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ENSAIO

ESSAY - ENSAYO

UMA VIAGEM NA HISTORIA DA ENFERMAGEM
PSIQUIATRICA NO INICIO DO SECULO XX

A Travel in the Psychiatric Nursing History
in the Beginning of the 20™ Century

Un Viaje en la Historia de la Enfermeria
Psiquiatrica en el Inicio del Siglo XX

Nadja Cristiane Lappann Botti

Resumo

Este trabalho teve como objetivo realizar uma andlise histérica sobre as praticas e saberes da Enfermagem Psiquiatric:
Brasileira na primeira metade do século XX. Praticas e saberes do paradigma asilar pautado na tutela, segregagao
exclusdo social; em funcdo de se acreditar que o conhecimento da histéria da Enfermagem e da Psiquiatria

fundamental para a construgdo de uma nova pratica profissional.

Palavras-chave: Histéria. Enfermagem Psiquidtrica. Psiquiatria. Tratamento.

Abstract

The objective of the present study was to develop a
historical analysis about the practice and known of the
Brazilian Psychiatric Nursing in the first half of the 20™
Century. Practices and knows of the internment
paradigm ruled in the guardian, segregation and social
exclusion; based in the belief that the knowledge of the
history of the Nursing and of the Psychiatry is basic for
the construction of a new professional practice.
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Resumen

El presente estudio tuvo como objetivo desarrollar ur
andlisis histérico sobre las practicas y conocimientos d
la Enfermeria Psiquiatrica Brasilefia en la primera mitac
del siglo XX. Las practicas y conocimientos del paradigm:
acoger pautado en la tutela, segregacion y exclusior
social; en funcion de creerlo que el conocimiento de |
historia de la Enfermeria y de la Psiquiatria es basicc
para la construccion de una nueva practica profesional
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INTRODUGCAO

Este ensaio foi construido a partir de uma metafora
sobre o cuidar e a loucura, onde se coloca que tratar de
psicéticos é aceitar um convite para uma viagem onde
ndo ha como ter roteiro preestabelecido e onde aquele
que se oferece a cuidar tem que ter um gosto inusitado
e uma certa paixdo pela aventura'. A partir dessa
construgdo metaférica, imediatamente o imaginario
comeca a delinear cenas, personagens e cenarios.
Inegavelmente surgem inimeras possibilidades de
viagens. Entdo, uma curiosidade se insinua: que bagagem
a Enfermagem levaria para acompanhar um paciente
psiquidtrico numa hipotética viagem ao século passado?

Este trabalho através de um ensaio tem como objetivo
relatar, de uma outra forma, a prética da Enfermagem
no campo da Assisténcia Psiquitrica no inicio do século
XX, em especial na primeira metade do século. A metafora
foi eleita por possibilitar a construcdo de outros significados.
O termo “viagem” apresenta um simbolismo
particularmente rico, entre outros significados, exprime
a busca da verdade, paz, imortalidade, da procura, da
descoberta, do desejo de mudanca interior ou uma
necessidade de experiéncias novas. A viagem pode ter
um sentido que vai além de simples deslocamento fisico,
indicando, assim, uma insatisfacdo que leva a busca e a
descoberta de novos horizontes®.

Essa viagem ocorre nos primérdios do século XX,
levando em consideragdo os significados da loucura e
o sentido do tratamento em tal época, sem definir as
especificidades de cada década, englobamos os
diferentes momentos da Enfermagem Psiquidtrica no
Brasil. No contexto, o paradigma asilar que, entre as
caracteristicas mais especificas, enunciava a diferenca
inscrita na loucura, a exclusdo, a estruturagdo do saber
psiquidtrico, a possibilidade da cura e a virtualidade
da higiene®®. E nesse contexto, entre as motiva¢des
para a Enfermagem escolher o cuidado ao doente mental
como campo de atividade, encontrava-se a identificado
com o trabalho em psiquiatria, a influéncia de familiares
e de professores e a inclinagdo pelos assuntos
relacionados com a psicologia e a psiquiatria *.

Faz-se o cenario com asilamento, exclusdo,
segregacdo e tratamento moral. Nesta cena, a
Enfermagem teria um papel garantido, pois Franco da
Rocha, um especialista da época, afirmava que os
ingredientes bdsicos do tratamento moral sdo um bom
enfermeiro, um bom cozinheiro e uma bela vista®?’.
Assim, a Enfermagem é convocada a compor a cena e
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bagagem levaria para acompanhar um alienado para
ser internado no Asilo Colonia de Barbacena?

Em geral, numa viagem levamos na bagagem o
que parece indispensavel, como objeto material,
roupas, sapatos, acessorios, mas, para além deste
sentido, pode também representar psicologicamente
elementos subjetivos como: possibilidades,
conhecimentos, capacidades, habitos, instintos,
ligagbes e protecdes. Por esse viés, abandonar a
bagagem significaria uma desconstrucdo interior e um
profundo sentimento de libertacdo?. Significado
legitimo do movimento da Reforma Psiquitrica e da
desconstrucdo da légica manicomial.

Essa viagem poderia ter como ponto de partida
qualquer lugar, mas a chegada teria como destino o
Asilo Colonia de Barbacena. Assim, num tempo remoto,
poderiamos iniciar uma viagem de trem pelos trilhos
da Estrada de Ferro da Central do Brasil, que nas
primeiras décadas do século passado, ligava Minas
Gerais ao Rio de Janeiro e Sdo Paulo. O Sanatério de
Barbacena tinha para a época alguns requintes como
uma estacdo ferrovidria exclusiva e um telefone®. Fatos
curiosos, que no minimo nos lembra a associar a uma
outra viagem, que também tem como personagem a
“loucura” e como cendrio o estigma e a segregacao,
a viagem de Maria de la Luz Cervantes narrada no
emocionante conto S6 vim telefonar®.

Sendo o trem o meio de transporte, nos vagdes
com destino a estagdo do sanatério, possivelmente,
estaria o alienado, deficiente fisico, epiléptico,
alcodlatra, marginal, sifilitico, deserdado pela familia,
mae solteira, entre outros considerados “inaptos” para
a vida em sociedade, enfim um “trem de doido”,
expressdo origindria desse contexto, e hoje comum
em Minas Gerais. Em geral vinham de toda parte do
estado e outros estados, fazendo com que a cidade
ficasse conhecida como a “Cidade dos Loucos” — pois
as dezenas eram semanalmente abandonados em
Barbacena; dltimo estagio publico da loucura em Minas
Gerais, “uma viagem sem retorno”, na verdade, a
estacdo do sanatorio “era o fim da linha™.

No trem, no interior dos vagdes, respeitavam-se
algumas divisées fundamentais: homens, mulheres,
curaveis, incuraveis, calmos, agitados, agudos, cronicos,
pois tinha duas espécies de doentes mentais (...) as
doentes crénicas, que eram doentes mansas, que ndo
faziam nada (...) e as doentes furiosas, agitadas®*'?.

Acompanhamos um “doente” que caracteristicamente
na época se apresentaria com minimas variagdes®
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(algemas de pés), embornal (sacola com alca, que
se levava pendida do ombro, que, ndo por acaso,
foi eleito pelos alienistas para uso dos doentes
quando reconhecemos o significado de embornal
como um saco que se prende em torno a boca de
animais domésticos para lhes dar de comer)
levando canecos e pratos de lata.

Para compor a mala, partimos da histéria sobre
as praticas da Enfermagem desenvolvida nos hospitais
psiquiatricos. No Brasil, no inicio do século,
teoricamente competia aos alienistas a prescricdo dos
meios terapéuticos e a delegacdo da execugdo destes
ao pessoal de Enfermagem, na realidade eram os
altimos que definiam em que momento e quais
procedimentos deveriam ser utilizados para conter as
manifestacbes de agitacdo dos internos®.

A Enfermagem, nesse contexto, apresentava
aptidoes que supostamente um profissional da drea
deveria possuir para trabalhar com doentes mentais:
saber ouvir e compreender o outro **"*. E desenvolvia
uma pratica profissional caracterizada principalmente
pela vigilancia, observacdo e controle do
comportamento dos pacientes - através das medidas
de contencdo fisica - bem como pela execucdo de
cuidados de enfermagem complementares a clinica
médica (controle de sinais vitais, higiene, alimentacao).

O repouso seria a primeira medida terapéutica a
ser tomada — clinoterapia - o doente deveria
permanecer no leito para reduzir a excitacdo cerebral
e renovar o sistema nervoso**’. No caso dos doentes
mais agitados, a clinoterapia pode ser garantida com
a utilizagdo de amarras. Nesse sentido, a Enfermagem
levaria a camisa de forca, as faixas para contengdo e
os lengois, para fazer o “invélucro Umido” (técnica
que consistia em manter o paciente enrolado em
lencéis molhados por algumas horas), pois:

Tinha uns que arrebentavam de tanto que
batiam nas paredes entdo tinha que por camisa
de forca e manguito (...) se amarrava o doente
com as mdos dele para trds, pois os doentes
daquela época eram fortes e agressivos |(...) a
contengdo mecéanica era com uma faixa, como
se enfaixasse uma pessoa (...) entdo o individuo
ficava completamente imédvel, ndo podia se
mexer durante oito horas®3'%3%,

Entre os cuidados “benevolentes” estava indicado:

Trés a quatro litros de leite, desintoxicantes por

exceléncia, que deveriam ser consumidos
Aiariamente nn racn Anc Aelirine anridnc rnm
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agitagdo e febre, incluidos ai os delirios alcodlicos
Por conterem substancias excitantes, o alcool,
café e o chd preto deveriam ser evitados**.

Em casos de agitacdo psicomotora
comportamento “inadequado”, a hidroterapia seria
método escolhido pelos efeitos de sedacdo e contengd
que os alienistas atribuiam a esse tratamento
assim, seria necessario levar termémetro
banheira, bacia e toalha, porque:

Para uma paciente agitadissima tinha o banh
de hora (...) onde os doentes eram colocado.
na banheira de dgua bem morna e ficavam a
tempo até se acalmar (...) tinha o termémetr
para ir vendo a temperatura da dgua {(...)
calmante dos doentes era um pano bem chei
d'dqua fria na cabega (...) o banho de imersac
era feito numa temperatura de 37 ou 37,5 °
onde se colocava o paciente e dois enfermeiro
seguravam em média uma hora e meia, dua
horas, sempre observando a temperatura®'-3"

Mas sem reducionismo técnico, a hidroterapia ot
balneoterapia, ndo era tdo simples assim, pois havi
uma diversidade de procedimentos técnicos e indicagac
0 banho quente tinha efeitos analgésicos, antiflogisticos
sedativos e hipndticos (...) o banho frio estava indicad
na neurastenia, na hipocondria e nas condigde
anémicas que acompanham a loucura®*®,

Mas haviam ainda, os instrumentos necessarios par:
os procedimentos das “terapias organicas” (terme
utilizado por Kaplan, que inclui os psicofdarmacos, a
psicocirurgias e convulsoterapias), entre elas

A malarioterapia onde se injetava maldria n
paciente (...) para isso tirava o sangue de ur
doente que tivesse a maldria e injetava em outrc
Era uma espécie de transfusdo de sangue (...
entdo um dia ou dois, comegava a febre. Tinh
que conservar o paciente com 80 horas de febr
acima de 38°c (...) ao cabo de uma seman.
deixava ele descansar um pouco para recupera
as 80 horas {(...) depois entrava com uma Séri
de bismuto (...) tinha que aspirar com sering
de vidro, usava uma agulha para aspirar e outr
para injetar, porque se fizesse com a mesm.
agulha queimava todo o brago do paciente®.

A eletropirexia era um forno onde se colocava
paciente 1d dentro e ficava s6 a cabega para for.
(...) com a temperatura graduada em 38°

g ool ™ O L om o 22792
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Com a insulina se fazia o choque umido onde
se injetava uma dose e ia elevando até chegar
ao coma. Quando a doente estava em coma,
que ndo tinha reflexos, ainda deixava alguns
minutos. Depois era interrompido o coma,
através de 20 ml de glicose na veia®3*-3,

A medicagdo que se fazia injetdvel, endovenosa,
era o Sonifen, mas dava uma trombose, entdo
muitos doentes com trombose tinham que
tratar na estufa. Bastava-se duas estufas, uma
de cada lado do brago para poder desmanchar
a trombose®*%®,

Uma injegdo de Sulfizina (dleo canforado) que
deixava a doente com hipertermia e acalmava
assim era indicado na agitagdo (...) na
depressdo se utilizava o cardiazol (...) e nas
esquizofrenias a insulinoterapia®>®.

Como havia uma variedade de medicacdes, seria
necessario uma farmacia para levar:

Os tonificantes (ferro, cafeina, kola, sais de cobre,
soro artificial, quinina, arsénico, glicero-fosfatos),
o0s brometos, o dpio via oral puro em pé ou sob
a forma de tintura (ldudano de Sydenham) ou
diluido como extrato aquoso para inje¢do
subcuténea; o cloral e o paraldeido, a hioscina,
a canabis, estriquinina®*®,

Assim precisaria de injecdo de vidro, agulha e algoddo.
E importante lembrar da eletroconvulsoterapia, caso
surgisse nos vagdes doentes agitados, negativista, e
principalmente, para garantir, a essa altura da
viagem, uma certa economia no trabalho da
Enfermagem, pois:

0 ECT em determinados casos funcionava como
no paciente que estava negativista, ndo queria
se alimentar, ndo queria ver a familia (...) também
para o esquizofrénico, agressivo ndo existia
tratamento melhor que o eletrochoque®3¥’-3%,

Com o aparelho do eletrochoque debaixo do braco
botava 80 V, menos de 80 V ndo desencadeia
crise numa pessoa (...) tinha uma sacolinha de
pano para pdr na boca para ndo morder a lingua
e tinha que segurar o queixo das pacientes sendo,
naquela convulsdo, caiam o queixo®3*3%,

E para manté-los ocupados durante a viagem, pois
afirma-se que a ocupagdo € muito importante para o
doente mental, como nos lembra Franco da Rocha. A
ociosidade é o que ha de mais subversivo tanto para o
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espirito do louco, como para o normal™. Assim,
construiriamos um vagdo ergoterdpico, com oficina
mecanica, marcenaria, padaria, sapataria e rouparia:

A praxiterapia para as (‘pacientes’) femininas
era na parte de costura, bordado (...) as doentes
costuravam, pregavam botdo, botavam eldsticos,
emendavam a roupa e bordavam. {(...) Para os
homens uma gaita, um chocalho, pandeiro e
um violdo, af formava a bandinha®3383%,

As psicocirurgias garantem outra forma de
intervencdo terapéutica indicada para o tratamento
da agressividade. Portanto, seria necessario levar na
mala os instrumentais cirdrgicos e a anestesia.

Na lobotomia se fazia anestesia com Tiopental.
Na lobotomia frontal o doente ficava calmo e
em parte regredia, ficava meio abobalhado. Na
lobotomia da regido parietal se abria e depois,
com o bisturi elétrico, isolava uma parte do
cérebro (...) isso acalmava o paciente e a
agressividade (...) geralmente levava uma hora,
uma hora e meia, duas horas, duas horas e
meias essa cirurgia®**.

Como ndo teriamos de levar quarto-forte, a cela,
seria importante construi-lo dentro dos vagdes. Seriam
vagdes-fortes, vagdes-cela?

Enfim, final da viagem e com esta mala a Enfermagem
teria elementos suficientes para manter a ordem, o
controle e a disciplina, prevenir distirbios que a
ameacassem e implantar medidas para a contencdo da
agressividade, mas que na verdade sdo instrumentos
de sujeicdo do paciente, através do dominio do individuo
pelo uso extremado da violéncia imposta.

Uma mala pesada, insuportavelmente pesada de
objetos e recursos empregados na légica da exclusdo,
bagagem que preconiza a diferenca como negatividade,
condenando-os ao aviltamento que devemos abandonar
e substituir por novas bagagens, novos saberes e fazeres.

Terminamos o ensaio com um outro convite, o de
hoje sequir indefinidamente imaginando novas viagens,
com cenarios que exteriorizam e habitam a cidade
(contratualidade), com o transito da loucura circulando
em outros espacos (solidarios), com outros transportes
(humanos), frente a uma nova bagagem (ética e estética),
em direcdo a novas estagdes (cidaddo e sujeitos da
viagem) e com o desejo de contribuir para a formacdo de
profissionais enfermeiros com compromisso social, visdo
ética e humanistica, criticos e reflexivos e sensibilizados
com 0s pressupostos da Reforma Psiquiatrica Brasileira.
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