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Resumo: A presente pesquisa buscou investigar a trajetoria da Policlinica de Bota-
fogo (P.B.), instituicdo de assisténcia fundada em 1900, pelo médico Luiz Pedro
Barbosa, evidenciando o seu modelo de organizagdo inspirada nos dispensarios eu-
ropeus e norte-americanos, papel na prestagio da assisténcia a saude aos pobres
urbanos e funcionamento como espago para o desenvolvimento do ensino médico.
O objetivo do trabalho foi reconstruir a trajetoria da PB, entre 1900 e 1939, eviden-
ciando a importancia do seu papel médico e social, investigando a implantacao, or-
ganizagao, manutengao e evolugao da assisténcia a saude, analisando os dados esta-
tisticos relacionados a doagdes, a0 numero de consultas e ao quadro médico, e tra-
zendo para o debate as transformagoes sociais e urbanas que possibilitaram o de-
senvolvimento da institui¢ao. O estudo acerca da origem desta institui¢ao trouxe a
luz questdes relacionadas com a assisténcia a saude em meio a transformagoes so-
ciais, politicas, economicas e culturais entre o final do século XIX e o inicio do
século XX no Brasil e contribui¢do ao conhecimento para a historiografia das cién-
cias e da saiude do pais.

Palavras-chave: Assisténcia; Médicos; Policlinica.

Institutionalization of the dispensary model in Rio de Janeiro:
the implementation and development of the Botafogo Polyclinic
(1889-1939)

Abstract: This research sought to investigate the trajectory of the Polyclinic of
Botafogo (PB), a care institution founded in 1900 by the physician Luiz Pedro Bar-
bosa, showing its organizational model inspired by European and North American
dispensaries, role in providing health care to the urban poor and functioning as a
space for the development of medical education. The objective of the work was to
reconstruct the trajectory of BP, between 1900 and 1939, highlighting the im-
portance of its medical and social role, investigating the implementation, organiza-
tion, maintenance and evolution of health care, analyzing the statistical data related
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to donations, the number consultations and the medical staff, and bringing to the
debate the social and urban transformations that made the institution's develop-
ment possible. The study of the origin of this institution brought to light issues
related to health care in the midst of social, political, economic and cultural trans-
formations between the end of the 19th century and the beginning of the 20th cen-
tury in Brazil and contribution to knowledge for the historiography of science and
health in the country.

Keywords: Care; Doctors; Polyclinic.

Introdugiao

Os dispensarios' eram considerados um fendémeno tipicamente urbano e
surgiram na Inglaterra, entre os séculos XVII e XVIII, como uma forma de
prestagdo de assisténcia a saude alternativa aos hospitais. A partir de agles e
motivagdes oriundas da profissio médica, foram percebidos como uma singular
forma de praticar a medicina, ao combinar a filantropia leiga com a religiosa. A
diferenca fundamental entre o modelo hospitalar e os dispensarios era a de que o
servico destes consistia em consultas médicas que nio demandavam internacdo e
permitam uma assisténcia maior em compara¢ao com os hospitais, limitados pelo
numero de leitos e com restritos critérios de admissao (Rosenberg, 1974, p. 33-30,
Croxson, 1997, p. 127-128).

A historiografia aponta para trés fatores de fundo atuantes na emergéncia
dos dispensarios na fase de transformagao da Inglaterra em uma sociedade urbano-
industrial: a necessidade de assistitr os pobres frente aos problemas sanitirios
decorrentes do crescimento da pobreza urbana, a forca dos valores morais
dominantes protestantismo e utilitarismo — acerca da pobreza enquanto um
problema social e os interesses da profissao médica no sentido de ampliar seu status
social e seu mercado de trabalho (Rosenberg 1974: 54). As a¢des e motivagoes

oriundas da profissio médica articularam valores morais e interesses profissionais,

' A organizacdo basica de um dispensario era uma sala onde era realizada a consulta
gratuita. Entre o final do século XIX e inicio do século XX, os dispensarios sdao deno-
minados de servigo de satde ou gabinete, de acordo com a especialidade médica na qual
prestavam atendimento. A reunido de dispensarios (servi¢os ou gabinetes) de diferentes
especialidades médicas, denominou-se policlinica. (Aratjo, 1882: 5-6).
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fornecendo for¢a e uma singular forma de praticar a medicina, combinando a
filantropia leiga ou religiosa.

Enquanto os hospitais eram limitados em sua capacidade de atendimento,
os dispensarios conseguiram, sobretudo ao longo do século XIX, ampliar em escala
o numero de atendimentos a pacientes, alcancando a populagao urbana e pobre,
inclusive por meio da visita domiciliar. Os dispensarios também tiveram
importancia para a propaga¢ao de meios de profilaxia e educa¢do sanitaria,
possibilitando a constru¢ao de um raciocinio epidemiolégico que propunha a
relacdo entre a pobreza material e os habitos culturais dos pobres e a incidéncia de
doengas (Croxson 1997, p. 131, Loudon, 1981, p. 332; Rosenberg, 1974, p. 35).

A implantacio dos dispensatios/policlinicas na cidade do Rio de Janeiro foi
viabilizada a partir de um conjunto de situagdes que compunham o contexto social,
politico, educacional e econdémico brasileiro, expressos na assisténcia a saide pela
criacdao das Casas de Saude e da PGR], inaugurada em 01 de agosto de 1882, com a
iniciativa do médico Carlos Arthur Moncorvo de Figueiredo. A criagao da PGR]
relacionou-se com a proposta de desenvolvimento do ensino de especialidades
médicas e cirurgicas — que ia a0 encontro das reinvindicagdes da Reforma do Ensino
Médico —, e possuia como objetivo o atendimento e tratamento dos doentes pobres,
por meio de distribui¢cao de medicamento e consultas médicas gratuitas, que incluia
visitas domiciliares. A partir da PGRJ, surgiram outras policlinicas, tais como a de
Niteréi, fundada em 1888, e a de Sao Paulo, fundada em 1896. (Aragjo, 1982, p.
203, Valverde, 1932, p. 5-17; Silva, 1904, p. 03, Ayres, 1951, p. 85, Madeira, 1917,
p. 73).

Na cidade do Rio de Janeiro, destacou-se a criagio da Policlinica de
Botafogo (P.B.), em 10 de junho de 1900, no bairro de mesmo nome, pelo médico
Luiz Pedro Barbosa, formado pela Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro
(FMR]J), no ano de 1891, tendo sido discipulo de Moncorvo de Figueiredo. A
caracteristica paroquial da institui¢ao, ou seja, de atendimento adstrito de Botafogo,
trouxe a necessidade de discutir as transformacdes urbanas realizadas no bairro,
marcado pelo estabelecimento da elite carioca em moradias suntuosas contrastando
com o crescimento da populagao pobre advinda do processo de urbanizagao e dos
processos industriais, comerciais e de transporte. Nesse contexto, a P.B. objetivou
atingir o maior numero de pessoas a um custo reduzido, fazendo chegar

atendimento médico a classe menos favorecida de forma eficaz, a0 mesmo tempo
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em que o trabalho voluntario dos médicos resultava em legitimagao profissional e

contribuia para a pratica clinica e o estudo de casos (Barbosa, 1908).

Criagao da Policlinica de Botafogo

A virada do século XIX para o século XX foi marcada pelo surgimento de
uma nova elite que buscava estabelecer uma continuidade aristocratica em meio a
transformagoes urbanas, politicas e sociais. (Needel, 1987).

O bairro de Botafogo ficou conhecido como um bairro aristocratico, por se
tornar o lugar de eleicdio da elite carioca “edificar suas mansoes”.
Concomitantemente ao crescimento urbano e a industrializa¢ao do bairro, surgiram
a pobreza e os problemas sanitarios, fazendo-se necessaria uma assisténcia a saude
alternativa ao modelo hospitalar, que conseguisse alcancar a populagao pobre.

Dois principais fatores contribufram para a construgiao deste contrataste:
primeiro, a implantagdo do transporte regular atraiu uma popula¢ao pobre para o
bairro, fazendo com que Botafogo se tornasse ligacao entre o Centro e os novos
bairros que surgiam; segundo, a presenca de terrenos estreitos e profundos e o
crescente interesse na producio de moradias para aluguel estimularam o
povoamento de habitacGes coletivas, que despejaram nas suas elegantes ruas
operarios, biscateiros e artesdos, além de funcionarios publicos, militares,
profissionais liberais, pequenos comerciantes e bancarios. Essas habitagdes eram
corticos, estalagens e casas de comodos, que, superlotados e insalubres, eram
terrenos de proliferacao de doengas, contribuindo para a propagacao de epidemias
(Caminha, 2013, Cardoso, 1983, p. 43; Teixeira, 2000, Benchimol, 1992: 122).

No Rio de Janeiro, o corti¢o, /locus da pobreza, era considerado o espago
onde residiam trabalhadores e se concentravam, em grande numero, vadios e
malandros, a chamada “classe perigosa”. Nesse contexto, a pobreza urbana se
transforma em preocupacao das elites e a filantropia se torna uma maneira de
propor medidas de combate a pobreza e a miséria. Botafogo, portanto, local de
moradia da elite carioca, torna-se foco da filantropia, que se volta para o problema
social da classe pobre moradora do bairro (Cardoso, 1983, p. 43; Valladares, 2000;
Rangel, 2013, p. 21-70).

Desta forma, a P.B. surge como parte de um processo de expansio das

instituicoes de assisténcia a saude no bairro de Botafogo, a partir de duas
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importantes questoes: (1) as necessidades de assisténcia a saide da populagao
menos favorecida, com o aumento da pobreza e da propagacio das doengas
contagiosas decorrentes do crescente aumento da urbanizagao e (2) a existéncia de
uma elite que buscava se firmar por meio de acdes filantrépicas, em um ambiente
de profundas transformagdes politicas e sociais.

Luiz Pedro Barbosa (1870-1949) fundou a P.B. em 1899, inaugurada em
1900. Em 1891 formou-se na FMR]J, defendendo a tese apresentada a clinica de
ginecologia e obstetricia Desordens catameniaes. Foi aluno do médico Carlos Arthur
Moncorvo de Figueiredo, no servico de moléstias infantis da PGR]J, o que o
influenciou na escolha pela pediatria, a qual se dedicaria ao longo de sua carreira,
tornando-se professor catedratico da clinica de criancas da FMR] (Madeira, 1917,
p. 73). A experiéncia de Luiz Barbosa como académico na PGR]J o inspirou na
criagao da P.B., uma institui¢do que se voltaria a assisténcia gratuita, por meio do
atendimento médico voluntario. Diferentemente da PGR]J, que atendia aos pobres
do Rio de Janeiro e Niter6i, a P.B. apresentaria uma caracteristica paroquial,
voltando-se para a populagio menos favorecida do bairro de Botafogo (ANM,
2018).

O inicio do processo de criagao da P.B. ocorreu a partir de uma reuniao em
1889, na qual Luiz Barbosa, juntamente com um grupo de médicos’, planejou o
modelo da P.B. Em 10 de junho de 1900, deu-se a sua inaugura¢ao, no prédio n. 45
da Rua Bambina. A primeira sede da P.B. situou-se no mesmo prédio da Sociedade
Propagadora da Instrugdao aos Operarios da Freguesia da Lagoa, e foi fundada em

1872, mantendo o ensino primario noturno gratuito de operarios da regiao e

? Luiz Barbosa permaneceu como diretor do servigo de pediatria da P.B. desde sua inau-
guracdo, em 1900, até a sua morte, em 1949. Foi Comissario de Higiene e Assisténcia
Publica, na Prefeitura do Distrito Federal, e Delegado de Saude. Como diretor da saude
publica, foi responsavel pela criagdo do Pronto-Socorro Municipal — atual Hospital Mu-
nicipal Souza Aguiar. Exerceu os cargos de diretoria geral, do Hospital Sdo Jodao Bap-
tista da Lagoa; diretoria médica, do Hospital de Jesus; a chefia da Clinica Médica de
Criangas, do Hospital Sdo Zacharias; a vice-presidéncia do Hospital Pedro Il e o cargo
de professor catedratico da FMRIJ (Sanglard, 2007, Sanglard, Ferreira, 2010).

3 Este grupo foi formado pelos seguintes médicos: Conselheiro Catta Preta, Candido de
Andrade, Guedes de Mello, Carlos Eiras, G. Tavares Filho, A. Quintela, Monteiro da
Silveira, Ary de Almeida, Renato Pacheco, Licinio Cardoso, Annibal Pereira, Roquette
Pinto, Carneiro da Cunha, Eduardo Rabello, Francisco Eiras, Affonso Ferreira, Bento
Ribeiro de Castro, Frederico Eyer e Carlos Campos (O Paiz, 22 jan. 1912).
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recebendo subvencao financeira do Estado Imperial (Barbosa, 1936, p. 539-541,
Barbosa, 1933, p. 335; Limeira, 2011, p.119).

Segundo o seu estatuto (1889), a P.B. definia-se como uma associac¢ao
filantropica com finalidade de assisténcia médica gratuita em consultérios ou em
domicilios, voltada para individuos reconhecidamente pobres, sem distingao de
idade, sexo, religidao ou nacionalidade. Outra caracteristica institucional se remetia
20 seu carater cientifico. Funcionando como uma “escola de medicina”, na P.B.
eram desenvolvidos estudos médico-cirargicos, reunides e publicagoes cientificas
(O Paiz, 22 jan. 1912).

A estrutura dos dispensarios implantados na P.B. compreendia os servigos
de clinica de garganta, nariz e ouvidos, clinica dos olhos, clinica cirargica, clinica
médica, clinica de criangas, clinica de pele e sifilis, clinica obstétrica e ginecologica,
clinica dentaria, clinica de moléstias nervosas, clinica homeopatica, massagens,
aplicagoes elétricas e vacinagdes. (Valverde, 1932, p. 15 -16). No desenvolvimento
da P.B., estes servicos sofreram alteragao em sua organizacao, sendo que, ao longo
do tempo, as primeiras onze clinicas citadas permaneceriam existindo — embora
com rotatividade dos profissionais médicos responsaveis e auxiliares, enquanto as
quatro ultimas aos poucos seriam suplantadas.

Nesse sentido, nas cidades os dispensarios surgem financiados pelas elites
sociais, ligadas as redes sociais, politicas, economicas e religiosas (Withey, p. 469).
De modo similar, a implantacio da P.B., bem como seu desenvolvimento e
sustentacao, ocorreu principalmente em razao do financiamento realizada elite
carioca, que durante a Belle Epoque, buscava firmar seu nome na sociedade e
refazer um ambiente aristocratico, a partit do financiamento de benfeitorias,
mediante doagdes e legados, loterias, bailes beneficentes, sermdes religiosos, entre
outras formas de angariar fundos, e pela filantropia médica, caracterizada pelo
trabalho voluntario dos médicos nos dispensarios da P.B., fornecendo como
retorno a legitimacao a profissao. (Abreu, 2015, p. 07-11, Rangel, 2013, p. 21, 70,
Withey, 2016, p. 469, Sanglard, 2007, p. 25-26, O Paiz, 09 jun. 1909).

A historiografia aponta para dois modelos filantropicos de socorro a
pobreza: a caridade catolica e a filantropia anglo-saxa. No mundo catdlico, ao longo
da Idade Média, a manutengao de hospitais primeiramente passava pelos donativos
e esmolas destinados as igrejas e a0s mosteiros que posteriormente comegaram a

ser destinadas a institui¢oes religiosas leigas que mantinham obras de caridade,
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tornando-se mediadoras e depositarias da filantropia catolica, ou seja, colocando-se
entre o filantropo e a caridade. No mundo anglo-saxao a filantropia privada pautou-
se na valorizagdo da agao, e consequente prestigio dos benfeitores, bem como a
firmacao de relagGes sociais e competi¢do entre diversos grupos. Neste contexto, e
filantropia privada pode ser exemplificada pela abertura, na Europa, de diversos
dispensarios (alguns especializados), enfermarias, asilos, hospicios, casas de banho,
entre outros; enfim, lugares que abrigavam e alimentavam os pobres. (Sanglard,
2007, p.30).

A pratica da filantropia ¢ indissociavel da questio da pobreza e ocorria
mediante doagdes e legados, loterias, bailes beneficentes, sermdes religiosos, entre
outras formas de angariar fundos, tendo como légica o desenvolvimento articulado
a ideia de progresso e civilizagao, refletindo em ag¢des que cumpriram um papel
fundamental na constru¢do e manutencao de um poder local, ao pacificarem
eventuais conflitos resultantes de exclusio social de grupos especificos e
substituindo, mesmo precariamente, a a¢do de um Estado ainda incipiente.

(Sanglard, 2007, p. 25, 26; Rangel, 2013, p. 21, Viscardi, 2004, Lemos, 2004).

Filantropia médica: trés geragdes de médicos e assistentes

Caracterizada desde a fundacao pelo lema Scentia transit benefacienco, a P.B.
trazia como objetivo nao apenas o atendimento médico a populagao pobre, mas a
preocupagao em voltar-se a ciéncia médica.(Barbosa, 1934, p. 14) Se, por um lado,
o desenvolvimento foi possivel pelo financiamento, primeiramente da elite carioca,
principalmente nas primeiras décadas, e em seguida do governo; por outro lado, a
sobrevivencia deveu-se a filantropia médica através do trabalho voluntario dos
médicos, que, por conseguinte, possibilitava a legitimagdo da profissio e o
progresso cientifico por meio de uma cultura médica.

O trabalho voluntario dos médicos nos dispensarios da P.B., fornecendo
como retorno a legitimagao a profissio e a possibilidade de ensino, o que proveu
tanto a vinculagao a FMR]J, por meio do desenvolvimento do ensino da pratica
clinica nas consultas médicas realizadas, quanto o ensino teérico, a divulgagao e
circulagao do conhecimento médico por meio de conferéncias, aulas inaugurais e
participagdo em eventos cientificos. Os médicos que trabalhavam na P.B. também

utilizaram o atendimento médico para estudar e discutir os casos clinicos,
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procurando circular os conhecimentos médicos por meio de artigos, da participagao
da institui¢do em eventos cientificos e na criacao de cursos. (Abreu, 2015, p. 07,
11, Rangel, 2013, p. 21, 70, Withey, 2016, p. 469, Sanglard, 2007, p. 25-26, O Paiz,
09 jun. 1909).

Neste contexto, a P.B. trazia como objetivo ndo apenas o atendimento
médico a populacao pobre, mas a preocupagao em voltar-se a ciéncia médica. Se,
por um lado, o desenvolvimento foi possivel pelo financiamento, primeiramente da
elite carioca, principalmente nas primeiras décadas, e em seguida do governo; por
outro lado, a sobrevivéncia deveu-se a filantropia médica através do trabalho
voluntario dos médicos, que, por conseguinte, possibilitava a legitimagdo da
profissao e o progresso cientifico por meio de uma cultura médica.

Ademais, a legitimag¢ao profissional pode ser baseada em uma representagao
de um argumento cientifico concebe uma imagem utilitaria da ciéncia, que se remete
a questdo entre reconhecimento publico, autonomia e status. As relagdes com o
campo educacional pautam-se por um uso instrumental de seus produtos, onde, no
estudo da elite médica brasileira, a consagragao social ¢ parte estrutural do conjunto
de principios de legitimagdo que concorrem para as defini¢des e a hierarquizacao
do campo escolar e/ou cientifico (Edler, 1996, p. 296-297, Coradini, 1997, p. 427).
Nessa dinamica social, os filantropos tornam-se “detentores do capital simbdlico”,
na medida em que este grupo era considerado pela sociedade como possuidor do
mais elevado prestigio social, ou seja, aquele que delibera a respeito dos valores
simbélicos de grande parte dos objetos, pessoas, ideias e lugares, nao s6 dentro do
seu grupo como também, de forma direta ou indireta, para toda a sociedade.
(Rangel, 2013, p. 21, Viscardi, 2004, Lemos, 2004).

A partir deste contexto, evidencia-se a logica filantrépica no trabalho
voluntarios dos médicos e assistentes da P.B., o que permitiu a formagio e
experiéncia médica deles. Ao longo da trajetoria institucional, é possivel organizar
todos os voluntarios em trés geracoes.

A primeira geracao (1900-1909) é marcada pela propria criagao da P.B.,
neste sentido, os chefes médicos também contribuiram com a fundac¢io dos
servigos de saude, sendo considerados os pioneiros. Neste periodo, uma forma de

assisténcia a saude existente alternativa ao modelo hospitalar e de carater privado,
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eram as Casas de Satde*, instalados na cidade do Rio de Janeiro no final do século
XIX (Aradjo, 1982: 105-211). Desta forma, grande parte dos fundadores da P.B.
eram donos ou estavam vinculados a estes estabelecimentos. Como exemplos,
destacam-se Carlos Fernandes Eiras (1855-1932), chefe do servico de Moléstias do
Sistema Nervoso e administrador da Casa de Saude Dr. Eiras e Conselheiro Catta
Preta (1831- 1920), chefe do Servigo de Cirurgia da P.B. e um dos proprietarios da
Casa de Saude N.S. da Gléria, além de ter sido um dos fundadores da Sociedade de
Medicina e Cirurgia do Rio de Janeiro (SMCR]), precursora da Academia Nacional
de Medicina. (Blake, 1889, v. 3: 222, Blake, 1889, v. 5: 329-313, Piccinini, 2008).
Os médicos que fizeram parte da primeira geragiao da P.B., muitos até entao
desconhecidos, desenvolveram suas carreiras a partir do trabalho voluntario na
institui¢do. Nesta perspectiva, destacam-se os médicos Licinio Atanasio Cardoso
(1852-1926), que deixou a chefia do servico de homeopatia da P.B. para fundar a
Faculdade de Medicina Homeopatica do Rio de Janeiro, atualmente Escola de
Medicina e Cirurgia da UNIRIO, Oswaldo Gongalves Cruz (1872-1917) foi o
responsavel pelo servico de Bacteriologia da P.B. antes de se empenhar no combate
a febre amarela no Brasil, ocupar o cargo de diretor Geral da Saude Publica e
dedicar-se ao Instituo de Manguinhos (hoje Fundagao Oswaldo Cruz), Francisco
Fernandes Eiras (1871-1962) chefe do Servico de Moléstias de Garganta, Nariz e
Ouvidos da P.B., foi um dos fundadores da Sociedade de Otorrinolaringologia do
Rio de Janeiro e Francisco Furquim Werneck de Almeida (1946-1908), chefe da
obstetricia da P.B. e introdutor no pais de técnicas como anestesia obstétrica e
histerectomias (abdominais e vaginais), ocupou o cargo de vice-diretor da
Maternidade Escola do Rio de Janeiro posteriormente a sua saida da P.B. em 1904.

(Blake, 1881, v. 2, p. 451, ANM, 2018).

* As Casas de Saude, geralmente de carater privado, caracterizaram-se por atendimentos
mais especificos, contribuindo para a especializagio, uma vez que o médico responsavel
pela Casa de Saude direcionava o atendimento de acordo com sua propria especialidade.
Esta tendéncia muitas vezes era expressa no proprio nome do estabelecimento. A Casa
de Satde para Moléstias e Operagdes de Olhos e Ouvidos, por exemplo, sinalizava em
seu nome o atendimento otorrinolaringologico. Outra forma em que a definigdo da es-
pecialidade podia ser encontrada através das propagandas em jornais, nas quais os ser-
vigos médicos eram descritos. Nos antincios da Casa de Satde do Dr. Monat especifi-
cava-se que a internacao estava voltada para os pacientes com problemas de vias urina-
rias (Aratjo, 1982, p. 105-211).
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A segunda geragao (1910-1919) foi marcada pela expansio da P.B. que
propiciou a criagao de novos dispensarios ou servigos, que passaram nesta época, a
ser denominados de “clinica”, enquanto a divisao do trabalho organizou os
profissionais em chefes de clinicas e assistentes (Barbosa, 1917, p. 73-74).

Neste periodo, a forte tendéncia profissional foi a relacio dos voluntarios
com a docéncia na FMR]J, em fun¢bes como professor catedratico, preparador,
auxiliar ou livre docente. Foi o caso de médicos como Clementino da Rocha Fraga
(1880-1971) , assistente de Luiz Barbosa na clinica de criangas da P.B., tornou-se
professor catedratico da disciplina de Clinica Médica, Henrique de Brito Belford
Roxo (1877-1969) assistente da Clinica Médica na P.B., foi professor catedratico
de Psiquiatria, Arnaldo Quintela (1880-1922) chefe do servico de clinica e cirurgia
de criangas da P.B., recusou a cadeira de farmacologia da FMR] para assumir a livre-
docéncia em obstetricia, Luiz Hondrio Vieira Souto (1864-1934) , assistente da
Clinica Médica da P.B., foi preparador de Fisiologia e Oscar Frederico de Souza
(1870-1941), chefe da Clinica Médica da P.B., foi Professor Catedratico de
Fisiologia. (Lacaz, 1971, v. 3, p. 27, Lacaz, 1971, v. 3, p. 18; ABL, 2018, ANM,
2018).

O engajamento na docéncia responde a uma caracteristica encontrada na
Policlinica Geral do Rio de Janeiro, uma vez que o trabalho voluntario nas
policlinicas criava a oportunidade de aprimorar os conhecimentos clinicos, bem
como introduzir novas técnicas de diagndstico e tratamento, viabilizando o
exercicio da docéncia clinica ou cirargica. (Matsumoto, 2018, Guimaraes, 2009, p.
94).

A terceira geracao (1920-1929) foi construida em um momento em que se
expandia a assisténcia a saude no Rio de Janeiro e, consequentemente, muitos
médicos além de atuarem como professores catedraticos ou livre-docentes na
FMR]J, exerciam fungdes em outras instituicbes de saide. Nesta dltima situagao,
podem ser citados Claudio Amorim Goulart de Andrade (1899-1981), assistente na
Clinica Cirurgica da P.B. e chefe do Servico de Urologia no Hospital Sao Francisco
de Assis, Manoel Claudio de Motta Maia (1902-1972) chefe do Servico de Cirurgia
da P.B., 1° Tenente Médico da Armada e Cirurgido-chefe da Ambulancia Cirtrgica
em Sio Bernardo no Estado de Sao Paulo, Gilberto de Moura Costa (1890-1938),
chefe da Clinica de Pele e Sifilis da P.B., diretor do Hospital Gaffrée Guinlee e chefe
do servigco de Neurosifilis do Hospital Nacional de Alienados. (ANM, 2018).
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O trabalho voluntario dos médicos possibilitou a sobrevivéncia dos
dispensarios/policlinicas. O modelo assistencial proposto nestes estabelecimentos
tornou-se uma opg¢ao atraente para os médicos, oferecendo oportunidade para
ampliarem seus conhecimentos, a0 mesmo tempo em que a experiéncia o0s
qualificava, construindo a legitimagdo social da profissao. Além disso, as
policlinicas, ao se tornarem espagos para o ensino da pratica clinica, permitiram que
os estudantes de medicina obtivessem treinamento, preenchendo o “vazio
pedagdgico” existente entre a formacao tedrica e o aprendizado pratico a partir do
estudo das doengas, por meio de observag¢des clinicas e cirurgicas (Rosenberg, 1974,
Cope, 1969, p. 29-30).

Ademais, a legitimag¢ao profissional pode ser baseada em uma representagao
de um argumento cientifico representa uma imagem utilitaria da ciéncia, que se
remete a questido entre reconhecimento publico, autonomia e status. As relagoes
com o campo educacional pautam-se por um uso instrumental de seus produtos,
onde, no estudo da elite médica brasileira, a consagragao social é parte estrutural do
conjunto de principios de legitimacio que concorrem para as definicbes e a
hierarquizacio do campo escolar e/ou cientifico (Edler, 1996, p. 296-297; Coradini,
1997, p. 427).

Servigos médicos da Policlinica de Botafogo

A assisténcia médica na P.B. era realizada a partir de trés formas:
atendimentos nos consultorios, nas enfermarias e nos domicilios. O atendimento a
populacio pobre nos consultérios era efetivado por meio dos servigos organizados
por especialidade, cada qual chefiado por um médico responsavel. L4 os estudantes
de medicina tinham a oportunidade de desenvolver a pratica clinica junto aos
médicos assistentes. As enfermarias eram destinadas a internacao de pacientes
submetidos a intervengdes cirdrgicas por isso, tornou-se O Servico mais
dispendioso. O servico domiciliar, tipica caracteristica dos dispensarios, funcionou
desde os primeiros dias de sua inaugura¢ao e consistia no atendimento ao enfermo,
em sua propria residéncia, obedecendo a uma divisao prévia dos logradouros
organizada em oito areas do bairro de Botafogo (Barbosa, 1908, p. 58-76, Barbosa,
1917, p. 73-74, Barbosa, 1936, p. 539-541).
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As consultas médicas eram organizadas em servi¢os por especialidade. Os
pacientes pobres eram atendidos e retornaram aos seus lares. No entanto, existiam
as enfermarias, destinadas a pacientes que necessitavam de internagao,
principalmente os submetidos a cirurgia. Em 1935 a P.B. possuia doze enfermarias
e dispunha de cinquenta leitos, o ambulatério contava com 12 consultérios e
atendia, em média, 200 pacientes por dia. Em doze anos de funcionamento, a P.B.
realizou 117.058 atendimentos e 1.216 operagoes (Barbosa, 1936, p. 528,
Matsumoto, 2018).

Dentre todos os servicos médicos fornecidos pela P.B. ao longo de sua
trajetoria, destacam-se a visita domiciliar, caracteristica dos dispensarios, a
especialidade de pediatria, chefiada desde sua origem até o final pelo proprio Luiz
Barbosa, e a Clinica Cirurgica, que durante as primeiras décadas, foi a responsavel
por cerca de 90% dos atendimentos.

De acordo com as instru¢bes para visita domiciliar da P.B., implantadas em
1920 (Barbosa, 1920, p. 73-74), este servico era realizado por trés médicos, dentre
0s quais um cirurgiao e um parteiro, auxiliado por um académico de medicina de
série superior e assistiam os doentes necessitados do bairro de Botafogo que, por
condi¢Oes especiais do seu processo morbido, ndo possam comparecer, temporaria
ou definitivamente, ao dispensario;

Neste servico, o médico assistia o enfermo em sua propria residéncia,
obedecendo a uma divisdo prévia dos logradouros organizada em oito areas do
bairro de Botafogo. A assisténcia domiciliaria em cada uma das oito areas era
realizada por trés médicos, dos quais um era cirurgiao; outro, parteiro e um terceiro,
académico de medicina. Durante as visitas, era feito o registro médico em livro
especifico, contendo dados como o inicio, o curso, episédio especificos e resultados
de cada atendimento, além de informes sobre a vida moral e material do doente e
de sua familia, bem como das condi¢Ges higiénicas de seu domicilio. Os nimeros
de visitas domiciliares realizadas foram contabilizados e expressos em boletins
mensais e contribuiram de forma significativa para o conhecimento das condi¢des
de saude da populagao pobre do bairro. Desta forma, a P.B. nao apenas atuava com
consultas ambulatoriais, mas alcangava o atendimento dos doentes pobres em suas
residéncias, o que possibilitava maiores dados acerca de seu ambiente, condi¢des de

vida e higiene. (Barbosa, 1917, p. 73-74; Barbosa, 1908, p.90).
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O servigo de pediatria implantado e conduzido por Luiz Barbosa na P.B.
até sua morte em 1949, no pais foi institucionalizado a partir da associagao entre
higiene e filantropia entre o final do século XIX e inicio do século XX°. Nesse
momento, novas instituicoes de assisténcia buscando alicerces em bases cientificas
e impulsionadas por modelos franceses e britanicos foram movidas por médicos
higienistas. Estes passaram a defender o aleitamento materno como pratica que
permitia o desenvolvimento saudavel da crianga, condenando as formas artificiais
de alimentagao infantil. Assim, os médicos e filantropos organizaram-se a fim de
combater o 6bito infantil por meio de campanhas de higiene e praticas de cuidados
de saude, que visavam nao apenas conferir uma assisténcia as criangas, mas também
educar suas maes (Viscardi, 2011, Sanglard; Gil, 2014, p. 5).

Inicialmente, o servico de pediatria funcionava em uma sala com aparelhos
simples e rudimentares. Em 1928 o servico separou-se em pediatria clinica e cirurgia
e higiene infantil, constituidas por um laboratério dietético e uma sala para consultas
de criangas sadias, a fim de se abrir um espago de atuagao na profilaxia de doencas.
A P.B. também contava com quatro enfermarias para a internacao infantil: a de
lactentes, a de criangas maiores, a de isolamento e também de cirurgia especializada.
Os recém-nascidos permaneciam, durante um curto prazo, na maternidade
(Barbosa, 1936, p. 529-530).

Além dos atendimentos do servico de pediatria, Luiz Barbosa iniciou a
coordenagdo da base de assisténcia preventiva dos recém-nascidos e lactentes,
atendidos no Beneficiario Guilhermina Guinle. A busca em realizar um
atendimento integral, considerando a necessidade nao apenas de proteger as
criangas de agentes patogénicos, mas também de levar em consideragiao os fatores
sociais existentes, resultou, em 1929, na implantaciao do Servico Médico Social da

Infancia na P.B.® O objetivo era promover o amparo 2 mulher pobre, mie ou futura

3 Nesse periodo, a assisténcia a infincia no Rio de Janeiro centrava-se nas agdes da
IPAI criada por Moncorvo Filho, da Policlinica das Criangas, vinculada as agdes da
Misericordia carioca e dirigida por Fernandes Figueiras, da Policlinica de Botafogo, do
Hospital Sdo Zacharias ¢ de outras institui¢gdes de menor porte, como o Abrigo da In-
fancia, de 1916, situado na Tijuca (Sanglard, 2011).

¢ Para a realiza¢do da assisténcia social infantil, o Servigo de Prote¢do Infantil contava
com a participagdo de vigilantes sociais pelos académicos de medicina para as visitas
domiciliares. Além disso, era ofertada as maes e jovens solteiras necessitadas cursos
praticos de puericultura para sua instrugdo no que diz respeito a alimentagdo, aos pri-
meiros cuidados, a profilaxia e protecdo da satide das criangas da 1* infancia. (Barbosa,
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mae e diminuir a distancia entre o médico e paciente, continuando o atendimento
da crianca socorrida, sob vigilancia desta, em seu domicilio. A defesa da mulher-
mae e a primeira infancia da crianga fizeram com que a P.B. contribuisse para a
diminui¢ao da mortalidade infantil, uma vez que se visava nao apenas ao combate
a doenga da crianca, mas a constru¢ao de uma obra de medicina preventiva aliada a
assisténcia social (Barbosa, 1935, 336, Barbosa, 1936, p. 528-530).

A preocupacao com Luiz Barbosa em assistir a crianga, ndo apenas em seu
seio familiar, mas no ambito social, fez com que ele desenvolvesse a assisténcia a
crianga pobre em seu ambiente escolar. Dessa forma, os alunos pobres das escolas
municipais do bairro eram atendidos pela P.B. Em 1925 foram atendidos nas
escolas 745 estudantes (Barbosa, 1936, p. 529-530).

Outro importante servigo oferecido pela P.B. foi a especialidade de clinica
cirurgica, fundada por Lucas Catta Preta. A cirurgia constituiu-se como o principal
servico da P.B., principalmente nas primeiras décadas, sendo responsavel por 90%
dos atendimentos da instituicao entre 1900 e 1912. Devido ao crescente
atendimento de criangas que necessitavam de procedimentos cirargicos, em 1907 o
servico de cirurgia, caracterizado pela exigéncia de interna¢iao dos pacientes nas
enfermarias, dividiu-se em cirurgia adulta e cirurgia infantil, ficando este dltimo sob
a responsabilidade dos médicos Vieira Souto e Marcondes Romeiro (Barbosa, 1908,
p. 83, O Paiz, 19 out.1910, SMB, 2018).

Para Luiz Barbosa, a clinica cirurgica caracterizava-se por ser um servi¢o
com maior movimento de pacientes, a0 mesmo tempo em que era O mais
dispendioso. A frequéncia de operacdes de urgéncia implicava altos gastos com
material. Outrossim, esses pacientes depois da cirurgia, necessitavam de periodos
longos de internagdo, demandando a necessidade de alimentacio e agdes
terapéuticas. O periodo com maior nimero de consultas/cirurgias realizadas pelo
servigo de cirurgia ocorreu na década de 1920 (Barbosa, 19306, 528-530).

Como ambiente de formacio médica, a P.B. ofereceu cursos livres de
medicina, muitos deles ministrados por médicos da instituicio que também
lecionavam na FMR]J. Nos primeiros anos da P.B., as aulas inaugurais e

conferéncias, realizadas por Luiz Barbosa, giravam em torno de temas relacionados

1935: 242, Barbosa, 1935, p. 340, Barbosa, 1936, p. 530, Jornal..., 14 de agosto de
1931, Correio..., 20 abril 1933.)
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a clinica infantil e higiene, em um periodo em que as transformagdes no
conhecimento acerca do contagio e da infec¢do tornavam-se interesses dos
pesquisadores. (Delaporte, 2004, Silva, 2016). No entanto, o perfodo em que a P.B.
mais realizou conferéncias médicas foi entre o final de 1920 e o inicio de 1930,
focando nos avancgos da oftalmologia possibilitados pela tecnologia, na introdugao
de novas técnicas cirdrgicas e na discussao de casos clinicos que apresentavam ainda
davidas, em razao das apresentagoes clinicas ainda obscuras ou dificuldades de

diagndstico.

Conclusio

O trabalho evidenciou a relevancia da P.B. para a historiografia da
assisténcia a saide no pafs, buscando trazer a luz a origem da policlinica/dispensatio
a partir do modelo europeu e sua implantagao e desenvolvimento na cidade do Rio
de Janeiro.

Nesse sentido, o debate acerca dos bastidores sociais, econdémicos,
educacionais, politicos e sanitarios vivenciados no pais entre o final do Império e
inicio da Primeira Republica permitiram nao apenas situar a P.B. historicamente,
mas visualizar as condi¢oes e influéncias que possibilitaram sua criacdo,
desenvolvimento e contribuicido social.

O éxito institucional é evidenciado a partir do alcance da populagao pobre
por meio de consultas, procedimentos e visitas domiciliares. O papel no ensino e
na profissionalizagao médica mostra que o atendimento aos pobres de Botafogo
proporcionou o desenvolvimento da pratica clinica, bem como a busca no
aperfeicoamento de técnicas cirargicas, métodos diagnosticos e de tratamento.

A investigacio do financiamento da P.B. corroborou na reflexdo
relacionada a filantropia das elites, permitindo o conhecimento de como funcionava
esta pratica social e sua importancia para a ampliagio e funcionamento da
instituicdo.

Com efeito, ¢ inevitavel nao deixar de expressar admiracao pelo médico
Luiz Barbosa, ao analisar sua ativa participa¢ao na institucionaliza¢ao da P.B.. A
concretizagao de seu anelo, constituido pela sua visao ideal de atendimento,
consistiu na mais bela realiza¢do da instituicao. Luiz Barbosa, portanto, procurou

nao limitar o paciente ao aspecto da doenga, mas o considerou um individuo em
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sua totalidade, assim como a relevancia do seu ambiente e das condi¢des de vida
como fatores cruciais para o éxito do tratamento e melhor prognostico. Visava nao
apenas tratar a patologia, mas promover praticas profilaticas a fim de diminuir o

adoecimento e a mortalidade da populagao pobre.
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