%
MENINGITE 5 0,2%
SARAMPAO 4 0,2%
FEBRE ADYNAMICA 3 0,1%
FEBRE PUERPERAL 3 0,1%
GANGRENA UMBILICAL 3 0,1%
GRIPE 3 0,1%
SIFILIS CONSTITUCIONAL 3 0,1%
TIFO 3 0,1%
CARBUCULO 2 0,1%
FEBRE CATHARRAL 2 0,1%
GONOHEA 2 0,1%
GOSMA 2 0,1%
ANTRAZ MALIGNO 1 0,0%

102



APTHAS 1 0,0%
BANTO 1 0,0%
CACHUMBA 1 0,0%
CHAGAS NA CABECA 1 0,0%
CHOLERA MORBUS 1 0,0%
CRANCO 1 0,0%
DISENTERIA CHRONICA 1 0,0%
ESCARAS 1 0,0%
FEBRE AMARELLA 1 0,0%
FEBRE BELIOSA 1 0,0%
FEBRE BILINA 1 0,0%
FEBRE CEREBRAL 1 0,0%
FEBRE SIFILICA 1 0,0%
FEBRE TISICA 1 0,0%
FEBRE TYPHICA 1 0,0%
FEBRES INTESTINAES 1 0,0%
GARROTILHO 1 0,0%
INFLAMACAO ERYSIPELLAR NOS 1 0,0%
ESCROTOS
MARASMO SENIL 1 0,0%
MENINGITE CHRONICA 1 0,0%
MOLESTIA VENEREAS 1 0,0%
SIFILIS TERCIARIA 1 0,0%
SYPHILIS CONSTITUCIONAL 1 0,0%
TETANO DE RECENASCIDO 1 0,0%
Total 2315 100,0%
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Tabela 3.5: Doengas Classificadas na Classe 2, Doencas do sistema digestorio -

DOENCA

N

%

HYDROPEXIA

145

28,1%

ASCITE

46

8,9%

CONGESTAO

37

7,2%

HEPATITE

29

5,6%

MOLESTIA FIGADO

29

5,6%

INFLAMAGCAO FIGADO

22

4,3%

GASTRITE

21

4,1%

INFLAMACAO INTESTINAL

16

3,1%

GASTROINTERITE

15

2,9%

CONSTIPACAO

14

2,7%

GASTRO INTERITE

11

2,1%

HEMORROIDA

10

1,9%

INTERITE

[y
o

1,9%

HIDROPLEXIA

1,7%

RETENCAO DA URINA

1,7%

GASTRO HEPATITE

1,0%

INDIGESTAO

1,0%

COLITE CHRONICA

0,8%

ICTERICIA

0,8%

INFLAMACAO ESTOMAGO

0,8%

INXACAO

0,8%

MOLESTIA ESTOMAGO

0,8%

PERECORDITE

0,8%

ATAQUES HEMORRODAES

0,6%

INFLAMACAO DE BACO

0,6%

INFLAMACAO INTESTINO

0,6%

GASTRITE CHRONICA

0,4%

GASTRO

0,4%

GASTRO HEPATITE CHRONICA

0,4%

HEPATITE CHRONICA

0,4%

INFLAMACAO NO BACO

0,4%

INTERITE CHRONICA

0,4%

URETHA

0,4%

ASCITE CHRONICA

0,2%

CIRRHOSE HEPATICA

0,2%

CIRROSE DO FIGADO

0,2%

COLICA HEPATICA

0,2%

COLITE

0,2%

CYSTITE CHRONICA COMPLICADA

0,2%

DEGENACAO DO FIGADO

0,2%

DEPERCORDITE

0,2%

ENTEROCISTITE CHRONICA

[ (VI S IR SN N N N S SIS IR I R R YR O R R R N N NS N N NG IS S T R TR Yo

0,2%

ESTOMATITE ULCEROSA
TERMINADA PELA GANGRENA

[Ey

0,2%

FISTULAS TORAXEAS

0,2%

GASTRO CYTITE

0,2%

GASTRO ESPLENITE CHRONICA

0,2%

GASTRO INTERITE CHRONICA

e

0,2%
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GASTRO PNEUMONIA 1 0,2%
HEPATO ESPLENITE 1 0,2%
HEPATOGASTROINTERITE 1 0,2%
HEPATOINTERITE 1 0,2%
HEPTITE 1 0,2%
INCARCERACAO INTERNA DOS
1 0,2%
INTESTINOS
INCHACAO GERAL 1 0,2%
INCONTINENCIA URINARIA 1 0,2%
INFLAMACAO DE FIGADO 1 0,2%
INFLAMAGAO DO FIGADO 1 0,2%
INFLAMACAO INTESTINAL 1 0,2%
INGOGITAMENTO 1 0,2%
INSUFICIENCIA RENAL 1 0,2%
INTERISMITTENTOS 1 0,2%
INTERITE AGUDA 1 0,2%
IRRITACAO DE INTESTINO 1 0,2%
MOLESTIA DA BARRIGA 1 0,2%
PARENTENITE CHRONICA 1 0,2%
PERITONITE 1 0,2%
PERYTONITTE 1 0,2%
RECECTOCISTITE 1 0,2%
ULCERAS NO RETO DO ANUS 1 0,2%
Total 516 100,0%
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Tabela 3.6- Doencas Classificadas na Classe 3, Doencas do sistema respiratério

DOENCA N %
TISICA PULMONAR 233 29,7%
TISICA 162 20,7%
COQUELUCHE 75 9,6%
PNEUMONIA 60 7,7%
TUBERCULOSE 60 7,7%
ASTHEMA 54 6,9%
PLEURIS 25 3,2%
BRONCHITE 22 2,8%
TISICA LARINGEA 22 2,8%
CATHARRO 17 2,2%
TOSSE 9 1,1%
CONGESTAO PULMONAR 6 0,8%
AFECCAO PULMONAR 5 0,6%
ASMAS 4 0,5%
PLEURIZ 3 0,4%
BROCHITE CHRONICA 2 0,3%
BRONCHITE CHRONICA 2 0,3%
LARINGE 2 0,3%
LARINGITE ULCEROSA 2 0,3%
PLEURIS-PNEUMONIA 2 0,3%
APLEURITE 1 0,1%
ASTEMA ASYMPTOMATICA 1 0,1%
ASTHEMA SYMPTOMATICA 1 0,1%
BRONCHITEASTHEMATICA 1 0,1%
FERIDA NA GARGANTA 1 0,1%
LARINGITE CHRONICA 1 0,1%
LARVAS NA GARGANTA 1 0,1%
LESAO PULMAO 1 0,1%
MOLESTIA LARINGEA 1 0,1%
OTITE CHRONICA 1 0,1%
PLEURITES 1 0,1%
PLURITE 1 0,1%
PNEUMONIA AGUDA 1 0,1%
TISICA SIFILICA 1 0,1%
TISICAPULMONAR 1 0,1%
TUBERCULOS MERENTERICOS 1 0,1%
ULCERAS NA GUELA 1 0,1%
Total 784 100,0%
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Tabela 3.7- Doengas Classificadas na Classe 4, Doencas do sistema nervoso

DOENCA N %
ESTUPOR 270 66,5%
PARALISIA 64 15,8%
ESPASMOS 31 7,6%
PARALYSIA GERAL 9 2,2%
ALIENACAO MENTAL 7 1,7%
CONVULSOES 6 1,5%
EPILEPSIA 6 1,5%
ATAQUE ESTERICO 4 1,0%
NEUVRALGIA 3 0,7%
ALIENACAO 2 0,5%
ASTUPOR 1 0,2%
ESTERIA 1 0,2%
ESTERITE CHRONICA 1 0,2%
LOUCURAS 1 0,2%
OBSESSAO 1 0,2%
PARALEPHEGIA 1 0,2%
Total 406 100,0%
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Tabela 3.8- Doencgas Classificadas na Classe 5, Doencas do Sistema circulatério e reumathismo

DOENCA N %
CONGESTAO CEREBRAL 368 45,5%
ANASARCA 213 26,3%
MOLESTIA CORACAO 52 6,4%
ANGINA 35 4,3%
REUMATISMO 25 3,1%
HYDROPLEXIA 20 2,5%
LESAO CORACAO 13 1,6%
ANEURISMA 12 1,5%
HYDROPEXIA CORACAO 11 1,4%
AMOLECIMENTO CEREBRAL 10 1,2%
DIABETES 7 0,9%
HIPERTROPHIA DO CORACAO 7 0,9%
LESAO ORGANICA DO CORACAO 7 0,9%
HEUMATISMO 5 0,6%
ATAQUE DO CORACAO 3 0,4%
REUMATISMO CHRONICO 3 0,4%
ANASARCA GERAL 2 0,2%
ATROPHIA DE CORACAO 2 0,2%
ANEURISMA ABDOMINAL 1 0,1%
ANEURISMA NO CORACAO 1 0,1%
ANGINA GUTURAL 1 0,1%
ASPHIXIA DO CORACAO 1 0,1%
ATROPHIA PROGRESSIVA 1 0.1%
MUSCULAR
CISTALGIA E ANEURISMA 1 0,1%
ENCEPHALITE 1 0,1%
ESTRAGULAMENTO VOLUNTARIO 1 0.1%
(DEMENCIA) :
HYDRO-THORAXIA 1 0,1%
HYDROPEXIA CRANIO 1 0,1%
HYDROPEXIA NO PEITO 1 0,1%
INFLAMACAO CORACAO 1 0,1%
LESAO CEREBRO ESPINHAL 1 0,1%
LESAO NA MEDULA 1 0,1%
Total 809 100,0%
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Tabela 3.9- Doencas Classificadas na Classe 6, Traumas, Violéncia, ferimentos, hemoragias, doencass

oftalmoldgicas, odontologicas e dermatoldgicas

DOENCA N %
DENTICAO 339 36,5%
MOLESTIA INCOGNITA 83 8,9%
INFLAMACAO 63 6,8%
PARTO 63 6,8%
VELHICE 35 3,8%
MOLESTIA DESCONHECIDA 30 3,2%
ASFIXIA POR SUBMERSAO 27 2,9%
ILEGIVEL 26 2,8%
MORREU AO NASCER 17 1,8%
ULCERA 17 1,8%
QUEIMADURA 14 1,5%
ABCESSO 13 1,4%
ERUPCAO 13 1,4%
MOLESTIA INTERIOR 13 1,4%
ESPLERITE 12 1,3%
ULCERAS 11 1,2%
ESQUEMENCIA 8 0,9%
MOLESTIA DE PELE 8 0,9%
ABORTO 6 0,6%
CEGUEIRA 6 0,6%
ERUPCAO DE PELLE 6 0,6%
HEMORRAGIA 6 0,6%
LESOES 6 0,6%
MOLESTIA DO PEITO 6 0,6%
AFOGAMENTO 5 0,5%
ASPHIXIA 5 0,5%
DOENCA DO AR 4 0,4%
REMORRAGIA 4 0,4%
ASLAMITE 3 0,3%
ASPHIXIA POR AFOGAMENTO 3 0,3%
DOENCA INCOGNITA 3 0,3%
DOR 3 0,3%
ERUPCAO CUTANEA 3 0,3%
FERIDAS 3 0,3%
MOLESTIA AGUDA 3 0,3%
OPHITALMIA 3 0,3%
DOENCA DE DENTES 2 0,2%
DOENCA INTERIOR 2 0,2%
ENVENENAMENTO 2 0,2%
ESPLENITE CHRONICA 2 0,2%
FERIMENTOS ARMA DE FOGO 2 0,2%
GOTA 2 0,2%
INFLAMACAO DENTARIA 2 0,2%
JACTOS DE SANGUE 2 0,2%
MAL CUTANEO 2 0,2%
MOLESTIA INTESTINAL 2 0,2%
ABSCESSO ILIACO 1 0,1%
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ADYNASMIA 1 0,1%
AJUMPCAO 1 0,1%
ASSASSINADO 1 0,1%
CALOS NA BOCA 1 0,1%
CARIA DOS OSSOS DA PERNA L 0.19%
DIREITA
COMBUSTAO 1 0,1%
COMBUSTAO 3° GRAU 1 0,1%
CONTRACOES 1 0,1%
CONTUSAO 1 0,1%
CONTUSOES 1 0,1%
CURSOS DE SANGUE 1 0,1%
DEFLUXO 1 0,1%
DESARANJO DO SEXO 1 0,1%
DOENCA 1 0,1%
ENCONTRADO MORTO NA COSTA 1 0,1%
ENFERMIDADE INTERIOR 1 0,1%
FERIDA NA BOCA 1 0,1%
FERIDAS ANTIGAS 1 0,1%
FERIDAS NO ROSTO 1 0,1%
FERIDAS POR COMBUSTAO 1 0,1%
FERIMENTOLONGO PENETRANTE L 0.1%
NO ABDOMEN ’
FERIMENTOS 1 0,1%
FRATURA ESPINHA DORSAL 1 0,1%
GLANDULAS 1 0,1%
HEMORRAGIA DE SANGUE 1 0,1%
HEMORRAGIA UMBELICAL 1 0,1%
INFECCAO 1 0,1%
INFECCAO PREVALENTE 1 0,1%
INFLAMACAO PUTRIDA 1 0,1%
IRRITACAO 1 0,1%
LESOES 1 0,1%
MOLESTIA CHRONICA 1 0,1%
MOLESTIA DE DENTES 1 0,1%
MORDIDA DE COBRA 1 0,1%
QUEDA 1 0,1%
REPENTINAMENTE 1 0,1%
SUICIDIO 1 0,1%
ULCERAS GANGRENARES 1 0,1%
ULCERAS NA BOCA 1 0,1%
Total 930 100,0%
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Tabela 3.10- Doencas Classificadas na Classe 7, Doengas Carenciais

DOENCA N %
ANEMIA 110 52,4%
OPILACAO 51 24,3%
APOPLEXIA 41 19,5%
INANICAO 4 1,9%
ANEMA 1 0,5%
ANEMIA CHRONICA 1 0,5%
FOME 1 0,5%
MISERIA 1 0,5%
Total 210 100,0%
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Tabela 3.11- Doencas Classificadas na Classe 8, Tumoracdes cancerosas

DOENCA N %
CARNICIOMA ULTERINO 21 27,3%
TUMOR 21 27,3%
CACHEXIA 17 22,1%
TUMORES 8 10,4%
CAROSO 2 2,6%
LEUCEMIA 2 2,6%
ULCERAS CANCEROSAS 2 2,6%
CACHEXIA PALUSTRE 1 1,3%
DEGENERACAO CANCEROSA 1 1,3%
TUMOR PHLIGMONOSO 1 1,3%
TUMORES CANCEROSQOS 1 1,3%
Total 77 100,0%
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Tabela 3.12- Doencas Classificadas na Classe 9, Doencas do sistema reprodutor

DOENCA N %
DARTOS 53 47,7%
MOLESTIA UTERINA 30 27,0%
METRITES 9 8,1%
METRITE 7 6,3%
INFLAMACAO UTERINA 4 3,6%
INFLAMACAO UTERO 2 1,8%
UTERO 2 1,8%
COLICAS ULTERINAS 1 0,9%
METRANHAGIA PROPERBAL 1 0,9%
ULCERAGAO UTERINA 1 0,9%
ULCERAS ULTERINAS 1 0,9%
Total 111 100,0%
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CONSIDERACOES FINAIS

Com esta dissertacdo e os cenarios do cotidiano escravo, que a partir dela buscamos
iluminar, demos nota das experiéncias de adoecimento da populacdo escravizada na menor
provincia do império. Espaco no qual a méo de obra escrava ocupa lugar central na dindmica
escravagista por conta da producdo agucareira, e apresenta peculiaridades que torna as
condicdes de salde do corpo escravo, objeto de pesquisa salutar por evidenciar de maneira
sensivel a relagdo triangular entre escravizados- Senhores- Estado. Uma vez que atrelamos a
condicdo de trabalhadores escravizados, 0 ambiente moérbido que era compartilhado por todos
e as enfermidades que invariavelmente foram consequéncias que figuram as complexidades das
vidas sujeitas a escravidao.

Sobre uma documentacdo ja visitada pela historiografia da escravidao sergipana, como
jornais, inventario post mortem e assentamentos paroquias, direcionamos nosso olhar sobre o0s
dramas ligados ao desarranjo das enfermidades, as compreendendo como vestigios capazes de
nos posicionar na trama da sociedade escravista , percurso ainda inédito na historiografia
sergipana, e com isto percebemos as particularidades da escraviddo nesta provincia, como 0s
senhores comportaram —se frente o adoecimento dos escravizados, e quais mecanismos foram
lancados para a preservacgdo da salde e cura. Este viés nos permitiu também perceber que muitas
enfermidades prevaleceram mesmo com os supostos “cuidados”, por conta do ambiente
morbido do vale do Cotinguiba, sobretudo Aracaju.

Ainda foi possivel dar nota que a doenca ou a busca da salde também se tornavam
espacos de resisténcia, no qual homens e mulheres submetidos a escraviddo buscaram denunciar
senhores negligentes ou buscaram esquivar-se da escravidao alegando suas condi¢des de saude.
As fontes movidas neste estudo evidenciaram nuances da importancia da mao de obra
escravizada em Sergipe, onde a pouca oferta de novos escravos condicionou 0s proprietarios a
contratacdo de médicos e seguros de vida para seus escravizados. Esquadrinhou na sociedade a
“obriga¢do” da assisténcia, como vimos senhores prestando conta de cuidados no jornal. Isto é
um ponto de partida para rompemos com concepgOes engessadas sobre os basilares que
regulavam as relacfes de poder na escravidao

O padréo nosologico produzido referente a populacao de escravizados em Aracaju, com
0 qual identificamos as principais doencas, nos permitiu perceber as condi¢bes de vida e
trabalho que o contexto urbano proporcionava: péssimas condi¢des, moradia, alimentacdo e o

ambiente insalubre de uma capital sujeita a enchentes frequentes, cercada por pantanos. E
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importante dar relevo que o caminho de evidenciar uma regido urbanizada contribui por mostrar
novas nuances da escraviddo em Sergipe, que invariavelmente repercutiram nas condicdes de
salde. Para além de trazer as doencas e as experiéncias, 0 que se configura com esta pesquisa
é a potencialidade da confluéncia entre as historias da escravidao e salde para compreensdo das
varias facetas do cotidiano escravo em Sergipe e nordeste que ainda carecem de maiores

investigacoes.
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