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A EDUCACAO DA INFANCIA:
ENTRE A FAMILIA, A ESCOLA E A MEDICINA

Heloisa Helena Pimenta Rocha*

RESUMO: Este artigo examina comunicagdes aptesentadas no II Congresso de Higiene
Escolar e Pedagogia Fisioldgica, realizado em Paris, em 1905, como fruto da iniciativa da Liga
dos Médicos e das Familias para a Higiene Escolar. Elegendo as comunicagGes que abordam
questoes ligadas a institucionalizagio da inspeg¢do médica das escolas e aos dispositivos de
registro dos dados obtidos por meio dos exames individuais dos alunos, procura-se flagrar as
representacoes sobre a infincia e sua educacio produzidas no campo da higiene escolar, num
momento marcado por intensas transformagdes sociais, importantes reformas voltadas para
a universalizagio da escola primaria, difusio de ideais de renovagio e modernizagio
pedagdgica, bem como pela significativa ampliagio das preocupacdes com a infincia, sua
protecio e sua educagio. A analise das comunicagdes apresentadas nesse forum poe em cena
as disputas que marcaram o projeto de constituicio de uma pedagogia cientifica calcada no
conhecimento das leis que regiam o desenvolvimento da ctianga.
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ABSTRACT: This article is aimed at examining papets ptesented on the 2nd Congtess of School
Hygiene and Physiological Education held in Paris in 1905, as a result of the initiative of the
Guild of Physicians and Families for School Hygiene. We aim at verifying the representations
about childhood and education produced on the field of school hygiene in a period marked by
intense social transformations, important reforms focused on the universalization of the ele-
mentary school, diffusion of ideals for the pedagogical renovation and modernization, as well
as for the meaningful growth of concerns for childhood and children's protection and educa-
tion. Therefore, we have selected papers that approach issues linked to the institutionalization
of medical inspection of schools, and mechanisms of data collection obtained by means of
individual students examination. The analysis of the papers presented in this forum highlights
disputes that determined the project's constitution of a scientific pedagogy based on the knowl-
edge of the laws that ruled child's development.
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A realizagao de congressos nacionais e internacionais de higiene
escolar constituiu-se em uma das dimensoes da difusio do higienismo,
movimento internacional que se consolidou entre a segunda metade do
século XIX e o inicio do século XX, em um contexto marcado por
intensas transformacdes sociais, importantes reformas educativas ligadas
a expansiao da escolarizagao, pela difusio dos ideais de renovagio e
modernizacdo pedagdgica e, ainda, pela significativa ampliagdo das
preocupagdes sobre a infancia, sua protecao e sua educagdo. Articulada a
um conjunto de iniciativas de variados matizes, a promogao desses
eventos, 0s quais contaram com a participa¢ao de significativo numero de
representantes de diferentes paises, tinha como um dos seus objetivos
interferir sobre a configuragio dos sistemas educativos (VINAO
FRAGO; MARTINEZ, 2000; MARTINEZ, 2000).

Tais propositos se justificam quando se tem em conta que 0s
médicos higienistas, no afa de debelar as epidemias, combater a mortali-
dade e produzir novos modos de viver em sociedade, consideraram a
escola como objeto privilegiado de intervengdo, dedicando-se ao estudo
dos tempos e espagos da escolarizagiao, dos métodos e procedimentos de
ensino, bem como da constituicao fisica e intelectual dos alunos. Como
destacam Vifao Frago e Martinez, “a partir de presupuestos higiénicos, se
pretendia regular la vida de los individuos, de las familias y de los grupos
sociales en toda su amplitud, aunque la escuela y la familia constituyeran,
desde su inicio, dos de los lugares privilegiados de intervencion del higie-
nismo” (VINAO FRAGO; MARTINEZ, 2000, p. 7).

Nesse sentido, a confluéncia entre a medicina, a higiene e a edu-
cagao escolar mostrou-se inevitavel, segundo Vifiao Frago, ja que a esco-
la se apresentava como espago social por meio do qual era possivel tanto
garantir a atencao médico-higiénica a infancia, quanto intervir sobre as
familias, reorientando suas praticas cotidianas de cuidado e educagio das
criancas. Em sintese, “la medicalizacion de la infancia se daba la mano con
su escolarizaciéon. Y esta ultima con la higienizacion de la escuela”
(VINAO FRAGO, 2000).

Como assinala Kuhlmann Jr. (2005; 2007), os congressos
profissionais, que se tornam frequentes a partir de 1870, elegendo como
objeto de discussao as mais diferentes tematicas, entre elas a educagao,
representaram importante impulso a difusao internacional de concepgdes
de educacio, assim como de instituicdes educativas. Reunindo
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representantes de diferentes paises, esses eventos puseram em discussao
um amplo leque de questdes articuladas em torno dos propodsitos de
legitimagdao de modelos e formas de integragao ao circulo das nagoes
consideradas civilizadas. Com base no exame da documentacio do
Congresso Internacional de Ensino, realizado em Bruxelas, em 1880, o
autor sugere que a materializacdo das ideias debatidas no ambito de
reunides dessa natureza, em politicas e institui¢oes, possibilita
compreender um fazer politico que se situa em instancias nao
necessariamente subordinadas as institui¢des politicas do Estado.

No que se refere a produgio e a circulagao de representacoes
sobre a infancia e ao papel dos médicos na formulagio de propostas
voltadas para a sua educagio, os congressos de higiene escolar podem
oferecer importantes indicios, uma vez que permitem compreender as
questdes em pauta na agenda internacional, bem como os diferentes
movimentos por meio dos quais se buscou apresentar como legitima e
necessaria a intervencao dos médicos sobre a instituicio escolar e as
criangas. Na analise desses congressos, cabe lembrar que eles eram, em
geral, organizados por sociedades ou associagoes de médicos interessados
nesse campo, como assinala Bafiuelos (2000)'. A sua realiza¢ao resultou,
também, da iniciativa de ligas e sociedades compostas por médicos, poli-
ticos reformistas e profissionais de classe média, entre as quais a autora
destaca a Ligue Belgue d’Enseignement e a Ligue des Médecins et de
Familles pour 'Hygiéne Scolaire, fundada na Franga, em 1902, sob a
direcio de Albert Mathieu (BANUELOS, 2000).

Este artigo examina comunicag¢des apresentadas no 1I Congresso
de Higiene Escolar e Pedagogia Fisioldgica, realizado em Paris, em 1905,
como fruto da iniciativa da Liga dos Médicos e das Familias para a
Higiene Escolar (Ligue des Médecins et de Familles pour I'Hygiene
Scolaire). Elegendo as comunica¢des que enfocam as tematicas ligadas a
institucionaliza¢ao da inspe¢ao médica da escola e aos dispositivos de
registro dos dados obtidos por meio dos exames individuais dos alunos,
procura-se flagrar as representagoes sobre a infancia e sua educagao
produzidas no campo da higiene escolar, bem como as disputas em torno
da constitui¢io de uma pedagogia cientifica calcada no conhecimento das
leis que regiam o desenvolvimento da crianga.
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A higiene escolar e o imperativo de renovacao pedagdgica

Unma das caracteristicas do movimento de reforma da
higiene escolar e de renovagio da pedagogia que distingue
nossa época, € que ele se produz; ao mesmo tempo em todos
0s povos civilizados.

(MATHIEU, 1906, p. 6-7)

Presidida por Ernest Lavisse, membro da Academia Francesa e
diretor da Escola Normal Superior, e por Landouzy, membro da
Academia de Medicina, a sessio de abertura do congresso, realizada no
anfiteatro da Faculdade de Medicina de Paris, foi marcada pelos discursos
de algumas autoridades francesas e de alguns dos nomes de destaque na
discussao das tematicas privilegiadas pelo evento®. Na organizacao dada a
mesa, procurava-se, muito provavelmente, dar visibilidade a dimensio
internacional que assumiam as questdes em pauta €, a0 MesSmMO tempo,
garantir a legitimidade da iniciativa entre os préprios franceses. Assim,
além do presidente da liga francesa, Albert Mathieu, responsavel pela
organiza¢ao do congresso, foram convidados a tomar a palavra dois
delegados estrangeiros e quatro autoridades francesas: Stocker, da
Sociedade Suiga de Higiene Escolar e Unia Stein Parve, da Sociedade
Holandesa para a Simplificagio e Aprimoramento dos Exames e dos
Programas. Do lado francés, pronunciaram-se, além de Mathieu e Butte,
da Sociedade de Médicos-Inspetores da cidade de Paris, o presidente da
sessao, Ernest Lavisse, e Jean-Charles Roux, secretario geral do congresso.

Em seus discursos, os delegados estrangeiros procuraram
demonstrar sua satisfagido pela participacio no congresso, a qual se
configurava uma oportunidade privilegiada para conhecer os resultados
dos trabalhos que vinham sendo desenvolvidos na Franga®. O interesse
por conhecer de perto a experiéncia francesa se justificava, segundo o
representante suico, tanto pelo pioneirismo daquele pafs nos mais dife-
rentes campos da ciéncia quanto pelo entusiasmo que os franceses de-
monstravam em relacao as questdes ligadas a higiene escolar. Entusiasmo
esse que se expressava na aprovagao, havia mais de duas décadas, de
dispositivos legais voltados para a higiene das escolas; na atua¢ao da liga,
no sentido de fazer cumprir tais exigéncias legais, garantindo a
institucionaliza¢ao da vigilancia médica das escolas e de cada crianga
individualmente; e, ainda, nas conferéncias proferidas pelos estudiosos
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franceses nos eventos sobre a tematica, realizados nos ultimos anos, tanto
na Franca quanto em outros paises europeus®.

No caso do representante da associa¢do holandesa, as
expectativas mostravam-se ainda maiores, dado o estado incipiente da
higiene escolar nos Paises Baixos. Em suas palavras, o delegado expres-
sava o desejo de ver implementado, em seu pafs, um servigo de higiene
escolar organizado pelo Estado, ja que, segundo destacava, ninguém mais
ignorava a necessidade de que a crianga fosse “colocada em um ambiente
salubre e agradavel, onde o ar e a luz circulem abundantemente” (PARVE,
1906).

Por seu lado, os discursos dos franceses caracterizavam-se pelas
preocupagdes em ampliar a legitimidade das suas iniciativas no campo da
higiene escolar. Nesse sentido, as analises do secretario do congresso, ao
mesmo tempo em que ressaltavam a participagao dos representantes
estrangeiros, davam significativo destaque a pequena adesao das familias
francesas as iniciativas da liga, dado esse que poderia ser interpretado
como evidéncia da pouca disponibilidade dos pais para trabalhar com os
médicos, da extraordinaria indiferenca ou negligéncia das familias ou,
simplesmente, como indicio de que a entidade era ainda insuficientemente
conhecida, necessitando, portanto, de um trabalho mais amplo de publi-
cidade.

As analises de Bafiuelos sobre o primeiro congresso realizado
pela liga, em Paris, no ano de 1903, considerado pela autora como um
momento significativo na configuracio do campo da higiene escolar,
evidenciam que esse evento tivera como objetivo central conquistar “las
adhesiones de los padres de familia para conseguir de las esferas oficiales
mejoras higienicas de la escuela y su traduccion mas concreta, la asentacion de
la Inspeccién Médico-Escolar” (BANUELOS, 2000, p. 80). Em suas
relagdes com os aspectos evidenciados por Jean-Charles Roux, na leitura
dos dados do segundo congresso, tais objetivos podem ser reveladores
dos conflitos que acompanharam o processo por meio do qual os
médicos buscaram se impor como unica voz autorizada em relagdo aos
cuidados com a infancia, bem como das resisténcias das familias e dos
professores a iniciativas que tinham como propésito a legitimagio dos
conhecimentos médicos sobre as criancas e sua educagao®.

Bastante reveladora quanto a essas questdes é a conferéncia
proferida por Ernest Lavisse, na sessio de abertura do congresso.
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Referindo-se ao nome dado a entidade, que deveria reunir médicos e pais
em torno da discussao das questdes ligadas a higiene escolar, o
conferencista destaca a adequagao da escolha: “O nome que vocés deram
a sua Sociedade ¢ bem escolhido. Vocés a denominaram ‘liga’. Ligz da a
idéia de uma agao vigorosa, bélica. Sera necessario, com efeito, um grande
vigor na guerra que vocés declararam contra os maus habitos que
perduram no regime de educagao” (LAVISSE, 1906, p. 15). Nessa guerra,
os alvos contra os quais deveriam se voltar os membros da liga seriam os
habitos adotados pelas familias e os modos de educagdo praticados nas
escolas.

Quanto as familias, Lavisse demonstra sua preocupagao com o
que considerava a desoladora inércia dos pais, manifestando o desejo de
ver ampliada sua participa¢ao na liga. Citando exemplos colhidos em sua
experiéncia durante o perfodo em que fora professor do liceu, procura
demonstrar a oposicdo existente entre os interesses das maes e Os
objetivos da higiene escolar: “a ambi¢ao das maes é inimiga da higiene
escolar” (LAVISSE, 1906). Tal conclusao fora extraida, segundo ele, da
observagao das atitudes das maes que acorriam a escola preocupadas
unicamente em evitar que seus filhos fossem submetidos a castigos e em
assegurar que eles estivessem entre os primeiros da classe.

No que se refere ao papel exercido pela escola na educagao das
criangas, suas criticas dirigem-se ao regime escolar, o qual se constituia,
segundo ele, em uma “violéncia contra a natureza” da crianga (LAVISSE,
1906). Na demonstragao da sua posi¢ao, o conferencista langa mao, num
primeiro momento, das lembrancas da sua experiéncia escolar como
aluno de instituicdes onde as praticas de asseio corporal, como o banho
dos pés ou do corpo inteiro, sequer eram previstas e cujo codigo de
conduta considerava as conversas na classe ou durante as refeicbes como
atitudes reprovaveis, o ato de fumar, como um verdadeiro crime,
entretanto, ndo tratava como um delito a sujeira. Nem s6 o descaso
quanto ao asseio corporal, entretanto, evidenciava a violéncia a que se
refere Lavisse. Segundo ele, todo o regime escolar testemunhava a sua
afirmacao, bastando lembrar os espagos destinados ao estudo, as classes,
os dormitérios mal-arejados e iluminados, as reduzidas quadras
reservadas aos jogos, o sedentarismo e a imobilidade das criangas.

As criticas do conferencista quanto ao regime escolar nio se
limitavam a escola do passado. Em sua argumentagao, procurava demons-

Educacdo em Revista | Belo Horizonte | v.26 | n.01 | p.235-262 | abr. 2010



pLY

trar que, mesmo tendo passado por significativas mudangas, a institui¢ao
mantinha-se organizada segundo um modelo rigido, o que podia ser
atestado pelas exigéncias dos programas, exames e concursos. Desse
modo, apesar das mudangas pelas quais passara a escola, desde seus
tempos de estudante, o regime de trabalho intenso, continuo e repetitivo,
no qual nao se reservava nenhum espago para os cuidados com o corpo
e para as praticas de exercicio dos musculos, persistia como o trago mais
caracteristico.

As reflexdes de Lavisse inscrevem-se em um projeto de
renovagao pedagbgica que encontra seus fundamentos na higiene e na
fisiologia e é nessa perspectiva que podem ser compreendidas suas criticas
ao regime escolar. Assim, a par do diagnoéstico dos problemas que
caracterizavam a organiza¢ao do trabalho escolar, o conferencista convida
os ouvintes a se engajarem no projeto de constru¢ao de uma nova escola.
O sucesso dessa empreitada pressupunha o reconhecimento das relacées
estreitas entre o corpo e o espirito, exigindo do professor uma atitude de
respeito e cuidado com o corpo do aluno, assim como a adesao as praticas
regulares de asseio, concebidas como possibilidade de preservagao da
saude. A almejada renovagao pedagogica alicergava-se, desse modo, sobre
a necessidade do conhecimento, por parte do professor, das formas de
alcangar o vigor corporal, da compreensao das vantagens do repouso e do
exercicio, bem como do reconhecimento da urgéncia de mudangas no
regime escolar, pautadas no reconhecimento de que, no conjunto das
praticas escolares cotidianas, a cépia mal-escrita e as maos sujas dos
alunos revestiam-se do mesmo grau de importancia.

Referindo-se a sua atuacdo na Escola Normal, o conferencista da
destaque as frentes de atuagdo em que estava envolvido, as quais
respondiam a um duplo propésito: dotar a instituicdo de instalagdes
higiénicas e, a0 mesmo tempo, implantar um modelo de formacio de
professores que incluia a participagao dos médicos. Em seu dialogo com
os professores em formagao, esses profissionais se responsabilizariam por
oferecer orientacbes sobre o desenvolvimento das criangas, tanto do
ponto de vista fisico quanto intelectual, ensinando-lhes “o que ¢ a planta
humana da qual eles serdo os jardineiros” e preparando-os para o0s
cuidados exigidos por essa “pequena planta” (LAVISSE, 1906), a qual, em
suas palavras, deveria ser cultivada com afei¢ao e amor, em conformidade
com os ditames da ciéncia.
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Em nome da salide e do desenvolvimento integral da crianca

Unma boa higiene escolar gue é nosso objetivo comum
ndo pode deixar de se beneficiar da nossa concordancia e do
apoio que vocés quiseren nos oferecer.

(BUTTE, 1906, p. 15)

As palavras proferidas por Butte, representante da Sociedade
dos Médicos-Inspetores de Paris, na sessao de abertura do II Congresso
de Higiene Escolar e Pedagogia Fisiolégica, procuram ressaltar as
vantagens que adviriam do consenso em torno das iniciativas de inspe¢ao
médica das escolas, a0 mesmo tempo em que oferecem indicios das
disputas que acompanharam a constitui¢do do campo da higiene escolar.
Disputas essas que punham em cena os interesses dos médicos (incluidos
os médicos inspetores escolares, os médicos de familia e os especialistas);
dos professores e diretores de estabelecimentos de ensino; assim como
das familias, num momento em que as questoes ligadas a saude e ao
desenvolvimento das criancas se cruzavam com o enfrentamento dos
varios problemas que acompanharam o processo de universalizagao da
escola primaria na Franga.

Nesse sentido, as comunica¢oes apresentadas versaram sobre
um rol de tematicas que recobriam desde a implantagao dos servigos de
inspe¢ao médica das escolas, em suas relagdes com os critérios de selecao
e nomeagao dos médicos inspetores, até as diversas dimensdes do
trabalho pedagdgico, consideradas do ponto de vista das suas reper-
cussoes sobre a saide das criangas. Exemplares, em relacio a essas
questdes, sao as comunicagoes que tomam como objeto de estudo o
tempo escolar, a criagao de escolas e classes especiais para criangas con-
sideradas “débeis”, o programa de higiene a ser ensinado as criangas, 0s
dispositivos de registro dos dados individuais dos alunos.

Tendo em vista a importancia assumida pelas discussdes sobre o
exame e o registro das caracteristicas individuais das criangas em suas
relagdes com a institucionalizagdo da inspe¢do médica das escolas, no
ambito desse evento, privilegiou-se o exame de seis comunicagoes: duas
delas versando sobre a tematica da inspe¢ao e as demais sobre as fichas e
cadernetas sanitarias’. Trata-se, no primeiro caso, das comunicac¢oes
apresentadas na sessao presidida pelo Prof. Courmont, sob os titulos:
“Inspection médicale des écoles primaires, son fonctinnement,
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recrutement des médecins inspecteurs des écoles”, de autoria de Méry,
professor encarregado do curso de clinica médica infantil e “Role et mode
de nomination des médecins inspecteurs des écoles”, de Cornet, delegado
da Sociedade dos Médicos-Inspetores da cidade de Paris.

As conclusoes das teses de Méry e Cornet, aprovadas pelos
congressistas, apontam para a necessidade de medidas que assegurassem
a Institucionalizacdo mais adequada da inspe¢io médica das escolas,
incidindo sobre questdes que se referem aos seus objetivos, abrangéncia,
meios de atuagio, constitui¢ao do quadro de médicos inspetores, tanto do
ponto de vista da sua selegao quanto da sua nomeagao.

Em relacdo aos objetivos a que visava essa institui¢ao, o con-
gresso aprova trés orientagoes, que merecem os aplausos do representante
suico, Stocker, uma vez que coincidiam com as recomendagdes discutidas
no ultimo congresso suico de higiene escolar, realizado em Lucerne, no
més anterior. As conclusées aprovadas previam que a inspe¢ao médica das
escolas caberia:

1°. Assegurar a vigilancia higiénica dos edificios e do mobiliario escolar;

2°. Velar pela profilaxia das moléstias transmissiveis;

3. Assegurar o desenvolvimento integral da cultura fisica e intelectual da
crianca. (MERY, 1906, p. 113)

Discorrendo sobre o funcionamento da inspe¢ao médica das
escolas primarias, a comunica¢do de Méry assinala o interesse que a
questao vinha despertando, sobretudo a partir do congresso de 1903;
interesse esse que podia ser evidenciado, entre outras formas, pelo
crescente numero de artigos na imprensa médica e pedagogica, pelo
significativo lugar da tematica nos congressos e pela atividade da Liga dos
Médicos e das Familias’. Do ponto de vista das questdes presentes no
debate tedrico sobre a tematica, identifica quatro topicos fundamentais: a
necessidade do exame dos alunos e do estabelecimento da ficha indivi-
dual; a utilidade do agrupamento das criangas segundo suas aptiddes e a
consequente organizagao de classes especiais para as criangas consi-
deradas anormais; a importancia de uma campanha contra a tuberculose
organizada a partir da escola; e, por fim, a necessidade de promover a
instrucao dos médicos em higiene escolar®.

Defendendo como papel dos servigos de inspe¢ao médica das
escolas a responsabilidade de velar pela higiene da escola e dos alunos,

Educacdo em Revista | Belo Horizonte | v.26 | n.01 | p.235-262 | abr. 2010



244

tanto do ponto de vista fisico quanto do intelectual, Méry divide sua
comunica¢ao em quatro topicos, 0s quais correspondem aos aspectos que
deveriam ser contemplados pela agio do médico escolar: a vigilancia
higiénica do edificio e do mobilidrio escolar; a profilaxia das moléstias
transmissiveis; a vigilancia sanitaria da crianga, compreendendo o exame
e o registro na ficha sanitaria individual; a educagao sanitaria das criangas
e dos mestres. O amplo rol de atribuicdes que cabiam a esse profissional
levantava, evidentemente, indagagdes em relagdo a sua interven¢ido em
questdes de natureza pedagdgica, como os programas, os horarios, a
fadiga intelectual e a prépria composicao das classes escolares’. Quanto a
essa questdo, Méry apoiava-se nas consideracées de Chabot, em artigo
publicado na Revue Pédagogique, no qual o autor afirmava que:

o médico deve proteger a escola das doengas contagiosas ou deter o seu des-
envolvimento. Ele deve reconhecer as criancas ameacadas ou ja atingidas
mesmo sem apresentar manifestagées; convencer os pais a buscar tratamento
para os doentes; identificar os anormais; controlar com autoridade os servi-
cos de asseio, de ventilagio e de aquecimento; controlar a vida fisica dos alu-
nos, incluindo o seu regime de trabalho. (apud MERY, 1906, p. 80)

Dois aspectos assumem centralidade na comunica¢ao de Méry:
um deles refere-se a questao da selecao dos médicos inspetores, a qual se
articula intimamente a discussao sobre a formacgao médica e o lugar que
deveria ser conferido, no ambito dessa formacao, ao estudo das questoes
pedagdgicas, aspecto ja tematizado pelo autor no primeiro congresso,
como registra Bafiuelos (2000). O outro diz respeito ao exame e ao
registro das caracteristicas das criangas, tematica recorrente no conjunto
das comunicagbes examinadas, cujo tratamento indica a preocupagiao
latente com a classificagio das criangas, que acompanhou a institu-
cionalizagdo do ensino obrigatério, impondo-se na agenda dos médicos
higienistas e ocupando lugar de destaque nas discussées em torno dos
objetivos a que deveria visar a inspe¢ao médica das escolas.

Diante da indagacdo sobre a constitui¢io do corpo de profis-
sionais que deveriam se responsabilizar pela inspe¢ao das escolas e dos
alunos, Méry posiciona-se contrario a escolha de médicos especializados
em higiene, postulando a necessidade de se introduzir o ensino siste-
matico de nog¢oes de higiene escolar em todas as escolas médicas, o qual
contemplaria ndo apenas temas médicos, mas também questoes peda-
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gobgicas e, de modo mais especifico, aquelas que se inseriam no campo da
entdo denominada pedagogia fisiologica, considerada um dominio
especifico da medicina. Sobre a relevancia desses conhecimentos na
formacao médica, destaca:

Com esses dados sobre o corpo e a alma da crianga no estado normal ou
patolégico, poder-se-4 abordar, nesse ensino, as questdes de pedagogia que
sdo do dominio da medicina, quer dizer, a pedagogia fisiologica.

Nés cremos pois que, em tal ensino, se deve, num primeiro momento, dar
lugar a higiene dos locais e do mobiliario, a higiene individual da crianca, ao
estudo das doencas escolares, de todos os problemas de crescimento; em
seguida, deve ser reservado um espago para o estudo da psicologia e, enfim,
esse curso serd concluido com a exposicdo das partes da pedagogia pelas
quais a medicina deve se interessar, quer dizer, a pedagogia fisiologica. Por
ultimo, deve-se reservar um lugar para os métodos de ensino da higiene aos
alunos, de modo a preparar os médicos para exercer o papel muito desejavel

de educadores de higiene. (MERY, 1906, p. 103-104)

A enunciagao da responsabilidade do médico por todo esse rol
de questdes pedagdgicas, que se faz acompanhar, na comunica¢iao
apresentada por Cornet, de todo um conjunto de reivindicagdes em
relagdo as condicoes de trabalho, remuneracio, formas de selecao e
nomeac¢iao, bem como do direito de assento nos conselhos escolares,
podem ser indicativas do tipo e do grau das disputas, tensdes e conflitos
entre médicos e professores que acompanharam a institucionaliza¢ao
desse 6rgao, que visava a vigilancia constante da escola e das criangas sob
sua responsabilidade. Indicios dessas disputas e das representagdes dos
médicos em relagio ao seu protagonismo nessa empreitada também
podem ser encontrados no discurso proferido por Mathieu, presidente da
Liga dos Médicos e das Familias, na sessio de abertura do congresso, ao
destacar a responsabilidade que cabia aos médicos de conquistar a adesao
dos professores a “pedagogia natural, respeitosa das prescrigoes da higiene,
baseada antes de tudo sobre o conhecimento das leis do desenvolvimento
fisiologico e psicologico da crianga” (MATHIEU, 1906, p. 9).

Outro indicio do cenario de disputas reinante é a discussao sobre
os requisitos que deveriam ser obedecidos no preenchimento dos cargos
de médico-inspetor em Paris. Conforme sugeria Cornet, o médico deveria
ter idade minima de 30 anos e um minimo de cinco anos de experiéncia
profissional, critério cujo estabelecimento visava a contornar os constran-
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gimentos a que estariam expostas as meninas entre 14 e 15 anos de idade,
submetidas ao exame fisico por médicos muito jovens.

O intenso debate suscitado pela tese de Cornet evidencia a
importancia que a defini¢ao de questdes ligadas ao estatuto profissional
do médico inspetor escolar assumia no momento, bem como a
importancia do evento para a definicdo de aspectos fundamentais em
relagdo a institucionalizacao da inspe¢ao médica. As discussoes a que deu
lugar resultaram na aprovagao de orientagdoes quanto ao perfil desse
profissional, as formas de selecio e nomeagao, procurando-se evitar as
injungoes politicas e a instabilidade que marcavam os processos de contra-
tagao. Embora algumas dessas recomendagdes se referissem especifica-
mente a cidade de Paris, sua aprovagao mostrava-se fundamental na
definicio dos moldes segundo os quais se deveria configurar essa
institui¢ao, bem como das relacdes em que deveriam se colocar médicos,
professores e pais, quando se tratava da preservagao da saude das criangas
que frequentavam as escolas publicas e privadas dos diferentes niveis.

A discussio sobre a questio do exame dos alunos e da
elaboragao das fichas individuais como instrumentos necessarios para a
garantia de adequada vigilancia sanitaria da crianga, embora remetida para
a sessao organizada em torno dessa tematica, mereceu tratamento
minucioso de Méry. Reclamando a uniformidade dos métodos de exame,
o autor defendia que o ingresso da crianga na escola fosse acompanhado
de um conjunto de procedimentos que possibilitassem constatar o estado
de saide em que se encontrava, os quais inclufam medicao de peso, altura
e perimetro toracico; avaliagao de audigao, visao e respira¢ao; investigagao
sobre o funcionamento dos diferentes 6rgaos.

Os dados levantados nesse exame inicial, acrescidos de
informagdes sobre os antecedentes hereditarios e pessoais, deveriam ser
registrados em fichas individuais, as quais seriam confiadas unicamente
aos médicos, aspecto que parece ter sido alvo de grande inquietagio por
parte dos pais. Os propositos de identificagao de anormalidades e classi-
ficagdo dos escolares a que visavam esses procedimentos nao poderiam
ser mais explicitos do que no trabalho de Méry. Nesse sentido, a
indagagao que levanta e a classificagdo que propde sio extremamente
significativas do papel que deveria caber a inspe¢ao médica das escolas, na
definicdo de aspectos cruciais da organizagdo da escola primaria e na
configuracao do publico escolar:
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Uma vez estabelecidas as fichas, quais serdo as conseqiiéncias? Para que elas
vao servir?

Para a selecdo das criancas normais e anormais.

Pode-se dividir as criancas anormais em trés classes:

1°. Anormais fisiologicos, quer dizer aqueles que sdo anormais nas funcoes
exigidas pela vida escolar, como a visdo e a audi¢do;

2°. Os anormais em relagio a satde geral, compreendendo sobretudo os
predispostos a tuberculose e que eu chamarei de bom grado os anormais
organicos;

3°. Os anormais pedagogicos. (MERY, 1906, p. 92)

No caso dos considerados “anormais pedagdgicos”, o autor
destaca a insuficiéncia do exame de ingresso para sua identificagao, a qual
exigia a colaboragido entre o médico e o professor, ressaltando, nesse
sentido, ser dever do professor solicitar o exame médico para as criangas
cujo trabalho intelectual nio se desenvolvesse de forma regular. A
classificagao dos alunos nao se inscrevia, segundo Méry, no campo da
mera curiosidade; exigia medidas praticas, as quais se consubstanciavam,
no caso dos considerados “anormais fisiolégicos”, na determinagao dos
lugares que tais criangas deveriam ocupar no interior das salas de aula e,
no que se referia aos considerados “anormais pedagdgicos”, o
encaminhamento para as classes especiais, cuja criagdo se apresentava
como uma necessidade inadiavel.

O exemplo a que recorre para pensar essa questio ¢ o da
Alemanha, onde os estudantes supostamente pouco dotados eram
eliminados das salas de aula regulares, ao final de um trimestre de
observagiao, mediante exame realizado pelo médico, em conjunto com o
diretor da escola. A trajetéria escolar dessas criangas, a partir desse
momento, se definiria pelo seu desempenho, havendo casos de criangas
que, apds alguns anos nessas classes, conseguiam retornar ao ensino
regular, enquanto outras, consideradas menos dotadas, seguiam a
escolaridade em classes auxiliares”. Em se tratando dos supostos
“anormais organicos”, nao cabiam medidas propriamente escolares, ja
que os problemas que apresentavam se circunscreviam ao campo da
saude, restringindo-se a atuagao das autoridades educacionais a criagao de
escolas a beira-mar, no campo ou de colonias escolares.

Semelhantes preocupagdes sao esbogadas por Cornet, que
indaga sobre o destino a ser dado as criangas eliminadas das classes
regulares, com base nos dados do exame médico. Sua indagacao,
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aproximando-se das inquietagbes de Méry, pde em pauta um tema
candente no periodo: o do acesso a escola dos setores populares, pro-
piciado pela obrigatoriedade da escolarizagdo, e do destino das criangas
que nao se adaptavam ao regime escolar:

Mas o que fazer destas criancas eliminadas, de modo a corresponder as
exigéncias da lei de instrucio primaria obrigatéria, e nao atendé-las do ponto
de vista pedagogico, a menos que elas sejam criangas retardadas e idiotas?
Nés nao temos na Franca classes auxiliares e parece 16gico que se deveria em
primeiro lugar enfrentar essa questdo. (CORNET, 1906, p. 106)

0 conhecimento da crianca, a orientacao das familias e a renovacao pedagdgica

Discutida por Méry, a questio da adogdo da ficha sanitaria
individual como dispositivo de registro dos dados colhidos no exame
médico das criangas mereceu, pela sua relevancia, uma sessao especial, na
qual se discutiram longamente aspectos como: o seu formato, os dados
que deveriam ser registrados e a responsabilidade por esses dados.
Presidida pelos professores Chantemesse e Pinard, a sessio reuniu as
seguintes comunicagoes: “Le livret sanitaire a I’école”, do professor
Teissier, de Lyon; “Hygi¢ne de enfant a ’école”, de Henri Gourichon;
“Le livret scolaire de santé”, de César Roux, médico inspetor das escolas
da cidade de Nice; e “Le dossier sanitaite de ’écolier, base nécessaire de
la pédagogie experimentale et du perfeccionnement individuel”, de
Robert Dinet.

Se a necessidade do registro das caracteristicas infantis parecia
inquestionavel, pairavam davidas sobre o formato da ficha, sua extensio
e as providéncias a serem tomadas depois que o aluno deixasse a escola,
de modo a assegurar o sigilo das informagoes. As quatro comunicacoes
apresentadas poem em cena, ao lado das discussoes sobre esse leque de
questdes, modelos de caderneta sanitaria em uso em algumas escolas,
naquele momento. Como conclusoes dessa sessdo, o congresso aprovou
o seguinte texto:

1°. A ficha e a caderneta sanitaria tém por objetivo e utilidade:

Permitir aos médicos escolares controlar mais facilmente o crescimento ¢ o
estado de saude dos alunos, e dar aos pais informacoes de interesse sobre a
saude de seus filhos;
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Fornecer aos mestres as informacoes de que eles tém necessidade do ponto
de vista pedagogico;

Fornecer aos alunos informacées Uteis para a escolha da sua profissio e ao
longo de toda a sua vida.

2°. A ficha e a caderneta sanitiria devem ser de propriedade da familia; elas
lhe serdo fornecidas assim que a crianga deixar o estabelecimento escolar.

3°. As fichas ou cadernetas serdo de um mesmo tipo, a definir:

para as escolas maternais;

para os estabelecimentos de ensino primatio;

para os estabelecimentos de ensino secundario e similares.

4°. O tipo da ficha serd estabelecido por uma comissio mista de pedagogos e
médicos. (1906, p. 300)

A experiéncia adquirida com a adogao de fichas ou cadernetas,
em algumas escolas francesas", autoriza os profissionais que intervém na
discussdo dessas questdes a defender a obrigatoriedade de uma ficha
sanitaria individual em todas as escolas francesas, publicas ou particulares.
Visando a garantir sua efetiva utiliza¢ao, chega-se a um consenso em
torno da ideia de que essa ficha deveria ser simples e concisa, reunindo
apenas as informagoes consideradas indispensaveis.

Partindo da afirmacdo da prioridade que a institui¢io de uma
caderneta sanitaria individual para todos os estabelecimentos de ensino,
publicos ou privados, de todos os niveis, deveria assumir nos projetos da
Liga dos Médicos e das Familias, Teissier procura marcar, em sua comu-
nicag¢ao, o descompasso entre as posi¢cdes assumidas em relagao a tematica
nos congressos de higiene escolar e a inércia dos poderes publicos
franceses. Assinala, nesse sentido, que embora uma circular do ministro
da Instrucao Publica, de outubro de 1902, houvesse determinado a
adogdo de uma ficha sanitaria para todos os alunos internos dos
estabelecimentos publicos de ensino secundario, o dispositivo legal nao se
fez cumprir.

A interrogacdo sobre as causas desse fracasso nao se limita ao
exame da agdo do Estado. Seu tratamento pde em cena alguns aspectos
recorrentes nas teses apresentadas nessa sessio, os quais sao bastante
significativos, quando se procura compreender os modos como 0s su-
jeitos envolvidos nas disputas, que marcaram a institucionalizagio da
inspe¢ao médica, reagiram a essa interven¢ao dos médicos higienistas em
seus fazeres cotidianos. Entre as razoes apontadas por Teissier, estariam:
o contraste entre as praticas que essa medida visava a instituir e as rotinas
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instituidas nas escolas, as dificuldades materiais de execucio e os conflitos
com as familias, os quais, como indica a leitura do conjunto de comu-
nicagdes apresentadas nessa sessao, teria na questaio do segredo
profissional sobre as caracteristicas das criangas o seu principal mével.

Postulando a necessidade de uma caderneta sanitaria uniforme,
simples e pratica, mas, 20 mesmo tempo, completa, o autor apresenta um
projeto desenhado segundo o modelo defendido por Letulle em con-
gresso anterior, o qual contemplava dados de identificagdo, antecedentes
familiares, informacdes sobtre vacinac¢io, indicacio de infeccdes sofridas
durante a vida escolar, além de dados levantados nos exames anuais. O
conjunto de informagdes registradas nessa caderneta permitiria uma
leitura criteriosa do estado geral de saude da crianga, com base no qual
seria possivel ao médico orientar sua classificagao, em conformidade com
aptidées visuais e auditivas; oferecer orientacbes quanto ao regime
alimentar, jogos e exercicios; e, ainda, avisar os pais sobre as doengas que
ameacavam os filhos.

Na comunicagao de Teissier, a Alemanha ¢é erigida em exemplo
do papel que poderia ser desempenhado por esse dispositivo na preser-
vagdo da saude das criangas, atestando a possibilidade de se quebrarem as
resisténcias das familias, por meio de um trabalho sistematico e sério dos
médicos inspetores. Embora a preocupag¢ao com as questoes pedagdgicas
nao esteja ausente nas argumentagdes do autor, a énfase recal sobre a
necessidade da prevencdo de determinados quadros moérbidos, justifi-
cando-se as medidas propostas pelos beneficios que representavam para
a saude publica. Medidas que se faziam necessarias em funcao da suposta
omissao das familias dos trabalhadores, as quais nido estavam em
condig¢bes de cuidar da saide dos filhos, quer pela falta de tempo, quer
pela insuficiéncia de educagio sanitaria.

Semelhantes argumentos sao acionados por Henri Gourichon,
que situa a atuagao da inspec¢ao das escolas, no campo da higiene pre-
ventiva, identificando como dificuldades para a sua adequada imple-
mentagao: 0s preconceitos, a negligéncia, a ma vontade e a indiferenca dos
pais, bem como a fragilidade dos dispositivos legais. Como prova dessa
fragilidade, cita a ineficiéncia do regulamento que estabelecia a obriga-
toriedade da inspe¢ao de asseio, bem como a proibi¢io da permanéncia
das criangas que se apresentassem em estado de asseio inadequado. O
descumprimento do dispositivo legal podia ser atestado cotidianamente,
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segundo destacava, pela presenca, nas escolas, sobretudo em bairros
periféricos, de “criangas com vestimentas sujas, esfarrapadas, com o rosto
e as maos negras de sujeira, com os cabelos despenteados, pontilhados de
léndeas e piolhos, cujos pais negligentes se preocupam muito pouco”
(GOURICHON, 1906, p. 256). Diante dessa situagdo, os médicos
sentiam-se, segundo a reflexdo do autor, absolutamente desarmados, ja
que o afastamento dessas criangas da escola significava, na maioria dos
casos, a possibilidade de libera-las das tarefas escolares, para vé-las
vagabundeando pelas ruas.

No que se refere as fichas individuais a serem adotadas nas
escolas, Gourichon defendia que, além dos dados colhidos no exame
fisico, anotag¢Oes sobre faltas ocasionadas por doencas e resultados das
revacinagoes, os médicos inspetores deveriam registrar informagdes sobre
os antecedentes familiares das criancas, levantadas em entrevistas com os
pais, em presenca do diretor da escola. Como na comunicagao feita por
Méry, aqui também figura, entre os objetivos a que responderia o levan-
tamento desses dados, a possibilidade de identificagio dos alunos consi-
derados “anormais”. Bastante significativas, em relacao a esse aspecto, sao
as posi¢oes do autor quanto a recente nomeacio, pelo ministro da
Instrucao Puablica, de uma comissao encarregada do estudo da questio:

Este exame nos permitira descobrir os anormais fisicos, intelectuais e morais.
Nio entraremos no estudo das consequiéncias que daf resultardo. Nés vos
lembramos que foi recentemente instituida uma comissio pelo Ministério da
Instrucdo Puablica, com o objetivo de estudar as condi¢bes mediante as quais
as prescricdes da lei de marco de 1882 sobre a obrigatoriedade do ensino
primario poderdo ser aplicadas as criancas anormais de ambos os sexos e
lamentamos que essa comissio ndo conte, entre os seus membros, com
médicos-inspetores das escolas de Paris. (GOURICHON, 19006, p. 263)

Embora Gourichon nao faga mengao aos nomes indicados pelo
ministro, nao é demasiado supor que se trata da comissao composta por
Binet e Simon para estudar a situagdo das criangas francesas que nao
conseguiam sucesso nas aprendizagens escolares, cujos resultados
redundariam na criagio do ensino especial na Franca (JATOBA, 2002). As
criticas veladas do autor constituem-se em mais um indicio das disputas
em torno da legitimidade dos campos de conhecimento que, naquele
momento, tomavam como objeto de estudo e interven¢do a crianga em
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sua inser¢ao na escola, a0 mesmo tempo em que indiciam o deslocamento
dessas questdes do campo da higiene para o da psicologia.

Partindo dos mesmos pressupostos sobre a utilidade de um
dispositivo de registro dos dados resultantes do exame médico como
meio de velar pela saude das criangas na escola, a comunica¢ao de César
Roux, médico inspetor das escolas de Nice, apresenta a experiéncia de
implementagdo da caderneta sanitaria nas escolas comunais dessa
municipalidade. Visando a contornar os problemas ligados ao segredo
profissional, aspecto recorrente nas comunicagoes apresentadas nessa
sessdo e que tornava as praticas de exame e registro alvo das obje¢bes dos
pais, a caderneta estava dividida em duas partes: uma primeira em que
estavam registrados dados sobre o aluno, que “em nada ferem a suscepti-
bilidade dos pais” (ROUX, 19006), a qual deveria ficar em poder do aluno,
e uma segunda parte na qual eram consignados dados confidenciais, os
quais permaneciam sob responsabilidade do médico inspetor. E curioso
observar, acompanhando o relato de Roux, que as cadernetas sanitarias
nao foram concebidas apenas como dispositivo que permitiria registrar os
dados dos alunos, consignando um conjunto de representagdes sobre a
crianga e seu desenvolvimento. Algumas delas, como o modelo adotado
em Nice, serviram também de suporte para a difusio de nog¢odes de
higiene, incidindo sobre aspectos como a importancia do asseio corporal
e do meio, as posturas a serem adotadas durante os exercicios de leitura e
escrita, os perigos do alcoolismo e do fumo.

A reflexdo sobre as relagoes entre a higiene escolar e a pedagogia
encontra tratamento mais amplo e sistematico na comunica¢ao de Robert
Dinet, cujo titulo é bastante sugestivo das dimensdes pedagdgicas
envolvidas na discussao sobre os dispositivos de registro das caracte-
risticas individuais das criancas: “Le dossier sanitaire de 1’écolier, base
nécessaire de la pédagogie experimentale et du perfeccionnement
individuel”. Sobre a utilidade e a necessidade da medicao e do registro das
caracteristicas infantis, o autor destaca que nao se tratava de uma ideia
recente, procurando situar, ainda na primeira metade do século XIX,
estudos que recomendavam tais praticas. Entretanto, segundo destaca o
autor, foi o medo provocado pela propagacio da tuberculose que
justificou as primeiras iniciativas do Estado, no final do século. O balanco
das posi¢ées assumidas por renomados profissionais, em congressos
anteriores e nas reunioes da Liga de Médicos e Familias®, constitui-se em
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estratégia discursiva por meio da qual Dinet procura conferir legitimidade
ao argumento da centralidade da ficha sanitaria individual na profilaxia das
doengas escolares, como também na reorienta¢ao da pedagogia, residindo
na énfase dada a esse aspecto uma marca distintiva da sua comunicagao
em relagao as demais. Tal dispositivo assume o lugar de “pedra de funda-
¢ao”, “fundamento de qualquer reforma” no campo da educagao (DINET,
1906), devendo se consubstanciar como questao prioritaria na agenda dos
membros da liga.

A extensao dessa ficha e os dados que ela deveria reunir
constituem-se em aspectos que preocupam Dinet, que traduz suas
inquietages em perguntas do tipo: é uma ficha que nés queremos? Que
tipo de ficha? O que devemos incluir nessa ficha? O registro dos dados
sobre peso, altura e perimetro toracico seria suficiente para o estudo sobre
a influéncia do trabalho escolar na fadiga intelectual e para a constituicao
da pedagogia experimental? Ou seria necessario, como propunha Letulle,
uma caderneta mais detalhada, que registrasse as informagoes colhidas no
exame somatico completo? As cadernetas sanitarias propostas por César
Roux e Tessier, naquela mesma sessao, as quais registravam um conjunto
de dados sobre o estado fisico do aluno, os seus antecedentes familiares e
as doengas anteriores seriam os modelos mais apropriados?

A esse conjunto de questdes, o autor responde procurando
demarcar que, embora se pudesse considerar uma grande conquista a im-
plementacido desse tipo de fichas e cadernetas em todos os esta-
belecimentos de ensino, considerando sua utilidade para os fins de
vigilancia da sadde das criangas, era preciso ir além, quando se tinha em
vista os propositos de reorientacao do trabalho pedagdgico com base nas
exigéncias da pedagogia experimental. Para tanto, reclamava a adogao de
um dossi¢ médico-pedagdgico, que deveria reunir, além das informagdes
previstas para as fichas, anotagcGes minuciosas sobre o desenvolvimento
fisico e psiquico da crianga e observagdes pedagdgicas fornecidas pelo
professor.

Tal dossié possibilitaria o estudo das relagdes entre aptidoes
fisicas e intelectuais, podendo constituir-se, futuramente, em instrumento
precioso para a orientagdo dos alunos na escolha profissional. O
proposito era claro: diminuir os fracassos e possibilitar que cada um
utilizasse a0 maximo suas aptidoes, em beneficio da sociedade. Nesse
empreendimento, ao professor caberia a tarefa de oferecer dados que
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permitissem a avaliagdio das relagdes entre o estado de saude e o
rendimento do aluno, tais como: conduta, aplicagio ao trabalho, inte-
ligéncia, facilidade para certas matérias, sentimentos morais, gostos
artisticos.

Uma investigacdo dessa envergadura, certamente, nao deixaria
de encontrar oposicdes, ja que, como pondera o autor, ndo havia sido
possivel, até entdo, estabelecer nem mesmo uma ficha mais simples. Uma
forma de contornar essas dificuldades era a utilizacio de uma ficha mais
simples para os alunos da escola primaria, dado que se tratava de um
contingente mais numeroso de criangas, reservando-se o dossi¢ para os
alunos do ensino secundario, nivel de escolarizagao que, pela sua duragao,
namero de alunos e de professores, poderia se constituir em campo para
as pesquisas sobre a pedagogia experimental e a cultura racional da
crianga, oferecendo matéria para a reflexao pedagdgica em todos os niveis
de ensino.

Atento as dificuldades que poderiam se apresentar ao
empreendimento, mesmo que restrito apenas ao ensino secundario, Dinet
situa os possiveis obstaculos em dois planos: de um lado, as restrigdes dos
proprios médicos e dos professores e, de outro, as resisténcias dos pais.
Do ponto de vista dos médicos, as dificuldades adviriam do deslocamento
do seu papel de uma vigilancia voltada para a profilaxia das doengcas
contagiosas para uma vigilancia que tinha em vista o desenvolvimento fisio-
légico da crianga, em sua relagdo com os problemas pedagogicos, tarefa mais
complexa e que demandaria tempo maior. Em relacdo a esses obstaculos,
entretanto, o autor lembra que os médicos nao estariam isolados, ja que
contariam com o apoio dos professores na observagido das criangas,
resultando dessa colaboraciao a boa cultura fisica e intelectual dos alunos.

Pensar na colaboragao entre médicos e professores significava
ter em conta que as relagbes entre esses profissionais poderiam nao ser
tao simples, mas antes pontuadas pelas desconfiangas dos professores, o
que o leva a indagar: “ndo se deve temer que eles vejam com uma
desconfianca algo ironica essas inovagoes que os médicos se empenham
em introduzir no ensino? Nao se deve temer que eles nos vejam com
escarnio ao nos apresentarmos como reformadores de uma area que niao
é nossa?” (DINET, 1906, p. 290). Quanto a essa questao, pondera que era
necessario acalmar os professores, o que poderia ser feito lembrando-lhes
que a medicina e as ciéncias afins, como a fisiologia, muito teriam a
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oferecer a pedagogia, abrindo-lhe novos horizontes. Segundo suas
palavras, da colabora¢io entre o médico e o professor resultaria um
conhecimento mais amplo desse “enigma”, que era a crianga.

O lugar de superioridade conferido ao conhecimento médico ¢é
inequivoco na reflexao de Dinet sobre os possiveis confrontos entre
médicos e professores, oferecendo elementos para uma leitura das
representaces sobre si mesmos, sobre os professores, as criangas € a
institui¢ao escolar, produzidas pelos médicos, nessa disputa por legitimar
suas concepgoes:

No6s substituitemos um conhecimento impreciso e muitas vezes superficial de
sua personalidade [da crianca] por um conhecimento mais profundo gracas a
experimentacio; isto porque nés, médicos, conhecendo os felizes resultados da
experimentacio em medicina, afirmamos que ela pode oferecer semelhantes
resultados em pedagogia, j4 que a medicina e a pedagogia, além de numerosos
pontos de contato, sio duas ciéncias que apresentam muitas semelhangas, tanto
pelo objeto dos seus estudos como pelos seus métodos. (DINET, 1906, p. 290)

Apoiando-se na autoridade de Dumesnil, professor responsavel
pelo curso de ciéncias da educa¢io na Faculdade de Letras da
Universidade de Grenoble, o autor lembra que o recurso ao método
experimental consubstanciava-se em ponto comum entre a “arte médica”
e a “arte pedagdgica” (apud DINET, 1906). Sobre esse tema, o discurso
de Dinet ndo poderia ser mais claro. Se ambas deveriam se articular em
torno desse método, a relagdo de subordinagdo dos professores aos
médicos era a unica possibilidade vislumbrada para a reconfiguracao do
trabalho pedagdgico. Entretanto, longe de se constituir em obstaculo
intransponivel, Dinet aposta na possibilidade de superagdo de possiveis
conflitos, para a qual concorreriam a colaboracdo e a boa vontade dos
professores, na implantagao do dossi¢ médico-pedagogico.

Tal colaboragdo se expressaria por meio da dedicagdo do
professor ao estudo sistematico dos alunos, a pesquisa sobre os defeitos
apresentados por eles e suas causas, ao registro de todos os indicios que
favorecessem o estabelecimento de um diagnéstico preciso, o qual
caberia, em ultima instancia, ao médico. Assim:

Este aluno, apreciado por seu professor porque tem o espirito desperto e
respostas vivas, e este outro, que ¢ mal visto porque ¢é colérico, sujeito a
auséncias e vitima de torpor intelectual se revelardio ao médico, o primeiro
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como um histérico, o segundo como um epiléptico, por exemplo; e, neste
caso, o tratamento prontamente instituido poderd ter uma influéncia
consideravel nio apenas sobre a forma pela qual eles aproveitardo o ensino
que lhes é dado, como também sobre o seu futuro. (DINET, 1906, p. 292)

Em suas reflexGes, Dinet nido ignorava as resisténcias que
deveriam ser vencidas na implantagdo de uma pedagogia fisiologica e
individual calcada no estudo cientifico e experimental da crian¢a. Nao lhe
era estranha a possibilidade de que alguns professores se recusassem a
seguir essa orientagao, permanecendo fiéis a sua rotina, postura que
também se encontrava entre os proprios médicos. As resisténcias mais
dificeis de serem vencidas, porém, situavam-se em outro ambito, segundo
as reflexdes do autor. Tratava-se da oposi¢ao das familias, incrédulas em
relagdo ao segredo profissional e inseguras quanto ao destino que seria
dado as informacoes sobre suas criangas e seus antecedentes familiares.

Referindo-se a atuagdao da liga, o autor evidencia a fragilidade
dessa alianga entre médicos e familias, bem como os propodsitos que
presidiram a criagao dessa entidade, num discurso critico em relagio as
posicoes recorrentes nas comunicagdes apresentadas no congresso, que
reafirmavam a negligéncia das familias:

O titulo de nossa Liga dos Médicos e das Familias parece atualmente um tanto
irbnico quando se percebe a unanimidade com a qual, na primeira sessdo deste
Congresso, os oradotes se voltaram contra as familias para demonstrar a sua
ignorancia em higiene, sua indiferenca ou mesmo sua ma vontade.

Eu creio que serd dificil, ainda por muito tempo, levar as familias a
compartilhar de nossas posicoes, a compreender a importancia da caderneta
sanitaria, desta pedagogia experimental; sua educagdo serd dolorosa, e penso
que sera necessario esperar, para garantir sua plena adesio a esse sistema, que
as proximas geracOes, educadas segundo esses métodos, compreendam
naturalmente essa necessidade. (DINET, 1906, p. 294)

Se a tarefa era ardua, nio cabia, entretanto, desanimar. Nesse
sentido, o autor destaca o valor de uma campanha de propaganda que,
langando mao de conferéncias, pudesse atingir as familias, levando-lhes as
ideias dos médicos e procurando convencé-las da responsabilidade que
lhes cabia na preservagao e no aprimoramento das capacidades fisicas e
intelectuais dos seus filhos. No coragiao da oposi¢ao e da hostilidade das
familias a implantacdo de uma caderneta sanitaria ou de um dossié
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médico-pedagdgico, Dinet situa “o temor de ver reveladas suas taras
pessoais e as de suas criangas” (DINET, 1900).

Concluindo sua comunicacio, o médico conclama os ouvintes a
se reunirem em torno de um projeto de reconfiguracio da escola que
permitisse constitui-la em meio de cultura racional e de aperfeicoamento
do aluno, obra que s6 poderia se concretizar pelo estudo das aptiddes das
criangas calcado no emprego de uma pedagogia fundada em pressupostos
cientificos e experimentais. Na configuracao dessa ciéncia pedagogica, as
cadernetas ou os dossiés, produzidos a par da colaboragao entre médicos,
professores e familias, figuram como instrumentos indispensaveis.

Notas finais

Observagdo atenta, exame criterioso e exaustivo, registro
detalhado e andlise dos dados consistiam nos elementos que, como evi-
denciam os discursos dos médicos franceses, permitiriam a constituicao
de um conhecimento cientifico sobre a crianga, com base no qual seria possivel
conduzir o trabalho pedagdgico. Na construcao dessas novas certezas
sobre a infancia, que orientariam a distingdao entre a crian¢a normal e a
crianga anormal, guiando, a0 mesmo tempo, as decisdes sobre o lugar
apropriado para a educagdao de uma e outra, assim como sobre os métodos e
processos de ensino mais adequados, os médicos higienistas se defron-
taram com inumeras oposi¢oes, movendo-se com certa cautela em meio a
essas disputas e procurando construir consensos em torno da afirmagao
da medicina como unica ciéncia que poderia conduzir ao conhecimento
preciso sobre a crianga, em suas caracteristicas fisicas e intelectuais. Na
busca de producio desses consensos e de convencimento dos seus
possiveis colaboradores, era preciso langar mao de algumas estratégias.

Nesse empreendimento, é possivel pensar a organizagao da Liga
dos Médicos e das Familias, assim como a realizacio de eventos, a
exemplo do II Congresso de Higiene Hscolar e Pedagogia Fisiologica,
como algumas dessas estratégias. Cabe, nesse sentido, chamar a aten¢ao
para a importancia desses foruns na legitimacdo da atuagdao desses
profissionais no ambito da escola. Reunindo um conjunto significativo de
profissionais, majoritariamente do campo da medicina, oriundos de
diferentes pafses, assim como alguns professores e pais, eventos dessa
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natureza participaram da produgdo de uma agenda e de uma pauta
comum construida pela recorréncia das tematicas, pela consagragao das
autoridades na discussio dessas tematicas e, a0 mesmo tempo, pela
reafirmagdo das recomendagdes aprovadas nos congressos. Tais
estratégias permitiram, a0 mesmo tempo, por em circulagao um conjunto
de modelos de organizagao da escola, de representagdes sobre a crianga e
a familia, de concepgdes sobre o desenvolvimento infantil, bem como de
objetos materiais, como as fichas e cadernetas sanitarias, por meio das
quails se procurou construir um conhecimento cientifico sobre a infancia
como base para a reorientagao das praticas escolares.
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Notas

1 A autora ressalta, ainda, que a atuagdo dessas entidades incluiu a criacdo de publica¢oes
periddicas e o estabelecimento de catedras nas faculdades de medicina, escolas normais
e outras institui¢des de ensino superior, iniciativas que respondiam aos propésitos de
consolidagdao do campo da higiene escolar.

2 Entre as autoridades francesas presentes na solenidade, destacam-se: ]. Gautier,
inspetor geral, chefe de gabinete do Ministério de Instru¢io Publica; Mmme.
Kergomard, inspetora geral das escolas maternais; Bonnarie, inspetor da Academia;
Marchand, secretario do Conselho Municipal de Paris; Maurice Muret, vice-presidente
do Citculo de Paris e representante do conselho geral da Ligue d’Enseignement; L. Gourtichon
e Butte, os quais representavam a Sociedade dos Médicos-Inspetores da Cidade de Paris.
O evento contou também com a adesdo das seguintes entidades francesas: Liga
Girondina de Educacido Fisica, Sociedade de Preservacido Antituberculose, Sociedade
Amiga dos Antigos Alunos de Saint Cloud, Sociedade Amiga dos Professores e
Professoras Primarias de Seine e Sociedade Odontolégica da Franca.

3 Enviaram representantes as seguintes entidades estrangeiras: Sociedade Suica de Higiene
Escolar, Sociedade Holandesa para a Simplificacio e Aprimoramento dos Exames e dos
Programas, Gota de Agua e Uniio dos Trabalhadores de Barcelona, Sociedade Inglesa de
Dentistas Escolares. Além dessas entidades, participaram do evento representantes da
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Alemanha, da Bélgica, da Holanda, de Portugal e do Brasil, entre outros paises.

401 Congtresso de Higiene Escolar e Pedagogia Fisiologica foi realizado em Paris, em
novembro de 1903. Trés meses antes desse evento, realizara-se, em Bruxelas, o
Congtresso de Higiene, que contou com a participagio de Mosny, como delegado da
Francga, o qual proferiu uma conferéncia sobre a tematica da higiene escolar. Em 1904,
Nuremberg sediou o I Congresso Internacional de Higiene Escolar, que contou com
mais de 1.200 participantes. A agenda deste dltimo evento previa a realizacio da sua
segunda edi¢do em Londres, em 1907, e a terceira, em Paris, em 1910. Nesse sentido, o
congresso realizado em Paris, em 1905, pela Liga dos Médicos e das Familias para a
Higiene Escolar, foi pensado como parte dos preparativos do congresso que se realizaria
em Londres dali a dois anos.

50 congresso contou com a participagio de 91 médicos, 22 professores ¢ apenas 12
pais. Cabe destacar que, se o nimero de médicos cresceu, da primeira edi¢io do
congresso para a segunda, de 65 para 91 e o de professores, de 21 para 22, o nimero de
pais caiu de 14 para 12.

6 O formato do congtesso, sugerido pela organizacio dada as atas, indica que, entre as
30 comunicag¢oes apresentadas, algumas foram reunidas em sessoes que abordavam uma
tematica comum, as quais eram acompanhadas da discussdo dos aspectos abordados
pelos autores. Tanto nesse caso quanto no das comunica¢des que versavam sobre
tematicas diversificadas, a apresentacio era seguida da leitura, da discussio e da
aprovacdo das conclusdes. Organizadas em sessbes tematicas, destacam-se as
comunicacées sobre a educacdo das familias, o periodo destinado as férias escolares, a
inspecdo médica das escolas e as fichas e cadernetas sanitarias.

7 Segundo Bafiuelos (2000), o congresso de 1903 constituiu-se em um momento deci-
sivo no sentido de dirimir um conflito de competéncias entre diferentes profissionais em
relacdo a um servico publico: a inspecdo médica das escolas. As intervencdes dos
médicos naquele evento sio significativas, como procura demonstrar a autora, para
evidenciar as resisténcias e demarcar a necessidade de cautelosa negociacio no
estabelecimento do carater confidencial das fichas dos alunos. A relevancia dessas
questdes pode ser verificada quando se observa a recorréncia dos temas e do tratamento
a eles conferido no segundo congresso.

8 No que se referia a implementacdo dessas medidas, o autor assinalava os progressos
consideraveis alcancados pela Alemanha, pela Suica, Hungria e pela Bélgica, os quais
contrastavam com as incipientes experiéncias francesas.

9 Curiosamente, no I Congresso de Higiene Escolar e Pedagogia Fisioldgica, realizado
em 1903, Méry, alegando “desconhecimento pedagdgico”, defendeu que a atuagdo da
inspe¢do médica das escolas deveria se restringir a questdes estritamente médicas. A
posicao de Méry contrastava com a de Le Gendre, que postulou, nesse mesmo férum, a
intervenc¢ao dos médicos no tratamento de questoes pedagdgicas, a qual se justificava em

fungio da suposta ignorancia dos educadores quanto a “fisiologfa de los caracteres y la
hygiene del trabajo intelectual” (BANUELOS, 2000).

10 Referindo-se a experiéncia alemi, Méry oferece elementos para a compreensio da
distingdo que se procurava estabelecer, naquele momento, entre classes especiais e classes
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auxiliares como espacos de escolarizacio das criancas que nio se adaptavam aos padroes
da escola regular: “ao lado das classes auxiliares para as criangas anormais
verdadeiramente retardadas, convém assinalar o interesse de se organizar as classes
especiais para as criancas cuja inteligéncia nio esta diminuida, mas que tém uma tara
nervosa, histeria, neurastenia, instabilidade de aten¢do, como o que vem sendo feito em
Manheim nas classes ditas de adiantamento” (MERY, 1906, p. 96).

1 Entre essas experiéncias, Pinard instituira uma ficha sanitaria em escolas de Creusot,
cujos dados permitiam, a par da discussio entre o médico e o professor, proceder a selecdo
fisica e intelectual dos alunos, por meio das quais se definia, entre outros aspectos, sua
progressao no ensino. Butte também adotara um dossié sanitario bastante detalhado, em
uma escola de meninas, resultando do seu trabalho de dois anos a identificagio de criancas
com problemas de visdo e audi¢do e de casos de tuberculose, acompanhados das devidas
providéncias. Segundo Butte, as experiéncias que conduzira, utilizando um modelo de
dossié que contemplava o registro de um conjunto de informagées fornecidas pela familia,
permitiam desmentir a ideia de que os pais eram hostis a ado¢ao de um instrumento dessa
natureza. Conforme destacava, das 60 fichas encaminhadas aos pais, em que se solicitavam
dados como nome, sobrenome, local e data de nascimento da crianga, modo de
aleitamento, datas e resultados da vacinacio e revacinacoes, idade da fala e da marcha,
doengas anteriores, estado de saude dos familiares, apenas uma familia havia devolvido a
ficha com respostas que lhe pareceram um tanto ironicas, o que o autorizava a concluir que
as familias reconheciam a utilidade desses procedimentos.

12 Quanto a discussao sobre a ficha individual, o autor destaca as posi¢oes defendidas
por Le Gendre e Letulle, no I Congtesso de Higiene Escolar, Rabier, no Congtesso do
Ensino Secundario, bem como as questdes tratadas por Mosny, nas reunioes da liga. Os
trabalhos apresentados nos congressos se debrugam sobre a necessidade de institui¢do
de uma caderneta sanitaria individual, obrigatéria para todas as criangas em idade escolar,
como meio de profilaxia das doengas escolates. Ja as discussoes que tém lugar no ambito
da liga incidem sobre um duplo aspecto, realgando, por um lado, a questio da prevengio
de quadros mérbidos e, por outro, o problema da divisio do tempo escolar e dos
programas de ensino.
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