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I — INTRODUCAO

A preocupagéo do homem de se defender das doengas ou a protegio da socie-
dade contra as epidemias, tém sido questbes sempre em foco desde as épocas mais
remotas.

Por outro lado, a constante evolugio da ciéncia, as inimeras descobertas que
se sucederam nos laboratérios, concorreram para que o conceito de higiene e
saide piblica tenha sofrido uma grande variacio através dos tempos, podendo o
professor Winslow condensar essa evolugdo em trés fases:

1 — O periodo de saneamento empirico do meio ambiente, que vai de 1840
a 1890;
2 — O periodo de contrdle cientifico de déengas infecto-contagiosas, pela

aplicagdo da bacteriologia, que vai de 1890 a 1910;

3 — O periodo moderno, que se inicia em 1910 e vai até a época atual, e
que considera a educacgdo sanitaria como a pedra fundamental de todo
o programa de saide publica.

O problema deslocou-se da ordem “policial”’, para a ordem “educativa”, po-
rém mesmo dentro do novo conceito, a maneira de ‘encarar os dois fatéres —
Educacio e Saiide — tem concorrido para orientagio diferente do mesmo.

Num regime ditatorial, por exemplo, a Educacdo faz do homem um verda.
deiro autémato, ndo permitindo ao mesmo a sua participagio nos problemas gerais,
mas impondo-lhe o cumprimento de drasticas determinagbes contidas em regula-
mentos feitos ao prazer dos ditadores, visando sufocar as consciéncias, tolhidas -
em suas insias de liberdade e progresso.

A Sailde, por outro lado, também tem tido as suas diversas interpretagdes e
assim muito variado a sua concepgio, embora “malgrado as diferencas existentes
entre nés, aparece como denominador comum, como uma grande arma que deve-
mos utilizar cada vez mais para uma melhor compreensdo entre as nagbes e 09
povos”..
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A Organizagio Mundial de Saiide, considerando que a saide é “um estado
de completo bem-estar fisico, mental e social e ndo apenas a auséncia de doenca
ou enfermidade”, adianta que para se atingir tal fim, hi necessidade de uma
opinido piblica esclarecida e uma cooperagio ativa por parte do piblico. So-
mente assim compreendida poderd entdo a sade ser o verdadeiro arquiteto da
liberdade, que é a base de téda democracia.

Désse modo os dois fatéres Educacio e Saide conjugados formam a Educacio
Sanitdria, que torna-se a base fundamental da medicina preventiva e da satide pu-
blica e para cujo éxito a coparticipagio dos proprios beneficiados é imprescindi-
vel e necessaria.

O homem passou a ser considerado de grande valor econdémico e a sua valo-
rizacdo tdo necessaria quanto a das finangas.

O conceito curativo foi deixado para traz e substituido pelo preventivo e o
problema de satde publica passou do campo individual para o campo coletivo.

Dentro dessa concepglio, os govérnos dos paises mais avangados comegaram
a desviar grandes somas dos seus or¢amentos para as obras de satide piblica, pas-
sando esta désse modo a assumir importincia capital na vida e na existéncia do
estado moderno.

11 — ORGANIZACAO DOS ORGAOS DE EDUCACAO SANITARIA

No Brasil, como também nos demais paises, sendo a “administracio sani-
tiria apenas um pequeno segmento do arcabougo politico geral”, a saide piblica
sofre os seus”altos e baixos, parecendo entretanto que foi justamente em térno
do ano de 1925, que as novas idéias de satde publica penetraram no nosso Pais.

Paula Souza, em Sdo Paulo, conseguia a aprovacdo do Decreto 3.876, de 11
de julho daquele ano, que reorganizava o Servico Sanitario do Estado, criando a
Inspetoria de Educagio Sanitaria e Centros de Satde, como dependéncia ime-
diata da Diretoria Geral do Servigo, a qual tinha por finalidade se incumbir de
promover a formagio da consciéncia sanitaria da populacio em geral e dos
servicos de profilaxia geral e especifica, definidos no mesmo decreto.

A Inspetoria visava de modo especial a higiene individual, a pré-natal, a
infantil, a da idade escolar, assim como o senso da morbilidade em geral, apro-
veitando quanto possivel a oportunidade que se manifesta na infincia e na moci-
dade para imprimir ou desenvolver habitos higiénicos e sempre que operasse o
servico fora do centro, fizesse propaganda intensiva das vantagens da populacio
em frequenta-lo.

Em Pernambuco era tambéin radicalmente reformada a organizacio sanita-
ria do Estado sob a esclarecida orientagdio do jovem sanitarista Amaury de Me-
deiros, sendo criada a Inspetoria de Educacio Sanitiria do Departamento de
Satide e Assisténcia, cujos resultados foram os mais promissores, destacando-se
entre as suas varias atividades, aquelas no setor da alimentacio e da habitacdo
higiénica, assuntos considerados pelo jovem sanitarista, como capitais num pro-
grama de edacagdo sanitiria do povo.

Sao Paulo e Pernambuco se apresentavam assim no cemario racional come
dotados de servicos sanitarios modélos, dentro das modernas concepgGes sanitarias.
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O movimento revoluncionéario de 1930 veio, porém, modificar a vida nacional
e por questdes politicas, em 1931, eram fechadas as portas dos Centros de Satde
de Sio Paulo e extinta a Inspetoria de Educagio Sanitaria, 6rgios que ja vinham
dando os seus melhores frutos.

Apoiadas no sistema ditatorial de govérno, as auteridades federais de satde
publica foram paulatinamente ampliando as atribuigbes dos seus 6rgfos, dos seus
servicos e encetaram uma campanha de penetragiio no dmbito estadual, campanha
essa que lhes foi favoravel, assumindo assim o govérno federal a responsabilidade
de varias obrigagbes que antes estavam afetas aos Estados.

E criado em 1930 o Ministério de Educacdo e Saiide e a éle incorporado o
Departamento Nacional de Safide, mas somente em 1934 comecou o novo érgio
a ler forma mais positiva, quando realmente, os servigos federais de saude publica
deixaram de cousiderar preferentemente o Distrito Federal, para abranger, de
maneira sistematica, todo o territorio nacional.

Barros Barreto, que em 1937 ocupava o cargo de Diretor do Departamento
Nacional de Saiide se bate pela reorganizacio dos 6rgios estaduais e focaliza a
questio da necessidade da existéncia de um 6rgio de educacio sanitaria, “érgdo
de comando, o poder ficar nas maos do préprio diretor da repartigdo estadual,
de um dos seus assistentes ou mesmo de um o6rgdo (Seccio ou Servigo) direta-
mente subordinado & direcio central. Qualquer que seja, porém a férmula ado-
tada, devera ser mantida a entrosagem estreita e permanente com o Servigo Fe-
deral de Propaganda e Educagdo Sanitaria”. '

Consubstanciada a reforma do M.E.S. na lei n.° 378, de 13 de janeiro de
1937, houve posteriormente uma reorganizacio dos seus 6rgdos, embora conser-
vadas as bases iniciais. O Decreto-lei 3.171, de 2 de abril de 1941, reestruturou
o Departamento Nacional de Saude, que passou desde entdo a funcionar como
uma reparti¢do, e ndo apenas como 6rgio de comando, estando incluido na sua
estrutura, além de outros 6rgios, o Servigo Nacional de Educagio Sanitaria, anti-
go Servigo de Propaganda e FEducacio Sanitaria, com a finalidade de formar na
coletividade brasileira uma consciéncia familiarizada com problemas de safide.

Pelo Decrete n.° 10.013, de 17 de julho de 1942, é aprovado o Regimento
do Servigo, passando o mesmo 6rgio a compreender a Secgdo de Educagdo e Pro-
paganda, o Museu de Saude e a Secgdo de Administrago.

O artigo 6.° do mesmo Decreto, di a S.E.P. as seguintes atribuigdes, que
julgamos interessante registrar néste trabalho:

a) — publicar avulsos, folhetos, livros, catilagos e cartazes destinados a
educacio sanitiria; :

b) — promover com regularidade, a divulgacdo, por todo o pais,~de notas
de sueltos e artigos sébre assuntos de saiide e sobre as atividades do
S.N.ES.;

¢) — publicar, com regularidade, um periédico de propaganda e educagio

sanitaria destinado as massas populares;

d) — editar publicagbes de carater especial, destinadas a médicos, educa-
dores e entidades encarregadas da direcio de coletividades, prmmpal
mente infantis e juvenis;
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e) — utilizar-se da palavra falada, da projecéo luminé)sa, inclusive cinema-
tografica, de difusdo e televisdo para fins de propaganda e educagdo
sanitarias e da divulgacio dos propésitos e atividades do S.N.E.S. e
demais 6rgdos do D.N.S.;

,

f) — promover a realizagdo de concursos de saide que ensejam a propa-
ganda da educagdo sanitaria;

g) — orientar, coordenar, estimular e auxiliar os trabalhos de educagio e
propaganda sanitarias, realizados nas entidades "estatais, paraestatais,
semi-oficiais e particulares, bem como opinar sdbre os respectivos pla-
nos, no seu aspecto técnico € econdmico e quanto & oportunidade de
sua realizagio, articulando-se com os 6rgfos competentes, quando se
tratar de assunto da algada de servigos especializados do D.N.S.3)

h) — fornecer mediante ajuste, aos 6rgdos de finalidades anilogas dos ser-
vigos estaduais de satide, subsidios € material de propaganda e edu-
cacio sanitiria, necessirios as suas atividades) ;

i) — sugerir ao diretor a solicitagio aos demais 6rgios do D.N.S. de subsi-
dios aos trabalhos da seccio e mesmo de originais destinados & pu-
blicidade;

j) — promover, para fins de publicagdo, a aquisigio de trabalhos originais

que se relacionem com as finalidades do S.N.E.S.;

1) — distribuir suas publicagGes por todo o pais;
. .. 0 . . . . . a .

m) — realizar, com entidades nacionais e estrangeiras, o intercdmbio de pu-
blicagbes e de outro qualquer material de propaganda e educagdo sa-
nitéria;

~ n) — articular-se com o6rgdos federais, estaduais, ou municipais, sejam ou

ndo de finalidade sanitaria, para extensdo das atividades do S.N.E.S..
O artigo 7.° da as seguintes atribui¢bes ao M.S.: i

a) — adquirir, confeccionar e manter conservados pegas, discos e filmes,
necessarios as atividades do Servigo, organizando os respectivos cata-
logos e indices;

b) e formecer o material de Museu para os trabalhos do Servigo e manter
intercambio com entidades nacionais e estrangeiras;

¢) — preparar elementos para exposigles e mostruarios relativos a saide e,

as atividades do S.N.E.S..

No ambito dos Estados foram criadas nos seus érgdos de satide piblica ou
adaptadas, SeccGes, Servicos ou Divises, com as mesmas finalidades que o S. N.
E. S., dentro de sua jurisdicdo, sendo que, a fim de atingir os objetivos constantes
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da lei, o Diretor do S.N.E.S. planejou em 1947 um programa de colaboracio com
os orgdos estaduais e territorios, esperando resultar da acdo conjunta, “o apare-
lhamento cultural e material das repartigbes regionais de educagdo sanitaria, acres-
cido da circunstincia de que, ao mesmo tempo, seriam efetivadas para a padroni-
zagdo e uniformizagdo dos ensinamentos doutrinrios e técnicos, relativos a edu-
cagdo da saude”.

Dentro désse pensamento planejou o S.N.E.S. firmar, com os Territérios e
os Estados, o compromisso de empregar, em organizacdes e realizaces de educa-
Gdo sanitaria, 5% da dotagdo destinada a servicos de saiide. A contribuigdo do
S.N.E.S. seria estimada em fungdo da quota do Estado ou Territério.

IIT — UMA VISTA GERAL DA EDUCACAO SANITARIA NO BRASIL

Apesar da existéncia dos 6rgdos especializados cujas finalidades a atingir
sdo miltiplas, como acabamos de ver, o fato é que, a rigor, ndo existe educagdo
sanitaria no Brasil, e se porventura alguma cousa exista, é gota dagua perdida
no oceano.

Parece que, até o momento, ndo foi possivel serem postas em pratica, em
téda a sua plenitude, as normas tragadas no tocante a matéria, estando concor-
rendo para €sse fato os mais variados fatores, achando o seu préprio Diretor, em
relatorio encaminhado ao Diretor do Departamento Nacional de Saide, em 1946
e publicado nos “Arquivos de Higiene” n.° 3 e 4 — Setembro - Dezembro de 1947,
que se sobressaem a falta de Verba e a falta de pessoal.

Realmente, com as precarias verbas constantes as mais das vezes dos orga-
mentos anuais, ndo € possivel se fazer funcionar com eficiéncia um Servigo. Infe-
~lizmente a politica de compressdo das despesas adotada pelos nossos govérnos, vem
prejudicando excessivamente os servigos piliblicos, e as reparticbes, com- reduzidas
verbas de material, tornam-se estiticas, limitando-se os seus chefes ao fno movi-
mento burocratico.

Varios sdo os Servigos que, embora de interésse capital na vida social do
povo, sdo postos 4 margem, sdo visados profundamente com a picareta da redu-
¢do e da compressdo de verbas, isto porque, ndo podem os mesmos oferecer ime-
diatamente cifras vantajosas para exposigbes de gréficos, esquecendo as autori-
dades que, em saide publica, em educagdo, por exemplo, os resultados das verbas
e esforgcos empregados, somente produzem frutos a distdncia e em futuro remoto.

Um outro ponto muito acusado pelo Diretor do S.N.E.S., é a insuficiéncia
de pessoal necessario para a movimentagio do Servigo, notando-se na sua “quei-
xa” a eterna politica de afastamento de funcionario, grande niimero de licengas
concedidas, sem haver substitui¢io para os mesmos, recaindo as responsabilidades
" sébre outros que se vém com a sua carga de trabalho aumentada, ou entdo ficando
o servigo paralizado. #

. Ao nosso ver, porém, outros fatdres capitais t€m concorrido para a falta de
preenchimento das miltiplas finalidades dos nossos 6rgios de educagéo sanitaria,
fatores ésses que, pelo menos parece, ndo tém sido bem encarados, pelos seus
orientadores.

O Brasil, pais de vasta extensdo territorial e dotado de todos os climas,
apresenta aspectos antropogeograficos os mais variados e os mais interessantes, e
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se olharmos a sua carta populacional, facilmente verificaremos a sua divisdo em
trés zonas mais ou menos nitidas, cada uma das quais, correspondendo a cada
uma das ragas fundamentais aqui reunidas.

A zona do caboclo, formada por Mato Grosso, Amazonas, Pari, Norte de
Goias e os Estados do Nordeste até as vizinhancas da foz de Sao Francisco; a zona
de influéncia africana, formada por Pernambuco, Alagbas, Sergipe, Bahia, Minas,
sul de Goiés, Espirito Santo, Rio de Janeiro, norte de Sdo Paulo; e finalmente a
3.* zona compreendendo os Estados do Sul, a partir da Capital da Republlca e
que é a zona de influéncia européia.

Bem sabemos que cada uma dessas racas formadoras oferece uma série de
questbes para estudo, deparando-se os pesquisadores, ndo raramente, com grandes
surpresas e apresentando-se o problema da questdo racial entre nds, como ver-
dadeiro labirinto.

Principalmente entre os negros e os nativos aparece uma série de questdes
psicolégicas, crencgas supersticiosas, preconceitos, tradigdes e tablis que consti-
tuem frequentemente dificeis barreiras para serem transpostas, em qualquer mo-
vimento que vise a modificagdo dos costumes.

Ha pouco mais de um ano, quando- tivemos oportunidade de realizar um
inquérito sanitirio no interior do Estado da Paraiba, encontramo-nos abragados
com problemas dessa ordem, cuja solugdo ndo teria sido conseguida, alids em
parte, se nio tivessemos utilizado os mais variados meios e processos.

O caboclo sempre recebia o médico com desconfianga, com receio, sem fé
e sem esperanca. Dominado pela supersticdo, acusava o facultativo de “repre-
sentante do diabo”, negando-se terminantemente a simples picada de um dedo para
colheita de sangue, visando a pesquisa de plasmédio.

Virias vezes, ao se aproximar o facultativo de uma escola, assistia de longe os
alunos abandonarem o estabelecimento em verdadeira debandada e ganharem o
mato virgem, aos gritos de “ld vem o Dr. tirar sangue pro diabo” enquanto a
professora da classe ou diretora da Escola, impotente, apreciava o degradante
espetaculo ou as vezes mesmo também participava do ato.

A titulo de curiosidade aqui transcrevemos um bilhete que uma mde, senho-
ra de um proprietario de fazenda, dirigiu a uma Diretora de Escola, pelo fato de
ter esta permitido que ‘os filhos da referida -senhora fossem examinados pelo
médico:

“Serra grande 31 de 8 de 1949.
D. Carminha eu fiquei muito mal satisfeita em a senhora concentir ti-
rar o sangue dos menino e a senhora saber e ndo avisar pois se conti-
nuar com esas ispeculanca eu vou tirar os menino chamase ja tirei
isto é astugca do diabo ainda mas com esas latas isto é negocio de
quem estd maluco as latas vai do geito que veio ndo vai nada porque eu
deixei e ndo me mande para traz nio Lidia”

As latas a que se refere a senhora, no seu bilhete, foram distribuidas para
colheita de fezes e posterior exame.

Vencido pela crenga, dominado pelos mesmos sentimentos que desenvolveram
com raizes profundas no pavoroso mistério da vida africana, o caboclo nordestino
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continua esquecido e entregue ao destino que, ndo se sabe até quando, havera de
perseguir os seus filhos.

Por outro lado, se caminharmos aqui para o sul, o problema também assume
aspectos de grande responsabilidade, embora de forma diferente, em face dos enor-
mes cistos, as vezes de proporgdes alarmantes, existentes em determinadas zonas. “O
permanente afluxo de patricios migrantes de outros pontos do Pais e de alienigenas
que ndo trazem em sua bagagem formagdo mental, nem comportamento adequados
a defesa da salide, reduz em constante corrente o indice vital da populacio”.

Os trabalhos de Artur Ramos, Gilberto Freire, Ulisses Pernambuco e muitos
outros, ai estdo atestando que as diferencas raciais precisam ser levadas em ‘con-
sideracdo quando se tem um programa a cumprir. “A sensibilidade fantasiosa dos
negros, a sua propensio para o misticismo, para o exotismo religioso, 0 seu maior
indice de tuberculose e sua fraca resisténcia ao bacilo de Koch, o estudo final-
mente das variantes individuais, de determinados tipos em regifes diversas, sdo
assuntos de palpitante interésse na atualidade” e que ndo podem ser deixades a
margem quando se quer educar.

Misto de portugués, de indio e de negro, trés tipos raciais profundamente
diferentes entre si, como poderemos tracar programas estanques, efetivar padro-
nizagio e uniformizacdo dos ensinamentos doutrindrios e técnicos, relativos a edu-
cagéo da saiide, se quisermos encetar uma campanha sanitiria da nossa geute ?

Os caracteristicos geograficos das varias zonas também devem ser levados
em consideragdo, variando o comportamento do homem, conforme éle vive no
litoral, na zona da mata, no agreste, na caatinga, no sertio ou na zona do curi-
matadq.

Nao é possivel assim se poér 2 margem, na época atual e especialmente aqui
no Brasil, o valiosissimo concurso da antropologia e da sociologia, sem falar-
mos nos propriamente médicos, se quisermos encetar uma campanha efetiva e
eficiente de satde publica dentro dos principios modernos de educagéo.

Derryberry, chefe da Oficina de Educacio Sanitiria do Servico de Saide
dos Estados Unidos, considera o nivel geral da satide do povo, como um dos
fatores mais importantes na resisténcia a politica de saiude publica, isto &, éEle
acha que se o nivel geral da saude € alto ou baixo, o pablico ndo tem outro
ponto de referéncia com o qual compare seu estado e, na auséncia da enfermi-
dade, se inclina a satisfazer-se com o seu presente estado de saiide, apresentando
as maiores resisténcias quando se procura transformar a situagéo.

Esse fato podemos verificar muito bem se penetrarmos no interior e estu-
darmos a populagio rural que vive esquecida pelos G6rgdos de satide publica.

" A sociedade dessa gente é formada de homens que vivem como verdadeiros
trapos humanos, sem nenhum ideal, sem nenhuma aspirag¢io superior, entregues ao
‘vicio, & cachaca, explorados pelo patrio para quem vale simplesmente pela con-
tribuicdo do esforgco muscular. }

Ignorantes, corroidos pela bouba, pela sifilis, as vezes a véspera da podri-
ddo e da decomposi¢io, ésses homens muitas vezes se tornam conformados com
o seu estado de miséria e rejeitam qualquer situacdo que procure melhora-los.

O problema da educagdo sanitiria se torna assim cada vez mais complicado,
mais complexo, ndo sendo facil a sua solugdo, nem rapidos os €xitos a se alcan-
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car e isto porque, além de outros fatores, € necessirio informar e estimular todos
os membros da comunidade a fazer uso das vantagens oferecidas.

.E preciso a cooperagio e entendimentos mfituos; é preciso que os integran-
tes da comunidade, de todas as classes, de todas as ragas, qualquer que seja a
religido ou a cor politica, dém a sua cooperagio e o seu concurso, e a éles se
faga bem claro dos nossos propésitos e das nossas intengdes.

Os orgdos encarregados da orientagio da educagfo sanitiria no pais, ao
nosso ver; também tém fracassado quanto & utilizagio dos recursos para atingirem
os seus objetivos, esquecendo que a técnica de informacdo das massas, é pro-
blema muito complexo e que requer observagio cuidadosa’e larga experiéncia.

A distribui¢do de folhetos impressos, fornecendo conselhos sdbre satide, é
um dos meios mais utilizados entre noés, e somos da opinido de que os resulta-
dos colhidos sfo os mais limitados. De um lado essa distribuicio fica quasi
que restrita a determinadas instituigdes ou a reduzido nimero de grupos das
cidades mais adiantadas. De outro lado, quando a distribuicio é feita a zonas
'mais longinquas, zonas rurais, torna-se infrutifera devido nio s6 ao baixo grau
de alfabetizagio da populacio, como também a auséncia de.habitos de leitura
em grande parte dela.

Em um censo feito pelo Servico Especial de Saiide Pitblica, em 1946, em 33
cidades do Vale do Amazonas, obteve &sse drgio os seguintes resultados:

a) — Cerca_ de 30% das populagGes presentes de 7 e mais anos eram anal-
fabetas; )
b) — Cerca de 259 das populagdes presentes nas cidades eram compostas

de criangas emr idade escolar, isto é, de 7 a 13 anos;

¢) — Das criangas em idade escolar, aproximadamente 78% estavam fre-
quentando escolas na ocasiio em que o censo foi realizado.

~ Segundo ainda os resultados apresentados dos analfabetos de 14 e mais anos
uma propor¢do minima frequentava escolas e dal se concluir que os mesmos
tinham muito pouca possibilidade de aprenderem a ler.

Ora, é facil entdo se concluir do que afirmamos mais acima, isto €, que o
emprégo de material impresso como meio de educacio sanitaria em zonas seme-
lhantes, tem efeito quasi nulo, podendo-se entretanto utilizar impressos de texto
reduzido e rico em ilustragGes, fotografias, desenhos, etc., isso mesmo visando
criar um conhecimento vago e assim resultado temporario.

O uso do radio também ndo da os resultados ‘que se pensa, isto principal-
mente nas zonas rurais, devido nfo s6 aos motivos expostos anteriormente, como
também devido a falta de aparelhos receptores.

Derryberry, depois de mostrar bem claramente que para melhor efeito da
propaganda é preciso o interésse por parte do piblico sem o que nada se apren-
de, éle diz que essas técnicas informativas sfo excelentes meios para criar um
conhecimento vago dos problemas sanitarios, podendo assemelhar-se ao précesso
de abrandamento logrado pelo bombardeio de artilharia antes do avango da in-
fantaria, querendo €le assim afirmar que, o uso de tais processo é deficiente se
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isolados, necessitando entdo completar a obra com meios mais eficientes e que
deixou mais firmes resultados.

Entre nés aqueles primeiros processos tém sido bastante deficientes e os
segundos inexitentes e dai a falta de consciéncia sanitiria no nosso pais.

A projegdo sonorizada também tem sido utilizada entre noés e isto feito da
mesma maneira que os demais processos, sem uma adaptagio & psicologia am-
biente, podendo se transformar em uma arma perigosa e terrivel.

Todo filme educativo popular deve estar adaptado a mentalidade de cada
meio e deve ser claro, sensivel e breve.

Segundo estudos j4 observados, a movimentagdo intensa dos filmes cine-
matogréficos parece tornar mais dificil para o homem do interior, para aquele
que néo esti habituado ao cinema, a compreensdo dos temas focalizados e ésse
fator continua sem ser levado em consideragdo na maioria das propagandas de
educagio sanitiria que temos oportunidade de assistir, resultando trabalho inatil
e negativo.

O “slide-sound”, de imagem fixa tem dado melhor resultado em tais casos.

Como recurso secunddrio e de importéncia capital para a educagdo sanita-
ria temos a escola. E, desde que a educagz‘io é uma obra de apostolado e de
critica, a Escola, como afirma Robert Bear, “ndo somente desempenha o papel
instrumental que é atribuido - tédas as instituicGes, mas se nos apresenta como
agéncia da qual dependemos para maior eficiéncia no fazer de nossos prop051t0s
e ideiais democraticos, uma realidade social sempre e sempre mais efetlva, mais
humana e mais universal”.

As professoras formam realmente um grupo colateral importante para le-
varem os ensinamentos de saiide ao povo da comunidade, isto se aplicando tanto
as zonas urbanas, como as rurais, porém mais particularmente a estas tultimas,
pois no campo a professora é personagem importante e tdo 1mportante que quan-
do ela contrai casamento, o esposo passa a ser conhecido como “o marido da
professora”.

Por outro lado a mente do menino é semelhante a uma matéria plastica e
. assim mais facil de amoldar, porque ndo esta influenciada por supersti¢des como
ocorre no adulto, tornando-se déste modo o campo mais fértil para fecundar-se.

Vemos porém que a maioria dos nossos mestres ndo estio afeitos aos pro-
blemas de satide piiblica e assim ndo se encontram & altura de fazer realizar um
programa amplo sébre o assunto no seio das classes.

Neste setor precisamos bem frizar que, deve caber as préprias professoras
das escolas a educagio sanitiria das classes, e ndo como vem se fazendo' entre
nés, que, em determinadas épocas se proporciona uma conferéncia pomposa para
os escolares, sem finalidade pratica e efetiva.

Outrossim é preciso que, quando haja realmente educagio sanitaria nas Es-
colas, os hibitos e conselhos adquiridos pelos escolares, tenham ressonéncia no
. lar onde geralmente nfio o encontra, em virtude das praticas habituais adotadas
pelos pais e que lhes sio satisfatérias. '

E preciso entdo que a educacdio sanitaria saia dos limites estritos da escola
e Vi até os pais, até os lares, pois que sdmente assim é possivel os escolares cria-
rem uma mentalidade efetiva sGbre a salde.
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Aqui vem gozar um papel bastante importante, as associagies de pais e mes-
tres, comumente conhecidas por Circulos de Pais e Mestres, cujas reunibes devem
ser bem aproveitadas pelos mestres, de maneira a fomentar entre os pais dos
alunos o maior interésse pela saiide e uma melhor cooperagio a Escola.

A professora usando uma linguagem simples e sem térmos técnicos devera
ferir de cada vez um assunto que seja do interésse da assisténcia e relativo a
satde, abordando-o com a maxima clareza e com o maximo cuidado a fim de
.evitar desvirtuamento de interpretacio.

Nas escolas secundarias e superiores ndo se tem feito cousa alguma nesse
-sentido, sendo até mesmo a propria cadeira de Higiene geralmente descuidada
nas escolas de Medicina. ’

Sobre o assunto alids queremos nos manifestar contra a opinido de alguns
interessados, no sentido de ser criada a cadeira de Higiene ou Educacio Sanita-
‘ria nos curscs secundérios, preferindo ficarmos com a opinido de Carlos Sa que
diz que “a educagdo sanitiria deve integrar-se no curriculum escolar, sem cons-
Jtituir disciplina & parte, mas deve ser feita de acérdo com a licio de Wood e a
demonstracdo de Turner em Malden, adaptando-se as exigéncias e ao ambiente
brasileiro”.

Nas regides rurais, os dirigentes do trabalho agricola frequentemente pro-
vam ser o grupo de maior influéncia para estimular a educagio sanitaria, porém
poucas vezes ésses elementos tém sido solicitados a cooperar nos programas.

Em Sdo Paulo desde 1935 teve inicio a criagio de “Parques Infantis” defi-
nidos muito bem por Nicanor Miranda como “logradouros publicos onde, pela
recreagio e pelo jogo organizado, se procura educar a crianga, ministrando-lhe
simultineamente t6da a assisténcia necessaria”.

Dentro do moderno conceito educacional, os Parques Infantis de So Paulo
possuem aparelhamento em condigdes de educar, assistir e recrear grande parte
das criancas e adolescentes quer na Capital quer em algumas cidades do Interior.

Além dos Parques, a Prefeitura Municipal de Sio Paulo ainda mantém em
pleno funcionamento: Centros de Mocgas, Centro de Rapazes, onde a medicina
preventiva é rigorosamente estabelecida e assim defendidos aqueles que para ali
sdo encaminhados.

O exemplo de Sdo Paulo vem sendo imitado por outros Estados da federacéo,
embora em menores proporcdes devido as possibilidades financeiras de cada um.

Um fato porém merece certo reparo no que diz respeito a organizagio dos
Parques. Queremos nos referir a questio da assisténcia médica que é feita com
servigo proprio, inteiramente divorciado da Satde Publica, a quem deveria caber
tal responsabilidade.

IV — TRABALHO DE EDUCACAO SANITARIA DO S.E.S.P.

O Servigo Especial de Saide Piblica (S.ES.P.), oérgio criado em 17 de
julho de 1942, mediante um acordo entre os govérnos brasileiro e norte-ameri-
cano, dentro de sua maneira de funcionamento, vem apresentando uma soma de
trabalho relativo a salide puablica que desde muito atravessou as mnossas fron-
teiras.
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As atividades do Servico no Vale do Rio Doce e na Amazénia sdo bhem co-
nhecidas e os éxitos alcangados tém servido de motivo para que outros Estados se
interessem pelo mesmo oOrgéo.

O Servio mantém uma Divisdo de Educa¢io Sanitiria na sua céde, no Rio
de Janeiro, e em cada Programa funciona um 6rgio semelhante em permanente
contacto com o primeiro.

A Divisdo de Educagio Sanitédria do Rio, de acérdo com os dados colhidos
na regido a trabalhar, traga um programa geral de acio e deixa que a Secgio
do Programa, faga a aplicagio de acérdo com as situacbes locais.

Além dos meios mais comuns utilizados na prética de educagio sanitiria,
como sejam distribui¢io de impressos acessiveis, informacdes por meio de ridio
etc., isso feito da maneira mais simples e com continuidade, o S.E.S.P. preparou
e utilizou vérios filmes “Slide-sound”, obtendo resultados magnificos.

O servigo de palestras com grupos selecionados ou feitas nas unidades sani-
tarias e nos domicilios pelos médicos, visitadoras e guardas sanitirios, completa
a propaganda em massa.

' Por outro lado, pensando ser a Escola um dos melhores locais para se atacar
o problema, o S.E.S.P. resolveu organizar cursos de aperfeigoamento para pro-
fessoras priméarias nas zonas por €le trabalhadas. .

Assim em 1944, fez' funcionar o primeiro curso intensivo de higiene, em
Manaus, no qual foram matriculadas 32 professoras do Interior, 20 das quais
receberam auxilio para transporte e manutencio, o que ndo foi necessario para
as demais.

Dado ao resultado obtido com &sse curso, mais tarde foi instituido um outro,
sobre bases mais amplas, extendendo-se também & regifio do Vale do Rio Doce.

Foram entdo organizados cursos em Manaus, Belém, Vitéria do Espirito
Santo e Belo Horizonte, sendo convidadas professoras em atividades nas areas sob
o contréle do Servigo. '

O S.ES.P. instituiu uma bolsa de 1.000 cruzeiros para transporie e estada,
providéncia essa que muito facilitou a afluéncia aos cursos.

Ultimamente, como resultado de um entendimento entre as Secretarias de
Educagéo € a da Satide do Estado de Minas Gerais e o Servico Especial de Saiide
Piblica, funcionou na Cidade de Belo Horizonte um'Curso de Educagdo Sani-
taria, durante 6 meses, e destinado a um melhor preparo das professoras de
Higiene das Escolas Normais do Estado.

Embora com algumas deficiéncias devido a falta de pessoal principalmente,
as Secgdes de Educacdo Sanitaria dos Programas do S.E.S.P. tém realmente con-
seguido grandes resultados e assim uma melhor concepciio dos problemas rela-
tivos & salide, por parte do publico.

Para atingir os objetivos visados, o S.E.S.P., vem se armando de material
proprio, material resultante das préprias experiéncias colhidas nas diversas zonas
por éle trabalhadas.

No Seminirio Interamericano de Alfabetizacio e Educacio de Adultos, reali.
zado sob os auspicios da Organizacio dos Estados Americanos, UNESCO e Mi-
nistério da Educagio e Saide do Brasil, no Hotel de Quitandinha, em Petrépolis,
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os educadores tiveram oportumdade de entrar em contato com o material de edu-
cagiio sanitaria do SESP e a impressdo geral foi a melhor possivel.

Atendendo 3 solicitagio da UNESCO, o SESP enviou parte désse material
para Paris onde estd sendo copiado e em novembro do ano préximo passado ain-
da a UNESCO se interessou para que fosse enviado ao Seminario de Nova Delhi
‘ésse material, que désse modo representou a cooperagio do Brasil naquele cer-
tame.

A UNESCO ‘ainda estad providenciando a tradugio do mesmo material em
inglés, francés e espanhol para disiribuigio por todos os seus Estados Membros,
como uma sugestdo a ser seguida.

V — PALAVRAS FINAIS

A falta de éxito deixada pelas campanhas até o momento encetadas, a situa-
¢do de desprézo em que continuam a viver os homens do Interior, as gentes das
i zonas rurais, o analfabetismo que continua -a dominar no seio da massa, tém ser-
vido de motivo para que se estabeleca uma crenca desalentadora na alma de
muitos brasileiros e para que os arianistas, com as suas trombetas de alarme,
acusem o mestigo brasileiro carregando irremedidvelmente os estigmas da dege-
nerescéncia e que désse modo precisa ser substituido.

De posse porém dos resultados das pesquisas que tém sido feitas nos varios
pontos do pais e que cada vez mais vém atestando que no nosso mulato, no nosso
negro ou no nosso branco, nenhum dismorfismo, nenhum alarme de degeneres-
céncia éles apresentam, ficamos com a antropologia que prova que o homem do
Brasil nio precisa ser substituido, mas 'sim educado.

E preciso que o homem brasileiro adquira uma compreensio clara, sincera
do, que seja Consciéncia Sanitdria a fim de que possa usufruir das vantagens que
lhe pode ser conferida pelo regime politico democratico e assim possa éle coope-
rar na formacdo dos alicerces da nagio.

Para atingir tal objetivo, é necessario que a Educacio Sanitdria chegue a
todas as camadas sociais, a tods as instituigc')es, pobres e ricos, pretos ou brancos,
va até o povo, até os residentes nos mais longinquos pontos do pais. E com um
plano coordenado entregue a pessoas realmente capacitadas para a sua execucio,
podera entdo a FEducagio Sanitiria realizar uma troca essencial e profunda e
despertar no povo o conceito da satide como norma de bem-estar e de solida-
riedade social.

VI — CONCLUSAO

1 — A Edycacio Sanitdria é a base fundamental da medicina preventiva e da
satide publica. . i
2 — Para se conseguir &xito com a Educagio Sanitdria, é necessirio a coparti-

cipagio dos préprios beneficiados.

3 — No Brasil, as campanhas de Educagdo Sanitdria nio tém dado resultado
para o que t8m concorrido varios fatores, entre os quais, a idéia de se
querer tracar um plano geral de agfo. com ensinamentos doutrinarios e
técnicas padronizadas e uniformizadas, sem serem levados em considera-
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c¢do as regibes geogrificas do pais, os grupos raciais que concorreram para
a formagie do homem brasileiro; o grau de analfabetismo especialmente
do homem da zona rural; a psxcologla do caboclo, dominado por crengas
supersticiosas, preconceitos, tabiis, etc. a sua precarla situagéo econdmico-
social, etc.

4 -— Tem também concorrido para a falta de éxito das campanhas lancadas até
entdo, a escolha de métodos destinados ao preparo psicolégico da massa.

5 — Quando a Educa¢ido Sanitiria for feita na Escola, é preciso que ela saia
dos seus limites e va até o lar dos pais, pois que do contrario os habitos
e conselhos adquiridos pelos escolares nfio encontrardo ressondncia entre
aqueles.

6 — O nosso professorado nfio se encontra em condigbes de executar um pro-
grama de Educagdo Sanitdria, necessitando assim de uma melhor orienta-
¢do para que realmente possa cumprir a sua nobre missdo.

7 — Deverdo ser instituidos cursos especiais para um melhor preparo do nosso
professorado, a semelhanga do que faz o Servigo Especial de Saide Pi-
blica, nas areas de sua responsabilidade.

8 — A Educagdo Sanitdria, ndo deve formar uma disciplina a parte nas esco-
las primirias ou secundirias, mas sim integrar-se no curriculum escolar,
sendo feita de acdrdo com a 'licio de Wood e a demonstracio de Turner
em Malden, adaptando-se as exigéncias e ao ambiente brasileiro.

9 — E preciso que o homem brasileiro adquira uma compreensdo clara e sin-
cera do que seja Consciéncia Sanitdria a fim de que possa usufruir das
vantagens que lhe podem ser conferidas pelo regime politico democritico
e assim possa éle cooperar na formacdo dos alicerces da nagdo.
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