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In Memoriam

Algarvio e Historiador, Anténio Rosa Mendes viveu, com profunda intensidade, estas duas
facetas da sua personalidade, tendo feito a ponte entre esses dois mundos como ninguém, pois
soube vivé-los como nenhum outro. Mentor do Curso de Mestrado em Histdria do Algarve, uma das
suas paixdes, e do Centro de Estudos de Patrimodnio e Histéria do Algarve (CEPHA), instituicdo de
investigacdo que promoveu, em colaboragdo com varias entidades algarvias, diversos estudos sobre
a regiao.

Citando parte das actividades desenvolvidas por este Centro, algumas das quais ainda em
execucgdo, podemos referir que esteve envolvido na publicagdo das seguintes obras:

- FIDALGO, Andreia & GRILO, Marcia & SOUSA SANTOS, Marco. (2010). Vila Real de Santo
Antdnio e o Urbanismo lluminista, VRSA, ed. Camara Municipal de Vila Real de Santo Antdnio;

- PIRES, Osvaldo & PIRES, Pedro. (2010) Castro Marim, Baluarte Defensivo do Algarve, Castro
Marim, ed. Camara Municipal de Castro Marim.

- ROSA MENDES, Anténio & PEREIRA, Daniela. (2010) Alcoutim, terra de Fronteira, Alcoutim, ed.
Camara Municipal de Alcoutim.

- BANDARRA, Pedro (2010) “Tavira e a 12 Republica: factos sociais e politicos na histdria da
cidade” in A 192 Republica em Tavira: transformagdes e continuidades, Tavira, ed. Camara Municipal
de Tavira.

- BANDARRA, Pedro (2010) “O fim da 12 Republica: uma “revolugao” em Tavira” in A 19 Republica
em Tavira: transformagdes e continuidades, Tavira, ed. Cimara Municipal de Tavira.

- MARTINS, Susana Calado (2012) “Atualizar a tradi¢cdo oleira” in TASA, Técnicas Ancestrais
Solugdes Atuais, Faro, Comissao de Coordenacgdo e Desenvolvimento Regional do Algarve.

- MARTINS, Susana Calado & SANTOS, Marco (2012) “Do brincar a frui¢do estética. Objectos em
materiais vegetais” in TASA, Técnicas Ancestrais Solugbes Atuais, Faro, Comissdo de Coordenagdo e
Desenvolvimento Regional do Algarve.

De ter em conta, ainda, a participagdo em alguns eventos com as comunicagdes que se

compendiam em seguida:

- Seminario “Das Origens as Luzes”. Odiana — Associagdo para o Desenvolvimento do Baixo-
Guadiana e CEPHA. Biblioteca Municipal de Castro Marim, 2010.

- Seminario Tavira e a 19 Republica: factos sociais e politicos na histdria da cidade. Biblioteca
Municipal de Tavira, 2010.

- Semindrio Internacional Criagdo Urbana e Arquitectura de Programa: geometrias, formas,
persisténcias. Universidade de Evora, 2010.

- Tertulia O Contrabando, organizada pela Odiana — Associagdao para o Desenvolvimento do
Baixo-Guadiana. Rio Guadiana, 2010.

- Sessao sobre Urbanismo e Vilas Planeadas, integrada no Il Ciclo de Conferéncias Cultura a Sul,
com a apresentagao de duas conferéncias: “Lagos: do enobrecimento da vila ao aformoseamento da
cidade” e “Vila Real de Santo Antdénio e o urbanismo iluminista”. Iniciativa organizada pelo CIDEHUS/
UE em parceria com varios municipios.

Teve, também, um papel activo na organizagao dos seguintes eventos:

- Congresso Historico Olhdo, o Algarve & Portugal No Tempo Das Invasbes Francesas. Auditério
da Camara Municipal de Olhdo, 2008 (co-organizagdo).

- Seminario “Das Origens as Luzes”. Odiana — Associagdo para o Desenvolvimento do Baixo-
Guadiana e CEPHA. Biblioteca Municipal de Castro Marim, 2010 (co-organizagao).
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- Congresso Internacional O Mediterrdneo e o Sul Ibérico na Epoca Medieval: Cultura,

Identidade e Patrimdnio. sécs. V-XV, em parceria com o Centro Interdisciplinar de Histdria,
Culturas e Sociedades da Universidade de Evora (CDHEUS/UE), com o Centro de Histéria da Faculdade
de Letras da Universidade de Lisboa (CH/FLUL) e com o Campo Arqueolégico de Mértola (CAM), a
realizar em Evora nos dias 5-6 de Dezembro de 2013.

No que se refere a exposi¢des destacamos:

- “Algarve — do Reino a Regido” (2009 — 2010). Preparagdo dos conteudos cientificos das
exposi¢coes de Vila Real de Santo Anténio, Castro Marim e Alcoutim;

- preparagdo dos conteudos cientificos e recolha de objectos para integrarem a mostra da
exposicdo “A 12 Republica em Tavira: Transformagdes e Continuidades” (2009 — 2010).

No ambito da formacgdo os seguintes eventos:

- Odiana — Associagdo para o Desenvolvimento do Baixo-Guadiana Curso de Formagdo de
Monitores intérprete do patrimdnio cultural e natural do Baixo-Guadiana, Castro Marim, 2010 (co-
organizagdo).

- VIl Curso Livre de Histdria do Algarve, Julho de 2011. Faculdade de Ciéncias Humanas e Sociais.
Universidade do Algarve.

- IX Curso Livre de Histdria do Algarve, Julho de 2012. Faculdade de Ciéncias Humanas e Sociais,
Universidade do Algarve.

- X Curso Livre de Histdria do Algarve, Julho de 2013. Faculdade de Ciéncias Humanas e Sociais,
Universidade do Algarve.

No papel de consultoria temos a referir que foi parceiro na investigacdo do Projecto TASA —
Técnicas Ancestrais, Solu¢des Actuais. CCDRAlgarve/ The Home Project Gbr. Publicou artigos em
periddicos relativos as temdticas de histéria, cultura e patrimdnio frequentemente na imprensa
regional. Estabeleceu, ainda, acordo de Colaboragao entre a Faculdade de Ciéncias Humanas e
Sociais, representada pelo CEPHA e a Autarquia de Loulé, através do Arquivo Municipal, tendo por
objectivo a promogdo do estudo, divulga¢do e valorizagdo da histdria algarvia.

Talvez o mais essencial da sua idiossincrasia era o caminho que percorria, todos os dias, levando
consigo os mais novos a dedicar-se, como ele préprio, a Histéria, a Cultura e, acima de tudo, a
sua provincia natal. Foi, precisamente, no ambito do CEPHA que essa preocupagdo com as novas
geragOes mais se fez sentir, acolhendo, apoiando e incentivando, de modo incessante, com a graga e
o entusiasmo que punha em todas as suas actividades.

Num texto sucinto e focado nas realizagbes do CEPHA como este ha sempre muita coisa que
fica na sombra, pois dar a verdadeira dimens3do de alguém é sempre empresa complexa e complicada
em tdo pouco espago de tempo. No entanto, uma ou duas palavras temos que deixar aqui sobre
a sua obra cientifica, neste particular, temos que fazer referéncia as suas investigagdes sobre Frei
Valentim da Luz, Teixeira Gomes, a fundagdo de Vila Real de Santo Antdnio, entre outros dispersos
e as dissertagBes sobre Ribeiro Sanches e Damido de Faria e Castro. A isso acresce a participagdo
na Histdria de Portugal coordenada por José Mattoso, onde publicou um excelente texto sobre a
Vida Cultural no século XVI, a colaboragdo na Histéria Patria dirigida por Jodo Medina e, na nossa
perspetiva, o trabalho dele que mais apreciamos e que mereceria um lugar de relevo na sua obra:
o belissimo, literaria e cientificamente, A “Peregrinagdo” e a peregrinagdo de Ferndio Mendes Pinto.
Dos seus trabalhos mais recentes merecem nota a investigagao sobre a sua “pétria de eleicao”, Olhdo
fez-se a si préprio, o Roteiro Republicano de Faro e o mais recente O que € o Patrimdnio Cultural, o
primeiro e o derradeiro dados a estampa pela Gente Singular, editora na qual teve um papel sempre
ativo. O ultimo destes livros, cujo titulo replicava a resposta a pergunta que Mendelssohn fez sobre
as Luzes, saiu no final do ano transato. Foi, ainda, Diretor da Biblioteca da Universidade do Algarve e
Presidente de Faro, Capital Nacional da Cultura 2005.

Por tudo isto, dedicar-lhe esta obra, de que é um dos coordenadores, é a minima das honras
que nds, os que ficdmos, lhe podemos prestar.
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Os bons ares do barrocal algarvio:
a tuberculose em ferroviarios internados

no Sanatorio Carlos Vasconcelos Porto?

1.INTRODUCAO

A tuberculose é uma doenga infecto-contagiosa que
afeta os seres humanos desde a Pré-historia. As evidéncias
paleopatoldgicas mais antigas datam do Neolitico,
periodo coincidente com a adogdo da agricultura e a
domesticagdo de animais (Cohen e Crane-Kramer, 2007),
tendo a prevaléncia aumentado com a sedentarizagdo e a
urbanizagdo (Roberts e Buikstra, 2003).

Esta doenga pode ser aguda ou crénica e afetar
qualquer 6rgdo ou tecido do nosso corpo (Burke, 2011)
pelo que, durante séculos, obteve diversas designagdes
dependendo da sua localizagdo, por exemplo a forma
pulmonar era chamada tisica enquanto a 6ssea que provoca
a destruicdo da coluna vertebral era denominada Mal de
Pott (Roberts e Buikstra, 2003). Somente em 1882, quando
Robert Koch identifica o Mycobacterium tuberculosis, se
compreende que o bacilo estd presente nas varias lesGes
e, por conseguinte, é demonstrada a unidade clinica da
doenca. De acordo com os conhecimentos atuais, existem
vdrias espécies, que afetam os humanos, agrupadas no
designado complexo M. tuberculosis (Smith et al., 2009).

Quanto ao diagndstico, a tuberculose beneficiou
bastante dos desenvolvimentos cientificos ocorridos no
século XIX. Depois do trabalho de Laennec a pesquisa por
auscultacdo torna-se comum (Daniel, 2006) bem como o
registo das variagdes da temperatura corporal (Shorter, 1996).
O microscopio e as técnicas de coloragdo permitiram a detecdo
das bactérias na expectoracdo e a radiologia foi colocada

1 Agradecemos a Dr.2 Célia Magno, por nos ter dado a conhecer esta instituigdo. A Dr.2
Cristina Fé Santos pelo convite para participar nesta publicagdo e por todo o apoio
prestado ao longo da investigagdo. A Dr.2 Marisa Caixas, Eng.2 Ana Frutuoso, Dr.2
Angela Mota e D. Amélia, pela ajuda disponibilizada aquando da recolha de dados. Ao
Professor Doutor A. Paulo Dias Oliveira pelas sugestdes. A Fundagdo para a Ciéncia e a
Tecnologia (Bolsa de pés-doutoramento SFRH/BPD/ 70466/2010, ao primeiro autor).

Vitor Matos e Ana Luisa Santos
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ao servico da medicina apds a descoberta dos raios-x por
Rontgen em 1895 (Lentle e Aldrich, 1997; Aronowitz, 2007).

A transmissao das bactérias ocorre maioritariamente
através das particulas libertadas durante a respiragdo de
uma pessoa com tuberculose pulmonar (Evinger et al.,
2011), a forma mais frequente da doenga (Dunlap et al.,
2000; Smith et al., 2009; WHO, 2012) tanto na atualidade
como, provavelmente, no passado. Outras vias de contagio
estdo associadas ao consumo de carne e leite de animais
infetados, de particular relevancia em épocas ou regides
sem controlo sanitario (Gagneux, 2012).

Durante séculos as populagdes terdao usado remédios
caseiros e pedido a um deus ou aos deuses a cura da
tuberculose (Santos e Suby, [No prelo]). Apds a descoberta
do bacilo de Koch houve uma intensa atividade cientifica
no sentido de produzir uma vacina, o que apenas
aconteceu em 1921, com a BCG, fruto do trabalho dos
investigadores Calmette e Guérin (Cervellera, 1991). A
sua aplicagdo generalizada tardou a ser implementada
a nivel mundial (Daniel, 2006) e em Portugal a vacinagdo
dos recém-nascidos inicia-se unicamente na década de
1950 (Araudjo, 1994). Quanto ao tratamento, o primeiro
medicamento efectivo, a estreptomicina, foi produzida
em 1943 por Waksman (Almeida, 1995; Porter, 1996).
Por conseguinte, nas seis décadas apds a descoberta do
agente patogénico as terapéuticas disponiveis eram as
anteriormente vigentes. Na Antiguidade Cl3ssica, o Corpus
Hipocraticus indica para os casos agudos de tuberculose
descanso, banhos e dieta liquida enquanto no tratamento
das situagdes crdnicas recomenda exercicio moderado,
caminhadas e dieta de assimilagdo facil (Cervellera, 1991).
Outras medidas aconselhadas no combate da doenga,
duplamente como meio terapéutico e profilatico, anunciam
os bons ares (Daniel, 2011). Climas como o da Cote d’Azur,
das Baleares, de Itdlia e do Egipto (Mira, 1948) ou da
Madeira (Almeida, 1995), eram procurados pelos enfermos
com capacidade financeira para realizar as deslocagdes. No
Funchal foi estabelecido, em 1862, o primeiro hospital para
doentes com tuberculose, o “Hospicio Princesa D. Amélia”
em homenagem a jovem que ali procurou, sem sucesso, a
saude (Mira, 1937; Almeida, 1995). A medicina moderna
apropria-se destas terapéuticas adaptando-as segundo
a féormula que Brehmer (Dubovsky, 1983; Tavares, 2005;
Daniel, 2011) implementou, em 1853, no sanatério de
Goebersdorf, localizado nas montanhas da Silésia, apoiado
na sua tese doutoramento em que afirma que a tuberculose
é uma doenga curavel (Mira, 1948). Em 1876 no sanatério
de Falkestein surgem as galerias de cura (Patricio, 1939).
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Estima-se que durante o século XIX um sétimo da
populagdo tenha perecido desta doenga (Oliveira, 1954).
Em Portugal, tal como no resto da Europa, a tuberculose
atinge grande parte da populagdo. A nivel nacional refira-
se o estudo de Clemente Mendes (1861 in Mira, 1937)
sobre a tuberculose nas forgas militares de Lisboa e o de
Agostinho Lucio (1888 in Mira, 1948) nos estabelecimentos
prisionais. Em 1893 Anténio de Lencastre cria o primeiro
dispensdrio para criangas (Correia, 1934) e no ano seguinte
é decretada a obrigatoriedade do registo dos casos (Mira,
1937). Os desenvolvimentos cientificos sobre a doenca
sdo discutidos no congresso realizado na Universidade de
Coimbra em 1895 (Abreu, 1895) e no Congresso Nacional
de Medicina que decorreu em Lisboa em 1898 onde foi
aprovada a proposta para a criagdo de sanatérios para
isolamento dos doentes (Lancastre, 1908). O flagelo da
tuberculose impele igualmente a fundagdo da “Assisténcia
Nacional dos Tuberculosos” (ANT), em 1899, pela Rainha
D. Amélia (Mira, 1937) e, no mesmo ano, da “Liga Nacional
contra a Tuberculose” (LNT), pela Sociedade das Ciéncias
Médicas de Lisboa (Lancastre, 1908; Vieira, 2011), cuja
missdo incluia a construgdo de sanatérios (Mira, 1937) e
a organizagdo das varias edi¢cbes do “Congresso contra a
tuberculose”.

Devido a grave situagdo vivida em Portugal no
inicio do século XX, intensificaram-se as campanhas e as
discordancias sobre a forma mais eficiente de combater este
“flagelo social” (Mira, 1937). Comegaram a estar reunidas
as condigdes para a construgao de sanatorios, instituicdes
que funcionavam igualmente como preventdrios para os
individuos considerados susceptiveisacontrairatuberculose.
Em Julho de 1900 é inaugurado o “Sanatério Maritimo de
Outdo” (Mira, 1937) e dois anos depois é aberto o “Sanatdrio
Maritimo de Carcavelos” (Almeida, 1995), ambos na regido
de Lisboa. Em 1903 foi promulgada uma lei para angariar
fundos para a luta contra a tuberculose (Mira, 1937). O
médico Souza Martins, entusiasta das ideias de Brehmer
(Pestana, 1921), integra uma expedigdo a Serra da Estrela,
sob os auspicios da Sociedade de Geografia, na tentativa
de encontrar um local adequado para a construgdo de um
sanatorio de altitude (Navarro, 2004 [1884]), o que acaba
por acontecer na Guarda onde, em 1907, foi inaugurado o
“Hospital Principe da Beira”, posteriormente redenominado
“Sanatdrio Sousa Martins” (Mira, 1937; Almeida, 1995). Em
1909 foi inaugurado o “Sanatdrio de Portalegre” e em 1912
surge, em Lisboa, o “Sanatdrio Popular” que mudaria de
designacdo para “Hospital de Repouso D. Carlos I” (Almeida,
1995).
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Os problemas politicos e sociais subsequentes ao
regicidio, a queda da monarquia e a | Guerra Mundial
levaram ao indesejavel abrandamento do apoio aos
doentes. As condi¢des de vida insalubres, a agua muitas
vezes impotavel, as habitagdes sem condi¢des de higiene
(Porto, 1927), a nutrigdo deficitaria e o alcoolismo eram
problemas sérios na populagdo, em particular nos grupos
mais pobres (Trincdo, 1931). De 1902 a 1933 os ébitos
por tuberculose passaram de 6674 para 12370 (Carvalho,
1934). A este aumento ndo foi alheio o regresso do
Corpo Expediciondrio Portugués (Lopes e Santos, [No
prelo]). Segundo Marques (2002), 41,6% (169/406) das
mortes por doenga ocorridas entre os jovens soldados
deveram-se a tuberculose pulmonar. No retorno as
suas casas estes doentes constituiram focos de contagio
de familiares e amigos, inclusivamente foi criada uma
comissdo para assistir os soldados com tuberculose.
Apesar da crise econdmica, em 1917 foi fundada no Porto
a “Colonia Sanatorial Maritima da Foz” (Almeida, 1995)
e em 1918, ano da mortifera gripe pneuménica a que se
seguiu o recrudescimento da tuberculose ([S.a.], 1931), o
“Sanatdrio Carlos Vasconcelos Porto” (SCVP) em Sdo Bras
de Alportel (Duarte, 2008; Santos, 2006; Caixas, 2013;
Santos, 2013). O estudo realizado por Brites (1916) aponta
o inverno algarvio como benéfico para diversas doengas
superando lugares congéneres, designadamente de clima
mediterranico. Sdo Bras de Alportel é referido como “a
zona 6ptima hibernal do Algarve, pela maxima protecgao
orogrifica e uniformidade térmica inexcedivel” (Brites,
1916: 246).

Apesar da construgdao tardia, a rede sanatorial de
norte a sul de Portugal foi ampla. No entanto, o estudo dos
seus arquivos clinicos, tal como noutros paises, é pouco
explorado, até porque em muitas instituigdes ndo foram
preservados depois do encerramento, o que ocorreu gragas
ao declinio da doenga apds o advento dos antibidticos.
O SCVP para além de se encontrar entre os primeiros
construidos em Portugal, é pioneiro noutros aspetos
como seja o fato de ter surgido da iniciativa patronal, a
Companhia dos Caminhos-de-Ferro Portugueses (Bras e
Barbosa, 1994; Santos, 2006), e localizado numa planicie
algarvia, entre o barrocal e a serra. O seu vanguardismo
manifesta-se também na atualidade pela preservagdo de
boa parte dos seus arquivos o que permite a realizagao
de projetos de investigagdo, onde se enquadra o presente
estudo. Este artigo alicergca-se nos processos clinicos de
1931-1944 e de outros elementos em arquivo, procurando
ampliar o conhecimento sobre a tuberculose e as suas
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vitimas na era pré-antibiodtica. Com o intuito de proceder
a analise e discussdo dos resultados obtidos, enquadrados
no conhecimento médico recorreu-se, através de uma
pesquisa bibliografica, a contextualizagdo da atividade do
SCVP na pneumotisiologia coeva.

MATERIAL E METODOS

Os sanatdrios, habitualmente com localizagdo
privilegiada e extensos terrenos circundantes, foram
maioritariamente adaptados a novas unidades hospitalares
ou turisticas, outros permanecem abandonados e a
documenta¢do administrativa e clinica dispersa pelos
velhos edificios levantando, inclusivamente, questdes
éticas. Felizmente este ndo foi o fado da documentagdo do
SCVP, extinto como “pessoa juridica” através do decreto-
lei n.2 358/91, de 20 de Setembro de 1991. Aquando da
sua reconversao em Centro de Medicina de Reabilitagao do
Sul, em 1991, o arquivo foi colocado a guarda do Hospital
Distrital de Faro (ver Caixas, 2013) e, posteriormente,
armazenado na empresa Questdata. Os processos clinicos
contém relatdrios de exames radiograficos e fichas médicas
com descrigOes detalhadas relativas a doentes internados
antes e depois do aparecimento dos antibiéticos.

Neste estudo sdo analisados os materiais referentes
ao periodo de vigéncia da Companhia dos Caminhos-de-
Ferro do Estado (1918-1952). Os 128 processos clinicos
preservados! possuem informagdo pessoal, médico-
cirdrgica, epidemioldgica e terapéutica relativa aos doentes
internados — todos ferrovidrios afectados pela tuberculose
—no periodo compreendido entre 1931 e 1944.

Relativamente aos aspetos metodoldgicos,
consultaram-se as seguintes fichas: “Caminhos de Ferro do
Estado Sanatdrio para empregados tuberculosos” (Figura 1)
que, posteriormente, mudaria a designa¢do para “Fundo
de assisténcia aos Sanatdérios dos Caminho-de-Ferro do
Estado — Sanatorio Carlos Vasconcelos Porto”, documentos
basilares do processo que compilavam informagdao
pessoal e clinica do doente, designadamente dados civis,
antecedentes pessoais e hereditarios, histdria pregressa,
observagdo geral a entrada, diagndstico e internamento;
“Extracto das observagGes clinicas feitas ao agente”,
tratando-se de um documento elaborado, por norma,
pelo Servigo de Saude da Companhia dos Caminhos-de-
Ferro Portugueses e que continha informacgdo relativa a
situagdo clinica do doente, maioritariamente os resultados
! Aquando da sua consulta, efetuada na Biblioteca da Hospital de Faro, estes processos

encontravam-se acondicionados nas caixas com o n.2 de inventario 562-15113 e 562-
15120.
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Figura 1 — Ficha médica completada com os dados biogrdficos e clinicos de um paciente internado em 1932.

do exame radiogréfico e da analise de expetoragdo antes
da sua admissdo no SCVP; grafico de peso; folhas de
temperatura; correspondéncia e outros documentos. As
informacdes clinicas e epidemioldgicas selecionadas foram
compiladas numa base de dados criada para o efeito no
programa Excel, com vista ao seu posterior tratamento e
analise estatistica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A pesquisa efectuada nos arquivos do SCVP
permitiu apurar a existéncia de 128 processos clinicos
que representam admissdes ocorridas entre 11/7/1931
e 17/11/1941 e altas entre 30/9/1931 e 28/9/1944. O
numero de processos preservados é inferior ao esperado
ja que os dados do Instituto Nacional de Estatistica (INE)
registam a admissdo de 198 ferrovidrios neste periodo
cronoldgico. Para os primeiros oito anos de funcionamento
do SCVP a documentagdo preservada contém pouca
informacdo, quer clinica quer administrativa. Através das
estatisticas oficiais constata-se que em 1926 “receberam
tratamento” na instituicdo 33 doentes (INE, 1927: 94)%. No

2 Anudrio Estatistico de Portugal de 1926 (INE, 1927, p. 94).
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Saidos durante o ano Fonte: INE
Existentes Entraram ari
Ano em 1de durante o ﬁgrﬁﬂgﬁo . Outros Q:tl;:.':gco de (.
Janeiro ano estado ou Falecidos motivos | Portugal (ano pagina
melhorados de publicagdo)

1930 - 20 4 - - 1931 56
1931 16 25 28 - - 1932 58
1932 13 37 33 1 - 1933 68
1933 16 24 10 4 7 1935 69
1934 19 19 26 2 1 1935 70
1935 9 19 9 2 2 1936 70
1936 15 24 11 1 10 1937 68
1937 17 15 5 2 6 1939 77
1938 19 15 7 4 3 1940 72
1939 20 10 14 3 - 1941 64
1940 13 10 9 5 - 1941 64
1941 9 12 8 2 - 1943 62
1942 11 5 2 4 - 1944 65
1943 9 9 4 2 - 1945 75
1944 12 20 10 1 1945 53
1945 20 16 28 2 - 1946 54
1946 3 26 2 1 6 1947 56
1947 22 9 8 5 3 1948 56
1948 15 8 7 - - 1949 56
1949 16 9 5 - 2 1950 56
1950 18 8 5 3 5 1951 58
1951 13 9 8 1 2 1952 49
1952 11 10 5 - 16 1953 45
Total 316 359 248 45 63

Figura 2 — Movimento de doentes no SCVP entre 1930 e 1952 (Adaptado dos Anudrios Estatisticos de Portugal do INE, 1930-1952).

ano seguinte iniciaram-se obras de remodelagdo do edificio
tendo a reabertura ocorrido no dia 20/7/1930 (Duarte,
2008). A partir desta data, e até ao encerramento em
10/12/1952 (Duarte, 2008), o movimento de doentes no
sanatério encontra-se resumido nos Anudrios Estatisticos
de Portugal publicados pelo INE (Figura 2). Entre 1930 e
1952 ocorreram 359 admissdes, correspondendo a uma
média de 15,6 por ano, e 45 enfermos faleceram durante
o internamento.

Os 128 individuos cujos processos se preservaram
apresentavam idades compreendidas entre os 25 e os
70 anos (média = 40,7 anos; mediana = 39 anos; desvio
padrdo = 8,9). Esta distribuicdo etdria (Figura 3), com
maior nimero de individuos nas faixas dos 30 e 40 anos,
pode ndo corresponder a real uma vez que estes doentes
representam um grupo de trabalhadores ferrovidrios e
nao a populagdo em geral. No entanto, segundo Carvalho
(1934) esta doenga tinha uma pre-dilec¢do por individuos

N2 de individuos
a5
1

» g
Idade (anos)

B0 70 80

Figura 3 Distribui¢do por intervalos de idade a data
de admissdo dos ferrovidrios internados entre 1931-

1944
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Figura 4 — Distribui¢cdo da variagdo de peso, entre a
admissdo e a alta, dos ferrovidrios internados entre
1931-1944

entre os 15 e os 55 anos, idades em que eram “Uteis a
sociedade”, quer por constituirem a for¢a do trabalho
quer por contribuirem para o aumento da natalidade. Esta
tendéncia é sintetizada na frase, publicada no jornal A
saude ([S.a.],1934), a tuberculose é como um Minotauro
“avida de gente moga”.

Na auséncia de tratamento efetivo a duragdo da
doencga, e muitas vezes da vida do paciente, dependiado seu
sistema imunitario, sendo o descanso imposto pelo regime
sanatorial e a alimentagdo abundante fundamentais. Os
dados existentes para 109 doentes revelam varia¢es do
peso que vao da perda de 10,5Kg ao aumento de 41,5Kg
(média=7,6Kg; mediana=6 Kg; desvio padrdo=7,8), como
mostra a Figura 4. A elevagdo do peso nas palavras de
Pladua] (1912: 166) “dara esperangas e muitas vezes a
certeza de que o doente triumpha”. As flutuagdes negativas
podem ser justificadas a luz da condigdo anémica atingida
e a caguexia que, em muitos casos, conduzia a morte.
A alusdo a esta debilidade foi registada em processos
clinicos, aquando da observagdo geral feita no momento
da admissao, recorrendo-se aos termos “anemiado” (n=1),
“emagrecido” (n=2) ou “bastante emagrecido” (n=3),
“fraco” (n=1) e “mau” (n=26). Os dados obtidos revelam
outras informagdes interessantes, a saber dos 10 (10,1%)
doentes que perderam peso, 3 (33.3%) morreram e
11,1% (11/99) dos que engordaram também morreram.
No entanto, estas diferengas ndo sdo estatisticamente
significativas (x* = 2,09; p=0,23). O acréscimo de peso serd
consequéncia da alimentagdo farta a que estavam sujeitos
ainda mais impedidos de realizar esforgos fisicos.

A medicina preconizava a “triade higiénica”,
desenvolvida maioritariamente nos sanatérios em finais
do século XIX (Boetsch, 1999), e importada por Portugal
(Serra, 1930; Patricio, 1939) e por outros paises da Europa
e das Américas (Daniel, 1997; Cule, 1999). A féormula
terapéutica consistia em boa alimentagdo, bom descanso e
bom ar, de dia e de noite, complementados com banhos de
sol, tomados em confortaveis chaise longue ou em camas
(Faria, 1924) como se pode ver nas imagens da galeria do
SCVP (ver Figura 7 em Santos, 2013).

O regime de descanso para as primeiras décadas
de funcionamento do SCVP ndo pode ser confirmado.
Apenas em 1956, o documento emitido pelo Secretariado
de Estado da Assisténcia Social refere que os pacientes
tinham 3 periodos de descanso, o primeiro uma hora
depois de levantar (das 8h30m as 11h15m), o segundo
das 13h as 15h, com siléncio absoluto, e o ultimo das 16h
as 18h15m. Estes periodos eram intercalados por cinco



OS BONS ARES DO BARROCAL ALGARVIO:

VITOR MATOS E ANA LUISA SANTOS a tuberculose em ferroviarios internados no Sanatério Carlos Vasconcelos Porto

201

refeicGes, a saber o pequeno-almogo, as 8h, o segundo-
almogo, as 11h30m, o almogo, as 15h30m, o jantar, as
18h30m, e ceia, as 21h30m, meia hora antes de deitar. A
alimenta¢do dos doentes, tida como crucial na cura, nos
Hospitais da Universidade de Coimbra consistia na ingestao
de 4276,35 calorias diarias (Campos, 1921). Gradualmente
foi percebido que os excessos alimentares podiam causar
dispepsia (Duarte, 1926), particularmente perigosa em
doentes idosos (Silva, 1924).

A helioterapia, ou utilizagdo da luz solar com fins
terapéuticos ou profilaticos (Manuila et al., 2004),
era preconizada nos sanatérios e hospitais. Entre os
entusiastas deste método encontrava-se Bissaia Barreto
(1915) referindo-se aos banhos de sol como a terapia
ndo medicamentosa mais barata e eficiente contra a
tuberculose. Os seus beneficios estendiam-se aos 0ssos
e articulagbes, aos ganglios infetados, bem como a
tuberculose peritoneal e cutanea mas, de acordo com Brito
(1931), seria menos eficaz no tratamento da tuberculose
pulmonar. Nas ultimas décadas foi descodificado o
importante papel da hormona esterdide, vulgarmente
conhecida por vitamina D (DeLuca e Schnoes, 1983), na
resposta do sistema imunitario (Douglas et al., 1996; Talat
et al., 2010). A titulo de exemplo, a reativagdo da infegdo
micobacteriana é facilitada no Inverno quando os seus
niveis estdo baixos (Douglas et al., 1996). Um provérbio
popular demonstra bem este conhecimento empirico:
“Casa onde ndo entra o Sol entra 0 médico”.

O SCVP era um sanatdrio de planicie, sendo este
tipo de instituicdo aconselhado para as “tuberculoses
congestivas, apresentando hemoptises e para os nervosos”
(Silva, 1920:56), ou seja, para as formas rapidamente
progressivas da tuberculose pulmonar (Silva, 1920;
Aratjo, 1994). A maioria dos 128 doentes estudados
padecia efectivamente desta enfermidade, sendo o
diagndéstico confirmado aquando da admissdao através
dos meios disponiveis, como a auscultagdo, a percussao
e a radioscopia do térax, e os focos tuberculosos eram
descritos e esquematizados no processo clinico do doente
(Figura 1). Os meios existentes nem sempre se revelavam
suficientes para confirmar a presenga da doenga. Mesmo na
atualidade o diagndstico pode apresentar dificuldades. Esta
situacdo pode ter ocorrido em cinco doentes cujos processos
revelam que nado sofriam desta doenga (Figura 5). Uma outra
explicagdo para a sua permanéncia é o aconselhamento do
regime sanatorial ndo sé para doentes com tuberculose
mas para pessoas consideradas susceptiveis (Viana, 1921;
Faria, 1924; Silva, 1924; Porto, 1927). Esta ideia assentava
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. Variagdo
N.2 Idade | N.2de dias de .
i de peso Motivo da alta
processo | (anos) | internamento
(Kgs)
“ndo apresenta as caracteristicas vulgares
de tuberculose” [suspeita de goma sifilitica,
45 42 321 13,5 o
apesar da negatividade do teste de
Wasserman]
“por ndo necessitar de internamento no SCVP
49 27 14 4 . . . .
mas sim num sanatério de clima maritimo”
“clinicamente curado por ndo sofrer de
159 40 208 19,5
tuberculose”
174 39 199 7 “por nao sofrer de tuberculose pulmonar”
“alta por ndo beneficiar do regime senatorial”
199 46 85 3 [diagnéstico: “bronquiectasico® com
reumatismo”]

Figura 5 — Doentes internados no SCVP que nédo apresentavam diagndstico de tuberculose pulmonar.

na dificuldade de atingir a cura pelos tratamentos médicos
pelo que a tuberculose deveria ser combatida pela
medicina preventiva (Silvestre, 1938).

No dealbar do século XX intensificam-se as
intervengbes operatérias, sendo este considerado o
século da cirurgia (Porter, 1996). Consequentemente
0s sanatoérios tornaram-se menos paliativos e mais
medicalizados (Burke, 2011) e o SCVP nao fugiu a regra.
Nas décadas que antecederam a quimioterapia, sobretudo
nos anos 20 e 30, o tratamento sanatorial da tuberculose
pulmonar era frequentemente complementado, a par
da triade higiénica, com a colapsoterapia. Este termo
denomina um conjunto de cirurgias indutoras da reducdo,
total ou parcial, do pulmdo com o objectivo de limitar a
sua actividade funcional e, consequentemente, diminuir a
circulagdo sanguinea e linfatica (Araujo, 1994). Atendendo
ao conhecimento sobre a fisiologia toracica, existente
nessa época, acreditava-se que a imobilizagdo pulmonar
favorecia a cicatrizagdo das cavernas tuberculosas e
prevenia o aparecimento de novas lesdes cavitdrias
(Guimardes e Bethlem, 1985). A colapsoterapia também
foi posta em préatica em Portugal principalmente através
do recurso ao pneumotdrax® artificial, a frenicetomia*
mpresen@, espontdnea ou provocada artificialmente, de ar
ou gas na cavidade pleural (Manuila et al., 2004: 478).

4 A frenicetomia ou frenicotomia caracterizava-se pela “sec¢do ou resse¢do parcial
do nervo frénico, de forma a realizar a paralisia do hemidiafragma correspondente e
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e a toracoplastia® ou “corte de costelas”. Estas técnicas
eram referidas por Patricio (1939:14) como “adjuvantes
preciosas, mas meras adjuvantes, da cura sanatorial”.

Os arquivos clinicos do SCVP contém pouca
informagdo quanto a aplicagdo da colapsoterapia na
instituicdo no periodo entre 1930 e 1952. No ambito do
pneumotorax artifical’, um dos documentos consultados
menciona a realizagdo de 209 insuflagbes em 19498 A
insuflacdo e reinsuflagdo de gas (ar, azoto ou oxigénio)
tinham como finalidade manter o colapso pulmonar — o
qual, segundo Araujo (1994), podia ser perpetuado até 2 a
3 anos apos a cura. De salientar que 0s escassos processos
clinicos que fazem referéncia ao pneumotdrax nao
permitem clarificar se esta cirurgia foi realmente efectuada
no SCVP antes de 1952, sendo este o caso do processo
n.2 218 cujo doente, diagnosticado com tuberculose
pulmonar cavitaria bilateral, foi sujeito a um pneumotdrax
bilateral. De facto, o pneumotérax artificial podia ocorrer
antes do internamento no SCVP, como revela o relatério
de um exame radiografico efectuado a um doente 14
dias antes da sua admissdo: “Uma teleradiografia do
térax, com incidéncia de trds para diante, mostra que hd
colapso muito acentuado do pulmdéo direito, fixado no
vértice por aderéncias pleuro-pulmonares. [...] Os érgéos
mediastinicos estdo fortemente desviados para a esquerda,
por compressdo pelo pneumotdrax [18 de Janeiro de 1936;
Processo n.2 146]”.

Os doentes internados no SCVP podiam ter de
deslocar-se a outras instituicdes para serem submetidos
a tratamentos cirdrgicos. Em Abril de 1938, a troca de
correspondéncia entre o director [interino] do SCVP e
o presidente da comissdo administrativa do Fundo de
Assisténcia e dos Sanatérios dos Caminhos-de-Ferro do
Estado (FASCFE) permite constatar a necessidade de
encaminhamento de um doente — processo n.2 153 — para
o Hospital de Santa Maria, em Lisboa, para que |he fosse

limitar assim os movimentos respiratdrios; preconizada no tratamento a tuberculose
pulmonar, ja ndo é praticada” (Manuila et al., 2004: 278).

° A torocoplastia envolve a “ressecgdo parcial ou total de varias costelas, a fim de
provocar o colapso do pulm&o por retracgdo da parede toracica” (Manuila et al., 2004:
594).

¢ Bronquiectasia é uma “afe¢do crénica, na maior parte das vezes secundaria a
uma doenga dos brénquios, do pulmdo ou da pleura, caracterizada pela dilatagdo
dos brénquios de pequeno e médio calibre. E frequentemente acompanhada por
expectoragdo mucopurulenta abundante, que traduz uma complicagdo infecciosa”
(Manuila et al., 2004: 108).

7 Esta técnica também designada “método de Forlanini” foi aplicada pela primeira vez
em Portugal no Sanatdrio da Guarda, em 1909, por Lopo de Carvalho (Patricio, 1939).

8 Carta dirigida ao Presidente da Comissdo Administrativa do Fundo de Assisténcia
e dos Sanatérios dos Caminhos de Ferro do Estado apresentando o movimento de
doentes e servigos clinicos prestados no SCVP em 1949 [Caixa com o n.2 de inventario
562-15128].
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feita uma frenicetomia® ou um pneumotdrax, consoante
os resultados do exame radiografico a realizar. Uma carta
datada de 14 de Maio de 1938 comunicou, porém, a sua
morte nesse dia, antes de receber o referido tratamento.

O pneumotdrax nem sempre se afigurava uma solugao
vidvel, nomeadamente quando os doentes apresentavam
aderéncias pleurais (Patricio, 1939) que dificultavam
a inducdo do colapso pulmonar. A impossibilidade de
recorrer a este tratamento encontra-se documentada
numa carta do director clinico do SCVP, enderegada ao
presidente do conselho de administragdo do FASCFE,
datada de 5 de Abril de 1939, relativa a dois doentes
(processos clinicos n. 42 e 225), onde se menciona o
seguinte: “..tendo sido ja tentados os pneumotdrax, que
foram impossiveis por motivos de aderéncias e com tanto
tempo de internamento, acho que estes doentes s6é podem
beneficiar com interveng¢do cirurgica.” Em cinco outros
internados (processos n.> 132, 143, 144, 146 e 191),
a alusdo a existéncia de aderéncias pleurais encontra-
se registada num documento designado “Extracto das
observagdes clinicas feitas ao agente”.

A toracoplastia’®, ndo era praticada no SCVP, como
revela uma carta do Director Clinico ao Presidente do
Conselho Administrativo do FASCFE, de 24/10/1938,
existente no processo n.2 208: “[...] Este doente é portador
de lesbes que a meu ver s6 podem beneficiar mediante
uma intervengdo cirurgica (toracoplastia). Infelizmente néo
possuimos ainda neste Sanatdrio condigbes necessdrias
para a execugdio de tais intervengdes [...] pois trata-se dum
ramo da cirurgia ainda novo em Portugal [...]”. Este doente
foi posteriormente encaminhado para o Sanatério do
Caramulo onde a toracoplastia era praticada desde 1935
(Veloso, 2009).

O tratamento sanatorial podia implicar longos
periodos de internamento. No SCVP a duragdo variou de 3
a 2509 dias, o que equivale a uma permanéncia maxima a
rondar os 7 anos. A duragdo média do internamento, obtida
em 128 processos, situou-se nos 337,2 dias (mediana = 181
e desvio padrdo = 414,6), sendo que 22 (17,2%) doentes
sairam por falecimento, um deles (processo n.2 212) no
terceiro dia de internamento. Contudo, estes dados devem
serinterpretados com cautela pois alguns pacientes tiveram
alta sem terem obtido a cura. Esta realidade encontra-
se testemunhada nos registos clinicos, por exemplo, no

9 A frenicetomia foi iniciada em Portugal, por Augusto Monjardino (Patricio, 1939),
Lopo de Carvalho e Vasco Lacerda, sendo os primeiros resultados, da sua aplicagdo
em 12 doentes, reportados em 1928 (Araujo, 1994).

0 Augusto Monjardino foi pioneiro na introdugéo da toracoplastia no pais, ao aplica-
la a dois doentes em 1930 (Araujo, 1994).
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processo n.2 156 referente a um doente que morreu no
dia da alta, em Faro, e num outro (processo n.2 146) saido
em “mau estado”, pois, na opinido do médico, tratava-se
de um caso “incurdvel”. Por outro lado, os tratamentos
existentes aliviavam os sintomas simulando, por vezes, a
cura. No entanto, com os melhoramentos dos meios de
diagnéstico as falsas curas seriam cada vez mais refutadas
(Rocha, 1890; Alemquer, 1957) (Figura 6).

Como mencionado anteriormente, a tuberculose
pode tornar-se uma doenca crénica e a longa permanéncia
no sanatério criava lagos de amizade e gratiddo expressa
no poema de despedida do doente J. T. (processo n.2 124)
escrito no verso de uma folha de temperaturas:

1.2
Que sdo sete anos quando surge aurora?
Depois da tristeza que a soliddo campeia?
Vem a cura clinica, a alta de agora?
Embalar-me em sonhos, afastar-me a ideia.

2.0
Que sdo sete anos quando se afasta a morte?
No peito sinto um palpitar inquieto.
Sé peco a Deus que me dé boa sorte.
Vida sem paixdes, cheio de alegria e afecto.

3.0
Oremos ao Eterno, sagremos-lhe os cantos,
A saude, que nos da, em doce harmonia
Benzemo-nos todos, benditos os santos,
Cantemo-nos aos anjos em maga poisia.

4.0
Adeus Sanatodrio, adeus solidao!...
Adeus aqueles que bem me trataram.
A todos pago com a gratiddo
Ateiamos o facho que eles ateiaram.

Fim
Almargens, 30 de Julho de 1941.
JT.Adeus!...

CONSIDERAGOES FINAIS

A pesquisa arquivistica no espdlio do Sanatdrio
Carlos Vasconcelos Porto mostrou-se frutifera ao revelar
pormenores desta instituicdo singular do Algarve. Os
arquivos preservados, maioritariamente, desde a década
de 1930, permitiram obter informacGes sobre o perfil
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Figura 6 — Numero de dias de internamento dos
ferrovidrios entre 1931-1944.
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etdrio, a variagdo de peso, a terapéutica aplicada e a
duragdo do internamento dos ferroviarios internados. A
prossecucao deste estudo incidird, entre outros aspetos,
nos processos das décadas de 1950 a 1970, o que
permitird contrapor dados referentes a duas épocas, antes
e depois dos antibidticos. Uma outra vertente consiste na
analise detalhada da localizagdo das lesGes pulmonares,
caracterizagdo importante nos estudos paleopatoldgicos
da tuberculose pulmonar.
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