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GRUPO SSCOLA~ B:~TISTA C'SP;.;r_.os, si~uado na Avenida i\ossa -

Senhora de Fét1me., s/n, conerega 712 alunos em três perÍodos: des 

8:oo às 11:00 - dss 11:00 às 14:oo - des 14:oo às 17:00. Sues 

inste.J.ações compreendem 8 salas de aulas comuns, 2 selas de edmi-
floJ - • , 

nistraçao, 1 sala de reunioes, 1 gabinete dentario (que serve de 

- - # alrnoxe..rifedo), 1 cozinha, 1 gelpao coberto, 10 inste.leçoes sanita . -
rias (5 pera IT!eninos e 5 pare meninas). Não possui bebedouro •. As 

.... # 

8 selas sao ocupadas por 23 classes, com o seguinte nuaero de ins 

criçso, nos Últimos três anos: 

# 

Alunqs inscritos no curso pre-
primario, nos anos de 1.966, 

1.967 e 1.968 
, 

Imo r:etricula Sala Classe 

1.966 57 2 1 

1.967 56 2 1 

1.968 71 2 1 

Fonte: F.E.C.E. 

, 
Per iodo 

2 

1 

2 

, 
Alunos inscritos no curso prima-. 

rio nos anos de 1.966, 1.967 
e 1.969 

-- , , 
P.no i"ie.tricula Sala Classe Per iodo 

1.966 718 7 21 J 

1.967 814 7 21 J 

1.963 951 7 21 .3 
L----· 

Fonte: F."?;.C.3.:. 

, , . , 
A rr.edia de alunos por classe e de .37,4 no prlm~~io e 24 

, , 
no pre-pr1~~~1o. 

No corrente ano foreM ecrescentede.s .3 salas de emergên-
, 

c ia, que conte. con~ 112 alunos, em dois per iodos. P.nexo e o Gru-
, 

po, funciona no periodo das 19:00 às 21:00 um Curso de A1fabeti-
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, 

zação pera Adultos, com matricula de 2?8 alunos (2C8 masculinos e 

?O f em in in os). 

o corpo docente do G.E. Batista Cepelos é constituÍdo de: 
.. ., 

- 19 professores primarios 
.. , , 

- 2 professores pre-primar1os 

- 9 substitutas eventuais 

- 4 classes vagas 

- 2 diretores efetivos 

conta ainda com 3 auxiliares do Diretor e 4 servidores. 

GRUPO ~SCOLAR IDOI·! INEU IJ~TUEES CALDEilH., situado -no Km. • 

32 da Via qaposo Tavares e, portanto, em condiçÕes ambientais ina 

dequadas para uma escola. 
, , -

Seu predio esta situado cerca de 2 me~ 

tros da rodovia, cujo intenso movimento, durante todo· o dia, pre-

judica o. desenvolvimento das atividades escolares. Funcione. em 

pr~dio de doisx andares, com 8 salas, 3 sàlas de administração, 1 
, ~ 

laboratorio, 1 galpao coberto, 1 cozinha, 1 quadra de esportes, 8 

'instalações sani tffi.ias (4 pe.ra meninos e 4 para meninas). Anexo 

ao grupo e do outro lado da rodovia, funciona uma sala de aula e 

duas instalações sanitárias; no momento da. pesquisa não estavam 

funcionando. 

Smbora funcione em três perÍodos (das 8:00 às 11:00 - das 

11:00 às 14:oo- das 14:oo às 15:00), o grupo possui apenas uma e 
, , 

duas classes, respectivamente, nos dois ul t.imos per lodos, . uma vez 

que a partir das 12:30 cede suas instalações aos alunos do Giná-­

sio ~stad.ual "Zacarias AntÔnio da Silva". 

Os 429 alunos inscritos no inÍcio do ano achava~-se dis-­

tribuÍdos em 7 classes em 1.966 e em 9 a partir de 1.967. 
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, , 

Alunos inseri tos no curso pre-prirr•ario 
nos anos de 1.966, 1.967 e 1.968 

, , 
Ano · fiatr icula Sala Classe Per iodo 

1.966 )O 1 1 1 

1.967 25 1 1 1 

1.968 31 1 1 1 

Fonte: F.E.C.3. 

, 
Alunos inscritos no curso primario nos 

anos de 1.966, 1.967 e 1.968 
, , 

Ano r·:atricula Sala Classe Per iodo 

1.966 271 7 7 1 

1.967 313 8 8 1 

1.968 399 8 8 1 

Fonte: F.E.C.E. 

, 
O corpo docente do G.E. Idomineu Antunes Caldeira e cons-

, 
tituido de: , 

- 7 professores primarios 

- 8 substitutas efetivas 

- 6 classes vagas 

- 1 Diretor 

colaboram ainda. no grupo duas auxiliares do Diretor e dois servi-

dores. 

P.mbe.s instituiçÕes possuem bibl1otece. con::posta de três es 

, - -tentes COL'I~J, orc;ao de Cooperaçao t];scolar, Caixa Escolar. A ca.1-

xa escolar do G.~. I.A..Calde1ra arrecada de rxr:~-4,cc a r:Cr.;:lc,oo -

por mês e fornece material escolar a 160 alunos, serecionados pe-

los professÕres que, coroo orientRção, fazem un::a pequena investle.§; 

-çao na comunidade. A Prefeitura r.:unicipal· oontribtii com ~;er:~lCO, 00 

e I~Cr?5o,oo respectivame!'lte ao G.S. E. Cepelos e G.~. I.A. Ce.ldei-

ra, na compra de reater1el. 
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I~almente, coopera na merend.a escols.r e~r. ambas escolas , 
, 

fornecendo leite e . açucsr • . Os demais ingredientes da merenda es-
, .., , -

colar, como fuba, trig o, rnacarrao, olco, sao doados pela Aliança 
, . 

Para o Progresso, atreves dos "Alimentos ·para a Paz". 

Observamos ainda a participação dos pais dos alunos na 

merenda, com a remessa de hortaliças para a sopa, quE'..ndo solici­

tad.os pelos professôres. O G.E. I.A.C. conta .com a contribuição 
. , ' . 

do Frigorlfico Cotia que envia 10 kg de carne com osso, diaria--

mente. 

Essa mesma. instituição faz caropanhas· na. cidade e entre -

os alunos ps.rs. aquisição de material ou de alimentos para sue. me-

renda.. Entre os alunos ou classes, este.belece-se um torneio, pr~ 

miando aquêles que conseeuirem maior quantidade de materiais. 
- , . 

De acordo com o calende.rio, ~bas escolas fazem campanhas 

educa.ti v as, cor.1o "Semana dos Bons Dentes", "Semana Contra r<:a.l de 

Chagas", 
... 

"Semana do Transito". 

Quanto ao problema de faltas, segundo o Diretor do G.E.I. 

A. Caldeira, náo h~ grande porcentagem de faltas, a não ser nos 

s~bados, por motivos religiosos ou econÔmicos. "Eu i tas vêzes es 

crianças ganham de fTCr$5, CO a I~Cr$10, 00 por dia nos Clubes de Golf". 

No G.B. B. Cepelos, segundo o Inspetor ~scolar que nos forneceu -
... .. , 

os dados, e. ausencia dos alunos es aulas se deve e. Ul'(1 unic·o f a-

tor: "e. pobreza" (sict. 

Uma terceira causa foi da.da pelos nossos entrevistados, 

que nos deram como motivo pelo qual suas crianças falt am às au-
~ 

le.s, a doença - grave ou ne.o. Em geral, segundo os entrevista--

dos, sua s crianças não costumam faltar às aulas. 

Com referência às condiçÕe s que a comunidede ~eseje. que 
, -sejam ~r.elhorE.Jdas . as escolas, encontremos varia s referencias e. • . . 

1- &lsin~, que consideram "fr~co", 11me1o marrêta", e que 

poderia ser "mais puxe.do". 
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2- Professores mais ener~icos, que "façam as crianças es-

tudarem". 
. , , 

3- Professôres mais assid.uos. Aqui a afâduidade e, muitas 
.. 

vezes, 
.. 

percebida em termos de estabilidade do professor na escola 

ou na classe. 

4- CondiçÕes higiênicas, core o "falta d~gua", "banheiro su 

jo", "falta de filtro", "vidraça. quebrada" (? ~. 

· Três entrevistados gostexiem que a escola tivesse um den-

tlste .• 

III- gfv~L S'2C't:}N!:>ÁRIO 

Cotia conta apenas coe o Ginásio Sste.dual Zace.rias P.ntô--
, . 

nio da Silva, que funciona no pred1o do G.E. I.A.Caldeira. O pla-

no _ne.cional de educação est~ construindo o referi~o gin~sio, se-- · 

gundo o F.E.C.E. 

O nÚmero de inscriçÕes era de 477, sendo 250 do sexo mas-
, 

culino e 227 do sexo feminino, assim distribuidos: 

Alunos inscritos no~ anos de 1.966, 1.967 
e 1.968, conforme ser1e . 

~~rleiPrlreelra MO ......... ____ Segunda Terceira! Quarta-· T9TAL I 
1.966 107 81 57 44 ~89 ' 

: 

1.967 lO~ 80 44 ·i 43 275 I 
! 

1.968 307 87 57 26 477 

Fonte: F.E.C.E. 

Os 477 estão subdivididos em 13 classes, nos perÍodos de 

·12:)C ss 17:30- e das .17:30 às .21:30. 

O nÚ~ero de desistentes, em agÔsto Último, era de 15 alu-

no~.!...: que segun1o seu Diretor, abandon'arE.I!l o curso por tloti v o de 

residência (nmdança). · 
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, A 

O corpo docente do G.E.Z.A.S. e composto de 19 professo--

res, distribuÍdos nas seguintes matérias: 

, , numero de r-:ater1a professõres 

Portugues J 

Frances 2 
.. 

Ciencie.s 2 
, 

M'atemat ica 2 
, 

Historia 2 

Geografia 1 

Ingles 1 

Desenho ·1 

Canto OrfeÔnico 1 

Artes femininas 1 

Artes industriais 1 

Educa\ão fÍsica 2 

Total 19 

Conta coe uma Associação de Fais e r-:estr.es que se reÚne 

semestralmente. A freqttência dos pais a essas reuniÕes se apre­

senta baixa, conforme infor~ação do Diretor do Ginásio. 

- , , 
Nao ha, em Cot1a, o 22 Ciclo do Curso Secundario, deslo-

cando-se os estudantes para são Roque. 

• • • • • • • • • • 



Distribuição da população com 1 anos e mais, em grupos etários, 

segundo o grau de escolaridade. 176 rosidÔnoias 

-·- ,.... .. , 
- ·---

I 
.,,.,~,.,- .. ----

mârio Secundário Pri 
. ···-

'onico To 
"""""-_ ...... < ..... ~~--- 7 .s,_ 

I c I c 
.........._,_.., .. ~ - -~- -· 

r ~~~-1~;~ ~- c-·-~-, 
-~ 

I 

-
Idade ~~ ~ Nl ~ }liJ fo }li fo Nl fo }li }li fo 

-·--.....- ~-· -- ·- .. -- -
7 a 11 E'.llOS 3 3,33 51 56 ,67 36 40,00 - - - - - - -

12 a 16 r.:1os 21 14, 58 10 6 ,94 ll:O 76,38 - - 3 2,60 - - -
17 a 25 anos 31 17,90 62 35 ,83 48 27,80 8 4,62 17 9,82 1 o, 58 4 2,32 

25 o + auos 82 22,97 102 28 '57 128 36,85 12 3,36 16 4,48 12 3, 36 2 0,56 

-·l· "-··· . 
,45 322 42,16 ·---~~A::_~l~~i~?!:J}2·; .~~ 2;~a 36-;,7lti3·1~~ 1, 

'~---~·n- - -•·••-
70 6 0,78 

Superior 

c 
. 

N'l ~-- lfl 

- - -
- - / -, 

- - 2 

3 0,84 -
3 0,4-;r 2 

Obnervamos, igualmente, que dos 564 indivíduos do grupo estário superior a 14 anos, 123 são 

analfabetos (22() e 441 são alfabetizados (7~). Consideramos analfabetos aquêles indiví-­

duos que não sabem ler, escrever ou fazer contas. 

--r-· 

·-···--I TOTAL 

fo :JI f. ... --

- 90 11,78 

- 144 18,85 

1,16 173 22,64 

- 357 46,73 

---
0,26 764 100,00 
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USOS ~ COSTUr:ES 

A- H~TRODUÇÃO 
, , , 

Um dos problemas fundementals ·da Saude Publica e persua-

dir as pessoas a aceitarem novos padrÕes sanitários, ou a rondarem - , . , , 
concepçoes e praticas, julgadas .1mpropr1as pera a saude por ou-

tras mais recomendáveis do ponto de vista cientÍfico. O que se 
W , N A 

vise. entao e mudar a cul~ura, nao tOda a cultura, mas sim certos 
, , 

habltos e costumes relacionados com a saude~ 
, , ... 

Sabemos, porem 1 que a cultura htmena e um todo logicamen-

te integrado, em que não existem elementos isolados. Isto s1gn1-
, 

fica que para se mudar um · elemento cultural relacionado co~ e se~ 
, - .. 

de, necessarlo se faz conhecer nao somente os aspectos da cultura 

, -relacionados com o setor saude, mas .outros que com ele guardem r~ 

laçao direta ou indiretamente·. Esta ~ a primeira das limitações . 
.. , 

que se faz e este levantamento, no tocant~ ao item "Usos e Costu-

mes'' o 

Ademais, o estudo que se pode reellzer dos traços cultu--- , , ràis de uma cornunide.de, que tenham interesse para o setor saude, e 
, 

multo amplo; pois inumeros seriam os aspectos a serem abordados; 

portento, dever-se-ia traçar um objetivo ·aspecÍfico .para tal le-

vantemento. 

Acrescente.- se, ainda, que para a obtenção de grande parte 
.. , , , - , 

destes dados, certos metodos e tecnices especificos sao necessa--

rios (observação participante etc); e que são incompatÍveis com 
, , 

o cerater e corr- o tempo d1spon1vel do estudo que ora foi realiza-

do. · ,.. .. , 
Feitas est~s restriçoes, passemos a analise dos dados que 

, .. 
foram obtidos por formularios e entrevistes realizadas junto a po 

PJ1).ação. 

Obs.: ' -As tElbeles. que aqui serao apresentadas 

I 



- , nao foral!l aplicados testes estatisticos de 

significância, motivo· pelo qual algumas de 

las deverão ser apreciadas com c~utela. 

B- ETIOLOGIA DP.S DO~~~CJ.f3 

-1J7-

Parece-nos si~ificativo o conhecimento que a população -

tem a r,espei to da etiologia das doenças que a afeta, pois geral--
, 

mente os tipos de reroedios eropre~ados, be~ como o desejo de con--
' , sultar voluntariamente os medicos "preparados", dependem em gran-

, 
de parte do paciente e sua familia reconhecer, consciente ou in-

conscientemente, a natureza da sua doença. 
- , Nao ha, na realidade, no conceito popular, nenhun:;a teoria 

, 
central e integre. de doença; o que há são cert-os conceitos "humo . -

~ - , 
reis" de enfermidade, que sao baseados em noçoes ja tradicionais 

de "frio'' e "quente", noções estas que não dizem respeito à tempe 

' ' . ratura, mas sim a qualida.de inata e.s substa.."lcias. 

Em trabalho editado por Geor~e Foster, e an~lise dêsses -

conceitos populares da doença levou a uma classificação da etiol2 

gia des meswas. A origem de algumas doenças teria. explicação que 
, , -

esta. dentro do conhecimento emp1r1co, e por esse motivo seriam 
, ~ , 

chaJl'ladas "doenças ern:piricas". Se. o conhecidf!S tambcm corro "doen--

ças naturais", pois aparece~ espontâneamente e sem qualquer expll 
- , ' caçeo, ou por ae;entes fisicos comuns, que podet!l ser faciliL!ente re 

, 
conhecidos e conpreendid os pelas pessoas. .Aqui estariat!l inclui--

das as noçÕes de quente e frio. 

Al5Urr.as outras teriam sua origem ligadas às explicaçÕes -
... , , 

que estao fora dos cor.hecirnentos ernpiricos ou fislcos: seriam as 
, 

"doenças tl:'a~icas", que terism con:o cr~usas a magia, a feitiçeria -

c~su olhado, por exemplo). 
, , ... 

OUtro grupo rle doença e o rias "psicolo.;;lcss", pois estao 

li~edas ao reconhecimento de que ernoç~es 1ntens~s, teis como de-
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cepçÕes grandes, susto, desgôsto, são suas causas. 

Baseados nestas premissas, preocupamo-nos em levantar o 

conhecimento que a · população dêste distrito tem a respeito de al­

gumas doenças, que são de -interêsse para a SaÚde PÚblica, hem co­

mo pera aquelas que mais . a tem afetado .• 

Observemos que grande parte da população, n 8. reE J.id ~.rl~ 

desconhece as causas das doenças que a. assola, sendo insis'"llifict~!l 

te a p:r:oporção que as conhece acertadamente. Resta . ainda uma PB!, 

cela da população_que, e~bora errôneamente, te~ suas explicações, 

indo muitas dele.s de encontro com a classificação aciD'la exposta • 
... 

Senao, vejamos: 

A paraiisia infantil, a caxu~ba, o sarampo, a catapora, a 

desidratação, sã.o reconhecidas por parte da população como doen-­

ças naturais, pois sues origens são atr~buÍdas à friagem, ao er, 
'9 " . ' • ao calor, a natureza, ao vento, a umidade, ao tempo, a terra, a 

, 
agua, etc. Para estas mesmas doenças, encontramos ainda explica-

ções de ordem fatalista, pois são consideradas como doenças que 

tém· que dar, "que d~ porque Deus quer-". 
, 

Ha ainda um grupo que confunde a origem com alguns dos 
. , 

sintomas que estas molestias podem apresentar, assim, febre, diar 

ré ia, etc, s.ão tidas co~o causas explicativas desses .doenças. 

TÔdas são consideradas por alguns como contagiosas, che--
, , 

gando mesmo a atribuirem ao contagio suas etiologias. ~ importau 

te salientar que a desidratação, pera alguns, est~ associada ao 
, 

excesso de agua que as pessoas tomem; muitos véem na alimentação 

sua etiologis.. 
, , 

Ja a difteria e explicada tanto corno doença material, oca 

sions.de. por micrÓbios dágua, por contato do corpo quente com elgo 

frio, bem como por certos sinto~as da mesma - tais como ãor d e 

~ garganta, febre etc. 
, 

Alguns, entretanto,- citaT a gripe e ate 

desidratação corn o sua causadora. OUtros ligam sua origem a fatô-
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.. ' .. res h1~1en1cos, pois atribuem a falta de higlene no ambiente, a 

.. .. 
mamadeira ~al desinfetada, a exlstencla de cachorros na casa. 

Fara a tuberculose, boa parte da população encontra expl! 
- .. , - .. caçoes ligadas a ma alirr.entaçao, e fraqueza, eo excesso de traba-

, , , 
lho. Os vlclos, tais como fumo e alcool, aparecem tar:-tbem corno f,ê; 

.. 
tôres explicativos para a tuberculose. ~as nunca houve referen--

.. , , 
ela as bacterias. Fato interessante e o que certos elementos da 

população, pertencentes ~ religião protestante, dão como explica­

ção para a tuberculose: referem-se a ela em têrmos de castigo di-
, 

vino sÔbre certos indivÍduos que fazem "extravagância". Trata-se 

de um castigo sÔbre indivÍduos que não seguem corretamente o re-

ligião, pois bebem, freqUentam bailes, são boêemios; enfim, -sao 

"extravagantes". 

Noções de quente e frio não deixam de aparecer para expl.!, 

car a tuberculose. O ar, a friagem, freqUentemente a ocasionem. 

Poucos a considerem contagiosa, fator de bastante importância. 
.. , , 

Quanto a malaria, consideram que a sua causa esta ligada 

a picadas de "mosquitos" ou "pernilongos". Esta parece .ser a mo-
, . ., , 

lcstie sobre a qual a populaçao tem razoavel esclarecimento de 

sua etiologia. 
, 

Entretanto, ha os que a ligam a localidades onde 
, , 

hajarr. aP:uas paradas, "aguas sujas" ou "podres", brejos, sem asso-
, 

ela-la ao mosquito. Talvez seja porque tais locais favoreçam e a 
.. , 

existencia dos mosquitos. tre.s em realidade e menor a parcela da 

população que associa os dois elementos: ;gua parede e mosquitos. 
, , -

Fara a melaria tambem aparecem explicaçoes ligadas ao "ar" 

ao "ter.:po" ou ":rr.au cheiro". 

Fara a ver~lnose, são muitos os fatôres que a podem oca--

sionar. 
, . , , 

~la e tida por al~ns como doença ''ps1colog1'Ca", pois e 

ocasion?rie pelo desP.jo inse.t1sfe1to de co~er alguma coisa. Cutros 

atribuem corro sua cc:usa o fato de se ande.r descalço. ;. falta de 
, 

hi.~iene no anbiente, ou dos allr.ent os, ta.mbem a pode~ ocasio:1ar. 
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I A 
Ra, entretanto, os que tem a.respeito do verminose uma vi 

- , , ~ 

sao fatalista.: "0eus e quem de"; "e.s crianças ja. nascem com 1om-

brigas e Deus quer que elas saiam". 
, , , 

A a~a ter::bem e aponts.da como um dos elementps que podem 

desencadear e. verminose. 

Quanto ao tétano, parte da população o identifica com o 

tétano umbilice.l ( "!V:sl de Sete Dias") ; parte da população não. -
, 

Pare os que identifice..m o tetano como "1-:al de Sete Dias", sua e-
, 

tiologifi esta ligada quer ao fato de banhar e criança. precocemen-

te, quer ao fa.to de tirar a criança do claro depois de 9 dias • .Al 
~ , 

~uns poucos atribuem o mal as "curiosas sem pratica" e a "urebigo 

trel curado". - , Os que nao associam tetano a probleroas UT!'!bilical atribuem 
A 

e ele como causa "descuido de ferimento" ou "ferirrento com ferro-

menta suja". 
, 

Acrescenta-se ainda que e considerado por ~lguns co 

mo doença conta~iosa, sendo que outros a consideram "doença do 

s~ncsue". · 
, 

As molestias nas quais se tem melhor caracterizado a no-

çe.o de "quente" e "frio" são as do aparêlho respiratÓrio, princi-

palmente a "gripe" e a bronquite. A quase totalidade de popule--.. .. . , 
çao as explica ern termos de "friagem", 2r..:olhar os pes quando o 

, 
corpo este quente", "tozrar sorvete••, "comer certas frutas" (e.s 

frutas p;eralMente são consideradas "frias"). 
, 

O re1.unat ismo, por sua vez, e explicado sempre em têrmos -

de fria~em. 
, 

A hepatite, conhecida como "herpatite", e lige.de freqtten~ 

temente it dmgestão de alimentos ~ordurosos r'quentes")' bem con:o 

ao costutr·e de se mascar chicletes. 

Note-se ainda que para as charre.des "doenças de reulher" -

{doenças do a-perêlho genital) e não observância de dieté:. no parto 
, 
e freqüentemente aponteda como sendo sua ceusedora. 

A nenhuma doença foi 1aia explicaçio de ordem m~gioa. 
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' , Condicionado as caracteristicas e causas explicativas das 

doenças, o tratamento assume vérias formas. Assim, a população -
, 

busca pera cura de suas doenças tanto remedio (aqui significe~do 

medicamento, produto farme.cêutico), re.m~dio caseiro, como rezas -

ou oraçÕes, embora estas Últimas em menor proporção (respectiva-­

mente 97,15%, 70,45%, 29,55%) 

( 

' 
I 
! 
I 
I 

' 

I 

I 

, , 
Tratamento por Remed~o, Re~edio Caseiro e 

OraçÕes, nos domicílios investigados 
. Reme'aio 

~' 
, 

OraçÕes Rerredio c~seiro 

N2 t;lf r-!2 % % "'· ' ;o N2 -

Sim 171 97,15 124 70,45 52 29,55 
- i 5 2,85 E ao 52 29,55 124. 70,45 

Total 176 lCC,CO 176 lOC,Oü 176 lOC,CO 

Deve-se notar que os dados supra expostos não são mutua-

mente exclusivos, o que significa que os q~e se utilizam de re-
, , .. . 

medios pode~ se utilizar de remedios caseiros e oraçoes. 

UTILIZAÇÃO D?: REt·l~DIOS :- Dos que o fazem, a maioria o 

faz através de Deceitas médicas (60,24%), não faltando equêles 
, .. 

que recorrem a.o mesmo tempo ao medico e ao· ferma.ceutico, ou ao 
, , -

medico e a si proprio. Senao, vejamos: 

Pessoas e/ou Profissionais que receit~ 
, 

Vedico ••••••••••••••••••••••••••••••• 6C,24% 

, -rredico e fern:aceutico •••••••••••••••• 16,96% 

Farmacêutico ••••••••••••••••••••••••• 8,77% 
, 

As propries pessoas •••••••••••••••••• 4,09% 
, , 

fedico e as propr1as pessoas ••••••••• 2,93% 
.. . 

Parmaceutico e a benzedeira •••••••••• 2,93% 
, 

~;edico e a benzedeira................. 2,33% 

Senzedeira •••••••••••••• ~··•••••••••• 1,75% 
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UTILIZACÃO DE B~t-A!HOS CASEIROS:-
, 

Os remedios caseiros -

são, em sua me.ior parte, "receitados" pel~ mãe ou pela sogra da 
(1/ A , 

dona da casa (41,94~). Este fato e bastante importante, pois de-

nota a influência do tradicional, em contraste com as informaçÕes 

dadas pelos modernos meios de comunicação. 

, -Os demais elementos que receitam remedios caseiros sao a 

prÓpria dona de casa (32,26%), o curandeiro e benzede~ra (23,38%) 

e os prÓprios m~dicos (2,42%) • 
... 

Segundo classificaçao dada por estudiosos da medicina de 
, . " . folk, os chas constituem um dos remedios caseiros aos quais a po-

pulação recorre para a cura das doenças naturais. 
, 

Os chas mais 

conhecidos pela população dêste distrito não encontram utilização 
, ~ - , .... 

especifica para uma unica doença. Assim sao os chas de hortela , 

de puejo, de erva doce, de alho, applamente utilizados, quer para 

a cura da "dor de barriga", "lombrigas", como para "resfriado", -

"gripe" e."nervoso". 
... 

Especificamente 
A 

para os males do. aparelho -

digestivo - "dor de barriga••, "dor de 

são utilizadas a losna e a marcelina. 

estômago", "dor de fÍgado"­

Mais especificamente ainda 
, . 

para os problemas do inteetino - colica, gases, disenteria - o 
, 

cha·de camomila. A erva-cidreira, bastante conhecida, se presta 
, 

para varias doenças, mas principalmente para "os nervos". Para 
, 

maiores detalhes, vide em anexo a lista dos chas e s•as respecti-

vas finalidades. 

UTILIZAÇÃO DE ORAÇÕES:- - -As oraçoes sao utilizadas por 

29,55% dos domicÍlios investigados, como uma das formas de trata-

mento de doenças. -Entretanto, delas nunca lnaçam mao isoladamen-
, , 

te: ela e sempre complementada com,~edicamento ou com remedio ca-

seiro. Essas oraçÕes são feitas em 42,31% dos cesos por curande! 

ros e benzedeiras; em 36,54% pela prÓpria dona de casa; em 11,54% 

por outros membros da famÍlia e em 9,61% por padres e pastôres. -
As doenças para as quais recorrem às orações são "o b~ 
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cho virado" (vÔmitos), o "quebranto", as "bichas", o "perto", a 

dor de cabeça. Há os que lançam mão da oração para tÕdas as doeu 
, 

ças e ainda os que a usem so para "doenças muito graves". 

Diante dêsses dados, interessamo-nos por conhecer em que 

medida a população investigada fazia uso de uma forma exclusiva -

de tratamento. Obtivemos os seguintes dados: 

I N2 

, , 4 So rernedios............................ 5 
, , 

So remedios caseiros................... 3 
, -

So oraçao•••••••••••••••••••••••••••••• 
, , 

Remedio e remedio caseiro •••••••••••••• 76 
, -nemedio e oraçao....................... 7 
, , -

Remedio, remedio caseiro e oraçao •••••• 43 
, -Remedio caseiro e oraçao ••••••••••••••• 2 

TOTAL 176 

25,57 

1,70 

43,19 

3,98 

24,43 

1,13 

100,00 

Podemos ver que a população lança mão em maior proporção 

de remédio e remédio caseiro, conjuntamente (43,19%, sendo que 

24,43% o faz de remédio, rern;dio caseiro e oraçÕes. SÔmente 1, 7% 

da população faz uso exclusivamente de remédios caseiros; e •••• 

25,57% utiliza-se sÓ de remédios (medicamentos) quando fica doen-

te. - , Levando em consideraçao o nivel de escolaridade da popul~ 

ção investigada, temos que dos domÍcÍlios cujas pessoas foram con 

sideradas com boa escolaridade, 42,43% utilizam-se de remédios e 

remédios caseiros. são Õs de boa e~olaridade, entretanto, que 

em maior proporção se utilizam sÓ de remédios (36,36%). Em contr~ 

posição, são os que mais se utilizam de remédios e oraçÕes ao mes 

mo tempo (6,06%). 



R0nda per c 

Trn+ ·r~nto 

, . 
Remcdio 

, 
R ',Jedio Caseh·o 

, 
Rc dio e R 
soiro 

, 
Lo G~-

, . ~ 

Rc:wdJ.o e Oraço.o 
, , 

Rcmedio. R· ;;1,, · ·o C'" :>ei 
ro e Oração -

, 
R~medio Caseiro e Ora­
~ao 

·~ 

~"'""-

A 

1!;-·J-.. ' d 
,J 

8 15,39 
2 3,S4 

24 '~ 6,16 
1 1,92 

15 28,85 

2 3,84 

21 28,77 
1 1,36 

32 113,84 
2 2,74 

17 23,29 

, 
I ' 

17 

J 

10 

--

-:;, 
--

28,58 

-
!,0,48 

7,14 

23,80 

-

---T-OT-AL--.. ~-r:~~J 1~~-~--;~~~.!1 oo,oo 

( * ) são 172, po1,!ua 4 doMicÍlios não declarou sua renda 

A= Ncr$ 10 1-1 40 

B = 4l. l-1 100 

Cl = ~Ol. 1-1 200 

-
D TOTAL 

NO % /NO % ·-·-»-~-- t---·-:__. __ •. 

3 6o,oo 44 25,58 
- - J 1,77 

1 20,00 74 43,02 
1 20,00 7 4,07 

- - 42 24,42 

- - 2 1,16 

5 
_I 

100,00 172 100,00 
( * ) -- -



! 

:CGOLAR ~ BÔA 1 Escolaridade 
\ 

. I\~~ ' TOTAL 
-· % Ns:t I i _,._ ':':..'3.tamento ND ,. r:a ) Ns:t I r-' ' -

RemÓdio I 
i 

l8 20,2.3 15}27,78 1 12 36,36 15 25,57" 
# t 21 Re:nedio Caseiro 2,25 1 j 1,ss I - . - 3 1,70 
# ! I 

Reméàio • Rem. CaaeJ. 40 44,94 14 I A2.43 76 43,19 ro 22 40,75. l 

# - 5 - - I 6,o6 3,98 Remedio e Ora~ao 5,61. 2 7 
ReméeioeRemédior. 
seiro e o~ão - 22 24,72 16 29,~ 5 15,15 43 24,43 !• 

# - l Remédio Caseiro e -Or~ 2 2,25 - - - 2 1,13 

-- ' TOTAL ~1100•00 _ LS41l00·4 33 100,00 1176 100,00 
- - J - ----



'.L'HATAHZ.NrO POR REI-JDI0 1 e/ ou Rf"·~DIO CASEIRO, e/ru ORAÇÃO NOS DOMIC!LIOS INVI':~TIGAOOS SEGUNDO OCUPAÇÃO CI!'J.<;I<'E DA CASA 

(\;upo..ção -, }L}llcionário r ?rofis • Li -· 
.• v.J.a de 'l'OTAL 

Puhlico · bera1 casa --·----·- ~--' 

~N~f-·--L - L~Q % NO % N!2 - -- -··--·-·--
6 22_,22 3 13,63 

/ - - L.l 25,79 

2 3,50 ' 1 20,00 3 1,88 - - - -, 
P. n;odio e Rom. caseiro 3 6o,oo 17 29 1 SJ :!1. 58,34 1 33,33 5 31,25 13 48,15 12 54,55 3 6o,oc 68 42,77 

2 3,50 1 I l6 1 6,25 . -. , . -:ho e Oraçao 2 7,40 1 4,54 - - 7 4,41 
, 

R1. .li.o e Rem. Cas. e Orac. 1 20,00 15 26;32 4 16,67 2 66,67 3 18,75 6 22,23 6 7)28 1 20,0( 38 23,89 

Rc. ~ · · ·) Cas. e Oração 2 8,33 - - - - - - 2 1,26 

j ~:~T ~-L---- I s];~oj-; ~~:.o~~-. ?.!}~.~-- ~-~~~:~o _I ~[l~:~o ~-
··--4~ 

127 100,00 22 ~oo,oo 5 1001 0C· 59 100,00 
(*) -.. - ... ---

\ 
( * ) SÜo 159 poi\iUe OS domaiS pertencem à categoria da 11dosewpregªdos 11 e ltaposentadosn 
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, -- - , Os de ma escolaridade sao os que mais lançam mao de reme-- , , 

dios caseiros e oraçoes (2,25%), bem como so de remedios caseiros 

(2,25%). Porém 20,23% dêles fazem uso sÓ de remédios. (Vide tabe 

la). 
, , 

Considerados os domicilios segundo.suas rendas per capita 

temos que os de renda mais alta utilizam-se em maior proporção e~ 

clusivamente de reU~édios (60%), não o fazendo sÓ de remédios ca-
, , ., , 

seiros. Quanto menor a renda per cepita, menor e a utilizaçao so 

de remédios, de remédios e oração; e maior a utilização de remé-
, 

dio e reU~edio caseiro. (Vide tabela correspondente). 
, - , 

Os domicilios cujos chefes sao comerciantes e oper~ios -
... , , 

qualificados, fazem maior utilizaçao so de remedios (respectiva-

mente 43,75 e 36,85%), em contraposição com os profissionais li-

berais e funcionários pÚblicos (13,63% e 22,22%). -Em compensaçao 
,., , , , 

sao os proprios operarios qualificados que mais fazem uso so de 

remédios caseiros. .. -Por sua vez, sao as donas de casa que mais u-
, , 

sem remedio e remedio caseiro conjuntamente (60%). (Vide tabela 

correspondente) • 

, , 
~emedios caseiros (chas) e suas respectivas finalidades 

HORTELÃ (57 referências) 

- bicha, vermes, lombrigas 

- dor de barrigaí QUINA (3 referências) 
- nervoso - dor de barriga 
- resfriado - febre 
- tosse - resfriado 
- nevralp;ia 

- intestino solto 
, 

- hemorroida 

- sinusite 
, 

- colica 

- susto 



ERVA CIDR~IRA (32 refer;ncias) 

- gripes, resfriado 

- nervoso 

- dor de cabeça 

-- acalmar o coraçao 

- tontura 

- ruindade do corpo 

-estômago 

PUEJO - (34 refer;ncias) 

- bicha 

- resfriado 

- febre 

- dor de barriga 

- tosse 

- nervos 

- susto 

CP.JIW~' ILA ( 23 refer;ncias) 

- dor de barriga 

- disenteria 
, 

- diarreia 

- intestino 

- gases 

- sono 
, 

- colica 

- gripe 

EHVA DOCe (33 refer;ncias) 

- dor de barriga 

- resfriado 

- nervoso 

- febre 

- tosse 

- gases 

- intestino 
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FLOR DE LARANJEIRA (11 refer;ncias) - lombriga 

- resfriado 

- sinusite 

- "disfastia" 

- suador 

- febre 

~ATE (3 refer;ncias) .-
- bicha 

- estômago 

- qualquer doença 

LOSNA (6 referências) 

- estômago 
- dor de barriga 

fÍgado 

.. 
- dor de estomago 

- prisão de ventre 

M.ARCELINHA (12 referências) 

- dor de barriga 

- estômago 
, 

- diarreia 
, 

- colica de intestino 

~ - (4 refer;ncias) 

- resfriado 
- dor de barriga 
- lombriga 
- gripe 



broto de ~oiaba- dor de barriga 
.. "' erva de Seo Jose - dor de barriga 

cerqueja - dor de barriga 

-alcachofra - pressao alta e nervo 

abacate - rins 

erva de são João - resfriado e gripe 

limão - resfriado e gripe 

rosa - resfriado e gripe 

levante - resfriado e gripe 
, 

che preto - resfriado e gripe 

gengibre - tosse 

coentro - tosse 
,. 

louro - colica 
, 

milicia - nervoso 

• arruda - vista e aborto. 

D- OS OFICIAIS DA ~EDICINA DE FOLK 

CURANDEIROS E BENZEDEIRAS 
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No tocante aos curandeiros e benzedeiras, preocupamo-nos 

em obter dados junto à população a respeito da utilização que fa­

zem dêsses oficiais da medicina de folk; quais os motivos pelos 

quais os procuram, e tentar verificar quais fatõres os estariam -

influenciando na procura dos mesmos. 

Por outro lado, procuramos ouvir curandeiros e benzedei--
, 

ras a fim de conhecer os seus metodos de trabalho, bem como veri-

ficar quais são os principais probt~as relativos ao setor saÚde, 

sep;undo suas concepçÕes. Cumpre ressaltar que curandeiros e ben­

zedeiras, tal como definem certos autôres, isto é, o primeiro sen 
, , 

do o elemento que alem de realizar benzeduras tambem receita; e o 
, - , 

segundo como so realizando benzeduras, nao foi por nos identifica 

do neste distrito. 
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Ambos tanto benzem como medicam. A distinção que a popu­

lação parece fazer eentre êles é a de que à benzedeira se deve 1~ 

var as crianças, e que os adultos devem procurar os curandeiros. 
, 

~as nem sempre isto e observado. 

Somente 4 dos 176 domicÍlios investigados negaram-se a re~ 

ponder se se utilizam de curandeiros ou benzedeiros. 

Aproximadamente 53% da população declararam não se utili­

zar dêsses oficiais da medicina de folk. 

Entre os que os utilizam (47,10%) nem todos recorrem aos 
, A -

dois oficiais. Ha uma preferencia pela utilizaçao da benzedeira 

fato êste para o qual não se pÔde estabelecer explicaçÕes~ Seria 

i~portante o fato de uma população preferir benzedeira a curande! 

ros? (Vide tabela correspondente). 

Entre os que declararam utilizar-se dos "serviços de cu-

rendeiros e benzedeiras", a maioria o faz por motivos relaciona-
' , IV A 

dos a saude. Entretanto, nem todos sao levados por este motivo: 
A I -curandeiros e benzedeiras, particularmente estes ultimos, sao 

procurados para resolverem problemas de ordem familiar "para aj~, 
.. 

darem a dar descanso as almas". As "doenças" pelas quais as,be.:... 

zedeiras são mais procuradas (em ordem decrescente) são: "que---

brante", "bucho virado" (vÔmitos), "susto" e "bichas". 
, 

Ha ainda 

os que as procuram para dor de cabeça, dor de dentes, dor nas 
, , 

pernas, febre, bronquite. Quando a c~iança esta "descaidinha" 
, 

(sem sentidos) ou chorando muito, na conceito populkl' so H.S ry~!'l-
, 

:!c<leires podem cura-las. 
, # 

Ja o curandeiro e mais procurado para "ataque" (epilep-
# 

sia), "lombriga aguada" (vellllilinose )'""- hernia, desmaios, reumatis-

mo. É significativa a parcela da população que os procura para 

"o que fazer para engravidar" 
, 

como tambem para "evitar o nasci-

mento de crianças". Alguns os procuram para "mau olhado" e para 
_, , 
"quebranto", porem em menor escala que as benzedeiras. 



Domicílios que se utilizam de curandeiros c ou benzedeiras. 

I 
I 

. 
I 

só curandeiro 15 I 8,73 

I 
só benzedeira 43 I 25,00 

I 
! 

curandeiro e 23 13,37 I benzedeira : 

I I 

-nao utilizam 91 
I I 52,90 

TOTAL l 72 (~) J 100, 00 : 

(*) Sªo 172 Jorque 4 domicílios 
nao responderam a questão. 
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Interessante cão afiTmaçÕes por parte da população que 

• procure exclusivamente curandeiros, no tocante ao feto de que es-
, trw ' A 

tes ulti!!los sso procuredos porque "somente ele podem curar cer--

tas doenças" (quebranto, susto) ou porque "sÔmente êles são capa­

zes de ouvir com atenção as nossas queixas". 

Parte da populaçao (13,37.%) recorre indiferentemente a 
, ~ 

curandeiros e benzedeiras. Ha os que os procuram para todas as 
, ~ 

doenças, dispensando os serviços do medico e mesmo o do farmaceu-

tico. 

Entre os motivos que os levam a procurar os dois oficiais 

estão o "c obreiro", o "cambuierê" (uma perna mais curta que a ou­

tra), o amarelão, ''vesÍcula preguiçosa", "doença do rim", "dor de 

cabeça", "bucho virado", "sapinho", sinusite. As doenças pelas -

quais a população procura curandeiros e ou benzedeiras chamou-nos 

a atenção. 

Quando a população foi solicitada a informar de quais ~m• 

doenças padeciam, não declararam o mau olhado, que~ranto, susto, 
, 

etc; enfim as doenças "map;inas" ou sobrenaturais. Entretanto , 

estas foram citadas quando indagamos a respeito da utilização -

de curandeiros e benzedeiras. xplicaria êste fato? 
, 

Ser a 

que foi porquea questão de curandeiros e benzedeiros foi coloca-
, - , 

da quase que no final do questionario, e Xx entao ja se havia ca~ 

tado a confiança do entrevistado? Que outros fatõres estariam in 

fluenciando êste fato? 

É muito difÍcil estabelecer exatamente quais fatÕres in-
, 

fluenciam a conduta das pessoas. Al~uns acham que o baixo nivel 

de escolaridade condiciona a utili~âção de curandeiros e benzede1 

ros. Outros pensam ser o poder aquisitivo das pessoas, condicio­

nante nessa utilização. V~rias explicaçÕes são dadas ao fato. 
, 

Procuramos verificar, neste distrito, em que medida as variaveis 

- , -tais como escolaridade, religiao, renda per capita e ocupaçao in 
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fluem ou não na utilização por parte da população, de curandeiros 

e benzedeiras. (Vide tabelas seguintes). 

Surpreendente são al~ns dados obtidos. ~sperava-se que 

houvesse relação inversa entre escolaridade e utilização de curen-
, , 

neiros e benzedeiras, isto e, quanto ~aior o nivel de escolarida-

de, reenor a utilização por parte da população dêsses oficiais. V~ 

rificou-se, entretanto, que os domicÍlios considerados com boa e~ 

colaridade se utilizam de curandeiros e benzedeiras em maior 

porção que os considerados de escolaridade regular (45,45% e 

38,46% respectivamente). 

pr.2 

• • • • 

, , 
OUtro fato interessante e que, quant~ maior o nivel de e~ 

- , colaridade, maior a utilizaçao so de curandeiros, enrp11=mto que 

quanto menor o nÍvel de escolaridade, maior a ut: J ·de 

benzedeiras. , -Os considerados de ma escolaridade sao os que mais 

procuram curandeiros e benzedeiras '18,39%), seduidos dos de boa 

escolaridade (12,12%). 
' , 

~o tocante a renda per capita, te~os que quanto maior a 
, 

renda per capita, menor ~ procura de curandeiros e benzedeiras , 
, -sendo que os de renda per capita mais alta declararam nao se ut1-

• lizar desses oficiais. 

Já no que diz respeito à religião,.os que se declararam 

, - -catolicos sao os que em maior proporçao procuram curandeiros e 

benzedeiras (50%), seguidos pelos domicÍlios em que encontram 

pessoas de duas religiÕes (40%) e pelos que se declararam catÓ-

licos brasileiros (33,33%). 
. , , 
Estes ultimos declararam so se utill 

zar de benzedeiras. 
, 

Entre os que afirmaram ser catolicos, maior 
, , 
e a procura so de benzedeiras (28,38~). Dos que.declararam per-

~ .. , ...... , 
tencer as religioes budista e espirita ("outras"), nenhwr se u-

tiliza dêsses oficiais. 
, 

Interessante e digno de um estudo mais profundo e a pro-

cura de curandeiros e benzedeiras segundo a ocupação do chefe da 

residência. 



sÓ curandcil"O 

-------
, 

so benzedeira 

..JCi!·aCÍLIC.3 :....Lr: t:TILIZ,\JI CLI~'.;\LP.I'~O !~/('U n·~X7.S!;~Ií.·~ . .'. :;!~Gl'X:;c ; .. CCLI'.'>Ç.k CO 
Cl!r:p;~ D.\ C,\ S.\ 

2 to,oo 3 5;?6 3 12,50 - ,., ... 12,50 - 1 20,00 

.. -----+ 

17 ~!:>,80 8 33,:13 - - 1 6,25 5 18,52 10 50,0 o 

curandcir~ c bcnzeddira ·10,00 10 17,54 ,., 
8,3:3 - - - - 4 11,82 15,0 o .... ...; 
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, - , -Cs d~1cilios cujos chefes sao cornerciarios, nao se ut1ll 

zam de curandeiros ou benzedeiras •• Aquêles cujos chefes são co-

-merciantes sao os que se utilizam em menor proporção dêsses ofi-

(18,75%), aquêles - , 
c1ais seguidos por cujos chefes sao funciona---

, .. , 
rios publicos (JJ, 34%) e por aquêles cujos chefes sao as proprias 

donas de casa (40%). 
.. , .. 

Entretanto, sao os domicilios cujos chefes sao prof iss iol'l 

nais liberais que mais procuram os serviços dos curandeiros e/ou 

benzedeiras (85,o%), sendo que dêstes, 50% procuram sÓ benzedei-

ras. 

Sente-se, mediante a an~lise dêsses dados~ que um·estudo 
~ A 

mais profundo deveria ser feito junto a comunidade, incluindo ne 
, , 

le outras variaveis que ora nos foi impossivel estudar, a fim de 

se obter com maior clareza os fatôres que estariam influindo na 

procura dêsses oficiais por parte da população. 
, 

Um dos curandeiros que atua no distrito e considerado p~ 

la população como "muito eficaz"; e relatou-nos que a população 

o procura em grande escala, pois uns não podem ir ao m~dico por­

que nao têm dinheiro, outos porque não "confiam"muito nos m~di--
.. , ~...-

cos porque eles "mal ouvem as queixas e ja vao receitando"; ou-
A , 

tros porque "tem mais fe" em sua pessoa. Nada cobra de sua "re-

ceita", mas se lhe oferecem algo, aceita. 
, 

Trata de qualquer doença, mas tem algumas pelas quais e 

mais procurado pela população: o ataque (epilepsia), as bichas, 

a bronquite, a asma, a "kizema" (eczema), dor de cabeça, dor de 
, 

dente, as "doenças pegadas de homem" (doenças venereas) e "pro-

'iJler,'r:s r)~ r:ijl:-.f~r·•. 3uas ativ:idade~resumem-se a receitas, me-

sinhas ou garrafadas acompanhadas pelo que diz chamar ''simpa-­

tia". Travamos, então, conhecimento das mezinhas, garrafadas 

e simpatias por êle utilizadas, bem como das concepçÕes que tem 

a respeito das doenças que trata. Transcrevemos aqui alguns da-
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• dos por ele fornecidos, por julgarmos bastante valiosos. 

Segund o êle: 

O "ataque" tem sua etiologia ligada a diferentes fatôres: 

desP.jo insatisfeito de comer alg o; um sus to ou nervoso podem fa­

zer com que as lombrigas que existem no corpo de tôdas -as pessoas 

se empelotem, fiquem duras, provocando o que se chama de ataque. 

" O ataque e uma doença que pode dar em qualquer pessoa e em qual--

quer idade. r.esmo os bebês podem sofrer desta mol~stia, e quando 

isto ocorre, trata-se geralmente de um susto que a mãe levou e 

que acaba por "prejudicar" o bebê. Reconhece-se o ataque nos be­

bês atrav~s dos tremores dos mesmos, bem como atrav~s da '·'perda -

" da ideia" (perda dos sentidos). 

O tratamento desta moléstia é realizado atrav~s de uma 
. " simpatia e de um cha. A simpatia, segundo o curandeiro, consiste 

em uma reza em que se combina o Padre Nosso, a Ave Maria, a Santa 
- , , 

! .... ar1a e o "Crem dos Padres Cruzado"; este ultimo e assim chamado 

por ter o curandeiro de cruzar os braços sÔbre a pessoa, no momen 

to da reza, para que ela faça realmente efeito. 
, , , A 

O cha utilizado para tal molestia e o de canfora: dilui-

-se uma pedra de cânfora em água, e dá-se aos paciente, em jejum, 

J gotas do mesmo numa colher de caf~, até completar 9 vêzes. O 

tratamento deve ser realizado em 9 sexta-feiras de lua minguante, 
, 

para obter êxito. Se assim seguido, ha cura total do paciente , 

pois o chá e a simpatia têm o poder de desimpelotar as lombrigas, 

portanto eliminando a doença. 
, 

Ja a "k1zema" (eczema) tem sua etiologia ligada a "pele x 

suja".· ' ' , A 

As vezes as pessoas tom8~ m~ito de um remed1o, e este,com 

o tempo, em vez de penetrar na vela penetra na pele e a suja, fa-

• zendo com que ela estore e de a kizema. Tal ~~~ '- l nge · 
, , 

todos os grupos etarios; so de mais ou menor 25 anos e mais,po1s 
, -os ate esta idade nao tiveram oportunidade de tomar tanto de um 
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, , 

remedio que possam ter kizema. O tratamento e realizado banhando 

o local atingido com "arrueira mansa" e "cipÓ su:n" (ervas) e to-
, 

mando um chá de carovinha (''erva do mato"). O tratamento e acom-

pnhado da reza de Salve Rainha em volta da. kizema, e se esta es­

tiver pelo corpo todo, reza-se acima da cabeça do doente. 

A lepra ~ tida por êle como sinÔnimo de "kizema" e nao 

considerada contagiosa. 

, 
e 

A bronquite e a ~ têm a mesma etiologia: trata-se de -
, 

uma "friap:em" que se apanha quando criança e que faz com que v a 

se criando uma "carne grossa no peito, impedindo as pessoas de 

respirarem direito. Tais doenças não dão em crianças porque es-­

tas "não estão com as carnes formadas ainda". O tratamento dife-
, , ' 

re para cada uma dessas moles tias. .Aasma e rr.e.is facileetlte curada 
, , 

com uma simpatia, acompanhada de um cha. A simpatia e feita em~ 

rando-se ao pescoço do doente um saquinho com 9 tatuzinhos (são -

"bichinhos") e que o doente deverá portar por 41 dias. 
, 

Um cha de 
.. 

carobinha deve ser ministrado ao mesmo. Quanto a bronquite, esta 
, , , . , 
e tratada com cha de avenca e oleo de ovo (obtido atreves da gema 

de ovo cozida e torrada), em 3 gotas de leite, diàriamente. 

A "zinela" (erisipela), por sua vez~ um "vermelhão que 
, 

queima". A sua etiologia esta ligada ao fato de que uma "machUC§: 

dura" ou corte "irrita" o sangue, impedindo que êse circule, oca­

sionando um "esquentame~to" e uma "vermelhidão". Para a cura des 
, 

ta molestia, uma "simpatia" com 3 Padre f\!osso, 3 Ave r.:aria e 3 

Santa r-:aria deve ser feita. O doente deve banhar-se com 3 ervas: 

erva de bicho, arrueira mansa e serraia, durante 3 dias seguidos. 
, 

Ja as "bichas", existem dois"-tipos: "aguada" e "descupia-

da". 
, 

Reconhece-se a bicha aguada por "inchaduras" nos pes e nas 

as pessoas rangem os dentes e mastigam a tôda hora. A bi--maos; 

cha "descupiada" reconhece-se porque as pessoas começam a ema--
, 

grecer, a secar. O povo ignorante chama esta ultima de doença -
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doença do macaco ou simioto. O tratemento para os dois tipos de 
, , 

bichas e igual: faz-se uma cha de 9 galhos de puejo com meia co-

lher de chifre de boi raspado e um dente de alho cortado em 3 pe-

daços. Reza-se o Padre !\osso, a Ave i•.arie. e a Santa fv':e.ria. 
, .. 

A dor no corno e por ele considerada doença. Sua etiolo-

gia est~ ligada ao quebrante. Pessoas invejosas, que têm "Ôlho 
A 

forte", fazem com que se adquira o quebranto e este se transforma 
, ' , 

em dor no corpo. ~sta e curada so com reza: 6 Ave r·;aria ~ 6 "Crem 

dos Padres Cruzado". 
p p -

A dor de cabeça temem e considerada doença, e nao sintoma. 

~sta aparece quando a pessoa deixa ir qualquer coisa gelada no e.2_ 
A , Á 

towa~o. Para cura-la, uma folha de sabugueiro, esquentada no fo-

go, deve ser amarrada na testa do doente. 

A dor de dente, por sua vez, vem do sangue. 
Á 

Este "irrita 
A 

-se'' quando as pessoas tomam gelado e ataca os nervos. Estes f a-

zem com que os dentes inchem ou doam. O tratamento deve ser rea-
, , 

lizado com "cipo de lagarto" (erva) curtido em alcool e colocado 

no dente. 

A bexi~a, considerada por algumas populaçÕes como sinÔni-
, , -

mo de variola, e tida pelo curandeiro como algo que nao tem rela-

ção com varÍola ou catapora. A bexiga, segundo êle, ''vem da ger.ê; - , çao" (hereditaria). Se o pai da pessoa foi muito "malandra", o 

filho fica com o "sangue ruim". Êste fura todo o corpo da pessoa 
, 

ocasionando a bexiga. A bexiga e tratada com um banho de "gam--

chumba" (";um mato de fÔlha") e com cafeaspirina misturada à er-

va doce. 

A varÍola, varicela e catapora, para êle são a mesma doen 

.. ' , ' ça. Trata-se de doença sem importancia, que ate "sara" sozinha. 
, .. , 

Pode-se, porem, tomar folha de sabugueiro pera a cura ser mais ra 
, 

pida. Tal doença pode dar em qualquer grupo etario. 
, , 

Ja a 12'ripe "vem ri:mn do ar". Ha localidades em que -na o 
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, , 

he P:ripe, t!ependendo do ar. Ele deve ser tratada com um che fei-

to de três dentes de alho e 3 a 4 gotas de limão. 
A # 

o diebetes, chamada por ele "diabete", e "anern ia no san--
, 

~e". Sabe-se que a pessoa esta com "diabeta" quando o branco do 

Ôlho fica amarelo. ~ste. doença verr: da "maneira de criação ... Se a 

pessoa fÔr "fraquinha", f~ca com "diabet~ ... 
/) , 

Uma das doenças pela qual e bastante procurado e a "doen-
, 

ça pep;ada de mulher ou de homem" (doenças venere as). 3sta doença 

d~ em ambos os sexos e deve-se ou à "sem :vergonhice" ou ao fato -
... , ., , , 

da pessoa por o pe quente no chao frio. Ts.l molestia e chcmada -

por êle de í•esquentemento" ou "cavalo de crista" ou "p-uin9rrê'ia". 
, , , ,. , 
E bastante d.ificil tratar tal molestia, e para isto sao necessa--

, 
rias 12 ervas com as quais se deve fazer um cha, que deve ser to-

mado antes das refeiçÕes. -As 12 ervas sao: azedinha do brejo, 

~uaimbê, juquiri (batata), salsa parris, sarsa gorda (mandioqui--
, , , 

nha), tainia (batata), cipo rasteiro, cipo grande, cipo cruz, ci-
, # " 11 

po milhiome, samambaio ossu (r~iz) e caiobinha roxa. Tal moles--

tia ; bastante peri~osa, pois se não fÔr bem tratada po~e virar -
.. 

cancer. 
~ , ~ 

Este ultimo, por sua vez, vem sempre de "extravagencias" 

(beber ou fumar demais): 
A 

o estomego fica como uma pedra e a car-

ne apodrece, fazendo com que o sangue, quando nela chegue, se quel 

me. O câncer, quando em estado adiantado, não tem cura: de cada 
, 

loo pessoas, cura-se uma. Reconhece-se que a pessoa p portadora 

dêste mal porque fica com as têmporas "afundada". 
, , 
E bastante procurado tambem pera ''problemas de mulher". 

, 
Considera problemas de mulher o ebortamento e certas praticas pa-

'· 
ra se auxiliar a criança e nascer. Quando a criança demora a nas 

' , .. 
cer, deve-se dar a parturiente um cha de folhas de rosa, que logo 

esta expulsa o bebê. 

Quando a mulher quer tirar a criança, deve dar meio copo 
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# de cha de folha de fumo, ou meio copo de vinho tinto com carbona-

... .. , 
to e folhas de pessego. Com o primeiro cha deve-se ter cuidado , 

'pois se a mãe tomar mais de meio copo, pode correr perigo de vi-

da. 
# 

Acrescentou ainda que e muito procurado pelas gestantes -
# , 

para identificar o sexo da criança que esta por nascer. Isto e 
# 

identificavel da seguinte maneira: se a barriga da mulher estiver 
# 

mais alta do lado esquerdo, sere mulher;· se do lado direito, ho-. 

mem. 
Atribui à dor de estômago ou "amor escondido" da mãe, o 

fato de crianças nascerem com sinais ou defeitos. 

A benzedeira que tivemos oportunidade de entrevistar de­

clarou-nos que é procurada tanto para tratar.de crianças como 'de 

adultos, embora o seja em maior escala para as primeiras. 

As principais doenças de criança que ela trata são: a 

disenteria, a dor de barriga, o "lançamento" (vÔmitos). 
, 

A disenteria, em seu parecer, e causada pela mistura de 

alimentos, principalmente leite e ameixa, ou cana, ou pela in-
- # gestao de lingfliça, que e "um veneno" para as crianças por causa 

, 
dos temperos serem muito fortes. Para tal molestia recomenda , 

quando a criança não é muito novinha (mais.de 6 mêses), ch~ de 

folha de abacate. Demora 3 dias para a criança sarar. Se a cri­

ança fÕr muito novinha, recomenda banhar a mesma da cintura para 

baixo com malva. 

O lançamento deve-se a uma intoxicação do intestino devi­

do comida. TrataKZK geralmente de lançamento de criança, mas ês-

te pode dar em qualquer idade. 
, 

Pode ser tratado com cha de esmo-
"-

mila, malva ou abcate. 
# , 

Ja a dor de barriga deve ser tratada com cha de caroço de 
, 

pacova ("frutinha''). 
, -Todo tratamento e acompanhado de uma benzedura, que nao -

nos quis revelar porque senão "perde o efeito". 
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Dos adultos, trata principalmente de dor de cabeça e reum 

rr.atis~o ("friagem"); 
# .. 

porem somente ~om benzedura. 

A CU1IOSA 

A curiosa desempenha importante papel neste distrito,pois 

cêrca de 67,19% dos partos são domiciliares, sendo 57,35% dêstes, 

realizados por curiosa (conforme dados da investigação por nÓs 

realizada). 

~ entrevista junto a uma delas (informaram haver dezoito 

no municÍpio!!!) pudemos obter os seguintes dados: 

A primeira preocupação ao realizar o parto é conhecer a 

posição da criança. Se esta não estiver em posição correta (ver­

ticalmente, com a cabeça para baixot, e se forem infrutÍferas as 
# # 

tentativas para coloca-la na mesma, a parturiente e enviada ao 

médico. Ela declarou não realizar parto puerperal.. Estando a 

criança em posição normal, o "trabàlho" se inicia, começando por 
, -banhar a parturiente com agua morna e sabao da cintura para baiH 

, . # \ .. 

xo. Um cha de canela, bem quente, e ministrado a parturiente pa-
# 

ra que esta tenha o seu corpo esquentado; caso contrario a criau 
- # ça nao nascera. 

-Expulsada a mesma, aguarda que a mae solte a placenta,pa-
# # , 

ra depois limpa-la com um pano embebido em alcool. O oorpo e de-

sinfetado com mertiolat~. 
.. , 

Quanto a criança, assim que nasce lhe e ministrado um 
# , # 

cha de canela. Feito isto, ela e banhada com bastante agua e sa-

bão, exceto em derredor do cordão umbilical. Deve-se lavar bem a 

cabeça da criança, pois esta geralm,nte vem impregnada de uma go~ 
- , dura brana que se nao e devidamente retirada, faz com que a criau 

ça "arroxeie", podendo mesmo falecer. 

O tratamento dispensado ao cordão umbilical é o seguinte: 

a partir de J dedos da barriga, amarra-se o mesmo muito bem. A 
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, , 

partir de 2 dedos acima do no, o rr.esmo e cortado com tesoura de-

sinfetada em ~lcool. Acende-se então uma vele e queima-se a pon-
, - , 

ta ate "frerr.rir". Adiciona-se entao mercurocromo. 

"1)leta" da crianca: À criança, durante as primeiras 24 
, , , 

horas, so se deve rr.inistrar cha de erva doce. Apos iS:o, se a 

- A # mae tiver leite, este devera ser dado de 3 em 3 horas; caso con-
, , , 

trario, o medico devera ser consultado para ver que tipo de leite 
, 

devera ser dado. 

""Jieta" da narturiPnte: A parturiente deve guardar dieta 

durante 41 dias. 
, , -

Nesse per1odo podera tomar banho, mas nao pode-
, A , ,.. , A 

re levar a cabeça. Durante este per1odo nao devera carregar peso 
- - , , ... 

porque senao a "mae do corpo" (utero) saira para fora, nao se ·re-
, , 

colhera mais e ficara dependurada, "estrar;ando" a mulher. Quanto 
' .., , , 
a el1trentaçao, esta esta cercada de uma ser1~ de tabus. 

~rante os três primeiros dias apÓs o parto, a mãe sÕmen-
, 

te podera ingerir caldo de frango, frutas "enxutas", alho e "ver-
, 

duras frias'' (alface, xicoria, beterraba). Considera ''fruta enxu 

ta" aquela.s que não contêm mui to lÍquido: banana. maçã etc. Na 

- -- , . sua concepçao, se a mulher nao comer so fruta enxuta, fica com 
, 

"doença no utero''. 
, 

O alho deve ser comido para evitar "restia" (tremedeira). 
, ~ , , 

Apos os tres primeiros dias, ja podere acrescentar a sua dieta ~• 

-carne de vaca, farinha e pao. Jamais, durante os 41 dias de die-

ta, a mulher poder~ ingerir carne de porco, peixe, frutas "não en 

xutas" (laranja, abacaxi, limão), "verduras quentes'' {couve, repÔ 

lho, cebola), nem tampouco arroz, .rpacarrão, feijão ou vinagre. 

"" (3sses tabus alimentares não são exclusivamente 

pera parturientes. - A Durante a menstruaçao, toda 

J+1Ulher, para que não fique "estragada", não de-
, , .. 

vera comer carne de porco fresca - so seca, pel 

xe e frutas não enxute.s) • 
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-ftribui o abortarnento natural a sustp ou tombo da mae,se~ 

, 
do que quando isto se da, pode se saber o sexo da criança que nas 

cerie, pois os que nasceriam com o sexo masculino, meswo com um 

A - I -mes de Festsçao, ja estao totalmente formados; e os do sexo fe-
·~ min1no nao. 

Jeclarou-nos ainda que ~ muito procurada pela população , 
, 

que confia muito nos seus serviços, pois ha 20 anos trabalha na 

comunidade. A maioria das mulheres, segundo ela, não procura o 
, 

medico porque tem vergonha. 

JJeo se utiliza de luvas no seu trabalho. 

.. -Investigando junto a popula.çao qual o trata'Ilento que cos-

tuma der ao cordão umbilical, verificamos que alguns passam nêle, 

apenas, mertiolato; mas outros· usam os mais diferentes prepara--

dos. 
.. , , 

~tre eles, temos: a quina, a sulfa em po, o pode taboa, m 
, , , , , 

po de chapeu queimado, po de alecrim, alcool, salmoura, "um po 
, , ... , 

preto comprado na farmacia", oleo de Eurendoa, oleo de rcamona, fu-
, 

mo, furr.o com oleo, fumo com arruda, "piri queimado"; outros que.!. 

mam com vele. A maioria considera muito bom êsse tratamento do 

cordão umbilical, pois "evita que se arruine" • 

.. 
E- P.AP~L DO FAR~AC"EUTICO 

. , , , , 
Ha dois oficiais de farmacia no domicilio. Dos domicilios 

investigados, 53,98% os procuram para consultas "m~dicas". 

, 
Consu~tas nas fermacias, nos 
domicilios 1nvesti~ados. 

Sim 

~!ão 

Ntimerq de Porcen tual f 
domicilio'-"-

95 53,98 

80 45,46 

Sem resposta 1 0,56 

TOTAL 176 100,00 



Doalcilioa que utiliza. a farmlcia para consultaa, segundo a ocupação do chefe da caaa. 

ocup:çãoTs/ c~ ,,::ç~o "I q~~~~7t!:do I::~:!::: i comorci&ri+oroerciaDtel !~:!::"'10 ~~:!!:ioDa d:::. de I TOTAL ! 
IU'IO&ci'l,. -~--'.'' .J..:.-J.:~·+ i;i Lc T! NO I % • NQ ) " I ÍlQ I " I NO I . " I NO í"--:.,-"-+-~N~Q...,I~~"~~N~Q ...... -"~-~~~ 

Sia 

Não 

I 3 GO,OO 37 641 91 6 26,08 2 661 67 7 •31 75 13 ~3,15 16 72,72 2 40-nn 86 541 441 
J ~- I 

I 
I 2 4o,oo 20 35,09 11 73,92 1 33,33 9 56,25 14 51,85 6 27,28 3 6o,oo 12 45,561 

t 
~~~~;;, ~!'»'~:tS-"Z~:;T:'~- ... _ _,.. _____ ~,.......~~-=-·----------t--+----+ 

TOTAL : 5 100000 IÍ7 1001 00 23 100100 :S 100000 16 1001 00 27 1000 00 22 1000 00 5 100000 158 1000 00: 

___ ,___!_""."" ------,------------------------------"--_______ _.__<_·)_.... ___ , 

(•) são I3S porque ua domicilio não respondeu a questaõ sÔbre farmácia, e, os deaais correspondea 1 • deseapre­
sados" e "apooentado•"· 



Domicílios que se utilizam da farmácia para consultas segundo 
escolaridade. 

escolaridade Ml.. REGULAR B Õ A TOTAL .. 

farmácia N2 ~ N2~ ~ N2 % N2 % 

--- Sim 51 57,95 29 53,71 15 45,45 95 54,28 

Não 37 42,05 25 46,29 18 54,55 80 45,72 

TOTAL 88 100,00 54 100,00 33 100,00 175 
(*) 

100,00 

(*) São 175,. porque 1 domicílio não respondeu a questão sObre 
farmácia. 



-159-

8 são para as doenças e sintomas referentes ao aparêlho re! 

piratÓrio (resfriado, ·bronquite, tosse, inflamação da garganta) ,e 
, A A .. 

digestivo (dierre1a, vomitos, 1nepetenc1a, "estomago carregado", 

dor de barriga, "colite do fÍgado") que a populaÇão declarou mais 
.. 

se utilizar dos farmaceuticos. 
, 

Ha, entretanto, os que os consultam para doenças e sinto-

mas referentes ao sistema nervoso, à pela (eczema), para doenças 

infecto-contagiosas (caxumba, coqueluche, sarampo, varicela), bem 

como para ferimentos e traumatismos. 

Encontramoc, tamb:m, domicÍlios cujas pessoas, quando es-

- . tao doentes, consultam-se exclusivamente com os farmaceuticos,dis . -
pensandp os serviços médicos. Êstes domicÍlios correspondem a 

5,09% dos domicÍlios investigados. 
# I a 

Ha tambem os qué declararam consultar com os farmaceuticos 

doenças e ssintomas tais como nefrite, hemorragia, derrame cerebral. 
\ 

Procurando conhecer o grau d~ escolaridade, a renda per 
, . \ . . 

capita, e a ocupação do chefe dos domicÍlios investigados, que 

declararem procurar os farmacêuticos para consultas médicas, obti­

vemos o seguinte 

DomicÍlios que se uti~izam da farmácia para colsultas, 
segundo a renda per capite. 

~ A B c D TOT}L 
N2 ;'6 N2 16 N2 'fo N• , Nlil ~ 

Sim 28 53,85 41, 56,95 22 52,38 3 60,00 44 54,97 

- 24 46,15 31 43,05 20· 47,62 4o,oo 45,03 Na o 2 77 

Total 52 100,00 72 100,00 42.100,00 s 100,00 171 100,00 

Obs.: são 171, porque 4 domic!\io! não dec~araram a renda, e· 
1 não respondeu a questao'~obre farmacia. 

A - r~$10,00 a 4o,oo 

B - N~$41,00 a 100,00 

C • N~$101,00 a 200,00 

D • acima de ~$201,00 
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. -Foderr:os, com esses dados, verificar que quanto menor o 

.o:rau de escolaridade, maior a procura de farmecêuticos pera con--
, , 

sultas, pois dos domicilios considerados com ma escolaridade ( ••• 

57,95% consultem farmacêuticos; dos de escolaridade regular • • • • 

53,71; dos de boa escolaridade, 45,45%. 
, -A rende per capita, ebtretanto, parece nao ser uc dos fa-

tôres determinantes na procura dêsses oficiais, pois dos domicÍ-­

lios com renda per cápita mais alta, 6o% procuram a farmácia para 

consultas, o faZendo 52,38% dos domicÍlios. com renda per cápita­

entre N~010l,OO e 200,00; 56,95% entre os de N~$4l,CO e 100,00 e 

53,85% os entre N~$10,00 e 4o,oo. 

Quanto à procura dêsses oficiais, segundo ocupação d o 

chefe da casa, novamente os dados são surpreendentes, pois 72,72% 

dos profissionais liberais o fazem, enquanto que dos operários 

qualificados, sÔmente 26,08%. 

, 
F- P!iODLEr.;AS DE SAUD~ QUE A CO:t<:UNIDADE S3NTE 

De maneira geral, os serviços do distrito não conseguem -
, 

suprir as necessidades totais de saude, quer em medicina preventl 

va,quer em medicina curativa. 
, , 

Ha falta de profissionais, ha ca-
A , , _, 

rencias tecnicas e materia~s; as unidades sanitarias nao exercem 

suas reais fun~Ões. 

Na realidade, muito pouco podemos falar a respeito da a­

titude da comunidade em relação aos serviços de saÚde, bem como 

quais são as necessidades sentidas pela mesma neste setor, visto 
, 

que para o fazermos, um estudo mais profundo seria necessario. 

ReuniÕes com grupos da comunidade, ,~ como observação participB!l 
, 

te, seriam indispensaveis. 

Entretanto, alguns aspectos puderam ser observados. A po­

pulação parece demonstrar maior interêsse com os problemas de saÚ 
... 

de ligados as crianças, pois sente a necessidade de um dentista -
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... , 

nas escolas, bem como a melhoria das condiçoes sanitarias das mes 
, 

rne.s. Por outro lado, un:a das necessidades sentidas e e da me lho-
, , ... 

ria no atendimento por parte dos medicos. Varias sao as reclama-

- ' ... -çoes no tocante a falta de atençao e sentido humano com que sao 

feitas as consultas. Na realidade, isto foi comprovado em uma 
, ~ 

das unidades sanitarias que mais serviços prestam a comunidade, e 
, 

foi justificado pelo medico local pelo volume de atendimentos que 
, 
e efetuado. 

r:.as de maneira geral, a população mostra-se apática e fa-
, 

talista quanto a seus problemas de saude. Os profissionais d e 
, , 

saude do local, em sua maioria, tambem o consideram. Acres·ce--se 

a isto o fato de suas atitudes serem amparadas pelas crendices, -

superstiçÕes, analfabetismo e baixa renda per·cápita da maioria-

da populaçãp. 
, , 

Por outro lado, a politica paternalista de saude , 

que, impera no distrito, agrava ainda mais o problema. Não 
, 

h a 
, .., , 

nenhum orgao de saude que desenvolva qualquera atividade de educ~ 

ção sanitária junto à população. 

são de~oladores os setores de Higiene Pré-Nate.l, Natal e 
, 

da Cr.iança. A analise da mortalidade infantil, da mortalidade e-

peri-natal {ver capÍtulo de Medicina), denunciam o mau atendimen-
' " - .. to, bem como a ma orientaçao das gestantes quanto ao parto e a 

gestação, bem como no atendimento ao prÓprio parto. 
, " So na sede do municipio, no ano passado, para exemplificar 

-para ~8J nascimentos houve 29 natimortos {15,8%). 
, 

Alem disso,a 
, " perimortalidade tambem e elevada. 

Os serviços de imunização também deixam a desejar. Êsses 

problemas {e outros), entretanto, parece não serem sentidos pela 
,\ -· 

população. Urge desenvolver junto a mesma, programas de educeçao 
\ , \ ·, 

sanitaria, visando a mudança de algumas praticas, atitudes e con-

- , ceitos acerca de saude, para se conseguir.melhoria das condiçÕes 
, 

sanitarlas em geral. 
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F ara Uir. estudo mais profundo da comunidade, seria recomen 

dedo, para n:elhhor caracterizar as sua.s crenças, seus padrÕes cul­

turais, seus interêsses, seus recursos, seus problemas reconheci­

dos e não reconhecidos. 
, 

:tueremos salientar desde ja, alguns problemas cort ():; •111: 1 . 
.. 

os educedores provavelmente se confrontariam. Tais problemas pu-

deram ser comprovados, quer pelas respostas da população ao nosso 
, , 

formulario, quer por entrevistas por nos realizadas. 

O primeiro dêles diz respeito a gru-pos antagÔnicos exis--

tentes na comunidade. Trata-se de um lado, de um e;rupo pertencen 
' -- , , . 

te a religiao catolica brasileira (que embora minoritarios e tal-

vez por êste mesmo motivo, são coesos), em contraposição ao grupo 

de catÓlicos romanos. o antagonismo se verifica não somente en-­

tre os fi~is de cada uma das religiÕes, mas entre os padres tam-
, ; 

bem. O antagonismo parece vir da propria filosofia de vida que 

pre~a cada uma das religiÕes. Resta verificar se êste antagonis-
, 

mo permaneceria, no tocante a problemas do setor saude. 

O segundo diz respeito a mentalidade bairrista que impe-

ra no distrito. Os cinco bairros que constituem a zona urbana, 

parece não terem suas atençÕes voltadas para o distrito como um 

todo, mas sim pensam em têrmos de bairro. Um programa que visas-
- , 

se a melhoria das condiçoes sanitarias do distrito como um todo, 

talvez encontrasse nêste ~ato uma barreira. Na realidade, esta 

seria uma arma de dois gumes. 

O terceiro seria a concepção que algumas pessoas têm de 
, 

que so os curandeiros e benzedeiras podem curar certas doenças. 

Outro problema estaria ligado,à imagem que alguns têm dos 

m~dicos, considerando-os como não dignos de confiança, pois mal -
, -ouvem as queixas e ja vao logo receitando. 

Os tabus alimentares, a influência das mães e sogras no 

tratamento de doenças seriam outros fatÕres que teriam de ser con 

siderados. 
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G- cm~ctusc::3 

Aborda~os aqui alguns dos aspectos culturais que se rela-
, , 

cionam com a saude. Reconhecemos que O'estudo alem das limita---
- , çoes ja expostas, teve algumas falhas. Uma delas se refere ao 

não conhecimento de a quem a população procura primeiro em caso 

de doença: se ao m~dico, ao farmacêutico; se ao curandeiro ou 

benzedeira. Entretanto, alguns outros aspectos puderam ser obse~ 

vades. 

Partindo do fato de que as superst.içÕes e práticas popul!!, 
, - . res relacionadas com a saude e doença sao fatores que influenciam 

bastante a conduta de uma população neste setor, e de que tÕda i-
, , , ... 

deia e tecnica nova sera aceita muito mais fec1lmente pelas pes-

soas quando em seu nÍvel cultural j~ houve algo semelhante com e-
, , 

las, recomendariamos que o pessoal de saude compreendesse e res--

peitasse êsses aspectos culturais, empregando-os, quando possÍvel 
, , 

em prol dos conceitos modernos dos serviços de saude. 

É claro que um estudo mais detalhado e preciso dêstes as-
, , 

pectos tambem seria recomendavel. 

• • • • • • • • • • 
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12.09.69 • Dr. S.P. 

-O sr. teve a iniciativa de orge.nize.r um Pronto Socorro de oito 

,leitos, com banco de sangue, berç;rio e sala de cirurgia, anos a­

tr~s, nêste municÍpio? 

- 31m, e tudo funcionou bem. Tivemos bom movimento, in-
.. 

clusive de maternidade e cirurgia de emergencia. O fechamento -
.. .. ... 

foi devido a ausencia de apoio municipal e de colegas para auxi-

liarem o atendimento. 

-~ual o serviço que o sr. acha de maior relevância desta U.S.? 

- O serviçm de orientação diet~tica, hiegiene pessoal e 

de imunização. 
, 

-Fa clinica ps.rticular, o sr. atende a qualquer hora? 
, ' - I\:unca deixei de atender ninguem, inclusive a. noite. - , , 

-Julga interessante a educaçao sanitaria no curso primario, vis~ 
- , , , 

do a elevaçao dos niveis de saude, inclusive dos adultos, atraves 

da difusso do conhecimento da criança para os pais, no domiéÍlio? 
, , 

- Sim, e tambem necessaria; entendo que os resultados se 

riam bons. 

--Onde sao feitos os partos nesta cidade? 

- Os partos da cidade são feitos, geralmente, no prÓprio 
, 

domicilio da parturiente; ou encaminhamos para são Paulo (apro-

ximadamente 85%), ou são Roque (15%) quando necessário. 
.. , , 

-Sm sua experiencia pratica, ha necessidade de se integrar Centro 
, 

de Saude e Hospital? 

- Devem ser independentes, a.dministrati vamente. 

-Qual o nÍvel social da população '<iu.e colabora melhor na preven-

ção de enfermidades, visando a profilaxia dos filhos em relação a 
, 

molestias infecto-contagiosas? 
- , 

- Aqui nao ~a diferença; todos colaboram efetiva e ati-

vamente nas campanhas de vacinação. 



, , 
leside ~~ Cotia ha mais de 2C anos. Ja foi ?refeito. 

-C;s partos da cide.de sao feitos onde·? 

- Gs partos são domiciliares, geralmente feitos por curio 
, -szs. Csda bairro tem uma curiosa. Cs casos cirur~icos sao enca-
, 

r- inhados )rinci pelmente pera os Eospi tais de.s Clinicas e Faterni-

dede S8o Paulo. 

--As dieenterias sao corr.uns? 

- Seo muito freqtientes, e na opinião minha, a ~~ua distri 

bulda pele rede de abastecimento n8o influir~ na diminuiçao de 

sua incidência, uma vêz que existe desequilÍbrio da distribuiçao 

:e :)o1mlaçeo, sendo a população da zona urbana mui to pequena em 

- ' ~ -relaçEo a do ~unicipio. (~a obsdrvaçao do entrevistado, os casos 

são mais freqüentes na zona rural). 
, , 

-Atendeu al~um caso de febre tifoide ou paratifoide? 

- ~unca. 

-A raiva ~ um problema em Cotia? -Para onde sao encaminhadas as 

pessoas mordidas? 

- Atendi v~rias mordeduras por cães raivosos, mas nunca e~ 

caminhei um doente raivoso. 
, ' , 

-Esta o PAFS integrado a comunidade? B ativo em suas atividades 
, , 

de saude publica? 

- O PI.I-:S deiza muito a desejar. 
. , 
-As autoridades sanitarias estaduais cooperam efetivamente com o 

F n:s, ou êste atua desamparado? 

- Creio que nenhum govêrno cooperou para melhoria das a-
, 

tividades sanitarias na cidade. 
... , ... ' 

-Em sua experlcncia pr&tice., cre na"-necessidade de intep;rar o 
, 

Centro de Saude ao P.ospital. 
, 

- Sim. O Centro de Saude faria a triagem, os exames de 

raio-x, laboratÓrio e medicina preventiva. 

- O sr. acredita que putros cole~as possam fixar-se nesta cicade? 



, 
Sente-se realizado profissionalmente apos ter exercido e prof1s-

.. 
se.o durante mais de 15 anos nesta cidade? 

- J.. profissão deu-rr.e ale~rias e satisfaçÕes na moc1dode • 
._ 

.Apenas na mocidade. Se iniciasse novarrcnte daria novo rut"!O a m.!, 

nha vida rrofission~-.1, assi!:'l como não viria residir aqui. E em-
, -bora sentindo que fui ut11, nao me sinto realizado. 

-ras acredite ne possibilidade de fixação de outros médicos, com 
, 

do~ic111o, em Cotla? 

- Se houver um hospits.l com recursos, acredito que ou­

tros m~dicos virão para c~; isi;o se o hospital tiver condiçÕes 

de sobrevivência. Penso que ter~, mesmo porque não faltarão ser-

viços a serem prestados. 

-~ueis as doenças que o sr. atende com maior freqüência no consu1 
, 

torio? 
, 

- P~1gdalites, molestias pulmonares e verminoses em geral; 
, 

d1arreia, gastroenterites. 

-A tuberculose e slndromes convulsivos tamb;~ são freqüentes? 

- Sim, são freqüentes, e tenho atendido muitos tuberculo-
, , 

sos e epilept1cos no consultoria, no decorrer dest~ano~ • 

. . . . . . . . . . 



CLASSIFIC;.çXO DAS DOENÇAS PRESENTES NO DIA DO IN·HJ~RITO 

Questão 47 

1. - Doenças infecciosas 
Saramoo 
Coqueluche 
Varicela 
Tuberculose 
Y..ial de Chagas 
Hepatite 

2. - Doenças e sintomas 
Resfriado 
Bronq. asmática 
Bronquite 
Amigdalite 
Gripe 

e parasitárias: 10 
2 
2 
2 
2 
1 
1 

10 

referentes 
4 
1 
2 
1 
1 

9 

ao Ap. Respiratório: 9 

3 • - Doenças e sintomas referentes ao Aparelho Digestivo: 7 
Vomites + febre 2 
Sofre do fÍgado 1 
Exocicaçffo " 1 
Sangue nas fezes 1 
Dilatação estomagol 
Diarréia,febre 

e vômitos 1 -
7 

4. - Doemças e sintomas 
Nervosismo 
Ataque epelético 
Retardo mental 
Desmaio 

referentes 
3 

Debil. mental 
Derrame 

1 
1 
1 
1 
2 

9 

5. - Acidentes e traumatismos: 
Ferimento no pé 1 
Fratura tÍbia 1 
Eperôneo 1 
Sequela de ferim. 1 

na vista 

3 

6. - Diabetes: 1 

7• -Aparelho Circulatório: 1 

3 

ao Sistema Nervoso: 9 

8. - Outros sintomas não '.çlassificados nos itens anteriores: 13 



Eczema, erisipela 
Menstruação 
Reumatismo 

- 2 -

CÓlica de menstruação 
Inflamação no útero 
Rins 
Batimento no coração 
Ferida na perna 
Falta de ar 
Esgotamento 
Corte inflamado 

TOTAL DAS DOENÇAS: 53 

Sem resposta - 3 

1 
2 
2 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 

13 

INCID~NCIA NO :rvms L:S AGOSTO 

1. - Doenças infecciosas 
Rubela 
Tuberculose 
Sarampo 
Verminose 

. " . e paras~tar~as: 
1 
1 
1 
1 

4 

2. -Doenças e sintomas referentes 
Gripe 

ao Aparelho Respiratório: 

Resfriado 
Bronquite 

15 
6 
4 
1 
1 

Bronquite Asmática 
Laringite -

3·- Doensas e sintomas referentes ao 
Vomitos 
Desidratação 
Estômago 
FÍgado ou apêndice 
Crise de fÍgado 
Desinteria 
Colite 

27 

aparelho Digestivo: 
1 
1 
2 
1 
1 
1 
1 

à 



- 3 -

4. - Sintomas e doenças referentes ao Sistema Nervoso: 5 
Nervosismo 4 
epelepsia 1 

5· - Acidentes: 1 
Quebrou o braço 

5 

1 

1 

6. - Outras doenças e sintomas não classificados nos itens anteriores: 

Perna doente, inchada 
Inflamação do Útero 
Dor na Espinha 
Problema da coluna 
Bursite 
Dor de cabel9a 
Fraqueza de ~déia 
Bola que incha do lado D 
Reumatismo 
Erupção na pele 
Alergia 
Caimbra na perna 
Infecção dentária 

TOTAL: 58 

Sem resposta: 2 

2 
1 
1 
1 

.1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 

24 

14 



Parciâl. ela Cidade 

o.leta de Lixo 

·.;Extensão da Rêde ele Água 

Obra do Pad~e Raymuncto, 
(Ig r3ja Cat olica Apost0lica 
Brasileir a). 



FrigorÍfico de Cotia 

, 
Tomada de agua para o 
Frigor!f i co 

, 
Lançamentq de aguas residuais 
do Frigorifico 



, Parque Infantil 

. 
' . . . . . 

4rakan Clube 

alube dos Adventistas 

Santa Cruz C. Clube 



Futuro Paço Municipal 

Residência d o M. Juiz da 
Comarca 

Lagoa vlsi tada 

Criação de porcos 
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