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RESUMO

KROGH, Daniela da Silva Santos. A Reconfiguracdo Urbana de Campinas no
Contexto das Epidemias de Febre Amarela no Final do Século XIX (1880-1900).
282 f. Dissertacdo (Mestrado em Urbanismo) — Programa de P6s Graduacdo em

Arquitetura em Urbanismo, Pontificia Universidade Catélica de Campinas, 2012.

Este trabalho tem como objetivo investigar a reconfiguracdo urbana de Campinas,
no periodo entre 1880 e 1900. Quando da grande epidemia de febre amarela
ocorrida em 1889, a cidade se encontrava em precérias condi¢des sanitarias, com
falta de redes de infraestrutura de abastecimento domiciliar de 4gua e canalizacéo
de esgoto sanitario e ainda, com a presenca de areas alagadicas, condicdes
estas que tornaram a cidade um local propicio para a difusdo de epidemias em
sua area urbana. No periodo entre 1893 e 1900, a atuacdo das autoridades
sanitarias foi conduzida com maior rigor no combate as epidemias e no
saneamento do meio urbano promovendo uma reconfiguracdo urbana de
Campinas. O trabalho analisa esta reconfiguracao através do estudo do periodo
que foi dividido em dois momentos: de 1893 até os primeiros meses de 1896,
onde ha a atuacdo das autoridades sanitarias municipais, ou seja, a Intendéncia
Municipal e engenheiros da Camara; e de julho de 1896 até 1900, onde ha a
atuacdo da Comissédo Sanitaria do Estado de S&o Paulo, chefiada pelo médico
Emilio Ribas e da Comissdao de Saneamento, sob a responsabilidade do

engenheiro sanitario Saturnino de Brito.

Palavras chave: Histéria Urbana; Higienismo; Saneamento Urbano; Campinas;

Febre Amarela.



ABSTRACT

KROGH, Daniela da Silva Santos. The Urban Reconfiguration of Campinas During
the Period of the Yellow Fever Epidemics in the End XIX Century (1880-1900).
282 f. Dissertacao (Mestrado em Urbanismo) — Programa de P4s Graduagdo em

Arquitetura em Urbanismo, Pontificia Universidade Catdlica de Campinas, 2012.

The objective of this study is to investigate the urban reconfiguration of the City of
Campinas in the period between 1880 and 1900. During the big yellow fever
epidemics in 1889, the city was in poor sanitary conditions, lack of water and
waste supply infrastructure and also with some flooding areas. Those conditions
made this city a favorable place to epidemics diffusion in the urban area. In the
period between 1893 and 1990, the actions of sanitary authorities were strengthen
in fighting against epidemics and sanitary improvements among urban area
promoting a urban reconfiguration of Campinas. The study evaluate this
reconfiguration analyzing two different moments: from 1893 to the beginning of
1896, when there was activities from the city sanitary authorities, the "Intendéncia
Municipal" and from July 1896 to 1900, when the activities were under the
responsibility of the Sanitary Commission of Sdo Paulo State lead by Doctor
Emilio Ribas and also the Sanitary Commission lead by the sanitary Engineer
Saturnino de Brito.

Key Words: Urban History; Hygienism; Urban Sanitation; Campinas; Yellow

Fever.



LISTA DE ILUSTRACOES

Capitulo |

Figural. 1. Stegomia Fasciata (Aedes aegypti). Desenho COC/Fiocruz.............. 30
Figura 1.2. Mapa do Estado de Sdo Paulo com o tracado da linha Mogiana....... 39
Figura 1.3. Mapa do Estado de Sdo Paulo com o tracado da linha Paulista........ 39
Figura 1.4. Mapa do Estado de S&o Paulo com o tragado da linha Sorocabana..39
Figura 1.5. Planta da cidade de Campinas levantada em 1878, indicando a
localizac&o dos primeiros chafarizes da cidade..............ccccceeeiiiiiiieeeiieiiiiieee, 45
Figura 1.6. Planta da cidade de Campinas levantada em 1878, realizada pelo
€NGENNEITO LUIZ PUCCI.....cciiiiiiiiiie et 46
Figura 1.7. Desenho de José de Castro Mendes. Chafariz do Largo do Rosario.47

Figura 1.8. Teatro Sao Carlos e chafariz...............oovviiiiiiiii, 48
Figura 1.9. Escola Correia de Mello............oooooiviiiiiiiiicicicces e, 52
Figura 1.10. Estabelecimento comercial fundado de 1876..........cccccccceeeerininnnnnnn. 58
Figura 1.11. Hotel de Francga, rua do ROSANO..........ccuuvueiieeiiiiiieiee e 59

Figura 1.12. Planta da Chéacara Paraiso, levantada por Paula Souza em 1880...63
Figura 1.13. Detalhe da planta da cidade de Campinas, levantada em 1878,
indicando o cruzamento da rua Bom Jesus com rua do Theatro.................c......... 67
Figura 1.14. Planta da cidade de Campinas, levantada em 1878, indicando os
OSPITAIS. ... e 73
Figura 1.15. Santa Casa de Misericordia de Campinas e Capela da Boa Morte..74
Figura 1.16. Circolo Italiani Uniti, atual Casa de Saude de Campinas.................. 75
Figura 1.17. Hospital da Sociedade Portuguesa de Beneficéncia de Campinas..76
Figura 1.18. Casa dos registros de afericdo do volume de agua nos reservatorios.
Cia. Campineira de AQUAs € ESGOLOS. .........cccvieieeeeeeeeeeeeeee e ee e 87
Figura 1.19. Detalhe da planta da cidade de Campinas, levantada em 1900,
indicando a localizac&o dos filtros da Cia. Campineira de Aguas e Esgotos......... 87

Figura 1.20. Instituto Bacteriolégico do Estado de Sao Paulo, inicio do século



Figura 1.21. Desenhos de Saturnino de Brito para o servico de drenagem em
(0T 0 ] o1 g F= TS T I 103
Figura 1.22. Canal de SaneamentO............ccoovviiiiiiiiiiiiiiiiiie e e e e eeeeee e e e eeeeeeaaannnns 105

Capitulo Il

Figura 2.1. Capa do Relatorio Anual da Estacdo Agrondmica de Campinas......136

Figura 2.2. Quadro reproduzido no Relatério Anual da Estacdo Agronémica de

CAMIPINGS. ...ttt e ettt e e e e e e e e e e e e e re e e s 146
Figura 2.3. Planta da cidade de Campinas, representado a intensidade da
epidemia e a qualidade das aguas subterraneas em 1889.............ccccceeeieieeennnn. 151
Figura 2.4. HOtel D’ EUIOPA.........uuuiiiiiiiiiiiiiieaee ettt 175
Figura 2.5. Cadeia Publica. Desenho de H. Lewis, 1863...........ccccceeveeeeeeiiiiennnns 176
Figura. 2.6. Desinfectério Central de Campinas.............ceeeeiieeeieeeeeeeereeeeeiennnnns 182

Figura. 2.7. Detalhe da planta da cidade de Campinas, levantada em 1878,
indicando a localizacgdgo do Mercado Grande, onde foi instalado o
D =TS 1 (=1 (o o RS 182
Figura 2.8. Mapa elaborado por John Snow, demonstrando casos de cOlera na

epidemia de 1854, €M LONAIES........uuuuuiiiiiieeiiee e e e e e e e 185
Figura 2.9. Antiga Casa em Campinas construida em taipa de mao.................. 188
Figura 2.10. Casa onde nasceu Carlos Gomes, versao original......................... 211

Figura 2.11. Casa onde nasceu Carlos Gomes, versao reformada, final do século

D PP PP U ESURPURPR 211
Figura 2.12. Reproducéo de croqui, feito pelo engenheiro Emile Daufresne, casas
n°s 25, 27 e 27 da Rua Benjamin CONStaNt.............uciiiiieiieeieeeieeeiieeeeeeecieiiens 229

Mapa 2.1. Qualidade das aguas nos chafarizes, bicas e pocos nos largos e casas
da cidade de Campinas, segundo o Dr. Franz Josef Wilhelm Dafert em 1889...147
Mapa 2.2. Desinfeccdes realizadas pelo Dr. Balthazar Vieira de Mello em 1895 na
(o To FoTo [0 (oI OF= Vg o] o[ =TT 173
Mapa 2.3. Propostas de demolicdes e reformas; vistorias em corticos, vistorias em

cocheiras, vistorias sistematicas, desinfeccfes sistematicas realizadas por



diversos delegados de higiene em Campinas entre 1893 e



LISTA DE TABELAS

Capitulo |

Tabela 1.1. Vacinacgdes realizadas por Domingos Freire na cidade de Santos, em

Tabela 1.2. Obras de abastecimento (chafarizes) realizadas pela Céamara
MUNICIPAl A& CAMPINGS......uuuiiiiiiiiiiiii et e e e e e e e 43
Tabela 1.3. Ruas e largos da cidade de Campinas em 1878.............ccccoevviiennnnne 55
Tabela 1.4. Estabelecimentos comerciais na cidade de Campinas, em 1880,
levantados por Paula SOUZa................uuuuiiiiiiiii e 57

Tabela. 1.5. Vacinagdes realizadas por Domingos Freire na cidade de Campinas,

BIM L8800t 70
Capitulo Il
Tabela 2.1. Relag&o dos chafarizes da cidade de Campinas, em 1889.............. 143

Tabela 2.2. Relacdo das casas onde foram realizadas as desinfeccdes
sistematicas, em Campinas, pelo Dr. Balthazar Vieira de Mello, em 1895.......... 167
Tabela 2.3. Relacdo das casas onde foram realizadas as desinfeccOes
preventivas, em Campinas, pelo Dr. Balthazar Vieira de Mello, em 1895........... 171
Tabela 2.4. Propostas de demolicdo do delegado de higiene Dr. Eduardo
Magalhdes em 1896 e do Dr. Emilio Ribas em 1897............cccovvviiiiiiiiiiceeeen. 199
Tabela 2.5. Propostas de demolicbes e reformas; vistorias em corti¢os, vistorias
em cocheiras, vistorias sistematicas, desinfeccdes sistematicas realizadas por

diversos delegados de higiene em Campinas entre 1893 e 1900....................... 202



SUMARIO

INTRODUGAO . ... .ottt ettt ettt ettt e e, 15
Capitulo |
A epidemia de febre amarela, a organizacdo dos servi¢gos sanitarios e a

implantacéo da infraestrutura de saneamento em Campinas (1880-1900)...26

1.1. As teorias médicas sobre a febre amarela no século XIX e a descoberta de

Carlos J. Finlay €M CUD ........coiiiiiieii e 27
1.2. Difusdo da febre amarela na entdo Provincia de S&o Paulo: de Santos a
(02211 001 > F PP PP PPPPPPPPPPPPPPPR 33
1.3. A Inspetoria de Higiene Publica da Provincia de S&o Paulo.............cccccc....... 40

1.4. A Cia. Campineira de Aguas e Esgotos e o papel do engenheiro Paula Souza:
proposta do abastecimento de 4gua e esgotamento sanitario para Campinas.....42
1.5. O combate a epidemia de febre amarela de 1889 em Campinas................... 65
1.6. As condi¢Bes sanitarias de Campinas durante a epidemia de febre amarela

(0 LIRS TSP 77
1.7. A implantacdo do sistema de abastecimento de agua e da rede de esgoto em
Campinas, entre 1891 € 1892........cccoiiiiiiiieeerr e 81
1.8. A organizacao do Servi¢co Sanitario do Estado de Sao Paulo........................ 88

1.9. As condigBes sanitarias entre 1893 e 1895, ap6s implantacdo das redes de
abastecimento domiciliar de &gua e captagcdo de esgoto sanitario em
(022 11 0] 0] 1 = F PO PRSP PPP PP 93
1.10. A Comissdo de Saneamento do Estado de Sao Paulo e o papel do

engenheiro Saturnino de Brito: obras de saneamento em Campinas, entre 1896 e

1.11. Emilio Ribas e 0 saneamento urbano da cidade de Campinas................... 111

1.11.1. Atuacdo de Emilio Ribas no Servico Sanitario do Estado de Séao

1.11.2. Emilio Ribas e a Comissao Sanitaria em Campinas (1896 — 1898)........ 116



Capitulo II
A atuacdo das autoridades sanitarias no combate a epidemia de febre

amarela em Campinas (1893-1900) e areconfiguracdo do seu espaco

01 o = 1 s Lo 1RSSR 123
2.1. Topografia Médica: um método de andlise do meio urbano........................ 124
2.2. Topografias Médicas N0 Brasil.............oouvuiiuiiiiiiiii e 129

2.3. Topografias Médicas em Campinas: o Relatério de Franz Josef Wilhelm
Dafert de 1889......cccc oo a e e e e e e e e e e e 134
2.4. O papel das autoridades sanitarias municipais e estaduais para a melhoria

das condicdes higiénicas de Campinas, entre 1893 € 1900.........ccccceeeeeeeeeeeeeennn. 153
2.4.1. DESINTECCORS. ... e ettt et aaa e 156
2.4.2. Demoligdes, reformas, reCONStIUCOES E1C.......ceiiviiiieeeeeeeeieieeeeieeiiies 186
2.4.3. Cocheiras € eStAbUIOS. .........uuuuiiiiiiiiiieec e 216
2.4.4. Corticos e demais habitacdes coletivas.............c.oevvviiiiiiiiiiiieeeeeeee, 224
2.4.5. Calgamento das vias publicas e colocagéo de guias e sarjetas................ 231
CONSIDERAGOES FINAIS. ..ottt 238
FONTES E BIBLIOGRAFIA. .. ..ottt naane s 243
ANEXO |

Ruas, largos e pracas de Campinas constantes na planta de 1878, confeccionada
por Luiz Pucci e levantamento realizado pelo Dr. Dafert dos pocgos, bicas e

Chafarizes de CamMPINGS.......c.uuuiiiiiiiiiii e e e e e e e e e 269



15

INTRODUCAO

No final do ano de 2007, quando conheci a obra de Lycurgo de Castro
Santos Filho, A Epidemia de Febre Amarela em Campinas 1889-1900", tomei
conhecimento da grande epidemia de febre amarela no ano de 1889 em
Campinas e que esta havia arrasado a cidade. Santos Filho € um consagrado
historiador da Medicina, cuja obra de maior destaque é Historia Geral da Medicina

Brasileira®.

Com a leitura da obra de Lycurgo de Castro Santos Filho, percebi que
alguns problemas se colocavam ainda como objeto de investigacdo: como ficou a
cidade de Campinas apos as epidemias de febre amarela? Diante desta crise

urbana, como ocorreu a reconfiguracéo do espaco urbano?

A obra de Lycurgo de Castro Santos Filho apresenta um panorama
geral sobre as epidemias de febre amarela em Campinas no final do século XIX, a
origem e a disseminacdo da doenca, o papel dos médicos e da Intendéncia
Municipal, a atuacdo da Comissao Sanitaria do Estado de Sdo Paulo, chefiada
pelo médico Emilio Ribas, o saneamento da cidade na época, bem como as
teorias defendidas pelos atores sociais especializados, sobretudo médicos e
engenheiros, sobre as causas da propagacdo da doenca em carater epidémico.

A febre amarela € uma doenca conhecida no Brasil desde meados do
século XVIII, mas foi a partir da segunda metade do século XIX que ocorreram as

grandes epidemias nas cidades brasileiras.

No século XIX, a epidemia de febre amarela ocorreu pela primeira vez
no porto de Salvador, em 1849. (CASTRO SANTOS, 1998, p.12) No mesmo

periodo a doenca, partindo de Salvador, se espalhou para todas as provincias do

! SANTOS FILHO, Lycurgo de Castro, NOVAES, José Nogueira. A Febre Amarela em Campinas
1889-1900. Campinas: CMU/UNICAMP, 1996.

2 SANTOS FILHO, Lycurgo de Castro. Histdria Geral da Medicina Brasileira. Sdo Paulo: Colegéo
Estudos Brasileiros, 2 Vols. Hucitec, 1991.
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Império atingindo primeiro as regies portuarias, dai se espalhando para o
interior, mais exatamente entre os anos de 1849 até 1861. (FRANCO, 1969, p.27)

Nas provincias de Séo Paulo e Rio de Janeiro, a doenca chegou em
1850, na cidade do Rio de Janeiro, entdo capital do Império e na cidade portuaria
de Santos, também em 1850. Em 1889, ocorream as grandes epidemias de febre

amarela, em Santos e Campinas.
Segundo Jaime Larry Benchimol,

(...) embora haja evidéncias da presenca no Brasil e em outros
paises do continente desde o século XVIII, foi somente a partir de
meados do século XIX que a febre amarela se tornou a grande
guestao sanitaria nacional. (BENCHIMOL, 2001, p.26)

De acordo com o Ministério da Saude, a febre amarela somente se
apresenta atualmente na sua forma silvestre. Nas areas urbanas, foi erradicada
em 1942, com o Ultimo caso registrado em Sena Madureira, no Acre, embora

tenha aparecido em &reas urbanas na década de 1970.3
Em relagcédo a sua causa, sintomas e agente transmissor:

(...) é causada por um arbovirus, membro protétipo do género
Flavivirus (...). No homem, manifesta-se abruptamente, apds
periodo de incubacdo, variando de trés a seis dias. A doenca
apresenta varias manifestacdes clinicas, tais como: febre alta,
cefaléias, dores musculares (mialgia), prostracéo, calafrios, todos
0s sinais, enfim, de um quadro infeccioso agudo que logo
compromete o aparelho digestivo com nauseas, vomitos e, as
vezes, diarréias. Apo6s dois ou trés dias, se a doenca nao regrediu,
os vomitos e dejecdes tornam-se sanguinolentos, a coloracao
amarela da pele e das mucosas (ictericia) acentua-se, a dor
abdominal, também; as hemorragias brotam das fossas nasais,
das gengivas ou na pele, sob a forma de manchas equiméticas. A
diminuicdo da secrec¢do urinaria desencadeia a fase toxémica, que
evolui até o coma e a morte. Os compéndios relacionam varias
formas clinicas desde a frusta, com rapida evolucéo para a cura,
até a ictero-hemorragico-renal, de pior progndstico, com elevada
mortalidade mesmo sob terapia intensiva. Os sintomas clinicos
sdo resultado da replicacdo do virus no organismo que, apés ser

® A febre amarela silvestre ainda é encontrada nas regides Norte, Centro Oeste e faixa pré-
amazbnica maranhense. Informacbes do Ministério da Saude obtidas em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/febreamarela/sobre.php e
http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/ipcv_001.pdf Acesso em: 06 fev. 2012.
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inoculado por mosquito do género Aedes ou Haemagogus,
multiplica-se silenciosamente nos ganglios linfaticos, atacando em
seguida o figado, os rins, o0 coracédo, o sistema nervoso central, 0
pancreas, o bacgo... nenhum 6rgdo escapa nos casos fatais.
(BENCHIMOL, 1999, p.16)

Torna-se importante destacar que, em 1881, o médico cubano Carlos
Juan Finlay formulou a hipétese de que a transmissao da febre amarela se dava
através do mosquito Aedes aegypti. Mas, somente em 1900, uma comissao norte-
americana chefiada pelo médico Walter Reed, foi enviada & Cuba para verificar e
demonstrar a descoberta de Finlay. ApGs inUmeros testes, comprovou-se que
Finlay estava certo: 0 mosquito (que naquele momento era chamado de Stegomia
fasciata) era o agente transmissor da doenca. (BENCHIMOL, 1999, p.16;
FRANCO, 1969, pp.56-63)

Neste periodo, entre 1889 e 1900, ocorreu uma grande propagacao da
febre amarela em Campinas, com um surto de maior importancia em 1889.
Portanto, para melhor compreender as acfes das autoridades sanitarias na

cidade, visando o combate a epidemia, € preciso considerar as polémicas e
incertezas sobre os meios de propagacao da doenca no periodo de anélise.

As formas de transmissdo da doenca também serdo plenamente
conhecidas e explicadas posteriormente aos surtos epidémicos em Campinas.
Sabe-se hoje que, uma vez contraida a doenca, uma pessoa nao € capaz de
transmiti-la para outra pessoa, porém pode se tornar uma fonte de infeccéo para o
mosquito no meio urbano, pois 0 mosquito é infectado ao sugar o sangue de um
amarelento e, ao picar outro individuo, transmite a febre amarela. Para que ocorra
a contaminacao do Aedes aegypti, a fonte de infeccéo, ou seja, o individuo com
febre amarela, deve ter o sangue sugado pelo mosquito cerca de 24 a 48 horas

antes de se manisfestarem os sintomas.*

4 Bio-Manguinhos: Instituto de Tecnologia em Imunobiolégicos. Disponivel em:

http://www.bio.fiocruz.br/index.php/febre-amarela-sintomas-transmissao-e-prevencao Acesso em:
06 jun. 2012. Febre Amarela: Disponivel em: http://www.febreamarela.com/modo-de-transmissao/
Acesso em: 06 jun. 2012.
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A partir das informacgfes apresentadas por Santos Filho e também de
outros autores, como a obra de Antonio da Costa Santos, Campinas, das origens
ao futuro: compra e venda de terra e agua na primeira sesmaria de Freguesia de
Nossa Senhora da Concei¢do das Campinas do Mato Grosso de Jundiai (1732-
1992)°, em especial o capitulo 2, A contribuicdo tedrica de Paula Souza e a
intervencdo de Saturnino de Brito na realizacdo de primeiro projeto de
abastecimento de agua e esgotamento sanitario da cidade de Campinas, foi
possivel definir o arco temporal da pesquisa, que se propds investigar as
epidemias ocorridas em Campinas no final do século XIX, entre os anos de 1889
até 1897, a atuacdo da Comissdo Sanitaria do Estado de Sao Paulo, comisséo
esta chefiada pelo médico Emilio Ribas, e também a Comissdo de Saneamento,
responsavel pelas obras de saneamento, chefiada pelo engenheiro sanitario
Saturnino de Brito. A analise da atuacdo dessas duas comissdes compreende 0s
anos de 1896 até 1900.

A partir do levantamento documental, realizado no Arquivo Municipal
de Campinas, que consiste em oficios, nos quais eram solicitadas vistorias
domiciliarias, desinfeccfes, pareceres de vistorias, comunicados relativos a casos
de doentes de febre amarela, requerimentos de desinfeccdes, entre outros
assuntos, foi possivel definir o recorte temporal da pesquisa (1893 — 1900), assim
como revelar duas fases de atuacdo dos poderes publicos na cidade: o periodo
de atuacao da Intendéncia Municipal (1893-1896) e o da Comissdo Sanitaria do
Estado de Sao Paulo (1896-1900).

A partir dos dados levantados nesta vasta documentagdo do Arquivo
Municipal de Campinas, observamos que as ac¢des para o combate as epidemias
de febre amarela que se difundiam na cidade, revelam diversas sortes de
intervencdes urbanas, a partir de indicacbes de inspetores sanitarios, como
reformas, demoli¢des, desinfeccdes de residéncias e demais estabelecimentos,

bem como uma fiscalizagdo intensa das autoridades sanitarias sobre o meio

® SANTOS, Antonio da Costa. Campinas, das origens, ao futuro: compra e venda de terra e agua e
um tombamento na primeira sesmaria da Freguesia de Nossa Senhora da Conceicdo de
Campinas do Mato Grosso de Jundiai (1732-1992). Campinas: Editora da Unicamp, 2002.
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urbano e social, como a proibicdo de estabulos e cocheiras nas areas mais

adensadas da cidade.

Com este levantamento documental, foi possivel definir com mais
clareza: o nosso objeto de estudo, a cidade de Campinas durante o periodo de
combate a epidemia de febre amarela; o objetivo principal da pesquisa,
justamente o de procurar entender como a cidade Campinas passou por uma
reconfiguracdo no seu espaco urbano; e a delimitacdo temporal do nosso estudo
de caso, que cobre um periodo que se estende de 1880, passando pelo ano da

grande epidemia de febre amarela, 1889, até 1900.

O trabalho procurou, ainda, espacializar as intervencdes dos agentes
publicos no combate as epidemias, nas duas fases de atuacdo na cidade: no
periodo relativo a atuacdo da Intendéncia Municipal (1893-1896) e naquele da
Comissdo Sanitaria do Estado de S&o Paulo (1896-1900). Para esta analise
espacial adotou-se o método de uma leitura interpretativa que procurou identificar
espacialmente as edificacbes objeto das intervencbes. Os mapeamentos
interpretativos criados identificaram os lotes nos quais as residéncias objeto de
intervencdo se localizavam. Para a identificacdo dos lotes foi realizada uma
andlise através de varios cadastros da cidade, antigos e contemporaneos.
Partindo da planta cadastral atual, levantada em 2005 pela SANASA, disponivel
em AUTOCAD, criamos varios layers para outras datas nas quais encontramos
emplacamentos distintos realizados historicamente para Campinas. No Arquivo
Municipal de Campinas foi consultado o documento denominado “Emplacamento
de Campinas de 1929, referente a numeracdo dos lotes existentes na cidade.
Este novo emplacamento foi realizado no contexto da elaboragcdo do Plano de
Avenidas de Prestes Maia para Campinas, quando o engenheiro Jorge de
Macedo Vieira realizou a “Planta da Cidade de Campinas”, anotando, incialmente,
a numeracao dos lotes correspondente a um emplacamento de 1922. Foi possivel
constatar nesta documentacdo que a cidade de Campinas passou por 4
emplacamentos até 1929: numeracao inicial, a de 1893, a de 1922 e a de 1929.
Essas informacdes constantes no documento de emplacamento de 1929 sao

muito valiosas, pois foi possivel identificar varios lotes que foram objeto de
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intervencdo dos varios agentes sanitarios na cidade no periodo estudado.
Cruzando esses dados com a numeracéo atual presente na planta cadastral de
Campinas, cuja base foi atualizada no ano de 2005, foram construidos alguns
mapas interpretativos da atuacédo dos agentes municipais e estaduais (Mapas 2.1,
2.2 e 2.3).

A consulta ao acervo do Arquivo Histérico da Camara Municipal de
Campinas, referente a legislagdo municipal, entre 1890 e 1896, revelou a
preocupacdo do poder publico municipal no combate as epidemias de febre
amarela, bem como normas para as edificacbes na cidade, visando melhorar suas

condicdes de salubridade.

No Centro de Memoaria da Unicamp, foi consultada a Colecdo Antonio
Francisco de Paula Souza, na qual foi possivel conhecer o primeiro projeto para o
abastecimento da rede de agua domiciliar e coleta de esgotos para a cidade de
Campinas, elaborado pelo engenheiro fundador da Escola Politécnica, em 1880.

Na Biblioteca do Instituto Agronémico de Campinas, encontramos no
estudo do quimico austriaco Franz Josef Wilhelm Dafert, As Aguas de Campinas,
de 1889, um estudo de topografia médica. Dafert defendia neste estudo a teoria
localista, filiando-se a escola de higiene de Munique, cuja grande expressao foi
Max von Penttenkofer. Nesta topografia médica, Dafert defendeu que a
contaminagcdo das aguas ocorria por matérias organicas em putrefacdo
depositadas no solo, contaminando as aguas utilizadas pela populacéo,
provenientes dos pocos sem a adequada impermeabilizacdo, construidos sem
paredes de tijolos, que ficavam proximos as latrinas nas areas mais densamente

habitadas.

Para esta topografia médica, Dafert apresentou um mapeamento do
tecido urbano da cidade de Campinas, no qual ele sobrepds dados sistematizados
do seu estudo, dividindo a cidade em zonas, apresentando os locais onde
ocorreram a maioria dos casos de febre amarela e a qualidade das aguas, puras

ou contaminadas.
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A partir do estudo das intervencgfes sanitarias empreendidas na cidade
de Campinas, no periodo delimitado, esta pesquisa utiliza um referencial tedrico

no campo da historia urbana e do urbanismo.

A Histéria Urbana, como uma vertente da Histéria Social (Nova
Historia), que se ocupa das questdes relativas as cidades, entendidas como um
conjunto de rela¢des sociais nos permitird uma abordagem mais ampla do objeto
de estudo em questdo. Possibilitara também uma compreenséo dos atores sociais
responsaveis pelas intervencées empreendidas tanto no espaco urbano flagelado
pelas epidemias e as precéarias condicbes sanitarias — autoridades municipais e
estaduais, médicos e engenheiros — quanto nos proprios habitos da populacao.

O artigo de Ronald Raminelli, Histéria Urbana®, ao apresentar um breve
histérico de autores, historiadores ou ndo — do ponto de vista formal —, que
contribuiram para esta area do conhecimento, como Fustel de Coulanges,
especialmente na obra A cidade antiga, publicada em 1864, os estudos do
socidlogo Max Weber sobre as cidades, sobretudo a obra Conceitos e categorias
de cidades, de 1924; Henry Pirenne, As cidades da ldade Média, de 1927
(RAMINELLI, 2011, pp. 175-91), apresenta a interdiciplinariedade presente, de
modo geral na Nova Historia e, particularmente na Histdria Urbana, que consiste
na apropriacdo que o historiador faz de conceitos e teorias de outras disciplinas

para a analise do seu objeto de estudo para a constru¢cao do conhecimento.

A formagdo do Urbanismo enquanto disciplina no final do século XIX,
remete aos problemas enfrentados pelas cidades europeias e americanas,
causados pela insalubridade geral, a auséncia de redes de agua e esgotos,
possiblitando a disseminacao de epidemias entre a populagdo urbana. Segundo
Donatella Calabi’, “No século XIX, o nascimento de um movimento a favor do
urbanismo é diretamente ligado a uma sensibilidade generalizada para questdes
de higiene publica.” (CALABI, 2012, p.81)

® RAMINELLI, Ronald. Histéria Urbana. In: CARDOSO, Ciro Flamarion, VAINFAS, Ronaldo (orgs).
Dominios da Histéria. Ensaios de Teoria e Metodologia. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011.

" CALABI, Donatella. Histéria do urbanismo europeu: questdes, instrumentos, casos exemplares.
Sao Paulo: Perspectiva, 2012.
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O trabalho de Guido Zuccocni, Instrumentos de conhecimento na
organizacao do territorio e da cidade do século XIX: necessidade de um paralelo
internacional® oferece subsidios para a compreenséo do método das topografias
médicas, utilizadas como um método de compreenséo da realidade das cidades,
mapeando o0s males epidémicos e que direcionaram a forma como O0S
profissionais deveriam intervir nas cidades, possibilitando a criagcdo de leis e
instituicbes para sanear e racionalizar a ocupacao do espaco urbano, dentro dos

principios do higienismo.

Este estudo foi dividido em dois capitulos. No Capitulo |, abordaremos
as teorias médicas sobre as causas e a propagacao da febre amarela, a
descoberta do mosquito como agente transmissor da doenca pelo médico cubano

Carlos Finlay, em 1881.

A difusdo das epidemias de febre amarela na cidade de Santos, em
1889 e as providéncias adotadas para o combate da doenca. Na cidade de
Santos, em 1889, muitas pessoas foram inoculadas com a vacina criada em 1883,
por Domingos José Freire, que acreditava ter descoberto um microorganismo
denominado Criptococcus xanthogénicus, como sendo o0 responsavel pela

moléstia.

E também importante destacar a criacdo dos servigos de salde publica
na entdo Provincia de Sdo Paulo, a partir da década de 1850. Com a criacdo da
Comisséo Central de Saude Publica do Império, a Inspetoria de Higiene Publica
da Provincia de Sao Paulo, que fora criada para funcionar como um 6rgao de
fiscalizacdo sanitaria, sob a responsabilidade de Provedores de Saude Publica.

Em Campinas, o debate sobre o abastecimento domiciliar de agua
potavel e coleta de esgoto sanitario fora aberto ja no inicio da década de 1880,
com o projeto® do engenheiro Antonio Francisco de Paula Souza, elaborado em

1880. Embora este projeto ndo tenha sido executado devido a embates politicos e

8 ZUCCONI, Guido. Instrumentos de conhecimento na organizacéo do territério. Necessidade de
um parelelo internacional. In: SALGADO, Ivone, BERTONI, Angelo (orgs). Da construcao do
territério ao planejamento das cidades — competéncias técnicas e saberes profissionais na Europa
e nas Américas (1850-1930). Sdo Carlos: RiMa Editora, 2010.

® Para facilitar a leitura, a ortografia desse documento foi atualizada nesse estudo.
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financeiros, a contribuigdo técnica de Paula Souza foi de grande importancia. As
obras de abastecimento de agua e coleta de esgotos em Campinas somente
foram iniciadas em 1889, ano do primeiro grande surto de febre amarela. Essas
redes somente seriam inauguradas em 1891 (abastecimento domiciliar de agua) e

1892 (coleta de esgoto sanitério).

A grande epidemia de febre amarela em Campinas, em 1889, causou
grande decréscimo de sua populacéo urbana, reduzindo sua populacdo de 20 mil
para cinco mil habitantes, entre os mortos e os que deixaram a cidade. Como
medida profilatica para debelar a doenca, as autoridades sanitarias municipais
solicitaram que Domingos Freire realizasse a inoculacdo de sua vacina, assim

como havia feito na cidade de Santos no mesmo ano.

A criacdo do Servico Sanitario do Estado de Sao Paulo, em 1892, e da
nova legislagcdo sanitaria, ou seja, Codigo Sanitario do Estado de S&o Paulo, em
1894, visando debelar as epidemias de febre amarela no territério paulista,
representou a racionalizacdo do espaco urbano, através de agentes que
comandavam a reconfiguracdo do espaco, através de obras de saneamento e

disciplinamento dos habitos da populacéo.

No capitulo Il, abordaremos a atuacdo da autoridade sanitaria estadual
em Campinas, a partir do ano de 1896, representada pela Comisséo de
Saneamento, chefiada pelo engenheiro sanitario Saturnino de Brito, cuja
responsabilidade era ampliar e realizar as obras de saneamento que
anteriormente eram de responsabilidade da Cia. Campineira de Aguas e Esgotos,

criada em 1887.

Ainda, a Comissao Sanitaria, sob a chefia do médico higienista Emilio
Ribas, cuja equipe era formada por médicos, que atuavam como inspetores
sanitarios e desinfectadores. As atividades sob a responsabilidade dessa
comissao consistiam em visitas domiciliares, remocdo de doentes para 0s
hospitais, combate as aguas paradas, desinfeccdo de residéncias, roupas e
objetos de doentes de febre amarela.
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Vale destacar que o trabalho da Comisséo Sanitaria e da Comisséo de
Saneamento do Estado de S&o Paulo era desempenhado em conjunto com as
autoridades sanitarias municipais, ou seja, a Intendéncia Municipal e engenheiros

da Camara Municipal.

No Capitulo Il, apresentamos um panorama geral sobre as topografias
médicas, um método de analise do meio urbano, muito utilizado desde o final do
século XVIII, sobretudo por médicos, com seus levantamentos sobre as condicdes

gerais de salubridade nas cidades e, de forma mais ampla, no territério.

A topografia médica elaborada pelo quimico austriaco Franz Josef
Wilhelm Dafert, diretor da entdio Estacdo Agrondmica de Campinas, As Aguas de
Campinas, durante a epidemia de febre amarela de 1889, revela a sua filiagcdo a
teoria localista, que considerava o0 solo contaminado como um meio de
propagacao de doencas; Dafert considerou em sua andlise que dguas dos pocos
e chafarizes da cidade utilizados para o abastecimento da populagéo, localizados
préximos de latrinas e fossas, estavam contaminadas por matéria fecal em
decomposicdo, depositadas no solo, pois 0s poc¢os, ha maioria dos casos, nao

possuiam a impermeabilizacdo necessaria.

O estudo de Dafert sobre as aguas de Campinas, na ocasido da
grande epidemia de febre amarela de 1889, revela o pioneirismo da producédo de
uma topografia médica particularmente para a cidade de Campinas, e de modo

geral, a pratica de topografias médicas no territorio paulista.

Quando ocorreram as grandes epidemias de febre amarela no final do
século XIX, ainda ndo havia um consenso sobre as causas da doenca. Na
tentativa de debelar a moléstia, as autoridades sanitarias em Campinas adotaram
diversas medidas para controlar os surtos. Essas medidas eram pautadas em
diversas teorias sobre suas causas, como a teoria miasmatica, que considerava
que a difusdo de doencas estaria ligada as emanacdes putridas provenientes de
matéria organica em decomposicao; a teoria aquista (ou hidrica), que considerava

que a febre amarela era transmitida através da agua contaminada e a teoria
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localista (ou boden theory), que considerava o solo infectado com matéria

organica e fecal como responséavel pela difusdo da doenca.

Na documentacéo™ analisada no nosso estudo, é possivel perceber
que a atuacdo das autoridades sanitarias em Campinas esteve pautada nas
teorias vigentes sobre a difusdo da febre amarela, anteriormente ao
convencimento da comunidade cientifica e das autoridades sanitarias, a partir de
1900, sobre a descoberta do mosquito transmissor da febre amarela pelo médico
cubano Carlos Finlay, em 1881, como a verdadeira causa da doenca, o0 que
justifica o tipo de intervencdo dos agentes sanitarios em Campinas, entre 0s anos
de 1893 e 1900.

Essas intervencdes, as quais serdo apresentadas e analisadas neste
estudo de caso, embora pautadas em teorias diversas sobre a causa e difusdo da
febre amarela, foram capazes de melhorar as condi¢cdes higiénicas da cidade de
Campinas, além de proporcionar a reconfiguracdo do seu espaco urbano. A partir

da localizacdo dessas intervencgdes, é possivel revelar a l6gica dessa atuacéo.

19 para facilitar a leitura, a ortografia de todos os documentos analisados nesse capitulo foi
atualizada.



26

CAPITULO |

A epidemia de febre amarela, a organizacdo dos servi¢cos sanitarios e a

implantacéo da infraestrutura de saneamento em Campinas (1880-1900)
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1.1 As teorias médicas sobre a febre amarela no século XIX e a descoberta
de Carlos J. Finlay em Cuba

b

Devido a alta mortalidade que causou, a febre amarela se tornou
motivo de preocupacdo das autoridades governamentais e médicas no Brasil ja
na década de 1850. Com o objetivo de combater as epidemias, como as de
variola e célera morbo, foram criados servicos sanitarios durante o Império,

sediados na cidade do Rio de Janeiro, entdo capital imperial.

A Comissdo Central de Saude Publica do Império, criada em 1850,
diante da crise sanitdria causada pela febre amarela, elaborou uma série de
medidas a serem adotadas nas cidades, estabelecendo pela primeira vez, rigidas

medidas de controle social e de disciplinamento do espaco urbano.

Sobre as causas da febre amarela, até o final do século XIX pouco se
tinha avancado em relacdo ao que ja era conhecido sobre as primeiras epidemias
que grassaram na regido nordeste dois séculos antes'. No final do século XIX,
muitos médicos ainda eram adeptos da teoria miasmética. Pelo fato de a doenca
aparecer em maior escala nos meses quentes e chuvosos, acreditavam que a
moléstia era de origem mesologica. Sobre a transmissdo, 0s higienistas se
dividiam em duas vertentes: contagionistas e ndo-contagionistas. (GAMBETA,
1988, p.61)

Médicos higienistas, sobretudo aqueles atuantes na esfera das
instituicdes publicas e politicos, travaram grandes debates sobre as causas da
febre amarela. Defendiam como causas da doenca a predisposicdo dos
individuos em contrai-la, o castigo divino, as condi¢des ambientais, aos miasmas,
a dificuldade de aclimatacdo de europeus as altas temperaturas tropicais, a
chegada de navios nos portos, 0 que levou as autoridades a adotarem a medida

da quarentena.

1 As grandes epidemias de febre amarela no Brasil ocorreram no século XIX e irrompeu pela
primeira vez no porto de Salvador, em 1849. (CASTRO SANTOS, 1998, p.12) Entre os anos de
1849 até 1861, todas as entdo provincias da regido Nordeste do Brasil, nas regides litoraneas e no
interior das mesmas, foram assoladas pela doenca. No Rio de Janeiro, a doen¢a chegou em 1850.
(FRANCO, 1969)
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Vérios debates foram travados entre os adeptos das vérias teorias
médicas vigentes no século XIX, visando explicar as causas e combater a febre
amarela. Entre elas, na segunda metade do século XIX, o contagionismo e o
infeccionismo. Era necessario conhecer as causas da doenga para que as

medidas de combate pudessem ser efetivas.

Segundo Sidney Chalhoub, médicos higienistas travaram longos
debates sobre as causas da febre amarela em torno das ideias de contagio™ e
infeccéo’®. Os adeptos do contéagio da febre amarela recomendavam o isolamento
de doentes em hospitais distantes dos centros urbanos e quarentenas aos navios
que chegavam ao porto. Os infeccionistas, por sua vez, consideravam tais
medidas como ineficazes, pois 0 que deveria ser combatido de fato eram os
miasmas putridos que infectavam o ar. O arcabouco ideoldgico para as medidas
de combate a febre amarela pelas autoridades estava intimamente ligado aos
postulados dos médicos infeccionistas, da segunda metade do século XIX até as
primeiras décadas do século XX. (CHALHOUB, 1996, p.63)

Entre confusdes e incertezas diante a eclosdo de epidemias, as
cidades apresentavam um péssimo estado sanitario, sem servicos de

saneamento basico — abastecimento domiciliar de agua e coleta de esgotos,

2 0 médico polonés Pedro Luiz Napoledo Chernoviz (1812-1881), no seu Dicionario de medicina
popular, publicado entre 1842 e 1890, assim define contagio: Acao exercida na economia por
miasmas morbificos. A infeccdo difere do contagio, em que este, uma vez produzido, ndo tem
mais necessidade, para se propagar, da intervencdo das causas que lhe deram origem; em que
este se reproduz de certo modo por si mesmo, por contato e independentemente, até certo ponto,
das condicdes atmosféricas; ao passo que a infec¢édo, devido a acdo que substancias animais e
vegetais em putrefacdo exercem no ar ambiente, ndo atua sendo na esfera do foco de que
emanam os miasmas morbificos. Verdade é que a infeccdo propaga-se de um individuo doente a
outro sdo, como 0 contagio; mas nao é por contagio; é alterando o ar ambiente que o primeiro
individuo atua sobre o segundo, a respeito do qual ele vem a ser, de alguma sorte, outro foco de
infeccdo. (CHERNOVIZ, 1890, p.27)

3 Chernoviz assim define infeccdo: (...) a propriedade que contém certas moléstias de se
comunicar de um a outro individuo pelo contato, ou por intermédio do ar. Parece, a primeira vista,
gue ndo ha coisa mais facil do que decidir quais sdo as moléstias que possuem, ou Ndo essas
propriedades, e, entretanto poucas questdes médicas tém sido mais debatidas e tem ficado mais
indecisas.(...) De que maneira nos devemos preservar do contagio? A razéo nos indica a maneira
mais eficaz, a isolacdo, evitar o contato e a atmosfera dos doentes. (...) Se a isolagdo for
impraticavel, é preciso resignar-se, bem certo de que cedo ou tarde este tributo inevitavel sera
pago a natureza. Em todos os casos, deve-se renovar o ar, e fazer no quarto aspersdes d’dgua de
Labarraque genuina, de dissolucdo de cloreto de cal, ou de &cido fénico (...) (CHERNOVIZ, 1890,
p.677)
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remocdao de lixo, a presenca de areas pantanosas e alagadicas, agua estagnada,
favorecendo a proliferacdo de mosquitos.

Os postulados de Pasteur tiveram repercussao no Brasil na década de
1880, e a partir de suas descobertas, muitos meédicos tentaram, em vao, descobrir
0 agente etiolégico da doenca, mas a maioria deles ainda desconhecia a
metodologia empregada pelo cientista francés. O imperador D. Pedro I, grande
entusiasta das descobertas de Pasteur, o convidou inlUmeras vezes para vir ao
Brasil, o0 que nunca aconteceu. (FRANCO, 1969, pp. 52-5; GAMBETA, 1988,
p.62)

Em 1881, o médico cubano Carlos Juan Finlay**, em meio as
discussbes entre contagionistas e infeccionistas sobre as causas da febre
amarela, descobriu o agente transmissor da doenca, o mosquito Stegomia

fasciata, ou, como posteriormente ficou conhecido, Aedes aegypti.

Finlay ainda apontava como sendo a fémea do mosquito Stegomia
fasciata como responsavel pela transmissdo da febre amarela; ainda, afirmava
gue 0 mosquito possuia habitos sazonais, coincidindo com os periodos chuvosos
do verdo. De acordo com llana Loéwy, Finlay apontava para 0 mosquito a
transmissédo do hipotético agente da febre amarela e, segundo ele:

(...) € uma substancia material e transportavel: pode ser um virus
amorfo, um germe animal ou vegetal, uma bactéria etc., mas de
todo modo trata-se de uma entidade tangivel que deve ser
transmitida dos doentes aos individuos sdos para que a doenca
possa ser propagada. (FINLAY, 1912, apud LOWY, 2006, p.62)

Em fevereiro de 1881, Carlos Finlay apresentou seus estudos sobre a
febre amarela na Conferéncia Sanitaria Internacional em Washington. A febre
amarela estava em pauta como um dos temas debatidos nesta conferéncia, onde

a discusséo fora desenvolvida em torno das ideias de contagio e infec¢cdo. Odair

4 Carlos Juan Finlay (1833-1915). Médico cubano graduou-se em medicina no Jefferson Medical
College, Filadélfia, em 1855, revalidando seu diploma em Havana em 1857. Em 1881, identificou o
mosquito Stegomia fasciata (Aedes aegypti) como vetor responsavel pela febre amarela.
Disponivel em http://www.ccms.saude.gov.br/revolta/personas/finlay.html Acesso em 30 mai.
2012.
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Franco informa a opinido de Finlay sobre as condicbes necesséarias para a
propagacao da febre amarela, refutando a ideia de contagio e infeccéo:

(...) 1) a existéncia prévia de um caso de febre amarela, em um
periodo determinado de enfermidade; 2) a presenca de um
individuo apto para contrair a enfermidade; 3) a presenca de um
agente cuja existéncia fosse completamente independente da
enfermidade e do enfermo, porém necessaria para transmitir a
enfermidade do individuo doente para o individuo séo.

E concluiu afirmando que as medidas de combate a febre amarela
resultariam ineficazes, toda vez que se combatessem as duas
primeiras condi¢cdes sem atacar a terceira, para destruir o agente
de transmisséo. (FRANCO, 1969, p.56)

A opinido de Finlay sobre a febre amarela foi vista com indiferenca
entre os participantes da conferéncia. Ao retornar a Cuba, Finlay retomou seus
estudos, nos quais chegou a conclusdo de que a doenca era transmitida através
de um mosquito, conhecido na época como Stegomia fasciata (Culex fasciatus).
Finlay também observou que em todas as casas onde havia doentes de febre
amarela, 0 mosquito estava presente e que a epidemia somente seria combatida
com a sua extin¢do. (FRANCO, 1969, p.56)

DIAGRAMA N°{

DE STEGOMYIA

Figura 1.1. Stegomia fasciata (Aedes aegypti). Desenho COC/Fiocruz. Fonte: BENCHIMOL, 2001,
p. 41.

Finlay, para comprovar suas observacdes acerca do modo de

transmissdo da febre amarela, realizou experiéncias com individuos que se
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deixaram picar por mosquitos alimentados com sangue de amarelentos. Todos os
pacientes apresentaram sintomas da doenca. A partir dessas experiéncias, Carlos
Finlay apresentou na Academia de Ciéncias Médias, Fisicas e Naturais de
Havana, em 14 de agosto de 1881, um trabalho entitulado “O mosquito
hipoteticamente considerado como agente transmissor da febre amarela”.
(FRANCO, 1969, p.57)

Em 1894, Finlay apresentou uma teoria de combate a febre amarela no
Congresso de Higiene e Demografia em Budapeste, onde reforcou o exterminio
dos mosquitos como forma de combater a moléstia; em 1897, prop6s ao governo
norte-americano um plano detalhado para a erradicacdo da febre amarela em
Havana, sem éxito. (FRANCO, 1969, p.57)

Entre 1880 e 1900, Finlay procurou identificar o agente da febre
amarela que era transportado pelo mosquito. Neste periodo, produziu
aproximadamente 20 artigos sobre o micoorganismo que conseguiu isolar em
suas pesquisas, 0 Micrococcus tetragenus febris flavae, descrevendo sua
morfologia, fisiologia e os efeitos causados no homem. Para reforcar sua teoria
sobre o mosquito, em suas experiéncias Finlay fazia com que o mosquito picasse
uma pessoa nao acometida pela febre amarela. Para isso, o0 mosquito era
previamente infectado com o sangue de um doente, para que adquirisse 0 germe,
pois acreditava que desta maneira poderia induzir a infec¢cdo, como uma forma de
vacina, que causaria uma forma mais amena da doencga, caso a pessoa a
contraisse no futuro. (LOWY, 2006, p.62)

A populagdo nativa de Havana, segundo Finlay, era imune a febre
amarela, pois ao contrai-la na infancia, poderia sofrer apenas de uma forma

amena, que teria uma funcéo imunizante, do ponto de vista epidemioldgico:

A imunidade dos adultos que sempre viveram em Havana foi
atribuida aos ataques leves da doenca por eles sofridos na
primeira infancia. Esses atagues ndo sdo, geralmente,
reconhecidos como febre amarela. (...) Em suas formas mais
moderadas, e mesmo em suas formas severas nao tém sintomas
tipicos, muitas vezes € dificil distinguir a febre amarela de outras
doencas febris frequentes. (LOWY, 2006, p.63)
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Somente vinte anos depois de sua descoberta, em 1900, a Comisséao
de Saude do Exército Americano, chefiada pelo médico Walter Reed, foi enviada
a Cuba para realizar e repetir as experiéncias de Finlay sobre a febre amarela.
Em menos de dois meses, a Comissdo pode demonstrar a veracidade da
descoberta de Carlos Finlay. Em fevereiro de 1901, a pesquisa foi apresentada no
Congresso Médico Pan-Americano, em Havana e, concomitantemente, realizou-
se uma campanha de combate a doenca, baseada na teoria do mosquito como
agente etioldgico da febre amarela. (FRANCO, 1969, pp.59-61; BENCHIMOL,
2001, p.38; TEIXEIRA, 2007, pp.181-2)

Muitos microorganismos foram descobertos neste periodo e a eles
eram atribuidas erroneamente as causas da febre amarela. Acreditava-se que tais
microorganismos contaminavam as aguas, 0 que seria agravado pela falta de
coleta de esgoto, e de redes de abastecimento de dgua. Médicos higienistas e
engenheiros sanitaristas também condenavam o lixo acumulado nas ruas sem
calcamento, e passaram a exigir que medidas higiénicas fossem adotadas.

Segundo Gambeta,

O médico positivista, Luiz Pereira Barreto (...) simpatizava com as
ideias de Pasteur. Somando sua opinido ao lado daqueles que
defendiam a existéncia do microorganismo nas aguas de
abastecimento, contribuiu decisivamente para que esta tese
ganhasse forga, incentivando o governo paulista a realizar obras
de saneamento. (GAMBETA, 1988, p.63)

Neste momento ja era bastante difundido que as 4guas contaminadas
por matéria fecal eram responsaveis pela transmisséo da febre tiféide e o célera.
Todavia, as obras de saneamento, com a drenagem de éareas pantanosas,
canalizacdo dos coérregos e abastecimento domiciliar de agua, mesmo fazendo
com que a mortalidade diminuisse, ndo foram capazes de erradicar o mal
amarilico nas cidades paulistas. (GAMBETA, 1988, pp.63-4)

O periodo entre as descobertas de Carlos Finlay, que se da em 1881, e
o reconhecimento da comunidade cientifica sobre a sua veracidade, que ocorreu
em 1900, é aquele delimitado para o presente estudo de caso, que se volta para o

estudo da atuacdo dos agentes sanitarios no combate a difusdo da epidemia de
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febre amarela em Campinas. Portanto, vamos encontrar neste periodo diversas
teorias e convicgbes sobre a forma de transmissdo da doencga e nosso objetivo é
analisar quais as medidas profilaticas adotadas pelas autoridades sanitarias no
combate a transmissdo da doenca e como estas medidas reformularam o espaco

urbano de Campinas.

1.2 Difusao da febre amarela na entdo Provincia de Sdo Paulo: de Santos a
Campinas — 1889

Os primeiros casos de febre amarela na Provincia de Sdo Paulo foram
registrados no porto de Santos em maio de 1850, aonde navios recém-chegados
apresentavam tripulantes doentes da moléstia, sem nunca antes ter atingido
cidades do interior paulista e nem a capital. Os casos de morte por febre amarela
ocorridos na cidade de S&o Paulo, em 1850, eram justamente de pessoas que
haviam passado pela cidade de Santos. (GAMBETA, 1988, p.15)

Apesar de a febre amarela ter chegado ao porto de Santos em 1850 e
a cidade conviver com a doenca durante quatro décadas, foi no verdo de 1889,
gue foi muito quente e com poucas chuvas, que a epidemia foi avassaladora. Na
época, a cidade de Santos se achava sem recursos para atender 0s inimeros
casos da doenca, com poucos hospitais e apenas 16 médicos para uma

populacao de aproximadamente 20.000 habitantes.

O numero de doentes no més de marco de 1889 foi de 1.400 pessoas
e as mortes chegaram a meédia de 30 pessoas por dia. Santos ficou deserta, o
comeércio paralizado, pois todos os que puderam deixar a cidade o fizeram. Como
medida emergencial, eram queimadas barricas de alcatrdo por toda a cidade. Os
sepultamentos eram realizados em valas comuns devido ao grande numero de
mortos. (GAMBETA, 1988, pp.16-7)
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Segundo Benchimol, durante a epidemia de 1889 na cidade de Santos,
procedeu-se a inoculacdo da vacina que o médico Domingos Freire'® havia criado
em 1883 contra a febre amarela. Esta vacina foi desenvolvida a partir de um

microorganismo conhecido como Cryptococcus xanthogenicus:

(...) uma planta microscdpica cuja viruléncia atenuou por meio de
técnicas recém-concebidas por Pasteur. Excetuando-se a vacina
antivariolica, ndo havia ainda outro profilatico dessa natureza para
doencas humanas. (BENCHIMOL, 2001, pp. 31-2)

Embora ainda ndo houvesse consenso sobre as causas da doenca, se
era por contagio ou infeccdo, Domingos Freire tentava consolidar, através de
publicacdes tanto na imprensa médica quanto na imprensa leiga, o pressuposto

de que a doenca era causada por um agente etiolégico microbiano.

A guestdo capital do contagio e da transmisséo da febre amarela,
apesar de ter sido muito discutida pelos patologistas, divide-se
ainda entre dois partidos opostos, um dos quais contesta o
contagio e opina pela infeccdo. (FREIRE, 1883, p.2 apud
BENCHIMOL, 1999, p. 76)

Segundo Benchimol, Freire tentava justificar, portanto, a producao de

sua vacina,

O relato das experiéncias denota o esforgo de imprimir na mente
dos leitores imagens vividas de uma planta tdo minUscula que era
capaz de atravessar o duto finissimo da agulha e transitar por
veias e 0Orgdos (...) se reproduzindo e multiplicando (...), sem
deixar de revigorar, incessantemente, o veneno que, em cada ser
parasitado, produzia os sinais externos (sintomas) e internos

1 Domingos José Freire (1843-1899). Catedratico de quimica organica da Faculdade de Medicina
do Rio de Janeiro, na qual se formou em medicina em 1866. Iniciou a carreira como cirurgido na
Guerra do Paraguai (1864-70). Entre 1874-76 esteve na Europa e, durante sua estadia, enviava
relatérios a congregacdo da Faculdade de Medicina onde demonstrava 0s avangos que observou
na quimica, biologia e medicina, além de detalhes sobre o ensino médico na Bélgica, Viena, Paris,
Alemanha, Suica e Russia. Os relatérios enviados por Freire influenciaram as reformas no ensino
meédico no Rio de Janeiro, que passou a dar mais énfase a ciéncia experimental e ao ensino
pratico em laboratério. Em dezembro de 1879, Domingos Freire anunciou a descoberta de um
microorganismo que considerava ser o agente causador da febre amarela, o Cryptococcus
xanthogenicus. A partir da sua descoberta, também prop6s um medicamento de combate a
doenga, que consistia em inje¢es subcuténeas de salicilato de sddio, antisséptico e antipirético,
gue era fabricado pela industria farmacéutica alema. Foi nomeado presidente da Junta Central de
Higiene Publica do Império em 1883. Em 1889, foi criado o Instituto Bacteriologico Domingos
Freire e em novembro do mesmo ano, a vacina de Freire foi adotada no Brasil pelos servicos de
saude governamentais. (BENCHIMOL, 2001, pp.32-3; BENCHIMOL, 1999, p.229)
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(lesdes) inconfundiveis da febre amarela. A producdo daquela
“epizootia” em laboratério provava que a doenga se propagava de
individuo a individuo (contagio). Mas o sangue contamindo
proviera de um homem que podia ter contraido a doenga no meio
em que vivia (infeccdo). Freire evitou a contradi¢cao afirmando que
a febre amarela era “primitivamente contagiosa”. (BENCHIMOL,
1999, p. 76)

Em pouco tempo Domingos Freire foi nomeado presidente da Junta
Central de Higiene Publica do Império, em 1883, o que facilitou a difusdo de sua
recém-criada vacina entre a populacdo que vivia nos corticos do Rio de Janeiro,
entre imigrantes recém-chegados e também nativos. A aceitacdo de sua vacina,
de acordo com Benchimol, deveu-se ao fato de que Freire recebeu apoio de
republicanos e abolicionistas, aos quais tinha estreitas ligacbes e também ao

medo que a febre amarela causava entre as pessoas. (BENCHIMOL, 2001, p. 32)

Benchimol informa que foram inoculados pela vacina de Freire “(...)
12.329 imigrantes e nativos do Rio de Janeiro e de outras cidades brasileiras (...)
entre 1883 e 1884.” (BENCHIMOL, 2001, p.32). A sua vacina ainda chegou a
outros paises, como Porto Rico, Jamaica, Guianas e outras colbnias francesas.
(BENCHIMOL, 2001, pp.32-3)

As inoculacdes da vacina de Domingos José Freire foram realizadas no

prédio da Camara Municipal de Santos, conforme informou Benchimol:

(...) no prédio da Camara, 133 pessoas foram inoculadas em
fevereiro pelo Dr. Barata Ribeiro, professor da Faculdade de
Medicina do Rio de Janeiro (...) nenhum vacinado morreu. Entre
0s sem-vacina, a febre amarela colheu 650 vidas. (BENCHIMOL,
1999, p. 229)

Na tabela 1.1, observa-se o numero de pessoas inoculadas com a
vacina de Freire na cidade de Santos em 1889, divididos entre sexo, idade e
nacionalidade, somando um total de 113 individuos inoculados. Segundo
Benchimol, esses dados estatisticos foram levantados e publicados por Domingos
Freire em 1890, no Rio de Janeiro, em sua obra “Statistique des vaccinations au
moyan de la cultures du micobre attenée a la fievre jaune, pendant I'épidemie de
1888-1889 par le dr. Domingos Freire. (BENCHIMOL, 1999, pp.223-8)
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Sexo Idade Nacionalidade

Maculino 81 Até 10 anos 67 Estrangeiros 17
Feminino 52 11-20 37 Brasileiros 116

21-30 19

31-40 4

41-50

51-60 0

Mais de 60 -

Ignorada 3 Total 133

Tabela 1.1. Vacinag®es feitas por Domingos Freire na cidade de Santos em 1889, durante a
epidemia de febre amarela. Fonte: FREIRE, 1890 in: BENCHIMOL, 1999, p.228.

Em 1892 foi criada a Secretaria de Negdcios do Interior, sob a direcédo
do secretario Pedro Vicente de Azevedo. Diante do flagelo da epidemia, somado
ao péssimo estado higiénico da cidade de Santos, neste mesmo ano a entdo
Secretaria do Interior convidou a equipe do professor Estevan Fuertes, da
Universidade de Cornell para elaborar um estudo sobre as condicfes sanitérias
de Santos. Embora as descobertas sobre as causas de propagacdo da febre
amarela ainda ndo fossem aceitas de forma unanime pela comunidade cientifica e
pelas autoridades sanitarias, em varias partes do mundo, a relacéo direta entre
obras de saneamento e melhorias das condi¢cGes higiénicas nas cidades, ficava
cada vez mais evidente. Pedro Vicente de Azevedo justificaria a contratacdo de
Fuertes pelo éxito alcancado nas obras de saneamento realizadas no porto da
cidade de Nova Orleans, cidade que enfrentou sucessivas epidemias de febre
amarela. (TELAROLLI JUNIOR, 1996, p. 87)

Acreditava-se naquele momento que foi a partir da cidade de Santos
gue a epidemia de febre amarela havia se disseminado pelo interior da provincia,
transpondo a Serra do Mar; pensou-se até em abandonar o seu porto, para
instalar um novo em outro ponto do litoral paulista. (TELAROLLI JUNIOR, 1996, p.
88)
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O porto de Santos, importante entreposto comercial da entdo Provincia
de S&o Paulo, passou por varias paralizacdes nos periodos epidémicos devido a
falta de trabalhadores, pois muitos deles foram vitimados pela febre. Entre os
anos de 1894 e 1895, a situacdo ainda era pior, pois navios ficavam atracados
durante meses, muitos abandonados porque parte de sua tripulacdo havia
sucumbido ao mal amarilico. (GAMBETA, 1988, pp.25-6)

Segundo Gambeta, tanto o porto como a cidade de Santos possuia:

A fama de “passo da morte”, “cemitério de europeus” ou “cidade
maldita” fez de Santos um porto temido pela marinhagem
internacional. Companhias estrangeiras de navegagao recusavam
cargas com este destino ou cobravam fretes acima do normal.
(GAMBETA, 1988, pp.25-6)

Desta forma, muitas companhias de navegacéo tentavam afastar os
seus tripulantes da forma que fosse possivel: deixando-as na cidade de S&o
Paulo ou adquirindo ilhas na entrada do canal de Santos, na tentativa de manter a
tripulacdo imune a febre, o que ndo ocorreu. Para trabalhar na estiva, era dada
preferéncia aos negros, pois ja estavam aclimatados e por isso poderiam resistir
ao ataque epidémico. (GAMBETA, 1988, pp.26-7)

Além da inoperancia do porto, outro grande problema foi causado pela
epidemia entre imigrantes europeus, que seriam empregados como mao de obra
nas lavouras de café. Imigrantes que chegavam ao Brasil contraiam a doenca ao
chegar ao porto de Santos e também no Rio de Janeiro. A incidéncia de mortes
era muito grande, causando grande prejuizo ao pais e aos cafeicultores, ja que

nao podiam mais utilizar o trabalho escravo. De acordo com Gambeta,

(...) para a politica de importagdo de méao de obra, a febre amarela
se colocou como maior obstéculo, dentro do ja incémodo quadro
sanitario. Foi, principalmente, diante do recrudescimento dessa
doenca, nas vésperas da Republica, que o governo paulista se viu
obrigado a estabelecer servicos sanitarios compativeis com a
dimenséo que o problema ganhara. (GAMBETA, 1988, p.46)

Acreditava-se que a doenca somente atacava as regides litoraneas,

mas ja na década de 1850, na regido Nordeste as epidemias de febre amarela
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ndo se restringiram apenas ao litoral, mas também adentraram no interior das

provincias.

A partir da crenca de que a moléstia ndo “subia a serra”, a populagao
do interior paulista, assim como da capital, Sdo Paulo, se sentia protegida.
Todavia, a doenca chegou a cidade de Campinas em 1889 com forca total. Vale
lembrar que na cidade de Santos a epidemia se repetiria de forma avassaladora
no verdo de 1889, ap6s a cidade conviver com a doenca desde a década de
1850. (GAMBETA, 1988, p.46)

De acordo com Gambeta a cidade de Campinas, embora localizada a

170 quildmetros do litoral, ndo permaneceu imune a febre amarela:

Alguns atribuiram a deflagracao da “amarela” no interior paulista a
vinda de doentes do Rio de Janeiro, onde ela também campeava,
colhendo 2.156 vitimas naquele ano. Outros, a doentes saidos de
Santos, cidade que enfrentava uma explosdo inusitada do mal.
Nao entremos no mérito da questdo sobre a origem da primeira
contaminacdo, o fato € que a populacao interiorana, fora, afinal,
arrebatada, sem que nada pudesse fazer, naquele momento, para
deter a marcha do inimigo. (GAMBETA, 1988, p.16)

Assim como em Santos, a cidade de Campinas em 1889, ano da
primeira grande epidemia de febre amarela, demandava grandes intervencdes

sanitarias.

Rapidamente, a doenca se propagou para outras cidades proximas a
Campinas, chegando a atingir diversas cidades da regido cafeeira. De Campinas,

em 1889, a doenca se propagou para outras cidades proximas:

(...) as vizinhas cidades de Limeira, Rio Claro, alcancando nos
anos seguintes, como um incéndio, S&o Carlos, Pirassununga,
Descalvado, Araraquara, Rio Bonito, Mogi Mirin, Jal, Casa
Branca, Sado José do Rio Pardo. Em 1903, chegaria & Ribeirdo
Preto (...) (GAMBETA, 1988, p.21)

A doenca estava entdo presente nas regides mais présperas, tendo
Campinas como o maior centro de producdo de café, acompanhando a linha

férrea mais ou menos nessa ordem: primeiro a Paulista, que passava por
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Campinas, depois a Mogiana, também passando por Campinas e a Sorocabana
mais tarde. Gambeta comenta que Adolfo Lutz, nos seus relatérios, afirmava que
as cidades onde nao havia estacdo ou parada de trens sairam ilesas. (GAMBETA,
1988, 21-2)

Neste sentido, Gambeta ainda afirmou que as epidemias também

estariam ligadas a ferrovia,

(...) a propagacéo da febre amarela teve, mais do que se poderia
entdo imaginar, estreitas relacdes com a evolugéo das ferrovias,
com a multiplicacdo dos centros urbanos, com o incremento da
imigracdo, com todos aqueles aparentes sinais de “progresso’.
(GAMBETA, 1988, p.12)

Em 1895, a febre amarela chegou a Sdo Carlos e Araraquara; em
1896, Jaboticabal e Sdo Simao, repetindo-se nesta em 1898 e 1902. (MONTI,
2011, p.1)

As figuras 1.2, 1.3 e 1.4 mostram os percursos da febre amarela, o
mesmo das ferrovias que partindo do porto de Santos, através dos trilhos da Cia.
Paulista, e da Cia. Mogiana acarretaria a grande epidemia de 1889. Até 1896, a
doenca atingiu outras cidades servidas pela ferroria, como Rio Claro, Limeira e

Sao Carlos.

ESTRADAS
FERRO

Figuras 1.2, 1.3 e 1.4. Mapa do Estado de S&o Paulo com o tragcado das linhas Mogiana (figura
1.2), Paulista (figura 1.3) e Sorocabana (figura 1.4). Fonte: Disponivel em:
http://www.estacoesferroviarias.com.br/c/campinas.htm Acesso em: 23 nov. 2012.
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1.3 A Inspetoria de Higiene Publica da Provincia de S&o Paulo

Com a criacdo da Comissao Central de Saude Publica do Império, em
1850, a responsabilidade sobre a saude publica foi centralizada. Todavia, o
Decreto Imperial 828, de 29 de setembro de 1851, estabeleceu o cargo de
Provedor de Saude Publica nas provincias, incluindo a Provincia de Sao Paulo,
pois em 1850, como vimos, a cidade de Santos fora afetada pela epidemia de
febre amarela. (GAMBETA, 1988, p.77)

Dessa forma, até a década de 1880, o responsavel pelas questbes
sanitarias nos municipios era o Provedor de Saude Publica. Este cargo sempre
estava vago, pois a legislacdo do periodo ndo previa henhuma remuneracédo ao
cargo. Na falta desse profissional, ou seja, o Provedor de Saude Publica, quem
ocupava o cargo era o Chefe de Policia do municipio, cuja atuacdo se limitava a
fazer cumprir as indicac@es contidas nos cddigos de posturas municipais relativas
a higiene. (GAMBETA, 1988, pp.77-8)

Os Inspetores Sanitarios, ou Provedores de Saude Publica, portanto,

exerciam as funcdes de uma espécie de policial da saude que:

(...) Fazendo a vigilancia sanitaria, punindo os infratores com
multas e prisdes, obrigando os doentes a se isolarem, ele se
distinguia de um policial comum apenas por estar investido da
autoridade médica, reconhecida pelo Estado. (...) Gradativamente,
o Estado vinha concedendo aos médicos a posicdo de emitir
opinibes que, ultrapassando os limites estritos da clinica, diziam
respeito a organizagao de todo o corpo social.” (GAMBETA, 1988,
p.78-9)

Quando a Medicina Social passou a ser um saber especifico, houve a
transferéncia das funcbes antes exclusivas da policia, embora ainda ndo se
tratasse de “(...) uma prestagdo de servicos de saude”, mas “(...) de uma
fiscalizagdo sanitaria.” A tarefa da sociedade era entdo obedecer as regras

impostas para se proteger das doencas. (GAMBETA, 1988, p.79)
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A nomeacdo de Marcos Oliveira Arruda para o cargo de Inspetor de
Higiene Publica, em 28 de janeiro de 1884, pode ser considerada como um marco
inaugural do sanitarismo na Provincia de Sao Paulo. Em 1886, com a
reorganizacao dos servicos de saude do Império, foi criada na Provincia de S&o
Paulo uma Inspetoria de Higiene Publica, que contou com mais dois médicos, um
secretario, instalacbes adequadas ao seu funcionamento, e ainda passou a
nomear Delegados de Higiene para as grandes cidades do interior. Marcos
Oliveira Arruda deixou a Inspetoria de Higiene Publica em junho de 1889.
(GAMBETA, 1988, pp.81-2, 90)

A sede da Inspetoria de Higiene Publica foi inaugurada em 1888, na
cidade de Séo Paulo, durante o governo de Rodrigues Alves, onde também
passou a funcionar o Instituto Vacinogénico. (GAMBETA, 1988, p.85) Suas
atribuicbes eram as seguintes: fiscalizagdo sanitdria de diversos
estabelecimentos, como as habitagdes coletivas, andlise quimica de alimentos e
bebidas, vacinacdo antivaridlica e o levantamento completo das doencas que se
manifestavam na provincia. (ALMEIDA, 1998, p.43)

A falta de recursos para a concretizacdo das medidas sanitérias
necessarias era um grande transtorno para a Inspetoria de Higiene Publica.
Marcos Arruda em muitas ocasides reivindicou verbas para a realizacdo dos
trabalhos, junto a Inspetoria Geral de Higiene do Império e também do Governo
Provincial. Um exemplo da falta de recursos pode ser evidenciado pelo fato de
Marcos Arruda ter mantido, na época, a sede da Inspetoria no seu consultorio; ele

a mantinha praticamente com recursos proprios. (ALMEIDA, 1998, p.43)

A propagacéao da febre amarela em cidades do interior paulista, a partir
de 1889, havia se tornado motivo de grande preocupacdo para a oligarquia
cafeeira. De acordo com Gambeta, a criacdo de servicos sanitarios estaduais foi
fruto dos problemas causados a producéo cafeeira, devido as iniUmeras mortes
causadas pela febre amarela, atacando a mao de obra e, consequentemente,
causando grande prejuizo aos cafeicultores. (GAMBETA, 1988, p.71)
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Com a epidemia de febre amarela na cidade de Campinas em 1889, os
servicos de saude publica na Provincia de S&o Paulo, “(...) se definiram e
ganharam terreno, enquanto o Estado mudava radicalmente seu posicionamento
frente as questdes da saude.” (GAMBETA, 1988, p.87) Neste momento, as
epidemias representavam o maior problema da administragéo publica paulista.

1.4 A Cia. Campineira de Aguas e Esgotos e o papel do engenheiro Paula
Souza: proposta do abastecimento de dgua e esgotamento sanitario para

Campinas

A implantacdo das primeiras redes de abastecimento de agua
domiciliar e de canalizacdo do esgoto doméstico em Campinas ocorreria somente
entre 1891 e 1892. Até esta data, o abastecimento de agua se fazia por bicas e
chafarizes em alguns pontos da cidade, mas a questdo da implantacdo destas

redes de saneamento estava em pauta.

Desde o ano de 1880, estava em discussdo em Campinas a
implantacéo de servicos de abastecimento de agua domiciliar e coleta de esgotos.
Em 1887, criou-se a Companhia Campineira de Aguas e Esgotos. Nesse periodo
a cidade ja contava com varias empresas privadas que tinham a concessao de
servi¢cos publicos, como a Companhia Campineira de lluminacdo a Gaz (1872),
Companhia Campineira de Carris de Ferro, que operava os bondes de tracao
animal (1878). (SANTOS, 2002, p. 63)

Campinas contava ainda com as ferrovias. A Companhia Paulista de
Estradas de Ferro, fundada em 1868, inaugurou o trecho que ligava Campinas a
Jundiai em 1872; a Companhia Mogiana de Estradas de Ferro, constituida em
1872 e o ramal férreo inaugurado em 1875. (SANTOS FILHO, 1996, pp.13-4)
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De acordo com José Roberto do Amaral Lapa, anteriormente a criacao
da Cia. Campineira de Aguas e Esgotos, que ocorreu em 1887, a cidade de
Campinas possuia alguns chafarizes para o seu abastecimento nos Largos: do
Rosario, do Teatro, da Matriz Velha e do Jorumbeval, inaugurados em 1873, do
Brejo (Largo Carlos Gomes), inaugurado em 1882. (LAPA, 1996, pp.298-99)

Segundo Leopoldo Amaral, para que fosse realizado este
melhoramento na cidade, ou seja, a implantacdo de chafarizes para o
abastecimento de agua, esta foi captada de uma vertente localizada dentro do
perimetro da cidade, o cérrego do Tanquinho. (AMARAL, 1927, p.481) A tabela
1.2 mostra os anos da implantacao dos varios chafarizes na cidade de Campinas,
sendo quatro implantados em 1873, e o do Largo do Brejo (Largo Carlos Gomes),

em 1882, segundo informacdes de Amaral Lapa e Leopoldo Amaral.

Data da Tipo de Localizacdo Obs.
implantacéo abastecimento
1873 Chafariz Largo do Rosario
1873 Chafariz Largo do Teatro
1873 Chafariz Largo Jorumbeval
1873 Chafariz Largo da Matriz Pelourinho
Velha
1882 Chafariz Largo do Brejo Largo Carlos
Gomes

Tabela 1.2. Obras de abastecimento realizadas pela Camara Municipal, anteriormente a criagao
da Cia. Campineira de Aguas e Esgotos em 1887. Fonte: LAPA, 1996, pp.298-99; AMARAL, 1927,
p.481.

A cidade de Campinas, maior produtora de café da entdo Provincia de
Sao Paulo e do Brasil na década de 1880, era uma cidade com graves problemas
urbanos, “(...) de poucas ruas pavimentadas, cheias de buracos e de atoleiros, de
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esgoto escorrendo pelas sarjetas, a cidade fétida, escura, insalubre, lugar propicio
a proliferacdo de doencas e de epidemias." (SANTOS, 2004, p.75)

Foi neste contexto em que a cidade vinha crescendo e se
enriqguecendo devido a economia cafeeira, que o engenheiro Antonio Francisco de
Paula Souza'® apresentou um projeto pioneiro, em 1880, para os servicos de
abastecimento de agua domiciliar e esgotamento sanitario para a cidade de
Campinas. A sua aproximacao da elite campineira da época ocorreu em 1871,
guando conheceu Antonio Manoel Proenca, fazendeiro de Campinas. Em 1875,
Paula Souza passou a ocupar o cargo de fiscal de obras da Companhia Paulista
de Estradas de Ferro, quando estabeleceu sua residéncia em Campinas,
participando ativamente da imprensa local, na qual escrevia sobre a questdo da
agua na cidade. (SANTOS, 2002, pp.164-5)

' Antonio Francisco de Paula Souza (1843-1917). Engenheiro civil iniciou seus estudos na
Universidade de Zurique, na Suiga, concluindo seus estudos em Karlsruhe, na Alemanha em
1868; organizador e primeiro diretor da Escola Politécnica em Sédo Paulo, em 1894. (FICHER,
2005, p.26)
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Figura 1.5. Planta da Cidade de Campinas, levantada em 1878, realizada pelo engenheiro Luiz
Pucci. Em destaque: o Largo da Matriz Velha (1), o Largo do Rosario (2), o Largo do Theatro (3), 0
Largo do Jorumbeval (4) e o Largo Carlos Gomes (5), locais onde foram instalados os primeiros
chafarizes na cidade. Segundo Paula Souza, uma fonte perene que nasce na cota 690 m, na
extremidade da Rua Direita (hoje rua Bardo de Jaguara) atravessava o centro da cidade e juntava-
se a outros mananciais, tendo no seu percurso recebido as aguas que nascem no largo Carlos
Gomes, fonte esta conhecida na época como “Tanquinho”, abastecia os trés principais e mais
antigos chafarizes publicos da cidade: o da Matriz Velha, o do Rosario e o do Largo do Theatro
(PAULA SOUZA, 1880, M, 04/2). Fonte: Museu da Cidade de Campinas.
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Figura 1.6. Planta da cidade de Campinas, levantada em 1878, realizada pelo engenheiro Luiz
Pucci. Fonte: Museu da Cidade de Campinas.
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Segundo Santos, Paula Souza ja estava a par neste momento das
primeiras iniciativas da Camara Muncipal de realizar obras de melhoramentos

urbanos:

Tomara conhecimento das primeiras inciativas da Camara dos
Vereadores para a canaliza¢do do corrego Tanquinho — pequeno
afluente do cérrego do Saneamento — e construcdo de trés
chafarizes centrais — Largo do Roséario, Largo do Teatro e do
Pelourinho — iniciativas de Joaquim Egidio de Souza Aranha, em
1850, e Jorge Harath, em 1874, respectivamente. Observa,
também, o preocupante resultado da andlise das &guas do
Chafariz do Pelourinho feita em 1864 pelo doutor Ricardo
Gumbleton Daunt e pelo farmacéutico e botanico Joaquim Correia
de Mello. (SANTOS, 2002, p.165)

Neste trecho, pode-se observar que a qualidade da agua fornecida a
populacao apresentava problemas de ordem sanitaria e que a cidade demandava

um servico de abastecimento.

PR ]

Figura 1.7. Desenho de José de Castro Mendes do chafariz do Largo do Rosério. Fonte:
MENDES, José de Castro. Retratos da Velha Campinas, p.233.
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Figura 1.8. Teatro Sao Carlos, com o chafariz. Fonte: MENDES, José de Castro.
Retratos da Velha Campinas, p.171.

Com o objetivo da implantacdo do primeiro sistema de coleta de
esgotos e abastecimento domiciliar de agua na cidade de Campinas, Paula
Souza, em janeiro de 1880, organizou as “Bases para o contrato de escritura
publica de Associagao (...)", da qual ele também fazia parte, entre engenheiros e

capitalistas locais e o advogado Francisco Glicerio de Cerqueira Leite:

Os Engenheiros Antonio Francisco de Paula Souza, Jodo Pinto
Gonsalves, Luiz Augusto Pinto e os capitalistas Major Benedicto
Antonio da Silva, Luiz Quirino dos Santos, Prospero Bellinfanti e o
Advogado Francisco Glicerio de Cerqueira Leite pelo presente
contrato fazem entre si uma associagcdo que se denominara
“Associacdo da obras hidraulicas e de melhoramentos da
cidade de Campinas”, cuja associagao tera por fim Unico e
especial estabelecer um sistema perfeito de encanamento d’agua
potavel e um sistema completo de esgotos na cidade de
Campinas. (PAULA SOUZA, 1880, M, 2.) Grifo nosso

De acordo com Santos, a empresa fora organizada para ser contratada
pelo poder municipal ou governo provincial, com objetivo de controlar o servigo
publico, por meio de concessao a longo prazo, dos servicos de agua e esgotos de
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Campinas. (SANTOS, 2002, pp.166) Seria, pois, uma forma de emprego de
capital privado em obras publicas, com o objetivo de lucro.

No “Projeto de Abastecimento d’agua e Esgotos para a Cidade de
Campinas”, elaborado em 1880 e apresentado tanto para a Camara Municipal de
Campinas como ao governo provincial, Paula Souza realizou um estudo completo
sobre a quantidade e a qualidade das aguas disponiveis para o abastecimento da
cidade, tanto das aguas existentes no perimetro urbano de Campinas, como das
circunvizinhancas da cidade. Este estudo, segundo ele, era indispensavel para a

realizacdo deste projeto:

(...) Nao € s6 indispensavel que o fornecimento seja abundante,
como principalmente que a agua seja salubre, fresca e limpida.
Antes, portanto, de qualquer determinacdo precisa-se ter
estudado essas qualidades e verificado sob que condi¢édo se tera
de operar no estabelecimento das bases do projeto. (PAULA
SOUZA, 1880, M, 4)

O projeto de Paula Souza para o abastecimento de agua e coleta de

esgotos de Campinas foi organizado da seguinte maneira:

1. Quantidade e qualidade das aguas a fornecer.

2. Exame das fontes disponiveis.

3. Comparacéo entre as diversas derivacfes possiveis.
4. Estudo da derivacao da fonte escolhida.

5. Escolha do local e Projeto do Reservatorio.

6. Determinacédo da rede de encanamentos de agua.

7. Determinacéo da rede de encanamentos de esgotos.
8. Saneamento das aguas servidas.

9. Orcamento das obras projetadas.
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10.  Conclusdo — Exito provavel da empresa. (PAULA SOUZA, 1880, M, 4)

A partir do estudo sobre a qualidade e a quantidade das &guas
disponiveis na cidade, seria entdo possivel indicar o local adequado para a
captacdo de agua para o abastecimento de Campinas. Para tanto, Paula Souza
justificou a necessidade de estudos completos das zonas aquiferas da cidade
disponiveis para o abastecimento:

(...) Um estudo topogréfico e altimétrico das varias zonas
aquiferas que possam ser utilizadas, (...) e este estudo fornecera
0s elementos mais importantes a uma comparacao judiciosa entre
as diversas derivacbes possiveis. S6 depois de haver se
assentado sobre a procedéncia do abastecimento e o modo de
sua derivacdo, € que se podera determinar convenientemente o
local destinado a armazenagem d’agua e de onde ela possa ser
distribuida na cidade. (PAULA SOUZA, 1880, M, 4)

Mais adiante, o engenheiro comentou que para que fosse escolhido o
local para a construcdo do reservatorio de agua, havia também a necessidade de
um minucioso estudo topografico e altimétrico da area ocupada pela cidade.
(PAULA SOUZA, 1880, M, 4)

Paula Souza ainda apresentou no seu projeto o destino que deveria ser
dado as aguas servidas. Estas aguas ndo poderiam permanecer acumuladas na
cidade, pois acarretariam em problemas de ordem sanitaria, causando deste

modo, riscos a saude publica:

(...) A &gua fornecida, depois de haver prestado seu servico a
diversos misteres, acha-se impregnada de impurezas e nao
podera ficar acumulada na cidade sem grave prejuizo a saude
publica. Ela tera de ser transportada para lugares onde essas
impurezas ndo venham a ser elemento deletério e destruidor.
(PAULA SOUZA, 1880, M, 4)

Nos estudos topograficos e geologicos apresentados neste projeto,
Paula Souza apresentou ao poder publico as condi¢cbes encontradas na cidade de

Campinas:

A cidade de Campinas situada nas cabeceiras do ribeirdo
“Anhumas” e assentada sobre uma forte camada de terreno
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arenoso e muito permeével, recebe na sua parte mais povoada as
aguas de uma superficie de 353 hectares. (PAULA SOUZA, 1880,
M, 04/2)

Nesta passagem podemos observar que, segundo Paula Souza, a
cidade de Campinas possuia agua disponivel para o abastecimento dentro do seu

perimetro urbano.

O engenheiro forneceu detalhes sobre a utilizacdo de pocos para o
abastecimento de 4gua nas residéncias e diversos estabelecimentos, como as

ferrovias (Cia. Mogiana e Cia. Paulista) e fabricas (Mac Hardy e Lidgerwood):

(...) as casas servidas por poc¢os, salvo ocasifes rarissimas, nao
sentem propriamente falta de &gua. Em todos os poc¢os ha sempre
agua ao menos para 0s misteres mais urgentes. Assim é que o
poco da Companhia Mogiana fornece a agua necessaria as
oficinas e as locomotivas, do mesmo modo que o da Companhia
Paulista, sendo que ambos sdo munidos de bombas a vapor que
trabalham como se fossem em &gua corrente. Os diversos
estabelecimentos industriais de M.C Hardy, Lidgerwood etc,
servem-se também de seus pocos para a alimentacdo de suas
maquinas e nao sentem propriamente falta d’agua. (PAULA
SOUZA, 1880, M, 04/2)

Paula Souza, através dos exemplos citados neste trecho, pretendia
provar ao poder publico que a cidade possuia agua em abundancia no seu

perimetro urbano.
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Figura 1.9. Escola Correia de Mello, ja demolida; localizava-se no Largo Correa da Mello, antigo
Largo do Jorumbeval. Segundo Paula Souza, no largo “Correa de Mello” o subsolo é arenoso e
impermeavel, com nascentes que afloravam no térreo e que, reunidas logo abaixo se juntavam
nas aguas denomidadas do “Serafim”. (PAULA SOUZA, 1880, M 04/2) Um chafariz publico foi ali
construido. Fonte: MENDES, José de Castro. Retratos da Velha Campinas, 1951, p.215.

Além dos pocgos citados, Paula Souza descreveu detalhadamente
outros locais de abastecimento de &gua na cidade de Campinas, que se

configuravam nas fontes que formam o ribeirdo Anhumas:

Na cota 690 m, na extremidade da rua “Direita”, nasce uma fonte
perene que atravessa toda a cidade e vai juntar-se a outros
mananciais, na proximidade do Gasémetro, tendo no seu percurso
recebido as aguas que nascem no largo “Carlos Gomes”, onde
uma camada de argila aflora o terreno. E esta fonte conhecida
pelo nome da do “Tanquinho”, que abastece os 3 chafarizes do
largos do “Theatro”, “Rosario” e “Matriz Velha”. No largo “Correa
de Mello” aonde o subsolo arenoso e impermeavel também aflora
o terreno, existem mais nascentes que reunidas, logo abaixo se
juntam nas aguas denomidadas do “Serafim” (a fonte mais
apreciada pela boa qualidade de suas aguas), e formam um
pequeno cOrrego que vai engrossar uma vertente importante do
ribeirdo “Anhumas” (...) (PAULA SOUZA, 1880, M 04/2)

Paula Souza reforcou nesta passagem mais uma vez que a cidade
possuia fontes abundantes de agua dentro do seu perimetro e o que faltava,
entretanto, era um abastecimento domiciliar e 4gua de qualidade, como ele

mesmo mencionou mais adiante: “(...) O que, porém evidentemente falta é em



53

primeiro lugar aguas de qualidade apropriada a alimentacdo, e em segundo lugar
um abastecimento publico.” (PAULA SOUZA, 1880, M, 04/2)

As aguas disponiveis em Campinas que abasteciam os pocos e fontes
naturais, segundo Paula Souza, passavam por um terreno poroso, onde havia
inimeros formigueiros que passavam por latrinas sem a impermeabilizagdo
necessaria, fazendo com que as aguas se contaminassem por uma grande
guantidade de matérias organicas. Embora as aguas fossem aparentemente
limpas, ndo eram apropriadas para o consumo. (PAULA SOUZA, 1880, 04/2, M,
04/3) Dai a necessidade da construcdo de um sistema de abastecimento
domiciliar com a canalizacdo da agua, pois as dguas ao percorrerem 0 caminho
dos ribeirdes proximos até chegar ao perimetro da cidade, se contaminariam com

matérias organicas, nocivas a saude publica.

Para se determinar a quantidade de agua necessaria para o0
abastecimento de uma cidade, segundo Paula Souza, seria necessario conhecer
0 numero de habitantes que a cidade em questdo possuia. Pelo fato de uma
populacdo ndo se manter constante, a quantidade de agua para o abastecimento

seria muito variavel.

Para calcular a quantidade necessaria para o abastecimento de
Campinas, Paula Souza se baseou nos dados de consumo de 4gua da cidade de
Paris, ou seja, “(...) os que regulam as assinaturas d’agua na cidade de Paris (...)",
transcritos em seu projeto “(...) do “Aide-Memoire des Ingénieurs” por J. Claudel
(...).” (PAULA SOUZA, 1880, M, 04/3)

Esses dados se referiam ao consumo por habitante, animais,

carruagens, jardins, lojas, armazeéns, banhos, fabricacdo de cerveja, por torneira

»nl7

(para lavagens de ruas), irrigacao das ruas, “cavalo-vapor’™’ e por hora de

ol Cavalo-vapor (cv): unidade de medida de poténcia implantada por James Watt. Expressa a
poténcia de uma maquina e representa a for¢ca necessdria para se elevar, num segundo, a 1 m de
altura, um peso de 75 kg. Esta unidade é representada no Sistema Internacional (Sl) por watts,
porém é muito utilizada pela industria automobilistica para classificar a poténcia interna dos
motores de combustdo interna. Disponivel em http://www.infopedia.pt/$cavalo-vapor-(cv) Acesso
em 17 out. 2012.
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trabalho (35 litros alta presséo; 600 litros expanséo e condensacédo; 1.000 litros
baixa presséo). (PAULA SOUZA, 1880, M, 04/3)

Sobre a quantidade necessaria para o abastecimento da cidade, Paula
Souza mostrou em seu projeto que a quantidade ideal para o abastecimento
diario seria de 5.120 metros cubicos, resultando em 256 litros diarios por
habitante, se na cidade de Campinas houvesse 20.000 pessoas. (PAULA SOUZA,
1880, M, 04/4)

No “Anexo n°1” do seu projeto (PAULA SOUZA, 1880, M, 04/7), Paula
Souza apresentou dados estatisticos da cidade de Campinas, os quais ele utilizou
para calcular a quantidade de 4gua necesséria para o abastecimento, levando em
consideracdo o numero de habitantes, de animais (utilizados em transportes, nas

cocheiras etc.) e os aspectos urbanos de Campinas.

Sobre a populagcédo, Paula Souza estimou que ela seria de 20.000
habitantes, considerando o nimero de casas existentes no perimetro urbano de

Campinas e por falta de dados exatos sobre o nimero de habitantes:

Na auséncia de dados exatos sobre a populacdo de Campinas,
admitirei, para base dos calculos que tiver de fazer, o nimero de
20.000 almas; pois que sendo proximamente o nimero de casas
habitadas, pode-se razoavelmente dar a cada uma delas o
namero de 9 pessoas. (PAULA SOUZA, 1880, M, 04/7)

Paula Souza apresentou a superficie dos largos e ruas da cidade

Campinas:

(...) Os 11 largos de Campinas tem uma sup[erficie] = 16." 48.2
00.*

(...) As 42 ruas principais da cidade, com uma extensao total de 36
quildmetros abrangem 37." 23.255.

Total =53."91.255. ©

Admitiremos entretanto que a superficie & irrigar seja = 70." 00.?
00.” porque na indicagdo supra ndo foram incluidas as ruas
novas que tem se aberto e as que brevemente virdo. (PAULA
SOUZA, 1880, M, 04/7)
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Na planta confeccionada pelo engenheiro Luiz Pucci, de 1878,
considerada o mais antigo levantamento cartografico conhecido sobre a cidade de
Campinas, € possivel identificar os 11 largos da cidade e as 42 ruas mencionadas
no projeto de Paula Souza de 1880; ainda, uma rua sem denominacao que esta
identificada na planta de 1900 como Rua General Camara. A tabela 1.3 apresenta
as ruas e largos de Campinas em 1878, no sentido Leste-Oeste (LO) e Norte-Sul
(NS), também apresenta 0s nomes correspondentes das respectivas ruas e

largos, indicados no mapa de 1900.

Ruas e Largos de Campinas em Ruas e Largos de Campinas em

1878 1900

LO -1 Rua de S. Pedro Rua S&o Pedro

LO - 2 Rua da Boa Vista Rua Augusto César

LO - 3 Rua da Boa Morte Rua Antonio Cezarino

LO - 4 Rua da Misericordia Rua Padre Vieira

LO - 5 Rua do Mercado Rua Boaventura do Amaral

LO - 6 Rua Sete de Setembro Rua Irma Serafina

LO - 7 Rua Luzitana Rua Luzitana

LO - 8 Rua do Comércio Rua Dr. Quirino

LO - 9 Rua do Sacramento Rua do Sacramento

LO - 10 Rua Direita Rua Barao de Jaguara

LO - 11 Rua do Rosério Rua Francisco Glicério

LO - 12 Rua do Regente Feijo Rua do Regente Feijo

LO - 13 Rua das Flores Rua José Paulino

LO - 14 Rua do Theatro Rua José de Alencar

LO - 15 Rua de Alvares Machado Rua Alvares Machado

LO - 16 Rua Alegre Rua Senador Saraiva

LO - 17 Rua de S&o Joao Rua Visconde do Rio Branco

LO - 18 Rua de Saldanha Marinho Rua Saldanha Marinho

LO - 19 Rua Onze de Agosto Rua Onze de Agosto




LO - 20 Rua de Andrade Neves

Rua de Andrade Neves

NS - 1 Travessa do Collegio

Rua Hércules Florence

NS - 2 Rua da Ponte

Rua Major Sélon

NS - 3 Rua de Alecrim

Rua 14 de Dezembro

NS - 4 Rua do Imperador

Rua Marechal Deodoro

NS - 5 Rua do Barreto Leme

Rua do Barreto Leme

NS - 6 Rua do Caracol

Rua Benjamin Constant

NS - 7 Beco do Inferno

B. Comp?

NS - 8 Rua da Cadeia *®

Rua Dr. Bernardino de Campos

NS - 9 Rua do General Osorio

Rua General Osorio

NS - 10 Rua do Bom Jesus

Rua Dr. Campos Sales

NS - 11 Rua do Goées

Rua do Goées

NS - 12 Rua de S. José

Rua 13 de Maio

NS - 13 Rua Formosa

Rua da Conceicéo

NS -14 Rua da Constituicédo

Rua Dr. Costa Aguiar

NS - 15 Rua do Portico

Rua Ferreira Penteado

NS - 16 Rua de S. Carlos

Rua de S. Carlos

NS - 17 Rua 24 de Maio

Rua Cbénego Scipido

NS - 18 Rua do Tanquinho

Rua Duque de Caxias

NS - 19 (rua sem nome)

Rua General Camara

NS - 20 Rua do Aquidabam

Rua do Aquidabam

NS - 21 Rua Uruguayana

Rua Uruguayana

NS - 22 Rua de Yatahy

Rua Jatahy

NS - 23 Rua do Sacramento

Rua do Sacramento

LP1 Largo da Matriz Velha

Praca Bento Quirino

LP 2 Largo do Rosario

Pracga Visconde de Indaiatuba

LP 3 Largo da Matriz

Praca José Bonifacio

LP 4 Largo do Theatro

nao aparece 0 nome NO mapa

LP 5 Largo de Correa de Mello

Praca Carlos Gomes

'8 No estudo do Dr. Dafert, Rua América.
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LP 6 Largo Municipal Jardim Publico
LP 7 Largo de Santa Cruz nao aparece 0 home No mapa
LP 8 Largo Jurumbeval Escola Correia de Mello
LP 9 Largo do Tanquinho Praca do Para
LP 10 Largo do Riachuelo nao aparece 0 nome nNo mapa
LP 11 Praca Carlos Gomes Mercado das Hortalicas
LP 12 Pracga Luiz de Camdes
LP 13 Praga Ramos de Azevedo

Tabela 1.3. Ruas e largos da cidade de Campinas em 1878, conforme planta confeccionada pelo
engenheiro Luiz Pucci. As ruas estdo listadas no sentido Leste — Oeste (LO) e Norte-Sul (NS). A
tabela também apresenta uma correspondéncia com a nova nomenclatura das ruas e pragas,
segundo a planta da cidade de 1900. Fonte: Planta da cidade de Campinas de 1878; Planta da
cidade de Campinas de 1900; Relat6rio Anual da Estacdo Agronémica de Campinas, 1889.

Os célculos apresentados no projeto de Paula Souza serviriam como
base para o estabelecimento do sistema de abastecimento de &gua para
Campinas, levando-se em consideracdo a quantidade de agua necessaria para o

uso urbano.

Mais adiante o engenheiro apresentou os tipos de estabelecimentos
comerciais existentes na cidade de Campinas, dos quais tomou conhecimento
para que pudesse elaborar a quantidade necessaria de &gua utilizada nos

mesmos. Na tabela 1.4 trancrevemos os dados fornecidos por Paula Souza:

20 | Agougues Funilarias

24 Alfaiatarias Hotéis

14 | Armarinhos Ourivesarias ou lojas de ourives

Negaocios diversos Armazeéns de loucas

4 Casas de Banhos Depdsitos de maquinas

13 | Lojas de Barbeiros Depositos de madeiras e mobilias

5 Casas de Bilhares Marcenarias

N A N o N N N w

7 Agéncias de Loterias Marmoristas
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17 | Armazéns de Comissoes [sic] 3 Oficinas de carros

7 Casas de saude 9 Padarias

5 Fabricas de cerveja 9 Farmacias

4 Fabricas de chapéus 2 Estabelecimentos fotogréficos
4 Fabricas de charutos 6 Relojoarias

2 Cocheiras 9 Restaurantes

3 Confeitarias 12 | Sapatarias

4 Lojas de costureiras 15 | Armazéns de secos e molhados
20 | Lojas de fazendas 104 | Armazéns a varejo

7 Lojas de ferragens 3 Tipografias

11 | Ferrarias 3 Tanoarias

2 Oficinas de fundicéo

Tabela 1.4. Estabelecimentos comerciais da cidade de Campinas em 1880, levantados por Paula

Souza. Fonte: Projeto de Abastecimento d’agua e Esgotos para a Cidade de Campinas. Antonio

Francisco de Paula Souza, 1880. Centro de Memodria da Unicamp. Colecdo Antonio Francisco de
Paula Souza.

Figura 1.10. Importante estabelecimento fundado em 1876 que por mais de sessenta anos

dedicou-se aos ramos da papelaria, livraria, armarinho, brinquedos, musica etc. Estava situado a

Rua Baréo de Jaguara, esquina da Cezar Bierrembach. Posteriormente denominou-se “Casa

Genoud”. Fonte: MENDES, José de Castro. Retratos da Velha Campinas, p.205.
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Figura 1.11. Hotel de Franca, j& demolido, encontrava-se na rua do Rosério (hoje Av. Francisco
Glicério); possuia servicos de restaurante, bar, confeitaria e pensdes a domicilio. Fonte:
MENDES, José de Castro. Retratos da Velha Campinas, p.218.

Esses dados apresentados pelo engenheiro eram importantes para
calcular a quantidade de agua a ser utilizada nos estabelecimentos, considerando
sempre o crescimento da cidade. Paula Souza avaliou em 313 o numero de
estabelecimentos no perimetro urbano de Campinas, porém, para o calculo do

abastecimento de agua, considerou o numero de 400 estabelecimentos.

Cada um desses misteres requer uma espécie de loja que
diariamente devera ser lavada ou irrigada, e, portanto teriamos de
contar com 313 lojas, mas em vista do aumento que faz a cidade,
admitirei que existam 400 lojas que deverdo diariamente ser
lavadas ou irrigadas. (PAULA SOUZA, 1880, M, 04/7)

Para as obras de captacdo de agua, ele defendeu que esta deveria ser
feita nos mananciais existentes dentro do perimetro da cidade, pois seria uma
forma menos dispendiosa do que a captacéo atraves do ribeirdo Pinheiro e do rio
Atibaia, mais distantes. A viabilidade se dava porque além da boa qualidade das
aguas, seriam obras de facil execucdo. Indicou ainda a construcdo de galerias

subterraneas, para que fossem usadas como fontes artificiais:

(...) A captacdo dessas fontes, assim como a construcido de
galerias subterraneas funcionando como fontes artificiais séo
obras de facil execucédo e oferecem a dupla vantagem de poderem
ser executadas na extensdo estritamente necessarias as
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necessidades do abastecimento e ndo requerem aparelhos
mecéanicos para o0 transporte das aguas ao reservatério de
distribuicéo, pois que elas se acham a um nivel superior ao ponto
culminante da cidade. (PAULA SOUZA, 1880, M, 04/5)

Mesmo que as aguas dos ribeirbes Atibaia e Pinheiro fossem de boa
qualidade, antes da distribuicdo das aguas, se captadas desses mananciais,
deveriam, de acordo com Paula Souza, ser filtradas, pois nos periodos chuvosos
essas aguas ficavam impregnadas de impurezas e tornavam-se improéprias para o
consumo. (PAULA SOUZA, 1880, M, 04/5)

Paula Souza enfatizou em seu projeto o abandono da captacdo de
dgua dos mananciais mais distantes, Atibaia e Pinheiro, e que fosse dada
preferéncia ao manancial existente dentro do perimetro da cidade, e que tais

mananciais somente deveriam ser utilizados futuramente,

(...) ndo sendo elas nem melhores nem mais abundantes que as
gue vertem nas proximidades da cidade ndo convira utiliza-las. Do
exposto ja poderia se dar preferéncia ao manancial mais préximo
da cidade e abandonar para um futuro remoto a utlizacdo das
fontes mais distantes, no entretanto, faremos um célculo
aproximado da importancia das despesas que essas derivacdes
requereriam a fim de melhor assentar nossa escolha. (PAULA
SOUZA, 1880, M, 04/5)

O engenheiro comparou em seu projeto as diversas derivacdes
disponiveis para o abastecimento de agua para Campinas, ou seja, Anhumas,
Atibaia e Pinheiro. Considerou as vantagens e desvantagens de cada uma delas
e as obras necessérias para a captacdo de agua nas mesmas, bem como o custo

dessas obras, embora ndo tenha feito o orgamento para cada derivacao.

Para este fim, examinei com atencdo a tabela de precos do
contrato para execug¢ao das obras da “Cantareira e Esgotos de
Sao Paulo” Unica no pais que poderia servir de norma e ponto de
partida para a confeccdo de precos regulares, e estabeleci os
precos que servirdo de base dos calculos comparativos (...)
(PAULA SOUZA, 1880, M, 04/6)

Se a captacéo fosse realizada a partir do ribierido Atibaia, segundo
Paula Souza, seria um trabalho longo e dispendioso, mesmo a partir de um local
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mais préximo do perimetro urbano de Campinas, com uma altitude de 640 metros
do nivel do mar, no qual as bombas elevadoras poderiam ser instaladas a 637
metros, “(...) as aguas do rio Atibaia para serem distribuidas em Campinas
precisariam ser canalizadas numa extensdo nunca inferior a nove quildmetros e
elevadas a 71 metros de altura (...)" (PAULA SOUZA, 1880, M, 04/6)

A captacdo a partir do ribeirdo dos Pinheiros, segundo o engenheiro,
poderia ser feita nas proximidades da estacdo dos Valinhos, mas que também
seriam obras de custo mais elevado. (PAULA SOUZA, 1880, M, 04/6)

O manacial descrito por Paula Souza, chamado de “Coérrego das
Campinas Velhas”, passava pela fazenda de Antonio Manoel Proenca, fazendeiro

local.

Estas fontes que nascem das terras dos Senhores Antonio Manoel
Proenca e Joaquim Celestino de Abreu Soares, sdo muito puras,
frescas e talvez mais agradaveis ao paladar que aquelas.
Submetidas as diversas experiéncias manifestam-se idénticas
aquelas. Portanto elas também sdo excelentes para um
abastecimento publico. (PAULA SOUZA, 1880, M, 04/10)

Paula Souza justificou o abastecimento para a cidade de Campinas a
partir deste manancial como sendo 0 mais econdmico, cujas aguas apresentavam
boa qualidade para o consumo da populagéo e, a partir dos estudos topograficos
realizados preliminarmente, apresentava um grande potencial de aproveitamento
devido a sua localizagdo numa area com elevagédo favoravel. Por outro lado,
realizar a captacdo das aguas desse local significaria, portanto a articulagdo de
interesses econdmicos tanto do fazendeiro quanto da Associacdo de Obras
Hydraulicas e Melhoramentos da Cidade de Campinas, liderada por ele.
(SANTOS, 2002, p.175)

De acordo com Antonio da Costa Santos, Paula Souza realizou,
simultaneamente ao projeto para o abastecimento de agua e coleta de esgotos de

Campinas, um levantamento topografico completo da “Chacara do Paraiso”
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pertencente a Antonio Manoel Proenca. O documento fora assinado por Paula
Souza em 6 de julho de 1880%. (SANTOS, 2002, p.168)

Em suma, o projeto elaborado por Paula Souza em 1880 e
apresentado a Camara Municipal e ao governo provincial, continha além dos
estudos sobre quantidade e qualidade das aguas, estudos topograficos e
geoldgicos, comparacdo entre os diversos manaciais dentro do perimetro da
cidade e nas suas circunvizinhancas, dados estatisticos da cidade, também um
orcamento completo do custo das obras, com diversas tabelas de precos, levando
em consideracao todas as derivacdes de agua descritas neste projeto. O preco
orcado para a captacdo das aguas que passavam pela propriedade de Antonio
Manoel Proenca foi de 2 mil contos de réis, valor inferior ao orgcado se a captacéo
fosse realizada do ribeirdo Pinheiro ou pelo Atibaia. (SANTOS, 2002, p.174)

O plano de abastecimento de agua e captacao de esgotos de Paula
Souza para Campinas de 1880, segundo Cristina de Campos, caracterizou-se
como um sistema de abastecimento de aguas continuo, com sistema de
abastecimento domiciliar e rede de coleta de esgotos. Para tal, levou em
consideracao a dindmica urbana vivenciada pela cidade naquele momento, isto €,
possibilitada pela economia cafeeira, contando a cidade com bancos, um
comércio diversificado e uma populagéo significativamente grande, que pretendia
modificar as caracteristicas coloniais, que estavam em desacordo com 0S Novos
preceitos sanitarios. (CAMPOS, 2010, p.134)

' O documento (Memorial descritivo) “Descripcdo da fazenda denominada chacara do Paraiso, no
municipio de Campinas, Provincia de Sao Paulo, pertencente ao Snr. Antonio Manoel Proenca”
bem como a cépia da planta, elaborados por Paula Souza, era de propriedade de Antonio da
Costa Santos e, por esse motivo, ndo 0s encontramos nos arquivos consultados.
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Figura 1.12. Planta da Chéacara Paraiso levantada por Paula Souza em 1880. Fonte: Santos,
2002, p. 169.

Entretanto, o plano de abastecimento de agua e captacdo de esgotos
de Paula Souza para Campinas, de 1880, ndo seria implantado. Em janeiro de
1881 uma comissédo mista foi designada pela Camara, formada por Luiz Pucci,
Otto Langaard e Francisco de Paula Ramos de Azevedo para realizacdo de um
estudo mais abrangente sobre 0s mananciais existentes na cidade. Neste
momento, foi feito requerimento a Camara Municipal por Bento Quirino dos
Santos, Roberto Normanton e Paula Souza para a fundacdo da empresa que
realizaria os servicos de aguas e esgotos, com o privilégio de 90 anos, para que
esta intermediasse o pedido junto a Assembléia Provincial. (SANTOS, 2002,
p.177)
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Através do Projeto n° 41%° de 3 de fevereiro de 1881, a Assembléia
Provincial concedeu o privilégio aos requerentes Joaquim Quirino dos Santos,
Bento Quirino dos Santos e 0os engenheiros Paula Souza e Roberto Normanton
para compor a empresa e estabelecer os servicos de agua e esgotos, reduzindo o
prazo de concessdo para 60 anos. (CONCESSAO DE PRIVILEGIO PARA
ESTABELECIMENTO E CUSTEIO DO SERVICO DE ABASTECIMENTO DE
AGUA POTAVEL E ESGOTOS, 1881)

De acordo com Santos, a proposta técnica defendida por Paula Souza
seria substuida pela proposta de captacdo de dgua dos ribeirbes Iguatemi e Bom
Jardim para a distribuicdo de &gua pelas ruas e pracas da cidade através da
adutora da Rocinha, na atual cidade de Vinhedo, proxima a Campinas. (SANTOS,
2002, pp.177-8)

O engenheiro Paula Souza tentaria novamente, em 1886, realizar a sua
proposta técnica. Para tanto, tentou obter financiamento na Europa para a
realizacdo do seu projeto, mas néo obteve éxito?!. A substituicdo de Paula Souza
e sua proposta técnica pela proposta do engenheiro Roberto Nomanthon, que
propunha a captacdo de agua através dos ribeirdes Iguatemi e Bom Jardim, pela
Cia. Campineira de Aguas e Esgotos visava a possibilidade de obter um

%% projeto n° 41

A assembléia legislativa provincial de S&o Paulo decreta:

Art. 1° Fica a cAmara municipal da cidade de Campinas autorizada a conceder ao coronel Joaquim
Quirino dos Santos, Bento Quirino dos Santos, dr. Antonio Francisco de Paula Souza e ao
engenheiro Roberto Normathon, ou quem melhores condiges oferecer, privilégio por 60 anos
para estabelecer e custear um servico completo de agua potavel e esgotos naquela cidade;
estipulando no contrato que lavrar todas as clausulas necessarias para perfeita garantia dos
direitos e obrigag@es, e da comunidade e salubrida publica, ficando, em todo caso, dependendo do
efeito do contrato a exequibilidade do privilégio.

Art.2° Aos concessionarios, ou a empresa que organizarem, fica concedido o direito de
desapropriar terrenos e mananciais de agua necessarios a realizacéo do servico.

Art. 3° Sob pena de caducidade do privilégio sera o contrato com a camara municipal efetuado no
prazo de um ano.

Art.4° Ficam revogadas as disposicbes em contrario. Disponivel em:
http://www.al.sp.gov.br/repositorioAcervo/Acervo/Alesp/Imperio/Falp 589/PR81 147.pdf  Acesso
em: 24 out. 2012.

! Na documentacdo consultada sobre os projetos de Paula Souza para Campinas, encontramos
um documento, escrito em lingua francesa, “Distribuition d’eau et égouts de Campinas”, no qual
Paula Souza descreveu a cidade de Campinas aos possiveis investidores, procurando detacar os
aspectos urbanos da cidade e, segundo Cristina de Campos, aspectos esses que pretendiam
qualificar Campinas como “(...) o centro urbano de maior destaque da provincia” de Sao Paulo.
(CAMPOS, 2010, p.141). Neste documento, o projeto é brevemente descrito e também é
apresentado o orcamento para a realizacao das obras. (PAULA SOUZA, 1880, M, 03/3)
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financiamento internacional para a realizagcéo das obras, pois Roberto Nomanthon
fora enviado a Londres em 1885, para tentar conseguir dinheiro para financiar os
trabalhos, mas também n&o obteria sucesso. Em 1886, o engenheiro Roberto
Nomanthon abandonaria a empresa, ap0s desenhar o projeto das obras de

saneamento que seria posteriormente executado. (SANTOS, 2002, pp. 179, 207)

A Companhia Campineira de Aguas e Esgotos, seria entdo fundada em
5 de junho de 1887, sem a presenca do seu principal idealizador, Antonio
Francisco de Paula Souza. (SANTOS, 2002, p.179)

O primeiro projeto para o abastecimento de agua e coleta de esgoto
para Campinas, realizado pelo engenheiro Antonio Francisco de Paula Souza em
1880, nado foi implantado. Devido a embates politicos e financeiros, as obras
somente seriam iniciadas mais tarde, em 1889, ano critico da grande epidemia de

febre amarela.

1.5 O combate a epidemia de febre amarela de 1889 em Campinas

O rapido crescimento da cidade de Campinas a partir da década de
1880, como produto da producdo cafeeira, tornou-a rica e préspera, mas com
grandes problemas urbanos: a falta do sistema de coleta de esgotos, de agua
encanada e potavel, a precaria coleta de lixo e a existéncia de areas alagadicas.
Campinas, assim como nas cidades européias ou americanas e também em

outras cidades brasileiras, necessitava intervengdes com obras de infraestrutura.

A condicéo sanitaria da cidade se agravaria com a epidemia de febre
amarela de 1889. Este ano ficou profundamente marcado na historia de
Campinas devido a eclosao da epidemia no més de fevereiro, quando ocorreu o
surto mais intenso, que deixou a populacdo reduzida a aproximadamente cinco

mil habitantes (entre os mortos e os que deixaram a cidade). Houve um grande
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decréscimo populacional, pois familias inteiras abandonaram a cidade,
especialmente as familias ricas, que iam para suas fazendas ou para a capital. No
ano anterior, a populacdo de Campinas fora estimada em cerca de 20 mil
habitantes na area urbana e 50 mil habitantes em todo o municipio. (BADARO,
1996, p.36)

Entretanto, este ndo foi o Unico surto, pois a cidade sofreu com graves
epidemias até 1897, de forma endémica, pois as epidemias se repetiam
anualmente, principalmente nos meses do verdo, quando as chuvas eram mais

intensas.

Os menos abastados também deixaram a cidade, no entanto, em
namero muito inferior. (SANTOS FILHO, 1996, p.36) Esse éxodo populacional
causou grande desestabilizacdo na economia local, o comércio foi afetado, pois
as familias abastadas deixaram seus negdcios na cidade. Ainda, outros dois
fatores causaram grandes embates politicos e econdmicos: o fim do trabalho

escravo e a proclamacéo da Republica.

Segundo Santos Filho, a epidemia de febre amarela em Campinas iniciou-
se em fevereiro de 1889, cuja primeira vitima foi Rosa Beck, suica, de 24 anos,
recém-chegada ao Brasil e morta no dia 10 de fevereiro. Seu atestado de 6bito foi
assinado pelo médico Eduardo Guimardes®, que afirmou que a falecida teria
desembarcado no porto do Rio de Janeiro, onde também havia epidemia de febre
amarela. Outros ainda afirmaram que ela teria vindo de Santos, onde havia
grande surto epidémico. (SANTOS FILHO, 1996, p.39-40)

De acordo com os registros de entradas de imigrantes do Arquivo
Nacional do Rio de Janeiro, Rosa Beck chegou ao Brasil pelo Porto do Rio de
Janeiro em 21 de dezembro de 1888%. Em Campinas, Rosa Beck se hospedou
numa casa onde funcionava a Padaria Suiga, na rua Bom Jesus (atual Dr.

Campos Sales), esquina com a rua José de Alencar (antiga rua do Theatro). No

2 Eduardo Augusto Ribeiro Guimardes (1860-1931) foi um médico de grande atuacdo em

Campinas durante a epidemia de 1889. Formou-se na Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro
em 1882. (SANTOS FILHO, 1996, pp.86-9)
2% Disponivel em: http://www.an.gov.br/rvbndes/menu/menu.php Acesso em: 15 mai. 2012.
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dia 25 de fevereiro, outra morte ocorreu causada por febre amarela: o menino
Urbano, de nove anos e que frenquentava a referida padaria. Foi a partir desse
local que ocorreu a disseminacdo da doenca pela cidade. Em poucos dias, mais
trés pessoas morreram até o inicio do més de marco. (SANTOS FILHO, 1996,
p.40-1)

A figura 1.13 mostra as ruas do Bom Jesus (atual Dr. Campos Sales),
esquina com rua do Theatro (atual José de Alencar), nas quais as condi¢des
sanitarias poderiam ser favoraveis a permanéncia dos mosquitos com a existéncia
de locais onde se encontrariam aguas estagnadas, e de onde a a doenca teria se
difundido.

Figura 1.13. Detalhe da Planta da cidade de Campinas confeccionada pelo engenheiro Luiz Pucci,
em 1878, indicando (A) o cruzamento das ruas do Bom Jesus (atual Dr. Campos Salles), com a
rua do Theatro (atual José de Alencar). Fonte: Museu da Cidade de Campinas.
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Segundo Santos Filho, o0 menino Urbano era brasileiro e natural de
Campinas, sendo este um dado de grande importancia para o Dr. Eduardo
Guimaraes: “(...) Pois constatava-se que ndo eram apenas estrangeiros e
advenas [sic] as vitimas da febre. Alguma causa local, ainda desconhecida, seria
a responsavel. Dai a oportunidade urgente da adog¢ao de medidas profilaticas”,
segundo o0 médico. (SANTOS FILHO, 1996, p.41)

Praticas ja bastante conhecidas foram adotadas pela Camara Municipal
naquele momento como medidas profilaticas, na tentativa de erradicar o mal
amarilico. Consistiam em revestimento das vias publicas com camadas de piche,
irrigacdo das ruas no fim do dia, queima de alcatrdo e ervas aromaticas nas
esquinas e ruas centrais, pois acredivam que a fumaca pruduzida era capaz de
eliminar os “miasmas” que supostamente infectavam o ar. Ainda, fazia-se a
desinfeccdo de residéncias, o entupimento de pocos e fossas, moveis e demais
pertences dos falecidos pela moléstia eram queimados. Acreditando que a
epidemia se propagava por contagio, sepultavam os cadaveres durante a noite.
(SANTOS FILHO, 1996, p.44)

Essas préticas estavam relacionadas as teorias sobre a propagacao de
epidemias no século XIX, como a teoria miasmatica. As camadas de piche
aplicadas nas ruas eram usadas para impermeabilizar o solo, evitando a
contaminagdo por matérias organicas em decomposicdo do solo e das aguas
subterrdneas, assim como 0 entupimento de pocos e fossas. Acreditava-se,
ainda, que a febre amarela poderia ser transmitida através do contagio, e que o
germe da doencga poderia ser transmitido através dos miasmas exalados dos
falecidos, por esse motivo recomendava-se que os cadaveres fossem sepultados

durante a noite, quando as ruas estavam vazias.

De acordo com Santos Filho, o entdo presidente da Camara Municipal
de Campinas, José Paulino Nogueira, no dia 9 de marco de 1889, solicitou ao Dr.
Marcos de Oliveira Arruda, Inspetor de Higiene Publica da Provincia de Sao
Paulo, o envio da vacina que fora criada em 1883 pelo médico Domingos José
Freire, no Rio de Janeiro. Apds a solicitacdo de José Paulino Nogueira, Freire

teria vindo a Campinas por conta prépria, trazendo uma recomendacdo do
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ministro do Império. Retornou ao Rio de Janeiro em 26 de abril de 1889.
(SANTOS FILHO, 1996, p.46)

Segundo Benchimol, foi em Campinas onde mais pessoas foram
inoculadas, num total de 651 individuos, com apenas trés vitimas fatais entre os
vacinados, sendo a vacinacdo realizada no auge da epidemia na cidade. Apds
Freire deixar Campinas, a responsabilidade pela vacinacdo ficou a cargo do
médico local Angelo Sim&es®*, que se tornou um &vido seguidor de Domingos
Freire. Angelo Simdes fora auxiliado por um farmacéutico enviado pelo governo
imperial, Joaquim T. Soares da Camara. (BENCHIMOL, 1999, p.229; SANTOS
FILHO,1996, p.58)

Na tabela 1.5 apresentamos o numero de pessoas inoculadas com a
vacina de Freire na cidade de Campinas, em 1889, divididos entre sexo, idade,
nacionalidade e raga, somando um total de 651 individuos inoculados. Esses
dados estatisticos foram levantados e publicados por Domingos Freire em 1890,
no Rio de Janeiro®. (BENCHIMOL, 1999, pp.223-8)

?* Angelo Jacinto Simdes (Rio de Janeiro 02/10/1860 — Campinas 20/10/1907). Graduou-se em
medicina pela Faculdade de Medicina da Bahia, em 1885. Estabeleceu-se em Campinas em 1886.
Médico de grande atuacdo em Campinas, ndo somente durante a primeira epidemia de febre
amarela em 1889, mas também nas epidemias subsequentes. Foi diretor clinico da Santa Casa de
Misericérdia de Campinas até a sua morte em 1907. Foi o médico reponsavel por continuar a
vacinagdo da populagdo de Campinas contra a febre amarela, com a vacina criada por Domingos
José Freire, entre os meses de abril e maio de 1889. Angelo Sim&es escreveu um livro sob o titulo
Tratamento da febre amarela pela agua clorada, publicado em 1897, no Rio de Janeiro. (SANTOS
FILHO, 1996, p. 81-84)

% Statistique des vaccinations au moyan de la cultures du micobre attenée a la fiévre jaune,
pendant I'épidemie de 1888-1889 par le dr. Domingos Freire. Rio de Janeiro: Tip. de Pinheiro &
Cia., 1890.
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Maculino Ndo Até 10 203 Estrangeiros 152 Brancos 401
citado anos
Feminino Nao 11-20 137 Brasileiros 499 Negros 183
citado
21-30 120 Mesticos 67
31-40 98 indios -
41-50 43
51-60 23
Mais de 18
60
Ignorada 9 Total 651

Tabela 1.5. Vacinag®8es realizadas por Domingos Freire na cidade de Campinas durante a
epidemia de febre amarela, em 1889. Fonte: FREIRE, 1890 in: BENCHIMOL, 1999, p.228.

O médico Angelo Simdes descreveu em relatério os resultados

observados apos a vacinagéo:

(...) a mortalidade entre os ndo-vacinados era estimada em 810
habitantes, mas havia ainda 300 sepultados com o certificado de
“febre ictero-hemorragica”, “febre reinante” e outros diagnésticos
duvidosos. Sua estatistica era avalizada pelo presidente da
Céamara, o delegado de policia, um padre, um cbnego, o diretor do
Correio de Campinas e do Diario de Campinas. (BENCHIMOL,
1999, p.229)

Simdes ainda enviou um relatério ao entdo presidente da provincia, o
Bardo de Jaguara®, no qual afirmava que iria continuar a vacinacéo,
principalmente nos habitantes que iriam voltar a Campinas, embora as
recomendacgdes veiculadas nos jornais diziam que o retorno s6 poderia ser feito
apos a desinfeccao total da cidade. (BENCHIMOL, 1999, p.246)

%6 Antonio Pinheiro de Ulhoa Cintra, Bardo de Jaguara (1837-1895), formou-se em medicina pela
Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro. Recebeu o titulo de bardo em 1888. Membro do Partido
Conservador foi Presidente da Provincia de S&do Paulo de 10/04 até 10/06 de 1889. Foi diretor e
Fundador da Cia. Mogiana de Estradas de Ferro. (SANTOS FILHO, 1996, p.51; SANTOS, 2002,
p.180)
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Vale lembrar que a vacina de Domingos Freire foi utilizada durante a
epidemia de febre amarela na cidade de Santos, em 1889, por solicitacdo da

Camara Municipal, sendo inoculadas 113 pessoas.

Um oficio, datado de 06 de abril de 1889, enviado ao Presidente da
Provincia por Francisco Marques de Araujo Goes, Chefe da Comissao de Socorro
de Santos, sobre a visita que fez a Campinas, por ordem do entdo Presidente da
Provincia Pedro Vicente de Azevedo, para verificar o “estado sanitario” da cidade
e a veracidade das noticias que haviam chegado a capital paulista sobre a

epidemia de febre amarela, esclarece as condi¢des urbanas durante a epidemia:

(...) Ali chegando procurei o digno Presidente da Camara
Municipal o Sr. José Paulino Nogueira e com sua companhia e na
dos drs. Banho®' e Aguiar®® percorri os quatro hospitais e grande
parte da cidade.

As contristadoras noticias ndo eram exageradas: as ruas
desertas, o0 grande nimero de casas fechadas, 0 aspecto tristonho
dos poucos transeuntes davam a medida da calamidade que
pesava sobre a florescente Campinas. Os dois referidos colegas
calcularam em 300 os doentes nos domicilios, muitos dos quais
recusavam entrar para as enfermarias apesar do estado de
pendria em que se achavam. (GOES, 1889, p.1)

Sobre o0s quatro hospitais aos quais Goes se refere e em
funcionamento durante a epidemia de febre amarela de 1889, eram o Lazareto do
Guanabara, Enfermaria do Circolo Italiani Uniti, Sociedade Portuguesa de

Beneficéncia e Santa Casa de Misericordia.

Sobre o Lazareto do Guanabara, de acordo com Santos Filho, sabe-se
que o entdo Presidente da Camara Municipal de Campinas José Paulino
Nogueira, escolheu algumas casas do bairro Guanabara para a internacdo de
amarelentos, no més de marco de 1889. O lazareto foi chefiado pelo médico
Antonio Alves do Banho, entdo Delegado de Higiene de Campinas. Retirou-se da

2" Antonio Alves do Banho, médico, formado pela Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro, atuou
na cidade durante a epidemia de febre amarela em 1889. Foi médico do hospital da Beneficéncia
Portuguesa e Delegado de Higiene em Campinas e da Inspetoria de Higiene Publica de Sé&o
Paulo, em 1889. (SANTOS FILHO, 1996, pp. 45; 79-80)

?8 Jodo Guilherme da Costa Aguiar (1856-1889), médico, formado pela Faculdade de Medicina do
Rio de Janeiro em 1878, atuou na cidade durante a epidemia de 1889, onde contraiu a doenca e
faleceu na sua cidade natal, Itd. (SANTOS FILHO, 1996, p.78)
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cidade em abril de 1889 e foi substituido pelo médico da Comissao de Socorro do
Império, Fernando de Barros. Em meados do més de abril o lazareto foi
desativado devido ao pequeno numero de pacientes e foi desinfectado, passando
apenas a receber pacientes em recuperacdo de outros hospitais. O fechamento
definitivo ocorreu em 17 de maio de 1889. (SANTOS FILHO, 1996, pp.93-4)

A Santa Casa de Misericordia de Campinas, inaugurada em 15 de
agosto de 1876 — a irmandade teria sido criada por volta do ano de 1860 -,
prestou atendimento aos primeiros doentes de febre amarela durante a epidemia
de 1889, que eram dois empregados da Padaria Suica, local onde havia se
hospedado Rosa Beck, a primeira vitima da doenca em Campinas, como foi
citado anteriormente. (KOURY, 2004, p.543; SANTOS FILHO, 1996, p.98)
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Figura 1.14. Planta da Cidade de Campinas, levantada em 1878, realizada pelo engenheiro Luiz
Pucci. Em destaque: Santa Casa de Misericordia de Campinas (1), Hospital da Sociedade
Portuguesa de Beneficéncia (2) e Circolo Italiani Uniti (3), atual Casa de Saude de Campinas
Fonte: Museu da Cidade de Campinas.
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Figura 1.15. Santa Casa de Misericérdia de Campinas e Capela da Boa Morte. Fonte: MENDES,
José de Castro. Retratos da Velha Campinas, 1950, p.249.

A Enfermaria do Circolo ltaliani Uniti*®, da mesma maneira que o
Lazareto do Guanabara, foi instalada a pedido do Presidente da Camara
Municipal de Campinas, José Paulino Nogueira, em 4 de abril de 1889, com a
capacidade para atender 40 doentes (MONTEIRO, 2009, p.87); o atendimento
nesta enfermaria foi encerrado no dia 18 de maio do mesmo ano. Apesar da
abertura da enfermaria, o hospital somente foi construido em 1920. Francisco de
Marques de Araujo Goes, citado Chefe da Comissdo de Socorro de Santos,
chefiou a enfermaria até o més de maio de 1889; Goes também atuou como
Chefe da Comissao Médica Provincial em Campinas. (SANTOS FILHO, 1996, pp.
49-95)

? O Circolo Italiani Uniti, associacdo inaugurada oficialmente em 7 de agosto de 1881 pelos
italianos Atilio Bucci, Emilio Giorgetti e Samuelle Malfatti, residentes em Campinas. Embora com
um numero reduzido de associados, era a mais importante entidade da comunidade italiana de
Campinas e promovia atividades culturais e filantrépicas. Seu primeiro presidente foi Ernesto
Lancia. Em 1882, o Ataliba Florence foi nomeado como o primeiro médico para atender os
associados. Em 1883, cogitou-se a constru¢cdo de uma escola para os filhos de imigrantes. Em
1884, além da escola, os responsaveis pela associa¢ao incorpararam a proposta a criacdo de uma
sede e um hospital, que seria construido em 1920, num terreno doado pela Camara Municipal. O
projeto do hospital foi elaborado por Ramos de Azevedo. (MONTEIRO, 2009, pp.85-7)
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Figura 1.16. Circolo Italiani Uniti, atual Casa de Salde de Campinas. Fonte: FARDIN, Sénia.
Revelagdes do Imaginério Urbano; iconografia campineira no final do século XIX, p.66. In: Oculum
Ensaios, 22 ed. Campinas: PUC Campinas, 2002.

O Hospital da Sociedade Portuguesa de Beneficéncia — a sociedade
fora fundada em 1873 por membros da comunidade portuguesa residentes em
Campinas e o hospital foi inaugurado em 1879 — durante a epidemia de 1889,
inaugurou uma enfermaria em 29 de marco, para atender amarelentos,
preferencialmente portugueses. A enfermaria foi chefiada a partir do més de abiril
de 1889, pelo médico Jodo de Deus da Cunha Pinto, membro da Comissao de
Socorro do governo imperial. As atividades da enfermaria foram encerradas em
junho de 1889, com o declinio da epidemia de febre amarela naquele ano.
(SANTOS FILHO, 1996, pp. 96-7)
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Figura 1.17. Hospital da Sociedade de Beneficéncia Portuguesa de Campinas, apés a reforma e
ampliacao do edificio em 1895. Fonte: Museu da Imagem e do Som de Campinas — MIS.

Goes solicitou no seu oficio o envio para Campinas de meédicos,
desinfectadores e material para desinfeccdo que naquele momento estavam na

cidade de Santos:

Como medidas urgentissimas devera V. Exa. mandar médicos,
estudantes para internos nos hospitais, desinfectadores e
desinfectantes. Tanto quanto pude, satisfiz estas necessidades
telegrafando para Santos, chamando dois médicos de minha
comissao e 5 desinfectadores, que deverdo estar chegando neste
momento, e que irdo comigo amanha para Campinas; a epidemia
decrescente em Santos me permite desviar dali este pessoal sem
prejuizo do servigco. Ndo basta porém tdo pequeno contingente
para as necessidades de Campinas; pelo menos sdo precisos
mais dois médicos, 3 ou 4 desinfectadores, 8 estudantes para
internos, bem como materiais para os hospitais existentes e
para algum outro que seja necessario (...). (GOES, 1889, p.1)
Grifo nosso.

Goes ainda destacou a importancia do envio de um contigente
relativamente numeroso de profissionais, pois somente os dois médicos de sua
comissao néo seriam suficientes, segundo ele, para prestar socorro a cidade, pois
havia um grande numero de doentes de febre amarela naquele momento.
Segundo Santos Filho, o médico e pesquisador Adolfo Lutz figurava entre os
enviados a Campinas. (SANTOS FILHO, 1996, p.49)
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Adolfo Lutz em suas Reminicéncias da febre amarela no Estado de
S&do Paulo® revela que foi chamado & Campinas para integrar a comissdo

enviada pelo governo provincial, apés a requisi¢ao de Araujo Goes:

Quando em 1889 fui chamado com urgéncia de S&o Paulo para
Campinas, onde ja ndo havia mais médicos, encontrei uma
pandemia bem acusada de febre amarela (...). Depois de quatro a
cinco semanas, ja tinham vindo colegas do Rio de Janeiro e a
epidemia declinava em Campinas. (LUTZ, 1930, apud
BENCHIMOL, 2005, p.676)

Adolfo Lutz ainda citou a presenca de médicos enviados do Rio de
Janeiro a Campinas, que faziam parte da Comissdo de Socorro do governo
Imperial, em abril de 1889, permancendo na cidade até junho do mesmo ano.
Foram também enviados médicos de uma comissdo organizada pela Imprensa
Fluminense, que se mantiveram em Campinas por aproximadamente 35 dias.
(SANTOS FILHO, 1996, pp.54-59)

1.6 As condicdes sanitarias de Campinas durante a epidemia de febre

amarela de 1889

O debate sobre o abastecimento de agua na cidade e as condi¢cfes do
esgotamento sanitario tornou-se intenso entre os médicos e autoridades locais e

0S responsaveis pela higiene publica da provincia.

O entdo Chefe da Comisséo de Socorro de Santos, Francisco Marques
de Araujo Goes, levantaria hipoteses sobre a propagacdo da epidemia através da
agua contaminada pelas fossas. Goes acreditava que a doenca havia sido
propagada por importacdo, mas também através da agua contaminada, pois em

Campinas a populacdo fazia uso de agua de pocos que, muitas vezes, ficavam

% palestra proferida por Adolfo Lutz na 42 Conferéncia Sul-Americana de Higiene, Patologia e
Microbiologia, em 5 de julho de 1929; foi publicada em 1930 em Memérias do Instituto Oswaldo
Cruz, no Rio de Janeiro. (BENCHIMOL, SA, 2005, p.675)



78

proximos de fossas, ndo revestidos de material impermeéavel, facilitando a

infiltracdo de matérias fecais das fossas para 0s pocos:

Relativamente as causas que possam haver determinado e
propagado em tdo larga escala a febre amarela naquela cidade,
penso que houve importacdo do germe e que a propagacao da
moléstia pode ser devida, por justos motivos, a contaminacao
da agua. E sabido que em Campinas usa-se de 4gua de pocos
gue, muitissimas vezes, ndo sdo distantes de outros pog¢os
ou fossas onde sado lancadas as matérias fecais; nem uns
nem outros sao revestidos de matéria impermeavel.

Em tais condi¢bes a infiltragdo das fossas para os pogos deve
realizar-se com facilidade, mormente dando-se a circunstancia da
proximidade. (GOES, 1889, pp.1-2) Grifo nosso.

Em carater emergencial, Goes indicou uma medida a ser adotada
diante daquela situacéo, que seria o fornecimento de agua limpa a populacéo de
Campinas:

Se assim é na realidade: surge a indicacdo de uma imperiosa e
urgentissima medida a tomar a fim de diminuir ou, quicga, cortar de
subito a marcha da epidemia: € o fornecimento de agua néao
contaminada para a populagdo de Campinas.

Comunicando esta necessidade ao digno Presidente da Camara
Municipal referiu-me ele que na distancia de 3 ou 4 quilébmetros
havia um ribeiro que podia abastecer a cidade, conforme estudos
ja feitos pelo engenheiro Dr. Paula Souza o que nao seria dificil
canalizar em poucos dias agua pura suficiente; para isto porém
era mister um crédito de 50 contos.

Além deste meio mais moroso, penso que se podera fornecer ao
povo agua fervida em locomotivas da Companhia Paulista, que
estendera trilhos até a cidade e em 3 ou 4 pontos diversos,
permanecera uma locomotiva fervendo a agua e passando-a para
pipas com torneiras, onde virdo abastecer-se o0s habitantes:
funcionando este servi¢o, seriam obstruidos todos o0s pocgos de
gque faziam uso. (GOES, 1889, p.2) Grifo nosso.

O posicionamento de Francisco Marques de Araujo Goes, Chefe da
Comisséo de Socorro de Santos, sobre as causas da propagacao da doenca,
revela que as teorias sobre a propagacéo das epidemias pela agua contaminada
ja estavam presentes entre os profissionais da saude na provincia de Sao Paulo.
Todavia, na época da epidemia a cidade ainda ndo possuia um sistema de

abastecimento de domiciliar agua, embora ja4 houvesse um estudo sobre a
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canalizacdo de um ribeirdo que ficava cerca de 4 quilometros de distancia da
cidade.

O fornecimento de agua potavel a populacéo se fez na época através
de carros pipas, pela Companhia Paulista de Estradas de Ferro®’. Luis Rafael
Vieira Souto®, professor de economia politica da Escola Politécnica do Rio de
Janeiro, em comunicacao publicada no jornal A Tribuna Liberal, no dia 21 de abril
de 1889, comunicacdo esta datada de 18 de abril do mesmo ano, referente as
aguas dos pocos que a populacdo de Campinas fazia uso, aguas estas

contaminadas por matérias fecais, afirmara:

(...) é claro que o principal meio profildtico a empregar em
Campinas resume-se em obter a inocuidade da agua usada pelos
habitantes da cidade. N&o sendo, porém, possivel fazer-se a
canalizacdo da &agua da fonte, que dizem estar projetada, a
Companhia Paulista comeg¢ou ontem [17/04] a fornecer, em pipas,
agua pura, prometendo-se que esse fornecimento atingird mais
tarde a 180 metros cubicos por dia. Ora, calculando mesmo que a
populacdo de Campinas esteja reduzida a 5.000 habitantes, vé-se
gue este abastecimento provisorio e dificil, € insuficiente para os
principais usos da vida. (VIEIRA SOUTO, apud SANTOS FILHO,
1996, p.168) Grifos nossos

Vale lembrar que a cidade ainda ndo possuia um sistema de
abastecimento de 4gua nos domicilios e que o abastecimento era feito através de
pocos e chafarizes localizados em alguns pontos da cidade, o que explica em

parte o grande impacto da epidemia de 1889.

Segundo Santos Filho, Francisco de Araujo Goes permaneceu em

Campinas como Chefe da Comissao Médica Provincial até o més de junho de

%1 0 engenheiro Antonio Francisco de Paula Souza também propds, em 1889, devido ao atraso da
Cia. Campineira de Aguas e Esgotos para iniciar as obras, o abastecimento emergencial de agua
a populacdo de Campinas que consistia em tranportar 4gua de Valinhos, que seria feito pela Cia.
Paulista de Estradas de Ferro. Neste momento, Paula Souza ocupava o cargo de diretor da
Superintendéncia de Obras Pulblicas do governo provisorio paulista de Prudente de Moraes.
SSANTOS, 2002, p.179)

? Luis Rafael Vieira Souto (1849-1922), engenheiro civil e professor de Economia Politica na
Escola Politécnica do Rio de Janeiro. Envolveu-se ativamente nos debates sobre os
melhoramentos urbanos no Rio de Janeiro na década de 1870, publicando diversos artigos na
imprensa, epecialmente no Jornal do Commercio. (CORREA, 2010, p.160)
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1889, quando a epidemia finalmente havia terminado. As atividades dessa

comissao consistiam em:

(...) servigcos de profilaxia e de desinfec¢des. E os encarregados
da vistoria dos pantanos, das latrinas, dos pogos e tanques de
agua de serventia, além de interditarem um destes — o da rua
Alvares Machado, 12 — colocavam nos demais um preparo
ferruginoso, o que provocou protestos dos usuarios. Ainda néo
havia 4gua canalizada, e nesse particular foi valioso o auxilio
concedido a partir do dia 17 de abril, pela Companhia Paulista de
Estradas de Ferro, que a propria custa transportava diariamente
24 mil litros de agua de Valinhos para o0s tanques que
alimentavam os chafarizes da cidade. E a Camara Municipal
forneceu pipas para o transporte dessa agua — tida como
excelente — para locais mais distanciados do centro. Dizia-se que
a péssima qualidade da agua em Campinas contribuia para a
disseminacdo da febre amarela. (SANTOS FILHO, 1996, p. 50)
Grifo nosso.

Quando eclodiu a epidemia de febre amarela em 1889, Campinas
apenas contava com chafarizes e pocos para o abastecimento de agua a
populacdo. Segundo Santos, consta em ata da Camara Municipal de 25 de
fevereiro de 1889, que as obras ja haviam sido iniciadas pela Cia. Campineira de
Aguas e Esgotos. O mesmo autor ainda afirma que, em 23 de dezembro de 1889,
o Dr. Dafert*®, em oficio enviado ao Sr. Sérgio Meira, inspetor de Higiene do
Estado, denunciou a ma qualidade da &gua tratada pela citada Cia. (SANTOS,
2002, pp, 181-2, 209)

Em dezembro de 1889, o Inspetor de Higiene Dr. Sergio Meira, da
Inspetoria de Higiene do Estado de Sdo Paulo, em oficio enviado no dia 17 de
dezembro a mesma Inspetoria, informou ter ido a Campinas para verificar o

estado sanitario da cidade e concluiu que:

Constando-me que em Campinas haviam aparecido alguns casos
de febre amarela, resolvi verificar a veracidade de tais noticias e
neste propdsito dirigi-me a mesma Cidade, donde acabo de voltar
cumprindo-me informar-vos que seu estado sanitario é excelente e
0os médicos da localidade asseguraram-me que, mesmo as
afeccoes de fundo palustre ndo se tem manifestado com a

¥ O Dr. Dafert era diretor da Imperial Estacdo Agrondmica de Campinas, atual Instituto

Agrondmico e realizou analises das aguas da cidade, durante a epidemia de febre amarela de
1889.
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gravidade e frequéncia com que desenvolveu-se nesta estacao
calmosa em anos anteriores. (MEIRA, 1889, p.1)

Embora o inspetor Sergio Meira tenha verificado em dezembro de 1889
que somente casos esporadicos de febre amarela tivessem ocorrido em
Campinas, a epidemia se repetiria nos anos seguintes e o0 problema do
abastecimento domiciliar de agua potavel e coleta de esgotos ainda ndo havia se

resolvido.

1.7 A implantacdo do abastecimento de agua e da rede de esgoto em
Campinas, entre 1891 e 1892

Apds a epidemia de febre amarela de 1889, estando a cidade em
péssimas condicBes sanitarias e sem um adequado abastecimento de agua
potavel, a Intendéncia Municipal, cujo Intendente era Antonio Alvares Lobo,
contratou em carater emergencial, em 20 de novembro de 1890, o engenheiro
Francisco de Salles Oliveira Janior** para realizar um projeto para as obras de
saneamento da cidade. As obras ficaram, portanto, nas méos da Cia. Campineira
de Aguas e Esgotos e deste engenheiro, que tinham a responsabilidade de

realizar os:

(...) servicos completos de drenagem e das redes de
abastecimento e saneamento. O abastecimento publico de agua
tratada da cidade, captada nos ribeirbes Iguatemi e Bom Jardim,
afluentes do ribeirdo Pinheiro na cidade de Vinhedo, seria iniciado
em 1891 (...) (SANTOS, 2002, p. 183)

* Francisco de Salles Oliveira Junior (1852-1899), engenheiro formado pela Universidade de
Gand, na Bélgica; senador estadual paulista em 1892. Em 1896 renunciou ao cargo para presidir a
Cia. Mogiana de Estradas de Ferro. (SANTOS FILHO, 1996, p.234) Salles Oliveira fora o
antecessor de Paula Souza na direcdo das Obras Publicas da Provincia de Sdo Paulo. (SANTOS,
2002, p.183)
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Em ata da sessdo extraordinaria da Intendéncia Municipal de
Campinas do dia 20 de novembro de 1890, presidida por Antonio Alvares Lobo,
foi registrado que o engenherio Salles Oliveira apresentou a Intendéncia o

orcamento para as obras, bem como um projeto explicativo da mesma:

(...) Oficio do cidaddo engenheiro Dr. F. de Salles de Oliveira
Junior oferecendo um calculo e orcamento da despesa que julga
possivel com o servico de drenagem que se acha projetado,
acompanhado de diversas consideragfes, bem como de um
desenho explicativo da obra. (...) (LIVRO DE ATAS DA
INTENDENCIA MUNICIPAL DE CAMPINAS, 1890, fl. 143v)

Na mesma sessdo, a contratacdo dos servicos do engenheiro

Francisco de Salles Oliveira fora decidida pela Intendéncia:

(...) Sobre o célculo e orgcamento e despesas com servico de
drenagem apresentados hoje pelo engenheiro chefe da C. Aguas
e Esgotos Dr. Salles de Oliveira Junior, ficou deliberado pela
Intendéncia realizar as obras, conforme o plano do mesmo
profissional, cujo orcamento é de cento e setenta e trés contos e
quatrocentos mil réis, ficando o mesmo engenheiro com o
estipéndio de dez por cento por sua administragdo, contados
sobre o valor total das obras realizadas. (LIVRO DE ATAS DA
INTENDENCIA MUNICIPAL DE CAMPINAS, 1890, fl. 144v)

No relatério apresentado pelo Presidente do entdo Conselho de
Intendéncia Municipal de Campinas, Antonio Alvares Lobo, correpondente ao
periodo de 25 de janeiro de 1890 até 13 de abril de 1891, na secdo denominada
“Contratos”, o entdo Presidente afirmou que no dia 9 de abril de 1891, fora
firmado um contrato com a Companhia Campineira de Aguas e Esgotos (...) para
administrar as obras de canalizacdo de aguas pluviais e drenagem de certa area,
de acordo com o plano aprovado, complemento do saneamento da cidade.”
(RELATORIO, 1891, p.8)

Paralelelamente as obras sob a responsabilidade da Cia. Campineira
de Aguas e Esgotos, a Intendéncia Municipal também realizou trabalhos
referentes a melhoria das condi¢gbes sanitarias da cidade. O Intendente Antonio

Alvares Lobo comentou no ja citado relatorio, na se¢do denominada “Obras de
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Saneamento”, sobre o que havia sido feito até aquele momento no que se refere

ao saneamento de Campinas, sob a responsabilidade da Intendéncia:

(...) foram entupidas cerca de 3.100 cloacas, velhas fossas
repositérios de miriades [sic] de microorganismos prejudiciais a
vida humana e onde jaziam as dejecfes e vOmitos das vitimas das
duas epidemias de tifo amarelo. Receberam todas rigorosissima
desinfec¢ao (...). A Intendéncia fez construir latrinas sifonadas
para substituir as entupidas em namero de 2.551 e nao sifonadas
218 — ao todo 2.969 (...) (RELATORIO, 1891, p. 16)

A partir da afirmacdo do intendente sobre a instalacdo de latrinas
sifonadas pela Intendéncia Municipal, podemos levantar a hipétese de que em
1891, as obras dos esgotos sob a responsabilidade da Cia. Campineira de Aguas
e Esgotos ja estavam em andamento e os canos para a coleta de esgotos ja
estariam nas ruas da cidade, embora ainda o sistema completo ndo estivesse
pronto, conforme a informacéo de que a rede de esgotos teria sido inaugurada em
1892. A construcao de 218 latrinas ndo sifonadas indica que, em algumas areas
da cidade, ainda ndo existia canalizacdo para este fim. Ainda é possivel afirmar

qgue, em 1891, a cidade possuia aproximadamente 3.000 imoveis.

Em relacdo aos cérregos Anhumas e Serafim, Antonio Alvares Lobo
afirmou que naquele momento os mesmos ‘(...) foram alargados, desobstruidos e
limpos em extensdo consideravel, seguindo o trabalho até fora da cidade. A
extensdo percorrida de ambos é de cerca de 6 quildmetros.” (RELATORIO, 1891,
p.17)

No mesmo relatorio, Antonio Alvares Lobo acrescentou que o contrato
anteriormente criado para os servicos que competia a Cia. Campineira de Aguas
e Esgotos nao havia sido reformulado, apesar das indicagdes feitas anteriormente
pela presidéncia da municipalidade. (RELATORIO, 1891, p.8)

Mais adiante, Antonio Alvares Lobo comentou a necessidade de

reformar o contrato de 29 de Outubro de 1889°°, assinado pela Intendéncia

% N3&o foi possivel localizar o contrato de 20 de outubro de 1889.
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Municipal de Campinas e o entdo Governo Provincial, pelo fato de conter

clausulas que néo poderiam ser executadas:

O contrato de 29 de Outubro de 1889, segundo notificou ao
Conselho o dr. Prudente José de Moraes Barros, em oficio de 18
de Janeiro do ano findo, em virtude da requisicdo do Inspetor do
Tesouro, Dr. Cerqueria César, deve ser reformado por conter
clausulas inexequiveis; mas n&o foi até o presente. (RELATORIO,
1891, pp.9,10)

A fiscalizacdo das obras caberia a Superintendéncia de Obras Publicas
do Estado de S&o Paulo, sob a chefia de Paula Souza. Portanto, o engenheiro
exerceria, mais uma vez, a partir da sua nomeacao como Superintendente, sua
participacdo nas obras de saneamento de Campinas, na esfera institucional do
Estado. A supervisdo das obras por parte desse 6rgdo ocorreu devido ao
empréstimo concedido & Cia. Campineira de Aguas e Esgotos através da lei
provincial n°® 195, de 5 de junho de 1889, que firmara contrato com a Camara
Municipal®®. (RELATORIO, 1890, p.208)

No Relatério da Diretoria da Superintendéncia de Obras Publicas,
apresentado ao entdo governador Prudente de Moraes, de outubro de 1890, foi
apresentado o andamento dos trabalhos de abastecimento de agua na cidade de

Campinas naquele momento:

(...) Essas obras acham-se hoje em andamento regular. O
encanamento de derivacdo e as obras do Reservatorio, prestes a
concluir-se, e igualmente o servigo do estabelecimento da rede de
encanamento de distribuicdo. (RELATORIO, 1890, p.208)

Um relatorio enviado a Camara Municipal de Campinas, no qual é

descrito o andamento das obras de abastecimento de agua e esgotos,

% Abastecimento d’agua na cidade de Campinas

O abastecimento d’agua e os servigos de esgotos na cidade de Campinas é também uma obra
gue estd sendo executada por uma Companhia que tem, porém contrato com aquela
municipalidade. Mas, a fiscalizacdo dela tem sido exercida por esta Superintendéncia em
consequéncia do empréstimo de dois mil contos feito pelo Governo de S. Paulo aquela
municipalidade, em virtude da lei provincial n. 194 de 5 de Junho de 1889. Exposicdo, 1890, p.208.
Disponivel em: http://brazil.crl.edu/bsd/bsd/u1145/000212.html Acesso em: 25 set. 2012.
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possivelmente escrito em 1890, pelo engenheiro contratado pela Céamara
Francisco de Salles Oliveira Junior, responséavel pelas obras, revela que:

(...) Esta lancado e ligado o conduto que da tomada inicial das
aguas vem abastecer a Cidade, tratando-se atualmente de aterrar
0 encanamento a fim de completar essa importante secdo dos
trabalhos de abastecimento (..) (BREVE EXPOSICAO DOS
SERVICOS A CARGO DA CIA. CAMPINEIRA DE AGUAS E
ESGOTOS, 18907?, p. 2)

Pelo fato de o reservatorio ainda ndo estar pronto naquele momento, o
engenheiro descreveu que o abastecimento de 4gua na cidade estava sendo feito
por ligacdo direta, ou seja, captada no manancial e distribuida através da

canalizacdo ja concluida, além de justificar a demora na sua concluséo:

N&o estando ainda pronto o reservatorio de distribuicdo que nesta
cidade constitui o término do conduto mestre vindo de Rocinha,
tem-se feito o servico de distribuicdo de agua por ligacao direta
com o encanamento da Cidade podendo-se dizer que com o
presente ano [1890?] despontou esse primeiro fato na série dos
grandes melhoramentos de Campinas.

A falta de materiais locais que ainda persiste tem ocasionado
delonga exagerada na terminagdo das obras do reservatorio,
cujas alvenarias, entretanto, estdo por assim dizer concluidas.
Dada a pequena quantidade de servicos que ora ali séo
necessarios, € de se presumir que o0 reservatério fique
completamente acabado no decorrer do proximo més. (BREVE
EXPOSICAO DOS SERVICOS A CARGO DA CIA. CAMPINEIRA
DE AGUAS E ESGOTOS, 18902, p. 2)

Sobre o servico de esgotos, o0 superintendente afirmou que naquele
momento, em 1890, achava-se apenas iniciado, além de comentar sobre as
inspecbes empreendiadas pela Superintendéncia, necessarias durante a

realizacdo das obras na cidade de Campinas:

(...) A inspecéo das obras de encanamento foi feita o nimero de
vezes que elas exigiam; mas, agora que foram iniciados os
servicos de esgotos, essas visitas tornam-se necessarias ser
muito mais frequentes, visto ter essas obras suma importancia
sobre o futuro estado sanitario daquela cidade. Por isso até hoje
tem estado afecta esta inspecdo unicamente ao dr. Leandro
Dupré, enquanto que d’ora em diante igualmente se ocupara
deles, reservando-se as visitas a Campinas o dr. Americo
Rodrigues dos Santos, e mesmo o chefe dessa secéo.
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(RELATORIO DA DIRETORIA DA SUPERINTENDENCIA DE
OBRAS PUBLICAS, 1890, p.208)

Em alguns momentos os trabalhos da Cia Campineira de Aguas e
Esgotos foram interrompidos, como em maio de 1891. A resolucdo n° 30 da
Camara Municipal, de 04 de maio de 1891, suspendeu os trabalhos da Cia.

Campineira de Aguas e Esgotos:

Ficam suspensas, até segunda ordem, os trabalhos de
saneamento contratados com a Companhia Campineira de Aguas
e Esgotos, nomeando-se um engenheiro, a cujo cargo ficara a
direcdo desses trabalhos, bem como a cargo da Comisséo de
Higiene. (RESOLUCAO N° 30, 1891, p. 18)

Em 1892, os trabalhos seriam novamente interrompidos. Na ata da Cia.
Campineira de Aguas e Esgotos, no dia 4 de marco de 1892, o engenheiro Salles
Oliveira informou a diretoria da Cia. que o empreiteiro responsavel pelas obras da
canalizacdo dos esgotos de Campinas, solicitou a suspenséo dos trabalhos por
trinta dias, pelo fato do pessoal contratado para o servi¢o ter abandonado servi¢o
devido ao estado epidémico no qual a cidade se encontrava naquele momento.
(LIVRO DE ATAS DA CIA. CAMPINEIRA DE AGUAS E ESGOTOS, 1892, fl. 25)

A rede de aguas foi inaugurada em 1891. As aguas eram captadas a
18 quildmetros nos ribeirdes Iguatemi e Bom Jardim e trazidas até Campinas e
distribuidas através de tubos de ferro, chegando até as casas. A rede de esgotos,
cujas obras foram iniciadas em 1890, foi inaugurada em 1892, captando as aguas
servidas das casas que eram despejadas numa estacao de tratamento. (SANTOS
FILHO, 1996, p.233)

Santos Filho informa que os esgotos coletados em Campinas eram
levados para uma usina de tratamento, onde era desinfectado com leite de cal;
depois a parte sélida era decantada em grandes tanques, sendo 0s residuos
separados para serem utilizados na lavoura e a agua entéo tratada, voltava aos
citados ribeirdes. (SANTOS FILHO, 1996, p.233)
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Figura 1.18. Casa dos registros de afericao do volume de agua nos reservatorios, do Servico de
Aguas e Esgotos, inaugurado em 1891. Fonte: Mendes, José de Castro. Retratos da Velha
Campinas, p. 239.

| Bairro do Taguaral
o

Figura 1.19. Detalhe da Planta da cidade de Campinas de 1900, indicando a localizacdo dos
“Filtros da Cia. de Aguas e Esgotos” (1), nas proximidades do entroncamento do Canal de
Saneamento com o cérrego Proenca, entre os bairros do Taquaral e dos Cambuys. Fonte:

Biblioteca da Prefeitura Municipal de Campinas.
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1.8 A organizacgao do Servi¢o Sanitario do Estado de Sdo Paulo

Quando Marcos Oliveira Arruda deixou a Inspetoria de Higiene Publica
em 1889, foi substituido por Sergio de Paiva Meira. Em 1891, a Lei n® 12°*” de 28
de outubro do mesmo ano, criou o Servico Sanitario e Inspetor Sanitario Sergio
Meira foi seu primeiro Diretor. A Constituicdo da Republica, de fevereiro de 1891,
descentralizou os servi¢os sanitarios, ficando a cargo do governo federal apenas

a responsabilidade pela capital e a vigilancia dos portos. (GAMBETA, 1988, p.90)

A lei n® 43, de 18 de julho de 1892, que organizou o0 Servi¢co Sanitario
do Estado de Sao Paulo, dividiu o Estado em quatro secfes, conforme se observa
no artigo 5°: 12 secao: Capital; 22 secdo: Santos e Campinas; 32 secao: as demais
cidades e 42 secdo: as vilas. (LElI N°43) Vale destacar que Santos e Campinas
eram as cidades que em 1889, passaram por gandes epidemias de febre

amarela.

Segundo Gambeta, o novo poder sanitario que se instaurou a partir de
1892, operava na maioria das cidades do Estado de S&o Paulo, representando-

Se:

(...) através de inspetores, desinfectadores e hospitais de
isolamento (...). Os codigos de posturas tiveram de se adequar a
legislacdo sanitaria estadual e a Comissdo de Saneamento
passou a projetar e supervisionar as obras de abastecimento e,
até mesmo, de reurbanizagcdo. Em caso de epidemia, o poder
sanitario instaurava um regime de excessdao, um inspetor

¥ Leine 12:

Artigo 1°. Fica organizado o Servico Sanitario do Estado, que serda desempenhado por um
conselho de saude publica e inspetoria geral de higiene.

Artigo 2°. A nomeagdo dos membros do conselho de salde publica, como o pessoal e
organizacdo da inspetoria de higiene, dependeréo do regulamento confeccionado pelo Presidente
do Estado e aprovado pelo Congresso.

Artigo 3°. O Governo fica autorizado a despender até a quantia de trezentos contos de réis
(300:000$000) com a aquisicdo do material necesséario ao servico, pagamento do pessoal e
demais despesas.

Artigo 4°. Ficam revogadas as disposi¢cdes em contrario.

Disponivel em:
http://www.al.sp.gov.br/repositorio/legislacao/lei/1891/1ei%20n.12,%20de%2028.10.1891.html
Acesso em 11 nov. 2012.



http://www.al.sp.gov.br/repositorio/legislacao/lei/1891/lei%20n.12,%20de%2028.10.1891.html

89

tornava-se o comandante geral da remodelacdo urbana, cujas
ordens toda a populacao deveria acatar, inclusive as autoridades
municipais. (GAMBETA, 1988, p.97) Grifo nosso.

A Comissdo de Saneamento era subordinada a Secretaria da
Agricultura, Comércio e Obras Publicas. Segundo Gambeta, enquanto esteve
vigente a crencga de que a febre amarela era transmitida pela dgua contaminada,
as maiores despesas do governo paulista com a saude publica estiveram ligadas
as obras de saneamento. Mais tarde, com os cortes de gastos do governo, as
obras nas cidades do interior passaram a ser custeadas pelas municipalidades.
(GAMBETA, 1988, p.91).

Com a criacao da instituicdo, ou seja, o Servigo Sanitario do Estado de
Sdo Paulo houve também a necessidade de se organizar uma legislacdo
referente a higiene e salubridade publicas. Esta legislacdo se configurou no
Cdbdigo Sanitario do Estado de S&o Paulo, estabelecido pelo decreto n° 233, de 2
de margo de 1894. (CODIGO SANITARIO DO ESTADO DE SAO PAULO, 1894,
p.185) Esta legislacdo, como seu proprio titulo indica, deveria ser seguida em

todas as cidades do estado, juntamente com suas leis e posturas municipais.

O Cddigo Sanitario de 1894 é constituido por 26 capitulos e 520
artigos, e refere-se a abertura de ruas, pracas e jardins, construcdo de edificios,
tanto de uso publico como para habitacédo, tratamento do solo a ser realizado
anteriormente a construcdo, habitacdes coletivas — referindo-se a construcao
destas fora da aglomeracdo urbana, sobre hotéis e casas de penséo, habitacbes
das classes pobres, estabelecendo um padrao de construgcéo para as novas vilas
operérias, onde cada unidade de habitacdo tivesse sua instalacdo higiénica
(esgotos), habitacdes individuais, escolas, matadouros. (CODIGO SANITARIO
DO ESTADO DE SAO PAULO, 1894)

O Codigo de 1894 refere-se, portanto, a ocupacgéao e reconfiguracéo do

espaco urbano e foi produzido a partir dos preceitos do sanitarismo e higienismo.
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Segundo Almeida, a criagdo do Servigco Sanitario substituiu a Inspetoria
de Higiene e era subordinado a Secretaria do Interior. A sua atuagéo se dava em

trés campos, de acordo com a legislacéo:

(...) orientacdo do governo acerca dos assuntos da higiene e
salubridade publica sobre os quais fosse consultado, aplicacdo de
planos de melhoramento do estado sanitario e execucdo do
regulamento sanitario. A diretoria desse Servico coordenava
varias secgbes: o Laboratério Farmacéutico, o Laboratério de
Andlises quimicas, o Laboratério Bacteriol6gico, mais tarde
renomeado como Instituto  Bacteriolégico, O  Instituto
Vacinogénico, o Desinfectério Central, a secdo Demodgrafo-
Sanitaria, o Hospital de Isolamento e o Instituto Butanté.
(ALMEIDA, 1998, p. 47)

Desta maneira, o0 novo 6rgdo criado no estado de Sé&o Paulo,
emcabecava uma série de atividades que, no intuito de debelar as epidemias,
também era um o6rgdo de atuacao e racionalizacdo do espaco urbano, conferindo
as cidades novos equipamentos, além de atuar na mudanca dos habitos da
sociedade. Representou, portanto, uma modernizacdo no sistema administrativo

nos primeiros anos da Republica.

A criacdo dos varios institutos e laboratorios representou a ligacdo do
novo Servico Sanitario do Estado de Sao Paulo com a microbiologia e a
bacteriologia, em especial o Instituto Bacteriol6gico®, criado em 1892. O governo
paulista consultou previamente Domingos Freire, diretor do Instituto Bacterioldgico
do Rio de Janeiro que recebia o seu nome, para dar subsidios a criagdo de um
orgdo semelhante no estado. A importancia de Domingos Freire pode ser
atribuida devido aos seus trabalhos no campo da microbiologia, pois anos antes
ele havia descoberto o suposto causador da febre amarela o criptococo
xantogénico, e com ele, criado uma vacina contra o mal amarilico. (ALMEIDA,
1998, p.48)

® Ppara assumir a diretoria do Laboratdrio Bacteriologico — sO seria chamado de Instituto

Bacteriologico a partir de 1893 — o governo paulista, através do embaixador brasileiro Gabriel
Toledo Piza e Almeida, buscou uma indicagéo diretamente de Pasteur na Franca, que indicou seu
discipulo Félix Le Dantec, doutor em Ciéncias Naturais. Le Dantec esteve a frente do Instituto de
dezembro de 1892 até abril de 1893, quando foi substituido por Adolfo Lutz, que ocupava o cargo
de subdiretor do Laboratério Bacterioldgico e logo que Le Dantec deixou o cargo, assumiu-o
interinamente e efetivou-se em 1895, no qual permaneceu até 1908. (ALMEIDA, 1998, pp.49-50)
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De acordo com Almeida, a estrutura de organizacdo sanitaria publica
paulista, da qual fazia parte o Instituto Bacterioldgico, tinha como principal
preocupacao o controle de epidemias, mesmo que pautadas em antigas praticas
sanitarias, como as desinfec¢fes, isolamento de doentes a partir da concepcéo
do contdgio, que justificava a necessidade do isolamento e das quarentenas, o
ambiente insalubre como agente propagador de doencas. (ALMEIDA, 1998, p.52)

Segundo Luiz Antonio Teixeira, 0s pesquisadores do Instituto
Bacteriologico, baseados na microbiologia, voltaram suas pesquisas na tentativa

de descobrir o germe causador da febre amarela e, de acordo com Adolfo Lutz:

(...) desde 1894, o Instituto Bacteriolégico ocupou-se com 0
estudo desta moléstia fazendo grande ndmero de exames
bacteriolégicos sobre doentes e cadaveres. No primeiro caso
examinava-se 0 sangue, o vomito a urina e as dejecdes, no
segundo faziam-se estudos sobre os mesmos liquidos e 0s sucos
das visceras, a bile e ganglios mesentéricos. [Apesar disto,] ndo
se conseguiu encontrar um germe que pudesse por em relagédo
causal com a moléstia e o resultado do enorme trabalho de
paciéncia neste sentido foi completamente negativo. (LUTZ, 1907,
p.69 apud TEIXEIRA, 2007, pp.167-8)

O médico Bonilha de Toledo®, pesquisador adjunto do Instituto e
assistente de Adolfo Lutz, publicou em 1896 uma pesquisa entitulada
Contribuicdo ao estudo da febre amarela — a urina do doente de febre amarela,
com prefacio escrito por Adolfo Lutz. Para além da divulgacdo da pesquisa, a
publicacao desse trabalho teve como objetivo o reconhecimento das autoridades
estaduais e médicas do trabalho realizado pelos bacteriologistas no Instituto.
(ALMEIDA, 1998, p.63)

% José Martins Bonilha de Toledo (1871-1903) formou-se em medicina em Bruxelas; foi professor
da disciplina de Bacteriologia na Faculdade de Farmacia de Sao Paulo e chefe da clinica médica
da Santa Casa de Misericérdia. A partir de 1896, ocupou o cargo de ajudante no Instituto
Bacteriol6gico. (ALMEIDA, 1998, p.63)
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Figura 1.20. Instituto Bacterioldgico do Estado de S&o Paulo, inicio do século XX. Fonte:
BENCHIMOL, 2005, p.87.

Quando Adolfo Lutz esteve a frente do Instituto Bacteriol6gico, muitos
trabalhos foram empreedidos em funcdo da epidemia de febre amarela que

grassava no estado de Sao Paulo:

(...) exames para diagnosticos, analise de amostras enviadas,
pesquisas com supostos agentes microscopicos analisados a
partir de material das autOpsias, até a confirmacdo ou nao de
“descobertas” de outros cientistas quanto a causa ou a cura e
prevencédo. (ALMEIDA, 1998, p.62)

O Instituto Bacterioldgico tinha também a preocupacao de estar sempre
conectado as pesquisas sobre a febre amarela realizadas em outros paises, além
de registrar, através de publicagbes oficiais da instituicdo, os trabalhos ali
desenvolvidos*’. (ALMEIDA, 1998, p.63)

© Um exemplo do movimento internacional de cientistas que direcionaram suas pesquisas a
descoberta do agente causador da febre amarela foi o0 médico bacteriologista italiano Giuseppe
Sanarelli, que descobriu um suposto bacilo causador da doenca, em 1896. (ALMEIDA, 1998, p.63)
Sanarelli foi contratado pelo governo uruguaio em 1896 para fundar e dirigir o Instituto de Higiene
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Segundo Marili Peres Junqueira, nas cidades paulistas,

(...) as epidemias foram as responsaveis pelo movimento de
reforma do espaco urbano, com o estabelecimento das primeiras
iniciativas no campo da organizacdo sanitaria urbana, com a
construcao de rede de 4gua e esgoto, instalacdo do servico de
recolhimento regular do lixo, arruamento, canalizacdo e drenagem
de cérregos, mudancas dos cemitérios para locais mais distantes
das zonas residenciais e comerciais das cidades, bem como a
normalizacdo das construcbes de casas e outros edificios (...)
(JUNQUEIRA, 2009, p.5)

O combate as pestes foi assumido pelos servi¢os sanitarios, através de
inspecdes, com o objetivo de além de identificar os males, os doentes e as
doencas, disciplinar e controlar as cidades. Eram cidades onde a economia
cafeeira estava impulsionando um rapido crescimento. No caso de Campinas,
durante o periodo epidémico, era a cidade mais rica do Estado de Sdo Paulo,

maior exportadora de café do Brasil.

A instituicdo e a legislacdo recém-criadas representaram uma
racionalizacdo das questbes de saude publica e do espaco urbano, através das
intervencdes propostas e realizadas, e a mudanca dos habitos de higiene da

populacao.

1.9 As condic¢des sanitarias entre 1893 e 1895, ap0s implantacdo das redes
de abastecimento domiciliar de agua e captacdo de esgoto sanitario em

Campinas

Experimental em Montevidéu. Meses antes, Sanarelli esteve no Rio de Janeiro coletando material
para seus estudos sobre a febre amarela. No final do ano de 1896 foi anunciada nos jornais
cariocas a descoberta do microbio causador da doenca e, neste momento, Sanarelli realizou
estudos para desenvolver um soro que seria usado na cura da moléstia. (TEIXEIRA, 2007, p. 177)
Em 1898, Sanarelli foi convidado pela Sociedade de Medicina e Cirurgia de S&o Paulo para
realizar estudos de campo na cidade de S&o Carlos do Pinhal, atual Sao Carlos. (ALMEIDA, 1998,
p.63)
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Mesmo com a implantagdo dos servicos de coleta de esgoto e
abastecimento domiciliar de agua, entre 1891 e 1892, a febre amarela continuou a
propagar-se na cidade nos anos subsequentes, de forma endémica e epidémica.
Isso exigiu que a municipalidade adotasse medidas para resolver os problemas
de higiene publica. Como foi sugerido, em 1889, pelo Dr. Dafert, diretor da
Estacdo Agrondmica de Campinas, quando realizou o estudo sobre a qualidade
das aguas da cidade, a Intendéncia Municipal promoveu o entupimento de fossas
e pocos utilizados pela populacdo em 1893. Santos Filho afirma que foram
obstruidos cerca de trés mil pocos e fossas, entre 1891 e 1892 em Campinas.
(SANTOS FILHO, 1996, p.251)

O Intendente Municipal Antonio Alvares Lobo, informa no relatério
apresentado a Camara, correspondente ao periodo de 9 de janeiro até 30 de julho
de 1893, que “(...) nas 52 ruas da cidade, salvo enganos possiveis, existiam 3.637
casas cujas latrinas, na quase totalidade, sofreram desinfeccdes e foram
entulhadas.” (RELATORIO, 1893, p.4)

O trecho citado mostra que, anteriomente a obstrucdo das antigas
latrinas ou fossas, era realizada uma desinfeccao no local, pois acreditava-se que

deste modo se evitaria a contaminagao do solo e das aguas.

Entretanto, no referido relatério o Intendente informa que no bairro da
Ponte Preta, no bairro do Funddo e em outros pontos da cidade que naquele
momento ainda ndo eram servidos pela rede de esgotos, houve a necessidade de
se construir fossas novas, eliminando as antigas, na tentativa de afastar novos
focos deletérios. (RELATORIO, 1893, p.4)

Mais adiante, Antonio Alvares Lobo descreveu a dificuldade enfrentada
pela municipalidade em convencer os moradores que continuavam a utilizar as
antigas latrinas, mesmo apés a implantacdo de novos aparelhos sanitarios nos
prédios, faltando apenas a caixa de agua, utilizadas para a descarga dos residuos

fecais:

Tendo ainda, por esses dias, mandado entulhar, mesmo no
coracdo da cidade (...) latrinas velhas em prédios onde, alids, ja
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existiam ralos de esgotos e aprelhos de latrina (bacia), faltando
apenas a caixa do reservatério de agua. Esta gente preferia ter
nas proximidades de suas habitacBes, desprendendo gases
deletérios e empestando o ambiente, esses buracos imundos com
as matérias estercorais a vista — do que servirem-se das latrinas
da Companhia, sem caixa, sé pelo trabalho de despejarem alguns
baldes de adgua necessarios a limpeza. (RELATORIO, 1893, p.5)

Este trecho também revela a resisténcia por parte da populacdo em
aceitar os novos habitos de higiene, ainda utilizando velhas latrinas em prédios
onde ja existiam os novos aparelhos sanitarios implantados pela Cia. Campineira
de Aguas e Esgotos.

De acordo com Lobo, outras a¢des improprias também eram praticadas
pelos moradores nas instalacdes sanitarias, que prejudicavam o funcionamento

das mesmas:

Em prédios tenho encontrado o mais supino desleixo pelo
tratamento dos aparelhos de esgotos: papéis, panos e até latas
tem sido encontrados nos ramais que vdo das casas aos
encanamentos das ruas, obstruindo a rede e infeccionando essa
parte com repercussio para as habita¢cdes. (RELATORIO, 1893,

p.5)

O Intendente, no citado relatério, critica a permanéncia dos po¢os no
perimetro urbano, apesar da Intendéncia, no mesmo ano de 1893, promover o
entupimento de pocos e fossas na cidade. (RELATORIO, 1893, p.14)

Em dezembro de 1893, foi promulgada pela Camara Municipal a lei n°
26*', que proibia 0 uso de fossas fixas na area urbana da cidade ja dotada da

rede de esgotos, sob pena de multa e priséo:

*L A lei municipal n° 26 ainda estabelecia que:

Art. 2. Os proprietarios que tiverem ainda em seus prédios, ou consentirem que existam neles tais
fossas, até quinze dias da promulgacdo do presente ato legislativo, serdo multados em 30$000
réis e trés dias de prisdo e 50$000 réis e oito dias de priséo, nos casos de reincidéncias, sendo o
servigo de desinfecgdo e entupimento feito a custa dos proprietarios infratores.

Art. 4. Tais aparelhos ndo podem receber matérias e corpos sélidos que determinem a obstrucao
dos encanamentos ou possam determina-la.

8 1. Quando a obstrugdo aparecer, ou se der, 0 proprietario ou quem habitar o prédio, devera
participar dentro de vinte e quatro horas, a reparticdo municipal, o desmancho sob pena de multa
de 10$000 e 20$000 réis nas reincidéncias.
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Art. 1. Fica proibida em toda &rea urbana, servida pela rede de
esgotos, a permanéncia das fossas fixas atuais ou a abertura para
o futuro, de novas.

§ Unico. As fossas fixas atualmente existentes serdo entulhadas
com terra virgem, depois de convenientemente desinfectados os
locais contaminados, de acordo com as prescricfes da autoridade
sanitaria municipal.

(...)

Art. 3. Todos os prédios existentes e 0s que de futuro construirem
no perimetro urbano, dotado de servico de esgotos, deverdo
possuir latrina e ralo com inflexdo siféide, para receber os
despejos domésticos, com aparelhos competentes de descarga
d'agua, e oclusdo hidraulica, de acordo com 0s contratos e
posturas existentes entre a municipalidade e a Companhia
Campineira de Aguas e Esgotos. (LEIS E RESOLUCOES DA
CAMARA MUNICIPAL DE CAMPINAS, 1893, p.23)

No relatério correspondente ao ano de 1894, apresentado a Camara
Municipal de Campinas, o Intendente Antonio Alvares Lobo relatou que os
servicos sob a responsabilidade da Cia. Campineira de Aguas e Esgotos
continuavam com regularidade no seu andamento, sendo os mesmos fiscalizados
pelo engenheiro da municipalidade. (RELATORIO, 1894, p.6)

Em relacdo a agua distribuida na cidade pela empresa e captada do
ribeirdo Iguatemi, o Intendente comentou que esta nem sempre era limpida, ou

seja, por vezes chegava turva para o consumo publico,

§ 2. Verificando o prédio onde se deu a obstru¢cdo devera o encanamento ser reposto ou
consertado para funcionar dentro de 24 horas da comunicacao, ficando o proprietario ou inquilino
multado em 20$000 réis e nas reincidéncias em 30$000 réis e mais trés dias de prisao.

Art. 5. Os assentamentos de canos de esgotos poderéo ser feitos por grupos de casas, conforme
os contratos vigentes, sendo obrigados todos 0s proprietarios a permitir as respectivas obras pelo
subsolo de suas propriedades com passagem para, ou de outras habita¢des vizinhas.

§ Unico. Tais encanamentos serdo executados de modo a ser impossivel o infiltramento de
matérias que se veiculam pelas galerias ou pela rede de esgotos.

Art. 6. Os infratores das disposi¢c8es contidas nos arts. 3. e 5. ficam incursos na multa 30$000 réis
e cinco dias de prisdo, elevada a 50$000 réis e oito dias de priséo, no caso das reincidéncias.

Art. 7. Todos os proprietarios de prédios ou terrenos que possuam encanamentos condutores de
despejos, quer de matérias fecais, quer de aguas servidas, ou de quaisquer elementos e residuos,
desembocando nos coOrregos ou cursos de agua que atravessam a cidade, ou nas galerias
construidas para escoamento das aguas pluviais, ficam obrigados a mandar fechar tais
encanamentos dentro do prazo de 30 dias da publicacéo desta lei, sob pena de multa de 30$000
réis e trés dias de priséo e 50$000 réis e oito dias de priséo, nas reincidéncias.

§ Unico. Na hipotese deste artigo, negando-se o proprietario ao fechamento dos encanamentos,
determinara a autoridade municipal a execugdo das obras, correndo o servigo por conta dos
infratores.

Art. 8. Ficam revogadas as disposi¢cdes em contrario. (LEI N° 26, 1893, pp.23-4)



97

(...) devido a enxurradas das aguas pluviais, que, revolvendo o
leito principal do Iguatemi, fazem penetrar na caixa de
acumulacéo aquele elemento envolto com terra. Entretanto, com
pequeno descanso que se dé a 4gua, essa turvagdo desaparece,
depositando-se os residuos. (RELATORIO, 1894, p.6)

A questado da proibicdo do uso de pocos para o abastecimento de agua
no perimetro urbano, onde a Cia. Campineira de Aguas e Esgotos ja havia feito o
abastecimento de agua, ainda n&o havia se resolvido até aquele momento, sendo

esta préatica duramente criticada pelo Intendente Antonio Alvares Lobo:

(...) existéncia de pogos na area urbana servida pela Companhia
Campineira, tem produzido males incalculaveis, que pesam,
exclusivamente, sobre os que procuraram perturbar a extincao
deste deposito de moléstias.

Os pogos continuam a infeccionar a populagéo, abertos e servindo
para 0s usos mais suspeitos possiveis. (RELATORIO, 1894, p.7,8)

Vale lembrar que desde 1889, o diretor da Estacdo Agronbmica de
Campinas, Dr. Dafert, defendia a extincdo dos pocos utilizados para o
abastecimento da populacdo dentro do perimetro urbano, ou seja, nos locais mais

densamente habitados.

O médico Angelo Simdes, observou em seu livro “Tratamento da febre

amarela pela agua clorada” #2

, sSobre as condi¢des sanitarias de Campinas que:
“(...) ndo basta que tenha agua e esgotos na cidade; é urgente a drenagem do
solo, como urgente & também a arborizacdo das pragas e ruas principais.”

(SIMOES, 1897, p.32 apud SANTOS FILHO, 1996, p.251)

De acordo com Santos, as obras de saneamento realizadas em varias
cidades brasileiras entre o final do século XIX e inicio do século XX, ajudaram a
reduzir as epidemias que assolavam as cidades, porém ndo foram suficientes
para acompanhar o crescimento delas. (SANTOS, 2004, p.45) E ainda, segundo

Amaral Lapa, referindo-se a Campinas,

20 livro de Angelo Simdes, Tratamento da febre amarela pela agua clorada, foi publicado em
1897, no Rio de Janeiro. Segundo Santos Filho, neste livro Angelo Simdes afirmara que duas mil
pessoas foram acometidas pela febre amarela em Campinas, sendo a populacéo reduzida a trés
mil habitantes, de uma populacao de vinte mil. (SANTOS FILHO, 1996, p.83)
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(...) as providéncias que se seguiram em termos de politicas
publicas de saulde, higiene e saneamento basico ndo atingiram os
seus objetivos, bem como a mobiliza¢do popular cuja consciéncia
e praticas higiénicas ndo foram suficientes para erradicar a
moléstia (...) (LAPA, 1996, p.259)

As praticas adotadas pela municipalidade as quais Amaral Lapa se

refere, conforme informou Santos Filho, consistiam em:

A par da higiene dos prédios urbanos, da desinfeccdo de casas e
locais onde se verificaram mortes de amarelentos, cuidou a
Municipalidade de sanear a cidade drenando cérregos,
arborizando as ruas, criando um servico de visitas para a
desinfeccéo de residéncias, que deveriam ser caiadas duas vezes
por ano e eliminando corticos. A cidade foi dividida em setores e
para cada um deles foi homeado um delegado municipal de
higiene. (SANTOS FILHO, 1996, p.251)

Tais medidas adotadas que visavam o combate as epidemias de febre
amarela foram capazes de melhorar a salubridade da cidade, embora a doenca
continuasse a flagelar seus habitantes. Em 1895, a doenca manifestou-se de
forma endémica, sendo registrados apenas casos esporadicos, se comparados

aos anos anteriores.

O Intendente Antonio Alvares Lobo acreditava que a doenca havia sido
‘“importada” para Campinas e que era causada por infeccdo. Na correspondéncia
enviada ao Diretor Geral Interino do Servico Sanitario do Estado de Séao Paulo,
Dr. Candido Espinheira, em 03 de junho de 1895, o Intendente informou o
movimento de doentes atendidos no Lazareto do Funddo e os locais de onde

teriam vindo os doentes, sendo da propria cidade, ou de outros locais:

No Lazareto desde 17 de Marco até hoje, foram recolhidos 40
doentes, destes curaram-se 19, faleceram 21, entre os quais 10
entrados moribundos. Houve 3 que n&o estavam afetados de
febre amarela, sendo 2 de sarampo e 1 de pneumonia. Entre os
enfermos 1 veio “despachado” de S&o Jodo de Boa Vista e
abandonado na Estacédo de Estrada de Ferro, outro de Rio Claro
(uma preta) com moléstia suspeita e recolhida moribunda e
diversos de Santos (5 ou 6). Os atacados quase todos sairam de
3 pontos da Cidade: rua Aquidabam, C. Aguiar e Bom Jesus e
transversais. Na rua C. Aguiar a infeccdo se criou por ter vindo
de Rocinha um doente, recolhido a noite a uma casa de dormida,
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0 qual faleceu na manhd do dia imediato e verificou-se ter
contraido a enfermidade em Santos. (LIVRO DE REGISTROS DE
CORRESPONDENCIAS n°1, 1895) Grifos nossos.

Entretanto, no inicio do ano de 1896, a febre amarela apresentou-se
novamente de forma epidémica. Foi neste contexto que se instalou em Campinas
a Comissdo Sanitaria do Estado de S&o Paulo, sob a chefia do médico Emilio
Ribas, responsavel pelo combate as epidemias de febre amarela e pela
fiscalizacdo sanitaria da cidade, além da Comissao de Saneamento, sob a direcédo
do engenheiro Saturnino de Brito, para realizar as obras de canalizacdo e

drenagem na cidade.

1.10 A Comissédo de Saneamento do Estado de S&o Paulo e o papel do
engenheiro Saturnino de Brito: obras de saneamento em Campinas, entre
1896 e 1898

Em 1896 foi enviada a Campinas a Comissdo de Saneamento do
Estado de S&o Paulo, chefiada pelo engenheiro sanitario Saturnino de Brito**, que
tinha como funcdo ampliar e realizar as obras de saneamento que eram
anteriormente de responsabilidade da Cia. Campineira de Aguas e Esgotos.
Segundo Santos, a Comissdo de Saneamento do Estado, juntamente com a
Intendéncia de Obras Municipais, foi responsavel pela definigdo de um conjunto
de obras de drenagem e saneamento na cidade, cujo objetivo era melhorar seu
estado sanitario e acabar com as constantes epidemias de febre amarela.
(SANTOS, 2002, p.184)

* Francisco Saturnino Rodrigues de Brito (1864-1929). Formou-se em Engenharia Civil pela
Escola Politécnica do Rio de Janeiro em 1886. Chefe da Comissdo de Saneamento do Estado de
Sdo Paulo (1896-1897); atuou como engenheiro sanitario durante o periodo da Primeira
Republica, realizando importantes obras de saneamento em importantes cidades brasileiras, como
Santos, Campinas, Vitdria e Recife.
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Em 1897, foi apresentado pela Comissdo de Saneamento do Estado de
Sao Paulo um relatério ao entdo Secretario da Agricultura, Comércio e Obras
Plblicas, o engenheiro Alfredo Lisboa, ao qual a Comissdo de Saneamento
estava subordinada, comentando sobre a direcdo dos trabalhos em Campinas,
sob a chefia de Saturnino de Brito e também descrevendo o que seria feito, a

partir dos trabalhos ja realizados anteriormente:

Este distrito [Segundo Distrito] tem por sede a cidade de
Campinas e compreende mais as cidades de Limeira e Rio Claro;
em ativo andamento estiveram em todas elas os trabalhos
empreendidos, sendo habil e desveladamente dirigidos pelo
engenheiro chefe da secéo F. Saturnino Rodrigues de Brito.

A elevacéo da captagdo, de maneira a reunir as aguas a cota 140
m, além do inestimavel proveito de colhé-las incomparavelmente
mais puras e frescas que as que abastecem presentemente a
cidade, traz a ponderosa vantagem de se aproveitar a capacidade
da atual linha adutora, a qual seria mantida apesar dos defeitos ja
anteriormente assinalados quanto ao tracado da gradiente;
considerando com efeito o ponto critico, situado entre o 11° e 12°
km, obtém-se pela forma de Darcy o dispéndio de 80 litros por
segundo, equivalente ao aprovisionamento a cidade na razédo de
276 litros por habitante.

Sobre essas bases o Chefe do Distrito, o talentoso engenheiro
Saturnino de Brito, calcou o novo plano do abastecimento (...)
(COMISSAO DE SANEAMENTO DO ESTADO DE SAO PAULO,
1897, apud BRITO, 1943, p.151) Grifo nosso.

Santos informa que para a realizagdo das obras em Campinas, foi
formada uma comissdo mista, entre estado e municipio, nos anos de 1896 e
1897, com investimentos do governo estadual, para realizar as obras ja

anteriormente projetadas, que consistiam em:

(...) saneamento global abrangendo drenagem para o0 centro
historico da cidade, refor¢co da captacdo de agua dos riachos de
Vinhedo, racionalizacdo da distribuicdo de agua tratada com a
introducéo técnica dos hidrébmetros e, finalmente, um intenso
programa publico de pavimentacdo em granito do antigo rossio.
(SANTOS, 2002, p. 185)

Para reforcar a capacidade de captacdo de agua dos Ribeirbes
Iguatemi e Bom Jardim, o engenheiro Saturnino de Brito elevou a cota do ponto

de captacdo, chegando até as cabeceiras do S&o Bento, para que se pudesse
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obter 4gua de melhor qualidade, sem deixar de aproveitar a capacidade da
adutora j& existente. (ANDRADE, 1992, p.115)

Os projetos de Saturnino de Brito para Campinas se concentraram
especificamente em obras saneamento, e, segundo Carlos Roberto Monteiro de
Andrade, Saturnino de Brito fez uma correcdo no projeto de drenagem, ja em
execucdo em 1896, quando veio a Campinas para chefiar a Comissédo de
Saneamento do Estado de S&o Paulo, alterando significativamente a paisagem
urbana. (ANDRADE, 1992, pp.114-5)

Tais correcdes foram realizadas a partir de indicacdes feitas pelo
médico Emilio Ribas as obras projetadas e ja em andamento pelo engenheiro
Salles Oliveira, sob a responsabilidade da Cia. Campineira de Aguas e Esgotos. A
partir desse trabalho em conjunto com o entdo Chefe da Comissdo Sanitaria em
Campinas, Brito praticamente fez um novo plano para as obras de saneamento do
municipio. (SANTOS, 2002, p.190)

Santos informa que a Saturnino de Brito coube a tarefa de:

(...) projetar e fiscalizar as obras de saneamento e drenagem dos
corregos denominados Tanquinho e Serafim, subordinados desde
entdo a galerias subterréneas, na regido mais central e a céu
aberto, nos trechos mais periféricos do rossio. A partir da
confluéncia dos cérregos mencionados, forma-se o grande canal,
objeto projetual maior de Saturnino de Brito, mais tarde
denominado co6rrego do Saneamento que, confluindo para o
coérrego do Proenca, formariam, ambos, o ribeirdo Anhumas.
(SANTOS, 2002, p.185)

Brito propés no seu plano para o abastecimento de Campinas, em
relacdo aos mananciais para a captacdo das aguas, que seriam utilizados para o

abastecimento da cidade:

(...) Manaciais — Desapropriar uma faixa de 50 a 100 m a
montante das novas represas; circunvalar esta faixa e fechéa-la por
uma cerca, ficando entre a vala e a cerca um caminho de servico.
Arborizar o terreno. Sanear os cursos dos trechos embrejados,
empregando, por exemplo, manilhas nesses trechos. (...) Fazer
novas represas. (BRITO, 1943, p.151)
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Sobre a linha adutora, Saturnino de Brito propds a conservacao da

entdo existente, evitando-se maiores despesas, fazendo-se o0s devidos

melhoramentos na mesma. Nos periodos epidémicos, a populacdo poderia

contar, apds esses melhoramentos, com 276 litros de agua potavel por habitante:

(...) conservar-se-a a linha adutora existente, melhorando-a, para
ser duplicada em ocasido oportuna. (...) ela pode fornecer,
elevando-se a sua cabeceira, o dispéndio de 80 I; logo, na estagéo
epidémica, que coincide alids com a das chuvas, a populacdo
pode ser socorrida com 276 | por pessoa, ou mais 48 | do que
atualmente; na estiagem tera 245 litros por habitante. (BRITO,
1943, p.152)

Prop6s também a constru¢cdo de mais uma caixa para o reservatorio de

armazenamento de agua ja existente, de modo que se pudessem realizar ali

lavagens frequentes.

(BRITO, 1943, pp.152)

Apesar de ndo conhecer os detalhes da rede de distruibuicdo de agua

anteriormente implantada na cidade pela Cia. Campineira de Aguas e Esgotos,

Saturnino de Brito

desperdicio de agua:

considerou-a boa; observou também sobre o recorrente

Contudo é preciso ndo esquecer que na parte baixa a carga
estatica € de cerca de 75 m, o que da lugar a consideraveis
perdas pelas fugas e pelos lastimaveis abusos de deixar abertas
torneiras, o que sempre tem lugar quando o consumidor ndo é
interessado na economia da agua. (BRITO, 1943, p.152)

Para solucionar o problema do desperdicio, Brito propds a utilizacéo de

hidrometros:

Convinha reformar as bases do fornecimento e introduzir os
hidrémetros, cobrando-se a preco minimo a agua estipulada
necessaria para os usos domésticos das casas, de acordo com o
namero aproximado de moradores; desta base por diante, elevar
0s precos conforme o valor da propriedade e usos industriais da
agua, ndo esquecendo a utilizacdo na irrigacdo de jardins e
hortas, para o que se podia estabelecer, na falta de hidrémetros,
precos por unidade de &rea cultivada. (BRITO, 1943, p.152) Grifo
Nnosso.
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Nos projetos anteriormente realizados para o abastecimento de agua

em Campinas, elaborados pelos engenheiros Paula Souza e Salles Oliveira,

respectivamente, ndo havia a proposta da utilizacdo de hidrdmetros para controlar

a quantidade de agua consumida e cobrar pelo seu consumo. Segundo Amaral

Lapa, por nao ter sido previsto o uso de hidrometros,

(...) ndo haveria impedimento ou limitagdo alguma a capacidade
da torneira nem ao consumo de agua, 0 que geraria, quando se
implantou futuramente a rede, uma acalorada pendéncia, inclusive
judicial, entre a Companhia e a Camara, quando esta quis
introduzi-los. (LAPA, 1996, p.297)
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Figura 1.21. Desenhos de Saturnino de Brito para o servico de drenagem de Campinas, 1897. In:

SANTOS, 2002, p. 184

Saturnino de Brito ainda prop6s solucbes para o problema do

abastecimento de agua do bairro da Ponte Preta:

(...) que fica em altitude superior & da Caixa atual, bastaria montar
um regulador de pressédo na linha adutora e fazer a distribuigéo,
quer diretamente, quer indiretamente por intermédio de um
pequeno reservatorio de ferro, com elevacdo suficiente, ao qual
viria ter o ramal de derivagdo; assim atender-se-ia a uma
necessidade que é de carater inadiavel, devido a invasdo
epidémica nesse bairro, notando-se que a Companhia, ndo tendo,
talvez encontrado solu¢cdo para satisfazé-la, julga-se também
desligada de levar até 14 a rede de esgotos, conforme ja o exigiu a
Comissédo Sanitaria. (BRITO, 1943, p.153)
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Neste trecho, observamos que além do problema do abastecimento de
agua, o Bairro da Ponte Preta ainda ndo possuia uma rede de esgotos, embora ja
tivesse sido exigido pela Comissdo Sanitaria. Saturnino de Brito ainda ressalta

gue a febre amarela acometia o bairro da Ponte Preta, em 1896.

Sobre os esgotos da cidade, Brito escreveu em seu relatério que a
Comisséo de Saneamento ndo conhecia detalhadamente a situagéo da rede de
esgotos ja iniciada, e nao poderia avaliar sua capacidade e nem sugerir
melhoramentos. O que pode observar naguele momento foi que aparentemente,
0S esgotos tiveram sempre um funcionamento regular e que alguns tampdes se
soltavam quando ocorriam chuvas fortes. Entretanto, considerou as

recomendacdes da Comissao Sanitaria:

(...) bhavendo a Comissdo Sanitdria mui judiciosamente
determinado a cimentacdo das areas ou patios em torno das
torneiras e debaixo das goteiras dos telhados, obrigando mesmo a
cimentar completamente 0s pequenos patios, onde os raios de sol
dificilmente penetram, e provindo dai maior contribuicdo para os
esgotos, e talvez com o tempo a insuficiéncia de vaz&o do atual
coletor principal, que é de ferro; tornar-se-ia assim necessaria a
construcdo de novo coletor, o qual poderia ser projetado sob as
avenidas que em futuro préximo provavelmente margeardo 0s
ribeirdes canalizados. (BRITO, 1943, p.154)

Ao comentar sobre a constru¢cdo de um novo coletor de esgotos, que
seria “(...) projetado sob as avenidas que em futuro préximo margeardo os
ribeirdes canalizados”, Saturnino de Brito ja estaria indicando, de acordo com
Andrade, “(...) o principal elemento urbanistico que redefinira a imagem da cidade,
ao mesmo tempo que reiterando sua preocupacdo com o futuro desta.”
(ANDRADE, 1992, pp.115-6)

Saturnino de Brito criticou o servico de remocéo de lixo realizado pela
Intendéncia Municipal, considerando-o dispendioso e ineficiente, pois o lixo
recolhido frequentemente permanecia acumulado em areas pequenas e umidas e
prejudicando a higiene da cidade, apesar da municipalidade contar com 30
carrogas para a remocao do lixo. Como solugao para este problema, Brito propds

a incineracdo do lixo num crematdério, sua utilizacdo na inddstria ou para que
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fosse utilizado na lavoura, considerado por ele um uso mais simples e econdémico.

(BRITO, 1943, p.154)
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Figura 1.22. Canal de Saneamento, projeto da ponte da Avenida Brasil com Rua Dona Libania.
Fonte: Arquivo Histérico do CONDEPACC. In: SANTOS, Jodo Manuel Verde dos. p. 120.

No seu relatério, Saturnino de Brito descreveu as obras ja executadas
entre o final de 1896 até o més de agosto de 1897:

Estavam entéo construidos 150,8 m da galeria sobre o Tanquinho;
54,6 m de galeria, no cruzamento da rua D. Libania, e 401,2 m de
canal do Anhumas, e mais a montante, abaixo e acima da
confluéncia do Serafim, havia prontos 154,7 m de galeria;
finalmente sobre o Serafim estavam as obras quase concluidas,
havendo 720 m de galeria j& construida. (BRITO, 1943, p.155)

Andrade, a partir de documentacdo que consultou, produzida pelo

préprio Saturnino de Brito, nos arquivos de Campinas (Exposic6es dos projetos
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complementares dos trabalhos em vias de execucéo)*, sobre os trabalhos
referentes ao més de outubro de 1897, Brito descreveu que estes trabalhos se
resumiam a “(...) canalizagdo normal dos trés cursos d’agua que tem suas
cabeceiras no perimetro da cidade (...)", ou seja, os cérregos Tanquinho,e

Serafim e ribeirdo Anhumas e que:

O langcamento destes canais e destas galerias surgiu, porém, a
ideia de fazé-lo seguir de avenidas e ruas, abrindo assim para a
cidade espacosas vias de comunicacdo que, a0 mesmo tempo
possam trazer-lhes os predicados estéticos de espléndidos
passeios a par de vantagens higiénicas que desnecessario é fazer
realcar aqui. (ANDRADE, 1992, pp. 116-7)

Segundo Almeida, Emilio Ribas, Chefe da Comissdo Sanitaria do
Estado de Sdo Paulo em Campinas, elogiou o servico de esgotamento sanitario
da cidade, bem como as medidas propostas pela Comissdo de Saneamento,
dirigida pelo engenheiro Saturnino de Brito para o tratamento das aguas através
da filtracdo central, mas criticou a captacdo das aguas contaminadas por matéria
organica e fecal durante o percurso do reservatorio até a sua distribuicdo para o
consumo da populagéao. (ALMEIDA, 1998, pp.83-4)

No relatério enviado ao diretor do Servico Sanitario do Estado de Séo
Paulo, em 31 de janeiro de 1898, no qual Emilio Ribas descreveu as atividades

desempenhadas pela Comissdo Sanitaria em Campinas, consta que as aguas

~

fornecidas a populacdo eram de ma qualidade, apontando a possibilidade da

propagacédo de doencgas através da dgua contaminada, inclusive a febre amarela:

Sobre a &gua pouco tenho a dizer-vos por ja ter enviado a essa
reparticdo um relatério comunicando as minhas impressoes,
guando observei alguns mananciais e o reservatério da Rocinha.
A simples inspecédo da planta de n° 3, do quadro anexo, que me
foram fornecidos pela Comissdo de Saneamento desta cidade,
fala bem alto em favor dos que reclamam contra a agua poluida
gue € fornecida a Campinas. Se bem que a observacéo dos fatos
demonstre que explosdes epidémicas ndo tém a sua origem na
agua fornecida a Campinas, forcoso € confessar que a sua
poluicdo pelas matérias terrosas (com as enxurradas a agua
transforma-se em verdadeira lama liquida) e ainda mais pelos
detritos organicos de toda espécie, quando nao concorre

4 Nao encontramos este documento nos arquivos consultados.
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diretamente para produzir uma infeccdo especifica — pela
auséncia dos micrébios patdgenicos que vivem e proliferam no
meio hidrico concorre, sem davida, para o aparecimento de uma
irritacdo gastrointestinal. E é de observagéo banal em clinica que
perturbacdo da digestdo, determinada por ingesta de ma
gualidade, € a porta de entrada para os micro-germes causadores
de inumeras moléstias infecciosas — maxime a febre amarela.
Essa lei patoldgica é tdo verdadeira que em diversas epidemias
vos é dado observar estrangeiros, em condicbes de receptividade
poupados em consequéncia de uma inteligente observancia dos
cuidados aconselhados em tal emergéncia e, sobretudo, relativos
ao regime alimentar — evitando — as perturbagdes da digestdo. O
reverso do quadro vos serd mostrado nos individuos que, usando
de alimentos e bebidas de ma qualidade sdo em regra individuos
vitimados. (RIBAS, 1898, apud SANTOS, 2002, p. 190-1)

Sobre a agua fornecida para a populagdo de Campinas, Emilio Ribas

afirmou que o servico era ineficiente no sentido de que ndo havia filtracdo da agua

levada até as habitacbes e que a filtracdo somente era feita pelos proprios

consumidores, por ndo haver nenhuma obrigacdo por parte da empresa

responsavel pelo abastecimento domiciliar.

Ndo abracar4d boa causa quem tentar defender a agua de
Campinas: € uma empresa ingrata e antipatriética, porquanto os
argumentos de defesa que conhego séo todos capciosos e alguns
até embustes tao grosseiros, que ndo merecem a honra de uma
critica cientifica. Dir-se-4 que nenhuma moléstia das originadas
pelas bactérias patogénicas que vivem e proliferam na éagua,
explodiu com carater de epidemia como a que aconteceu nesta
cidade, mas, quem pode nos garantir que estejamos a salvo
dessa desagradavel visita? E bastante considerardes que a
correcdo da 4gua pela filtracdo nas habitagBes é feita pelos que
disp6e de recursos recebendo agua poluida toda a populagéo
pobre, e ainda mais, ndo havendo disposicbes de lei que
obriguem & filtracdo domiciliar, esse melhoramento so € feito de
motu-préprio ou por aqueles que acedem as solicitagbes da
Comissdo Sanitaria. Nestas condicbes basta seja a agua
contaminada nos mananciais por dejetos de doentes
infeccionados por moléstias cujos microgermes tenham a
veiculacdo hidricas para que corra sério perigo a populagédo desta
cidade, principalmente se coincidir o aumento de poluicdo pelas
matérias organicas e circunstancias outras que favorecam a
proliferacdo de micrébios patogénicos. (RIBAS, 1898, apud
SANTOS, 2002, p. 190-1)

Neste trecho pode-se observar que Ribas, neste momento, era um

adepto da teoria aquista, ou hidrica, a partir das descobertas de Robert Koch,
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sobre a propagacao de doencas como o cOlera, por exemplo, através da agua
contaminada. Vale lembrar que Ribas também acreditava que a febre amarela

também poderia ser transmitida pela via hidrica.

Mais adiante, Ribas fez observacfes acerca da poluicdo das aguas nas
instalacdes localizadas no bairro entdo conhecido como Rocinha, atual cidade de
Vinhedo, de onde era captada a 4gua para o abastecimento domiciliar para a

populacdo de Campinas:

As instalacdes da Rocinha em coisa alguma garantem a pureza
da agua, como tive a ocasido de observar pessoalmente e o grau
de poluicdo tende a agravar-se, por isso que a populagédo
ribeirinha (que jA ocupa hoje 114 casas) tende também a
aumentar-se. Demais, se considerardes que o manancial mais
extenso, o Bom Jardim mede 5.000 metros dos quais 3.300
representados por brejos, notando-se ao longo do mesmo 4
acudes e 59 casas, tereis uma ideia bem aproximada do motivo
da minha insisténcia sobre o assunto, principalmente sabendo que
essa agua cai em natureza no reservatorio da Rocinha. Urge que
medidas tendentes a garantir a populagdo desta cidade sejam
tomadas, por quanto, uma vez livre das impurezas adquiridas em
um trajeto, a agua é perfeitamente potavel, segundo analises
conhecidas. Com a filtracdo central e medidas outras propostas
em relatorio pelo Dr. Saturnino de Brito, Chefe da Comissédo de
Saneamento do 2° Distrito, ficara aqui realizado um grande
melhoramento de higiene urbana. E este o meu modo de pensar,
que sobre ndo ser exagerado pode ser verificado por quantos
gueiram: e no cumprimento de minha Comissdo devo expendé-lo
claramente. (RIBAS, 1898, apud SANTOS, 2002, p. 192-3)

Através das criticas e recomendacoes de Emilio Ribas, a Secretaria de
Agricultura, Comércio e Obras Publicas, 6rgdo responsavel pelas questbes do
saneamento no Estado de S&o Paulo, o0 secretario dessa reparticdo recomendou
gue as medidas apresentadas nesse relatorio “(...) fossem acatadas como forma
de equacionar os problemas técnicos acumulados nas obras da Companhia
Campineira de Aguas e Esgotos”. (SANTOS, 2002, p. 193)

O entdo Secretario da Agricultura, Comércio e Obras Publicas, Dr.
Fermiano M. Pinto, em relatdrio enviado ao governo do Estado, informou sobre os
trabalhos da Comissdo de Saneamento em Campinas durante o ano de 1897,

voltados ao melhoramento no servico de abastecimento de agua:
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A Comissdo de Saneamento do Estado prosseguiu o ano findo
nos estudos para melhoramento do servi¢co de agua da cidade de
Campinas.

As aguas captadas para esse servico estdo sujeitas largamente a
serviddbes de toda espécie, percorrendo, além disso, o0s
respectivos leitos terrenos pantanosos em 6.400 metros sobre
17.000 de extensao total.

Na época da estiagem operou-se a medi¢cdo dos mananciais, em
altitudes variando entre 114 e 184 metros. As operacdes feitas em
Campinas — 5.702.400 litros — € inferior a possanca dos
mananciais. (RELATORIO, 1898, p.31)

Neste trecho, o secretario ainda destacou que as aguas captadas para
o abastecimento da cidade estariam sujeitas a contaminacdo no percurso,
percorrendo terrenos pantanosos, como havia lembrado Emilio Ribas no relatério
enviado ao diretor do Servico Sanitario do Estado de S&o Paulo, anteriormente

citado.

No mesmo relatério, o secretario indicou as medidas que deveriam ser
adotadas para melhorar o abastecimento de Campinas, medidas estas ja
propostas por Saturnino de Brito no seu plano para o abastecimento de agua da

cidade:

Desapropriar uma faixa de 50 a 100 metros, a montante das
novas represas, para impedir a poluicdo das aguas; e sanear 0S
cursos nos trechos embrejados com o emprego de manilhas;
Construir novas represas, reuinindo as aguas do Sao Bento em
uma pequena caixa proxima, fazendo seguir as aguas dessa caixa
para a caixa da reunido, na cota 140. A esta virdo ter as aguas
captadas em outros mananciais, e dela passardo para a caixa de
decantacdo, indo dai para a caixa de jungéo.

Melhorar a linha adutora existente e fazer uma segunda caixa no
atual reservatorio, para permitir frequentes lavagens.

Introduzir os hidrébmetros na distribuicdo de agua para evitar os
desperdicios, bem como tomar outras medidas que sao indicadas,
no intuito de aumentar o aprovisionamento, estabelecendo as
bases para o desenvolvimento do abastecimento, a fim de acudir
ao possivel acréscimo da populacéo. (RELATORIO, 1898, p.31)

Firmiano M. Pinto indicou medidas técnicas para a melhoria do
abastecimento de 4gua em Campinas, como o uso de manilhas, a construcdo de
novas represas e uma nova caixa no reservatorio, para que fosse possivel

proceder ali lavagens frequentes. O secretario também indicou a instalacdo de
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hidrémetros para controlar o consumo de 4gua, evitando disperdicios. Ressaltou
também a adocdo de medidas para melhorar o aprovisonamento de &gua,

destacando o aumento da populacéo.

Para complementar as obras de saneamento, Saturnino de Brito
propOs alteragbes no projeto de uma grande lavanderia publica. Conforme o
relatorio do engenheiro Alfredo Lisboa, esta lavanderia fora anteriormente “(...)
projetada no triangulo formado pelas ruas Santa Cruz e D. Libania e pelo rio
Anhumas e orgada em 90:000$000.” (BRITO, 1943, p.160).

No relatorio apresentado pela Comissédo de Saneamento do Estado de
Séo Paulo, em 1897, foram descritas as modificagOes realizadas no projeto pelo

Chefe da Comissao de Saneamento, Saturnino de Brito:

Modificando o projeto o chefe do Distrito adaptou-o de maneira a
encobrir um trecho de 42 metros do canal, situado abaixo da
confluéncia do Anhumas e Tanquinho, e no qual foram em 1896
construidos os encontros, que deveriam receber o berco da
galeria entdo projetada: este trecho ficara, como se vé, com
disposicéo diferente do tipo de canal empregado. (COMISSAO DE
SANEAMENTO DO ESTADO DE SAO PAULO, 1897, apud
BRITO, 1943, p.160)

O edificio da lavanderia publica foi assim descrito no relatorio da

Comissao de Saneamento:

(...) seria levantado sobre colunas de ferro apoiadas nos
encontros e sobre os muros construidos além da crista dos
taludes; e teria um s6 pavimento sobre abobadilhas de tijolo,
repousando em vigas metdlicas; as fachadas principais
enfrentariam pequenas pracas ajardinadas de forma triangular.
(COMISSAO DE SANEAMENTO DO ESTADO DE SAO PAULO,
1897, apud BRITO, 1943, p.160)

Andrade, além de considerar interessante a concepgdo arquitetdnica
para o projeto da lavanderia publica, considera também que seria “(...)
inconcebivel nos tempos atuais de “tirania da intimidade”, “(...), a construgao
desse tipo de equipamento publico.” E ainda, como ultima medida proposta pelo

engenheiro, “(...) o esgotamento e drenagem da superficie de um acude entéo
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existente junto ao Ribeirdo Serafim — reitera sua preocupacdo em evitar a
presenca de 4guas estagnadas.” (ANDRADE, 1992, p.117)

Ricardo Badar6 informa que para os corregos Serafim e Anhumas,
Saturnino de Brito recomendou que, posteriormente, fossem construidas avenidas
marginais, que seriam as atuais avenidas Anchieta e Orosimbo Maia. (BADARO,
1996, p.32)

Houve uma paralizacdo de cerca de 18 anos dessas obras, entre 0s
anos de 1897 até 1915, sendo posteriormente retomadas por Saturnino de Brito
na segunda década do século XX, “(...) quando finalmente configurar-se-ia o
desenho final do canal-avenida-parque. (...) Entre 1917 e 1918, (...) a obra é
inaugurada. Posteriormente seria denominada Avenida Orosimbo Maia (...)”
(SANTOS, 2202, p.186)

1.11 Emilio Ribas e o saneamento urbano da cidade de Campinas

Emilio Marcondes Ribas nasceu em Pindamonhangaba, em 11 de abril
de 1862 e faleceu em Sao Paulo, em 19 de fevereiro de 1925. Em 1882 ingressou
na Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro e formou-se médico em 1887. Em
fevereiro de 1888 defendeu uma tese sob o titulo “Morte aparente dos recém-
nascidos”. (ALMEIDA, 1998, p.75)

ApoOs sua formatura, voltou para Pindamonhangaba e, partidario das
ideias republicanas durante o periodo que esteve no Rio de Janeiro, participou da
fundagédo do Clube Republicano de sua cidade. Atuou ali como médico clinico e
casou-se com Maria Carolina Bulcdo, com quem teve cinco filhos. Em Santa Rita
do Passa Quatro permaneceu durante alguns meses prestando servicos médicos
na futura Estrada de Ferro S&o Paulo-Rio Grande e em 1889, foi residir e clinicar
na cidade de Tatui. (ALMEIDA, 1998, p.75)
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Exerceu o cargo de inspetor sanitario na cidade de Jau, em 1895. Em
1896, foi nomeado inspetor sanitério efetivo, atuando em cidades do interior
paulista onde ocorriam epidemias de febre amarela. Devido ao grave surto de
febre amarela na cidade de Campinas em 1896, assumiu a chefia da Comisséo
Sanitaria do Estado de S&o Paulo nessa cidade, na qual permaneceu até o inicio
do ano de 1898.

A atuacdo de Emilio Ribas em Campinas para o combate as epidemias
de febre amarela, a partir de julho de 1896, enquanto chefe da Comissao
Sanitaria naquela cidade foi de grande importancia para a melhoria das condi¢des
sanitarias da cidade e igualmente para o controle dos surtos de febre amarela. Ele
foi auxiliado por uma equipe de médicos e desinfectadores, desempenhando uma
trabalho em conjunto com a Comissédo de Saneamento do Estado de S&o Paulo,
sob a chefia do engenheiro sanitario Saturnino de Brito, com a Intendéncia
Municipal e com engenheiros da Camara Municipal.

Em 16 de abril de 1898, Emilio Ribas assumiu o cargo de diretor do
Servico Sanitario do Estado de S&o Paulo, ali permanecendo até o ano de 1917,
onde realizou inUmeras pesquisas sobre a febre amarela, entre outras doencas,
como a tuberculose, lepra e peste bubdnica, como um meio de controlar surtos
epidémicos no Estado de S&o Paulo, cuja atuacdo muito contribuiu para a
modernizacdo dos servicos de saude publica no Estado de Sao Paulo.
(ALMEIDA, 1998, p.75; MOTA, 2005, p.61)

1.11.1 Atuacao de Emilio Ribas no Servi¢co Sanitario do Estado de S&o Paulo

Emilio Ribas iniciou o trabalho como inspetor sanitario da Inspetoria de
Profilaxia das Moléstias Infecciosas, do Servigo Sanitario do Estado de Sao Paulo

em 1895 na cidade de Jau. A partir de 1896, assumiu efetivamente o cargo de
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inspetor sanitario no interior do Estado nas cidades de Campinas, Jau, Rio Claro,
Pirassununga e Sao Caetano, periodo no qual ocorrream epidemias de variola e
febre amarela. O convite foi feito pelo entdo secretario do Interior Dr. Antonio
Bueno®. (ALMEIDA, 1998, p.75; MOTA, 2005, p. 61)

Numa conferéncia sobre campanhas sanitarias apresentada em 1922,
no Centro Académico Oswaldo Cruz da Faculdade de Medicina de S&o Paulo,
Emilio Ribas apresentou suas observacdes sobre a epidemia de febre amarela na
cidade de Jau, em 1895, quando acolheu orfaos no hospital de isolamento
daquela cidade, como medida profilatica contra a doenca. Neste momento, ao
observar que esses Orfaos ndo adoeceram, apesar de ficarem em contato com
amarelentos na cidade, levou o médico a questionar a teoria de que a febre

amarela era transmitida por contagio direto:

Naquela aflitiva emergéncia tive que lhes dar agasalho no Hospital
do Isolamento, distante da cidade cerca de 3 quilémetros; e ai
observei 0 seguinte: ou as criancas vinham infeccionadas da
cidade e a moléstia se manifestava depois de decorrido o periodo
habitual de incubacéo ou elas ndo contraiam mais a febre amarela
depois de passados 5 dias da entrada no hospital, apesar do
avultado numero de amarelentos ali internados.

Essa observacao calou no meu espirito e foi inteiramente contréria
a teoria do contagio direto da febre amarela, do doente a pessoa
sa. (RIBAS, 1962, p.4 apud ALMEIDA, 1998, p.78)

Segundo Marta de Almeida, este trabalho apresentado por Emilio
Ribas na conferéncia realizada na Faculdade de Medicina de Sao Paulo, embora
tenha sido escrito anos depois do trabalho que executou na cidade de Jau sobre o
acolhimento dos orfaos no Hospital de Isolamento, evidencia que quando Ribas
observou que as criancas nao manifestaram os sintomas da doenca apés 5 dias

de permanéncia no referido hospital onde se encontravam inimeros doentes de

> Antonio Dino da Costa Bueno (1854-1939). Graduou-se em Direito pela Faculdade de Direito do
Largo Sdo Francisco em 1875. Catedratico de Direito Civil em 1890, foi também diretor da mesma
faculdade de 1908 até 1912; deputado federal de 1894 até 1900; Secretario do Interior de 1896
até 1897. Foi membro e presidente do Partido Republicano Paulista; senador estadual de 1904 até
1930; Presidente do Estado de S&o Paulo de 28 de abril de 1927 até 14 de julho do mesmo ano,
em carater provisorio, devido ao falecimento do entdo presidente Carlos de Campos. Durante o
periodo em que presidiu o estado, Dino Bueno foi responsavel pelo prosseguimento do plano de
duplicacado das linhas da Estrada de Ferro Sorocabana. (ALMEIDA, 1998, p.75)
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febre amarela, poderia ter levado Ribas a crer que a doencga néo era contagiosa.
(ALMEIDA, 1998, p.78)

Ainda, segundo Rodolfo dos Santos Mascarenhas, foi também neste
momento que Ribas acreditava na suposicdo de que a transmissibilidade da
doenca ocorria através de um vetor. (MARCARENHAS, 1973, p.3) Tal afirmacgéo
pode indicar que Emilio Ribas j& havia tomado conhecimento das experiéncias de
Carlos Finlay em Cuba, realizadas em 1881, quando da descoberta de Finlay do

mosquito transmissor da febre amarela.

De acordo com Almeida, embora supostamente Emilio Ribas
acreditasse na nao contagiosidade da febre amarela quando atuou em Campinas
como chefe da Comissdo Sanitaria, adotou medidas visando melhorar a
salubridade publica, entre os anos de 1896 e o inicio de 1898, que revelam sua
inclinacdo ao contagionismo. Almeida explica que as medidas adotadas por
Ribas:

(...) caracterizaram-se muito mais por rigorosas desinfeccoes,
fiscalizacbes e isolamento dos doentes, além € claro, das
limpezas em locais publicos, 0 que corrobora para a minha
suposicdo de que as orientacdes iniciais de Ribas estavam muito
pautadas no contagionismo (...) (ALMEIDA, 1998, p.78)

A partir de 1898, ja ocupando o cargo de diretor do Servigo Sanitario do
Estado de S&o Paulo, Emilio Ribas passou a se corresponder com as autoridades
sanitarias norte americanas e também tomou conhecimento dos trabalhos escritos
por Carlos Finlay. A leitura dos artigos de Finlay o levou a aproximacédo de um
convencimento sobre a transmissdo da febre amarela através do mosquito.
(ALMEIDA, 1998, pp.169-170)

No Brasil, a partir de 1900, ou seja, 0 mesmo ano no qual a expedicao
do Exército Americano em Cuba, chefiada pelo médico Walter Reed que repetiu
as experiéncias de Carlos Finlay, comprovando sua descoberta, chegariam as
noticias relativas a esses trabalhos, através da comunidade médica e da
imprensa. (ALMEIDA, 1998, p.171)
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ApOs a publicacdo das experiéncias realizadas pela comissdo norte
americana em Cuba, em 1900, Emilio Ribas publicou um trabalho intitulado O
mosquito como agente de propagacao da febre amarela, em janeiro de 1901.
(ALMEIDA, 1998, p.94)

Na tentativa de demonstrar a veracidade da descoberta de Finlay, em
1901, Emilio Ribas solicitou autorizacdo do governo paulista para realizar
experiéncias sobre a febre amarela em voluntarios, que se deixariam picar por
mosquitos infectados. Entre dezembro de 1902 e janeiro de 1903, seis voluntarios
participaram da pesquisa, entre eles o proprio Ribas e Adolfo Lutz, que foi
acompanhada por uma equipe de médicos, da qual fazia parte o médico Luis
Pereira Barreto, defensor da teoria hidrica (ou aquista), da transmisséo da febre

amarela pela agua contaminada. (ALMEIDA, 2003, p.135)

Entre os voluntarios, somente trés contrairam a doenc¢a, comprovada
clinicamente através dos sintomas que apresentavam e também através de
analises laboratoriais da urina dos doentes, relizadas no Hospital do Isolamento e
também uma analise realizada por Henrique Schaumann, entédo diretor da Botica
Veado d’'Ouro. (ALMEIDA, 2003, p.135)

Num segundo momento da pesquisa, entre os meses de abril e maio
de 1903, trés voluntérios, imigrantes italianos, participaram da experiéncia na qual
tiveram que dormir em lengdis e roupas sujos com sangue e vomito de doentes de
febre amarela. O quarto onde o0s voluntarios permaneceram durante o
experimento fora vedado para que nenhum mosquito pudesse ali entrar e também
para que o local permanecesse com a temperatura elevada, como uma estufa,
“(...) evitando assim a contra-argumentacéo infeccionista de que a queda brusca
de temperatura fosse capaz de destruir os “miasmas” da febre amarela.”
(ALMEIDA, 2003, p.136)

Através dessas experiéncias realizadas no Hospital de Isolamento, foi
possivel provar cientificamente que a febre amarela somente era transmitida pelo
mosquito. Segundo Almeida, para além da repeticdo das experiéncias de Finlay e

da comissao norte americana, realizadas em Havana, as experiéncias realizadas
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na cidade de Sao Paulo, na qual ndo havia epidemia de febre amarela, ao
contrario de Havana, pois pesquisadores que ndo acreditavam na descoberta de
Finlay afirmavam que, sendo a febre amarela uma doenca endémica naquela
cidade, os voluntarios poderiam ter contraido a moléstias por outros meios e nao

necessariamente através dos mosquitos.

A importancia das experiéncias realizadas por Emilio Ribas reside no
fato de que, com o convecimento das autoridades sanitarias sobre a forma de
transmissdo da febre amarela, o combate a doenca tornou-se efetivo, com o
exterminio dos mosquitos e o combate as dguas estagnadas, que consistiam em

focos de desenvolvimento do Aedes aegypti.

1.11.2 Emilio Ribas e a Comissé&o Sanitaria em Campinas (1896 — 1898)

Emilio Ribas assumiu a chefia da Comissdo Sanitaria enviada a
Campinas pelo Servigo Sanitario do estado de Sdo Paulo, em 23 de julho de
1896, iniciando efetivamente os trabalhos a partir do dia 4 de agosto de 1896,
permanecendo na cidade até o inicio do ano de 1898."° A Comissdo Sanitaria,
sob a responsabilidade de Emilio Ribas, assumiu a responsabilidade, além do
controle dos surtos de febre amarela, da direcdo e execucdo dos trabalhos de
saneamento da cidade. (SANTOS FILHO, 1996, p. 252; ALMEIDA, 1998, p. 79)

Nesta mesma época, 0 engenheiro sanitario Saturnino de Brito,
designado como chefe da Comissdo de Saneamento do 2° Distrito Sanitario do
Estado de Séo Paulo, que correspondia a cidade de Campinas, esteve a frente
das obras de saneamento, no que diz respeito a canalizacdo dos coOrregos da

cidade e drenagens de terrenos alagadicos. (SALGADO, 1992, p.58) Tanto a

“ santos Filho e Almeida afirmam gue Emilio Ribas permaneceu na chefia da Comissao Sanitaria
de Campinas até o final do ano de 1897, entretanto os oficios consultados no Arquivo Municipal de
Campinas, redigidos pelo proprio Ribas, mostram que ele permaneceu na cidade até meados de
fevereiro do ano de 1898.
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Comissao Sanitaria como a Comissdao de Saneamento, assumiram os trabalhos

na cidade de forma permanente em 1896.

Em oficio de 23 de julho de 1896 enviado ao Dr. Manuel de Assis Vieira
Bueno, Intendente Municipal de Campinas, o Diretor Geral do Servico Sanitéario,
Dr. Joaquim José da Silva Pinto Junior, comunicou a ida de Emilio Ribas para
Campinas:

Tenho o prazer de comunicar-vos que satisfazendo a requisicao
constante de vosso oficio de 4 do corrente e de acordo com as
determinagfes ja anteriormente por esta Diretoria recebidas do
Governo, seguiu hoje para essa cidade afim de assumir a direcdo
do servigco sanitario uma comissao de inspetores sob a dire¢éo do
Dr. Emilio Ribas com uma turma de nove desinfectadores e o
material preciso para o servigo, e a qual estou certo prestareis o
vosso valioso auxilio para completo desempenho da sua missao.
(OFICIO, 1896)

A Comissdo Sanitaria sob a direcdo de Emilio Ribas era formada por
meédicos, que ocupavam o0 cargo de inspetores sanitarios, encarregados das

vistorias nas casas, hospitais e demais edificios da cidade.

No verso do citado oficio, seguiu a copia de um oficio anterior datado
de 1° de julho de 1896, enviado pela Secretaria de Estado dos Negdécios do
Interior ao Diretor Geral do Servico Sanitario, Dr. Dino Bueno, sobre a
responsabilidade conferida aos municipios no que concerne a tomada de medidas

preventivas contra o mal epidémico, bem como o papel da Comisséo Sanitaria:

Conquanto tenha declinado a epidemia de febre amarela nas
diversas localidades do Estado por ela atacadas, e mesmo em
algumas delas tenha inteiramente cessado, conforme
comunicacdo que me tendes feito, todavia ndo pode o Governo
empenhado como se acha em defender a salde publica, abrir
mao da excepcional faculdade que lhe confere o artigo 5° da Lei
240 de 4 de Setembro de 1893, em virtude da qual teve nessas
localidades chamado a si os encargos e atribuicbes que a
mencionada Lei no art® 2° define como competindo as
municipalidades: € preciso a todo o custo evitar uma nova erupgao
do mal epidémico, e € patente que ndo conseguireis esse
resultado sendo pondo em prética permanente, mediante rigorosa
fiscalizacdo de inspectores sanitarios, todas as medidas que por
uma inteligente profilaxia defensiva possam ser aconselhadas. —
Convém, pois, e recomendo-vOos que conserveis nessas
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localidades 0 mesmo servigo sanitario até o presente mantido,
determinado, esta bem visto pelas circunstancias ou condicdes
especiais, que em cada uma delas possam ser notadas, ficando
de tal sorte respondidas as vossas mencionadas comunicagoes.
(OFICIO, 1896)

Este oficio informa que embora as epidemias de febre amarela
ocorridas nos municipios paulistas tivessem sido consideradas controladas
naquele momento, era preciso manter os inspetores da Comissédo Sanitaria nas
cidades, exercendo o trabalho de fiscalizacdo, com o objetivo de evitar novos

surtos epidémicos.

A lei n° 24, de 04 de setembro de 1893, reorganizou o Servigo Sanitario
do Estado de S&o Paulo, que fora criado em 1892. O artigo 2° da referida lei

determinava que:

Art. 2° - Sao atribuicdes das municipalidades:

a) O saneamento local do meio em todos os seus detalhes.

b) A policia sanitéria das habitagbes particulares e coletivas, dos
estabelecimentos industriais e de tudo que direta ou indiretamente
possa incluir na salubridade do municipio.

c) A fiscalizag&o sanitaria de todos os estabelecimentos publicos e
particulares, quer mediata ou imediatamente concorram para
modificar as condi¢fes sanitarias do meio.

d) A fiscalizac@o da alimentac&o publica, do fabrico e consumo de
bebidas nacionais e extrangeiras, naturais ou artificiais.

e) A organizacao e dire¢éo do servigo de assisténcia publica.

f) A organizacgéo e direcdo do servi¢o de vacinacgdo e revacinacao.
(LEI N° 240, 1893)

A lei n° 240 conferiu as municipalidades o dever de cuidar das
questdes de higiene e saude publica, exercendo a fiscalizacdo sanitaria nas
habitagbes particulares e coletivas, fabricas, comércio, estabelecimentos publicos,
organizar servicos de assisténcia publica e de vacinacdo. No entanto o artigo 5°

da referida lei, em caréater de excecéo, determinava que:

Art. 5° - Enquanto ndo estiverem definitivamente organizados os
servicos de higiene municipal, e em épocas excepcionais, podera
o0 Governo do Estado chamar a si os encargos e atribuicdes que
séo de competéncia das municipalidades. (LEI N° 240, 1893)
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A vinda da Comissao Sanitaria do Estado de S&o Paulo para Campinas
em 1896 confirma a determinag&o do artigo 5° da lei n° 240. Em 1896, a cidade
enfrentou mais uma grande epidemia de febre amarela entre os meses de
fevereiro e junho. (SANTOS FILHO, 1996, p.238)

Para que a Comissdo Sanitaria tivesse um local de trabalho adequado
as suas fungdes, a Intendéncia Municipal de Campinas, sob a gestdo do
Intendente Manuel de Assis Vieira Bueno, cedeu o prédio do Mercado Grande,
que ficava na atual Avenida Anchieta e em funcionamento desde 1861, onde foi
estabelecido o Desinfectério Central de Campinas®’, em 1896. (SANTOS FILHO,
1996, p.252) Através da Resolucdo n°® 34, de 24 de dezembro de 1896, foi

autorizado o estabelecimento do Desinfectério Central:

Art. 1. — Fica autorizado o poder executivo municipal a ceder ao
governo do Estado, para ser estabelecido o desinfectério central,
0 proprio municipal — Mercado Grande, que oportunamente devera
ser restituido a Camara, a juizo desta. (RESOLUC}AO N° 34,
1896)

Segundo Almeida, a construcdo de um desinfectorio na cidade de

Campinas,

(...) faz parte de uma reorganizacdo do Servico Sanitario que
estabeleceu como uma de suas se¢bBes o Servico Geral de
Desinfecg¢des, sendo o Desinfectdrio Central localizado na cidade
de Séo Paulo, préximo a estacdo de ferro da Luz, no Bom Retiro.
(ALMEIDA, 1998, p.80)

As epidemias de febre amarela no interior paulista, especialmente em
Campinas, que consistia na mais importante zona cafeeira paulista, influenciou as
reformas do Servi¢co Sanitario em 1896. Com a grande disseminacdo da doenca a
partir do final do ano de 1895, a Diretoria do Servico Sanitario enviou comissfes
de combate a doenca para 0s municipios mais afetados, como Santos e

Campinas, cidade que se se tornou naquele momento sede do Segundo Distrito

*" O Desinfectério Central de Campinas funcionou de 1896 até 1918, quando foi demolido para a
construcdo da Escola Normal. Atualmente, funciona a Escola Estadual Carlos Gomes. (SANTOS
FILHO, 1996, p. 252)
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Sanitario do Estado de Sao Paulo. (TELAROLLI, 1996, p. 208; ALMEIDA, 1998,
p.80)

As acdes de Emilio Ribas como chefe da Comissdo Sanitéaria,
juntamente com os inspetores sanitarios na tentativa de eliminar o mal epidémico,

estavam pautadas no Codigo Sanitario do Estado de Sao Paulo de 1894.

Emilio Ribas e seus auxiliares, ou seja, os médicos de sua equipe que
exerciam o papel de Inspetores Sanitarios tinham a funcdo de promover vistorias
nas residéncias e demais prédios da cidade, eliminar agua parada, a desinfec¢éo
de residéncias e edificios publicos, remover doentes ao Lazareto do Fundao, que
passou a ser o Hospital de Isolamento, atendendo os doentes de febre amarela e

outras moléstias infecciosas e ordenar a drenagem de locais alagadicos.

Em relatério datado de 31 de janeiro de 1898 enviado ao diretor geral
do Servico Sanitario do Estado de Séo Paulo, Dr. Joaquim José da Silva Pinto,
Emilio Ribas descreveu as atividades da Comissao Sanitaria de Campinas a partir
do dia 23 de julho de 1896, quando chegou a cidade acompanhado pelos médicos
auxiliares Theodoro Bayma® e Francisco Moretzsohn*. Os trabalhos da
Comissdao Sanitaria, segundo Ribas, somente se iniciaram de fato em 4 de agosto
do mesmo ano. (RIBAS, 1898, apud SANTOS FILHO, 1996, p. 252)

Neste relatério, Emilio Ribas escreveu que a Camara Municipal ja havia
dividido a cidade em trés distritos sanitarios, em decorréncia das constantes
epidemias de febre amarela que a cidade enfrentava desde 1889, no intuito de
tornar mais dinamica a fiscalizacdo sanitaria. Anteriormente a vinda de Emilio
Ribas e da Comisséo Sanitaria para Campinas, a Intendéncia de Higiene cuidava

das questdes sanitarias sob a direcdo de Manuel de Assis Vieira Bueno. Sobre os

*® Theodoro da Silva Bayma foi inspetor sanitario e substituiu Emilio Ribas como chefe da
Comisséo Sanitaria logo em seguida a sua ida para a cidade de Sdo Paulo, onde assumiu o cargo
de Diretor Geral do Servico Sanitario. Existe vasta documentagdo no Arquivo Municipal de
Campinas que atesta a sua atuacdo tanto como inspetor sanitario quanto como chefe da
Comissao Sanitaria. Os documentos referem-se a vistorias, pedidos de desinfeccgao etc. Esteve a
frente da Comissédo Sanitaria até 1902. (SANTOS FILHO, 1996, p. 252)

9 Francisco de Paula Moretzsohn (1866-7?). Nascido em Campinas, foi médico auxiliar de Emilio
Ribas na Comissdo Sanitaria, dirigiu o Lazareto do Funddo junto com Francisco de Arauljo
Mascarenhas. Foi inspetor sanitario do 1° distrito. (SANTOS, FILHO, 1996, p. 269, RELATORIO
DE VISTORIA, 1896)
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trés distritos sanitarios, Emilio Ribas informou que eram dois laterais e um central,
o qual ficou sob sua responsabilidade. (RIBAS, 1898, apud SANTOS FILHO,
1996, p. 253)

Emilio Ribas relatou que teve que ampliar os distritos sanitarios em
Campinas, de trés para cinco, anexando povoagdes vizinhas, como Valinhos e
Santa Barbara, “(...) ficando cada distrito com cerca de 900 casas que poderiam
ser sistematicamente visitadas uma vez por més pelo dr. Inspetor Sanitario.”
(RIBAS, 1898 apud SANTOS FILHO, 1996, p. 255)

Campinas, segundo o préprio Emilio Ribas, ja era uma cidade muito
grande nesse periodo, com 4.200 prédios, e este fato era um agravante no que se
refere ao trabalho que a Comissao Sanitaria teve que desempenhar: “(...) Podeis
avaliar as dificuldades de uma inspecédo perfeita apenas com dois colegas, se
considerardes que a cidade de Campinas possui, pelo menos, 4.200 prédios (...)”
(RIBAS, 1898, apud SANTOS FILHO, 1996, p.253)

Os inspetores sanitarios que faziam parte da Comissdo Sanitaria
tinham também a funcéo de visitar os domicilios de Campinas nas ruas e bairros

mais afetados pela febre amarela.

No referido relatério, Emilio Ribas apontou alguns locais, que foram os
mais afetados pela febre amarela: “(...) 13 de Maio, dr. Costa Aguiar, dr. Campos
Sales e outras no centro da cidade, Botafogo e Ponte Preta e nos Arrabaldes
(...).” (RIBAS, 1898, apud SANTOS FILHO, 1996, p.253) Os “Arrabaldes” aos
quais ele se refere sdo Arraial dos Souzas, Valinhos e Reboucgas (atualmente

Sumaré).

No acervo documental consultado no Arquivo Municipal de Campinas,
encontramos um oficio, enviado ao Intendente Municipal Manuel de Assis Vieira
Bueno, pelo Inspetor de Higiene do Arraial dos Souzas Ermelindo Pupo Nogueira,
em 03 de marco de 1897, comunicando que havia sido feita a varricdo das ruas e

0 estado sanitério da localidade naquele momento era o seguinte:
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Comunico-vos que, de acordo com a autorizagdo que me deste,
mandei fazer a varricdo das ruas e a remocdao do lixo para fora do
Arraial (...). Cumpre-me mais participar-vos que, presentemente o
estado sanitario deste Arraial, € magnifico, ndo tendo havido, até
hoje, caso algum de moléstia suspeita. (OFICIO, 1897)

A povoagao denominada “Arraial dos Souzas”, localizada a cerca de
dez quildmetros do centro urbano de Campinas, segundo o fiscal responséavel por
ela, encontrava-se naquele momento em boas condi¢cdes sanitarias. Como vimos,
era também da responsabilidade da Comissdo Sanitéria fiscalizar e realizar as

intervengdes necessérias nesses locais mais afastados.

As acdes de Emilio Ribas como chefe da Comissdo Sanitaria em
Campinas, entre os anos de 1896 e 1898, eram pautadas em praticas ja bastante
utilizadas para o combate aos surtos epidémicos de febre amarela, entre outras
doencas de carater epidémico, e baseadas em desinfec¢des, isolamento de
doentes, drenagem de areas alagadicas etc., o que revela a inclinacdo do médico
ao contagionismo. Somente a partir de 1900, quando esteve a frente do Servico
Sanitario do Estado de S&do Paulo, que Emilio Ribas, através de experiéncias
realizadas no Hospital de Isolamento, em conjunto com trabalhos elaborados pelo
Instituto Bacterioldgico, sob a chefia do médico Adolfo Lutz, que o médico pode
comprovar a teoria havanesa de transmissdo de febre amarela através do

mosquito.
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Capitulo II

A atuacdo das autoridades sanitarias no combate a epidemia de febre
amarela em Campinas (1893-1900) e areconfiguracdo do seu espaco
urbano
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2.1 Topografia Médica: um método de andalise do meio urbano

As topografias médicas consistiam num meétodo, utilizado, sobretudo
por médicos, muito difuso na Europa desde o final do século XVIII, no qual
procuravam mapear nas cidades as doengas que se difundiam de forma
epidémica e endémica. Com o desenvolvimento do higienismo, que considerava
gue as causas das doencas estavam relacionadas ao meio ambiente e também
ao meio social, este método passou a ser muito utilizado na Europa,

especialmente nos centros urbanos densamente habitados.

Os médicos higienistas procuravam descrever de forma sistematica as
doencas que assolavam as cidades europeias e suas condi¢cbes sanitarias. As
topografias médicas, portanto, passaram a ser um instrumento de andlise
cientifica utilizado por esses profissionais, no intuito de indicar medidas ao poder

publico a serem adotadas no meio urbano.

De forma mais ampla, as topografias médicas se difundem no contexto

das novas concepcdes gerais da geografia, e de acordo com Ivone Salgado:

(... as concepcdes globais da geografia sustentadas por
Alexander von Humboldt e por Carl Ritter, que deram vida, no
inicio do século XIX, ao grupo (no sentido de uma escola
cientifica) biomédico dessa ciéncia: buscavam-se leis que
explicassem a influéncia do meio ambiente sobre as
caracteristicas do corpo humano e da sua morte. Essa perspectiva
de andlise levou a conclus6es muito gerais, mas resultou que 0s
médicos e gedgrafos do século XIX reuniram uma quantidade
impressionante de informagbes sobre a histéria e sobre a
distribuicdo geogréfica das doencas. (SALGADO, 2010, p.6)

O cruzamento de dados estatisticos mais gerais da populacéo (bens,
etnias, tipo de trabalho, mortalidade etc), e o mapeamento das doencas que
ocorriam em cidades ou regides, possibilitaram as autoridades a criacdo de leis

que foram responsaveis pelo reordenamento do espaco urbano.
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A corrente de pensamento conhecida como higienismo desenvolveu-se
especialmente nas academias de medicina na Europa, a partir do final do século
XVIIl. Os médicos desse periodo consideravam que o desenvolvimento das
doencas estava ligado as influéncias do meio ambiente e também do meio social.
No contexto da revolucao industrial, as condi¢cbes insalubres nas quais viviam a
classe operaria fabril eram motivos de criticas por parte dos médicos e, portanto,
passaram a propor medidas para melhorar a condi¢cdo sanitaria da populacéo.
(URTEAGA, 1980, p.1)

No inicio do século XIX, a higiene passou a ocupar o lugar de campo
especifico do saber médico, mas foi jA a partir do final do século XVIII que o

meédico se aproximou da esfera politica. Segundo Georges Vigarello, o0 médico:

Desempenhou um papel na disposicéo das cidades e de diversos
locais publicos. Pesou nos comportamentos coletivos (desde a
irrigacéo das ruas até a abertura de ruas em certos bairros). Esta
influéncia sobre a vida humana n&o poderia deixar de ter
consequéncias. O médico do inicio do século XIX reivindica, a
esse respeito, mais rigor, maior sistematizacdo: ndo se trata de
nenhum conhecimento novo sobre as leis da salde, mas de uma
vontade maior de afirmar um saber integrado; de uma insisténcia
em sublinhar uma competéncia “cientifica”. (VIGARELLO, 1996,
p.186-7)

As topografias e geografias médicas, dentro do campo da higiene,
procuravam mapear nas cidades as doencas epidémicas, como o cOlera e a febre
amarela, as doencas endémicas de determinada regido e também doengas que
afetavam a classe operaria relacionadas ao tipo de trabalho que
desempenhavam. Ao tratar as doencas como um produto social, os médicos
também observavam em suas pesquisas as condi¢cdes gerais das habitacdes, do
meio urbano como um todo — ruas, bairros —, dos locais de trabalho, a moralidade
e 0s habitos da época. (URTEAGA, 1980, p.2)

De acordo com Guido Zucconi, no século XIX o uso de uma série de
instrumentos de investigacdo sobre a cidade e o territorio comecaram a ser
difundidos na Europa. Ele destaca como exemplos notaveis destes meios de
analise a “topografia e a geometria projetista”,
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(...) do seu desenvolvimento e dos seus reflexos sobre a
cartografia urbana e territorial, sobretudo na Franca, as escolas de
Génio e da Artilharia deram origem a base do conhecimento
técnico e ao mesmo tempo a uma série de especialistas.
(ZUCCONI, 2010, pp.15-16)

Zucconi ainda conclui que a inovacao nao era somente a definicdo dos
instrumentos de analise sobre a cidade, mas o uso administrativo que se fazia de
tais métodos, pois através deles era possivel cruzar estes conhecimentos com as
praticas técnico-burocraticas, sobretudo no periodo de dominio napolebnico.
(ZUCCONI, 2010, p.16)

O uso da estatistica também foi amplamente empregado nas primeiras
enquetes sanitaristas e médicas, a partir da segunda metade do século XVIII, e
amplamente utilizada no século XIX; o levantamento sisteméatico de dados sobre
as cidades, territérios e seus habitantes foram de grande importancia para

orientar e definir as intervencfes das quais determinados locais necessitavam.

Tais técnicas eram amplamente empregadas e disseminadas nha
Europa pelo militares, pois no momento do dominio territorial era necessario fazer
um amplo reconhecimento do territério no qual o Império iria se estabelecer. Na
época moderna, os militares foram os responsaveis pelo aperfeicoamento da

cartografia e da topografia.

O cruzamento entre os registros da populagcéo e o cadastro de bens,
amplamente utilizados no periodo napolednico (censos, atividades, etnias, indices
de mortalidade, producéo agricola, mineracao etc), possibilitou a projecéao de tais
dados estatisticos no espaco, pois localizava com maior precisédo as condi¢des de
salubridade e também sociais. A origem das topografias médicas, portanto,
estaria neste cruzamento de dados que de forma objetiva localizava a intensidade
de determinada doenca na cidade e, de forma mais ampla, no territorio.
(ZUCCONI, 2010, p.16)

Segundo Zucconi,

Trata-se, pois, de uma sintese que coloca os dados recolhidos em
determinado ambito territorial, encontrando um apoio direto na
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cartografia e nos seus instrumentos de representacdo: as
topografias médicas nos centros urbanos representam o
equivalente a cartas tematicas do territério. Ambas materializam o
resultado desse esfor¢o dirigido a cruzar informagbes e explicita-
las numa dimenséao geografica. (...) (ZUCCONI, 2010, p.17)

Luis Urteaga assinala as topografias e as geografias médicas como
investigacdes empiricas, que possibilitavam o conhecimento da origem e do
desenvolvimento das moléstias, bem como a mortalidade nas cidades, portanto,
as doencas eram originadas pela forte influéncia do clima e do meio social. Este
trabalho era realizado nos centros urbanos densamente habitados e onde se
encontravam as industrias. (URTEAGA, 1980, p.2-3)

Os higienistas tratavam dos problemas do espac¢o urbano e propunham
que alguns edificios deveriam ser afastados para tornar o ambiente salubre. Os
edificios considerados perigosos a saude publica eram os matadouros, corticos e

demais habitacfes coletivas, cemitérios, hospitais.

Segundo Urteaga, essas questdes ndo eram tratadas de uma forma

sistemética, mas empirica na qual,

(...) enlazados unos con otros en tratados generales de higiene,
obras de divulgacién, memorias sobre epidemias, topografias
medicas etc. A pesar de ello, creemos gque su sola enumeracion
puede bastar para calibrar el interés de la tradicion higienista y su
importancia para la historia de la geografia, la ecologia y otras
ciencias sociales. (URTEAGA, 1980, p.3)

As topografias e geografias meédicas, apesar do carater empirico que
apresentavam inicialmente, sdo de grande importancia no que diz respeito ao
conhecimento ndo somente das doencas que se difundiam em determinados
locais da cidade, mas que no século XIX, serviram como forma de auxiliar os
poderes publicos centrais a realizar intervencdes sistematicas nas cidades, bem
como criar leis de carater sanitario, para que as medidas propostas fossem
cumpridas pela populacdo, além de obras de saneamento — 4gua encanada e

redes de esgotos.
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O higienismo nos séculos XVIII e XIX estava intimamente ligado a
teoria miasmatica, e seus adeptos acreditavam que as emanacfes putridas
provenientes de cadaveres em decomposicdo ou de doentes com moléstias
consideradas contagiosas, a evaporacao da agua dos pantanos nos periodos de
seca, maus odores exalados pela sujeira nas ruas, cemitérios, matadouros,

cloacas, eram os fatores responsaveis pela disseminacéo de doencgas.

No final do século XVIII, o meio social também passou a ser motivo de
preocupacao para o0s higienistas, pois ao observar as precarias condicdes nas
quais a populacdo de determinada cidade vivia, seus habitos alimentares muitas
vezes deficientes, longas jornadas de trabalho, habitacbes onde viviam mais
pessoas do que poderiam comportar, em outras palavras, a miséria e a
imoralidade tornavam os pobres mais suscetiveis a contrair doencas. Essas
consideracdes sobre o meio social influenciaram, no século XIX, as topografias e
geografias médicas, pois o0 espaco social passou a ser analisado mais de perto no
intuito de melhor entender os aspectos que poderiam definir a origem das
epidemias nas cidades. (URTEAGA, 1980, p.9)

Os ventos, para os adeptos da teoria miasmatica, eram o0 veiculo
condutor das particulas pestilenciais que levavam os germes das doencas para as
pessoas. Dai a preocupacdo em manter certos edificios em locais mais altos e

afastados dos centros urbanos.

Para efeito de esclarecimento, até o momento falamos de topografias
médicas, mas em alguns momentos no texto, colocamos ao lado das topografias
o termo geografia médica. De acordo com Carlos da Silva Lacaz, a geografia
médica nasceu em de 480 a. C. com Hipdcrates, portanto ao mesmo tempo em
que a histéria da medicina, com a publicacdo da obra Dos ares, das aguas e dos
lugares, onde era destacada a influéncia dos fatores ambientais no

desenvolvimento das doengas. (LACAZ, 1972, p.9)

De acordo com Urteaga, a geografia médica pode ser definida como
“(...) a ciencia que estudia las relaciones existentes entre el medio fisico y social y

el estado de salud de la poblacién.” Deste modo, segundo ele, seria a relagao
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entre “(...) el clima, agricultura, genio, usos, costumbres y dolencias.” (URTEAGA,
1980, p.20) Em outras palavras, as influéncias de fatores climaticos, ambientais e

morais sobre a saude do homem.

Ja a topografia, segundo Urteaga, apesar de nao haver grandes
diferenciacbes no momento em que 0s autores empregam um ou outro termo, ja
que os métodos de trabalho sado iguais, ha a diferenca de que a Topografia estuda
“(...) lugares, comarcas o regiones (...)” e a Geografia, se ocupa de espagos mais

amplos, grandes regides, paises e continentes. (URTEAGA, 1980, p.21)

O enfoque ecolégico dado sobre a origem das doencas, entre finais do
século XVIII e século XIX, nas topografias e geografias médicas entraram em
crise a partir da década de 1880 com as descobertas cientificas no campo da
bacteriololgia. As explicacbes até entdo dadas sobre a origem das epidemias
passaram a ser consideradas inadequadas e as medidas adotadas para o
combate das mesmas, ineficazes. (URTEAGA, 1980, p.25)

No Brasil, podemos destacar os trabalhos do médico francés Francisco
Xavier Sigaud, Du Climat et des Maladies de Brésil, de 1844, como pioneiro na
utlizacdo desse método e do quimico austriaco e diretor da entdo Estacao
Agrondmica de Campinas, Franz Josef Wilhelm Dafert, As Aguas de Campinas,
de 1889. Para melhor entendimento desse método de analise do meio urbano,

faz-se necessario situar historicamente a utilizacao desse método.

2.2 Topografias Médicas no Brasil

Durante o periodo colonial, a presenca de médicos no Brasil era
minima, sendo que as primeiras impressdes sobre as doencas presentes no
territorio brasileiro foram registradas por cronistas e naturalistas. (FERREIRA,
1999, p.1) O zodlogo Johann Spix e o médico naturalista Carl Friedrick Martius,
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entre 1817 e 1820, ao realizarem suas viagens investigativas pelo Brasil, muito
contribuiram para o conhecimento da fauna e flora e também das doencas que
afetavam a populacédo nativa. (EDUARDO; FERREIRA, 2004, p.6)

A partir da década de 1830, com a fundacao da Sociedade de Medicina
do Rio de Janeiro, que em 1835 passou a ser a Academia Imperial de Medicina,
iniciou-se a institucionalizacdo da higiene no Brasil, quando os médicos que
atuavam na capital imperial procuraram legitimar sua presenca enguanto
profissionais da medicina, além da nova percepcédo e importancia que passaram a
atribuir as questdes de salubridade publica. (FERREIRA, 1999, pp.1-2)

O higienismo, relacionado ao neo hipocratismo, no qual as doencas
estavam relacionadas ao clima, ambiente e também ao meio social, portanto, de
acordo com Ferreira, a medicina neo-hipocratica, que se apoiava em dois
conceitos basicos que eram a constituicAo médica e a topografia médica, que
podem ser assim definidos:

Por constituicdo médica entendia-se as possiveis relacdes entre
causa e efeito entre as caracteristicas do meio ambiente e a
manifestacdo coletiva de uma determinada doenca. J& o conceito
de topografia médica era definido com as implicacdes entre as
diferentes doencas observadas numa mesma area geogréfica.
(FERREIRA, 1999, p.2)

Neste contexto esta inserido o tratado do médico francés José
Francisco Xavier Sigaud™ (1796-1856), Du Climat e des Maladies du Brésil
(1844), como pioneiro das topografias médicas no Brasil, considerado como o
primeiro geégrafo-médico do Brasil. (LACAZ, 1972, p.10)

*® Francisco Xavier Sigaud (1796-1856). Médico e naturalista francés formou-se em medicina em
1818 em Estrasburgo. Em 1823 fundou e dirigiu um periddico em Marseille, no qual publicou um
trabalho sobre a epidemia de febre amarela ocorrida em Barcelona no ano de 1822. Chegou ao
Brasil em 1825. Participou da criacdo da Sociedade de Medicina do Rio de Janeiro. Publicou em
Paris, em 1846, o tratado Du Climat e des Maladies du Brésil. Statistique Medicale de cet Empire.
Para a eleboracgéo do seu tratado, Sigaud utilizou trabalhos publicados por médicos do periodo em
periodicos do Rio de Janeiro, que compreende os anos de 1830-40, além de trabalhos de
naturalistas que haviam passado pelo Brasil, como Humboldt, Saint-Hilaire, Martius e Warden.
(FERREIRA, 1999, p.4)
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O médico e naturalista francés Francisco Xavier Sigaud chegou ao
Brasil em 7 de setembro de 1825, no Rio de Janeiro, com uma carta do Ministro
de Negodcios Estrangeiros da Franca ao cénsul local, recomendando Sigaud como
médico e naturalista, interessado em clinicar e desenvolver estudos de historia
natural no Brasil. (FERREIRA, 1999, p.4)

Sigaud participou da criagdo da Sociedade de Medicina do Rio de
Janeiro, influenciando e formulando as principais ideias higienistas defendidas
pela instituicdo. Em 1832, quando Sigaud era presidente desta instituicéo,
apresentou um trabalho sobre suas ideias referentes aos problemas sanitarios
brasileiros, sob o titulo Discurso sobre a Estatistica Médica no Brasil, no qual

expbs, segundo Ferreira,

(...) o argumento de que o estudo das complexas relagdes entre o
clima e as doencas constituia a abordagem cientifica que
possibilitava a real elucidagdo das causas das endemias,
epidemias e doengas esporadicas que se manifestavam no pais.
Para ele, a complexidade do quadro nosolégico brasileiro seria
expressao direta da diversidade geografica e climatica do pais.
(FERREIRA, 1999, p.5)

Segundo Ferreira, a elaboracdo desse estudo estatistico médico sobre
as doencas no Brasil foi inicialmente pensada em conjunto com os membros da
Sociedade de Medicina, porém, Sigaud realizou o estudo individualmente, devido

a embates entre ele e outros membros da instituicdo. (FERREIRA, 1999, pp.5-6)

Em 1836, Sigaud passou a se dedicar a redacao de seu tratado de
higiene, e também a clinicar e a pesquisa do material necessario para o seu
estudo. Em 1843, vai a Franca para editar seu livro Du Climat e des Maladies du
Brésil. Statistique Medicale de cet Empire. Contando com a ajuda de Ferdinad
Denis, Sigaud pode finalizar seu trabalho, pois Denis era um estudioso da
literatura e historia brasileira e pode |he fornecer informacdes relevantes para o
seu estudo. Em 1844, o tratado de Sigaud foi publicado em Paris. (FERREIRA,
1999, pp.6-7)
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O tratado de Sigaud, considerado a obra sintese do pensamento
higienista no Brasil da primeira metade do século XIX, tornou-se um classico da
higiene porque durante muitos anos, foi o Udnico trabalho que tratava
especialmente dos problemas de ordem sanitaria do Brasil. Sigaud dividiu o
tratado em quatro partes: climatologia, geografia médica, patologia intertropical e
estatistica médica do Brasil. (FERREIRA, 1999, p.7)

As ideias defendidas por Sigaud em Du Climat e des Maladies du Brésil
apoiavam-se na teoria hipocratica, na qual as causas das doencas estdo
relacionadas ao clima, a natureza e a cultura. Sigaud rejeitava a relacéo entre a
composicao racial da sociedade brasileira e 0os seus problemas sanitarios. Mesmo
reconhecendo que certos males afetavam de forma distinta negros, brancos e
indigenas, para ele a mistura racial ndo era capaz de produzir certas doencas, ou
mesmo modificar as condic¢des fisicas da populagéo brasileira. (FERREIRA, 1999,
p.10)

Em relacdo ao clima brasileiro, Sigaud observou os elementos que o
compunham: calor, umidade, eletricidade, ventos e produ¢des do solo, onde ele
avaliou em cada elemento sua agdo patogénica. A partir dessa observacao,

Sigaud néo via o clima como um todo, mas, segundo Ferreira,

A relacédo entre clima e doenca é estabelecida considerando o tipo
de influéncia exercida por cada uma de suas diferentes formas de
manifestacdo fisica. Trabalhando desta forma, Sigaud pode
escapar ao determinismo climatico, concluindo que as condicbes
ambientais brasileiras, vistas em seu conjunto, ndo poderiam ser
consideradas como essencialmente nocivas a vida humana e
muito menos como obstaculo intransponivel ao assentamento de
uma cultura civilizada. (FERREIRA, 1999, pp.10-1)

Entre os elementos climéaticos observados por Sigaud, a umidade era o
fator prejudicial no clima brasileiro, pois tornava o ar insalubre, o que agilizava a
decomposicdo da matéria organica, lancando emanac¢fes miasmaticas no ar,
constituindo desta forma um clima palustre, constantemente contaminado por

emanacdes deletérias, que poderiam causar febres, tanto malignas quanto
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benignas, se caracterizando como doencas tipicas do territorio brasileiro.
(FERREIRA, 1999, p.11)

Mesmo considerando a umidade como uma das causas de propagacéo
de doencas, Sigaud acreditava que nao havia nenhum problema a aclimatacéo de
europeus no Brasil. Sigaud recomendava que 0s imigrantes deveriam abandonar
seus habitos alimentares europeus, evitar bebidas alcodlicas e leite, adotando
uma alimentacdo mais leve e seguir alguns cuidados higiénicos, como a
moderacédo da atividade sexual. (FERREIRA, 1999, p.12)

Para Sigaud, embora tenham sido registradas epidemias de sarampo,
variola, desinterias e febres palustres durante o periodo colonial no Brasil, ndo
havia registros, naquele momento, de epidemias que se difundiam na Europa:
coOlera, febre amarela e peste. O fato dessas doencas ndo ocorrerem no Brasil se

devia a:

(...) heranca positiva do isolamento imposto pelo dominio colonial
portugués. Na primeira metade do século XIX, época em que a
Europa, América do Norte e Asia serviam de cenario para
arrasadoras epidemias de alguma daquelas doencgas, o fato do
Brasil permanecer como uma regido isenta fazia sobressair ainda
mais a salubridade do clima. (FERREIRA, 1999, pp.12-3)

Essa imagem de que a salubridade reinava no Brasil seria contestada e
modificada a partir da década de 1850, quando grandes epidemias de célera e
febre amarela ocorreram na faixa litoranea do Brasil, desde a regido nordeste até
o0 Rio de Janeiro, entdo capital imperial. A partir dessas grandes epidemias, 0s
discursos dos médicos higienistas também mudariam e a questdo sanitaria

entraria em pauta.

Embora a higiene seja importante, as medidas propostas anteriormente
ao advento da bacteriologia, ndo atingiam o ponto principal do combate as
epidemias: somente com as novas descobertas bacteriologicas foi possivel
controlar as moléstias infecciosas através da vacinacdo. Com isso, os estudos
empiricos produzidos através das topografias e geografias médicas perderam um

pouco de sua importancia, entretanto, serviram como uma base de dados que
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apontavam os locais onde as novas medidas adotadas, como a da vacinagéo, por
exemplo, puderam ser aplicadas com maior eficdcia. As doencas, especialmente
as epidémicas, no final do século XIX, passaram a ser vistas como produto de
agentes bioldgicos e ndo mais como consequéncias do meio ambiente
contaminado. (URTEAGA, 1980, p.35)

Quando ocorreu a grande epidemia de febre amarela na cidade de
Campinas, em 1889, uma topografia médica fora produzida pelo diretor da entédo
Estacdo Agron6mica de Campinas; o quimico austriaco Franz Josef Wilhelm
Dafert realizou um estudo denominado As Aguas de Campinas, que consistia
numa parte do Relatério Anual apresentado ao Ministério da Agricultura,
Comércio e Obras Publicas sobre as atividades desenvolvidas na instituicdo
naquele ano. Este estudo pode ser considerado como pioneiro na producao de
topografias médicas, particularmente na cidade de Campinas e, de forma mais
ampla, no territério paulista no final do século XIX.

2.3 Topografias Médicas em Campinas: o Relatério de Franz Josef Wilhelm
Dafert de 1889

Com a criacdo da Imperial Estacdo Agrondmica de Campinas®, o
governo imperial contratou o Dr. Franz Josef Wilhelm Dafert (1863-1933), quimico

austriaco, para organizar e dirigir a institui¢cao.

L Em 1887, D. Pedro Il fundou a Imperial Estacdo Agronémica de Campinas — em 1893 passou a
se chamar Intituto Agronémico de Campinas — como um centro de pesquisas voltado para a
producédo agricola nacional, especialmente a paulista, além da prestacdo de servicos relativos as
técnicas de producado agricola, como a producdo de sementes e mudas, andlises de solo, entre
outros. Através da Lei n° 3.314 de outubro de 1886, foi autorizada a criagdo da Estacao
Agrondmica. Tal iniciativa se deveu, inicialmente, ao conselheiro Anténio da Silva Prado, ministro
da agricultura do Império, que intentava implantar uma Estagdo Agrondmica no Brasil, dentro dos
moldes das entdo existentes na Europa. O seu sucessor no Ministério da Agricultura, Rodrigo A.
da Silva, foi o responsavel pela contratagdo do Dr. Franz Josef Wilhelm Dafert. Dafert permaneceu
no cargo de 1887 até 1890. Em 1897 retornou & Austria, para dirigir a Imperial Estacio
Agrondmica de Viena, considerada a maior da Europa. (FONSECA, SOUZA: sem data)
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Dentre os trabalhos realizados pelo Dr. Dafert, destacamos um relatorio
de 31 de dezembro de 1889, dirigido ao Ministro da Agricultura, Comércio e Obras
Pudblicas (Figura 2.1), que contempla um estudo completo sobre a qualidade das
aguas em Campinas - As Aguas de Campinas - a partir da coleta de amostras de
agua dos chafarizes e poc¢os usados pela populacéo. O relatério ainda apresenta
uma planta da cidade, onde sado apontados os quarteirdes nos quais ocorreram
casos da moléstia, em maior e menor intensidade. Segundo Dafert, onde a
doenca ocorria com mais intensidade, as aguas sofreram infiltracdo de matérias
fecais provenientes das latrinas. Neste estudo, Dafert realiza uma topografia
médica para a cidade de Campinas.
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C&ERELATORI? ANNUAL
ESTAGAO AGRONOMICA DE CAMPINAS

EM 1889

'Sae. Ministro da - Agrieuliura, Commerelo e Obras Publicas

DA

DOS UNIDOS DO BRAZIL

U DIRECTOR

Figura 2.1. Capa do Relatdrio Anual da Estagdo Agrondmica de Campinas, realizado em 1889
pelo Dr. Dafert, entdo diretor da instituicdo. Fonte: Biblioteca do Instituto Agronémico de
Campinas.

O estudo das aguas de Campinas constitui a primeira parte do relatério
anual, enviado ao referido ministério, relativo aos trabalhos empreendidos pela
Estacdo Agrondmica de Campinas, compreendendo o periodo de 1 de janeiro até
31 de dezembro de 1889 e publicado em 1890.

Dafert iniciou o relatério comentando sobre a epidemia de febre
amarela que se difundiu na cidade de fevereiro até o fim do més de junho de 1889

e as possiveis causas da propagacédo da doenca,
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(...) foram geralmente reconhecidas as relagdes especificas com a
temperatura anual — tendo o termémetro marcado em uma
ocasido 37°, 5 e mais do que 30 durante muito tempo — e 0
péssimo estado higiénico da cidade. Por outro lado, reina,
como € natural, grande diversidade de opinides acerca da origem
da epidemia.

Alguns admitem a hip6tese do nascimento espontaneo, outros
creem em uma importacdo e, em fim, outros aceitam ainda ambas
as causas.

N&o era da competéncia da Estacdo Agrondmica procurar a
melhor solu¢do dessas questdes, de carater puramente médico;
mas este estabelecimento pode prestar de um outro modo 0s seus

BN

servicos a salubridade publica. A confusédo de ideias sobre os
meios e caminhos da ciéncia para averiguacao do mau estado das
aguas, e principalmente da existéncia de microorganismos
patogénicos nelas, foi excessiva. (DAFERT, 1889, p.5) Grifo
Nnosso.

Neste trecho, Dafert destacou o que estava em discussdo no periodo
sobre as causas da epidemia em Campinas. A relagdo com o clima, as altas
temperaturas registradas durante o verdo e possivelmente até o outono e
ressaltou o péssimo estado higiénico da cidade. Para Dafert, embora essas
guestbes fossem de carater exclusivamente médico, os trabalhos da Estacdo
Agrondmica relativos ao estudo das aguas poderiam ser Uteis a salubridade
publica, no intuito de indicar medidas que poderiam ser adotadas para reverter

esse quadro.

As teorias sobre as causas da epidemia de febre amarela em
Campinas e a disseminacao da doenca, discutidas em 1889, se referiam a teoria
aquista (ou hidrica) e teoria localista. A teoria aquista apontava que a causa € a
propagacdo da doenca ocorria pelo uso da adgua contaminada e a teoria localista
relacionava a origem e disseminagdo das moléstias através do solo infectado. Os
dois maiores expontes dessas teorias na Europa eram, respectivamente, Robert
Koch (1843-1910) e Max von Pettenkofer (1818-1901).

A populacdo de Campinas em 1889 fazia uso de agua de pocos e
chafarizes. As fossas, muitas vezes, ficavam muito préximas dos pocos, 0 que

ocasionaria a infiltracdo de microorganismos na agua. O engenheiro Manuel
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Ferreira Garcia Redondo®?, num artigo publicado no jornal Diario de Campinas,
em 20 de marco de 1889, escreveu sobre 0s motivos nos quais ele acreditava que
teriam originado a epidemia de febre amarela em Campinas: “(...) a auséncia de
adequada ventilacdo no perimetro urbano e a presenca de mangues e pauis™ e
de agua putrefata.” (GARCIA REDONDO, 1889 apud SANTOS FILHO, 1996,
p.167)

No dia 27 de marco, em outro artigo publicado no mesmo jornal, Garcia
Redondo refor¢cou sua opinido sobre a ventilagdo inadequada na cidade e ainda
apontou consideracdes acerca das causas da epidemia, além de propor medidas
para combater o surto epidémico:

(...) 1) as infiltracdes provenientes dos sumidouros das matérias
fecais; 2) a 4gua estagnada no subsolo (...) (...) 1) a desinfeccao
dos sumidouros e a proibicdo do uso da &gua de pogo; 2) a
proibicdo de abertura de valas e covas para os alicerces das
casas, para que o solo ndo fosse revolvido; 3) queimar alcatréo,
dia e noite, em todos os pontos infeccionados da cidade; 4) os
enterros deveriam realizar-se a noite e em covas profundas.
Melhor seria a cremacéo dos corpos; 5) aplicacdo de outros meios
de higiene bem conhecidos. (GARCIA REDONDO, 1889 apud
SANTOS FILHO, 1996, p.167)

Garcia Redondo, ao considerar a presenca de mangues, pantanos
(pauis) e agua putrefata, como um meio propicio a propagacédo da epidemia de
febre amarela, revela a sua possivel filiacdo a teoria localista, pois as aguas
desses locais, segundo ele, estavam contaminadas por matéria organica em
decomposicdo que se depositavam no solo e seria uma das causas da difusao da
febre amarela na cidade de Campinas. As informacdes fornecidas por Garcia
Redondo sdo um exemplo da difusdo da teoria localista sobre a difusédo de

doencas, defendida pelo Dr. Dafert.

Para a andlise das aguas, Dafert levou em consideracdo alguns pontos

de vista gerais sobre a influéncia direta da agua, usada para beber e cozinhar e

°2 Manuel Ferreira Garcia Redondo (1854-1916) foi engenheiro e literato, um dos membros
fundadores da Academia Brasileira de Letras, em 1897. (SANTOS FILHO, 1996, p.167)

>3 paul: palude; terra alagadica; pantano; porgdo de agua estagnada. PI.: pauis. (SILVA, Fernando
J. da. Dicionario da Lingua Portuguesa. Porto: Edicbes da Livraria Sim&es Lopes de Manuel
Barreira, 1955)
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outros usos nas habitagbes e a influéncia indireta, “(...) como veiculo e fecundante
de microorganismos.” (DAFERT, 1889, p.6)

A populacdo de Campinas, em geral, fazia uso quase que
exclusivamente das aguas dos pocos, raramente das aguas que Dafert chamou
de “fonte verdadeira”, ou seja, dos rios. Segundo Dafert, as 4guas dos pocos
eram nocivas pelo fato de terem sido infectadas por matérias organicas em
putrefacdo, sendo que esses po¢cos com aguas contaminadas se
encontravam nos locais mais habitados da cidade; sob o ponto de vista
quimico, ele afirmou que para determinar se a agua estava contaminada em
determinado poco ou chafariz, uma série de substancias deveriam ser

identificadas, tais como:

(...) residuos de matéria organizada [sic] e microorganismos, as
substancias facilmente variaveis, amoniaco, acido nitroso, acido
fosforico e sais de potéssio (...). Se ha numa agua subterranea ao
lado das substancias mencionadas quantidades notaveis de
nitratos, sulfatos, cloretos e carbonatos de soédio, célcio e
magnésio, esta provada a infeccdo dessa agua pelos produtos da
putrefacdo. (DAFERT, 1889, p.7)

Considerando as aguas dos poc¢os subterrdneas, cujas correntes,
passam proximas umas das outras, sendo o solo permeéavel, para Dafert pocos
préximos uns dos outros em lugares densamente habitados sofrem contaminacgéo
pelo solo infectado, “(...) ficam sujeitos a possibilidade de uma infeccdo mais ou
menos intensa todos os pogos que atravessam um solo impregnado.” (DAFERT,
1889, pp.7-8)

Dafert ainda fez mencdo, além do estudo quimico das aguas, ao
exame microscopico, muito em voga naquele momento. Destaca também o
meétodo bacteriologico, do qual Dafert ja era adepto em 1889, apds as
descobertas de Robert Koch, responsavel pela descoberta do bacilo da
tuberculose e do vibrido colérico. Dafert explicou que o método bacteriol6gico era
de grande importancia para verificar a presenca na agua analisada de

microorganismos patogénicos, causadores de doencas. (DAFERT, 1889, p.8)
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Para definir se a 4gua era boa para os mais diversos usos (beber,

cozinhar, lavagens etc), Dafert enumera uma série de condicdes:

1 — Topografia do local de extracéo: A situacado do poco deve garantir a
agua que ele fornece um estado duradouro sempre idéntico e ndo permitir uma
infeccéo casual. (DAFERT, 1889, p.8)

2 — Propriedades fisicas: uma agua para ser potavel deveria ser
inodora, sem sabor desagradavel, fresca e incolor, devendo ser recusadas as
aguas com mau cheiro, com sabor podre, acido, amargo, aguas tingidas, com
substancias em suspensao. Ainda destacou que a temperatura das aguas deveria

ser compativel a temperatura média anual.

3 — Propriedades quimicas: as aguas para beber deveriam somente ser
consideradas puras através da andlise quimica. Dafert enumera uma série de
substancias que poderiam estar presentes na agua e as quantidades toleraveis de
tais substancias para que a agua pudesse ser considerada prépria para o uso.
(DAFERT, 1889, p.9)

4 — Resultados do exame microscopico:

(...) Uma agua para o goso ndo deve conter em quantidade
apreciavel nenhum componente proveniente da natureza viva ou
inerte. Se 0s corpos em suspensao provém com certeza dos
homens ou de suas habitacdes € necesséario abandonar o uso das
aguas. (DAFERT, 1889, pp.9-10)

5 — Natureza bacteriolégica: uma agua onde fossem encontrados
microbios patogénicos néo deveria ser utilizada; Dafert observou que para provar
a existéncia de micrébios na dgua ainda era muito dificil, pois tais seres poderiam
se espalhar irregularmente numa grande quantidade de agua e, numa amostra
analisada através de exame bacteriologico, poderia ndo identificar os microbios.
Quando houvesse a suspeita de microbios na agua, essa deveria ser rejeitada
para beber, a menos que esta fosse anteriomente purificada artificialmente antes

da distruibuicdo para o consumo. Dafert ainda afirmou que:
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(...) E necessério incluir nesta categoria as aguas correntes e
especialmente as que atravessam lugares muito habitados e
cheios de edificios, pantanos etc.

(...) As fontes e os pocos que oferecem a possibilidade de uma
infeccdo estando situados em lugar muito habitado e alimentados
por uma agua contendo muitos microorganismos ou se 0Ss
recebem de uma camada superior ou da superficie do solo.
(DAFERT, 1889, p.10)

Mais adiante, Dafert salientou que a agua para as lavagens em geral,
de roupas, loucas e demais utensilios domésticos deveria ser doce e previamente
fervida para que ficasse livre de microorganismos patogénicos, pois considerava
gue as doengas nem sempre eram propagadas por microorganismos patogénicos
presentes na agua utilizada para beber, mas também através de lougas lavadas

com agua infectada ou através de uma escova de dentes. (DAFERT, 1889, p.12)

Especificamente sobre as aguas de Campinas, Dafert explicou que as
aguas nas regides tropicais no periodo das chuvas apresentavam-se turvas e com
gosto de barro. Diante disso, seria forcosamente aplicada a higiene das aguas
nas regides tropicais uma nova prescricdo, que seria a da infeccionabilidade, pois
as aguas eram propensas a infeccdo através de germes do ar, presentes nos
recipientes onde se armazenavam agua. Nessas condigdes, “(...) Nao ha duvida
que nas condi¢cdes enormemente favoraveis deste clima o desenvolvimento dos
germes se efetue muitas vezes rapidamente.” (DAFERT, 1889, p.12) Ele ainda
ressaltou que as aguas nessas condi¢cdes ndo deveriam ser armazenadas durante

muito tempo em recipientes abertos ou semiabertos.

Em relacdo aos exames bacterioldgicos, ele afirmou que, sobre a febre
amarela, ainda ndo havia sido possivel identificar nas aguas os microbios da
doenca pelo fato de que até aquele momento “(...) ninguém teve a felicidade de

isolar com exatidao os micrébios da febre amarela.” (DAFERT, 1889, p.12)

Nesta passagem, € possivel afirmar que Dafert acreditava que a febre
amarela era transmitida através de um micrébio, embora, segundo ele, ainda ndo
houvesse um consenso sobre a existéncia de um micrébio transmissor. E também

possivel perceber que ainda Dafert desconhecia a descoberta do médico cubano



142

Carlos Finlay, de 1881, que identificou 0 mosquito como agente transmissor da

febre amarela.

No Brasil, a teoria de Finlay seria somente repetida e comprovada
entre os anos de 1902 e 1903, através de experiéncias realizadas por Emilio
Ribas e também pelo médico Adolfo Lutz na cidade de S&o Paulo, pois Ribas
médico mantinha contato com autoridades sanitarias norte americanas desde
1898 e teria lido os escritos de Finlay quando assumiu o cargo de diretor geral do
Servi¢o Sanitario do Estado de Sao Paulo. (BENCHIMOL, 1999, p.410)

Dafert descreveu a topografia da cidade de Campinas, a composicéo
de seu subsolo e das suas aguas subterraneas. Sobre a topografia de Campinas,
ele assim a descreve: “(...) situada entre 650 e 700 metros acima do nivel do mar,
num vale raso, tendo apenas uma estreita saida ao Norte e fechado por colinas
pouco elevadas.” (DAFERT, 1889, p.12) Sobre a composicdo do subsolo,
classificou-o como arenoso-barrento, com permeabilidade absoluta no estado
umido das camadas superiores e nenhuma nas camadas baixas e minas de agua

corrente no saibro, onde estava a maior parte das aguas subterraneas.

Em relacdo aos pocos da cidade, Dafert afirmou que quase todos
forneciam &gua subterranea variavel, ou seja, de camadas superiores. No periodo
das secas, entre os meses de agosto e novembro, 0s po¢os nos locais mais
elevados da cidade ficavam secos ou quase secos, s6 aumentando a quantidade
de agua no periodo das chuvas, nos primeiros meses do ano. Ficava claro,
entretanto, o que ocorria entre os periodos chuvosos e de seca. Quando o volume
de agua nos pocos diminuia, o solo se transformava num depdsito de produtos
em putrefacdo e bactérias. O estado das aguas dos poc¢os nos periodos citados e
as altas temperaturas durante o verdo desencadearia um aumento da quantidade
dos microorganismos na terra e na sua superficie, e partindo desses dados,
segundo ele, poderia se explicar o aparecimento de febres em Campinas.
(DAFERT, 1889, pp.13-4)

Como é possivel perceber, Dafert, como um adepto da teoria localista,

defendia que o solo contaminado por micorganismos era responsavel pela difusdo
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das diversas febres ocorridas em Campinas no periodo de seca e também de
altas temperaturas, no qual as aguas dos pocos diminuiam, fazendo com que os
microorganismos se multiplicassem, contaminando as aguas que serviam para o

abastecimento da populacéo.

Mais especificamente sobre os pocos de Campinas, Dafert afirmou que
o estado deles era precério, pois ha maioria dos casos ndo eram construidos com
parede de tijolos, ou seja, eram somente escavados na terra, sem a
impermeabilizacdo necessaria e que também ndo possuiam tampas,
apresentando-se totalmente sem higiene. Junto desses pog¢os, eram geralmente
construidos sumidouros, que serviam para esvaziar as latrinas. A falta de esgotos
na cidade também foi mencionada no relatério, e segundo Dafert, “(...) Até agora
temos visto apenas 6 latrinas inglesas com emprego d’agua, sendo 4 sem esgoto;

deve haver mais, porém, com certeza ndo sdo muitas.” (DAFERT, 1889, p.14)”

A maioria dos pocos nessas condicdes e localizados nas areas mais
densamente habitadas da cidade deveriam, de acordo com Dafert, ser
abandonados, pois eram focos de doencas. Os pocos relativamente em melhores
condi¢Bes estariam nas areas mais altas e isoladas da cidade. (DAFERT, 1889,
p.14)

No relatério do Dr. Dafert, encontramos a indicacdo dos chafarizes

utilizados pela populacdo da cidade em 1889, apresentados na tabela 2.1:

Chafariz Largo Bento Quirino

Chafariz Largo Carlos Gomes

Chafariz Largo de Correa de Mello

Chafariz Largo da Liberdade N&o localizado
Chafariz Largo de Sao Paulo
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Chafariz Largo Visconde de
Indaiatuba
Chafariz Largo do Theatro
Chafariz Rua do Major Solon
Chafariz Bairro do Guanabara N&o localizado

Tabela 2.1. Relacao de chafarizes utilizados pela populacédo de Campinas indicados
no relatério do diretor da Estacdo Agronémica, Dr. Dafert, em 1889. Fonte: Relatério Anual da
Estacdo Agrondmica de Campinas, 1889.

Sobre as propriedades fisicas das aguas de Campinas, Dafert explicou
gue em alguns pocos foi observado mau cheiro na agua, devido ao aumento de
matérias organicas presentes em algumas amostras; os pocos que Dafert se
referia eram 0s seguintes: poc¢os n° 149 e 150 — quintais do n° 62 e 63 da rua
General Osoério. (DAFERT, 1889, p.14)

Os pocos mencionados por Dafert no seu estudo e situados na rua
General Osoério, que apresentavam mau cheiro nas aguas, ficavam proximos das
ruas onde ocorreram 0s primeiros casos de febre amarela em Campinas, rua do

Bom Jesus (atual Dr. Campos Salles) e rua do Theatro (atual José de Alencar).

Outras caracteristicas como o gosto, a cor e a temperatura também
foram observadas nas aguas extraidas dos pocos de Campinas. Também foram
realizados exames bacteriolégicos nas aguas, e de acordo com Dafert, dentre
todos os tipos de bactérias obeservadas nas aguas de Campinas, ndo foram
encontradas bactérias que caracterizaram a febre amarela, entre outras moléstias
que ocorriam na cidade. (DAFERT, 1889, p.31)

Dafert produziu um quadro (Figura 2.2) para mostrar os resultados
obtidos no exame quimico das aguas. O quadro foi organizado da seguinte forma:
0 numero da amostra, 0 nhome da rua, discriminando se era um quintal ou
estabelecimento, observando se foi extraida de fonte ou bomba; no caso dos
chafarizes, a sua localizacdo em Largos e Jardins Publicos, também observando

se era bica, poco ou fonte; a data que a amostra foi analisada, as substancias
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encontradas e observacdes acerca do estado da agua. (DAFERT, 1889, pp.18-
25)

Realizamos um estudo sobre este quadro e organizamos da seguinte
maneira as informacgdes: sdo indicados todos os locais onde o Dr. Dafert colheu
amostras de agua para a sua analise, nos locais de abastecimento da populacao
de Campinas. Na primeira coluna, indicamos os largos e pragcas da cidade,
presentes na planta de 1878, do engenheiro Luiz Pucci, bem como as ruas de
Campinas, no sentido Norte-Sul (NS) e Leste-Oeste (LO). Na segunda coluna,
indicamos os chafarizes, bicas e pocos nas ruas e largos da cidade de Campinas,
em 1889, de acordo com o relatério do Dr. Dafert. (Anexo 1).

Na terceira coluna, indicamos o resultado da andlise das aguas: |
(verde) puras; Il (vermelho) infiltracbes causadas por vegetacao (jardins etc.); Il
(rosa) infiltragbes diretas (n&o filtradas) de latrinas; IV (azul) contaminadas por
matéria fecal — latrinas; V (roxo) infiltragbes de origem industrial. Em amarelo,
infiltracbes de substancias variadas, conforme apresentado no relatério do Dr.
Dafert.

Das 321 amostras de agua coletadas nos pocos, bicas, fontes e
chafarizes das ruas, pracas e largos de Campinas, muitas apresentaram
problemas, pois estavam contaminadas por matéria fecal e organica. Os pocos
onde apresentavam maior concentracdo de substancias nocivas estavam nas
ruas da area mais adensada da cidade, ou seja, aquela que compreende a area
central e as proximidades da ferrovia. Em todos os largos e pracas da cidade, a
maioria dos pocos, bicas ou chafarizes sofreram contaminacdo em suas aguas.
Na rua Bom Jesus (atual Campos Salles) foram coletadas amostras de 32 pocos,
sendo que a maioria deles continham &gua contaminada. No bairro do
Guanabara, a maioria das amostras de agua revelou que estas eram puras, pois

este bairro ainda era uma regiao da cidade com baixa densidade populacional.
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Figura 2.2. Quadro reproduzido no Relatério Anual da Estacdo Agronémica de Campinas,
mostrando os dados obtidos a partir da analise das aguas de pogos e chafarizes da cidade
Campinas, onde ¢é indicado o endereco dos locais de coleta. Fonte: Biblioteca do Instituto
Agrondémico de Campinas.

Realizamos um estudo (Mapa 2.1) no qual foi possivel identificar na
atual planta cadastral da cidade de Campinas, cuja base foi construida em 2005,
os lotes, largos e pracas nos quais o Dr. Dafert coletou amostras de agua para
sua analise em pocgos utilizados na época para o abastecimento de agua da
populacdo. Para a identificacdo desses locais, utilizamos a numeragéo atual dos
lotes constantes na referida planta cadastral e comparamos esta humeracao com
as trés anteriores registradas nos documentos de emplacamento da cidade de
Campinas de 1929. Quando da realizacdo do emplacamento da cidade em 1929,
as trés numeracdes anteriores foram a incial, a de 1893 e a de 1922.
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Apéds todas as analises empreendidas sobre as aguas de Campinas,
Dafert concluiu que: 18% das aguas serviriam para beber sem restricdo alguma,
30% para cozinhar e 80% para usos domesticos; reforcou ainda que se houvesse
alguma suspeita de contaminacdo da agua, esta deveria ser evitada. A agua da
maioria dos chafarizes publicos de Campinas, segundo Dafert, estava sob
suspeita de contaminagdo. Apesar dessas observacdes a partir de suas analises,
ele descartou a possibilidade da febre amarela ter sido transmitida a populacdo
através das aguas contaminadas, apesar desse fato ter sido comprovado na
propagacdo de epidemias de colera na Europa, — e ele faz citagdo da obra de
John Snow, On the mode of comminication of cholera, de 1855, referindo-se ao

caso da epidemia em Campinas,

(...) A epidemia de Campinas n&o pertence a esta categoria
porque a zona dela ndo coincide de modo algum com nenhum
distrito de consumo de agua potavel igual; pelo contrario, ndo ha
uma regularidade neste sentido.

(...) A verdade estd no meio. E preciso adotar uma influéncia
ocasional da agua, e ndo uma influéncia absoluta nem uma
influéncia nula (...) (DAFERT, 1889, p.35)

Em sua analise, Dafert concluiu que as condicbes das aguas de
Campinas ndo eram a causa da epidemia de febre amarela, pois os locais
encontrados através da sua topografia médica como 0s mais propicios a um
quadro de presenca de microorganismos que pudessem desencadear doencas,

nao eram os mesmos dos locais de maior propagacao da febre amarela.

Dafert ainda comentou que, a partir de suas observacdes e de
informacdes que obteve através do Dr. Eduardo Guimardes, médico em
Campinas, sobre as mas condi¢fes de salubridade na cidade e que, no decorrer
dos anos essa situagcdo havia constantemente piorado; levando-se em
consideracdo tal estado insalubre da cidade, Campinas poderia tornar-se,
segundo ele, um local propicio para disseminagdo de doengas, como o cOlera
morbo, por exemplo. (DAFERT, 1889, p.35)
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Baseado na teoria do quimico bavaro Max von Pettenkofer®, Dafert
concluiu em seu estudo que ndo se deveria atentar para 0 servico de
encanamento de agua em Campinas, ja que as aguas subterraneas eram boas,
desde que néo estivessem contaminadas pela matéria em putrefacdo; isso ocorria
nas aguas dos pocos juntos as latrinas; o melhoramento que a cidade
demandava, naquele momento, era o servigco de canalizacdo de esgotos, assim
como propds John Snow para Londres, em 1854, para evitar novas epidemias de
cblera, que ndo somente afastariam os riscos de infeccdo, mas que também

restituiriam a pureza das aguas subterraneas. (DAFERT, 1889, pp.36-7)

Dafert ainda apontou para o fato de que a populacdo de Campinas
deveria cuidar da limpeza tanto publica quanto privada, ou seja, de suas
habitacdes e das ruas da cidade. Dafert ainda comenta que Pettenkofer realizou
pesquisas sobre as epidemias de colera que se difundiam na Alemanha em 1854.
Na cidade de Munique, particularmente em dois bairros onde ocorriam epidemias
de célera e tifo, Pettenkoffer demonstrou que, enquanto num bairro havia sido
implantado o esgoto, mas que a agua era considerada como responsavel pela
propagacado de epidemias, a populacdo ndo mais sofria com as moléstias. Num
outro bairro, cuja agua era favoravel ao consumo e ndo havia esgoto, a epidemia
continuou. Como adepto da teoria localista, Dafert defendeu a implantacdo do
servico de esgotos na cidade como meio de evitar a contaminacdo do solo,

evitando-se dessa maneira a propagacao de doencas. (DAFERT, 1889, pp.36-7)

Para a confeccédo desta topografia médica, Dafert dividiu a cidade em

zonas de dois géneros: uma que apresentava a qualidade das aguas

> Dafert apresentou, em nota de rodapé, um resumo explicativo da teoria localista de Pettenkofer:
(...) M. von Pettenkofer mostrou que em Munich (Alemanha) entre o tifo e a 4gua potavel ndo ha
relagdo absolutamente alguma.

Uma pessoa adulta secreta por dia 2 a 3 litros de dgua que precisam ser substituidos por agua
pura. — Além disso, precisa-se muito mais para o asseio.

A agua suja deixa na casa depois da evaporacao inevitavel uma camada de impurezas que cresce
dia a dia. Por isso também a agua para os usos domeésticos deve ser limpa. Uma agua pode
conter germes patogénicos numa diluicao tdo grande que se pode bebé-la sem perigo, porque é
necessario para uma infecgdo, ndo so6 uma certa qualidade, mas também uma certa quantidade de
micrébios. Alguns germes dessa agua (...) podem vir da agua de um extrato favoravel ao seu
desenvolvimento e formado pelo uso da agua impura nos usos domésticos. A consequéncia de tal
caso é que formam-se repentinamente micrébios que causam facilmente infeccées (...) (DAFERT,
1889, p.36)
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subterréaneas, se puras ou contaminadas pelas latrinas, e outra que apresentava a

maior ou menor intensidade da febre amarela de 1889 (Figura 2.3).

Para a primeira classificacdo, as zonas foram divididas em A, B, C e
Dafert demonstrou que a qualidade das aguas nelas era a seguinte: na Zona A,
as aguas subterrdneas eram puras; na Zona B, as aguas haviam sofrido
infiltrac@o de latrinas; e na Zona C, as 4guas eram em parte puras, sendo que a

maior parte havia sofrido infiltracdo de latrinas.

Para a segunda classificacdo, Dafert dividiu a cidade em quatro zonas:
a Zona 1, que apresentou maior numero de casos de febre amarela, entre as ruas
Bom Jesus e General Os6rio; a Zona 2, com menor intensidade do que a 1; a

Zona 3, com numero moderado de casos e a Zona 4, com poucos casos.

Sobrepondo as duas classificacdes, a do impacto da epidemia e a da

qualidade das aguas subterraneas, Dafert concluiu:

(...) Pode-se observar que nao existe um influéncia direta visivel
das 4guas sobre os casos de febre e sim uma influéncia geral, isto
€, 0s bairros mais sujos tendo a maior parte das infiltracdes,
tiveram também o maior nimero de casos de febre. (DAFERT,
1889, p.37)

Dafert, através do seu trabalho de topografia médica, no qual mapeou
as regides da cidade de Campinas mais afetadas pela febre amarela e observou
que esta regido nao coincidia com aquela que se apresentava mais propicia a
disseminacao do colera. E possivel afirmar que Dafert ndo tenha excluido em sua
analise que a febre amarela poderia ser propagada através de um agente

bacteriologico.

Segundo Dafert, onde a doenca ocorria com mais intensidade, as
aguas sofreram infiltracdo de matérias fecais provenientes das latrinas, que como
vimos, ficavam proximas dos pocos utilizados para o abastecimento da populacéo
e que haviam sido construidos sem a impermeabilizacdo necessaria, portanto, a

agua estaria contaminada por matéria fecal.
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Figura 2.3. Planta da cidade de Campinas representando a intensidade da epidemia e a qualidade
das aguas subterraneas no outono de 1889 segundo Franz Josef Wilhelm Dafert. Fonte: Biblioteca

do Instituto Agrondmico de Campinas.

A obra de Dafert sobre as 4guas de Campinas no ano de 1889, quando

7

da grande epidemia da febre amarela, é reveladora do debate cientifico num



152

periodo em que o conhecimento sobre as causas da epidemia ainda nao estava

consolidado.

Embora em 1881 o médico cubano Carlos Juan Finlay houvesse
formulado a hipotese de que a transmisséao da febre amarela se dava através do
mosquito Aedes aegypti, foi somente em 1900, quando uma comissdo norte-
americana, chefiada por Walter Reed, foi enviada a Cuba para verificar e
demonstrar a descoberta de Finlay. Apds inUmeros testes, comprovou-se que
Finlay estava certo: 0 mosquito (que naquele momento era chamado de Stegomia
fasciata) era o agente transmissor da doenca. (FRANCO, 1969, pp.56-63)

A inexisténcia de abastecimento de &gua domiciliar, a falta de uma
rede de esgoto e a presenca de agua estagnada na cidade de Campinas no ano

de 1889, estava diretamente relacionada ao flagelo da epidemia de febre amarela.

Num momento em que ainda n&o havia um consenso sobre as causas
da febre amarela, Dafert entendeu que, pautado na teoria localista, a inexisténcia
de um sistema de canalizacdo de esgoto sanitario em Campinas era um
agravante para a difusdo de varias doencas na cidade, entre elas o colera e os
diversos tipos de febres. Sobre a questdo do abastecimento domiciliar de agua e
canalizacé@o de esgoto sanitario em Campinas, Dafert ainda afirmou que:

A objecdo de ndo poder-se instalar um sem o outro, isto é,
esgotos sem encanamento d’agua, ndo € muito razoavel. Um
poco fundo com uma bomba de maquina forte forneceria toda a
agua necessaria para a lavagem dos esgotos e talvez mais tarde,
sentindo-se a acdo purificadora dos esgotos também agua para
abastecer a cidade. Seria uma aquisi¢do d’agua barata e segura.
(DAFERT, 1889, p.37)

O estudo de Dafert sobre as aguas de Campinas, na ocasidao da
grande epidemia de febre amarela de 1889, revela o pioneirismo da producédo de
uma topografia médica particularmente para a cidade de Campinas, e de modo
geral, a préatica de topografias médicas no territério paulista. Para além da
producdo dessa topografia médica, Dafert também contribuiu para o debate
cientifico sobre a propagacdo de epidemias, como um adepto da teoria localista,
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cuja maior expressao no final do século XIX, foi Max von Pettenkofer, com seus
estudo sobre a difuséo do colera na cidade de Munique.

2.4 O papel das autoridades sanitarias municipais e estaduais para a

melhoria das condi¢cdes higiénicas de Campinas, entre 1893 e 1900

Como vimos, o estudo sobre a qualidade das 4guas de Campinas, foi
produzido pelo quimico austriaco Dr. Franz Josef Wilhelm Dafert, que consistiu
numa topografia médica, através da sistematizacdo de dados relativos as aguas
gue abasteciam a populacéo, retirados das amostras coletadas em todo o espaco
urbanizado do municipio. O quimico apresentou um mapeamento do tecido
urbano sobrepondo esses dados com aqueles relativos a intensidade da epidemia
de febre amarela no outono de 1889. Com este estudo, Dafert concluiu que,
embora ndo houvesse uma influéncia direta entre o impacto da epidemia e a
qualidade das &guas, a cidade demandava um sistema de canalizacdo de
esgotos, pois a matéria fecal em contato direto com o solo, era capaz de
contaminar as aguas subterrdneas que abasteciam o0s pocos e chafarizes de

Campinas.

Vale lembrar que as obras de abastecimento domiciliar de agua e
canalizagdo de esgoto sanitario seriam inciadas em 1889, ou seja, no ano da
grande epidemia de febre amarela e tais obras seriam inauguradas em 1891, com

a rede de aguas e em 1892, a rede de esgotos.

Entretanto, nos anos seguintes, entre 1893 e 1897, a febre amarela
continuou a se propagar em Campinas, de forma epidémica e endémica. Tal fato
exigiu que medidas profiladticas fossem adotadas incialmente pelas autoridades
sanitarias municipais e, com a grande epidemia ocorrida em 1896, a Comissao

Sanitaria do Estado de Sao Paulo, sob a chefia do médico higienista Emilio Ribas,
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fosse enviada a Campinas, na tentativa de controlar os surtos epidémicos. Nesse
mesmo ano, também foi enviada a Campinas a Comissao de Saneamento, sob a
chefia do engenheiro sanitario Saturnino de Brito, para realizar obras de
drenagem e ampliacdo das redes de agua e esgoto. A atuacdo da Comissao
Sanitaria e da Comissao de Saneamento foi desempenhada em conjunto com a
Intendéncia Municipal e engenheiros da Camara Municipal de Campinas.

O papel das autoridades sanitarias em Campinas, a partir do ano de
1893, esteve pautado na legislacdo municipal em vigor, ou seja, o Cdodigo de
Posturas de 1880, entre outras leis, regulamentos, resolucdes etc., com destaque
a lei municipal n° 43, de 1895, regulamentada em 1896, considerada como o
primeiro codigo de construcdes da cidade. Ainda a legislacdo estadual, ou seja, 0
Caodigo Sanitario de 1894, bem como a atuacdo da Comissao Sanitaria do Estado

de S&o Paulo, a partir de 1896, em conjunto com a municipalidade.

Os relatorios das vistorias apresentados pelos inspetores sanitarios e
engenheiros da Céamara Municipal, sdo de grande importancia para o
entendimento das condicdes sanitarias da cidade de Campinas no final do século
XIX. Nesses relatérios eram descritas as condi¢cdes gerais das residéncias,
estabelecimentos comerciais, habitac6es coletivas (corticos), hotéis, cocheiras,
ruas, pracas, ocorréncia de casos de moléstias contagiosas etc. A partir do que
era observado pelo profissional responsavel pela vistoria, medidas eram adotadas
para que fossem feitos os devidos melhoramentos no local, sendo que em alguns
casos, até mesmo demolicGes de edificios eram solicitadas, bem como a remocao

de doentes para os hospitais.

O papel dos inspetores sanitarios e engenheiros da Camara Municipal
em Campinas, assim como o estudo do Dr. Dafert sobre a qualidade das aguas
na cidade, podem ser classificados como trabalhos de topografia médica, pois ao
descrever as condi¢cOes de cada local vistoriado, apontandos em seus relatorios e
pareceres a localizacdo exata onde algum problema relativo as condigbes
sanitarias e de higiene ocorria na cidade, ainda indicavam medidas para serem

adotadas pelas autoridades sanitarias.
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A hipotese do nosso estudo sobre a primeira reconfiguracdo urbana da
cidade de Campinas, que se deu no contexto das epidemias de febre amarela e o
do debate cientifico presente naquele momento entre os diversos agentes sociais,
dentre eles o quimico Dr. Dafert, o Intendente Municipal Antonio Alvares Lobo, o
médico Emilio Ribas, 0 engenheiro sanitario Saturnino de Brito, e demais médicos
e engenheiros que atuaram na cidade, no periodo de 1889 até 1900, é

evidenciada através dos relatorios e pareceres produzidos por esses agentes.

No periodo entre 1893 até os primeiros meses de 1896, destaca-se a
atuacado da Intendéncia Municipal de Campinas visando a melhoria das condi¢des
higiénicas da cidade; ou seja, anteriormente a vinda da Comissdo Sanitéria do
Estado de S&o Paulo chefiada pelo médico Emilio Ribas. A partir de julho de
1896, coube a Emilio Ribas, na condicdo de chefe daquela comissao, o controle
das questbes ligadas a higiene publica, antes sob o controle da Intendéncia
Municipal. Os documentos referentes as vistorias da Intendéncia Municipal e da
Comisséo Sanitaria chefiada por Emilio Ribas, para o periodo de 1893 a 1900,
encontram-se no acervo do Arquivo Municipal de Campinas e foram utilizados

para esta analise.

Para melhor compreensdo da atuacdo da Intendéncia Municipal de
Campinas neste periodo, que consistia em desinfec¢cbes, solicitagcbes para
demolicdo de edificios, calcamentos de vias publicas e colocacdo de sarjetas,
vistorias em corticos e demais habitacfes coletivas e em cocheiras e estabulos,
dividiremos a nossa analise de acordo com o tipo de intervencdo observada na

documentacgéo primaria.

O trabalho da Comissdo Sanitdria do Estado de S&o Paulo em
Campinas, pautado nos principios do higienismo e no Cdodigo Sanitario do Estado
de S&o Paulo de 1894, consistiam em vistorias em residéncias, estabelecimentos
comerciais e fabricas, remocéao de doentes aos hospitais da cidade, desinfecc¢odes,
solicitacbes para a demolicdo de edificios, vistorias em cocheiras e estdbulos,
corticos e demais habitacdes coletivas, enfim, todos os locais da cidade que
representassem motivo de preocupacao por parte das autoridades sanitarias, no

sentido de indicar medidas a serem adotadas pela municipalidade, bem como
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pela populagéo, com o objetivo de tornar a cidade salubre e debelar as epidemias
de febre amarela. A documentacéo referente a atuagdo da Comissao Sanitaria em

Campinas, analisada neste estudo, compreende o periodo de 1896 até 1900.

A documentacéo analisada revela que as justificativas para as diversas
intervencdes ora pautavam-se na qualidade da agua, baseados na teoria aquista,
que tentava explicar a difusdo de doencas através da agua contaminada e
estagnada; ora na qualidade do solo, que a teoria localista ou boden theory
defendia que a propagacdo de epidemias ocorria através do solo contaminado
com matérias organicas em decomposicdo; ora na questao do contagio, sobre a
transmissdo da febre amarela de um individuo doente para outro sdo, ora da
infeccdo, ligada a teoria miasmatica, o que revela que, no periodo estudado, nao
havia um consenso sobre as causas da transmissdo da febre amarela e tampouco

sobre as maneiras de combaté-la.

Na nossa andlise que se propdem verificar uma reconfiguracédo urbana
da cidade de Campinas a partir da atuacdo desses agentes sanitarios, a
localizacdo das intervencbes nos diversos locais da cidade permite revelar as

|6gicas dessas atuacoes.

2.4.1 Desinfecc¢des

O meédico Pedro Luiz Napoledo Chernoviz, no seu Dicionario de
Medicina Popular, publicado entre 1842 e 1890 (GUIMARAES, 2005, p.501),
define a desinfeccdo como uma pratica utilizada para eliminar substancias

nocivas presentes no ambiente, roupas etc:

Operacdo por meio da qual se destrdi as qualidades nocivas que o
ar, as paredes de um quarto, a roupa ou qualquer obijeto,
adquirem por impregnacdo de substancias mui ténues, de
natureza multipla, ordinariamente designadas pelo nome de
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miasmas, de emanacdes, de eflavios etc. (CHERNOVIZ, 1890,
p.825)

Para eliminar os miasmas através da desinfec¢cdo, Chernoviz também
comenta que algumas substancias aromaticas como o vinagre e a alfazema,
consideradas nocivas, e outras sdo recomendadas como eficazes; ainda, discorre
sobre como o ar era infectado pelos miasmas, com a presenca de emanacodes

nocivas, provindas de matérias fecais das latrinas e cloacas:

Os vapores das substancias odoriferas queimadas, tais como a
alfazema, o vinagre, 0 succino [sic], o incenso, o agucar etc., ndo
sdo desinfectantes, porque ndo fazem sendo encobrir por um
instante os cheiros fétidos sem destruirem os miasmas, e, em vez
de purificarem, vicia ainda mais o ar; sdo por conseguinte nocivos
e nunca deveriam ser empregados.

O cloro, os cloretos de cal, de soda e de potassa [sic] tém,
pelo contrério, a propriedade de decompor os miasmas putridos, e
neutralizar-lhes os efeitos.

O ar pode ser alterado pela combustéo do carvao, pela reunido de
muitas pessoas, ou de muitos vegetais em um lugar limitado, pela
fermentagdo do vinho, pelas fermentacbes putridas, e
principalmente a das latrinas, dos canos ou cloacas.
(CHERNOVIZ, 1890, pp.825-6) Grifo nosso.

Para a desinfeccdo do ar de um ambiente, caso este estivesse com
poucos elementos deletérios, Chernoviz propds que se realizasse a desinfec¢éo

através da renovacgédo do ar. Para isso, ele afirmava que:

(...) A renovacdo do ar opera-se por meio de janelas ou outras
aberturas situadas nas extremidades do espaco viciado. (...) A
ventilacdo renova o ar e leva a imensidade atmosférica o dos
espacos circunscritos que estéo infectados. (CHERNOVIZ, 1890,
p.826)

Da leitura do verberte Desinfec¢éo, do Dicionario de medicina popular
do Dr. Chernoviz, nota-se a filiacdo do meédico a teoria aerista, intimamente ligada
a teoria miasmatica, cuja concepcéo da forma de propagacéo de doencas se dava

através de substancias nocivas no ar.

De acordo com Salgado, os higienistas acreditavam que as doencas

epidémicas poderiam ser causadas por uma série de fatores, como o ar, 0s
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miasmas, a agua, o solo etc., 0 que explica o apontamento de uma série de
causas para as doencas. Neste sentido, varias medidas também foram
recomendadas e adotadas pelos higienistas para combater as moléstias que

assolavam os centros urbanos.

(...) A eficacia das medidas, por falta de objetivos precisos, é
muito rarefeita e o estilo de intervencdo dos higienistas € na
verdade caracterizado, sobretudo, por uma variedade de
conselhos e remédios empiricos. (SALGADO, 2012, pp.5-6)

Diante dessa afirmacéo, pode-se justificar a difusdo da pratica das
desinfeccdes no final do século XIX, como medida profilatica no combate as

epidemias, mesmo aquelas que ainda se desconheciam as causas.

A pratica das desinfecgbes em Campinas foi muito utilizada durante os
periodos epidémicos, no intuito de combater a febre amarela e também outras
moléstias como a tuberculose e a variola. Eram realizadas em residéncias onde
houvesse doentes ou Obitos por moléstias infecciosas; ainda, em pracas,
hospitais, cocheiras, estabulos, escolas, estabelecimentos comerciais, malas e
bagagens etc. O Cddigo de Posturas de Campinas de 1880, no artigo 56,

estabelecia as condicbes para se realizar a pratica da desinfeccao:

Art. 56. — Em ocasido de epidemias ou quando lavrarem moléstias
contagiosas, a camara nomeara uma comissdo que de acordo
com peritos, determinara as medididas higiénicas a serem
adotadas e o0 modo e o tempo de se fazerem as desinfeccbes
pelas casas da cidade. (CODIGO DE POSTURAS DA CAMARA
MUNICIPAL DA CIDADE DE CAMPINAS, 1880)

De acordo com o relatério do Intendente Municipal de Campinas,
Antonio Alvares Lobo, referente ao triénio de 1893 a 1895, a Camara possuia
pessoal apto para a realizacdo do trabalho das desinfeccdes. (RELATORIO,
1896, p.14)

Nesse relatério, Antonio Alvares Lobo também mencionou o material

que a Céamara Municipal possuia, necessario para o servico de desinfeccao,
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incluindo uma estufa no Lazareto do Fundao, hospital que atendia doentes de

febre amarela:

A Camara Municipal possui o material necessario para 0s servigos
comuns sanitarios, adquirido nestes trés ultimos anos. Com um
carro para a conducao de roupas infectadas, um para remocédo de
cadaveres, e mais uma ambulancia de desinfecgéo (...)

A Camara tem uma estufa fixa de Geneste & Herscher no
Lazareto, uma dita locomoével, 6 pulverizadores, 2 ditos sem
rodas, 2 ditos semi-fixos para carros de desinfec¢éo, 2 padiolas e
uma maquina de fabricar gelo.

(...) um dito [carro] para a condugdo de roupas desinfectadas, um
trole, arreios, 6 animais adestrados para o servico. (RELATORIO,
1896, p.13)

Um oficio enviado em 28 de janeiro de 1893 ao Intendente de Higiene,
Antonio Alvares Lobo, informa que as desinfeccfes também eram feitas nas
cargas e bagagens remetidas de Campinas:

Em resposta ao vosso oficio de 25 do corrente, relativamente as
medidas higiénicas que solicitais, declaro-vos, confirmando o meu
telegrama de ontem que logo que cheguem os pulverisadores vos
serdo remetidos, afim de proceder-se a desinfec¢cdo das cargas e
bagagens. (OFICIO, 1893)

Em 1893, a municipalidade requisitara o envio de profissionais da
capital, como auxilio ao servico de desinfeccbes. O chefe da Comissdo de
Desinfeccfes da capital, Dr. Jodo José Gomes, no dia 2 de maio de 1893, enviou
um oficio ao Intendente Antonio Alvares Lobo, comunicando o envio de um

funcionario da capital:

Segue para esta cidade, onde ficara as vossas ordens, o
empregado Henrique Borges, de toda a confianga e conhecedor
do servico de desinfeccdo. Estou convecido de que este vai
prestar-vos valioso auxilio em prol da causa a que vos dedicais
com todo o zelo e patriotismo. (COMISSAO DE DESINFECCOES,
1893)

Este oficio revela a preocupacédo do governo estadual em relacdo as
epidemias ocorridas em Campinas e, mesmo que a Intendéncia ja contasse com

funcionarios habilitados para o servi¢co de desinfec¢des, enviou um funcionario da
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capital, cuja experiéncia no trabalho de desinfeccbes poderia ser de grande
utilidade, especialmente nos periodos em que as epidemias de febre amarela

ocorriam de forma mais intensa.

O médico Dr. Thomas Alves Filho>®, em 28 de novembro de 1893,
comunicou ao Intendente Municipal de Campinas Antonio Alvares Lobo, casos de

“febre palustre com forma tiféidica” e solicitou a desinfecgédo das latrinas:

Tendo-se dado que na casa da rua do Pértico n° 126 quatro
casos de febre palustre com forma tiféidica é conveniente
mandar desinfectar a latrina daquela localidade e pesquise da
vizinhanca se ha algum foco que dé origem aqueles fatos.

A pesquisa deve ser feita, devo lembrar-lhes, também no fundo
das casas compreendidas entre a rua do Pértico e a rua Dr.
Costa Aguiar, enfim o quarteiréo.

Acreditando que V. S. dard a devida atencdo ao pedido (...).
(REQUERIMENTO DE DESINFECCAO, 1893) Grifo nosso.

Além de solicitar a desinfeccdo, o Dr. Thomas Alves Filho ainda
solicitou que se fizesse uma pesquisa nos arredores do local mencionado, para
uma possivel identificagao do “foco” da doenga. Neste caso, o médico indicou
a localizacdo exata dos casos de febre. Nesta passagem, pode-se observar a
ideia da topografia médica, como um instrumento de andlise cientifica, utilizado,
sobretudo por médicos, para identificar e mapear as doencas que ocorriam nas
cidades, visando propor as autoridades sanitarias medidas de combate as

moléstias que se difundiam no meio urbano.

O meédico também solicitou a desinfeccao da latrina da casa, pois se
acreditava que as emanacdes provindas das latrinas e cloacas eram um meio de
propogacdo de doencgas e também porque poderiam infectar o solo e a agua.

Para desinfectar esses locais, Chernoviz recomendava que:

(..) E preciso destruir o gés hidrogénio sulfurado, de cuja
presenca despendem as propriedades mortais da atmosfera das
latrinas. Obter-se-a este resultado pelas aspersdes e projecdes na
cova por cloreto de cal e pela ventilagdo por meio de um fogo que

** Thomas Alves Filho (1856-1920). Médico, formado pela Faculdade de Medicina do Rio de
Janeiro em 1881; foi médico do hospital da Beneficéncia Portuguesa de Campinas; vereador da
Céamara Municipal de Campinas de 1899 até 1901. (SANTOS FILHO, 1996, pp.76-7)
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dilate o ar da mesma, posta em contato com o ar externo por meio
de um tubo. (CHERNOVIZ, 1890, p.826)

O diretor interino do Servico Sanitario do Estado de S&o Paulo, Dr.
Candido Espinheira, enviou um oficio, em 24 de abril de 1895, comunicando o
Intendente Municipal de Campinas Antonio Alvares Lobo sobre o envio de
profissionais para realizar desinfecgdes na cidade: “Tenho a honra de comunicar-
VOS que, para auxiliar o servigo de desinfeccdes, seguiram hoje para essa Cidade
duas turmas de desinfectadores com instrucbes de porem-se as vossas ordens.”
(OFICIO, 1895)

A leitura desse oficio revela que em situagdes mais urgentes, o0 Servico
Sanitario do Estado de Sao Paulo enviava profissionais desinfectadores para
reforcar o servigo das desinfec¢cdes em Campinas.

Malas e bagagens remetidas de locais onde ocorriam epidemias
poderiam conter agentes morbificos, capazes de transmitir doencas como a
variola, sifilis, tuberculose etc., ou até mesmo a febre amarela, pois ainda néo
havia um consenso entre as autoridades sanitarias sobre as causas e a forma de
se constrair a doenca. A prética da desinfeccdo nesses objetos revela a ideia do
contagio, que poderia ocorrer pelo contato com objetos e pessoas contaminados,
mas também pelo ar; dessa forma, o contagio também estava ligado a teoria

miasmatica.

Um oficio, enviado ao Intendente Municipal Antonio Alvares Lobo por
um agente dos Correios, em 11 de maio de 1895, indica os horarios nos quais as
desinfeccdes deveriam ser realizadas no edificio onde se localizava a agéncia dos
Correios, revela a ideia de contagio através de malas e bagagens expedidas de

Campinas:

Tendo recebido ordem telegréfica da Administracdo dos Correios
para desinfectar as malas que devem ser expedidas, vos remeto a
seguinte indicacdo para que possais dar as precisas ordens, afim
de que tal servico seja feito, visto ser a Intendéncia Municipal
possuidora de instrumentos e mais artigos de desinfeccao —
Partida das malas

5 horas da manha
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A desinfeccdo podera ser feita no edificio da agéncia nas horas
supramencionadas.” (OFICIO, 1895)

Segundo Santos Filho, em 1895, a febre amarela somente se
manifestou em Campinas de forma endémica, apresentando apenas casos
esporadicos. (SANTOS FILHO, 1996, p.236) De qualquer forma, a medida
profilatica da desinfeccdo era constantemente aplicada, como uma forma de evitar

Nnovos surtos epidémicos.

Uma correspondéncia, enviada ao Diretor Geral do Servigo Sanitario do
Estado de S&o Paulo, Dr. Candido Espinheira, pelo Intendente Municipal Antonio
Alvares Lobo, em 03 de junho de 1895, comunicando que os desinfectadores

pY

enviados pelo governo estadual retornariam a capital, pois os casos de febre
amarela ocorridos até aquele momento, ndo foram suficientes para serem

considerados como uma epidemia, o que comprova a afirmacéo de Santos Filho:

Segue, hoje, as duas turmas de desinfectadores, que a bondade
do Governo do Estado fez virem a Campinas para prestar servigos
de ordem sanitaria, por solicitacdo minha. A moléstia, que por
importacdo apareceu nesta Cidade, desde seu inicio até hoje,
nao se estendeu, como podia se esperar de enfermidade tédo
infecciosa. (...) As turmas, que ficaram instaladas no préprio
edificio da Intendéncia municipal, onde dormiam e comiam,
procederam sempre com correcao e prestaram excelente servigco
convindo destacar os chefes Henrique Borges de Camargo e
Alfredo Margal, por justica. Aceitai, pois, em nome da Camara
Municipal os agradecimentos que cabem a diretoria do servigo
sanitario pela prontiddo e boa vontade com que acudiu 0 meu
pedido de pessoal habilitado e de carros e animais. (LIVRO DE
REGISTROS DE CORRESPONDENCIAS n°1, 1895)

Neste trecho, pode-se observar que o Intendente Antonio Alvares Lobo
acreditava que a febre amarela havia chegado a Campinas “por importagao”, o
gue remete ao primeiro caso de febre amarela ocorrido em Campinas, em 1889,

com a morte da suica Rosa Beck, em fevereiro daquele ano, vinda do porto do
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Rio de Janeiro, onde estava ocorrendo uma grande epidemia de febre amarela, e
ainda, ele acreditava que a doenga era transmitida por infecgao.

A infeccdo, neste momento ainda ligada a teoria miasmatica, dava a
ideia da transmissédo das doencas atraves do contato entre um individuo doente e
outro sdo e também pelo ar, infectado por particulas que eram capazes de
transmitir doengas. Segundo Chernoviz,

(...) a infecc@o propaga-se de um individuo doente a outro sao,
como 0 contagio; mas ndo é por contagio; € alterando o ar
ambiente que o primeiro individuo atua sobre o segundo, a
respeito do qual ele vem a ser, de alguma sorte, outro foco de
infecgdo. (CHERNOVIZ, 1890, p.27)

Nesta mesma correspondéncia, o Intendente Antonio Alvares Lobo
ainda forneceu informacfes acerca dos casos de febre amarela, além de outras
doencas como sarampo, pneumonia e outras “moléstias suspeitas”, ocorridos em

Campinas até aquele momento:

No Lazareto desde 17 de Marco até hoje, foram recolhidos 40
doentes, destes curaram-se 19, faleceram 21, entre os quais 10
entrados moribundos. Houve 3 que néo estavam afetados de
febre amarela, sendo 2 de sarampo e 1 de pneumonia. Entre os
enfermos 1 veio “despachado” de Sdo Jodo de Boa Vista e
abandonado na Estacédo de Estrada de Ferro, outro de Rio Claro
(uma preta) com moléstia suspeita e recolhida moribunda e
diversos de Santos (5 ou 6). Os atacados quase todos sairam de
3 pontos da Cidade: rua Aquidabam, C. Aguiar e Bom Jesus e
transversais. Na rua C. Aguiar a infec¢cdo se criou por ter vindo
de Rocinha um doente, recolhido a noite a uma casa de dormida,
0 qual faleceu na manh& do dia imediato e verificou-se ter
contraido a enfermidade em Santos. (LIVRO DE REGISTROS DE
CORRESPONDENCIAS n°1, 1895) Grifo nosso.

Aqui, o intendente também chamou a aten¢do para o fato de que os
casos de febre amarela ocorridos entre 0 més de marco até o més de junho de
1895, concentaram-se nas ruas Aquidaban, Costa Aguiar e Bom Jesus e ruas
transversais, que consistia na regido da cidade onde ocorreram 0s primeiros
casos da doenca em fevereiro de 1889, que foram registrados pelos médicos da
cidade. (SANTOS FILHO, 1996, pp.39-40)
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O meédico Euphrasio Cunha solicitou ao Intendente Municipal uma
desinfeccdo na casa de um doente, no dia 10 de julho de 1895: “Comunico-vos
que o doente da rua Visconde do Rio Branco n° 88 ja se acha convalescendo e
que podeis desde jA mandar proceder a desinfeccdo e 0 mais que julgardes
conveniente.” (REQUERIMENTO DE DESINFECCAO, 1895) Grifo nosso.

Neste requerimento de desinfeccao para a casa n° 88 da Rua Visconde
do Rio Branco, outras solicitacdes foram feitas, além da desinfeccdo na referida
casa, “(...) e o mais que julgardes conveniente (...)". Pode-se afirmar que, caso
algo fora dos padrbes de higiene fosse observado, a Intendéncia solicitava ao
proprietario do imovel que procedesse as alteracfes necessarias, tais como

limpeza geral, reformas e até mesmo a sua demolicéo.

Quando algum doente de moléstia infecciosa falecia numa residéncia,
o0 médico responsavel pelo acompanhamento desse doente no local solicitava a
desinfeccdo do edificio. O médico Angelo Simdes enviou no dia 2 de agosto de

1895, um comunicado nesse sentido ao Intendente Municipal:

Faleceu ontem a noite em a casa n° 15 da rua Benjamin Constant,
vitima de tuberculose pulmonar o farmacéutico Candido Gomide
de Barros que deve ser sepultado hoje.

Peco mandeis proceder a desinfeccdo do aposento onde ele
esteve (...) a bem da salde das pessoas que no prédio residem.
(REQUERIMENTO DE DESINFECCAO, 1895)

Neste caso, 0 médico pediu somente a desinfeccdo do quarto onde o

doente de tuberculose esteve durante o periodo de sua doenca e no qual faleceu.

A lei municipal n® 41, de 10 de julho de 1895, obrigava os médicos a
denunciar a autoridade sanitaria municipal todos os casos de doencas
consideradas transmissiveis, sob pena de multa e prisdo. A mesma lei também
determinava que nos prédios onde houvesse casos de moléstias transmissiveis
deveriam ser devidamente desinfectados e interditados, em sua totalidade ou em
parte. Dentre as “moléstias transmissiveis”, naquele momento, a febre amarela

estava incluida.
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Art. 1°. Os médicos sdo obrigados a denunciar a autoridade
sanitaria municipal todos os casos de moléstias transmissiveis,
gue se encontram em suas clinicas, logo que forem chamados e
constatarem tais enfermidades.

(...)

Art. 7°- Os prédios onde tiverem-se dado casos de moléstias
referidas no art. 2°°® § 1°, ou terminem as enfermidades por cura
ou falecimento, serdo rigorosamente desinfectados; as roupas e
objetos contaminados serdo apreendidos e levados ao
desinfectoério, ficando os mesmo prédios, no todo ou em parte,
interditos para habitagdo, pelo prazo e conforme ordenar a
autoridade sanitaria no aviso de interdi¢ao.

Art. 8° - As desinfec¢bes serdo repetidas tantas vezes quanto
forem precisas e nos locais onde determinar a autoridade
competente. (LEI N° 41, 1895, pp.13, 14)

Um oficio enviado ao Intendente Antonio Alvares Lobo pelo entédo

Diretor Geral do Servico Sanitario do Estado de Sao Paulo, Dr. Joaquim José da

Silva Pinto Junior, no dia 26 de setembro de 1895, informa o envio do inspetor

sanitario Dr. Balthazar Vieira de Mello®” & Campinas para realizar o servico de

desinfeccado, conforme requisitado pelo intendente:

De acordo com a requisi¢cdo do vosso oficio de ontem datado sob
0 n® 170, segue para essa cidade o inspetor sanitario Dr.
Balthazar Vieira de Mello, que tenho o prazer de apresentar-vos,
com seis desinfectadores e o material preciso para o0 servico de
desinfeccdo que, como medida preventiva, desejais, e julgo
conveniente, que seja de novo feita em todas as casas em que
se deram casos de febre amarela. (OFICIO n° 1268, 1895) Grifo
Nnosso.

% Art. 2° - Sdo consideradas moléstias transmissiveis, sujeitas a denunciagdo compulséria, as

seguintes:

§ 1° a) as moléstias exoticas pestilenciais;
b) as febres exantematicas transmissiveis;
¢) as moléstias infectuosas puerperais;

d) as moléstias septicémicas;

e) as afeccbes carbunculosas;

f) o béri-béri;
g) a difteria;

h) a tuberculose em qualquer de suas manifestagfes. (LEI N° 41, 1895, p.13)

*" Balthazar Vieira de Mello (1857-?). Formou-se pela Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro
em 1883. Exerceu a medicina em Sé&o Paulo, onde foi funcionario publico. Foi o primeiro Diretor da
Inspecdo Escolar Paulista (1911 até 1920) e médico do Servigo de Higiene em Sé&o Paulo.
Disponivel em: http://www.sbhm.org.br/index.asp?p=medicos_view&codigo=241 Acesso em: 02.
nov. 2012. De acordo com Santos Filho, atuou em Campinas na primeira epidemia de febre
amarela em 1889, e teria ido do Rio de Janeiro a Campinas por conta prépria. (SANTOS FILHO,

1996, p.58)
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O inspetor sanitario Dr. Balthazar Vieira de Mello, em 7 de outubro de
1895, enviou ao Intendente Municipal de Campinas Antonio Alvares Lobo, um
relatorio denominado “Sobre as Desinfecgcbes Preventivas na Cidade de
Campinas”, acerca das desinfecgdes que realizou nas casas da cidade onde
ocorreram casos de febre amarela, seguindo as informacdes fornecidas pela

Intendéncia:

(...) assumi, naquela Cidade, a superintendéncia do servico de
desinfeccdes preventivas, solicitadas pelo digno Dr. Intendente
para as casas onde se deram casos de febre amarela, na dltima
estacdo calmosa.

Em harmonia com aquela autoridade, e tendo como guia uma
relacdo dos prédios contaminados por ela fornecida, iniciei o
servico em 28 de Setembro dltimo, havendo no dia antecedente
percorrido a zona mais compacta, que se constituiu
propriamente em foco, de onde a moléstia se irradiou para
outros pontos esparsos pela cidade. (MELLO, 1895, p.1) Grifo
Nnosso.

Neste relatério, Balthazar Vieira de Mello descreveu como foram

realizadas as desinfeccdes, sob sua responsabilidade:

Para as desinfecgfes sisteméaticas foi empregado exclusivamente
o0 sublimado em solugbes a dois por mil (2/00), e para as
instalacdes higiéncias os sulfatos de cobre e de ferro e o
cloreto de célcio.

As primeiras se fizeram em todo o prédio, quando este era de
dimensdes acanhadas, e anti-higiéncias, ou somente nos
aposentos onde estiveram os doentes, na hipétese oposta, que
também as houve.

Num como noutro caso, procedia-se a irrigagbes amplas nas
paredes, portas e solos friccionando simultaneamente dois
pulverizadores, quando o espaco do prédio assim o permitia, ou
alternativamente, quando o prédio se compunha de dois ou trés
aposentos, o que era a regra. (MELLO, 1895, p.4)

O Dr. Balthazar Vieira de Mello descreveu o uso de “sulfatos de cobre e
de ferro e o cloreto de calcio”, para a desinfeccdo das latrinas. No dicionario do
Dr. Chernoviz, o sulfato de ferro é indicado como substancia eficaz para
neutralizar “(...) as emanag¢des das latrinas.” (CHERNOVIZ, 1890, p.828)
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O inspetor também revelou as dificuldades enfrentadas durante o
trabalho das desinfecgbes, pela alteracdo da numeracdo das ruas ou por recusa
dos proprios moradores que nao aceitavam que esta medida profilatica fosse

realizada em suas residéncias:

Nestas condi¢cbes, o servico teria sido concluido em menos tempo,
se nao fora a circunstancia de se haver alterado a numeracao das
ruas®® e de terem-se recusado algumas pessoas, obrigando-se a
recorrer a forga publica, uma vez, e a longos argumentos [ilegivel],
outras vezes. (MELLO, 1895, p.4)

Balthazar Vieira de Mello também apresentou em seu relatério a
relacdo das casas onde foram realizadas as desinfec¢des sistematicas, ou seja,
em todo o edificio, nos locais onde o inspetor encontrou péssimas condicdes de
higiene nas casas onde se deram casos de febre amarela, na ultima estacao

calmosa, conforme indicamos na tabela 2.2:

Ruas Numeros Total

1 Aquidaban 1,3,7,15 4

2 José Paulino 71, 77, 115, 121, | 11
141, 162, 193, 70,
122, 130, 150

3 General Camara |1, 11, (cortico), 2, | 3
8

4 Regente Feijé 9, 47, 97, 117,|17
139, 142, 153, 24,
174, 192, 196,
198, 200, 202,
224, 226

*® Num documento consultado no acervo do Arquivo Municipal de Campinas, denominado

Emplacamento de 1929, consta a numeracao dos imoveis existentes em todas as ruas da cidade
até aquele momento, no qual é possivel observar a numeragéo anterior a 1893, depois a alteracdo
dessa mesma numerac&o, no ano de 1893. E possivel que no momento em que o Dr. Balhazar
Vieira de Mello recebeu a lista das casas onde deveria realizar as desinfec¢des, essa numeragao
ndo estava inteiramente atualizada nas ruas da cidade.
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5 José [de] Alencar | 36, 58, 92, 134 4
6 Conceicéo 6, 10, 81 3
7 Irm& Serafina 26, 40 2
8 Uruguaiana 3,4,5,9,21 5
9 Visconde do Rio | 15, 21, 33,59, 40, | 7
Branco 50, 104
10 Senador Saraiva | 10, 12, 14 3
11 General Osorio 85, 89, 93
12 América 22,42,70
13 Costa Aguiar 11,49, 61,79, 83, | 11
91, 95, 101, 44,
76, 88
14 Alvares Machado | 55, 51, 61, 63, 67, | 9
20, 66, 84, 134
15 Marechal 34, 43, 99 3
Deodoro
16 Bom Jesus 23,39,41,47,51, |9
59, 69, 34, 83
17 Bardo de Jaguara | 73, 96 2
18 Dr. Quirino 25, 37 2
19 Francisco Glicério | 117, 78, 136, 150 | 4
20 13 de Maio 17, 19, 29, 39, 4, |7
40, 64
21 Ferreira Penteado | 141, 143, 175,|5
187, 104
22 Saldanha 93, 113 2
Marinho
23 Séo Carlos (rua | 25, 37, 39, 59 4

nao encontrada
no emplacamento
de 1929)
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24 Barreto Leme 1,84 2
25 Benjamin 51,54 2
Constant
Total: 127

Tabela 2.2. Relacdo das casas nas quais o Dr. Balthazar Vieira de Mello realizou desinfeccdes
sistematicas. As edificacdes cuja numeracao foi destacada em amarelo foram localizadas no mapa
de Campinas (Mapa 2.1). Fonte: Sobre as Desinfec¢fes Preventivas na Cidade de Campinas pelo
Dr. Balthazar Vieira de Mello Inspetor Sanitario. Sdo Paulo, 1895. Arquivo Municipal de Campinas.

As casas onde foram necessarias as desinfeccbes sistematicas,
localizadas na area mais adensada da cidade, se encontravam em precdrias

condicdes de higiene:

Devo dizer-vos, como salvaguarda da responsabilidade desta
Diretoria, que a quase totalidade dos prédios de que vos acabei
de falar, exprime a mais completa negagéo das mais rudimentares
condi¢cbes higiénicas, circunstancia que ndo pode deixar de ser
um Obice de valia as vantagens profilaticas das desinfeccdes
domiciliarias.

(...)

Tal €, em parte, o que se pode esperar do emprego desse meio
profilatico em casebres destituidos de qualquer camada
impermeavel que os isole do solo e do teto; de paredes cobertas
por grossas crostas de fuligem e de pd; em nivel inferior ao do
solo externo, alguns havendo onde as aguas de enxurradas
penetram pelas portas dos quintais para despejarem nas
ruas. (MELLO, 1895, p.2) Grifo nosso.

Na observacdo de Vieira de Mello, sobre as “mais rudimentares
condi¢cdes higiénicas” dos domicilios, muitos deles “casebres”, a ideia da
impermeabilizacdo do solo revela-se presente como meétodo de combater a

propagacéo das epidemias.

Para o higienista, um “gérmem patégeno” poderia se propagar no solo

Uumido:

Quer isso dizer que a desinfeccdo do prédio ja ndo atinge o
gérmem patdégeno, o qual encontrando um solo francamente
permedvel, ou sendo arrastado por correntes de agua, emigram
para outro local, onde pode permanecer incélume pulular, dadas
as suas condicdes de vitalidade. (MELLO, 1895, pp.2,3)
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Neste trecho Mello revela que mesmo se procedendo as desinfeccdes
frequentes, essa medida profildtica ndo seria capaz de eliminar os focos das
epidemias, devido as condi¢cdes precarias das habitacdes, sem a ventilacdo e
impermeabilizacdo adequadas. As preocupacdes do médico Balthazar Vieira de
Mello sobre a falta de impermeabilizacdo do solo revelam sua filiacdo a teoria

localista sobre a forma de propagacédo das doencas.

A teoria localista (boden theory), cujo maior expoente foi Max von
Pettenkofer, com suas pesquisas sobre o modo de transmissdo do coélera,
indicava o solo como fator determinante para a transmissao de doencas. Para a
eclosdo de uma epidemia, eram necessarios quatro fatores: o germe especifico,
causador da doenca, determinadas condi¢c@es relativas ao lugar, ao tempo e aos
individuos. O germe, por si sO, ndo seria capaz de causar uma doenca, excluindo,
dessa maneira, o contagio direto, de um individuo para outro. De acordo com
Benchimol, outros fatores ainda eram associados a transmissao das doencas,

segundo a teoria localista:

A suscetibilidade individual era importante, mas ela e o germe,
sozinhos, tampouco engendravam a doenca. As condi¢cdes de
tempo e lugar eram indispensaveis para explicar tanto o0s
acometimentos como as imunidades, isto é, o fato de certos
periodos e, ainda, certos lugares, permanecerem refratarios. As
variaveis sazonais e locais agiam principalmente sobre o germe,
gue amadureceria e se transformava em matéria infectante por
efeito delas. (...) Tanto a imunidade permanente de certos lugares
como a temporaria ou sazonal de outros deviam-se as
caracteristicas desse meio. Para que se desenvolvesse nele o
germe (...) tinha de ser poroso e Umido, isto €, tinha de conter uma
proporcdo exata de ar e agua. (...) Além de possuir um grau
adequado de umidade, tinha de ser mefitico, isto &, tinha de conter
matéria organica em decomposi¢cdo. Depositado ai com as
dejecdes dos doentes, o germe sofria um sazonamento, uma
maturacdo, e adquiria a capacidade de provocar a doenca ao
reingressar no corpo humano. (BENCHIMOL, 1999, pp.279-80)

O médico também apresentou uma relacéo de outros locais onde foram
realizadas desinfec¢des nas instalacdes higiénicas, conforme indicamos na tabela
2.3, “(...) em prédios contiguos aos que se deram casos de moléstia infecciosa, ou
de tal suspeita, sendo que em alguns quarteirdes o servigco se estendeu a todas
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as casas, pois 0s quintais destas muitas vezes ndo eram murados (...)" (MELLO,
1895, pp.3,4):

NUmeros Total

59,11,13,19,2, |9
4,6, 8

113, 117, 119,14
B8 137, 139,
AGEINGES. B8l oo
120, 124, [B8

N
Py
c
Q
n

I E 5

4 Regente Feij6 11, 15,19,7,135, | 11
141, 155, 128,
132, 194, 204
5 José  [de] 34, 3856 60 94 7
Alencar 132,136
6 Conceicéo 4,812,798 |5
7 Irm& Serafina 28 1
8 Uruguaiana 7 1
9 Visconde do Rio 13,17,19.23 4
Branco
Total: 57

Tabela 2.3. Relacdo das casas nas quais o Dr. Balthazar Vieira de Mello realizou desinfec¢des
nas instalacdes higiénicas. As edificacdes cuja numeracéo foi destacada em vermelho foram
localizadas no mapa de Campinas (Mapa 2.1). Fonte: Sobre as Desinfec¢cfes Preventivas na
Cidade de Campinas pelo Dr. Balthazar Vieira de Mello Inspetor Sanitario. Sdo Paulo, 1895.

Arquivo Municipal de Campinas.

A regidao da cidade na qual foram feitas a maioria das desinfeccbes

pelo médico Balthazar Vieira de Mello, em 1895, coincide com aquela apontada
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por Dafert como a de maior intensidade de ocorréncia da febre amarela em 1889,

ou seja, a Zona 1. Esta regido possuia uma intensa ocupacgéao urbana.

No Mapa 2.2, identificamos parte dos locais onde o Dr. Balthazar Vieira
de Mello realizou as desinfeccdes nas residéncias onde se deram casos de febre
amarela e nas residéncias proximas daquelas onde ocorreram 0s casos da
doenca. Para a elaboragao desse mapa, utilizamos a referida planta cadastral de
2005 e consideramos a numeracdo da cidade de 1893 conforme consta no

Emplacamento de 1929.
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O médico Eduardo Magalh&es®®, nomeado pela Intendéncia Municipal
como Delegado de Higiene de Campinas no inicio do més de janeiro de 1896,
enviou um relatorio no dia 11 de janeiro do mesmo ano, ao Intendente Municipal
Antonio Alvares Lobo, descrevendo os trabalhos realizados na cidade até aquele

momento onde € possivel constatar:

Nomeado a 9 de Janeiro do corrente ano para exercer o lugar de
delegado de higiene desta cidade, venho em cumprimento ao
regulamento da lei n° 40, artigo 5° 8 1 e 2 - , apresentar-vos o
relatorio dos trabalhos realizados até hoje, 11 do vigente més.

Para maior regularidade do servi¢co procurei primeiramente visitar
a habitagbes coletivas, cadeia, mercado, os hotéis, casas de
penséo, etc, percorrendo em seguida as habitacdes particulares,
exercendo fiscalizag&o e vigilancia sobre a remogéao de lixo e tudo
quanto se entende com a limpeza publica. (MAGALHAES, 1896,

p.1)

A funcéo do delegado de higiene, de acordo com o Regulamento da lei
municipal n® 40 artigo, 5° §§ 1 e 2%, de 10 de junho de 1895, era proceder as
vistorias domiciliarias nos estabelecimentos comerciais, cadeia, habitacdes
coletivas, fiscalizar a limpeza publica, relatar a situacao de cada local vistoriado e
0 que era necessario se fazer nesses locais. (REGULAMENTO DA LEI N° 40,
1895, p.40)

Eduardo Magalhdes descreveu em seu relatorio as vistorias realizadas
nos hotéis em funcionamento na cidade, revelando o estado sanitario dos

mesmaos:

% Eduardo Figueiredo Magalhdes atuou como médico durante a epidemia de febre amarela de
1889. Em 1891 foi nomeado vacinador municipal. Em 1896 integrou o corpo médico do Hospital da
Beneficéncia Portuguesa de Campinas e foi nomeado Delegado de Higiene da Cidade. (SANTOS
FILHO, 1996, pp.209, 210)

*® Regulamento da Lei municipal n°40, de 10 de junho de 1895:

Art. 5° - S80 atribuic6es dos delegados de higiene:

8§ 1° Proceder as visitas domiciliarias, diariamente, so, ou acompanhado por qualquer empregado
municipal, apresentando relatorios dos trabalhos realizados, com os esclarecimentos necessarios
sobre a situacao dos prédios, a providéncias tomadas e a medidas que convém aplicar.

§ 2° Esses relatorios sobre as visitas serdo exibidos em cada semana para serem publicados no
jornal oficial, em resumo ou sinopse.
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Inspecionei os hotéis: Oriental, rua do Roséario n° 40 que achava-
se em regulares condi¢cdes higiénicas; Hotel D’Europa, rua Dr.
Quirino n° 53 achando-se em boas condigbes higiénicas,
reclamando o seu proprietario contra a irregular remocéo de lixo:
sendo maior a tabela do imposto é justo e da maior necessidade
ser em tais estabelecimentos tal servico o mais regular possivel.

O Hotel Progresso, a rua Direita n°® 32, propriedade do Sr. José
de Oliveira, acha-se em deploraveis condi¢des higiénicas pelo que
foi multado em 20$00 réis e intimado a preencher as condi¢Bes
necessarias ficando o seu estabelecimento sujeito a fiscalizagdo
diaria. Foram tomadas as providéncias para a desinfeccdo das
latrinas desse prédio, bem como as devidas medidas a fim de
satisfazer a necesséria higiene. (MAGALHAES, 1896, pp.1,2)

Como é possivel perceber, Eduardo Magalhdes informou neste trecho
do relatdrio as condi¢bes gerais de higiene dos hotéis, sendo que o proprietario
do Hotel D’Europa reclamou sobre a necessidade de maior frequéncia na
remocdo do lixo. JA& o Hotel Progresso, apresentava péssimas condicfes
higiéncas, sendo o proprietario do estabelecimento multado e intimado para
resolver os problemas de ordem sanitéria e também foi solicitada desinfeccdo das

latrinas do prédio.

Figura 2.4. Hotel D’Europa, localizado na rua Dr. Quirino, 53, esquina com rua Benjamin Constant.
Fonte: MENDES, José de Castro. Retratos da Velha Campinas, 1950, p.223.
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Eduardo Magalhdes também vistoriou o prédio da Cadeia Velha, que

nao apresentava boas condi¢des higiénicas:

A Cadeia Velha mereceu-me igualmente atencéo, por achar-se no
centro da cidade e sem as necessarias condigbes higiénicas.
Estando a concluir o edificio da nova cadeia, atualmente as
medidas necessarias de desinfeccdo sao feitas com toda a
regularidade. (MAGALHAES, 1896, pp.1,2)

Figura 2.5. Desenho de H. Lewis, de 1863, representando a antiga Cadeia Publica. A primeira
cadeia publica de Campinas foi construida no largo da Matriz Velha, em 1797. O prédio foi
demolido e no seu lugar foi erigido 0 monumento a Carlos Gomes. Fonte: MENDES, José de
Castro. Retratos da Velha Campinas, 1951, p.137.

O hospital da Sociedade Portuguesa de Beneficéncia também foi
vistoriado pelo médico, incluindo a enfermaria reservada para os doentes de
moléstias contagiosas, onde encontrou boas condi¢cdes de higiene. Magalhaes
também afirmou que o servico de desinfeccéo era realizado com frequéncia no
hospital, mas que este ainda necessitava de melhoramentos: “(...) entretanto,
continua o estabelecimento a proporcionar aos doentes outros melhoramentos
necessarios, achando-se para isso quase em conclusdo as obras ha tempos
encetadas.” (MAGALHAES, 1896, p.2)



177

Para as desinfec¢cdes nos hospitais, latrinas e quartos onde ficavam os
doentes, o Dr. Chernoviz recomendava que fosse borrifada uma solugdo de
cloreto de cal, diluida em agua, “(...) proporcionando sempre a quantidade de
cloreto a intensidade dos miasmas.” (CHERNOVIZ, 1890, p.827)

Entre os documentos consultados no Arquivo Municipal de Campinas,
encontramos um oficio, enviado no dia 08 de fevereiro de 1896, pelo Dr. Joaquim
José da Silva Pinto, Diretor Geral do Servico Sanitario do Estado de Séo Paulo,
ao Intendente Municipal de Campinas, Antonio Alvares Lobo, comunicando o

envio de materiais para serem usados nas desinfecc¢oes:

Comunico-vos que em data de 6 do corrente, vos foram remetidos
desinfectantes constantes da data abaixo, e cujo recebimento
peco que acuseis, cientificando-me de qualquer falta que
porventura se verifique na conferéncia a que deveis mandar
proceder nas mesmas drogas:
Cloreto de cal 100 kg
Creolina 50 *
Sulfato de ferro 120

“ “ cobre 5 barricas
Acido fénico cri 100 kg

“ cristalizado 50
sulftrico 20 “
Bicloreto de mercurio 25 (OFICIO N° 218, 1896)

“

No Dicionario de medicina popular do Dr. Chernoviz, algumas das
substancias descritas neste oficio eram indicadas nas desinfec¢bes, como o
cloreto de cal, acido fénico e acido sulfurico. (CHERNOVIZ, 1890, p.826-7)

O médico Angelo Simdes no dia 1 de marco de 1896, enviou um
requerimento de desinfec¢cdo ao Intendente Municipal Antonio Alvares Lobo, em
casas onde foram registrados casos de febre amarela, solicitando que esta

medida profilatica fosse realizada nas latrinas e esgotos das casas mencionadas:

Levo ao conhecimento do colega que tive hoje 4 casos um de
febre amarela: um a rua Marechal Deodoro 5 (...); outro a rua
Andrade Neves 22, outro a rua Andrade Neves 65; e outro a rua
Andrade Neves 13.

Peco a desinfeccdo das respectivas latrinas e esgotos dos ditos
prédios. (REQUERIMENTO DE DESINFECCAOa, 1896)
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E no dia 12 de marc¢o, o médico Angelo Simdes voltaria a solicitar junto
a Intendéncia a desinfeccdo em casas onde foram registrados casos de febre

amarela:

Levo ao conhecimento do colega que além dos casos notificados
hoje pela manhd, tenho mais os seguintes casos de febre amarela
vistos a tarde: dois a rua Ferreira Penteado 42; um a rua Baréo
Parnahyba 16; e outro a rua Gal. Ozorio 60 de ontem.

Peco a desinfecgcdo do esgoto e latrina dos respectivos prédios.
(REQUERIMENTO DE DESINFECCAODb, 1896)

As desinfeccbes em latrinas e esgotos eram constantemente
solicitadas porque se acreditava que as aguas poderiam ser infectadas, tornando-
se um meio de difusdo da doenca e, realizando este procedimento, poderiam

evitar que a moléstia se propagasse.

Neste requerimento enviado pelo Dr. Angelo Simdes ao Intendente
Municipal Antonio Alvares Lobo, € interessante notar que ele indica a localizacéo
exata dos casos, indicando o nome da rua e numero do edificio nos quais havia

casos de febre amarela, evidenciando a ideia de topografia médica.

A prética das desinfeccbes, como ja mencionado, era utilizada como
medida profiladtica para combater ndo somente a febre amarela, mas outras
moléstias que constantemente se difundiam na cidade, tais como a variola, a
febre tifdide e a tuberculose. Portanto, era comum que quando casos de moléstias
consideradas infecciosas ou contagiosas eram verificados e identificadas as
casas, ou estabelecimentos onde se encontravam doentes ou mesmo vitimas

fatais, as desinfeccOes eram solicitadas.

Devido a eclosdo de uma epidemia de febre amarela em 1896, a
Comisséo Sanitaria do Estado de S&o Paulo foi enviada a Campinas em 23 de
julho daquele ano, por ordem do Governo do Estado, conforme informa a
correspondéncia ao Intendente Municipal Manuel Assis Vieira Bueno do entao

Diretor Geral do Servico Sanitario Joaquim José da Silva Pinto Junior:

Tenho o prazer de comunicar-vos que satisfazendo a requisicao
constante de vosso oficio de 4 do corrente e de acordo com as
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determinagfes j& anteriormente por esta Diretoria recebidas do
Governo, seguiu hoje para essa cidade afim de assumir a direcdo
do servigo sanitario uma comissdo de inspetores sob a direcédo do
Dr. Emilio Ribas com uma turma de nove desinfectadores e o
material preciso para o servico, e a qual estou certo prestareis o
v0sso valioso auxilio para completo desempenho da sua misséao.
(CORRESPONDENCIA, 1896, p.1)

Com a chegada da Comissdo Sanitaria em Campinas, em 23 de Julho
de 1896, formada por nove desinfectadores e comandada pelo médico Emilio
Ribas, observa-se o inicio das mudancas necessarias para combater o mal
epidémico, através de acOes pautadas na melhoria das condi¢cdes sanitarias da
cidade, como a prética das desinfeccdes, remocao do lixo nas ruas, canalizacao
de coOrregos e drenagem de areas alagadicas e pantanosas, calcamentos de vias
publicas, remocao de doentes para os hospitais, demolicdes etc. O trabalho
desempenhado pela Comissdo Sanitaria era realizado em conjunto com o0s

engenheiros da Camara Municipal.

Quando a Comissdo Sanitaria chegou a Campinas, em 1896, o
trabalho das desinfec¢bes foi refor¢cado, pois a equipe de Emilio Ribas contava

com nove desinfectadores.

No relatério sobre as atividades empreendidas em Campinas pela
Comisséo Sanitaria, a qual estava sob a chefia do médico Emilio Ribas, ele
afirmou que as desinfeccdes eram feitas pelas “turmas de desinfectadores”, que:
“(...) com chefes praticos, faziam as desinfecgdes no interior dos edificios em que
houvesse casos da referida moléstia, seguindo uma lista fornecida pelo dr.
Intendente Municipal.” (RIBAS, 1898 apud SANTOS FILHO, 1996, p.253)

Este trecho mostra claramente que antes mesmo da chegada da
Comisséo Sanitaria, a Intendéncia Municipal de Campinas atuava no sentido de
identificar os locais onde existiam casos de febre amarela e outras doengas

infecciosas.
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Alguns desinfectadores eram funcionarios da Camara Municipal® e
outros funcionarios do Desinfectério Central, localizado na capital, S&o Paulo. Nos
periodos em que as epidemias se manifestavam de forma mais intensa, o
governo estadual enviava pessoas dessa reparticdo central para auxiliar no

trabalho realizado em Campinas, como foi o caso no ano de 1896.

As desinfeccbes eram feitas através de pulverizacdo de produtos
quimicos adequados a cada local a ser desinfectado. Além das residéncias e
outros locais que delas faziam parte, como latrinas e ralos de esgotos, as
pulverizacdes eram também feitas em cocheiras, estabulos e pracas. O médico
Emilio Ribas, como era pratica recorrente defendida no periodo, era um grande
defensor das desinfec¢des. De acordo com Santos Filho, Emilio Ribas comentara
sobre as desinfeccbes nas residéncias, no relatorio enviado em 1898, ao diretor
geral do Servico Sanitario do Estado de Sdo Paulo, Dr. Joaquim José da Silva
Pinto “(...) Emilio Ribas discorre sobre sua opiniao de que focos de germes
permaneciam dentro das casas, dai a necessidade da desinfeccdo dos
domicilios.” (SANTOS FILHO, 1996, p.253)

Neste relatério enviado ao Dr. Joaquim José da Silva Pinto, diretor
geral do Servigo Sanitario do Estado de Sao Paulo, Emilio Ribas descreveu como
eram feitas as desinfec¢cbes e os produtos utilizados de acordo com o local a ser

desinfectado:

(...) consistiam em pulverizacbes com o pulverizador a méo de
Geneste & Herscher, de uma solugcdo acidulada de sublimado
corrosivo a 2 por mil... As solugbes fenicadas a 2% foram
empregadas quando se tratou de objetos metalicos. Nas
instalacBes tais como latrinas e ralos de esgoto, 0 servico era
executado com uma solucédo de sulfato de cobre a 3% ou com
leite de cal (20 de cal viva para 100 de 4gua em volume). (RIBAS,
1898, apud SANTOS FILHO, 1996, p.253)

Neste trecho, Emilio Ribas descreveu substancias utilizadas nas

desinfecc¢des, recomendadas pelo Dr. Chernoviz, no seu Dicionario de medicina

® No relatério do Intendente Antonio Alvares Lobo de 1896, correspondente ao triénio de 1893 a
1895, anteriormente citado, € menciondo que a Camara Municipal possuia funcionarios habilitados
para o servico de desinfeccgéo.
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popular, como o &cido fénico® (“solucdes fenicadas”), para desinfetar objetos
metélicos e sulfato de cobre, para as latrinas e esgotos, consideradas eficazes

para eliminar os agentes transmissores de doencas.

Nos estabulos, cocheiras e pracas, os produtos e o pulverizador eram
diferentes, ou seja, os desinfectadores usavam os produtos adequados para cada
local a ser desinfectado:

(...) as desinfecgdes eram feitas com o pulverizador a vapor
Geneste & Herscher, empregando-se solu¢des de cresil ou de
acido fénico bruto na proporcéo de 4%, solucdo que atua pelo seu
poder desinfetante, pela temperatura de 110 graus e pela
violéncia do arremesso. (RIBAS, 1898, apud SANTOS FILHO,
1996, pp. 252-3)

Ainda sobre o trabalho das desinfecc¢des, o relatério enviado em 31 de
Janeiro de 1898 por Emilio Ribas ao diretor geral do Servico Sanitario do Estado
de S&o Paulo, Dr. Joaquim José da Silva Pinto, permite conferir as dificuldades no
trabalho das desinfeccbes, tanto aquelas relativas as quantidades necessarias
dos produtos usados nas desinfec¢bes, como aquelas relativas ao transporte

necessario para a execuc¢ao do servico:

Este servico demandava muito tempo, porquanto houve
desinfec¢cbes que gastararam duas, trés e mais horas, e ainda
porque, ndao estando montado o Desinfectério, o transporte dos
desinfetantes se fazia em carrocas e os desinfectadores andavam
a pé... Foram desinfetados na estufa fixa do Hospital do Fundao
9.672 pegas de roupas, 0 que representava um servico dificil e
oneroso, ndo sO pela distancia desta cidade, como pela
danificagdo do material, em virtude dos maus caminhos no tempo
chuvoso. Com a instalacdo de uma estufa no Desinfectorio Central
este servico tem sido feito com grande facilidade, ja passaram por
ela 2.417 pecgas. No dia 2 de janeiro de 1897 foi inaugurado um
trabalho mais pratico, gracas ao Governo do Estado haver feito
entrega a esta Comissdo, de veiculos para a conducdo de
desinfetantes e desinfetadores. (SANTOS FILHO, 1996, p.254)

62 Segundo Chernoviz, o acido fénico, desinfectante que poderia ser utilizado em desinfec¢des de
estabulos, onde poderiam ser colocados pratos fundos com &cido fénico puro; na desinfecgdo
geral, recomendando-se que fosse misturado a agua fervente para regar o chdo e para
desinfeccao de valas, latrinas ou cloacas, com uma mistura de um quilo do acido com agua
fervente. (CHERNOVIZ, 1870, p.36) O sulfato de ferro, segundo Chernoviz, “(...) Reduzido a po, e
lancado numa vasilha que contenha matérias fecais, tira-lhes imediatamente o cheiro. Nos quartos
dos doentes afetados de diarréia, ou de outras moléstias, € bom deixar no vaso uma porcao de
solugdo aquosa de sulfato de ferro.” (CHERNOVIZ, 1870, p.1.149)
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O Desinfectorio Central de Campinas foi instalado no prédio onde
funcionava o Mercado Grande, cedido ao governo estadual pela Intendéncia
Municipal, através da Resolugcdo n° 34, de 24 de dezembro de 1896.
(RESOLUCAO N° 34, 1896, p.29)

|

Figura 2.6. Desinfectorio Central de Campinas. Disponivel em http://pro-memoria-de-campinas-
sp.blogspot.com.br/2007/02/memria-fotogrfica-1896-desinfectrio.html Acesso em: 20 abr. 2012
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Figura 2.7. Parte da area urbana de Campinas no mapa de Luiz Pucci de 1878, onde se
localizava o Mercado Grande (1) e fora instalado o Desinfectério Central. Fonte: Museu da Cidade
de Campinas.


http://pro-memoria-de-campinas-sp.blogspot.com.br/2007/02/memria-fotogrfica-1896-desinfectrio.html
http://pro-memoria-de-campinas-sp.blogspot.com.br/2007/02/memria-fotogrfica-1896-desinfectrio.html
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A Comisséo Sanitaria do Estado de S&o Paulo em Campinas, mesmo
apos o retorno do médico Emilio Ribas a Sdo Paulo, continuou o trabalho das
desinfeccdes, ndo somente nas residéncias, mas também em locais publicos. O
médico Theodoro Bayma, entdo Chefe da Comissdo Sanitaria de Campinas,
enviou um oficio em 17 de agosto de 1900 ao Intendente Municipal Manuel de
Assis Vieira Bueno, solicitando a lavagem da Praca Visconde de Indaiatuba, bem
como de suas ruas laterais, como complemento a desinfeccéo realizada no local,

gue servia como estacionamento dos carros de praca, movidos por animais:

Como coadjuvante as desinfecgfes feitas por esta Comisséo na
praca Visconde Indaiatuba para [ilegivel] os incovenientes
resultantes dos residuos excrementicios dos animais dos
carros de pragca que ai estacionam, tomo a liberdade de vos
propor seja o dito largo, nas suas ruas laterais, lavados
guinzenalmente pelo corpo de bombeiros, com as mangueiras e
outros aparelhnos mais apropriados de que dispde essa
corporacéo.

As aguas provenientes de tais lugares, escoando-se pela rua
General Oso6rio, procuram naturalmente as grandes bocas de
lobo existentes na praga Carlos Gomes, pelo que nenhum
incoveniente advira dai para o transito publico, tanto mais que
aquele servico devera ser feito, se assim o autorizardes, a noite,
em horas de menor movimento do transito. (OFICIO n° 1008,
1900, p.1) Grifos nossos.

Nesta passagem, que o Dr. Theodoro Bayma solicitou a lavagem da
Praca Visconde de Indaiatuba e das ruas laterais, devido aos residuos de
excrementos de animais que ficavam no local, para complementar as
desinfeccdes ali realizadas. A partir dessa solicitacdo identificamos a possivel
filiacdo do médico a teoria aquista, ou hidrica, sobre a transmissdo das doencas

atraves da agua.

O médico inglés John Snow, nos seus estudos sobre a difusdo do
célera em Londres, em 1854, relacionou a agua contaminda com excrementos a
transmissdo do célera. Segundo Snow, o célera € uma doenca contagiosa,
causada por um veneno morbido que, ao ser introduzido no organismo se
reproduzia. Este veneno era encontrado nos excrementos de individuos
infectados. O médico também defendeu que o célera era transmitido pela via

hidrica, ou seja, a agua contaminda com matéria fecal. O contagio, portanto, se
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dava através da ingestdo das &aguas de pocos e fontes, possivelmente
contaminadas por essas substancias. (SNOW, 1854, pp.77-8)

Snow ainda afirmava que:

A dispersédo das fezes dos casos sérios de colera deve igualmente
favorecer a sua propagacdo. (..) quando o0s pacientes
involuntariamente  espalhavam suas fezes, a doenca
evidentemente se difundia. (SNOW, 1854, p.85)

Snow realizou uma investigacdo dos casos de colera em Londres, na
epidemia de 1854, e a partir dos dados que levantou, elaborou um mapa de
topografia médica, no qual indicou os individuos afetados pelo cdlera e os pogos
de abastecimento de &gua, nas proximidades. De acordo com Salgado, ao
construir essa topografia médica, John Snow procurou demonstrar a teoria

hidrica, ou teoria aquista, da transmissao do colera. (SALGADO, 2012, p.6)
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Figura 2.8. Mapa original elaborado pelo Dr. John Snow (1813-1858), médico britanico, um dos
precursores da epidemiologia. O mapa mostra casos de célera numa epidemia ocorrida em
Londres, em 1854. Os pontos indicam a localizacdo de pessoas afetadas pelo célera por consumir
agua de pocos, indicados pelas cruzes. Fonte: Disponivel em:
http://commons.wikimedia.org/wiki/File:Snow-cholera-map.jpg Acesso em: 12 dez. 2012.

Como vimos, a pratica das desinfec¢cdes foi muito utilizada em
Campinas durante o periodo delimitado para o0 nosso estudo de caso, entre 1880
e 1900, ja determinada no Codigo de Posturas de 1880 e realizada pela
Intendéncia Municipal, especialmente nos periodos epidémicos. A partir de 1896,
o servico de desinfeces foi reforcado com a vinda da Comissdo Sanitaria, que
era formada por médicos e desinfectadores. Os agentes sanitarios acreditavam
gue essa medida, combinada com outras acfes de carater profilatico, era capaz

de afastar as epidemias que se propagavam na cidade.


http://commons.wikimedia.org/wiki/File:Snow-cholera-map.jpg
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2.4.2 Demoligdes, reformas, reconstrucgdes etc.

O primeiro esforco de modernizacdo da cidade de Campinas
configurou-se na elaboracdo do seu Cadigo de Posturas, em 1880. Ja na década
de 1870, Campinas adquiriu uma nova configuragdo urbana, com a implantacao
da ferrovia, a diversificacdo do comércio, introducdo do maquinario de
beneficiamento de café, o aumento da mao de obra assalariada, ou seja, foi um
momento de grande expansédo econdmica, proporcionada pela producéo cafeeira.
(MONTEIRO, 2009, p.150)

As transformacdes econdmicas e sociais foram responsaveis pela
criacdo de uma nova legislacéo, cujo objetivo era conferir a Campinas um aspecto
moderno e saudavel e novas formas de viver na cidade, reguladas pelas posturas

municipais.

O Cddigo de Posturas de 1880 estabelecia que as novas construcdes
realizadas na cidade se fizessem de acordo com o padrdo e o “gosto da
arquitetura moderna”, seguindo uma série de normas sobre a altura minima do pé
direito, dimensdes minimas para portas e janelas, entre outros preceitos de
seguranca e solidez. O Cdodigo de Posturas de 1880 também estabelecia que
novos materiais para construcdo fossem utilizados, em detrimento das

construgcdes em taipa.

Leis municipais foram criadas na década de 1890, com o objetivo de
regular as construcdes presentes no que se configurou como o perimetro urbano
de Campinas. Destacamos a lei municipal n°® 43, de 1895, regulamentada em

1896, que pode ser considerada como o primeiro codigo de obras da cidade.

O Cadigo Sanitario do Estado de Sao Paulo, de 1894, fora criado a
partir da necessidade de regular o funcionamento dos nucleos urbanos, visando

garantir a salubridade e eliminar as epidemias que se difundiam nas cidades
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paulistas; ainda estabelecia normas de higiene e solidez para a constru¢do das

habitacdes em geral.

Neste contexto, em Campinas reformas e reconstrugbes foram
solicitadas tanto pela Intendéncia Municipal, como pela Comissao Sanitaria,
sempre quando um edificio estava fora dos padrbes construtivos e higiénicos
estabelecidos pela legislacdo municipal em vigor e da legislacdo estadual a partir
de 1894, com o Codigo Sanitario. A fiscalizacdo dos aspectos mais gerais nas
edificacdes da cidade era realizada no intuito de garantir a salubridade e afastar

tudo aquilo que possibilitasse 0 aparecimento de epidemias.

A atuacdo da municipalidade e da Comissdo Sanitaria em Campinas
nesse sentido, entre os anos de 1893 até 1900, proprocionou a reconfiguracao

urbana da cidade, dentro dos principios do higienismo e do sanitarismo.

Nas vistorias, ao observar as condi¢coes gerais das edificacdes e
dependendo do seu estado, era solicitada a demolicdo das mesmas, tanto pelo
engenheiro da Camara, como pelo inspetor sanitario ou pelo Intendente
Municipal. A exemplo disso, o engenheiro da Camara Emile Daufresne® realizou
uma vistoria em 13 de abril de 1894, na casa n° 52 da rua Bardo de Jaguara,

mostrando as condi¢fes gerais do edificio:

Conforme sua nota procedi hoje 13 de Abril a vistoria da casa n°
52 arua Bardo de Jaguara e tenho observado:

1° A frente desceu do lado esquerdo — os batentes das portas nédo
sdo mais de esquadro, desceram também e sustentam todo o
peso da frente.

2° No interior o soalho desceu na parte esquerda e também uma
parte do forro; este movimento deve ser atribuido ao mau estado
de conservacdo do pé direito que sustenta uma parte importante
do telhado.

3° O forro no fundo da casa é sustentado apenas por um prego;
as vigotas de ferro ndo descansam sobre a linha posta para
sustenta-los, de modo que o estado desta parte de forro € o
contrério do que deveria ser, quero dizer que o forro sustenta as
vigotas de ferro; este forro e vigotas poderam cair de um momento
para o outro.

% Emile Daufresne de la Chevallerie foi engenheiro da Camara Muncipal de Campinas durante
muito tempo. Teve grande atuagdo durante os periodos epidémicos, realizando vistorias que
indicavam os locais onde a Comissdo Sanitaria e a municipalidade deveriam intervir. (SANTOS
FILHO, 1996, p. 254)
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4° Telhado

O madeiramento e tesouras do telhado sdo deslocados e em
certos pontos ndo descansam sendo com 3 centimetros acima de
outras linhas ou paredes de pau a pique e tenho notado que com
0 movimento ja produzido este madeiramento escapou um pouco
da parede e sem tendéncia a acentuar 0 seu movimento de
maneira que a tesoura completa vai a sair de um dos 2 pontos de
apoio.

O pendural ndo esta mais a prumo nem encravado na linha etc,
etc.

Concluséo

Reformando a frente o telhado produzira um movimento pequeno
ocasionando uma queda que por pequena gue seja motivara um
desastre.

Deixando tudo no estado atual a casa ndo oferece seguranca
absoluta, e o forro e o telhado do fundo da casa de um momento
para outro cairdo. (COMUNICADO DE VISTORIA, 1894, pp.1-3)
Grifo nosso.

A casa apresentava-se em péssimo estado de conservacgao, sendo que
a edificacdo, segundo o préprio engenheiro, estava prestes a ruir. Diante do
parecer do engenheiro, o entdo Intendente Municipal Antonio Alvares Lobo, no dia
14 de abril, pediu que o proprietario fosse intimado a demolir o edificio.
(COMUNICADO DE VISTORIA, 1894, p.3)

Figura 2.9. Antiga casa em Campinas construida em taipa-de-mao. Esta técnica fora condenada
pelo Cédigo de Posturas da Camara Municipal de Campinas, de 1880, pois ndo seguia “o gosto e
arquitetura das construgdes modernas”. Fonte: MENDES, José de Castro. Retratos da Velha
Campinas, p.163.
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O Cddigo de Posturas da Camara Municipal de Campinas, de 1880,
determinava que as casas deveriam ser construidas de acordo com com a
arquitetura moderna e deveriam obedecer as normas de seguranca e solidez, de

acordo com o artigo 8°, § 1°:

Art. 8.° - As casas que de ora em diante se edificarem na cidade
poderédo ser feitas de acordo com o gosto e arquitetura das
construgdes modernas, contanto que ndo se apartem das
seguintes prescrigdes:

§ 1.° - Deverdo ter cinco metros pelo menos de altura, medidas do
nivel da rua até o forro da beira do telhado, ou até o comeco da
platibanda, se forem deste sistema; isto nos primeiros pavimentos
das frentes, nos segundos deverdo ter quatro metros e quarenta
centimetros e trés metros e sessenta centimetros nos demais,
salvo se as medidadas de seguranca e solidez exigirem maior ou
menor dimens&o do segundo pavimento em diante. (CODIGO DE
POSTURAS DA CAMARA MUNICIPAL DA CIDADE DE
CAMPINAS, 1880) Grifo nosso.

Segundo Ana Maria Reis de Goés Monteiro, as constru¢cdes modernas
seriam: “(...) aquelas construidas com tijolos, sem beirais € com uma linguagem
arquitetbnica que em tudo se distinguisse da cidade colonial, de taipa.”
(MONTEIRO, 2009, p.151)

Monteiro ainda informa que o termo “arquitetura das construcdes
modernas”, apareceria pela primeira vez na legislagdo municipal, com o Cadigo
de Posturas de 1880:

(...) a primeira vez que o termo “arquitetura das construgdes
modernas” apareceria na legislacéo, (...) em uma clara aluséo ao
fato de que “moderno” contrapunha-se a tudo que fosse “antigo”,
colonial. A modernidade estaria presente nos estilemas das
fachadas neoclassicistas, sob a forma de platibandas e ornatos,
mas também nos novos materiais utilizados nas construcoes (...)
(MONTEIRO, 2009, p.153)

A lei municipal n°® 43, de 27 de agosto de 1895, artigo 2°, também
determinava que: Art. 2° - As edificagBes que se fizerem no perimetro urbano (...)
e nos suburbios e bairros, “(...) deverédo se revestir de todas e as mais amplas

condigbes de higiene, de solidez e de aspecto.” (LEI N° 43, 1895, p.21)
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O engenheiro da Camara Municipal Emile Daufresne, no dia 19 de
outubro de 1895, enviou ao Intendente Municipal de Campinas Antonio Alvares
Lobo, um relatério de uma vistoria, no qual informou sobre o desabamento de
uma parte de um muro que servia de fecho para um terreno na area central da
cidade, onde estavam realizando consertos, ndo obstante o estado do mesmo,

que demandava a demoligéo:

Informo que o prorietario dos fechos Ruas Francisco Glicério e
Dr. Bernardino de Campos, o Sr. Proenga, em vez de demolir as
taipas, esta procedendo a consertos que julgo insuficientes e até
perigosos a vista dos transeuntes.

Ontem visitei pela terceira vez as ditas obras e entendo que os
antigos muros estdo em estado de completa ruina, sem a menor
segurancga e pelo fato de estarem colocados no centro da cidade,
em lugar de grande transito, podem ocasionar algum desastre,
com consequéncias lamentaveis. Esta premisséo € justificada pelo
desabamento de uma parte do muro e pelo fato de se olhar o
mesmo penso para o lado da rua, devendo ainda notar que a
taipa esta toda trincada de espaco a espago, quase de metro em
metro, o que indica a falta de solidez da mesma.

Conversando ontem com o proprietario Sr. Proenca este me
declarou ndo demolir as ditas taipas porque nao foi intimado para
isso e sim para fazer consertos, acrescentando que ainda que
receba tal intimag&o n&o a cumpriria por entender que 0s muros
referidos se acham em bom estado.

Levando este fato ao vosso conhecimento, espero que vos digneis
de tomar as providéncias que julgardes convenientes.
(COMUNICADO DE VISTORIA, 1895, p.1) Grifo nosso.

A leitura desse relatorio revela a preocupacdo do engenheiro em
relacdo ao muro de taipa onde ja havia desabado uma parte e apresentava muitas
rachaduras, colocando em risco as pessoas que transitassem nas suas
proximidades. Vale destacar que o proprietario discordava do parecer favoravel a

demoligcéo e, por isso, havia providenciado a reforma.

O Cddigo de Posturas de 1880, determinava que os muros deveriam
ser construidos “(...) de tijolos, pedras ou qualquer outro material aceito nas
constru¢cdes modernas.” (CODIGO DE POSTURAS DA CAMARA MUNICIPAL DA
CIDADE DE CAMPINAS, 1880) Os muros entdo construidos em taipa, estavam
em desacordo com a legislagédo e as constru¢cdes modernas, ou seja, aquelas
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feitas com uma nova estética e novos materias construtivos, contapondo-se as

antigas construc¢des coloniais em taipa.

N&o encontramos nenhum outro documento que pudesse revelar as
providéncias tomadas em relacdo a este caso, porém é possivel que o
proprietario tenha sido multado e o muro de taipa tenha sido demolido, ou pelo
proprietario, ou pela Intendéncia Muncipal, ou mesmo, de acordo com o parecer

do engenheiro, tenha ruido.

O engenheiro Emile Daufresne, juntamente com A. Ralffin,
possivelmente também engenheiro da Camara Municipal, numa vistoria realizada
na casa n° 72 de rua Major Solon, em 07 de novembro de 1895, enviou um
relatorio ao Intendente Municipal Antonio Alvares Lobo, no qual deu o seu parecer
sobre o edificio, que havia sido construido em taipa-de-méo e que deveria ser
demolido devido as condi¢Bes precarias nas quais se encontrava a referida
edificagéo:

Os abaixo assinados comissionados pelo Dr. Intendente Municipal
para proceder a vistoria da casa acima declaram que ela se acha
em ruinas.

A casa é de construcdo antiga, taipa e pau a pique (paredes
de méo). O prédio ndo tem a altura marcada pelo Cédigo; a frente
se acha em estado deploravel; as paredes divisérias estao fora do
prumo o telhado precisa ser substituido por um novo — o dito
prédio ndo tem forros ou soalhos.

Baseados sobre o art n°® 9-10 e 21 do Cddigo de Posturas
julgamos que o dito prédio ndo se acha em condi¢Bes de passar

por consertos e que deve ser demolido. (COMUNICADO DE
VISTORIA, 1895) Grifo nosso.

Nas vistorias, 0os engenheiros buscavam uma adequacéo das antigas
construgbes aos cédigos vigentes, o que tornavam esta adequacgdo inviavel

muitas vezes, justificando as demoli¢cdes. Exemplo: pé direito.

O engenheiro responsavel pela vistoria Emile Daufresne, relatou que a
casa vistoriada ndo possuia a altura recomendada pelo Codigo de Posturas da
Camara Municipal de Campinas de 1880, conforme determinado no artigo 8° § 1°,

anteriormente citado.
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O artigo 8 do Codigo de Posturas, ao estabelecer sobre a maneira
como as edificacbes da cidade deveriam ser construidas, ou seja, com 0s
padrées da arquitetura moderna, determinando a altura minima do pé direito, ao
contrario das construcdes coloniais, em taipa, muito baixas, sem a altura

estipulada pelas posturas.

Os artigos 9, 10 e 21 determinavam que um edificio nas condi¢des
mencionadas pelo engenheiro, ndo estando em condicbes para ser reformado,

deveria ser demolido, para que maiores danos fossem evitados.

Art. 9. ° - As casas ou edificios antigos que nao estiverem nas
condi¢cbes do artigo antecedente, ficardo sujeitos a elas, quando
tenham de ser reconstruidos, ou quando passarem por qualquer
conserto que consista na renovagdo das paredes da frente,
inclusive esteios e telhados.

Art. 10. - Os edificios cuja frente se achar em ruinas ou vier a cair,
deverdo ser imediatamente reedificados nessa parte pela forma
estabelecida no art 9°. Para isso a cAmara concederd um prazo
razoavel, e poderd espaca-lo se derem motivos atendiveis. Os
infratores incorrerdo nas penas do referido art. 9. °.

Art. 21.- Os que possuirem edificio, muro ou tapagem de
qualquer espécie em estado de ruina, ameacando desastre ou
perigo, serdo obrigados a demoli-lo em todo ou em parte,
conforme for total ou parcial a ruina. Se o ndo fizerem sob
intimagé&o e prazo marcado pelo fiscal, dara este incontinenti parte
a camara que conhecendo do caso proferird sua decisao.
(CODIGO DE POSTURAS DA CAMARA MUNICIPAL DA CIDADE
DE CAMPINAS, 1880) Grifo nosso.

O Intendente Antonio Alvares Lobo, apdés tomar conhecimento do
parecer do engenheiro, decidiu, em 13 de novembro, que “Nao se achando os
proprietarios do prédio, que pertence a uma comunhao [sic], julgue-se o parecer e
por edital torne publico que a Intendéncia vai demolir dito prédio em ruinas.”
(COMUNICADO DE VISTORIA, 1895)

O delegado de higiene Dr. Eduardo Magalh&es, no seu relatério do dia
11 de janeiro de 1896, apds vistoriar varios prédios na rua Francisco Glicério,

recomendou a demoli¢cao de diversos prédios:

Foram vistoriados os prédios (...) Rua Francisco Glicério n°s 23,
21 e 17 e do n° 10 ao n° 26, achando-se em péssimas condi¢des
higiénicas a casa onde habita o rev™ Padre Francisco Abel, nessa
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rua n® 22. Ilgualmente os prédios dessa rua — n° 16 e 18 devem
ser demolidos. (MAGALHAES, 1896, p.3) Grifos nossos.

Embora o médico ndo forneca os detalhes dos prédios condenados a
demolicdo, podemos levantar a hipotese de que tais prédios estavam em
precarias condi¢des de conservacao, ameacando ruir, em desacordo com a lei n°
43, artigo 2°, de 27 de agosto de 1895. (LEI N° 43, 1895, pp.21-2)

As demoli¢des por vezes eram recomendadas pela Comissdo Sanitaria
por varios motivos, como o mal estado de conservacgéo de edificios, insalubridade,
ameaca de desabamento, reformas néo realizadas pelos proprietarios, nao
obstante terem recebido intimacdo para tal etc. Era também uma tentativa de
modernizacdo da cidade, condenando as antigas construcdes em taipa, falta de
impermeabilizacdo do solo, altura minima necesséria, ventilacdo e iluminagéo

adequadas.

Um comunicado de vistoria enviado ao Intendente Municipal Antonio
Alvares Lobo pelo engenheiro da Camara Municipal Emile Daufresne, no dia 18
de janeiro de 1896, revela as precéarias condi¢cdes de uma casa na rua Bardo de

Jaguara:

Tenho a honra de comunicar-vos que a casa da Rua B[aréo] de
Jaguara n° 45 néo se acha em boas condi¢des de conservagao.
O prédio é de construcdo antiga, o telhado de pau rolico, muito
velho, ndo oferecendo completa seguranca, as paredes divisérias
como também os soalhos estdo em mau estado.

A dita casa ndo se acha nas condicBes que marca o Art 8 do
Cddigo de Posturas e como ela passa por consertos no telhado e
frente, deve lhe ser aplicado o Art 9 do dito Codigo. Além disso o
préprio tem alcovas e ndo tem altura suficiente, os soalhos
descansam sobre o chdo, de modo que ela se acha em
condicado péssima de higiene.

Julgo que o servico deve ser embargado e o proprietario obrigado
a reconstrui-lo (...) (COMUNICADO DE VISTORIA, 1896) Grifos
NOSSOS.

Ao descrever as condi¢cdes do prédio o engenheiro revela que a casa
em questdo ndo apresentava boas condicoes de conservacdo, sendo uma

construcdo antiga e que ndo oferecia condicdes de seguranca. Emile Daufresne
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também revela que a casa estava fora do padrdo determinado no artigo 8° do
Cdédigo de Posturas de 1880, que estabelecia que a altura minima das
construcdes deveriam ser de pelo menos cinco metros de altura, medidas do nivel
da rua até o forro, no primeiro pavimento; no segundo pavimento, a altura
estabelecida era de quatro metros e quarenta centimetros de altura e, nos demais
pavimentos, trés metros e sessenta centimetros. (CODIGO DE POSTURAS DA
CAMARA MUNICIPAL DA CIDADE DE CAMPINAS, 1880)

Mais adiante o engenheiro comentou que devido as condicbes nas
quais se encontravam o prédio, deveria ser aplicado o artigo 9° do referido Cédigo
de Posturas, que recomendava que no caso de reconstrugcdo ou reformas,
deveriam ser seguidas as normas propostas no artigo 8°. (CODIGO DE
POSTURAS DA CAMARA MUNICIPAL DA CIDADE DE CAMPINAS, 1880)

A teoria localista (boden theory) considerava o solo como fator
determinante para a difusdo de epidemias. A casa vistoriada possuia o soalho
descansando sobre o ch&do, segundo o engenheiro Emille Daufresne, que o

considerou insalubre.

O Cddigo Sanitario de 1894, no Capitulo 2° artigos 36, 44 e 46,
estabeleciam normas sobre a necessidade de impermeabilizacédo do solo, a altura
minima entre o soalho e o solo, para garantir a salubridade e a proibicdo do uso

das alcovas como local de longa permanéncia ou dormitorio:

Art. 36. — A superficie do solo ocupada por habitacbes deve ser
revestida de camada impermeavel.

(...)

Art. 44. — O soalho do andar térreo deve estar separado do solo
50 centimetros pelo menos.

(...)

Art. 46. — As alcovas que se destinarem a dormitérios ou
permanéncia constante de moradores de um prédio devem ser
proibidas em absoluto. (CODIGO SANITARIO DO ESTADO DE
SAO PAULO, 1894, pp.187-8)

Outras questdes referentes as edificacbes da cidade de Campinas,
também foram fiscalizadas pela Comissao Sanitaria, ou seja, aquelas referentes

ao saneamento e existéncia de agua estagnada.
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O chefe da Comissao Sanitaria Emilio Ribas, no dia 28 de novembro
de 1896, comunicou ao Intendente Municipal Manuel de Assis Vieira Bueno um

problema de ordem sanitaria observado naquele momento:

Levo ao vosso conhecimento que os diversos esgotos das casas
da Rua Bardo de Jaguara n° 65 e 63 e rua do Goes n° 16 vao
ter a uma galeria para aguas pluviais existente nas proximidades
das mesmas. (COMUNICADO, 1896) Grifo nosso.

Emilio Ribas solicitou providéncias em relacdo a este fato, pois as
aguas servidas das casas citadas estariam escoando para uma galeria de aguas
pluviais ao invés de seguir para a rede de coleta de esgotos. A rede de esgotos
implantada em Campinas consistia num sistema separador, ou seja, aguas
pluvias e &guas servidas escoam por galerias diferentes, para que estas
pudessem ser tratadas.

No dia 3 de Fevereiro de 1897, Emilio Ribas, através de memorandum,
solicitou ao Intendente Municipal Manuel Assis Vieira Bueno, a vistoria de obras
na cidade: “Pec¢o-vos que mandeis examinar pelo Dr. Engenheiro da Camara as
obras que estdo sendo realizadas em a estacdo férrea de Camps., na antiga

cozinha do restaurante ali existente.” (RIBAS, 1897)

As preocupacdes da Comissdo Sanitaria, para além da tarefa de
proceder as vistorias domiciliarias, também estavam ligadas a qualquer tipo de
intervencdo que pudesse ser realizada nas demais edificagdes. Aqui, neste caso,

a estacao férrea de Campinas, local publico e de grande movimento de pessoas.

A partir da solicitacdo de Emilio Ribas, a vistoria foi realizada pelo
engenheiro da Camara Municipal Emile Daufresne, no dia 05 de Fevereiro de

1897. Apos a vistoria do engenheiro, 0 seguinte relatorio foi apresentado:

Cidad&o Dr. Intendente,

Informo que visitei as obras de consertos que estdo sendo
executadas na Estacdo da Cia. Paulista.

Entre as transformac¢des que importaram no aumento do prédio, o
gue muito melhorou as comodidades da Estac&o, a Cia. mandou
colocar um novo soalho em um quarto que foi ocupado pela
cozinha do restaurante.
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Procedendo ao dito servigco, os trabalhadores descobriram e
guebraram um antigo cano que servia de esgoto a uma latrina que
hd mais de 5 anos foi suprimida; - mas procedendo ao dito
servigo, os trabalhadores encontraram o ch&o debaixo do soalho
muito sujo e exalando mau cheiro.

Depois das observac@es do Sr. Dr. Chefe da Comissdo Sanitaria a
Cia. procedeu a limpeza geral do chéo, fez entupir com cimento a
secdo do cano quebrado e espalhou no chéo cal virgem; enfim
toda a superficie foi atijolada ¢/ juntas tomadas a cimento.

Os servicos que acabo de mencionar foram também verificados
pelo Dr. Leon D. Engenheiro da Cia. de Aguas e Esgotos, que
declarou estarem os servigos bem executados.

Campinas 5 de Fevereiro de 1897.

E. Daufresne (DAUFRESNE, 1897, pp. 1-2)

Podemos observar que no relatério do engenheiro foi destacado que,
ao trocar o soalho, os pedreiros acabaram por quebrar um cano de uma latrina
fora de uso, onde 0 chdo estava sujo com detritos em decomposicao.
Obedecendo aos preceitos sanitarios indicados pelo chefe da Comisséo Sanitaria

Emilio Ribas, o cano foi entupido, o chéo foi limpo e devidamente

by

empermeabilizado para que assim ndo houvesse mais riscos a salubridade do

local.

O engenheiro da Camara Municipal Emile Daufresne, no dia 04 de
fevereiro de 1897, enviou um relatério de vistoria ao Intendente Municipal Manuel
de Assis Vieira Bueno, no qual solicita a demolicdo de uma casa na rua Ferreira

Penteado n° 35, pertencente a César Bierrenbach®*:

Vistoria da casa n°® 135 a Rua Ferreira Penteado

Propriedade do Sr. Dr. César Bierrenbach.

Esta casa se acha em péssimo estado de conservacdo: é de
construcdo antiga e ndo se acha nas condi¢gbes exigidas pelo
Cddigo de Posturas.

Seu estado de ruinas € tal que ndo pode sofrer consertos.

Deveria quanto antes ser demolida, porque a parede divisoria, do
lado do prédio do Sr. Juca Pingura, que se acha em estado
completo de ruinas, ndo sustenta mais o telhado, o qual esta
apoiado sobre 2 vigotas ou linhas, que ndo oferecem grandes

® Jodo César Augusto Bierrenbach (Campinas, 1872 - Rio de Janeiro, 1907). Figura de grande
destaque no cenario cultural da cidade foi um dos fundadores do Centro de Ciéncias, Letras e
Artes de Campinas (CCLA). O primeiro edificio que abrigou o CCLA foi doado por sua familia. Em
1908, O CCLA inaugurou a “Biblioteca César Bierrenbach” em sua homenagem. Disponivel em:
http://alb.com.br/arquivo-morto/edicoes anteriores/anaisl7/txtcompletos/sem01/COLE_sonia.pdf
Acesso em 20 nov. 2012.
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garantias, de modo que de um momento para outro o dito telhado
pode desabar e as telhas quebrar-se-do todas. (RELATORIO DE
VISTORIA, 1897)

Como vimos, as casas ditas de “construgao antiga”, ou seja, aquelas
construidas em taipa-de-m&o ou taipa-de-pildo, foram condenadas pelo Codigo de
Posturas de 1880.

Devido ao precario estado de conservacao que se encontrava a casa e
por ser uma construcdo antiga, em desacordo com as disposi¢cdes do Coédigo de
Posturas de 1880, deveria ser demolida com urgéncia; ainda, segundo o
engenheiro, uma parede ameacava ruir sobre uma casa vizinha. O Cdédigo de
Posturas de Campinas, de 1880, no Titulo | “Aformoseamento e Edificacéo”,
artigo 21, determinava que deveria se proceder a demolicdo de edificacbes em

ruinas:

Art. 21. — Os que possuirem edificio, muro ou tapagem de
qgualquer espécie em estado de ruina, ameacando desastre ou
perigo, serdo obrigados a demoli-lo em todo ou em parte,
conforme for total ou parcial a ruina. Se ndo o fizerem sob
intimagé&o e prazo marcado pelo fiscal, dara este incontinenti parte
a camara que conhecendo do caso proferira sua decisao.
(CODIGO DE POSTURAS DA CAMARA MUNCIPAL DA CIDADE
DE CAMPINAS, 1880)

Emilio Ribas, no dia 11 de Junho de 1897, enviou um oficio ao
Intendente Municipal de Campinas indicando imdveis que deveriam ser demolidos

e a razdo para se proceder a demoli¢éo:

Comunico-vos que as casas seguintes devem ser demolidas,
umas por ndo terem sido feitos os melhoramentos indicados e
outras por insalubres:

Rua Regente Feijo n°s 209-266-201-240 (quarto do quintal ou do
interior da casa)

R. José Paulino n°s 118-102-231 e 93

R. José de Alencar n°s 81 e 83 (corticos interdictos)

R. Bar&o de Jaguara n° 139 (quarto no interior do quintal)

Casas que precisam demolicdo ou reforma completa:

Rua Dr. Quirino n°s 39-139-34-64

Bar&o de Jaguara n° 18 (metade posterior) — 17-57

R. Gal. Carneiro n°® 42

Prédios que reclamam demoli¢éo:
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R. Major Solon n°s 15-17-30-32-34-81-83-85

Largo Ramos de Azevedo n° 8

R. Senador Saraiva n°s 34-36

R. Sta. Cruz n® 67

R. Barreto Leme n°® 56

As casas de n° 1 a 35 da rua Andrade Neves ndo sofreram
melhoramentos, em virtude do nosso aviso vos comunicando que
as mesmas estavam sujeitas a desapropriagao.

Rua General Osério n°119 (cortico) precisa demolicdo, tendo
neste sentido ja oficiado o Dr. Engenheiro da Camara. (OFiCIO,
1897, pp.1-2)

Embora os detalhes da situacdo de cada imovel ndo tenham sido
informados por Emilio Ribas, podemos perceber que os proprietarios, por nao
cumprirem as determinacdes em relacdo aos melhoramentos necessarios, bem
como as préticas higiénicas, a Comissdo Sanitaria pediu a municipalidade que

tomasse as medidas necessarias para resolver o problema.

Também constam no oficio habitagdes coletivas (corticos), na rua José
de Alencar, que jA se encontravam interditados naquele momento e na rua
General Osorio, um cortico condenado a demolicdo. As habitacdes coletivas,
principalmente nos periodos epidémicos, estavam condenadas, pois as condi¢cdes
gerais desses edificios ndo eram consideradas higiénicas, com poucas janelas,

sem a ventilacao ideal, vivendo muitas pessoas em cémodos muito pequenos.

Os engenheiros, inspetores sanitarios, fiscais responsaveis mais
atuantes no periodo foram Emile Daufresne (Engenheiro da Camara Municipal),
Julio Miquelino (Fiscal), Dr. Eduardo Magalhdes (Delegado de Higiene), A. Raffin
(Engenheiro da Céamara Municipal), Theodoro Bayma (Chefe da Comissao
Sanitaria), Octavio Machado (Inspetor Sanitario), Vergniand Neger (Engenheiro

da Camara Municipal).

As vistorias realizadas in loco resultavam em pareceres que apontavam
problemas higiénicos e construtivos. Nestes pareceres eram apontadas as
recomendacdes para a demolicdo ou reforma que deveria estar em consonancia
com a legislacdo vigente. Os principais problemas apontados nos pareceres
foram: 4gua estagnada, construcéo fora do padrdo municipal, casa sem ralos de
esgoto, casas abandonadas, casas interditadas pelo péssimo estado de higiene,



199

paredes de méo, paredes de pau a pique, casa de taipa, prédio sem esgoto, muro
fora do prumo, paredes internas em desacordo com o Cédigo Sanitario.

Na tabela 2.4 apresentamos as propostas de demolicdes de imoveis
recomendadas por dois agentes sanitarios atuantes em Campinas: o Dr. Eduardo
Magalhdes, Delegado de Higiene em 1896 e o Dr. Emilio Ribas, chefe da
Comissao Sanitaria em 1897.

23, 21, e 17 e do n° 10

ao n° 26, n° 22, 16 e 18.
209, 266, 201, 240
118, 102, 231 e 93
81 e 83
18, 17, 57, 139
39, 139, 34, 64
42
15, 17, 30, 32, 34, 81,
83, 85
8

34, 36
67

56
1a35
119

Tabela 2.4. Propostas de demoli¢cdes do delegado de higiene Dr. Eduardo Magalhdes, em 1896, e
do Dr. Emilio Ribas, em 1897.
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No Mapa 2.3 identificamos as diversas propostas de intervencdes
recomendadas pelos agentes sanitarios entre 1893 e 1900. Para a elaboracéo
desse mapa, utilizamos a referida planta cadastral de 2005 e consideramos a

numeracao da cidade de 1893, conforme consta no Emplacamento de 1929.
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Na tabela 2.5 apresentamos as propostas de demolicbes e reformas,

vistorias em corticos, vistorias em cocheiras, vistorias sistematicas, desinfeccées

sistematicas realizadas por diversos agentes sanitarios em Campinas entre 1893

e 1900. As ruas e numeracdo destacadas em amarelo sdo aquelas que foram

idenficadas no Mapa 2.3.

Ruas Demolicbes | Reformas Vistorias | Casos de | Vistoria Vistorias Desinfecgbes
recomenda | recomenda | nos febre em sistematicas | sistematicas
das das corticos | amarela cocheiras

11 de 2

Agosto

13 de 62 57 27, 62, 84,

Maio 120, 219

Alvares 97 6, 8, 10, |20, 66, 84,

Machado 12, 51, 64, | 134, 51, 55,

66 63, 67

Andrade 13,22, 8, 103 1a043 13, 22, 65

Neves 65 1a35,39

Antonio 15, 29

Cesarino

Aquidaba 1 1,3,5 7,9,

n 11, 13, 15,

19, 2, 4, 6,
8

Augusto 17

César

Barédo de | 18, 38, | 18, 17, 57, 38 25, 32, 38, | 73

Jaguara 139 139, 38 45, 52, 55,

(Direita) 96

Bardo de 16

Parnaiba

Barreto 5 34, 411,84
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Leme 64, 66, 68,

80, 82, 84
Benjamin 25, 27, 6 15, 51, 54
Constant 27 A,

29
Bom 2, 17, 26,
Jesus 28
(Campos
Salles)
Conceica 5 38, 54 4, 6, 8, 10,
0 12, 18, 79,
81, 83

Costa 32,79
Aguiar
Culto a 34 209, 211 | 2, 4, 6, 8,
Ciéncia 10, 12, 14,

16, 18, 20,

22, 24, 26,

28, 30, 32,

34
Dr. 34, 39, 64, | 39, 139, 149 36, 43, 45, | 25, 37
Quirino 139 34, 64 53

120, 152
Ferreira 135, 156 104, 126,
Penteado 141, 143,

175, 187

Francisc Do 10 ao
o Glicério 26, 17, 21,
(Rosaério) 22, 23, 40,

esquina

com S&o

Carlos
General 10 3,4,5,6,7

Camara
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General 121
Osorio
Goes 1 (esquina
com Irma
Serafina)
José de 81, 83 37,39
Alencar
José 118, 102, 201
Paulino 231 e 93
Luzitana 37, 45
Major 3, 51, 53,
Solon 66, 70, 72,
74, 76, 77,
78, 80, 82,
84, 86, 88,
89, 90, 91,
93, 95
Marechal 20 5
Deodoro
Regente | 209 266-201- 200 96,213 |2, 60, 150, |9, 7, 11, 15,
Feijo 240 209, 238, |24, 47, 97,
240, 286 117, 135,
139, 141,
142, 153,
155, 174,
192, 196,
198, 200,
202, 224,
226, 128,
132, 194,
204
Sacrame 1

nto
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Saldanha 1 ao 47 93, 113,
Marinho 125
Santa 14, 17, 19,
Cruz 21, 23, 25,
Senador 42, 55, 55
Saraiva A
Sao 13
Pedro
Visconde 13, 15, 17,
do Rio 19, 21, 23,
Branco 33, 40, 50,
59, 88, 104
Largo 1, 2, 3, 4,
Ramos 5, 6, 7, 8,
de 9, 10, 11,
Azevedo 12, 13, 14,
15, 17, 19,
21, 23, 25,
27

Tabela 2.5. Propostas de demoli¢cdes e reformas; vistorias em corti¢os, vistorias em cocheiras,
vistorias sistematicas, desinfec¢des sistematicas realizadas por diversos delegados de higiene em

Campinas entre 1893 e 1900.

No dia 01 de outubro de 1897, Emilio Ribas comunicou ao Intendente

Municipal Joaquim Ulysses Sarmento sobre a existéncia de agua estagnada no

Largo de Santa Cruz:

Comunico-vos que nos fundos da casa n° 46 do Largo de Sta.
Cruz existe um terreno abandonado no qual esti arrebentado o
encanamento de 4&gua, formando um charco persitente,
incoveniente para os moradores vizinhos.

Peco-vos, pois, que tomeis as providéncias necessarias. (OFICIO,
1897, p.1)

Este local foi vistoriado no dia seguinte, 02 de outubro, pelo engenheiro

da Camara Municipal Emile Daufresne, que apresentou o seguinte parecer:
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Informo que visitei o terreno.

A casa de construcdo antiga (n° 38 antigo) desmoronou-se e o
choque foi a causa que o cano de abastecimento de &gua
rebentou.

O quintal sujo, cheio de lixo carece de limpeza imediata por ser
insalubre. (OFICIO, 1897, p.2)

Além da agua estagnada, o terreno também apresentava precarias
condicdes de higiene, com lixo acumulado, prejudicando a saude publica, além de
ser uma construcdo antiga, possivelmente de taipa e que, como vimos, ndo era
mais uma forma construtiva aceita pelos padrdes das constru¢cdes modernas.
Nestas condi¢des, poderia se tornar um criadouro do mosquito transmissor da
febre amarela. Mesmo que a teoria do médico cubano Carlos Finlay ainda néo
fosse difundida naquele momento, a eliminacdo de aguas estagnadas era uma
pratica recorrente, pois acreditava-se que poderia ser um foco transmissor de

diversas doencas, de acordo com os postulados da teoria aquista.

Andrade ainda comenta que para 0s higienistas e engenheiros
sanitarios, aguas e lixo estagnados comprometiam a circulacdo, o que poderia

proporcionar a difusdo de epidemias:

O movimento higienista, desde os seus primoérdios, em fins do
século XVIII, considerando a cidade como um meio, insistira sobre
os males advindos da estagnacdo de todo o tipo — de agua, de
lixo e homens —, desse modo, fard da circulagdo a palavra de
ordem que informard a engenharia sanitaria. (ANDRADE, 1992,
p.26)

Sobre este caso, o fiscal da Intendéncia comunicou que o

encanamento quebrado havia sido consertado pelo proprietario. (OFICIO, 1897,
p.2)

Emilio Ribas solicitou uma vistoria ao Intendente Joaquim Ulysses

Sarmento, no dia 08 de outubro de 1897, em duas casas na rua Santa Cruz:

Tornando-se necessaria a vistoria das casas de n° 17 a 25 da rua
Sta. Cruz, solicito-vos que determineis dia e hora para que o Dr.
Engenheiro Municipal, acompanhado do Dr. Inspetor Sanitario do
30 distrito, proceder a vistoria dos referidos prédios. (OFICIO,
1897, p.1)
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A vistoria solicitada por Emilio Ribas foi realizada pelo engenheiro da
Camara Municipal Emile Daufresne, no dia 15 de outubro de 1897, na qual pode

constatar:

Vistoria das casas n° 17 a 25 a rua de Sta. Cruz —

Casas de construcdo antiga, enterradas, ndo se acham em ruinas
— Os proprietarios procederam a todos os melhoramentos exigidos
pelo Dr. Delegado de higiene —

Hoje para tornar-se as ditas casas em condi¢fes indispensaveis
de salubridade, é de toda necessidade que sejam colocadas
latrinas —

Julgo que a Cia. de Aguas e Esgotos ndo procedeu ao dito
servico por se acharem essas casas muito baixas, porém
penso que ouvido o Dr. Engenheiro da Cia. poderiam ser as
latrinas instaladas no alto do barranco, sem incoveniente algum.
As 4guas servidas e outras nao podendo ser dirigidas pelo esgoto,
deveriam ser canalizadas para a drenagem, servico idéntico ja
executado pela Comissdo de Saneamento na chacara do Snr.
Clemente J. Welch. (OFICIO, 1897, p.2) Grifo nosso.

Neste caso, observamos que as reformas recomendadas pelo
delegado de higiene e executadas pelos proprietarios estavam de acordo com a
legislacdo vigente. Entretanto, um agravante mencionado pelo engenheiro foi a
falta de latrinas nas ditas casas, entendidas como instalacdes sanitarias dotadas

de um sistema de esgotamento.

Segundo Andrade, a necessidade de canalizacdo de esgotos tornou-se
cada vez mais evidente a partir da segunda metade do século XIX, com a
construcdo das redes de abastecimento de 4gua e coleta de esgotos nas cidades
europeias. (ANDRADE, 1992, p.27)

Reformas completas eram com frequéncia solicitadas pela Comissao
Sanitaria, visando manter as boas condicfes de salubridade na cidade. Nesse
sentido, o0 médico Emilio Ribas, chefe dessa comissédo, solicitou ao Intendente
Municipal Joaquim Ulysses Sarmento, no dia 09 de outubro de 1897, uma vistoria
num prédio da rua Conceig¢do: “Pego-vos que mandeis proceder a vistoria do
prédio n°® 63 e comodo contiguo da rua da Concei¢cdo, que precisam de

reformas completas, a bem da higiene.” (OFiCIO, 1897, p.1)
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A vistoria foi realizada pelo engenheiro da Camara Emile Daufresne, no
dia 19 de outubro, que apresentou um parecer favoravel a solicitacdo de Emilio
Ribas:

O dito prédio é dividido em dois compartimentos. Visitei o da
esquina, que de fato tem de sofrer reformas importantes que so:
retirar o solo

Modificar completamente a instalacdo da cozinha e latrina —
limpeza, pintura e caiacao geral do prédio.

O outro compartimento da casa se achava fechado, s6 pude
verificar que a frente precisa de consertos. (OFICIO, 1897, p.2)

Emile Daufresne ao se referir que era necessario “modificar
completamente a instalagdo da cozinha e da latrina”, perece que estava se
referindo as instalacbes de esgotos para as aguas servidas, que poderiam
apresentar algum problema que ndo foi mencionado pelo engenheiro no seu
relatorio. Ainda, Daufresne recomendou “retirar o solo”, possivelmente por se
tratar de um local onde o solo ja estivesse Umido e impregnado de matéria
organica em decomposicao, representando um risco a salubridade do edificio,

revelando a sua filiacdo a teoria localista.

O engenheiro da Camara Emile Daufresne, muito citado neste estudo
pelo trabalho realizado em conjunto com a Comissdo Sanitaria, enviou um
relatério de vistoria ao Dr. Emilio Ribas, chefe da Comisséo Sanitéria, no dia 18
de outubro de 1897, numa casa que apresentava problemas sanitarios e de

conservacgao no Largo de Santa Cruz:

Vistoria da casa n® 51 e 53 Largo de Sta. Cruz

Informo que a casa sob os niUmeros acima mencionados se acha
sob péssimo estado de conservacao e de higiene.

E de construcao antiga, o0 muro oitdo se acha em ruinas, ndo tem
soalho ou ladrilhos — A casa é dividida em dois quartos, em um
dos quais encontrei cama, fogédo e latrina; existe também torneira
d’agua sem ralo de esgoto.

Julgo 1° que nas condi¢cbes em que se acha a dita casa, ndo pode
continuar a ser habitada — 2° que ouvido o Sr. Dr. Delegado de
higiene ela deve ser declarada interdita por ser insalubre e 3° -
deve sofrer reformas urgentes. (RELATORIO DE VISTORIA,
1897) Grifo nosso.
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O Cddigo Sanitério do Estado de S&o Paulo de 1894, no Capitulo 2°,
nos artigos 36, 49, 56, determinava sobre a disposi¢cado dos dormitérios, cozinha e

latrinas nas residéncias:

Art. 36. — A superficie do solo ocupada por habitacbes deve ser
revestida de camada impermeavel.

(-.)

Art. 49. — Deverdo ser afastados dos dormitorios o0s
compartimentos destinados a instala¢éo das cozinhas.

(-.)

Art. 56. — N&o deverd ser permitida latrina destinada ao uso
comum dos moradores unida aos aposentos de dormir. Nao estédo
neste caso as dependéncias de toilette. O espaco a ela destinado
deve ser ventilado e bem iluminado. (CODIGO SANITARIO DO
ESTADO DE SAO PAULO, 1894, pp.187)

O Dr. Theodoro Bayma, inspetor sanitario, no dia 19 de outubro,

também informou:

Em relagdo aos prédios n°s 51 e 53 do Largo de Sta. Cruz,
vistoriados pelo Dr. Engenheiro da Camara Municipal, tenho a
informar que ha muitos meses foi a propriedade intimada para
efetuar melhoramentos necessarios, 0 que nao teve lugar por ser
aguela uma miseravel africana, muito velha e sem recurso de
espécie alguma, razbes estas que acharam em meu espirito e me
tem obrigado a tolerar tais prédios, exigindo da pobre velhinha o
maximo asseio compativel com suas posses. Justificada assim a
tolerdncia da minha parte para com os ditos prédios, declaro-me
de pleno acordo com o parecer do Dr. Engenheiro Municipal e,
ainda mais, que tais prédios necessitam ser demolidos.
(RELATORIO DE VISTORIA, 1897)

Embora a proprietaria do prédio tenha sido anteriormente intimada para
realizar as reformas necessarias, até aquele momento néo havia feito devido a
sua falta de recursos. O Dr. Theodoro Bayma, concordando com o parecer do
engenheiro municipal, era favoravel a demoli¢cdo. O Intendente Municipal Joaquim
Ulysses Sarmento, no dia 20 de outubro, diante do parecer do inspetor sanitario,
pediu o arquivamento do caso. (RELATORIO DE VISTORIA, 1897)

As obras de reforma, especialmente aquelas solicitadas pela Comisséo
Sanitaria através de intimacdes, eram vistoriadas pelo engenheiro da Camara e

pelos Inspetores Sanitarios. Nesse sentido, o chefe da Comissdo Sanitaria, Dr.
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Emilio Ribas enviou um oficio ao Intendente Municipal Joaquim Ulysses
Sarmento, no dia 20 de outubro de 1897, solicitando a vistoria de uma obra:

Peco-vos que mandeis proceder pelo Dr. Engenheiro Municipal,
acompanhado do Dr. Theodoro Bayma, Inspetor sanitario do 3°
distrito, a vistoria das obras executadas na casa numero 18 A no
Largo “Dr. Ramos de Azevedo.” (OFICIO, 1897, p.1)

O engenheiro Camara Emile Daufresne, no dia 21 de outubro, informou

ter realizado a vistoria, fornecendo o seguinte parecer:

Informo que visitei com o Dr. Bayma, delegado de higiene, a casa
de n° 18° Largo Ramos de Azevedo

Achei-a em boas condigbes de aspecto e de limpeza — A pintura
das portas e janelas € recente, feita ha dois dias — Para ser
inteiramente cumprida a intimacdo do digno Dr. delegado de
higiene, s6 falta ser colocado um ralo de esgoto no quintal —

Ndo h& a menor duvida do fato de ser o proprietario relevado da
multa imposta, desde que requeira em termos ao Chefe do
Servigo Sanitario. (OFICIO, 1897, p.1)

by

Neste caso, o proprietario procedeu a reforma recomendada pela
Comissdao Sanitaria, obedecendo as normas de aspecto e limpeza, recomendados

pela legislacdo municipal e estadual em vigor.

No dia 29 de outubro de 1897, o Chefe da Comissdo Sanitaria Emilio
Ribas, enviou um oficio ao Intendente Municipal Joaquim Ulysses Sarmento, com
a seguinte informacao: “(...) vos comunico que as casas n°s 24 e 26 da rua
Senador Saraiva, ndo obstante condenadas a demolicdo, continuam habitadas.
(OFICIO, 1897, p.1)

O engenheiro da Camara Municipal Emile Daufresne, apds proceder a

vistoria nas referidas casas, observou que:

n° 24 a Rua Senador Saraiva.

Existem no telhado buracos que produzem goteiras, de modo que
a casa torna-se insalubre por ser imida. A escada para a cozinha
carece de conserto — limpeza geral do prédio — pintura e caiacéo.
n°® 26 a Rua Senador Saraiva

No ano passado houve casos de febre amarela na dita casa — O
servico de pintura e caiagéo feito ndo contou — E necessario que
se proceda a limpeza geral do prédio a pintura e caiacdo; cimentar



211

parte do chao da cozinha e do corredor de entrada (consertos).
(OFICIO, 1897, p.2)

O engenheiro, apos vistoriar a casa n° 24 da rua Senador Saraiva, ao
invés de mandar proceder a demolicdo, apontou os locais onde deveriam ser
feitas as reformas para que continuassem a ser habitadas. Considerou a casa
insalubre devido a umidade e recomendou que fosse feita uma limpeza geral. Na
casa n°26, ele revela que ocorreram ali casos de febre amarela em 1896 e
também recomendou reformas e a limpeza geral. O fato de serem recomendadas
as reformas, ndo obstante fossem solicitadas demolicdes, € um exemplo da
adequacdo a nova legislacdo, que pode ser observado neste parecer do

engenheiro.

Figuras 2.8 e 2.9. Casa na rua Regente Feij6, onde nasceu Carlos Gomes, na versao original e na
versao reformada, segundo a nova estética do final do século XIX. Fonte: MENDES, José de
Castro. Retratos da Velha Campinas, p 161.

No dia 26 de novembro de 1897, o chefe da Comisséo Sanitaria Emilio
Ribas enviou um oficio ao Intendente Municipal Joaquim Ulysses Sarmento,

comunicando a existéncia de 4gua estagnada na rua General Carneiro:

Existindo 4gua estagnada proveniente de lavagens de roupas etc,
em uma valeta situada no prolongamento da rua General
Carneiro, nas proximidades da Ponte Preta, peco-vos uma
vistoria pelo Dr. Engenheiro da Camara Municipal em companhia
do Dr. Eduardo Lopes, Inspetor Sanitario. (OFICIO, 1897, p.1)
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E importante destacar que o bairro da Ponte Preta, em 1896, n&o
possuia rede de esgotos e o abastecimento de agua era ineficiente, além de ter
ali ocorrido muitos casos de febre amarela, conforme informou o engenheiro
Saturnino de Brito, chefe da Comissdo de Saneamento em Campinas. (BRITO,
1943, p.153)

O engenheiro Emile Daufresne realizou no dia 29 de novembro a

vistoria solicitada, informando o seguinte parecer:

Informo que os proprietarios dos terrenos pertencentes ao antigo
Colégio Internacional abriram nos ditos terrenos uma rua nova,
gue se acha no prolongamento da rua Gal. Carneiro. Esta
abertura ou prolongamento de rua permite hoje o transito direto
entre a rua Gal. Carneiro e um trecho de rua ja existente que se
achava no mesmo prolongamento.

Os fechos executados sdo de arame.

Nas divisas dos terrenos acima mencionados existe um valo, que
com a abertura do novo trecho de rua ficou em parte entupido.

E de toda conveniéncia que o dito valo seja conservado porque é
a Unica passagem das aguas pluviais e servidas, das casas ali
existentes. A Cia. de Aguas e Esgotos colocou 0s encanamentos
para agua, mas até hoje a rede de esgotos nao foi construida. Em
um relatério de vistoria (vistoria feita ¢/ o Dr. Chefe da Comissao
Sanitaria) ja participei este fato.

Para evitar os incovenientes notados no oficio da Comisséo
Sanitaria, julgo que a Intendéncia deveria mandar limpar e dar
maior declive no valo existente e abrir um pequeno boeiro para
permitir a passagem das aguas, servico este provisorio até que a
Cia. de 4guas e esgotos execute a rede de esgotos. (OFICIO,
1897, p.2)

O parecer do engenheiro revela a preocupagdo com as aguas que
permaneciam estagnadas no local devido ao entupimento parcial do valo que
servia para o escoamento de agua. Este fato remete aos principios do Urbanismo
Sanitarista do final do século XIX, que condenava as aguas estagnadas, a
necessidade da circulagdo do ar e a impermeabilizagdo do solo (MONTEIRO,

2009, p.152), principios esses que fazem referéncia ao higienismo e a teoria

localista.

Sobre estas questbes, Andrade afirma que: “Para os higienistas, as
aguas nas cidades ndo poderiam estagnar’. Seu objetivo principal era fazé-las
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fluir, indicando um dos principios da engenharia sanitaria do século XIX (...)
(ANDRADE, 1992, p.26)

E Saturnino de Brito, ainda que filiado a teoria miasmatica, também
defendeu a circulacdo das aguas e do ar e ainda, o dessecamento de areas

pantanosas:

(...) se a agua deve circular de maneira salubre, que faca
desaparecer suas qualidades morbidas, é preciso ordenar seu
Curso por canais e esgotos. Se o0 ar, cuja qualidade também
depende da boa circulagédo, encontra-se bloqueado na cidade por
acidentes naturais e artificiais, tornando-se entdo um veiculo de
moléstias, € necessario ndo sO destruir morros e matas que
impecam a ventilacdo e sanear pantanos produtores de miasmas
(...) (BRITO, 1943, apud ANDRADE, 1992, p.26)

O engenheiro da Camara Municipal Emile Daufresne por solicitagdo do
Chefe da Comissdo Sanitaria, Theodoro Bayma, realizou uma vistoria no dia 28
de janeiro de 1899, na casa n° 74 da rua Major Soélon, cujo estado de

conservacao era precario:

Vistoria da casa n° 74 a Rua Major Solon

A pedido da Comissao Sanitaria

O prédio é de grande extensao, de construcdo antiga em péssimo
estado de conservacdo, tendo um oitdo e parte da parede do
fundo que ameagam ruinas imediatas e que poderia ocasionar
sérios desastres tanto mais que a dita casa é habitada por familia
c/ criangas.

Somos de parecer que o prédio seja 0 quanto antes interdito e o
proprietario intimado a proceder as demolicbes das paredes em
ruinas, assoalhar o chdo ou cimentar, limpeza geral do prédio,
pintura e caiacdo. (RELATORIO DE VISTORIA, 1899)

Nota-se que esse relatério de vistoria apresentado pelo engenheiro
Emile Daufresne foi mais um caso de um edificio de construcdo antiga, habitado
por uma familia e que estava em mau estado de conservacdo. O engenheiro,
além de solicitar a demolicdo das paredes em ruinas, também indica a
impermeabilizacdo do solo, como medida para garantir a salubridade do local. E

também possivel afirmar que, neste caso, seria mais uma tentativa de adequacgéo
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de uma construcdo antiga, possivelmente em taipa, utilizando novas técnicas

construtivas.

Quando a Comissao Sanitaria foi enviada a Campinas, o chefe dessa
comissao, o meédico Emilio Ribas, ampliou os entéo distritos sanitarios existentes,
no numero de trés, para cinco. (RIBAS, 1898, apud SANTOS FILHO, 1996, p.255)
O entéo bairro de Valinhos, hoje municipio de Valinhos, passou também a integrar

a area sobre a qual a Comissao Sanitaria deveria atuar.

No dia 17 de marco de 1899, o entdo chefe da Comissédo Sanitaria, Dr.
Theodoro Bayma, enviou um oficio ao Intendente Municipal Manuel de Assis
Vieira Bueno, recomendando a demolicdo ou possiveis reformas num prédio no

entao bairro de Valinhos:

Havendo ocorrido ontem, em Valinhos, um 6bito que se supdem
ter sido determinado por febre amarela, peco-vos que, com a
precisa urgéncia, sejam dadas providéncias para que seja
demolido o prédio onde se deu o 6bito, ou indicadas reformas
completas e radicais no dito prédio, visto constar-me que, em
épocas epidémicas (...), ja foram registrados nele casos de febre
amarela. (OFICIO, 1899)

Diante da solicitagdo do médico, foi realizada uma vistoria no local pelo
engenheiro da Camara Emile Daufresne, que enviou um relatério no dia 17 de

marco, no qual foi apresentado o seguinte parecer:

Informo que visitei em Valinhos as duas casas habitadas pelo
doente —

A primeira consiste em uma construcdo antiga, ordinaria,
enterrada e Umida, tendo os soalhos em péssimo estado de
conservacédo e descansando sobre o chao que é umido e cheio de
imundicies.

O prédio deve ser interdito e o proprietario intimado a arrancar os
soalhos, retirar a camada de terra podre, ladrilhar ou cimentar o
chdo, as paredes devem receber rebocos novos, pintura e
caiacéo.

Existe perto da mesma casa e pertencente ao mesmo proprietério
uma outra casa de meia agua, baixa e enterrada em péssimo
estado de conservacao e que hoje serve de acougue.

Esta também deveria ser interdita por ndo se achar nas condi¢des
da Lei M.[unicipal] e Codigo Sanitario Art. 246 a 256.

A casa em que o doente morreu é de constru¢do recente, no
Largo da Igreja e a Comissdo Sanitéria j& procedeu a rigorosa
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desinfeccdo. (RELATORIO DE VISTORIA — BAIRRO DE
VALINHOS, 1899, p.1)

A modernizacdo das constru¢cdes também estava também ligada a
melhoria das suas condi¢cdes higiénicas.

A solicitacédo para impermeabilizar o solo, ou seja, ladrilhar ou cimentar,
remover a “terra podre”, pois o0 solo umido era considerado como um facilitador da
transmissdo de doencas revela a filiagdo do engenheiro, e da Comissao Sanitéria,

a teoria localista.

Apos a vistoria no local, o engenheiro recomendou a interdicdo e
reformas no prédio, devido ao seu péssimo estado de conservacgdo. Vistoriou
também outra casa que pertencia ao mesmo proprietario, onde funcionava um
acougue que estava em desacordo com a legislagdo sanitaria em vigor. O
Capitulo 12, Acougues, do Cdédigo Sanitario de 1894, do artigo 246 até 256,
estabelecia sobre as medidas higiénicas a serem seguidas por este tipo de
estabelecimento, como a impermeabilizacdo do solo, lavagens diérias,
escoamento para os liquidos etc. (CODIGO SANITARIO DO ESTADO DE SAO
PAULO, 1894, pp.201-2) J4& o local onde o doente de febre amarela havia

falecido, ja havia sido desinfectado pela Comisséo Sanitéria.

O engenheiro também informa que a casa onde funcionava o agougue
era uma “meia agua”’, que de acordo com a legislagdo municipal, ndo era
permitido esse tipo de construcdo, a menos que esta fosse uma dependéncia da
casa e construida dentro do quintal, com as aguas caindo na parte interna do
terreno. (REGULAMENTO DA LEI MUNICIPAL N° 43, 1896, p.11)

No dia 3 de outubro de 1900, o Dr. Theodoro Bayma, chefe da
Comissdo Sanitéria, enviou um oficio ao Intendente Manuel de Assis Vieira
Bueno, informando sobre a conveniéncia da demolicdo de duas “casinhas” e

latrinas existentes na escola Correia de Mello:

Levo ao vosso conhecimento que o Dr. Inspetor Sanitario que
presidiu a desinfec¢do da Escola C. de Mello acha conveniente a
demolicdo completa das duas casinhas [sic], antigas latrinas,
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existentes no quintal, por servirem de despejo as pessoas que,
provavelmente a noite, saltam as grades que circundam o edificio.
Grifo nosso.

A recomendacdo do médico para a demolicdo dessas antigas latrinas,
gue possivelmente ndo estavam mais em uso na escola, embora tenham sido
encontradas sujas, revela a preocupacdo com a higiene da escola, como sendo
um local frequentado por muitas pessoas, para que nao se tornasse um foco

transmissor de doencas.

A legislacdo municipal, desde o Cadigo de Posturas de 1880, passando
pelo Cdodigo Sanitario do Estado de S&o Paulo de 1894 e leis municipais que
determinavam parametros para as edificacbes na cidade de Campinas,
contribuiram para o disciplinamento do espaco urbano e proporcionaram a
reconfiguracdo da area urbana ja consolidada no periodo estudado. As ac¢des dos
agentes sanitarios, nesse sentido, foram igualmente capazes de garantir a cidade
um aspecto mais salubre, na medida em que recomendavam ac¢fes de carater

profilatico para que fossem adotadas pelo poder publico.

2.4.3 Cocheiras e estabulos

De acordo com Salgado, a cidade de Campinas no final do século XIX,

(...) passara a se configurar como um espago essencialmente
urbano. Cocheiras e estabulos, que, entre outros, marcavam 0
aspecto rural presente na cidade passam a ser proibidos. Os
espacos construidos tendem a um adensamento. As grandes
areas vazias, destinados a este tipo de uso, desaparecerao.
(SALGADO, 1992 pp.72-3)
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Salgado informa que as cocheiras e estadbulos passaram a ser objeto
de regulamentacao, a partir do ano de 1890, com a Resolucdo nimero 1%, que
passou a limitar o estabelecimento das cocheiras e estadbulos na area urbana
consolidada. (SALGADO, 1992, p.73)

A Resolugdo n° 1 de 27 de janeiro de 1890, no artigo 1°, § Unico, ainda
definiu o limite dentro do perimetro urbano de Campinas, da proibicdo da

existéncia de cocheiras:

8§ Unico. O limite dentro do qual elas sado proibidas é o seguinte:
rua da Estacdo (companhia Paulista) até a de Alvares
Machado, desta até a de Jathy e Aquidaban, até findar nas
Caneleiras, donde segue pela rua do Coronel Quirino, Santa
Cruz, antiga das Pingas, Guanabara, Rua Marechal Deodoro
(antiga do Imperador) até a do “Culto a Ciéncia”, avenida
Itapura até o Largo Ramos de Azevedo, esquina da rua da
Estacéo.

Paco da Intendéncia Municipal de Campinas, 27 de Janeiro de
1890. (RESOLUCAO N° 1, 1890, p.3) Grifo nosso.

O limite determinado pela Intendéncia Municipal em 1890 compreendia
a area central e mais adensada da cidade, que passou a se configurar como

perimetro urbano.

A lei municipal n® 5, artigo 1, reforca a proibicdo das cocheiras dentro
do perimetro urbano, porém fez ressalvas as entdo ali existentes naquele

momento:

Art. 1 — E proibido a criacdo de cocheiras dentro do quadro ou
perimetro da cidade marcado pela Resolucdo n° 1, da extinta
intendéncia, de 27 de Janeiro de 1890, salvo as atualmente
existentes e exclusivamente nos lugares, onde estdo situadas na
presente data. (LEI N° 5, 1892, p.52)

®® A Intendéncia Municipal, usando das atribuicbes que lhe confere o decreto do Governo do
Estado, de 15 de Janeiro de 1890.

Resolve:

Art. 1°0 E proibida a conservagdo de cocheiras dentro do quadro da cidade, devendo os
proprietarios das existentes atualmente fazer remové-las com a possivel brevidade.
(RESOLUCOES, 1890, p.3)
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No artigo 2 da referida lei, sdo apresentadas as condi¢cdes para a
manutenc¢ao das cocheiras dentro do perimetro urbano de Campinas:

Art. 2 — As cocheiras que se acham presentemente no perimetro
da cidade, devem sofrer as seguintes reformas para serem
mantidas.

§ 1. Serdo calcadas a pedra faceada e tomadas as juntas a
cimento, ndo s a area ocupada pela cocheira, como também toda
a em gue a mesma estiver colocada.

§ 2. Terdo escoadouros suficientes para que as dejecbes e
lavagens véo ter a rede de esgotos.

8 3. Serdo cobertas, tendo na parte central e superior do telhado
uma clarabdia suspensa com os lados abertos para a renovagéo
do ar. (LEI N° 5, 1892, p.52) Grifo nosso.

Neste trecho observa-se que apesar da proibicdo de cocheiras dentro
do perimetro urbano de Campinas através da Resolucdo n° 1, de 1890, elas
continuaram a existir. Diante dessa situagéo, a municipalidade, mesmo reforgando
a proibicdo com a lei n° 5 de 1892, apresentou preceitos de higiene para a
manutencdo das cocheiras. Estipulou que a area ocupada pela cocheira fosse
devidamente calcada e impermeabilizada, escoadouro para as dejecbes dos

animais, que fossem instaladas coberturas e aberturas para a ventilagao.

Entretanto, de acordo com o artigo 3° da lei n°® 5, as cocheiras
existentes dentro do perimetro urbano de Campinas que nao fossem reformadas,
obedecendo aos preceitos de higiene determinados pela municipalidade no prazo
de até 30 dias, deveriam ser demolidas. (LEI N° 5, 1892, p.52)

O Codigo Sanitario do Estado de Sao Paulo de 1894 determinou, no

Capitulo 16, que dispde sobre “Cocheiras e estabulos”, que:

Art. 335. — Devem ser proibidos cocheiras e estabulos nos pontos
da cidade e povoacBes em que a populacdo for densa, salvo os
casos dos artigos 60 e 71 do Capitulo 2° em relacéo a cocheiras e
estabulos particulares.

Art. 336. — As municipalidades devem determinar em cada cidade
a area onde tais instalacdes devem ser proibidas.

Art. 337. — Os estabulos e cocheiras devem ficar sempre isolados
e afastados das habitacoes.

Art. 338. — Deverdo ser colocados a distancia de 8 metros pelo
menos das ruas e pragas publicas.
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Art. 339. — O chao das cocheiras deveréa ser revestido de camada
impermeavel e resistente e devera ter inclinacdo necessaria para
0 escoamento dos residuos liquidos e das aguas de lavagens. (...)
(CODIGO SANITARIO DO ESTADO DE SAO PAULO, 1894, pp.
206-7)

As disposi¢cbes sobre cocheiras e estabulos vao do artigo 335 até o
artigo 360, e aqui destacamos especificamente artigos que se referiam a proibicao
dos mesmos nos centros urbanos. Os artigos seguintes referem-se a
impermeabilizagdo das paredes, o espaco minimo no qual cada animal ficaria o
comprimento das baias, a altura das cocheiras e estabulos que ndo poderia ser
inferior a 3 metros (para garantir uma ventilagcdo adequada), iluminacao, tetos que
possibilitassem uma limpeza efetiva e facil, agua potavel em abundancia,
remocdo didria de excrementos, esgotos para o0s liquidos residuais,
encanamentos de esgotos para residuos separados da canalizacdo geral, pintura
e caiacdo anual de estdbulos e cocheiras, isolamento de animais afetados por
moléstias infecciosas, proibicdo de aposentos para habitacdo humana etc.
(CODIGO SANITARIO DO ESTADO DE SAO PAULO, 1894, pp. 207-8)

No relatério do entdo Delegado de Higiene de Campinas Dr. Eduardo
Magalhées, de 11 de janeiro de 1896, ele revela que visitou algumas cocheiras na
cidade, sendo elas encontradas em boas condicdes de higiene, somente

recomendado as desinfeccdes diarias:

Encontrei a cocheira da Empresa Funeraria em regulares
condi¢Bes higiénicas, recomendando a necessaria desinfeccao
diaria.

Outra cocheira a rua Senador Saraiva, esquina da rua Benajmin
Constant estava em condi¢cdes higiénicas. Foram encontradas
outras cocheiras particulares com 0 necessario asseio.
(MAGALHAES, 1896, p.3)

As cocheiras e os estabulos existentes em Campinas também foram
por vezes mencionados nos oficios e relatorios da Comissao Sanitaria. Nestes
documentos, engenheiros e inspetores sanitarios solicitavam providéncias em

relacdo a esses locais quando estavam em desacordo com as leis sanitarias em
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vigor, como o Coédigo Sanitario do Estado de S&o Paulo e também a legislacéo

municipal.

No oficio de 02 de agosto de 1897, Emilio Ribas solicitou providéncias

em relacdo a uma cocheira:

(...) Se bem que, com o auxilio do M D Dr. Intendente Municipal,
tenha conseguido interdizer e demolir algumas cocheiras, cumpre-
me lembrar a importancia de vossa decisdo em relacdo aquela
que foi abusivamente construida na rua Dr. Campos Salles n° 23
e cujo proprietario vos pede revogacao da lei, que tdo sabiamente
proibe tais instalacdes nos centros populosos. (OFICIO, 1897, p.
2) Grifo nosso.

Mesmo com a legislacdo municipal em vigor desde 1890 e o Cdédigo
Sanitario de 1894, as cocheiras ainda eram construidas nas dareas mais
densamente habitadas da cidade, tornando-se motivo de preocupacdo da

Comissao Sanitéria e da Intendéncia Municipal.

Um oficio enviado por Emilio Ribas ao Intendente Joaquim Ulysses
Sarmento no dia 5 de novembro de 1897, revela a existéncia de uma cocheira na
rua Senador Saraiva, construida sem a licenca municipal e sem as condicfes de
higiene exigidas: “Comunico-vos que existe na rua Senador Saraiva n° 90
(fabrica de p6 de café) uma pequena cocheira que ndo tem licenca da

Municipalidade e n&o possui as condi¢des de higiene.” (OFiCIO, 1897, p.1)

O proprietéario da cocheira foi intimado, no dia 6 de novembro, a realizar

a demolicdo da mesma e a retirada do animal, no prazo de 48 horas:

Certifico que intimei os Srs. Silva Malta e Cia., para no prazo de
48 horas desmanchar a cocheira existente no seu prédio da rua
Senador Saraiva n° 90, e tirar o animal.

(...)

Volte o fiscal para verificar se a intimacg&o foi respeitada e se a
demoli¢&o foi levada a efeito, o que devera certificar.

Camps. 6.11.97

Ulysses Sarmento

Verifiquei que a cocheira foi desmanchada no prazo legal.
Campinas 9-11-97

José Falquer (OFICIO, 1897, p.2)
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Neste caso, a intimagdo para a demolicdo da cocheira foi cumprida
pelo proprietario, dentro do prazo estabelecido pela municipalidade.

Emilio Ribas, no dia 24 de novembro de 1897, solicitou providéncias ao
Intendente Municipal de Campinas Joaquim Ulysses Sarmento, em relacdo a falta

de agua em duas casas na rua Antonio Cezarino, sendo uma delas uma cocheira:

Comunico-vos que nas casas nh°s 15 e 29 da rua Antonio
Cezarino ndo existe 4gua ha muitos dias.

A de n° 29 é uma cocheira de carros e animais, que
absolutamente ndo pode ficar privada d’agua, pelo que vos solicito
providéncias. (OFICIO, 1897, p.1) Grifo nosso.

Os artigos 346 e 351 do Cddigo Sanitario do Estado de Sao Paulo, de
1894, eram bem claros em relacdo a obrigatoriedade de haver agua nas

cocheiras e estabulos, para além do consumo dos animais:

Art. 346. — Nos estabulos e cocheiras deve haver abundancia de
agua potavel.

(..)

Art. 351. — Tpdos oS estébuklos e cocheiras devem ser~diariamente
lavados. (CODIGO SANITARIO DO ESTADO DE SAO PAULO,
1894, pp.206-7)

A preocupacao de Emilio Ribas com a falta de 4gua ndo somente na
casa n° 15, mas na de n® 29 que abrigava uma cocheira, residia no fato de que
este tipo de estabelecimento deveria estar sempre dentro dos preceitos
higiénicos, pautados no Cdédigo Sanitario, garantindo que a salubridade fosse

mantida.

No dia 21 de fevereiro de 1898, Emilio Ribas enviou um oficio ao
Intendente Municipal Manoel de Assis Vieira Bueno, comunicando a permanéncia
de duas cocheiras na rua Dr. Campos Salles, apesar dos proprietarios ja tivessem

sido intimados para demolir as mesmas:

Levo ao vosso conhecimento que, ndo obstante as resolucdes da
Camara Municipal, da que sou digno agente executivo (...) 0s
recursos dos proprietarios das cocheiras das casas n° 23 e 111
da rua Campos Salles, continuam estas funcionando, primando
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pelo seu péssimo estado de asseio a primeira daquelas. (OFICIO,
1898) Grifo nosso.

Em 09 de dezembro de 1898, diante da situacdo né&o resolvida das

cocheiras da rua Campos Salles, n°s 23 e 111, o sucessor de Emilio Ribas na

chefia da Comissdo Sanitaria Dr. Theodoro Bayma, oficiou ao Intendente

Municipal Joaquim Ulysses Sarmento, solicitando providéncias em relacdo as

mesmas:

Constando-me haver a Camara Municipal indeferido o recurso
interposto pelo proprietario da cocheira existente na casa n° 23 da
rua Campos Salles contra o ato dessa Intendéncia mandando
demoli-la por infragdo & Lei Municipal n°® 5 de 5 de Novembro de
1892, peco-vos permissdo para vos solicitar a interdicdo e
demoli¢édo da dita cocheira.

Igual pedido fagco com relagdo a de n° 111 da mesma rua, por
mostrar-me ter tido idéntica solucédo o recurso apresentado pelo
respectivo dono. (OFICIO, 1898, p.1) Grifos nossos.

A lei municipal n° 5, de 5 de novembro de 1892, no artigo 5

determinava que:

Art. 5 — As cocheiras que forem criadas contrariamente a proibicao
do art. 1 serdo desmanchadas a custa de quem a mandou fazer,
gue fica além disso sujeito a pena de cinco dias de prisao.

Art. 6 — No caso de reincidéncia serdo os infratores sujeitos a
multa de 50$000, e oito dias de prisdo. (LEI N° 5, 1892, p.53)

Vale lembrar que o artigo 1 da lei n°® 5, proibia a permanéncia de

cocheiras dentro do perimetro da cidade.

E no dia 12 de dezembro, o fiscal da Intendéncia José Ferraz de Barros

comunicou o Intendente Joaquim Ulysses Sarmento sobre a intimacao feita aos

proprietarios das citadas cocheiras:

Conforme despacho retro intimei os Srs. Almeida Pinto e
Companhia, e o Sr. Antonio Soares Alonso moradores nos prédios
da rua Dr. Campos Salles n°s 111, e 23, para no prazo de 24
horas, mandarem demolir as cocheiras existentes em seus
guintais, sob pena de se néo o fizer serem demolidas pelo pessoal
da Camara correndo a despesa por conta dos supp. € 0 que me
cumpre informar-vos. (OFICIO, 1898, p.2)
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Neste caso, é possivel perceber que a Intendéncia Municipal atuava de
forma sistemética no que se refere a presenca de cocheiras em locais proibidos

pela legislacdo muncipal.

Em 1899, mais uma vez a Intendéncia Municipal de Campinas criaria
uma lei referente as cocheiras e estabulos na cidade. A lei municipal n° 68, de 13
de dezembro de 1899, além novamente reforcar a proibicdo das cocheiras e
estdbulos dentro do perimetro urbano de Campinas no artigo 12 8§ unico,
apresentava as alteracdes e ampliacdes dos limites, em relacédo a resolucdo n° 1,

de 1890, dentro dos quais se aplicaria tal proibigao:

§ Unico. Os limites dentro das quais essas construcdes s&o
proibidas sdo os seguintes:

Partindo da estacdo da Companhia Paulista, seguird pela linha
férrea até o prolongamento da rua General Carneiro, por esta rua
abaixo até a Duque de Caxias, desta a de Antonio Cezarino,
seguindo pela rua de Itd, Ferreira Penteado, S. Pedro, Benjamin
Constant, Augusto Cesar, Praca 15 de Novembro, rua Major Solon
até o seu extremo, galeria do saneamento, por esta acima até o
inicio da mesma galeria, na Avenida lItapura, nos fundos da
chacara do Ginasio, seguindo pela dita avenida até encontrar a
linha Mogiana e por esta acima até seu ponto de partida na
estacdo da Paulista. (LEI N° 68, 1899, pp.48-9)

As disposicbes da lei n°® 68 foram criadas com base no Cadigo
Sanitario do Estado de Séo Paulo de 1894, nos artigos 335 até 360, referentes as

cocheiras e estabulos nos centros urbanos.

A proibicdo de cocheiras e estdbulos nas areas densamente habitadas
da cidade, para além dos riscos que acreditavam que este tipo de
estabelecimento poderia causar a salubridade publica, pautados nas teorias
vigentes sobre a difusdo de doencas, também estav a ligada a reconfiguracéo do
espaco urbano, que durante o periodo estudado, o poder publico procurou dotar a
cidade de um aspecto mais urbano, distanciando-a das caracteristicas rurais

ainda presentes em Campinas no final do século XIX.
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2.4.4 Corticos e demais habita¢des coletivas

Na cidade de Sao Paulo, em 1893, o governo estadual, através da
Secretaria de Estado dos Negdcios do Interior, realizou um levantamento sobre os
corticos e habitagBes operarias existentes na area central da cidade no distrito de
Santa Ifigénia, visando conhecer as condicbes dessas habitacbes. Este
levantamento foi realizado por médicos e engenheiros designados pela
administracdo estadual, os quais formavam a Comissdo de Exame e Inspecao
dos Corticos. (RIBEIRO, 2010, pp.39-40)

Essa iniciativa do poder publico se deveu a epidemia de febre amarela,
no ano de 1893, que se alastrou por varias ruas do distrito de Santa Ifigénia.
(RIBEIRO, 2010, pp.39-41) As ruas afetadas pela epidemia foram descritas no
relatério da Comissao de Exame e Inspecdo dos Corticos e estavam localizadas
sob uma antiga bacia palustre, que havia sido aterrada antes da construcdo
dessas habita¢des. (RODRIGUES, 2010, p.79)

De acordo com Jaime Rodrigues, o trabalho da Comissao de Exame e
Inspecdo dos Corticos estava voltado mais para o higienismo e saneamento

urbano, do que ao combate a epidemia. Rodrigues ainda ressalta que:

(...) no meio médico, talvez a associacao direta entre corticos e
febre amarela ja tivesse se tornado consenso. Embora tivesse
assumido proporcdes epidémicas, no caso de S&o Paulo em
1893, a febre amarela parecia ser um pretexto, um risco entre
outros, potencializado pelas mas condicdes das moradias
construidas sobre é&reas inadequadas, onde se concentravam
grandes contingentes de trabalhadores. (RODRIGUES, 2010,
p.80)

Em Campinas, os corticos e demais habitacdes coletivas foram motivo
de preocupacao tanto por parte da Intendéncia Municipal, quanto da Comissao
Sanitaria. Na documentacdo coletada no Arquivo Municipal de Campinas,
compreendendo o periodo de 1893 até 1900, encontramos referéncias a este tipo
de habitacdo, denunciando as precérias condigcbes de higiene encontradas, a
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aglomeracao de pessoas em espacos que ndo as comportavam, solicitacoes de

reformas e de demoligdes, nos casos mais extremos.

A Resolucéo n° 4, de 10 de fevereiro de 1890, em Campinas, obrigava
0s proprietarios dos corticos a realizar as devidas alteracbes, de acordo com um
plano que seria apresentado pelo engenheiro municipal, sob pena de multa e
prisao:

Artigo Unico. Os proprietarios dos corticos, casinhas, ora feitas ou
em construcéo, sdo obrigados a modifica-los segundo o plano do
engenheiro da Intendéncia, no prazo de 60 dias. Os infratores

ficam sujeitos a multa de 30$000 e, no caso de reincidéncia,
60$000 e oito dias de prisdo. (RESOLUCAO N° 4, 1890, p.4)

O fiscal Julio Miquelino, no dia 23 de marco de 1893, comunicou ao
Intendente de Higiene Antonio Alvares Lobo, a existéncia de aglomeracdo de
pessoas na rua Onze de Agosto, num local onde havia funcionado um

restaurante:

Levo ao vosso conhecimento que na rua Onze de Agosto, aonde
foi o Restaurant de Guilherme Amadeo, ha aglomeragbes de
Italianos ndo limpos; queixas de seus vizinhos; assim como ha
mais alguns outros em diversas ruas; nao fui fazer vistoria porque
devemos de ir, em companhia do Dr. delegado de higiene,
conforme manda a lei. (COMUNICADO, 1893) Grifo nosso.

De acordo com o fiscal, embora este local ndo fosse exatamente um
cortico, consitia numa habitacdo coletiva, cujos vizinhos haviam reclamado da
falta de higiene encontrada no local. O local deveria ser vistoriado pelo delegado
de higiene, autoridade municipal responsavel pelas questdes de higiene e saude

publica.

A Resolugéo n° 5, de 3 de fevereiro de 1890, no artigo 5°, determinava
que o inspetor de higiene ndo deveria consentir a: “(...) aglomeragao de individuos
em pequenas habitacdes, conhecidas sob a denominacéo de corticos, casas de
pasto ou pensdo, podendo determinar o numero de moradores, segundo a
capacidade dos referidos prédios; (...)” (RESOLUCAO N° 5, 1890, pp.5-6)
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O engenheiro Emile Daufresne enviou um comunicado de vistoria ao
Intendente Minicipal Manuel de Assis Vieira Bueno no dia 22 de maio de 1896,
realizada nos corticos existentes na rua Culto a Ciéncia, apresentado o0 seguinte

parecer:

Tenho a honra de informar-vos que o Sr. José de Franca me
declarou serem os corticos da rua Culto a Ciéncia em frente ao
n® 34 propriedade dos moradores que alugaram o terreno da
chacara. O Sr. Franca chamou minha atencdo para as
dificuldades ¢/ que até agora se tem lutado, principalmente a
classe pobre que tem grande falta de recursos, e que em vista
disso, s6 depois de algum tempo, quando as coisas voltarem ao
estado normal, poder-se-a tratar de tais melhoramentos; tanto
mais quanto esses corticos ja receberam grande limpeza
(mudanca das cocheiras etc).

Procedendo hoje a dita demoli¢cdo estas familias ficam sem abrigo
€ Sem recursos.

Declarou mais o Sr. Franca que o Sr. Dr. Moraes Salles devia ja
ter conferenciado a respeito ¢/ p Dr. Intendente.

Em vista do exposto julguei conveniente informar-vos e aguardar
novas ordens. (COMUNICADO DE VISTORIA, 1896) Grifo
Nnosso.

A leitura desse comunicado indica que os corticos vistoriados estavam
condenados a demolicdo, porém com alguns melhoramentos realizados como a

limpeza e a mudanca de local de uma cocheira, continuavam a ser habitados.

Como foi anteriormente destacado, os corticos e demais habitagcdes
coletivas existentes em Campinas, como revelou a documentacdo consultada,
foram locais onde a Comissdo Sanitaria também atuou. Vale também destacar

que esta atuacdo se deu com o auxilio dos engenheiros da Camara Municipal.

O engenheiro da Camara Municipal Emile Daufresne enviou ao chefe
da Comissédo Sanitaria, Dr. Theodoro Bayma, um relatério da vistoria realizada
nos prédios n® 25, 27 e 29 da rua Benjamin Constant, dia 13 de julho de 1900,

apresentando o seguinte parecer:

Vistoria

Os prédios n% 25-27 — e 29 a Rua Benj. Constant consistem
em uma meia agua, dividida em 3 quartos, habitados pos 3
familias dif.[erentes]



227

Existe anexo aos quartos um quintal com um tanque e uma latrina
comum para a serventia das 3 familias. — A rua serve de
passagem ou de corredor para por em comunicacao os quartos c/
o quintal. (vede croqui junto)

Nas condi¢cbes atuais ditos quartos ndo podem continuar a ser
habitados.

A Lotacdo e a construcdo da meia dgua ndo permite uma
aglomeracéo de trés familias, tendo cada uma um Unico quarto
para todos os misteres da existéncia.

As divisdes de madeira devem ser retiradas e o proprietario abrir
portas de comunicacdo entre os diferentes quartos, de modo a
permitir comunicagéo direta c/ o quintal.

Os quartos formardo um sé prédio para ser alugado a uma familia
— limpeza geral, pintura e caiacao.

Assim, serdo removidos, a nosso ver, 0s incovenientes apontados
pelo fiscal do distrito.

Camps. 13 de Julho [1]900.

E. Daufresne. (RELATORIO DE VISTORIA, 1900, p.1) Grifo
Nnosso.

Embora a construgdo de corticos fosse proibida na cidade de
Campinas, o Regulamento da lei municipal n® 43, de 07 de novembro 1896, artigo

22, estabelecia regras, caso essas construcdes fossem realizadas em Campinas:

Art. 22. E proibida a construc&o de corticos no municipio, salvo se
forem observadas as seguintes condicdes:

8. 1. Serdo permitidos corticos dentro de terrenos, junto das casas
de habitac&o, quando tais terrenos tiverem mais de quinze metros
de largura, devendo sempre ficar um espaco, pelo menos, de
cinco metros entre cada linha de cortico.

8. 2. No caso de contar o cortico com uma s6 peca interior, devera
ter ele, pelo menos, nove metros quadrados de area.

8. 3. Os corticos de uma s6 ou mais pecas interiores deveréo ter
em todas elas portas e janelas, sendo a largura destas de um
metro e o duplo correspondente na altura, e a area das aberturas
nunca sera inferior a 1/5 de area a ventilar. (REGULAMENTO DA
LEI N° 43, 1896, pp. 10-11)

Os prédios vistoriados, como informou o0 engenheiro, consistiam numa
meia agua, na qual trés familias diferentes habitavam, num epago muito reduzido.
O Regulamento da lei n° 43, de 07 de novembro de 1896, no artigo 23,

determinava as meias aguas somente eram permitidas:

Art. 23. - As meias aguas so serdo permitidas para dependéncias
das casas, dentro dos quintais, com as aguas caindo por dentro
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do terreno, e ndo poderem em caso algum ser abertas janelas
para as ruas.

8. 1. Se a meia agua servir para habitacdo, sera considerada
cortico e, portanto, sujeita as mesmas condi¢Bes higiénicas dos
corticos. (REGULAMENTO DA LEI N° 43, 1896, p.11)

Neste caso, de acordo com a citada lei, as casas da rua Benjamin
Constant foram consideradas como corticos, por serem uma meia agua e por

serem habitadas por trés familias diferentes.

Ainda, o Cdédigo Sanitario do Estado de S&o Paulo, de 1894, no
Capitulo 5°, artigos 143 e 144, em relacdo a lotacdo de cada unidade e as

instalacdes higiénicas, ou seja, as latrinas determinavam que:

Art. 143. — As instalagfes higiénicas deverdo ser particulares para
cada caso.

Art. 144, — Deve ser determinada a lotacdo dessas casas, nado
sendo permitidos aposentos de dormir com menos de 14 metros
cubicos livres para cada individuo. (CODIGO SANITARIO DO
ESTADO DE SAO PAULO, 1894, p.194)

Em relacdo a este caso, o fiscal do distrito informou que o proprietario

foi intimado para fechar as casas:

Informo-vos que em data de 2 de Julho do corrente foi o
proprietario das ditas casas intimado a fecha-las, intimacédo esta
que foi cumprida em 13 deste més.

Campinas, Reparticdo Sanitaria, 16 de Julho de 1900.

Dr. [ilegivel] Costa

Inspetor Sanitario. (RELATORIO DE VISTORIA, 1900, p.2)

O mesmo inspetor sanitario ainda informou que, quanto a casa
localizada na esquina da rua Benjamin Constant com rua General Carneiro, foi 0
proprietario intimado a retirar a latrina que ficava junto a uma cozinha, conforme

obeservado no croqui (Figura 2.10):

Em tempo —

Reconhecendo, quanto a casa que forma a esquina da rua
Benjamin Constant com a de General Carneiro, a incoveniéncia
gue havia de estarem no mesmo local a latrina e a cozinha,
mandei por intimac&o do dia 13 de Julho, o proprietario abrir uma
porta de comunicacdo para 0o numero 29 da rua Benjamin
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Constant e ali construir uma latrina (canto de tijolos, cimentada etc
etc) (RELATORIO DE VISTORIA, 1900, p.2)

ANiiex C/ofs % Clocese coto

ya l 2o, D = S ESEa A%

2
/

Figura 2.10. Reproduc¢éo do croqui apresentado pelo engenheiro no relatério da vistoria realizada
em 1900 nos prédios 25, 27 e 29 da rua Benjamin Constant. Fonte: Arquivo Municipal de
Campinas.

Um oficio enviado ao Intendente Municipal de Campinas, Manoel de
Assis Vieira Bueno pelo Dr. Theodoro Bayma, chefe da Comissdo Sanitaria, no
dia 16 de julho de 1900, informa sobre a situacdo de prédios na rua Benjamin
Constant e sobre um cortico existente na rua Uruguaiana:

Acuso recebido vosso oficio de 13 de Julho corrente com relacao
aos prédios n% 25, 27 e 27A da rua B. Constant e tenho a
satisfacdo de vos comunicar que, em data de 12, foram os
mesmos fechados, por intimacdo do Dr. Inspetor Sanitario do
Distrito que os havia julgado inabitaveis.

Levo também ao vosso conhecimento que também se acha
fechado o cortico indevidamente construido pelo Snr. Francisco
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Guilherme, a rua Uruguaiana esquina da General Carneiro,
construcdo essa feita em desacordo com a lei municipal 43 e
Cdbdigo Sanitario do Estado, conforme vos comuniquei em oficio
n° 961 de 21 do més passado. (OFICIO, 1900, p.1) Grifo nosso.

Como vimos, o Regulamento da lei municipal n° 43, de 07 de novembro
de 1896, determinava a proibicdo da construcdo de corticos na cidade, porém
abria excecoes, se fossem observadas algumas condi¢cdes, como as dimensdes
de altura e largura das janelas, altura de pé direito, que deveria ser de no minimo
4 metros, ventilados, isolados do solo, com a devida impermeabilizacao.
(REGULAMENTO DA LEI N° 43, 1896, pp. 10-11)

Entretanto, o Cédigo Sanitario do Estado de Sao Paulo, de 1894, no
Capitulo 5° Habitacbes das classes pobres, do artigo 138 até artigo 145,
determinava as regras para as habitacdes coletivas, todavia proibia a construcéo
de corticos dentro das cidades, nas areas densamente habitadas: “Art® 138. Deve
ser terminantemente proibida a construcdo de corticos, convindo que as
municipalidades providenciem para que desaparecam as existentes.” (CODIGO
SANITARIO DO ESTADO DE SAO PAULO, 1894, p.194)

O chefe da Comissao Sanitaria, Dr. Theodoro Bayma, enviou um oficio
ao Intendente Municipal de Campinas, Manoel de Assis Vieira Bueno, no dia 20
de dezembro de 1900, solicitando informagbes acerca da constru¢gdo de um

cortico na rua 11 de Agosto:

Solicito-vos me informeis se para a construcdo de um cortico a
rua 11 de Agosto n° 2 (esquina do Largo Ramos de Azevedo)
houve a precisa licenca e aprovagdo da planta por parte dessa
Intendéncia, e, caso tenha sido o mesmo construido,
clandestinamente, peco-vos a devida punicdo do proprietario de
acordo com a lei municipal. (OFICIO, 1900, p.1) Grifo nosso.

A informacéo sobre as condi¢cdes da construcdo do referido cortico

foram fornecidas pelo engenheiro da Camara Municipal Vergniand Neger:

Informo-vos que o proprietario do terreno em que se acha o
cortico n° 2 da rua Onze de Agosto, requereu em 26 de Maio de
1899 licenga para a construgdo de um telheiro no respectivo
terreno, tendo o engenheiro de entdo dado informagé&o favoravel a
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peticdo visto ter o suplicante declarado que o dito telheiro deveria
servir apenas como deposito de madeira e ferramenta; em vista
desta informacdo foi a peticdo deferida pelo Dr. Intendente —
Tendo-me dirigido ao referido terreno verifiquei que ai existe um
cortico com 5 compartimentos, e que nao esta construido de
acordo com o artigo 22 da Lei n°® 43 desta Intendéncia. E de
justica que o referido proprietério seja obrigado a cumprir com a lei
e gque seja para isso intimado, além da justa puni¢cédo pedida neste
oficio.

Campinas, 21 de Dezembro 1900.

Vergniand Neger. (OFICIO, 1900, p.2)

Apoés a vistoria do local no dia 21 de dezembro, o engenheiro tomou
conhecimento de que o proprietario havia solicitado uma licenca para a
construcdo de um telheiro, mas o que realmente existia no local era um cortico,
dividido em cinco compartimentos e construido em desacordo com o regulamento
da lei n® 43, artigo 22, que estabelecia as condi¢cdes a serem seguidas para a
construcdo de habitacbes coletivas, com ventilacdo e impermeabilizacao

adequadas, possuir janelas, altura minima para o pé direito etc.

2.4.5 Calgcamento das vias publicas e colocacédo de guias e sarjetas

Segundo Salgado, a impermeabilizacdo do solo foi uma medida
entendida e adotada como essencial para evitar que epidemias se disseminassem
nos centros urbanos. (SALGADO, 1992, p.62) Como vimos, 0s adeptos da teoria
localista acreditavam que as doencas poderiam ser difundidas através do solo

Uumido e contaminado por matérias fecais em decomposicgéao.

O Cédigo Sanitario do Estado de Sao Paulo de 1894, no Capitulo 1°,
Ruas e Pracas Publicas, artigos 4°, 7°, 9°2, 10° e 11°, estabeleciam que ruas e
pracas deveriam ser impermeabilizadas e calcadas, além de ter sarjetas para o

escoamento das aguas:
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Art. 4° - Deverdo ter sarjetas laterais para facilitar o escoamento
das 4guas.

(...)

Art. 7° - O calgamento devera ser, quando possivel, estanque,
construido de paralelepipedos, pedra cuneiforme, alvenaria
faceada ou comum. Os calcamentos com macadam deverdo ser
tolerados.

(...)

Art. 9° - Qualquer que seja o sistema adotado, ndo deve ser
permitido o calgamento das ruas sem o prévio preparo do terreno,
para evitar a depressibilidade.

Art. 10° - As pragas publicas deverdo ser calcadas ou ajardinadas.
Art. 11° - O calcamento das pragas publicas devera obedecer aos
mesmos preceitos indicados para o das ruas. (CODIGO
SANITARIO DO ESTADO DE SAO PAULO, 1894, pp. 185-86)

Salgado ainda afirma que:

O calcamento de ruas e pracas serd adotado como uma medida
de saneamento do meio na cidade de Campinas. A cidade sera
praticamente calcada no seu todo entre 1892 e 1910. As
recomendacbes para o calgcamento pautavam-se em referéncias
de higienistas da época. (SALGADO, 1992, p.62)

De acordo com Salgado, o entdo Intendente de Higiene e Instrucao
Plblica Antonio Alvares Lobo, no relatdrio de 1892, citou o higienista Gustavo

Jourdan, quando da recomendacéo para o calgamento das ruas de Campinas:

O revestimento das vias publicas por uma camada impermeavel é
absolutamente necessario sob o ponto de vista da higiene,
mormente nos grandes centros de populacdo... Além das
vantagens que apresenta para a comodidade da circulacao,
impede que as matérias organicas penetrem no solo que ndo
tardaria em ficar infectado, e preserva ao mesmo tempo a parte
inferior das habitacdes de toda a umidade proveniente das aguas
pluviais. (JOURDAN, apud SALGADO, 1992, p.64)

Sob o ponto de vista da higiene e do saneamento, a conveniéncia do
calcamento de ruas foi refor¢cada pelo Intendente no relatorio de 1892, ao citar as

consideracdes de J. Richard acerca dessa medida:

A melhor rua, sob o ponto de vista do saneamento ser4 a mais
impermeavel, a mais facil de ser limpa, a que permitir o mais
pronto escoamento das aguas, enfim, a que produzir menos lama
e fizer menos poeira. (RICHARD, apud SALGADO, 1992, p.64)
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Em 1892, o Intendente Antonio Alvares Lobo recomendou que algumas
ruas da cidade fossem calgadas, que eram justamente onde haviam ocorrido os

primeiros casos de febre amarela em 1889:

Em Campinas, as trés ruas Bom Jesus, 13 de Maio, Costa
Aguiar e respectivas travessas, onde se deram 0s primeiros
casos de tifo amarelo, nos primeiro e segundo paroxismos
epidémicos estdo calcadas, e também a Bardo de Jaguara.
Convém o calcamento daquelas onde reconhecidamente o
solo é constituido por terra podre e que contém demasiada
umidade — como a do Dr. Qurino, GOes e General Osoério, da
do Bardo de Jaguara até o mercado. (RELATORIO, 1892, apud
SALGADO, 1992, p.64) Grifos nossos.

Nesta passagem, também fica evidente a filiacdo do Intendente Antonio
Alvares Lobo a teoria localista sobre a disseminacdo de epidemias através do
solo contamindo; ainda ele identifica as ruas nas quais a “terra podre” era

encontrada, dai a necessidade do calgcamento dessas vias.

A Comissdo Sanitaria em Campinas, sob a chefia de Emilio Ribas,
também solitava a Intendéncia Municipal o calcamento de vias publicas e a
colocacao de guias e sarjetas, como medida que visava garantir a salubridade da
cidade. No oficio do dia 11 de junho de 1897, Emilio Ribas solicitou a colocacao

de guias na Rua Saldanha Marinho:

Aproveito a oportunidade para vos pedir a colocacdo de guias na
por¢cdo da rua Saldanha Marinho, correspondente ao Largo
Ramos de Azevedo, para evitar o escoamento das aguas pluviais
por dentro das casas, que se acham hoje em boas condicoes.

Dr. Emilio Ribas, Chefe da Comiss&o Sanitaria (OFICIO, 1897, p.
2)

Aqui, ao solicitar a colocacdo de guias na rua Saldanha Marinho, a
preocupacao de Emilio Ribas era com a manutencao das boas condi¢cbes de
higiene nas referidas casas. As casas a serem demolidas, apontadas no oficio,
localizavam-se nas ruas da regido central da cidade. Isso nos da indicios da
dimensao das intervencdes pelas quais a cidade passou devido as epidemias de
febre amarela. Tais intervencdes foram pautadas no Cédigo Sanitario do Estado
de S&o Paulo de 1894.
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Em oficio datado de 02 de Agosto de 1897, enviado por Emilio Ribas
ao Dr. Carlos Guimaraes, entdo Presidente da Camara Municipal de Campinas,
comunicou a necessidade do calcamento das vias publicas e a colocacdo de

guias e sarjetas:

Constando-me que a Municipalidade trata de melhorar e calcar
algumas ruas seja-me permitido vos lembrar a conveniéncia de
calcamento da rua “Dr. Ricardo”, ao menos no trecho
compreendido entre o Desinfectorio da estagdo e o deposito de
cargas das diversas estradas de ferro.

Se tomo a liberdade de vos lembrar esta rua € por ter observado o
seu estado anti higiénico durante o veréo passado, situagdo criada
pelo grande transito de veiculos pesados e pelas chuvas
constantes que deram em resultado extensas escavacdes do leito
da rua e abundante quantidade de agua estagnada, fato com
consequéncias funestas em virtude das repetidas desinfec¢bes
feitas por esta Comissé&o. (OFICIO, 1897, p.1)

O “estado anti-higiénico” da referida rua, nas palavras de Emilio Ribas,
era preocupante porque no periodo das chuvas a rua sem o devido calgcamento
ficava tomada por grande quantidade de agua estagnada, agravando ainda o fato
de o barro das ruas serem movimentados, ndo era possivel manté-la limpa,
dentro dos preceitos da higiene, e das teorias sobre a difusdo de epidemias, como
a teoria aquista, que considerava a agua estagnada como veiculo para a
transmissao de doencas e ainda, a teoria localista, pois 0 médico se referiu as
‘extensas escavacdes no leito da rua”, o que também produziria lama podre no

solo.

Os artigos do Codigo Sanitario de 1894, como observamos
anteriormente, referem-se tanto a fungdo da sarjeta como a forma pela qual o
calcamento das ruas deveria ser feito. Destaca ainda que deve ser “estanque”, ou
seja, livre de umidade, para que ndo houvesse estagnacgéo de agua. Ainda indica
o tipo de material apropriado para o calgamento, que poderiam ser feitos com “(...)
paralelepipedos, pedra cuneiforme, alvenaria faceada ou comum. Os calcamentos
com macadam deverdo ser tolerados.” (CODIGO SANITARIO DO ESTADO DE
SAO PAULO, 1894, p.186)
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Emilio Ribas, no oficio de 02 de agosto de 1897, solicitou a construgcéo

de sarjetas em frente de algumas casas no Largo Ramos de Azevedo:

(...) Neste particular vos peco também a colocag¢do de guias e a
construcdo de sarjetas diante das casas de n°s 3 a 27 do Largo
‘Ramos de Azevedo”, por isso que em consequéncia das
condicBes topogréficas o escoamento das &guas pluviais se faz
para o interior das referidas casas, algumas das quais construidas
ultimamente e outras completamente reformadas. Compreendeis
gque sem um anteparo e um outro escoamento ndo podem
corresponder as condicbes de asseio e higiene desejaveis.
(OFICIO, 1897, pp.1-2)

Emilio Ribas faz mencédo as “condi¢des topograficas” da referida rua

gue, onde casas ficavam num nivel mais baixo do que o da rua.

Em 29 de outubro de 1897, Emilio Ribas enviou um oficio ao
Intendente Municipal Joaquim Ulysses Sarmento solicitando a colocagéo de guias

e sarjetas na rua Saldanha Marinho:

Levo ao vosso conhecimento que a colocacdo de guias e sarjetas
em frente as casas da rua Saldanha Marinho, de n° 3 a 33,
torna-se de urgente necessidade para evitar 0 escoamento anti
higiénico das aguas do largo “Dr. Ramos de Azevedo” para dentro
das referidas casas. (OFICIO, 1897, p.1) Grifo nosso.

O engenheiro da Camara Municipal Emile Daufresne respondeu a
solicitacdo de Emilio Ribas de Emilio Ribas somente no dia 04 de dezembro,
informando que a falta de guias e sarjetas na Rua Saldanha Marinho ndo era um
caso isolado, mas que outras ruas na cidade se achavam na mesma situacao.
Informa ainda os custos para o servico, bem como as dimensées do local onde

seria instalado este melhoramento:

Rua Saldanha Marinho n° 3 a 33:

Concordo com a opinido do Delegado de higiene, porém existe na
cidade outras ruas nas mesmas condicbes —

O dispéndio com o servico pedido importa em:

200 metros de guias

A 53500 inclusive

colocacgédo: 1:100$000

200 metros de sarjeta
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pedras velhas com a méo de obra a
5%$00 o metro quad.

1:000$000

2:100$000 (OFiCIO, 1897, p.2)

O Intendente Municipal Manoel de Assis Vieira Bueno, em Relatério

apresentado a Camara Municipal, mencionou o servico de calcamentos e

colocagdo de guias e sarjetas realizados na cidade, entre os anos de 1899 e

1900; em algumas das ruas da cidade inicialmente foram apenas colocadas guias

e sajetas:

Durante os anos de 1899 e 1900, foram executados servicos de
calgamentos no valor de 132:506$987, tendo sido assentados
3.762 metros de guias e 11.286 m? de paralelepipedos distribuidos
pelas seguintes ruas: Lidgerwood, Alvares Machado, Antonio
Cezarino, Sebastido de Souza, Padre Vieira, S. Carlos, General
Carneiro, Irma Serafina, Jorge Krug, 28 de Setembro, Saldanha
Marinho, General Osério, entre Augusto César e Coronel Quirino,
D. Libania e Dr. Ricardo, consistindo o calcamento nestas ruas
apenas em guias e sarjetas. (RELATORIO, 1902, p.21)

Segundo o Intendente, em outras ruas da cidade, o calcamento ja

estaria completo naquele momento:

Fez-se o calcamento completo nestas ruas: Barreto Leme, entre
José Paulino e Bardo de Jaguara, General Osoério, entre Irma
Serafina e Bardo de Jaguara e entre 11 de Agosto e Andrade
Neves, e Visconde do Rio Branco, entre S. Carlos e Cbnego
Scipiéo.

Além disso, ainda foi macadamisada toda a rua D. Libania, servico
de grande valor por quanto no tempo das chuvas era intransitavel
quase essa rua. (RELATORIO, 1902, p.21)

O Intendente Municipal Manoel de Assis Vieira Bueno, mais adiante,

comentou a atuacdo da Comissdo Sanitaria em Campinas e também da

Intendéncia Municipal, em relacdo as medidas adotadas para melhorar as

condicdes sanitarias de Campinas, destacando os calgcamentos, cujo servico era

de responsabilidade da Intendéncia Municipal:

Apés as epidemias de febre amarela que assolaram esta cidade,
Campinas tornou-se um foco interior dessa moléstia, foco que o
Governo estadual, com justa razdo, tratou de extinguir. Desde
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1896 é aqui mantida uma comissao de médicos, e grande pessoal
para o servico de profilaxia agressiva e defensiva, contra a peste
amarela, ndo tendo o Estado poupado despesas para debelar o
mal que, em suas invasdes anuais, que tantos estragos produziu.
Tendo todo o servico de higiene agressiva passado para o Estado,
(...) ficou entretanto com a municipalidade com o 6nus do
saneamento do meio local. Teve ela de fazer o calcamento da
cidade e o conserto das ruas para blindar o solo e evitar as
emanacoes do subsolo (...) (RELATORIO, 1902, pp.28-9)

O calcamento de vias publicas realizado na cidade de Campinas no
contexto das epidemias de febre amarela, além de conferir um novo aspecto a
cidade, também foi praticado como uma medida de saneamento do meio urbano,
pois afastaria, de acordo com os adeptos da teoria localista, o risco de novos
surtos epidémicos com a impermeabilizagcdo do solo. De acordo com Salgado,
Campinas somente seria calgada quase que em sua totalidade entre os anos de
1902 e 1910. (SALGADO, 1992, p.62)
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CONSIDERACOES FINAIS

As precarias condi¢cfes sanitarias na cidade de Campinas no final do
século XIX foram responsaveis por desencadear grandes epidemias de febre
amarela a partir do ano de 1889 até 1897. Visando debelar os surtos, autoridades
sanitarias municipais e estaduais promoveram ac¢fes na cidade que acreditavam

ser capazes de garantir a melhoria de suas condi¢des sanitarias.

Devido a alta mortalidade que causou, a febre amarela se tornou
motivo de preocupacdo das autoridades imperiais e médicas ja na década de
1850. Com o objetivo de combater as epidemias, foram criados servigos sanitarios
durante o Império, sediados na cidade do Rio de Janeiro, entdo capital imperial,
cuja atuacdo se deu através de medidas de carater profilatico, com a prética das

desinfeccdes e isolamento de doentes.

Embora as autoridades sanitarias no Brasil ja tivessem conhecimento
das politicas publicas de adocéo dos sistemas de canalizacdo de agua potavel e
redes de esgotamento sanitario nas cidades europeias e norte-americanas,
implantadas a partir da década de 1850, que visavam a melhoria das condi¢cbes
sanitarias e da saude publica, estas medidas somente foram adotadas em
Campinas apoés a grande epidemia de febre amarela de 1889. O debate sobre a
implantacdo desses sistemas de infraestrutura teve inicio na cidade de Campinas
em 1880, com o projeto realizado pelo engenheiro Antonio Francisco de Paula
Souza, mas devido aos embates politicos e financeiros entre os interessados na
exploragdo do sistema, as obras somente foram iniciadas em 1889, sendo
inaugurada a rede de abastecimento domiciliar de dgua em 1891 e a rede de

esgotamento sanitario em 1892.

A atuacao das autoridades sanitarias em Campinas, entre os anos de
1893 e 1900, foi capaz de afastar as epidemias de febre amarela ao passo que

também conferiu a cidade uma nova configuracao urbana.
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A partir do ano de 1893, conforme observado na documentag&o
priméria, a Intendéncia Municipal de Campinas promoveu acGes de caréater
profilatico visando debelar as epidemias. Tais acfes, baseadas na legislacéo
municipal em vigor no periodo, no Cadigo de Posturas de 1880 e, posteriormente,
no Codigo Sanitario do Estado de S&o Paulo de 1894, desencadearam uma série
de alteracdes na sua configuracdo urbana. O debate cientifico entre os diversos
agentes sociais contribuiram com esta reconfiguracdo, pois as acfes de tais
agentes estiveram pautadas nas diversas teorias sobre a difusdo de doencas em

vigor no final do século XIX.

As medidas indicadas pelos agentes sanitarios e adotadas pelo poder
publico municipal, reveladas pela documentacéo primaria, ou seja, desinfeccoes,
solicitacbes para a demolicdo de edificios condenados por insalubridade ou por
estarem em desacordo com os padrfes construtivos municipais, calgcamentos de
vias publicas, isolamento de doentes etc., revelam as praticas em vigor no
periodo estudado que buscavam um melhor funcionamento da cidade. E
importante ressaltar que também tais praticas foram capazes de alterar os habitos

da populacéo.

A partir do ano de 1896, o governo estadual enviou a Comissao
Sanitaria do Estado de Sdo Paulo & Campinas, comissdo esta chefiada pelo
meédico Emilio Ribas e a Comissdo de Saneamento, sob a chefia do engenheiro
sanitario Saturnino de Brito. O envio dessas duas comissdes fez-se necessario
devido ao grande surto de febre amarela ocorrido em 1896 e suas atuacbes se

deram em conjunto com as autoridades sanitarias municipais.

Através da analise da documentacgéo referente a atuacdo da Comissao
Sanitaria, composta pelo médico Emilio Ribas e seus auxiliares, ou seja, 0s
meédicos que atuaram como inspetores sanitarios, foi possivel identificar o debate
cientifico em torno das diversas teorias vigentes no periodo sobre a difusdo da
febre amarela. As medidas indicadas por esses agentes sociais e adotadas pelo
poder publico municipal, conferram a cidade de Campinas uma nova
configuracdo e estética urbana, pois na medida em que se adotavam as medidas

propostas, a cidade ganhava um aspecto mais salubre.
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O debate cientifico presente no periodo estudado entre os diversos
agentes sociais, dentre eles o diretor da entdo Estacdo Agronémica, o quimico Dr.
Franz J. Wilhelm Dafert, o Intendente Municipal Antonio Alvares Lobo, o médico
Emilio Ribas, o engenheiro sanitario Saturnino de Brito, entre outros médicos e
engenheiros atuantes na cidade nos periodos epidémicos, se deu em torno das
diversas teorias em voga no final do século XIX sobre a difusdo de doencas, ou
seja, a teoria miasmaética, teoria hidrica ou aquista, teoria localista ou boden
theory, teoria aerista — conforme observamos nas ag¢bes das autoridades

sanitarias em Campinas.

A prética das topografias médicas como método analitico da
salubridade urbana foi adotada pelas autoridades sanitarias, como aquela
produzida pelo diretor da Estacdo Agronémica de Campinas, 0 quimico austriaco

Franz J. Wilhelm Dafert, ou pelo médico Dr. Balthazar Vieira de Mello.

Dafert, sendo um adepto da teoria localista, em seu estudo de
topografia médica sobre as aguas de Campinas, defendia que as aguas dos
locais densamente habitados, que passavam proximas a pantanos e latrinas
deveriam ser rejeitadas para 0 consumo, pois ao percorrer esses locais até
chegar a fonte de abastecimento, sofreriam contaminacao por matéria fecal. Para
este estudo, Dafert representou na planta de Campinas os locais onde as aguas
teriam sofrido contaminacdo ou se apresentavam puras. A regido na qual as
aguas se apresentavam contaminadas por matéria fecal compreende a area
central da cidade, se estendendo as proximidades da linha férrea da Companhia
Paulista de Estradas de Ferro. Em 1889, esta regido ja era densamente habitada,

especialmente pelas classes pobres, conforme observamos na planta da cidade.

No relatorio apresentado pelo médico Dr. Balthazar Vieira de Mello, em
1895, sobre as desinfeccbes realizadas na cidade, observamos que as
desinfeccdes sistematicas, ou seja, em todo o imovel, foram realizadas em 25
ruas, correspondendo a 127 residéncias; e as preventivas, ou seja, realizadas
somente nas instalagdes higiénicas, em nove ruas, somando um total de 57
residéncias. Ao analisarmos esse relatorio, observamos que as residéncias

desinfectadas pelo Dr. Balthazar Vieira de Mello estavam localizadas na mesma
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regido apontada no estudo do Dr. Dafert — entre o cruzamento das ruas do Bom
Jesus (atual Dr. Campos Salles), com a rua do Theatro (atual José de Alencar). A
regido na qual o médico realizou as desinfec¢cdes € também a mesma, na sua
maior parte, onde o0s primeiros casos de febre amarela em 1889 foram
registrados. Segundo o proprio Dr. Balthazar Vieira de Mello, “(...) a zona mais
compacta, que se constituiu propriamente em foco, de onde a moléstia se
irradiou para outros pontos esparsos pela cidade.” (MELLO, 1895, p.1) Grifo

NOSSoO.

Nos oficios, relatérios e pareceres produzidos pelas autoridades
sanitarias, é possivel observar que na regido compreendida entre as ruas Bom
Jesus (atual Dr. Campos Salles), Costa Aguiar, Aquidaban, e outras nas
proximidades, os casos de febre amarela, além de outras doencas epidémicas,
ocorriam em maior escala, revelando que esta regido, entre a area central de
Campinas e a linha da Cia. Paulista de Estradas de Ferro, a mais densamente
habitada no periodo estudado, as condicbes sanitarias eram precarias,

consistindo num local propicio para a difusdo de doencas.

E também interessante notar que esta é uma regido localizada numa
parte alta da cidade que, ao contrario do que seria 0 mais comum, que as regides
mais baixas sofreriam com epidemias frequentes. Em Campinas foi justamente
numa regido elevada que a doenca inicialmente se disseminou e que tal fato pode
ser explicado pela intensa ocupagao nessa regiao, que na ocasido da primeira
grande epidemia de febre amarela, em 1889, ainda ndo contava com sistemas de
infraestrutura, ou seja, abastecimento domiciliar de agua e rede de coleta de
esgoto sanitario. Os bairros distantes desta regido, como o do Guanabara, a
regido oeste da cidade, futuro bairro do Cambui, a regido norte da cidade, futuros
bairros do Botafogo e Vila Itapura, onde se encontrava a entdo Estacéo
Agrondmica de Campinas, ndo foram locais de grande impacto de epidemias,

sobretudo as de febre amarela.

A atuacdo dos agentes sanitarios entre os anos de 1893 e 1900,
representados pela Intendéncia Municipal, engenheiros da Camara, e a partir de

1896, pela Comissao Sanitaria do Estado de Sao Paulo, sob a chefia do médico
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higienista Emilio Ribas, e da Comissdo de Saneamento, chefiada pelo engenheiro
sanitario Satrunino de Brito, promoveu uma reconfiguracdo do espac¢o urbano
guando recomendaram e realizaram demolicGes e reformas que veiculavam uma
nova estética urbana. Essas acOes foram capazes ndo somente de debelar a
febre amarela da cidade de Campinas, mas ainda conferir um novo aspecto

urbano mais salubre para a cidade.

Através das informacgfes apresentadas nos documentos consultados,
foi possivel mapear algumas das intervencdes realizadas na cidade de Campinas.
O relatorio sobre as desinfecgdes realizadas pelo Dr. Balthazar Vieira de Mello
informa as casas que foram desinfectadas e a numeragdo das mesmas. A partir
dessa informacéao, foi possivel localizar fisicamente alguns desses locais no mapa

de Campinas (Mapa 2.2).

As demolicdes, reformas e reconstrugdes (Mapa 2.3) solicitadas pelos
agentes sanitarios e engenheiros da Camara, no sentido que os edificios
mencionados nos pareceres ndao se encontravam de acordo com as novas
técnicas construtivas, apontam para uma nova reconfiguracdo do espac¢o urbano
de Campinas, com a condenacgéo das constru¢cbes em taipa de mao ou taipa de

pildo, contrarias a nova estética das construgdes ditas modernas.
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ANEXO |

Ruas, largos e pracas de Campinas constantes na planta de 1878,
confeccionada por Luiz Pucci e levantamento realizado pelo Dr. Dafert dos
pocos, bicas e chafarizes de Campinas
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Ruas de Campinas na planta de Luiz Pucci, de 1878.
Chafarizes, bicas e pocos no estudo do Dr. Dafert, em 1889.

Ruas e largos da cidade de | Chafarizes, bicas e pogos nas ruas e
Campinas no mapa de 1878 do | largos da cidade de Campinas, em

engenheiro Luiz Pucci 1889, no relatério do Dr. Dafert
Largos e Pragas Largos e Pragas®™
LP1 Largo da Matriz Velha 1

LP2 Praga de Carlos Gomes 2 Largo Carlos Gomes
Chafariz — Bica |

3 Chafariz — Bica ll
4 Chafariz — Bica Il
5 Chafariz — Bica IV
LP3 Largo de Correade Mello | 6 Largo de Correa de Mello
Chafariz — Bica |
7 Chafariz — Bica ll

LP4 Largo Imprensa | 8 Jardim Publico NE
Fluminense Poco

9 Largo da Liberdade
Chafariz — Pogo

LP5 Largo de Santa Cruz 10 | Largo 15 de Novembro
Poco — Quintal n.23

11 | Poco — Quintal n.28

12 | Poco — Quintal n.33

13 | Poco — Quintal n.41

14 | Poco — Quintal n.45

15 | Poco — Quintal n.46

16 | Poco — Quintal n.47

17 | Poco — Quintal n.52

18 | Poco — Quintal Casa do Sr. P.

% 0s largos, pracas e ruas destacados em negrito e coloridos, bem como seus respectivos pocos,
bicas e chafarizes, foram identificados no Mapa 2.1.
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Sancho
19 | Largo Riachuelo
Pogo ~ Instituto Campineiro
20 | Largo de Séao Paulo
Chafariz — Pogo
21 | Chafariz — Pogo
22
23 | Largo Visconde de Indaiatuba
Chafariz — Poco
24 Largo do Theatro
Chafariz — Pogo
Ruas Ruas
LO - 15 Rua de Alvares |25 | Rua Alvares Machado
Machado Poco — Quintal n.22
26
27 | Poco — Quintal n.53
28 | Pogo — Quintal n.75
29 | Pogo — Quintal n.91
30 | Rua America IIE I OU IV
Poco — Quintal n.48
31 | Poco — Quintal n.52 _
32 | Pogo — Quintal n.54 A INE Il OU IV
33 | Pogo — Quintal n.64
LO - 20 Rua de Andrade 34 | Rua Andrade Neves
Neves Pogo — Quintal n.15
35 | Pogo — Quintal n.40
36 | Poco — Quintal n.45
LO - 3 Rua da Boa Morte 37 | Rua Antonio Cesarino
Poco — Quintal n. 14
38 | Poco — Quintal n. 28 IIE Il OU IV
LO - 10 Rua Direita 39 | Rua Baréo de Jaguara IIE 1l OU IV
Poco — Quintal n. 37
40 | Pogo — Quintal n. 45
41 | Pogo — Quintal n. 95
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42 | Pogo — Quintal n. 108
43 | Pogo — Quintal n. 127 -
44 | Pogo — Quintal n. 161 I
45 | Pogo — Esqg. da rua Ferreira | Il Elll OU IV
Penteado
NS - 5 Rua do Barreto Leme 46 | Rua Barreto Leme I
Poco — Quintal n. 3
47 | Pogo — Quintal n. 4
48 | Poc¢o — Quintal n. 27
49 | Poc¢o — Quintal n. 43
LO - 5 Rua do Mercado 50 | Rua Boaventura do Amaral
Pogo — Quintal n. 2
NS - 10 Rua do Bom Jesus 51 | Ruado Bom Jesus
(atual Campos Salles) Poco — Quintal n.10
52 | Pocgo — Quintal n.12
53 | Poc¢o — Quintal n.19
54 | Pogo — Quintal n.20 | RCEMLIMP
55 | Pogo — Quintal n.21 Il NAOLIMP
56 | Poco — Quintal n.28 _
57 | Pogo — Quintal n.30 I OU IV
58 | Poco — Quintal n.31
59 | Poco — Quintal n.32
60 | Poco — Quintal n.33
61 | Poco — Quintal n.35
62 | Poco — Quintal n.35 A I
63 | Poco — Quintal n.38 I
64 | Poco — Quintal n.39
64 | Pocgo — Quintal n.40
66 | Poco — Quintal n.41
67 | Poco — Quintal n.41
68 | Poco — Quintal n.44
69 | Poco — Quintal n.48
70 | Poco — Quintal n.51
71 | Poco — Quintal de frente ao n.55
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72 | Pogo — Quintal de frente ao n.55
73 | Poco — Quintal n.60
74 | Pocgo — Quintal n.62 e 64
75 | Pogo — Quintal n.63
76 | Pocgo — Quintal n.65
77 | Pogo — Quintal n.73
78
79 | Poco — Quintal n.89
80 | Poco — Quintal de fr. do Sr. | lllOU IV
Arens
81 | Pogo — Quintal D. Anna Rosa INE
82 | Pogco — Quintal esq. Rua S. |IVEII
Marinho
NS - 6 Rua do Caracol 83 | Ruado Caracol
(atual Benjamin Constant) Poco — Quintal n. 2
84 | Poco — Quintal n. 12
85 | Poco — Quintal n. 15
86 | Poco — Quintal n.
87
88
89
90 | Pogo — Quintal n.
91 | Pogo — Quintal n. 57
92 | Poco — Quintal n. 59
93 | Poco — Quintal n. 60
94 | Poco — Quintal n. 58
95 | Poco — Quintal n. 61
96 | Poco — Quintal n.
97
98 | Poco — Quintal n.
99 | Poco — Quintal n.
100
101 | Poco — Quintal n.
102 | Pogo — Quintal n. 70




274

103

Pogo — Quintal n. 76

104

Pogo — Quintal n. 82 IIE Il OU IV

105

Poco — Quintal n. 96

106

Poco — Quintal n. 114

107

Poco — Quintal em fr. do n. 60

108

Poco — Quintal do Sr. Elisario F2

NS -13 Rua Formosa

109

Rua da Conceicéo

110

Pogo — Quintal n.37 IIE Il OU IV

111

Poco — Quintal n.58

112

Poco — Quintal do Sr. Cacarelli

113

Poco — Quintal Rest. Guarany

114

Poco — Quintal Sr. Albert Muller

115

Poco — Quintal em f. ©

NS -17 Rua 24 de Maio

116

Rua Conego Scipido
Poco — Quintal n.8

117

Poco — Quintal n.9

118

Poco — Quintal n.15

119

Poco — Quintal n.26

120

Rua Culto a Ciéncia

Poco — Quintal n.26

NS - 4 Rua do Imperador

121

Rua Marechal Deodoro

Poco — Quintal n. 26

NS -14 Rua da Constituicdo

122

Rua Dr. Costa Aguiar
Poco — Quintal n.6

LO - 8 Rua do Comércio

123

Rua Dr. Quirino
Poco — Quintal n.39

124

Poco — Quintal n.60

125

Poco — Quintal n.61

126

Poco — Quintal n.114

127

Poco — Hotel d’Europa

128

Gazometro — Bomba

129

Poco — Palacete Ibitinga

130

Poco — Palacete Ibitinga
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NS - 11 Rua do Goées
(atual César Bierrembach)

131

Rua do Goes

Poco — Quintal n.13

132

Poco — Quintal n.15

133

Poco — Quintal n.16 A

E 1l OU IV

134

Poco — Quintal n.23

135

Poco — Quintal do Sr. Faria

NS - 15 Rua do Portico

136

Rua Ferreira Penteado

137

Poco — Quintal n.41 C

138

Poco — Quintal n.48

LO - 11 Rua do Rosario

139

Rua Francisco Glicério

Poco — Quintal n.17

140

Poco — Quintal n.48

141

Pogo — Quintal n.108

142

Poco — Quintal n.112

143

Poco — Quintal do Sr. F. R.

Perrez

144

Poco — Quintal esq. da r. S.
Carlos

NS - 9 Rua do General Osorio

145

Rua General Osorio

lrou v

146

Poco — Quintal n. 41

147

Poco — Quintal n. 46

148

Poco — Quintal n. 47

149

Poco — Quintal n. 55

150

Poco — Quintal n. 62

151

Poco — Quintal n. 63

152

Poco — Quintal n. 58

153

154

Poco — Quintal n. 66

155

Pogo — Quintal n. 78

156

Poco — Quintal n. 112

lrou v

157

Poco — Quintal n. 114

158

Poco — Quintal n. 116

159

Poco — Quintal n. 126 Il ou v
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161

Poco — Quintal n. 142 Il ou v

162

Poco — Quintal n. 146

163

Poco — Quintal n. 148

164

165

Poco — Quintal n. 156

166

167

168

Poco — Quintal n. 164 IIE Il OU IV

169

Poco — Quintal da Comp.
Mogyana

170

Poco — Quintal Esqg. .
Parnahyba

171

Poco — Quintal Esqg. r. J. Paulino

LO -14 Rua do Theatro
(atual José de Alencar)

172

Rua José de Alencar
Poco — Quintal n. 2

173

Poco — Quintal n. 5

174

Poco — Quintal n. 6 A

175

Poco — Quintal n. 8

176

Poco — Quintal n. 8

177

Poco — Quintal n. 9

178

Poco — Quintal n. 10

179

Poco — Quintal n. 12

180

Poco — Quintal n. 12 et

181

Poco — Quintal n. 14

182

Poco — Quintal n. 15 IVOUIIEII

183

Pogo — Quintal n. 19

184

185

186

187

188

Pogo — Quintal n. 19

189

190

Poco — Quintal n. 24
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191

Pogo — Quintal n. 26

192

193

194

195

Poco — Quintal n. 102

196

Poco - Quintal

Camargo

do Sr. L.

197

Poco — Quintal do Sr. H. Pontes

LO -13 Rua das Flores

198

Rua José Paulino

Poco — Quintal n. 91

LO -7 Rua Luzitana

199

Rua Lusitana
Pogo — Quintal n. 13

INE 1l OU IV

200

Poco — Quintal n. 44

IVOUIIEII

201

Poco — Quintal n. 87

202

Poco — Quintal n. 110

203

Poco — Quintal n. 131

204

Poco — Quintal de D. Maria

INE Il OU IV

Rua do Major Solon

205

Rua do Major Solon
Chafariz — Bica

e

206

Poco — Quintal da cia. de Gaz

LO - 4 Rua da Misericordia

207

Poco — Quintal n. 11

et

LO - 19 Rua Onze de Agosto

208

Rua 11 de Agosto

209

Pogo — Quintal n. 55

LO - 12 Rua do Regente Feijo

210

Rua Regente Feijo
Poco — Quintal n. 15

211

Poco — Quintal n. 34

212

Poco — Quintal n. 47 A

213

Poco — Quintal n. 51

214

Poco — Quintal n. 59

215

216

Poco — Quintal n. 79 A

217

Poco — Quintal n. 81

218

Poco — Quintal n. 62




278

219

Poco — Quintal n. 66

220

Pocgo — Quintal n. 70

221

Poco — Quintal n. 91

222

Poco — Quintal n.

223

Poco — Quintal n.

224

Poco — Quintal n.

225

Poco — Quintal n.

226

227

Poco — Quintal n. 136

228

229

Poco — Quintal n. 141

230

Poco — Quintal n. 142

231

Poco — Quintal n. 146

232

233

Poco — Quintal n. 165

234

Poco — Quintal n. 158 B

235

Poco — Quintal n. 166

(ou i

236

237

238

Poco — Quintal n. 187

239

Poco — Quintal n. 220 A

240

241

242

Poco - de

Faber&Filho

Quintal

LO -18 Rua de Saldanha
Marinho

243

Rua Saldanha Marinho

244

245

246

NS -16 Rua de S. Carlos

247

Rua Sé&o Carlos
Poco — Quintal n.33

248

Poco — Quintal n.97

249

Pogo — Quintal n.110
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250

Poco — Quintal n.?

LO -17 Rua de S&o Jodo

251

Rua Sao Joao
Poco — Quintal n.97

252

Poco — Quintal n.38

253

Poco - Quintal do Sr. J.

Cardoso

254

Rua de Santa Cruz

Poco — Quintal n.14

255

Poco — Quintal n.35

256

Poco — Quintal do Sr. Gomide

257

Poco — Quintal de D. Gertrudes

LO - 16 Rua Alegre

258

Rua Senador Saraiva
Poco — Quintal n. 50

259

Poco — Quintal n. 66

260

Poco — Quintal n. 66

NS -12 Rua de S. José

261

Rua 13 de Maio

262

Poco — Quintal n.21

263

Poco — Quintal n.24

264

Poco — Quintal n.32

265

Poco — Quintal n.35

266

Poco — Quintal n.42

267

268

269

270

271

Poco — Quintal n.80

272

Poco — Quintal da Comp. de
Bonds

273

Rua Visconde do Rio Branco
Pogo — Quintal n.40

274

Avenida Baréo de Itapura
Poco — Quintal de D. Nogueira

Outros Locais: Bairro

do

Bairro do Guanabara
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Guanabara

275 | Poco — Pasto do Bar. Itapura I

276 | Poco — Estacdo Agrondmica I

277 | Poco — Estacdo Agrondmica I

278 | Poco — Chacara de M. Barbosa | |

279 | Poco — Chacara de M. Barbosa | |

280 | Poco — Quint. do Sr. Raymundo

281 | Pogco — Chacara do Bar. de ||
Itapura

282 | Pogo — Quint. em frente do
hosp. (Lazareto do
Guanabara?)

283 | Pogo — Quint. do fallec. Joaquim

284 | Poco — Chacara de O. ||
Langgardt

285 | Pogo — Quint. de D. Augusta I

286 | Chafariz — Bica I

287 | Poco — Quint. da V& Pereira I OU IV

288 | Pogo — Quint. do Sr. Gross I

289 | Fonte — Terreno do Dr. Antero I

290 | Pogo — Terreno do Dr. Antero I

291 | Pogo — Quint. do Sr. Boehmer I

292 | Pogo — Chacara do Sr. Miranda | Il OU IV

293 | Pogo — Chacara de P. Americo ||

294 | Pogo — Quint. de M. Lisbbda I

295 | Poco — Quint. do Sr. Francisco _

296 | Pogo — Quint. de A. Cunha I

297 | Poco — Quint. de M. Cruz I

298 | Poco — Quint. do Dr. Virgilio I

De outra procedéncia: De outra procedéncia:

299 | Pantano — Terreno pantanoso | Il E IV
entre o Gazometro e o0
Guanabara

300 | Agua corrente (ponte de Santa | Il E IV
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Cruz)

301

Fonte | — Chécara do Sr. L.

Pontes

302

Bica — Agua de Valhinhos | Il EIV
durante a epidemia

303

Estacdlo — Agua Valhinhos

(encanamento provisério)

304

Largo do Theatro — Agua
Valhinhos (encanamento

provisorio)

305

Agua vendida nas ruas

306

Poco — Quintal do Sr. Mattos

307

Poco — Quintal do Sr. Barbosa

308

Fonte Il — Chacara do Sr.

Pontes

309

Poco — Cor. J. Teixeira (cidade)

310

Fonte — José Paulino (chacara)

311

Pogo — Flam. Mauricio (quintal)

312

Poco — Agua vendida nas ruas

313

Poco — Agua vendida nas ruas

314

Poco — Agua vendida nas ruas

315

Poco — Agua vendida nas ruas

316

Poco — Agua vendida nas ruas

317

Ribeirdo do Jardim

Abastecimento definitivo

318

Ribeirdo de Iguatemy

Abastecimento definitivo

319

Cérrego  do  Proenca

Abastecimento provisoério

320

Estacdo Largo do Theatro

Abastecimento provisério

321

Estacdo Largo do Theatro

Abastecimento provisorio

i
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Legenda

NS Sentido Norte-Sul
LO Sentido Leste-Oeste
LP Largos e Pragas

Pura

InfiltracGes causadas por vegetacao (jardins etc)

InfiltracOes diretas (nao filtradas) de latrinas

Contaminadas por matéria fecal — latrinas

Infiltracdes de origem industrial

Infiltracdes de substancias variadas




