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SITUAÇÃO 05

ASILO SÃO VICENTE DE PAULO

Fonte: PAULA, 2004
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Figura 25: PLANTA SUBSOLO

Fonte: CASTRO, 2004

A partir de levantamento realizado pela RAC Engenharia, em 2003, e do projeto do Departamento de Obras e Viação , de 1940.

ASILO  SÃO VICENTE DE PAULO

Figura 26: PLANTA PAVIMENTO TÉRREO

Figura 27: PLANTA PAVIMENTO SUPERIOR
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ESCOLA DE REFORMA - SEÇÃO FEMININA

Figura 28: PLANTAS DO PAVIMENTO TÉRREO E SUPERIOR

Figura 29: ELEVAÇÃO

Fonte: CASTRO, 2004

A partir de levantamento realizado pela RAC Engenharia, em 2003, e do projeto do Departamento de Obras e Viação , de 1936.
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ESCOLA DE REFORMA - SEÇÃO FEMININA

� Foto 73: VISTA DO ACESSO PRINCIPAL,

a partir do pátio interno

Fonte: CASTRO, 2004.

� Foto 74:

Vista a partir da Rua Manoel Eufrásio

Fonte: CASTRO, 2004.

� Foto 75: SALA DE AULA

Fonte: ASILO SÃO VICENTE DE PAULO. Sem data.

� Foto 78

Fonte: ASILO SÃO VICENTE DE PAULO. Sem data.

�  Foto 76: DORMITÓRIO

Fonte: ASILO SÃO VICENTE DE PAULO. 1952.

�  Foto 77:

ENTREGA DE MENOR

Fonte: ASILO SÃO VICENTE DE PAULO. Sem data.
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Figura 30: SANATÓRIO SÃO SEBASTIÃO

ELEVAÇÃO FRONTAL DO PAVILHÃO PRINCIPAL (PROJETO DE 1925)

Fonte: PROJETO DA DIRETORIA DE OBRAS PÚBLICAS, 1925
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SANATÓRIO

SÃO SEBASTIÃO

DA LAPA

12
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Histórico

 Merece especial attenção do poder publico o combate intenso

a tuberculose que, a despeito do nosso clima tão saudavel,

continua a occupar logar de proeminencia nas estatisticas

demographo sanitarias. E tanto mais se deve preoccupar o

Governo com este flagello da humanidade, quanto menos com

elle se impressionam as populações.

A installação de um hospital, com enfermaria para os doentes

em geral e apartamentos especiaes para os abastados poderá

ser o inicio de um grande sanatorio, nos moldes dos que existem

na Suissa.

(PARANÁ. Governo, 1925, p. 90-1)

A tuberculose é uma doença que está associada à aglomeração urbana, à promiscuidade e a

condições de vida precárias. Em 1854, o médico alemão Hermann Brehmer recomendou o

internamento do tuberculoso em um estabelecimento específico, localizado em região alta, com

clima ameno e ar puro. Essas características geográficas aliadas a hábitos de higiene rigorosos

demonstraram influenciar positivamente no tratamento da moléstia (BITTENCOURT, 1998, p. 41).

A primeira referência à tuberculose, no Paraná, data de 1812 na região de Guarapuava (MOREIRA
1

apud JUK, 1992, p. 52). No entanto, para JUK, esse foi considerado um caso isolado (ibid., p.53). Em

Curitiba, a manifestação da doença tomou corpo a partir dos anos setenta do Século XIX, quando o

crescimento urbano e demográfico também se intensificou
2

 (id.).

Como já foi visto, o atendimento hospitalar na cidade era realizado, na época, apenas pela Santa

Casa de Misericórdia. Curitiba, assim como as outras cidades paranaenses, ressentia-se de uma

estruturação sanitária. As mensagens presidenciais do período republicano enviadas ao Congresso

Legislativo do Paraná fazem referências constantes à salubridade do clima, característica que teria

evitado uma maior propagação de doenças. Carlos Cavalcanti, em 1913, fez alusão a este fato e

propôs, entre outras medidas sanitárias, a implantação da profilaxia da tuberculose (PARANÁ. Governo,

1913, p. 16). Affonso Camargo
3

 reforçou, três anos depois, essa mesma posição:

Se há serviço publico que mais deva preoccupar a attenção dos governantes é, sem duvida, o da hygiene.

Em que pese á salubridade e amenidade do nosso clima, devemo-nos acautelar contra as molestias endemicas

e epidemicas.

Para isso é necessario, como vem exigindo o illustre gestor do serviço sanitario, que ponhamos em pratica uma

verdadeira hygiene preventiva, preparando-nos com bons hospitaes de isolamento, alem da vaccinação

nas escolas e medicos de profilaxia das molestias contagiosas.

(PARANÁ. Governo, 1916, p. 11)

1

 MOREIRA, J. A História da Medicina no Paraná (1624-1882). Curitiba:

Instituto Paranaense de História da Medicina, 1953, p. 18 e 20.

2

 Ao analisar o Quadro 01: Epidemias em Curitiba, apresentado no

Capítulo 3, pode ser observado que, desse período até o final do

século, a incidência de epidemias se intensificou em Curitiba. As

características de aglomeração, precariedade de vida e carestia,

que proporcionaram os primeiros casos de tuberculose, influenciaram

no aparecimento de outras doenças. O quadro também permite

observar que a tuberculose na cidade não assumiu, em nenhum

momento, a condição de epidemia.

3

 Presidente do Paraná na República Velha em duas ocasiões: 1º

mandato entre 1916 e 1920 e 2º mandato de 1928 a 1920.
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Apesar da necessidade de uma maior intervenção do governo na área da saúde pública, o grande

impedimento exsistente era a falta de recursos financeiros. Hospitais de isolamento exigiam grandes

investimentos e eram sempre adiados.

Em 1925, Caetano Munhoz da Rocha, na condição de Presidente do Estado, fez uma referência direta

à necessidade de política de tratamento da tuberculose, que incluiria a construção de um hospital de

isolamento específico para estes doentes (epígrafe deste capítulo). O texto continua com a indicação

de um local para o estabelecimento e com o pedido de autorização do legislativo para o

encaminhamento da questão:

Os arredores da Lapa ou os da Palmeira, por seu clima privilegiado, acham-se em condições de ser escolhidos

para a localização do estabelecimento.

Não tarde, pois a autorização do Congresso para um emprehendimento, cujo resultado não se precisa

encarecer, que a acção do Governo far-se-á sentir prompta e decidida, em uma realização de inestimavel

valor.

(PARANÁ. Governo, 1925, p. 92)

A autorização foi obtida e, no final desse mesmo ano, Alcides Munhoz, Secretário Geral do Estado,

anuncia que, entre outros empreendimentos, está sendo construído um sanatório:

Necessidades urgentes de assistencia publica, vossa excellencia as tem attendido dentro das nossas forças

orçamentarias. Attestado eloqüente neste sentido, ahi estão os estabelecimentos de assistencia, em franca

actividade de construcção [grifo meu]. Nesta Capital, o Asylo de Mendigos “S. Vicente de Paulo”; os Abrigos

de Menores desamparados, com suas Escolas de Preservação e Reforma para os dois sexos, no municipio de

Deodoro o “Leprosario S. Roque” e na cidade da Lapa o “Sanatorio S. Sebastião” para tuberculosos [grifo

meu].

(PARANÁ. 1925a, p. 3-4)

Em 30 de outubro de 1927, foi inaugurado, no Município da Lapa, o Sanatório São Sebastião. A

cerimônia contou com um grande número de convidados, entre eles os renomados médicos Hieráclides

Souza-Araújo e Belisário Penna (SANATORIO S. SEBASTIÃO, 1926, p.1 - FOTO 79). O discurso de Vitor

Ferreira do Amaral, então Diretor-geral do Serviço Sanitário do Estado, evidenciou a importância do

evento:

A saude do povo deve ser mesmo a lei suprema, deve pairar acima de outras leis, porque a saude é o melhor

dos bens, sobrepuja todas as nossas aspirações, todos os nossos anseios; é a condicção sine qua non para

a felicidade que todos nós almejamos.

Cuidar da saude do povo deve ser o principal escopo dos Governos bem orientados, que collimam o bem

publico.

Todo o dispendio sob taes designos visa uma compensação salutar em beneficio da comunhão social.

Bem hajam, pois, os detentores do poder que seguirem essa auspiciosa trajetoria.

O Estado do Paraná, o mais jovem da Federação Brasileira, nas primeiras decadas de sua existencia

autonomica, quedava-se indifferente qual criança descuidosa, confiante no seu clima privilegiado de zona

temperada, na passagem do tropico de Capricornio, e pelas altitudes de seu maravilhoso systema orographico.

� Foto 79:

Fonte: GAZETA DO POVO, 31de outubro de 1927.
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SANATÓRIO SÃO SEBASTIÃO

� Foto 80:

VISTA AÉREA, a partir dos fundos do terreno

Fonte: PARANÁ, 1926a.

� Foto 82:

VISTA FRONTAL

Fonte: PARANÁ, 1926a.

� Foto 81:

PORTÃO DE ENTRADA

Fonte: PARANÁ, 1926a.
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Mas, hoje que a sua população vae se densificando e palmilhando suas variadas regiões, é de indeclinavel

necessidade uma assistencia vigilante, não só contra as doenças autochtonas, de origem mesologica, como

tambem contra as importadas pelas correntes immigratorias e pelo intercambio oriundo da civilisação, que se

alastra em seu territorio abençoado, metamorphoseando as brenhas e fincando marcos do progresso.

(...)

O sr. Presidente Munhoz da Rocha, que não pode álheiar de sua brilhante trajectoria politica a sua qualidade

inicial de medico, bem comprehendeu o ineffavel dever de curar da saude collectiva de seus jurisdicionados.

A tuberculose, terrivel pandemia, considerada a mas mortifera e a mais disseminada das doenças infectuosas,

que não respeita latidudes nem hierarquias sociaes, fazendo em todo o mundo mais victimas que as mais

cruentas guerras, vae encontrar nesse majestoso estabelecimento um poderoso dique contra as suas

devastações.

Vão ser postos em pratica aqui os ensinamentos decorrentes da rota aberta pelas sabias investigações de

Villenin, Laennec, Koch, Calmette e tantos outros pesquisadores dos arcanos da peste branca.

O Sanatorio S. Sebastião é o fructo sazonado da iniciativa e do espirito constructor do sr. Presidente Munhoz da

Rocha, que o planejou, sob os moldes aperfeiçoados dos sanatorios suissos, e o edificou sob suas vistas quasi

immediatas, delineando-lhe até os minimos detalhes, sem as delongas das formalidades burocraticas

protocolares.

Deve-se o exclusivamente á sua alta capacidade de elevadas e proficuas realisações, que hão de

assignalar como um marco miliario a sua fecunda passagem pela alta administração do Estado,

recommendando-a ás gerações porvindouras.

S. Exa foi feliz e inspirado, póde-se dizer, até na escolha do local não póde haver situação topografica mais

risonha e mais linda, horisontes  mais apraziveis, de uma alacridade cantante, sob um céo de anil, do que

esta, numa atmosphera balsamica de araucarias, na legendaria cidade da Lapa, que tem seu nome

esculpido nos factos da Historia Pátria.

(SANATORIO S. SEBASTIÃO, 1926, p. 3)

A administração do Sanatório foi confiada às Irmãs Franciscanas de São José (A ARQUIDIOCESE...,

1958, p. 272).

Com a inauguração do Sanatório, o Governo do Paraná determinou que os demais hospitais não mais

recebessem doentes de tuberculose (Decreto nº 1.332) e definiu seu regulamento (Decreto nº 1.333).

Segundo o livro comemorativo dos seus 50 anos de fundação, o Sanatório São Sebastião teria sido o

primeiro hospital para tuberculosos construído pelo poder público no Brasil (1927-1952. O SANATORIO...,

1952, p. 13).

Ainda foi inaugurado, como medida complementar, o Dispensário Antituberculoso de Curitiba, que

visava “a profilaxia da doença pela educação do povo e pela assistência domiciliar aos doentes não

recolhidos ao sanatório” (SIQUEIRA, 1996, p. 46).

Arquitetura

O Sanatório
4

 São Sebastião, situado na Rodovia do Xisto, s/nº, km 60, foi instalado em terreno pertencente

4

 Para BITTENCOURT (1998, p. 39), sanatório é “um hospital de

isolamento, um estabelecimento diferenciado, que possui as

características físicas específicas para o tratamento da doença em

questão”. Assim como em outros hospitais de isolamento, “os

doentes ficam afastados o convívio público e domiciliar e,

fundamentalmente, sob regras de convivência com os demais

doentes” (id.).
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SANATÓRIO SÃO SEBASTIÃO

� Foto 83:

VISTA FRONTAL DO PAVILHÃO PRINCIPAL

Fonte: COORDENADORIA DO PATRIMÔNIO DO ESTADO.

Sem data.

� Foto 85:

VISTA POSTERIOR DO PAVILHÃO DE ENFERMARIAS

Fonte: COORDENADORIA DO PATRIMÔNIO DO ESTADO.

Sem data.

� Foto 84:

VISTA FRONTAL DO PAVILHÃO DE ENFERMARIAS

Fonte: COORDENADORIA DO PATRIMÔNIO DO ESTADO.

Sem data.
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à antiga Fazenda Virmond, na área rural da Lapa
5

. A escolha do local, como já visto, foi influenciada

pela suas características geográficas:

Situado em um dos apraziveis arredores da Lapa, em local apropriado, na encosta da montanha, protegido

contra os ventos [grifo meu] e dominando o vasto horizonte de uma paysagem de empolgante belleza, o

nosso Sanatorio para tuberculosos é incontestavelmente um estabelecimento completo, sob todos os seus

aspectos.

(PARANÁ. Governo, 1928, p. 199)

Outros fatores também foram importantes:

Fica situado a um kilometro de uma estação ferroviaria e a quattro da cidade da Lapa, estando a sua

construcção bastante adiantada, de modo a ser provavel a sua inauguração em abril do anno próximo.

(PARANÁ, 1926a, p. 341)

Assim como o Leprosário de Deodoro, a proximidade com a estrada de ferro e a distância de Curitiba

(nesse caso, do núcleo urbano da Lapa) foram pontos levados em consideração na escolha do local.

Dois projetos do sanatório foram encontrados e estão sendo apresentados: o primeiro datado de 1925

e assinado pelo Eng. Henrique Estrella Moreira (FIGURAS 30 e 31) e o segundo de 1984 (FIGURA 34). Pela

observação foi constatado que o projeto de Moreira não correspondia com o levantamento posterior
6

.

Analisando a planta de 1984, também se percebeu que ela continha alterações e ampliações do

projeto original. A principal questão que se colocava era qual foi a solução arquitetônica inicial. A

resposta viria com o cruzamento dos dados contidos nos projetos acima relacionados, nas descrições

obtidas do edifício e nas fotos feitas na época de sua construção. Este trabalho resultou na FIGURA 32,

que apresenta a possível planta do projeto construído.

A solução arquitetônica adotada foi a pavilhonar. A planta do edifício principal contém, tanto em

1925 como em 1927, pavilhões interligados entre si por passarelas e cujo formato final é de um “H”

deitado.  A estrutura do dois projetos é muito semelhante. De um pavilhão principal (1 - administrativo)

saem pavilhões laterais (2, internamento, e 3, serviços e apoio) e um pavilhão central (3, serviços e

apoio). A partir deste, surge outra linha de pavilhões que alternam as funções de internamento (2) e de

serviços e apoio (3).

O estabelecimento terá capacidade para trezentos doentes, sendo dividido em duas secções distinctas,

uma para abastados e outra para indigentes.

A secção de abastados consta de dois pavilhões, completamente isolados, subdividindo-se cada um em

dez aposentos com todos os requisitos de hygiene, ar, luz e agua abundante, cosinha e installações sanitarias

completas; salas de jantar, de leitura e de recreio; solarios e alpendres para repouso.

(PARANÁ, 1926a, p. 341)

Outro texto fornece mais detalhes:

O Sanatorio comprehende duas secções, a dos doentes pensionistas e a dos gratuitos.

A primeira secção funcciona em pavilhões independentes, com economia propria, podendo cada um

5

 A área total do sanatório foi composta pela compra da Fazenda

Virmond, com 924.280 m
2 

e pertencente à Alexandre e Victoria

Rautte, e pela doação do lote n° 115, de 764 m
2

 e pertencente à

Antonio Cavalin. Ambos os terrenos estão localizados no lugar

denominado Colônia Virmond (SANATÓRIO SÃO SEBASTIÃO). JUK

(1992, p. 60) relata que a referida fazenda funcionou até o final

Século XVIII, quando passou a servir “de abrigo aos primeiros

imigrantes italianos na Lapa, posteriormente sediados em pequenas

residências agrupadas em duas colônias: a Virmond (bem próxima

a Casa Grande) e a das Pedras, (na encosta das montanhas aos

fundos da propriedade)”.

6

 No projeto, toda a parte frontal do Sanatório era maior que o

construído, com um pavilhão a mais em cada lateral.

� Foto 86:

VISTA DOS PAVILHÕES ISOLADOS PARA ABASTADOS

Fonte: PARANÁ. 1926a.
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receber 10 doentes.

Extenso corredor, que divide em duas partes o pavilhão dá acesso a todas as suas dependencias. De um

lado estão localizados a sala de visitas, o vestiario, a sala de refeições, a copa, a cosinha, as installações

hygienicas e a sala de leitura; do outro lado encontram-se os aposentos de dormir, em numero de onze, sendo

o do centro reservado á enfermeira, todos providos de lavatorios de agua corrente, installações completas de

luz e campainhas electricas. Em cada um dos extremos do corredor, fica situada a galeria de cura
7

.

Estes pavilhões impressionam desde logo pelo conforto proporcionado aos doentes e pela disposição pratica

de suas dependencias.

A cada pensionista corresponde, além do aposento de dormir, uma cadeira leito na galeria de cura e uma

pequena mesa na sala de refeições.

(PARANÁ. Governo, 1928, p. 199)

A separação do Sanatório em duas seções era uma característica mencionada na mensagem ao

legislativo que Munhoz da Rocha enviou em fevereiro de 1925 (ver epígrafe deste Capítulo
8

). No projeto

de 1925, há dois pavilhões para contribuintes, localizados nas duas extremidades do edifício (FIGURA

30 e Planta Esquemática - 4). No entanto, o texto coloca que a “secção de abastados” é formada por

dois pavilhões “completamente isolados”
9

 (FOTO 88). Na construção, o projeto de 1925 foi alterado.

A secção dos pobres, que é mais vasta, consta de duas enfermarias geraes, quattro especiaes, três salas de

recreio e installações sanitarias perfeitas, tendo annexos solarios e varandas para permanencia demorada

dos enfermos.

A par do sanatorio propriamente dito, destaca-se o hospital, abrangendo duas enfermarias geraes e duas

especiaes com todo o apparelhamento necessario para o tratamento de doentes no periodo agudo da

tuberculose.

Todos os pavilhões são independentes, communicando por passadiços com as vastas fundações em que se

acham installadas a capella [FOTO 89], o refeitorio geral e a cosinha.

A administração geral do estabelecimento funccionará no pavilhão central [FOTO 83]
10

, que abrange as salas

destinadas á direcção economica e ao serviço clinico, com consultorio, pharmacia e gabinete para exames

bacteriologicos e radiologia.

(PARANÁ, 1926a, p. 341-2)

A presença do consultório médico e de laboratórios atestava o caráter curativo do estabelecimento.

Confirma ainda essa posição a presença de especialistas na equipe: os médicos Pedro Xavier Gonçalves,

com experiência no sanatório de São José dos Campos, interior de São Paulo, nomeado diretor clínico

do São Sebastião, e Aluízio Pontes Leoni, formado em Manguinhos e indicado como diretor do laboratório

(SIQUEIRA, 1996, p. 47).

O Director Clinico, que será um especialista adrede contratado, residirá em predio construido junto ao sanatorio

[FOTO 87].

O estabelecimento, situado nas proximidades de um parque de araucarias, será abastecido por agua

crystallina, que brota de uma nascente, filtrando-se naturalmente atravez de um terreno de arenito; terá

illuminação electrica propria, serviço de telephones, lavanderia mechanica e estabulos para o fornecimento

de leite para o seu consumo.

(PARANÁ, 1926a, p. 341-2)

7

 Espaço onde os doentes podem tomar sol e usufruir das

propriedades do ar, mantendo-se em repouso. Segundo BITTENCOURT

(1998, p. 41-3), a galeria de cura foi o primeiro elemento

arquitetônico específico para o tratamento da tuberculose, presente,

portanto, apenas nos sanatórios.

8

 É importante mencionar que esta era uma prática muito utilizada.

O Leprosário São Roque, em Piraquara, contava com uma ala de

contribuintes. No trabalho de BITTENCOURT (1998), que estuda os

diversos sanatórios construídos em São José dos Campos (SP), há

referencias também de setores de doentes pagantes.

9

 A localização dos pavilhões está em destaque na FIGURA 33 –

Implantação do Sanatório em 1984.

10

 O pavilhão principal de dois pavimentos sediou a antiga “casa

grande” da Fazenda Virmond e foi preservada.

�Foto 87:

CASA DO MÉDICO

Fonte: PARANÁ. 1926a.
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Munhoz da Rocha completa a descrição:

A segunda seção occupa seis enfermarias dispostas em pavilhões, que permittem distribuir os doentes de

accôrdo com o periodo da molestia e suas manifestações.

Os pavilhões formam duas allas parallelas, comunicando-se entre si por outra transversal, em que se acham

situados a capella, o refeitorio, a cosinha e a despensa, em ligação com o corpo central dos edificios para

onde convergem as diversas dependencias do estabelecimento.

Ahi estão localizados o gabinete do medico, a pharmacia, o laboratorio de analyses e o gabinete radiologico,

todos covenientemente apparelhados. Em sala propria fizeram-se as installações para os raios ultra-violeta e

lampadas de Quartzo.

A cada pavilhão de enfermaria correspondem outros destinados á sala de repouso e ás installações hygienicas,

perfeitas e completas, ao lado das quaes existe, para o serviço da enfermaria respectiva, a sala de desinfecção

provida de um autoclave, em que as escarradeiras de bolso são submettidas a ebulição immersas numa

solução de carbonato de sodio, para em seguida serem lavadas em cuba especial com solução de sulphato

de cobre.

Cada doente, de ambas as secções do Sanatorio, recebe duas dessas escarradeiras, devidamente

numeradas, de maneira que, ao entregar pela manhã ao empregado da sala de desinfecção a que usou

no dia anterior, receberá outra completamente expurgada.

Entre os pavilhões particulares e os da segunda secção levanta-se a casa do medico, elegante e confortavel.

O estabelecimento dispõe de um magnifico parque e mattas naturaes reservado ao passeio dos doentes.

Consta ainda, o Sanatorio com um bem montado estabulo, ao lado de magnificas pastagens que se

distendem pelos cem hectares dos seus terrenos.

(PARANÁ. Governo, 1928, p. 200)

PLANTA ESQUEMÁTICA DOS PROJETOS DO SANATÓRIO SÃO SEBASTIÃO

APRESENTADO EM 1925                                                                   CONSTRUÍDO EM 1927

Fonte: CASTRO, 2004
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Segundo levantamento da Coordenadoria do Patrimônio do Estado (SANATÓRIO SÃO SEBASTIÃO), a

área construída inicial do conjunto arquitetônico estava distribuída da seguinte maneira:

EDIFÍCIO PRINCIPAL - ÁREA TOTAL 3.466,91 m
2

- Pavilhão Administração    475,00 m
2

- Alas de Enfermarias Frontais 1.021,21 m
2

- Pavilhão Central (Capela, Refeitório, Cozinha)    479,70 m
2

- Pavilhão Fundos    756,75 m
2

- Porão - Área Total    734,25 m
2

PAVILHÕES ISOLADOS - ÁREA TOTAL    932,34 m
2

CASA MÉDICO    156,78 m
2

Área total do conjunto arquitetônico 4.556,03 m
2

Outro importante destaque foi a profunda alteração da estrutura pavilhonar do edifício que consta no

projeto de 1984 (FIGURA 34). Diferentemente do que aconteceu com os outros prédios aqui estudados,

as ampliações e reformas realizadas no Sanatório modificaram aspectos básicos da arquitetura: a

definição clara da função de cada unidade e das áreas de circulação e a simetria do conjunto. O

pavilhão construído na área central da planta, à esquerda, destinado inicialmente a uma “segunda

classe” de pacientes, nem tão pobres e nem tão ricos, foi acoplado ao conjunto de forma desordenada,

fazendo com que o acesso interno ocorra pela cozinha. O outro edifício, localizado à direita, não

apresenta ligação física nem estética com o núcleo original do sanatório, apesar da proximidade que

mantêm entre si.

�  Foto 88:

REFEITÓRIO DO PAVILHÃO DE ABASTADOS

Fonte: COORDENADORIA DO PATRIMÔNIO DO ESTADO. Sem data.

Foto 89: �

CAPELA

Fonte: PARANÁ, 1926a.
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Figura 31: SANATÓRIO SÃO SEBASTIÃO

PLANTAS DO PAVILHÃO PRINCIPAL (PROJETO DE 1925)

Fonte: CASTRO, 2004

A partir de projeto da Diretora de Obras Públicas, 1925.
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Fonte: CASTRO, 2004

Figura 32: SANATÓRIO SÃO SEBASTIÃO

PLANTAS DO PAVILHÃO PRINCIPAL (PROJETO DE 1927 - CONSTRUÍDO)
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Fonte: DEPARTAMENTO DE ENGENHARIA ISEP/SESA, 1984.

Figura 33: SANATÓRIO SÃO SEBASTIÃO

IMPLANTAÇÃO EM 1984

1

2
3

4

5

6

RODOVIA DO XISTO

�Curitiba

� Lapa

1  Pavilhões de Abastados

2  Teatro

3  Igreja

4  Casa do Médico (Diretor)

5  Pavilhão Principal

6  Casa de Funcionários
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Fonte: CASTRO, 2004

A partir de levantamento do Departamento de Engenharia ISEP/SESA 1984.

Figura 34: SANATÓRIO SÃO SEBASTIÃO

PLANTAS DO PAVILHÃO PRINCIPAL (EM 1984)
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Histórico

Como já foi visto no primeiro capítulo deste livro, a recomendação federal para o controle das doenças

transmissíveis, desde 1904
1

, estava baseada na notificação obrigatória dos casos existentes, no isolamento

compulsório de seus portadores, na desinfecção de ambientes e objetos utilizados e na vigilância dos

casos suspeitos. O Hospital de Isolamento era, portanto, uma das peças fundamentais desta política

sanitária.

No Paraná vigorava, desde 1892, o Código Sanitário Estadual
2

, que determinava a obrigatoriedade

das quatro ações já relacionadas para a ocorrência de sete doenças transmissíveis
3

 (Art. 71; Reis, 1894,

p. 27). Apesar da legislação, no começo do Século XX, nem o Paraná, nem sua capital, contavam

com um espaço específico de isolamento de portadores das referidas doenças. O Lazareto São Roque

(ver Capítulo 10), criado na segunda metade de 1890, era destinado exclusivamente a leprosos.

Aliada à falta de espaços de isolamento de doentes, estava uma precária estrutura de atendimento

médico à população. Essa situação era parcialmente compensada pela salubridade do clima

paranaense, característica que, segundo o entendimento da época, impedia a disseminação mais

acentuada de doenças (SIQUEIRA, 1996, p. 43).

Mesmo assim, a precariedade da infra-estrutura sanitária do Estado e de Curitiba era um assunto

constante nas mensagens presidenciais da República Velha. Em 1910, Xavier da Silva colocou a

urgência da construção “de um pavilhão annexo ao lazareto de São Roque, com as proporções

necessárias para isolamento em casos de moléstias contagiosas” (PARANÁ Governo, 1910, p. 7). No ano

seguinte, o governo paranaense conseguiu a aprovação pelo Congresso Legislativo da Lei nº 1042,

que permitiu ao executivo a reestruturação do serviço de higiene. Apesar de referir-se ao Paraná, essa

Lei priorizou Curitiba, dividindo-a em três distritos. No restante do território estadual seriam criados mais

dois distritos, em Paranaguá e Ponta Grossa. Cada distrito teria recursos humanos para desenvolver

atividades de vigilância sanitária e desinfecção, um posto de atendimento médico e “um pavilhão de

isolamento” (FERNANDES, 1993, p. 19).

Em 1913, Carlos Cavalcanti fez nova proposta de estruturação da saúde pública no Estado, na qual

estava incluída a construção de um hospital de isolamento (PARANÁ. Governo, 1913, p.16)

A necessidade de um local para portadores de doenças contagiosas era sempre lembrada, mas a

falta de recursos financeiros fazia com que sua construção fosse adiada. Esta situação não perdurou

por muito tempo, uma vez que na mensagem de 1915, Carlos Cavalcanti, ao relatar a situação

sanitária do Estado, comunicou que alguns casos de alastrim, que apareceram no ano anterior, foram

tratados no hospital de isolamento (PARANÁ. Governo, 1915, p.28).

O Hospital de Isolamento de Curitiba, mencionado por Cavalcanti, foi construído próximo ao Lazareto

1

 Decreto Federal nº 5.156 de 1904 (SOUZA-ARAÚJO, 1956, p. 118).

2 

Decreto nº 1, de 1892, que estabeleceu o Regulamento do Serviço

Sanitário do Estado do Paraná e criou a Inspectoria Geral de Hygiene

(REIS, 1894, p. 3-30, anexo).

3

 A saber: febre amarela, cólera morbos, peste, sarampão,

escarlatina, varíola e difteria (id.).
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São Roque. No arquivo da Coordenadoria do Patrimônio do Estado, encontra-se a seguinte descrição

do edifício:

O projeto adota a disposição de pavilhões isolados, havendo, porém, um com enfermaria comum e com

capacidade para 12 doentes. N’essa construção foram previstos os preceitos higiênicos modernos, naturalmente

feitos a relativa economia. (...) Dispõe também de dois quartos reservados.

(HOSPITAL OSWALDO CRUZ)

Mesmo com tão poucas informações, é possível destacar alguns pontos. Primeiro, a escolha do local

de implantação do hospital em ponto distante do núcleo urbano. Segundo, a proximidade de outros

doentes indesejáveis: os leprosos. Por fim, a preocupação em mostrar que, apesar de modestas, “feitas

a relativa economia”, as instalações são modernas e higiênicas.

Em 1916 e 1917, o Hospital ganhou ampliações (PARANÁ. Governo, 1916, p.37 e 1917, p. 16). Contudo,

as epidemias do tifo e da gripe espanhola, ocorridas em 1917 e 1918, respectivamente, evidenciaram

a precariedade do modelo sanitário do Estado. Em 1918, foi formulado um novo Código Sanitário

(PARANÁ, 1918), caracterizado pelo maior rigor em relação à profilaxia das doenças transmissíveis e

pela referência direta e explícita a locais de isolamento desses doentes.

Ciente da necessidade de uma intervenção mais efetiva do governo, Munhoz da Rocha, em 1921,

solicitou ao legislativo autorização para construção de uma nova sede para o Hospital de Isolamento:

O nosso serviço de hygiene ressente-se da necessidade de uma remodelação completa e na impossibilidade

de effectuar a organização que eu desejava, limito-me, por enquanto, a solicitar autorização para estabelecer

na Capital, logo que os recursos do Thesouro sejam sufficientes, um desinfectorio central e um hospital de

isolamento.

(PARANÁ. Governo, 1921, p. 89)

Em 1925, o então Presidente do Paraná destacou a finalidade assistencial do Hospital:

A hygiene moderna, permittindo o isolamento domiciliar, em casos de molestias contagiosas, simplificou de

muito o custoso apparelhamento das antigas installações.

Neste particular, a acção do poder publico assume antes o caracter de assistencia aos doentes pobres e

aos que, por circunstancias especiaes, não podem ser isolados em domicilio [grifomeu].

Creio que um hospital de isolamento, em Curytiba, com a capacidade necessaria para acolher os doentes

desta molestia, felizmente em numero tão limitado em nossa capital, attenderá perfeitamente a defesa da

população.

Tenho em projecto a construcção de um edificio p/ o hospital “São Sebastião”, que ficará situado no local do

actual leprosario S. Roque, e cujas obras serão iniciadas dentro em breve.

(PARANÁ. Governo, 1925, p. 90-1)

Inicialmente, a intenção era manter o Hospital no Bairro das Mercês e chamá-lo de São Sebastião.

A construção de um hospital central de isolamento impõe-se, como medida essencial a qualquer serviço de

prophylaxia, principalmente para os casos em que não é possivel isolar o doente nas habitações collectivas
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�Foto 90: VISTA GERAL DO PAVILHÃO PRINCIPAL

Fonte: COORDENADORIA DO PATRIMÔNIO DO ESTADO. Sem data.

HOSPITAL DE ISOLAMENTO
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ou mesmo em domicilio, e entra já nas cogitações do Governo devendo ser levada a effeito em ponto

conveniente da cidade, facilmente accessivel.

(PARANÁ. Governo, 1926, p. 146-7)

Mesmo com a notícia de sua breve construção e a insistência de sua necessidade na estrutura sanitária

do Paraná, o Hospital de Isolamento foi antecedido pelo Leprosário São Roque, inaugurado em 1926,

e pelo Sanatório São Sebastião, de 1927. As justificativas para esse fato não são conhecidas.

Em 28 de janeiro de 1928, três dias antes do término do mandato de Munhoz da Rocha, foi inaugurada

a nova sede do Hospital de Isolamento em Curitiba. O Desinfectório Central foi instalado no mesmo

local em um pavilhão anexo. A divulgação na imprensa do evento ficou comprometida pelo grande

número de inaugurações realizadas pelo então Presidente do Paraná.

Munhoz da Rocha, com a inauguração dessa instituição, fechou uma administração completamente

dedicada à criação de estabelecimentos com finalidade de assistência social e à estruturação do

serviço sanitário do Estado apoiada nos três Hospitais de Isolamento e no Desinfectório Geral.

No ano seguinte, Affonso Camargo mudou sua denominação para Hospital Oswaldo Cruz (SIQUEIRA,

1996, p. 47), a qual permanece até hoje.

Arquitetura

O Hospital Oswaldo Cruz está situado na Rua Ubaldino do Amaral, 545, no Bairro Alto da XV, em

Curitiba (ver Situação 06). O terreno, adquirido em 1926, possui uma área total de 21.012,90 m
2

(HOSPITAL OSWALDO CRUZ).

Situado em ponto conveniente da cidade, facilmente accessivel, e construido segundo as regras exigidas em

um estabelecimento desta natureza, pode-se dizer, sem receio, que o hospital de isolamento de Curityba é

modelar e preencherá cabalmente o seu logar no apparelho de defesa da saude publica.

Compõe-se esta construcção de quatro pavilhões ligados entre si, todos apresentando as paredes revestidas

de azulejos brancos, rigorosamente lizas sem saliencias e reentrancias; o pavimento formado de lages de

concreto armado e recoberto de ladrilhos ceramicos, com porão ventilado; o tecto de estuque em telas de

arame, disposições estas que asseguram uma perfeita uniformidade de temperatura. A installação electrica,

disposta em tubos completamente imbutidos, faz distribuir a luz por plafoniers a todo o edificio.

O pavilhão anterior [1], disposto em dois pavimentos, abrange a sala da administração e a capella, a sala

dos medicos e o hall com a escadaria que dá accesso para as dependencias superiores, reservadas ás

Irmãs incumbidas da direccão do hospital.

Os pavilhões lateraes [2], em numero de dois, comprehendem as enfermarias. Cada um delles subdivide-se,

por longo corredor que faz communicar o pavilhão com uma peça destinada a receber a ambulancia,

permittindo retirar o doente, sem os inconvenientes da passagem ao ar livre, em quatro enfermarias, das

�Foto 91: DETALHE DA PLATIBANDA

Fonte: CASTRO, 2004.

�Foto 92: DETALHE DA ESQUADRIA

Fonte: CASTRO, 2004.
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quaes duas para seis leitos e as outras para tres e em quatro aposentos particulares.

Estes pavilhões, que medem 20,60 ms. por 14,50 ms. são providos de installações sanitarias completas,

dispondo de banheiros moveis para uso dos doentes nas proprias enfermarias.

Existem ao todo oito enfermarias e egual numero de aposentos particulares, permittindo o completo isolamento

ao mesmo tempo de doentes das diversas molestias infecto contagiosas.

Entre os dois pavilhões acham-se o compartimento da rouparia e a sala da pharnacia e de esterilização,

servida de um apparelhamento completo, autoclave, etc [3].

Ainda existem ahi, destinadas á desinfeccâo dos medicos duas peças especiaes. cornprehendendo cada

uma dois vestiarios, separados por um quarto de banho, que pemittem assim a substituição da roupa, sem

perigo da contaminação de uma enfermaria para outra ou do hospital para o exterior [3].

O ultimo pavilhão, que completa as instalIações do estabelecimento, abrange a sala de refeições para os

convalescentes, a cosinha, dispensa, dormitorio e refeitorio dos empregados [4].

(PARANÁ. Governo, 1928, p. 192-4)

É impressionante a quantidade de detalhes técnicos construtivos colocados na descrição sobre a obra

feita pelo governante do Paraná a um público de deputados. Esse fato mostra o empenho em afirmar

e demonstrar a modernidade do edifício e a sua adequação aos padrões higiênicos e modernos da

medicina. O texto passa pela estrutura, pelo revestimento, pelo conforto térmico e chega nos pormenores

das instalações elétricas. Além disso, a relação de ambientes do hospital é longa, atingindo as minúcias

da forma de substituição de roupa dos médicos.

A FOTO 90 mostra uma vista geral do pavilhão principal e as seguintes (91 e 92) apresentam alguns

detalhes construtivos. Destaca-se aqui a presença da ornamentação eclética na fachada. Os edifícios

apresentados anteriormente não tinham esta característica.

Foram encontrados três levantamentos arquitetônicos do Hospital: de 1968 (FIGURA 35), de 1983 (FIGURA

36) e de 2000 (FIGURA 37). Comparando a descrição acima, feita na época da inauguração do

Hospital e a planta mais antiga encontrada, é possível colocar que a configuração da planta do

edifício em 1969 estava muito próxima da original.

Ali se encontram os quatro pavilhões descritos anteriormente, formando entre si uma cruz. As enfermarias

não seguem o padrão aberto, delimitando mais claramente os ambientes
4

. A condição de atendimento

de portadores de diversas doenças, provavelmente não permitiu a implantação de grandes ambientes.

É um aspecto que diferencia esse projeto dos demais, uma vez que esta conformação define uma

área de circulação principal, a qual repete o formato cruciforme.

As alas laterais, de internamento, ainda conservam, em 1969, a simetria que caracterizou o projeto

original e apresentam, além das enfermarias menores, outro diferenciador: a ante-sala. Como na

descrição de Munhoz da Rocha não há referência a ela, é provável que tal elemento tenha sido

acrescentado.

No levantamento de 1983 (FIGURA 36), as intervenções começam a alterar o formato original do

projeto. Os ambientes de apoio (identificados com o número 3 na planta esquemática) foram ampliados,

4

 Nos projetos analisados, com exceção da Penitenciária do Estado,

a circulação era realizada por meio dos grandes ambientes

(enfermarias/dormitórios).

PLANTA ESQUEMÁTICA DO HOSPITAL DE ISOLAMENTO

Fonte: CASTRO, 2004
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fazendo com que os pavilhões laterais não ficassem mais soltos, formando um bloco único. As enfermarias

são subdivididas para a instalação de sanitários.

Juntamente com o Hospital, foi inaugurado o Desinfectório Central, em um pavilhão de 176 m
2

,

compreendendo “um deposito para os objetos infectados, a sala de desinfecção, a sala das machinas,

a lavanderia e sala para passar e distribuir a roupa expurgada” (PARANÁ. Governo, 1928, p. 194).

Na mesma ocasião foram edificados mais dois pavilhões: um de 176 m
2

 destinado ao depósito,

almoxarifado e garagem e outro de 62,5 m
2

 para garagem de veículos maiores (id.).

Em 1935, o interventor Manuel Ribas construiu o Pavilhão Dr. Leocádio Correia. Localizado na frente do

hospital (FOTO 95), esse edifício foi idealizado para o atendimento de tuberculosos na capital, mas

acabou não servindo a este fim. Em 1938, a construção foi adaptada e passou a abrigar o Laboratório

Central do Estado (SIQUEIRA, 1996, p. 75-6). O padrão construtivo segue o encontrado no Hospital.

Em 1937, outro pavilhão foi construído especialmente para os tuberculosos (FOTO 94 - FERNANDES,

1993, p. 37).

Ao longo dos anos, o conjunto arquitetônico recebeu inúmeras reformas, ampliações e novas construções.

Atualmente, o Hospital divide esta área com o LACEN (Laboratório Central do Estado) e com o CPM

(Centro Psiquiátrico Metropolitano).
�Foto 93: VISTA LATERAL DO PAVILHÃO PRINCIPAL

Fonte: CORDENADORIA DO PATRIMÔNIO DO ESTADO

�Foto 94: VISTA PARCIAL DO PAVILHÃO PARA TUBERCULOSOS

Fonte: CORDENADORIA DO PATRIMÔNIO DO ESTADO

Foto 95�:

LABORATÓRIO CENTRAL DO ESTADO

Fonte: CORDENADORIA DO PATRIMÔNIO DO ESTADO



148

SITUAÇÃO 06

HOSPITAL DE ISOLAMENTO

ATUAL HOSPITAL OSWALDO CRUZ

Fonte: PAULA, 2004
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Figura 35: HOSPITAL DE ISOLAMENTO

PLANTAS DO PAVILHÃO PRINCIPAL (EM 1968)

Fonte: CASTRO, 2004

A partir de levantamento da Coordenadoria do Patrimônio do Estado, 1968.
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Figura 36: HOSPITAL DE ISOLAMENTO

PLANTAS DO PAVILHÃO PRINCIPAL (EM 1983)

Fonte: CASTRO, 2004

A partir de levantamento da SESB,1983.
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Fonte: CASTRO, 2004

A partir de levantamento da SESA, 2000.

Figura 37: HOSPITAL DE ISOLAMENTO

PLANTAS DO PAVILHÃO PRINCIPAL (EM 2000)
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CONSIDERAÇÕES

FINAIS

Neste trabalho foram analisados sete projetos arquitetônicos representativos, em Curitiba, de uma

arquitetura especifica para instituições de isolamento do período da República Velha. Tais projetos

estão colocados esquematicamente no QUADRO 02, no qual também constam alguns dados numéricos

relativos à construção.

Dois grupos podem ser definidos nesse universo de pesquisa considerando a data de construção. O

Edifício do Ahú, construído em 1903 para hospício e adaptado em 1909 para penitenciária, e o

conjunto do Prado Velho, de 1909, também destinado ao tratamento de alienados, compõem o

primeiro grupo. Ambos foram erguidos na primeira década do Século XX. Fazem parte do segundo

grupo os demais exemplares, construídos entre 1926 e 1928, últimos anos da Primeira República.

Em relação à solução arquitetônica adotada, no primeiro grupo, não há pontos em comum: os projetos

têm concepções distintas. Dos cinco restantes, quatro apresentam uma arquitetura pavilhonar e um

tem como solução o edifício monobloco, com alas.

Voltando ao primeiro grupo, tanto o edifício da Penitenciária como o do Hospício foram construídos em

locais afastados do núcleo urbano, em terrenos de grande área. Outra semelhança é que ambos

foram concebidos para abrigar o Hospício, sendo que o do Ahú foi readequado posteriormente para

a instalação da penitenciária. Considerando esse fato, é interessante observar as diferenças de projeto

entre os edifícios, refletindo momentos distintos do tratamento de doentes mentais. A primeira sede

deste estabelecimento apresentou uma solução mais compacta: um bloco único, de dois pavimentos,

em forma de “E”, com setorização definida pelas diversas alas. Já o projeto da sede que permanece

até hoje consistiu em quatro pavilhões isolados de internamento, cada qual com um grupo específico

de doentes (divididos por gênero e condição financeira), e um administrativo. Os pavilhões não tinham

uma interligação coberta.

Além desse, há outro diferencial importante entre os dois edifícios: no de 1903, havia celas para os

internos; já no de 1908, os cubículos foram substituídos pelas grandes enfermarias. Os alienados

passaram a ser tratados mais como doentes do que como condenados. No entanto, mesmo com a

alteração no tipo de internamento, a vigilância não foi abolida. O acesso único e centralizado de

cada pavilhão permite o controle tanto da circulação interna como da externa e os muros que o

circundam impedem fugas.

Em 1909, a adaptação realizada no prédio do Ahú para receber a penitenciária foi criticada, uma

vez que a concepção arquitetônica original jamais permitiria a “obtenção de um estabelecimento

modelar, conforme convinha” (PARANÁ, 1909, p.35). A base do sistema penal adotado pelo Código de

1890 era a prisão celular, baseada na segregação noturna e trabalho diurno em completo silêncio, e

cumprida em estabelecimento especial (SILVA, 2003, p. 24). Segundo Xavier da Silva, então Presidente

do Estado, estas determinações estavam sendo cumpridas no novo estabelecimento
1

 (PARANÁ. Governo,

1909. p. 5-6). Quais seriam então os motivos para que o edifício não fosse considerado modelar?

1

 Na prática, o atendimento ao Código Penal não foi pleno. Após

um ano de funcionamento do estabelecimento, o diretor da

Penitenciária do Estado listou como problemas a “falta de

accomodações” e a “ausência de uma muralha” (PARANÁ, 1909a,

p. 11-12). A discussão aqui volta-se para o fato do edifício ser

considerado pouco adequado antes mesmo do início das

atividades da Penitenciária.
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Apesar de não haver referências claras, é provável que esta questão passasse pela configuração

arquitetônica. O modelo considerado adequado para uma penitenciaria no inicio do período

republicano estaria mais próximo do projeto de 1880 (apresentado na FIGURA 10): “um grande pavilhão

hexagonal para cujo centro convergem seis raios, destinados alternadamente a prisões e officinas”,

inspirado no “estylo panoptico que (...) permitte de um só ponto central o inspecção de todo o

estabelecimento” (TOURINHO, 1880). O moderno e o modelar passavam, nos tempos republicanos,

pela arquitetura pavilhonar e de vigilância, pelo espaço que impõe a disciplina, que transforma e

corrige indivíduos de FOUCAULT (1987, p. 79).

A ampliação realizada em 1928 na Penitenciária teve como objetivo o aumento do número de celas

e de oficinas. A falta de espaço, já denunciada no final de 1909, foi solucionada quase 20 anos

depois. A intervenção alterou a configuração do prédio, que passou a ter uma projeção retangular e

um pátio central, mas sua fachada foi preservada.

No primeiro grupo, a solução plástica apresentada é também diferenciada. No caso da penitenciaria

(no bairro do Ahú), a arquitetura possui alguns elementos neoclássicos, tais como o ritmo definido pela

predominância das linhas retas e das grandes aberturas (existentes mesmo nas celas) e o corpo central

saliente na fachada principal. A sobriedade do conjunto, com poucos ornamentos e a presença da

platibanda (que diminui a importância do telhado) trazem à edificação simultaneamente simplicidade

e sofisticação.

Já o conjunto arquitetônico do Hospício é mais rebuscado, de maior porte e, conseqüentemente, mais

monumental. É formado por cinco prédios (quatro pavilhões de internamento e um administrativo),

dispostos simetricamente em torno de um jardim central.

Os pavilhões de internamento são horizontais e têm destacado um volume transversal centralizado

que reforça a simetria do prédio. Tal volume concentra o acesso ao prédio e aos ambientes internos.

No telhado há uma defasagem na cumieira, que, originalmente, pode ter sido um recurso de reforço

de ventilação.

O prédio administrativo do hospício possui uma elevação retangular, com torre central. A simetria do

conjunto é intensificada pelo ritmo dos grandes vãos. As platibandas e as vergas possuem elementos

ecléticos, com eventual influência de construções congêneres ou da arquitetura das estações ferroviárias

inglesas.

O Leprosário, o Asilo, o Sanatório, o Hospital de Isolamento e o Abrigo de Menores (Seção Feminina)

formam o segundo grupo de edifícios, datados do final da República Velha. Três deles abrigavam

doentes e os outros internaram mendigos e crianças abandonadas.  Essas instituições e seus edifícios

incorporaram todo um conhecimento científico e técnico produzido nesse período histórico

Essa conformidade com a tecnologia de ponta da época está acentuada nos três hospitais destinados
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às doenças infectocontagiosas e construídos por Munhoz da Rocha (leprosário, sanatório e de

isolamento). Esses estabelecimentos reuniram os conhecimentos médicos mais modernos da época,

transformando-os em técnica construtiva, programas elaborados e distribuição racional de ambientes.

Esse fato pode ser comprovado nas minuciosas descrições de projetos encontradas tanto nas mensagens

presidenciais, como nas notícias de jornais. Nos três hospitais, foi adotada a solução pavilhonar,

privilegiando, assim, a setorização no edifício. Todos os cuidados na implantação, na colocação de

aberturas e nos revestimentos, além da adequação dos ambientes à forma de tratamento das doenças,

fazem com que tais edifícios possam ser considerados os mais modernos e modelares, dentro do

universo estudado. É também importante ressaltar que o laboratório faz parte da estrutura dos três

hospitais, fato que reforça a observação anterior.

O Leprosário e o Sanatório se diferenciam um pouco do Hospital de Isolamento, por se situarem em

outro município, acentuando a distância em relação à Curitiba, por apresentarem um programa

mais complexo, pelo porte da área construída e pela capacidade de internamento.

BITTENCOURT (1998, p. 54), ao estudar os sanatórios construídos em São José dos Campos, município

paulista, observa que as propostas arquitetônicas destes edifícios estavam muito mais comprometidas

com a funcionalidade do que a aparência formal. O seu programa especifica três áreas: a médica,

a de alojamentos e a de serviços.

Consolidou-se durante a República Velha a necessidade de hábitos higiênicos e

alteraram-se os revestimentos; as arestas e os cantos vivos, formados pelos encontros de paredes, tetos e

pisos, foram arredondados para evitar a retenção de resíduos. Eliminou-se, por isso, a ornamentação, e

ampliaram-se as esquadrias, usando vidros lisos para insolação e aeração, tomados então como fatores de

higienização dos ambientes. Grande foi a preocupação com serviços de apoio como a lavanderia, a

preparação do alimento e demais atividades de manutenção do ambiente, vestimentas e objetos usados

pelos doentes.

(BITTENCOURT, 1998, p. 50)

Como já foi visto, essas são características válidas para os hospitais de isolamento aqui estudados e,

também, para os demais edifícios, sendo consideradas básicas para instituições higiênicas, modernas

e modelares.

Todo o cuidado em relação à funcionalidade, à setorização, ao conforto e à higienização dos ambientes

resultou em uma arquitetura livre de ornamentos e de excessos, que pode ser observada tanto nas

plantas, como nas fachadas dos edifícios analisados.

Além das exigências técnicas e científicas, a distância em relação à Curitiba pode também ter sido

outro fator da simplificação das formas arquitetônicas. Dos sete edifícios aqui estudados, o Hospital de

Isolamento é o mais próximo do centro urbano e o que apresenta uma maior preocupação estética.

Há naquela construção uma presença de elementos ornamentais, de orientação eclética, os quais
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são praticamente inexistentes nos demais edifícios
2

.

Tal argumentação ganha um reforço na medida em que se coloca entre as obras de Munhoz da

Rocha e, portanto, contemporâneas aos edifícios em questão, os prédios da Coletoria Estadual
3

, do

Grupo Escolar D. Pedro II
4

 e da Escola Normal
5

, todos em Curitiba (PARANÁ, 1928, p. 285-6). Estes

edifícios, localizados na região central da cidade, são exemplares importantes do ecletismo curitibano.

Possuem uma arquitetura extremamente representativa e simbolizam um Estado moderno e preocupado

com questões importantes como a educação e a arrecadação de impostos.  O Leprosário, o Asilo, o

Sanatório e o Hospital de Isolamento também são exemplos da ação governamental na não menos

importante área de assistência social, porém, diferentemente daqueles, encontram-se afastados do

cotidiano da cidade e dos olhos de seus cidadãos. Só o fato de doentes, mendigos e crianças

abandonadas não estarem mais na rua, incomodando trabalhadores e pessoas de bem já sinalizava

a ação do estado. Enquanto que os edifícios escolares, pela sua presença, simbolizam a preocupação

do governo com a educação, a ausência de desviantes na rua representa um governo atuante em

relação às questões sociais, criador de instituições de isolamento.

Ainda no segundo grupo, merece destaque o edifício construído para o Abrigo de Menores, no Portão.

Construído no governo de Affonso Camargo, diferencia-se dos demais também por apresentar a

configuração em monobloco e por utilizar paredes duplas de madeira com a tecnologia “tábua e

ripa”, tradicional na região. A presença de lambrequins demonstra uma preocupação estética. Aqui,

como nos outros prédios, as aberturas são freqüentes e de proporções generosas.

Em todo o universo estudado, o controle dos internos foi outro elemento constante no projeto. A

arquitetura, além de técnica e científica, é também de vigilância, panóptica. A delimitação do espaço,

a definição das funções de cada ambiente, a circulação direcionada dentro do edifício, a

hierarquização de ambientes e o número reduzido de acessos são características constantes nos sete

edifícios. Foram adotados dois tipos de configuração para atender estes objetivos: a pavilhonar e a de

um edifício com bloco único, dividido em alas, como pode ser visto no QUADRO 02. A Penitenciária e

o Abrigo apresentam a segunda solução, os demais possuem uma arquitetura pavilhonar.

Essa configuração arquitetônica inicial é tão marcante que permanece até hoje, mesmo com as

readequações e ampliações recebidas ao longo dos anos. As sucessivas intervenções apenas reforçaram

a opção construtiva, como pode ser visto nas Situações apresentadas. O conjunto arquitetônico do

Hospício é formado por diversos edifícios construídos isoladamente a exemplo dos pavilhões iniciais.

Na Penitenciária, além do edifício estudado, são vistos outros, distribuídos em seu entorno. O Leprosário,

o Sanatório, o Asilo e o Hospital de Isolamento ganharam ampliações no edifício principal e inúmeras

construções dispersas. Quanto ao Abrigo do Bairro do Portão, a construção inicial em madeira foi

demolida. O edifício que a substituiu, em alvenaria, foi projetado como o anterior, monobloco e com

alas, verificando-se, portanto, a manutenção da configuração original.

Os pavilhões ou alas dessas instituições permanecem com funções semelhantes às originais. Nos quatro

2

 Aqui está sendo considerado o segundo grupo de construções de

isolamento. O Abrigo de Menores - Seção Feminina, no Portão,

diferencia-se dos demais por ter sido construído em madeira e no

governo de Affonso Camargo (e não de Munhoz da Rocha).

3

 Situado na esquina das Ruas Dr. Muricy e Cruz Machado, ocupado

atualmente pela Secretaria de Estado da Cultura.

4

 Localizado na Rua Bispo Dom José, 2567.

5

 Atualmente Instituto de Educação Professor Erasmo Pilotto, Rua Emiliano

Perneta, 92.
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hospitais, por exemplo, os pavilhões de internamento ainda abrigam os doentes. A diferença é que

agora eles estão em enfermarias menores e não mais em grandes espaços abertos. As principais

circulações também foram mantidas.

Para concluir, é importante relacionar o período de construção dos edifícios aqui estudados com a

história da arquitetura. A República Velha coincidiu com um momento de transição: a passagem do

Ecletismo para a Arquitetura Moderna. Como sempre acontece nos tempos que entremeiam mudanças

conceituais, a Arquitetura resultante incorpora elementos dos dois extremos. Ao mesmo tempo que

acentua a funcionalidade e a técnica e reduz a presença da ornamentação, esta Arquitetura mantém

a simetria e o ritmo do Ecletismo e do Neoclássico.

Termina aqui a análise proposta, que pretendeu contribuir com uma visão mais ampla para o

entendimento da arquitetura das instituições de isolamento.
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Sem data.

FOTO 50: VISTA PANORÂMICA FRONTAL DO CONJUNTO HOSPITALAR (p. 109)

FOTO 51: VISTA PANORÂMICA POSTERIOR DO CONJUNTO HOSPITALAR (p. 109)

FOTO 52: PAVILHÃO PRINCIPAL (p. 112)

FOTO 53: ENFERMARIA VISTA EXTERNA (p. 112)

FOTO 54: APOIO  VISTA EXTERNA (p. 112)

FOTO 55: ENFERMARIA VISTA INTERNA (p. 112)

FOTO 56: CAPELA (p. 112)

FOTO 57: REFEITÓRIO (p. 112)

FOTO 58: SANITÁRIO COLETIVO (p. 112)

FOTO 59: LAVATÓRIO CENTRO CIRÚRGICO (p. 112)

FOTO 60:          COZINHA (p. 112)

Acervo: Hospital de Dermatologia Sanitária do Paraná (Leprosário São Roque). 1926.

ASILO SÃO VICENTE DE PAULO

FOTO 61: O ESTADO DO PARANÁ, 31 DE OUTUBRO DE 1926 (p. 114)

FOTO 62: GAZETA DO POVO, 1° DE NOVEMBRO DE 1926 (p. 115)

Acervo: Setor de Documentação Paranaense da Biblioteca Pública do Paraná. Fotografado

por Elizabeth Amorim de CASTRO em 2004.

FOTO 63: VISTA PANORÂMICA (p. 117)

Acervo: Asilo São Vicente de Paulo. Sem data.

FOTO 64: VISTA FRONTAL (p. 117)

FOTO 65: PAVILHÃO FUNDOS (p. 117)

FOTO 66: PAVILHÃO LATERAL (p. 117)

Acervo:  Coordenadoria do Patrimônio do Estado da Secretaria de Estado da Administração.

Sem data.

FOTO 67: DETALHE DO ACESSO PRINCIPAL (p. 119)

FOTO 68: DETALHE DA PLACA DE INAUGURAÇÃO (p. 119)

Fotografado por Elizabeth Amorim de CASTRO em 2004.

FOTO 69: ADMINISTRAÇÃO (p. 119)

FOTO 70: CAPELA (p. 119)

FOTO 71: DORMITÓRIO ASILADOS (p. 120)

FOTO 72: GABINETE DENTÁRIO (p. 120)

Acervo: Asilo São Vicente de Paulo. 1952.

ESCOLA DE REFORMA - SEÇÃO FEMININA

FOTO 73: VISTA A PARTIR DO PÁTIO INTERNO (p. 125)

FOTO 74: VISTA A PARTIR DA RUA MANOEL EUFRÁSIO (p. 125)

Fotografado por Elizabeth Amorim de CASTRO em 2004.

FOTO 75: SALA DE AULA (p. 125)

Acervo: Asilo São Vicente de Paulo. 1944.

FOTO 76: DORMITÓRIO (p. 125)

Acervo: Asilo São Vicente de Paulo. 1952.

FOTO 77: ENTREGA DE MENOR (p. 125)

Acervo: Asilo São Vicente de Paulo. Sem data.

FOTO 78: FOTO DE INTERNOS (p. 125)

Acervo: Asilo São Vicente de Paulo. 1939.
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SANATÓRIO SÃO SEBASTIÃO DA LAPA

FOTO 79: GAZETA DO POVO, 31 DE OUTUBRO DE 1927 (p. 129)

Acervo: Setor de Documentação Paranaense da Biblioteca Pública do Paraná. Fotografado

por Elizabeth Amorim de Castro.

FOTO 80: VISTA AÉREA A PARTIR DOS FUNDOS DO CONJUNTO ARQUITETÔNICO (p.

130)

FOTO 81: PORTÃO DE ENTRADA (p. 130)

FOTO 82: VISTA FRONTAL (p. 130)

Fonte: PARANÁ. 1926a. Acervo: Setor de Documentação Paranaense da Biblioteca Pública do

Paraná. Fotografado por Elizabeth Amorim de CASTRO em 2004.

FOTO 83:           VISTA FRONTAL DO PAVILHÃO PRINCIPAL (p. 132)

FOTO 84: VISTA FRONTAL DO PAVILHÃO DE ENFERMARIA (p. 132)

FOTO 85: VISTA POSTERIOR DO PAVILHÃO DE ENFERMARIA (p. 132)

Acervo:  Coordenadoria do Patrimônio do Estado da Secretaria de Estado da Administração.

Sem data.

FOTO 86: VISTA DOS PAVILHÕES ISOLADOS PARA ABASTADOS (p. 133)

FOTO 87: CASA DO MÉDICO (p. 134)

FOTO 88: PAVILHÕES ISOLADOS PARA ABASTADOS / REFEITÓRIO (p. 136)

FOTO 89: CAPELA (p. 136)

Fonte: PARANÁ. 1926a. Acervo: Setor de Documentação Paranaense da Biblioteca Pública do

Paraná. Fotografado por Elizabeth Amorim de CASTRO em 2004.

HOSPITAL DE ISOLAMENTO

FOTO 90: VISTA GERAL DO PAVILHÃO PRINCIPAL (p. 144)

Acervo:  Coordenadoria do Patrimônio do Estado da Secretaria de Estado da Administração.

Sem data.

FOTO 91: DETALHE PLATIBANDA (p. 145)

FOTO 92: DETALHE ESQUADRIA (p. 145)

Fotografado por Elizabeth Amorim de CASTRO em 2004.

FOTO 93: VISTA LATERAL DO PAVILHÃO PRINCIPAL (p. 147)

FOTO 94: VISTA PARCIAL DO PAVILHÃO PARA TUBERCULOSOS (p. 147)

FOTO 95: DESINFECTÓRIO GERAL - VISTA GERAL (p. 147)

Acervo:  Coordenadoria do Patrimônio do Estado da Secretaria de Estado da Administração.

Sem data.
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