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Resumo

Apresenta a Pediatria e a Saide da Crianga sob o
aspecto epistemoldgico baseado nas categorias de Lu-
dwik Fleck e seus desdobramentos. Identifica a Pedia-
tria como Coletivo de Pensamento permeado por um
Estilo de Pensamento caracteristico e a Saude da Cri-
anga como Objeto fronteirigo ou zona de interface entre
os diferentes campos do saber em ciéncias da saude.
Contextualiza a atengdo a crianga sob o olhar da histéria
desde a Era Primitiva até o surgimento das raizes da
Pediatria brasileira.

Descritores: 1. pediatria,
2. saude da crianca,
3. aspecto epistemoldgico.
Abstract

Introduces Pediatrics and Child Health through the
epistemological aspect, based on the cathegories of Lu-
dwik Fleck and their unfoldings. Idendifies Pediatrics as
a Thought Coletive characterized with specific Thought
Style and Child Health as Boundary Object or interface
zone between the differents knowledge field. Contextu-
alizes the attention given to the child regarding the his-
tory way back from the Primitive Age until the emerging
of the roots of the brazilian pediatrics.

Keywords: 1. pediatrics,

2. child health,
3. epistemological aspect
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1. Perspectiva epistemologica da pediatria geral
e da saude da crianca

No ambito epistemoldgico: Poderia se afirmar que
Pediatria encerra um Coletivo de Pensamento? O Estilo
de Pensamento que permeia este estilo tem como Obje-
to Fronteirico a Saude da Crianca? Como se constrdi
historicamente este estilo de pensamento? Estas trés
perguntas t€ém me impulsionado a este pequeno ensaio
sobre o contexto em que praticas de cuidados a saude
infantil podem ser inseridas, localizadas, ou melhor, en-
tendidas no &mbito da filosofia e histdria da ciéncia. Longe
da possibilidade de trazer respostas, pretendo dar relevo
a necessidade de, sob a bandeira da reflexdo, entender-
mos a pratica pediatrica sem a sisudez das entidades
nosologicas. Argumento o carater ludico deste artigo, ja
que engendra um corpo de conhecimentos livre de tec-
nologias pesadas, o que, a meu ver, caracteriza o campo
da filosofia e historia.

1.1. A Pediatria como Coletivo de Pensamento
Partindo do pressuposto de que Coletivo de Pensa-
mento corresponde a um agrupamento social caracteri-
zado por um Estilo de Pensamento', sugiro que Pedia-
tria seja categorizada como Coletivo de Pensamento.
Num ensaio anterior? pude caracterizar elementos cons-
titutivos do Estilo de Pensamento como sendo:
1. modo de ver, entender, conceber;
2. processual, dindmico, sujeito a mecanismos de re-
gulagéo;
determinado psico-socio-historico-culturalmente;
que leva a um corpo de conhecimentos e praticas;
compartilhado por um coletivo;
com formagao especifica.
Entendo que o Estilo de Pensamento pediatrico se
adequa a estes elementos. Entdo vejamos: a Pediatria
encerra um modo de ver o objeto das Ciéncias da Satude
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(a saude e a doenca) de forma particularizada. Existe
um “olhar pediatrico”, um jeito de ver a Saude da Crian-
ca. Talvez este elemento seja basico no entendimento
de um Estilo de Pensamento. Fleck' chega a afirmar
que a disposig¢do para o perceber orientado constitui seu
principal componente. A organizag&o da concepcdo sau-
de/doenca da Pediatria, bem como a escolha dos pro-
blemas relativos a seu campo, e as soluc¢des de resolu-
¢do propostas, estdo sujeitas ao olhar estilizado deste
Coletivo de Pensamento. Dentro da perspectiva das
concep¢des de satde/doenca higienista/preventivista,
social e biologicista®, poderia se afirmar que a Pediatria
¢ o Coletivo de Pensamento que mais se aproxima de
uma visdo integradora, junto com a Satide Coletiva. Numa
analise curricular que realizei®, pude observar que o con-
teado programatico das disciplinas desenvolvidas pelo
Departamento de Pediatria da UFSC foi o que incorpo-
rou, em certa medida, a complexidade das concepgdes.
Apesar disto, cabe lembrar a presenga hegemonica de
uma visdo biologicista.

Em relagio ao segundo aspecto (processual, dindmi-
co, sujeito a mecanismos de regulagéo), lembro que tal
qual outros estilos de pensamento, o pediatrico possui
sua propria regulagao intrinseca. O estilo de pensamen-
to é dinamico e ocorre enquanto processo. Sua produ-
¢do de conhecimento esta sujeita a coer¢do de pensa-
mento, se instaura, se estende, tem sua fase de classis-
mo e na complicagdo se modifica®. O Coletivo de Pen-
samento pediatrico tenta se firmar enquanto construtor
de fatos e verdades pactuadas entre seus pares.

Quanto a sua determinagdo, lembro que toda agdo
humana no campo do conhecimento é condicionada so-
cialmente. O conhecimento é uma atividade social por
exceléncia'. E a histéria que ambienta os fatos, e ao
mesmo tempo, os relativiza. Ndo existe uma Pediatria
sem seu contexto histérico, nem de forma sincronica,
nem de forma diacronica.

Em relacdo ao conjunto de conhecimentos e prati-
cas, Fleck' coloca-nos que o perceber estilizado leva a
uma agdo conseqiiente frente ao objeto. Quer dizer, o
Coletivo de Pensamento através de seu estilo se apro-
pria de conceitos, modelos, técnicas e instrumentos que
geram praticas dirigidas®. E tentador relacionar este ele-
mento do estilo de Pensamento com o que, contempora-
neamente, as Ciéncias da Educagéo categorizam como
competéncia. O ver estilizado pediatrico demanda um
corpo de conhecimentos, habilidades e atitudes particu-
larizadas.
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O quinto elemento diz respeito ao agrupamento soci-
al do Coletivo de Pensamento, propriamente dito. Este
grupo social que pactua um estilo, a cumplicidade entre
os pares de um mesmo Coletivo de Pensamento, que
compartilham um ideal de verdade*, Kuhn® chamou de
Comunidade Cientifica. Os pediatras organizam-se em
sociedades cientificas e em sociedades corporativas, tém
suas revistas especializadas, encontram-se em congres-
sos especificos. Ou seja, a linguagem pediatrica néo pre-
cisa ser traduzida entre seus membros do coletivo, ela
fortalece as relagdes subjetivas e coletivas estruturando
a unidade do grupo. Esta unidade, inclusive, encontra
legitimacdo junto a sociedade civil e junto a outros cole-
tivos de pensamento.

Por ultimo, lembro a formagéo especifica do Coleti-
vo de Pensamento Pediatrico. A formagdo especifica
carregada de estilo que, de certa forma, homogeneiza a
pratica pediatrica é pactuada pelos cursos de graduagéo
e programas de residéncia médica. Sdo as praticas cur-
riculares que direcionam o “ver formativo” estilizado,
seja através de sua grade, planos de ensino, ementario e
bibliografia utilizada®, seja através da execugéo do cur-
riculo oculto®.

O enquadramento de um Coletivo de Pensamento
depende sempre do recorte do objeto de estudo. Poderi-
amos dizer que existe um coletivo de pensamento dos
profissionais da saude, assim como, outro coletivo de
pensamento das ciéncias juridicas e um outro, das enge-
nharias. Outro recorte possivel seria investigar os cole-
tivos de pensamento das ciéncias da saude. Entdo teria-
mos o coletivo médico, o de enfermagem, o de nutrigéo,
etc. A opgdo de recorte foi a dos coletivos de pensa-
mento de medicina, onde se coloca a Pediatria (Fig. 1).

Figura 1 - Distribui¢do dos coletivos de pensamento
das profissoes de satude.
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1.2. A Satde da Crianca como Objeto Fronteirigo.

Parto do pressuposto de que Objeto Fronteirigo
(ou limitrofe) poderia ser entendido “como concei-
tos, técnicas, materiais de dominio de uma area (ou
de um Coletivo de Pensamento) que possui compati-
bilidade com outros coletivos” 72 ou, como prefere
Lowy?®, uma area do dominio comum, que sofre coo-
peragdo de mais coletivos de pensamento para sua
compreensdo. Pensar a Saude da Crianga como esta
area de dominio comum n3o parece extravagante.
Saude da crianca, em fato, pode constituir-se numa
area do conhecimento que favorece uma zona de
interface, ou zona de troca, podendo ser qualificado
como nucleo articulador que pode impactar nas re-
lagdes interdisciplinares. No caso, pode ser a possi-
bilidade de estabelecimento de rela¢des intercoleti-
vas entre a Pediatria e outros coletivos que tém como
objeto a Satide da Crianga, como odontopediatria,
enfermagem pediatrica, psicologia infantil, nutri¢éo,
fonoaudiologia, fisioterapia, etc.

A Saude da Crianga comporta-se como um Objeto
Fronteiri¢o sujeito aos olhares estilizados dos diferen-
tes coletivos de pensamento que dela se apropria. Cada
qual com sua especificidade disciplinar (intracoleti-
va), estes coletivos de pensamento sdo co-responsa-
veis pela constru¢do de uma abordagem interdiscipli-
nar que a complexidade do objeto saude/doenga da
crianga exige (Fig. 2).

Figura 2 - Representagdo da Saude da Crianga como
Objeto Fronteirico entre os Coletivos de
Pensamento que assistem a crianca.
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2. Histéria da medicina - a pediatria e o cuidado
a crianca

2.1. A Era primitiva e a Antiguidade.

Como vimos, a Pediatria constitui-se em um Coletivo
de Pensamento por possuir um Estilo de Pensamento. A
Satde da Crianga é uma area do conhecimento comum
a outros coletivos e, portanto, ¢ um Objeto Fronteirigo.
Mantendo a coeréncia do discurso, admito que este es-
tilo possui uma protoidéia (ou pré-idéia), segundo as ca-
tegorias fleckianas'. Protoidéias sdo esbogos historicos
que ainda no se constituem em Estilo de Pensamento
formal e estruturado, mas empreendimentos historico-
evolutivos que ferramentam a construgdo de um estilo.
Ou seja, podem ser entendidas como raizes histéricas
de estilos/coletivos de pensamento identificados.

Nio se pode desatrelar o cuidado a satde infantil do
conceito de infincia, e conseqiientemente ao contexto
histérico que este conceito carrega. A Pediatria também
¢ uma construgdo social e, como tal, deve ser encarada.
Nao existe, portanto, uma Pediatria isolada do mundo so-
cial. Seidler® afirma que a posi¢do da crianga na familia,
na sociedade e no Estado determina o papel de infancia e
seu cuidado. E a determinagdo social, com seus compo-
nentes econdmicos, culturais, historicos que oferecem
condigdes materiais que justificam percep¢des e praticas.

Concepgdes sobrenaturais sobre a vida e a morte, e
conseqiientemente sobre as doengas, marcaram o cui-
dado a crianga do homem primitivo. Espiritos, astros,
feiticarias, magias, rituais figuram entre as rela¢des cau-
sais e terapéuticas do pensamento primitivo'’. Criangas
foram usadas como objetos de sacrificios, enterradas
vivas quando seus pais morriam, abandonadas ou mor-
tas quando tinham determinadas doengas''.

Na antiguidade o pensamento sobrenatural persiste,
mas podem ser encontrados documentos (Papiros Egip-
cios e Tabuas Babilonicas) dando conta do reconheci-
mento de algumas doengas e procedimentos relaciona-
dos com a crian¢a. Em Alexandria, 1550 AC, encon-
tram-se escritos sobre o choro do recém-nascido e me-
didas para estimular a produgéo de leite materno. Outro
papiro, de 1900 AC, aborda sobre o cuidado neonatal e a
recomendagdo de aleitamento materno durante trés
anos''. O Cddigo de Hamurabi (1793 AC) estabelece
principios éticos em 282 artigos relacionados desde Di-
reito Processual, saneamento basico, administragéo pu-
blical?, até artigos especificos sobre o direito e cuidados
com a crianga''.
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Na Grécia Antiga, sobretudo com a medicina hipocrati-
ca (460-370 AC), o entendimento de causalidade ganha
contornos de racionalidade e o sobrenatural perde um pou-
co de seu espaco. A obra hipocratica Ares, Aguas, Luga-
res manifesta uma interagdo da clinica com o conceito eco-
16gico de satide/doenga, afinando-se a teoria multicausal'>
13, Os Aforismos Hipocraticos dedicam grande espago a
respeito das observagdes realizadas sobre a evolugéo de
doengas prevalentes na infancia. Curiosamente retrata di-
ferengas de evolugdo e tratamento das doengas de crian-
cas comparativamente com a dos adultos''.

A medicina greco-romana com Celso (30 AC a 50
DC) também reconhecia que criangas necessitavam de
tratamento diferenciado dos adultos e descrevia proce-
dimentos cirurgicos pediatricos, conselhos sobre ama-
mentagdo, bem como doengas pediatricas''. Sorano de
Efeso é considerado por Bloch!! o primeiro especialista
em doencas da mulher e das criangas descrito. Sorano
se dedicava, mais especificamente, ao recém-nascido e
seus cuidados, chegando a detalhamentos relacionados
com o aleitamento materno, sem negligenciar a descri-
¢do de muitas doengas infantis.

2.2. A Idade Média e o Tempo Perdido.

Durante a Idade Média o cuidado a crianga sofreu
um grande descenso, como de resto na medicina. As
condigdes sociais, o atrelamento do conhecimento a Igre-
ja, o poder centralizado e o retorno ao sobrenatural como
teoria causal da doenga, justificam o alto indice de mor-
talidade geral e, conseqiientemente, infantil gerados
pelas epidemias. Vale lembrar que as conquistas no cam-
po da satude conseguidas na Grécia e Roma Antiga, como
saneamento e racionalidade nas inferéncias causais, fo-
ram abandonadas neste periodo'*. Na Europa da Idade
Meédia a doenga passou a ser considerada como resulta-
do do pecado, da interferéncia divina, trazendo resulta-
dos desastrosos para os indicadores de satide das popu-
lagdes. A margem do que ocorria no Oriente, onde os
médicos arabes e judeus absorveram e desenvolveram
as praticas racionais de influéncia greco-romana, a me-
dicina cristd parou no tempo, deixando como legado um
hiato na produg@o de conhecimento na satde®.

2.3. O lluminismo e a no¢éo de meio — crianga, higi-
ene e regulagdo estatal.

Por uma questao de recorte, ndo negligenciando ou-
tras abordagens historicas, pretendo uma aproximagao
com o cuidado a crianga a partir da Pediatria Moderna.
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Dentro desta opgao, localizo o século XVIII e o [lumi-
nismo como marco inicial da preocupagio sistematica
da relagdo crianga e cuidado. Insisto que a opgéo se
deve por recorte, mas se justifica também pelos efeitos
sentidos até hoje na pratica pediatrica, o corpo de co-
nhecimentos sistematizados naquela época. Foi durante
a ultima metade do século XVIII que este movimento
de idéias tomou lugar do obscurantismo e favoreceu a
forca intelectiva na busca de explica¢des causais com
seus conseqiientes objetivos de modificagéo das reali-
dades'>. A crianga ganhava um status dentro da socie-
dade, tanto como parte do objeto a ser modificado, como
sua prote¢do foi identificada como caminho na execu-
¢do de modifica¢des da sociedade, através da saude e
educacdo’. Alias, a educacdo infantil e a satde da cri-
anga sdo tracos marcantes da empreitada iluminista. A
contribui¢do de Rousseau'® parece extrapolar o ambito
da educagdo quando descreve tematicas relacionadas
com a puericultura moderna, relativas a protecdo da cri-
ang¢a (bem vestir, bem comer, bem respirar, afeto, segu-
ranga, etc.). A contribui¢do roussoniana passa, também,
pela compreensdo da identidade infantil, como uma rea-
lidade peculiar de pensar, sentir, crescer e desenvolver®.

Nao se pode dizer, no entanto, que na Franga estes co-
nhecimentos eram democratizados e inclusivos. Danzelot!”
faz-nos entender que o cuidado a crianga era desigual e
excludente, privilegiando a burguesia francesa. Talvez o
mesmo no se pode dizer da Inglaterra ou Alemanha. No
primeiro, William Cadogan escreveu, em 1748, “Um En-
saio Sobre a Amamentagdo e o Manejo de Criangas”, onde
defendeu o direito da crianca a vida e a liberdade. No do-
cumento, descreve a importancia da amamentaggo, alimen-
tos, vestuario e exercicios na saude infantil. Em 1769 é
criado um Dispensario para Crianga Pobre, que em doze
anos atendeu trinta e cinco mil criangas.

A Policia Médica'® alemi, ainda no século XVIII e
inicio do século XIX, apesar de trabalhar dentro de uma
perspectiva higienista/preventivista, repercutiu positiva-
mente no que diz respeito ao entendimento causal e sua
resposta em termos de Vigilancia a Satude. Lembro que
este entendimento sempre esteve atrelado a nogdo de
meio, como ar, agua, esgoto, etc.'’, ou seja, a teoria da
multicausalidade®.

Peter Frank é considerado o exemplar da Policia
Meédica e € com ele que este movimento estatal se ocu-
pa da protegdo a criangca. Em uma extensa obra, escrita
entre 1779 e 1817, ele argumenta que o Estado deve
sustentar a puérpera durante as seis semanas que suce-
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dem o parto para que ela possa cuidar da crianca. E
também em sua obra que se pode encontrar preocupa-
¢des com a saude escolar, desde prevengao de aciden-
tes na escola, passando por higiene mental, iluminagéo,
aquecimento e ventilagdo da escola, até programas de
educacio fisica'.

2.4. A Revolugio Industrial — as contradigGes sociais
e a determinagédo social

Em meados do século XIX um novo movimento de
idéias médicas ganha forga em varios paises da Europa:
a Medicina Social. Provavelmente surgida na Inglater-
ra, este modo de ver a saude e a doenga encontrava nas
contradi¢des da Revolucdo Industrial o seu substrato.
As péssimas condigdes de trabalho, a desigualdade so-
cial e os altos indices de mortalidade infantil nos filhos
dos trabalhadores deslocaram as teorias higienistas/pre-
ventivistas do [luminismo e da Policia Médica e coloca-
ram em pauta a saiide e a doenga enquanto processo
determinado socialmente. As criangas também eram vi-
timadas nos locais de trabalho, por constituirem mao-
de-obra barata. Trabalhavam até 16 horas por dia, em
condi¢des insalubres e com pouca comida, sujeitas a
explosdes e desabamentos nas minas®. Paralelamente
aos fatos sociais das periferias, as criangas burguesas
recebiam cuidados médicos especificos e individuais com
abordagem higienista.

2.5. Asegundametade do século XIX -a crianga biologica

A diminui¢éo do fluxo dos movimentos sociais da
segunda metade do século XIX e o advento do Pasteu-
rismo (Teoria do Germe) desocupou de vez a preocupa-
¢d0 médica com o social e assumiu a teoria unicausal
como empreendimento clinico?'. As repercussdes desta
teoria foram o aprofundamento da visdo biologicista e
mecanicista do entendimento da doenca, e certamente
colheu frutos na Pediatria. Apesar do deslocamento so-
cial, a chamada vacina, tratamentos de muitas enfermi-
dades, desenvolvimento de laboratorios, assepsia cirtir-
gica®?>% ou seja, uma profunda transformagao da abor-
dagem da doenga. Parece ndo haver duvidas da impor-
tancia historica destes desdobramentos, o que se consti-
tui um bonus a medicina. O que se questiona € que uma
teoria que poderia ampliar as teorias anteriores (higie-
nista/preventivista e social) acabou transformando-se em
quase Unica, dominante e hegemdnica®. A possibilidade
de estudar as criangas e suas enfermidades sob a ética
da ciéncia natural fez com que os propdsitos sociais da
Pediatria fossem colocados a margem”®.
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A palavra puericultura parece ter surgido na Fran-
ca em 1860, quando Alfred Caron descreveu uma area
da higiene relacionada com criancas sadias. Sua obra
foi chamada A Puericultura ou a Ciéncia de Criar Hi-
gienicamente e Fisiologicamente as Criangas (Original
em francés: La Puériculture ou la Science d’ Elever
Hygiénequement et Physiologiquement les Enfants) ',

. Neste periodo foi crescente o interesse de clini-
cos para com a saude infantil, o que pouco a pouco co-
mega a constituir-se como especialidade'?*. Clinicos
ingleses, americanos e alemaes, no ultimo quarto do sé-
culo XIX comecaram a se dedicar a pediatria com pre-
ocupacdo ao atendimento individual. O habito de pesar
bebés foi introduzido por Ahlfeld na Alemanha, em 18784,
A pratica pediatrica ao utilizar percussdo, ausculta com
estetoscopio, uso de termometro clinico, raios-x, labora-
torios clinicos e de patologia, ampliou a possibilidade di-
agnostica, propiciando a proliferagdo de descri¢des de
doengas pouco conhecidas até entdo*.

Sobre a literatura pediatrica do século XIX, pode-
se dizer que Meissner, em 1850, compilou material so-
bre doencas infantis, as Bases da Literatura de Pedia-
tria: Compéndio de Monografias de Doengas da Infan-
cia (Original em alemio:Grundlage der Literatur der
Péadiatrik, Enthaltend die Monographien iiber die Kin-
derkrankheiten) e encontrou quase 7000 trabalhos em
100 anos (segunda metade do século XVIII e primeira
metade do século XIX)*. Entre 1887 e 1889 foi publica-
do por Gerhardt (1833-1902), com a ajuda de varios co-
laboradores, um livro de seis volumes de 7000 paginas
sobre o conhecimento pediatrico daquele momento his-
tdrico, chamado Manual das Doengas Infantis (Original
em alemao: Handbuch der Kinderkrankheiten). Segun-
do Ballabriga® este livro abrigava a série de mudangas
do ponto de vista semioldgico e nosoldgico e patoldgico
que fundamentaram a Pediatria Cientifica.

2.6. As Raizes da Pediatria Brasileira

Fora a especificidade do cuidado a crianga negra e a
crianga india, ndo se pode falar de uma Pediatria exclu-
siva brasileira no século XIX. O cuidado de satde des-
tes grupos carregava particularidades que fogem do es-
copo deste trabalho, mas podem ser consultados em
Arantes et al** e Rocha?.

O século XIX foi marcado por uma abordagem pedi-
atrica de esséncia higienista. A¢Ses de Policia Médica
eram hegemonicas e o plano social passava despercebi-
do. A nogéo de que as causas da mortalidade infantil se
dividiam em organicas intrinsecas e extrinsecas se justi-
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ficava pela hereditariedade na primeira e, meio ambien-
te na segunda, incluindo higiene pessoal. As a¢des con-
seqiientes incluiam uma Policia Sanitaria e Domiciliar,
ou seja, higiene preventiva na protegdo a infancia®.

A crianga aparece como objeto de publicagdo em 1847
com as obras Causas de Mortalidade de Criangas no Rio
de Janeiro e Moléstias mais Freqiientes da Primeira In-
fancia. Entre 1879 e 1882 ocorreu a circulagdo da revista
A Mée da Familia. Todas estas publicagbes utilizaram
como referencial conceitual o higienismo e a Policia Mé-
dica®®. Um dos indicios historicos da estruturagéo do Es-
tilo/Coletivo de Pensamento pediatrico esta na descrigdo
de Machado®, Rocha?” e Aguiar® que relatam a funda-
¢do de uma Cadeira de Clinica de Moléstias da Crianga
por parte de Moncorvo Figueiredo, no ano de 1882. Seus
argumentos, quando da solicitagdo, passam pela relevan-
cia da prevaléncia das enfermidades infantis e sua rela-
¢do com letalidade, indices de mortalidade. Indica as rela-
¢Oes multicausais, as condi¢des climaticas brasileiras, a
ignorancia quanto a habitos de higiene e o desinteresse
administrativo como componentes da alta mortalidade in-
fantil. Como solugdes prescreve a instrugédo popular so-
bre higiene e a cura de doengas pediatricas. Para o 1lti-
mo, acreditava que a criagdo de uma cadeira especifica
de clinica especial de criangas poderia ser um caminho
para alcangar melhor resolubilidade®.

Duas outras marcas historicas podem ser entendidas
como testemunhas da cria¢do de um novo Coletivo de
Pensamento, o pediatrico: Primeiro, a fundac¢éo, em 1910,
da Sociedade Brasileira de Pediatria; segundo, a organi-
zagdo da Conferéncia Nacional de Protegdo e Assistén-
cia a Infancia, considerado por Aguiar® o primeiro Con-
gresso Brasileiro de Pediatria.

Para encerrar, gostaria de, mesmo que superficial-
mente, expor um momento da historia da Pediatria bra-
sileira que ndo gosta de ser lembrado, o da Eugenia.
Lembro que o livro Histdria da Pediatria Brasileira®® ndo
traz uma pagina sequer deste movimento forte, vivido
nas primeiras décadas do século XX. Era um movimen-
to conservador que tinha como base biologica o Darwi-
nismo e o determinismo genético. Pautado no controle
social, com objetivos de melhorar as ragas, acreditava
na seleg¢do natural dos mais fortes. A higiene ganha es-
paco no controle da procriagédo regulando e decidindo se
os considerados geneticamente inferiores deveriam ser
esterilizados ou nao®. Esta teoria excludente, proposta
por Francis Galton, em 1883, encontrou respaldo no Brasil
Getulista, nos EUA, na Europa e, como se bem sabe,
com profundidade, na Alemanha.
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