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REsumo

O artigo analisa o surgimento da der-
matologia como especialidade médica,
situando-a no contexto das transforma-
¢des mais amplas trazidas pelos estudos
anatomicos, pelas mudangas na classifi-
cagdo das doengas e pelas transforma-
¢bes na cultura visual desde o século
XVI. Em um segundo momento, procu-
ra estabelecer a relacdo entre aquelas
mudangas, que favoreceram a constitui-
¢do das especialidades médicas, e a
moulage, a modelagem das doengas da
pele em cera, atividade de grande im-
portancia para a consolida¢iao da der-
matologia como especialidade médica.
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ABSTRACT

This paper analyzes the emergence of
dermatology as a medical specialty, situ-
ating it in the context of the broader
transformations brought by anatomical
studies, changes in the classification of
diseases and transformations in the vi-
sual culture since the 16th century. It
also seeks to establish the connections
between those changes, which favored
the constitution of medical specialties,
as well as moulage, a technique of mod-
eling skin diseases in wax, which was of
great importance for the dermatology’s
consolidation as a medical specialty.
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Em A pele que habito (2011), filme do cineasta espanhol Pedro
Almodévar, o cirurgido plastico Robert Ledgard, personagem vivido por
Antonio Banderas, busca um substituto para a pele humana que seja resisten-
te ao calor, ao frio e a picadas de inseto. Usando genes de suinos combinados
aos de humanos, o médico chega a uma pele que é quase uma casca, uma
verdadeira fronteira entre o individuo e o mundo que o rodeia. Tratava-se li-
teralmente de “fechar o corpo” daquele que recebesse a nova e melhorada
pele. Certas doencas cutineas desapareceriam, assim como ficaria mais dificil
a a¢ao daqueles patogenos que se introduzem pela pele. Os mosquitos trans-
missores de maldria ou da dengue nao conseguiriam perfurar a nova
“armadura”.

O desenrolar da historia surpreende o espectador. Apesar de seus objeti-
vos aparentemente nobres, o dr. Ledgard empenha-se em levar a cabo uma
vinganga contra um jovem que teria molestado sexualmente sua filha. A nova
pele ndo conferia apenas prote¢do, mas a possibilidade de mudar a identidade
de seu receptor de forma radical. O suposto agressor é transformado em uma
bela mulher, pela qual o cirurgido se apaixona.

O filme de Almodévar é um ponto de partida possivel para pensarmos
como a pele é um componente central da identidade individual contempora-
neamente. Siena e Reinarz (2013) mostram como a pele, concebida antes da
Modernidade como algo poroso, em contato direto com o mundo, transfor-
ma-se em uma grossa barreira que separa o “eu” (self) do meio exterior. No
século XIX ja podemos encontrar a no¢do de que o corpo deve ser fechado,
“impenetrado”, isto ¢, um corpo saudavel.!

O surgimento das preocupagdes com as doengas da pele insere-se nesse
contexto de transformagio da identidade individual. Com a nogio de identi-
dade fortemente ligada a satide da extensa “capa” que recobre inteiramente o
corpo humano, os estigmas provocados pelas doengas cutaneas tornaram-se
terriveis. O combate a peste, a lepra e a sifilis, por exemplo, envidava esforgos
dos médicos e recursos dos governos. Se a identidade individual se tornou
chave a partir do Iluminismo, as doencas que provocavam desfiguragio afeta-
vam-na diretamente. As sociedades liberais-democraticas, emergentes no sé-
culo XVIII, sdo aquelas dos rostos a mostra, sem mascaras, e as doengas que
escondiam a face traziam um perigo social evidente.?

Como assinalam Siena e Reinarz (2013, p. 3), a pele, além de fronteira,
pode ser lida como um texto ou um mapa. Os atlas dermatoldgicos, cuja apa-
rigdo remonta ao século XVIII, refor¢cam essa visdo. Os termos dos geografos
sdo apropriados pelos médicos e surgem os “panoramas da pele” (skinscapes)

152 Revista Brasileira de Historia, vol. 40, n® 83 « pp. 151-174



Pela pele: o papel da cultura visual e da ceroplastia na constitui¢do da dermatologia

ou os “panoramas corporais” (corporal landscapes). As doencgas de pele, por
meio dessa terminologia, ganham “visibilidade e significado”. Elas sdo, por as-
sim dizer, o relevo na textura plana da pele. Cada uma constréi uma paisagem
nesse terreno.

A pele, é preciso dizer, ndo é lisa ou suave, como tanto desejamos. E mar-
cada por imperfei¢oes de todo tipo: rugas, buracos, aspereza, oleosidade etc. A
industria cosmética surge impulsionada pelo desejo de uma pele uniforme, ma-
cia e sem odores desagradaveis. A superficie corporal é um “outdoor” (adverti-
sing billboard) no dizer de Di Folco (2004, p. 8 apud Siena; Reinarz, 2013, p. 3).

Ainda no terreno da geografia, a pele é vista como uma fronteira que se-
para o interior do individuo do mundo exterior. Ela nédo faz apenas a conten-
¢do dos fluidos internos, como o sangue, e elimina substincias indesejaveis
por meio do suor, mas impede a entrada de corpos estranhos e potencialmen-
te nocivos. Trata-se de uma estrutura de transi¢do entre o interno e o externo,
de protecio e demarcacdo, tal como as modernas fronteiras entre os paises.
Como observa Wilson (2013, p. 209), o estudo das doengas de pele é o estudo
do espago e do lugar. Certas doengas estdo ligadas a espagos especificos (pai-
ses, cidades, regides), assim como relacionadas a lugares particulares do cor-
po. O corpo ¢, pois, um mapa.

O interior do corpo é escuro e as estruturas internas estdo escondidas,
imersas em liquidos e embaragadas entre musculos, ossos, tendoes e gordura.
A pele, ao contrario, apresenta-se inteira a visdo do médico. Gragas a essa ca-
racteristica, a produgdo de imagens sobre as doengas de pele foi prolifica. Por
serem externas, as afeccdes e seus desenvolvimentos podiam ser acompanha-
dos em detalhes.

Os atlas dermatoldgicos (o uso do termo “atlas” refor¢a a metafora geo-
grafica proposta por Wilson) tinham as imagens como elementos centrais. Os
textos eram secunddrios. As imagens dominavam a visdo e a imaginagdo do
leitor. A era dos atlas dermatoldgicos, dizem Siena e Reinarz (2013, p. 4),
“conduziu o material visual para o palco central nas representagdes médicas
da pele”.

A pele também esteve situada no processo de dessacraliza¢do do corpo,
como o chamou Le Breton (2011, p. 47). Na modernidade, o homem ¢ sepa-
rado de seu corpo, o que era negado pela cultura popular da Idade Média e do
Renascimento. No dizer de Bakhtin, havia o “grande corpo da espécie”. A
carne ndo separava o homem do mundo, nio era um limite, mas comunicava-
-se, de poros abertos, com o exterior. Os estudos anatdmicos marcam um
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momento de transi¢do no qual o corpo passa a ser observado como algo apar-
tado do cosmo, como universo independente, passivel de estudo.

A separacio entre tal corpo dessacralizado e o mundo é feita sobretudo
pela pele. Nao é por acaso que diversos atlas anatdmicos mostram modelos
humanos segurando a propria pele, oferecendo a visdo as estruturas internas.
Esse involucro opaco que recobre todo o corpo ¢ o primeiro obstaculo a ser
removido. Os atlas anatomicos, a partir do século XVT, trazem em seus fron-
tispicios ou em suas paginas imagens de homens esfolados, chocantes para a
época.’ E bastante conhecida a imagem de Sio Bartolomeu no afresco pintado
por Michelangelo nas paredes da Capela Sistina, no Vaticano. O santo, cujo
martirio foi o esfolamento, segura sua prdopria pele em uma das méaos. Na
outra, um alfanje, uma adaga curta, o instrumento de seu suplicio. Sabe-se
que Michelangelo e Leonardo da Vinci, artistas destacados do Renascimento,
foram hébeis dissecadores, pratica que lhes permitiu o conhecimento de ana-
tomia para o uso em suas obras.

Le Breton (2011, p. 57), referindo-se ao avan¢o desse processo de “dessa-
craliza¢dao” do corpo humano, compara a dissecagdo anatomista as reliquias
dos santos. Os pedagos dos corpos de pessoas canonizadas nao eram adora-
dos individualmente, mas representavam a metonimia da gléria divina. As
reliquias encarnam toda a Igreja e sdo a parte tangivel de toda a comunidade
divina. Sdo figuras de intercessdo, lembranca e expressdo da submissio a
Deus. Na disseca¢do anatdmica, as partes do corpo sio vistas individual-
mente, separadas do todo, apenas constituintes das visceras.

As primeiras dissecagdes anatomicas expressam o desprezo pelas profis-
soes que faziam “correr sangue” (barbeiro, agougueiro, cirurgiao, carrasco),
como lembra Jacques Le Goft (2013, p. 118). Dai os primeiros anatomistas se
valerem dos cirurgides para nao tocarem o corpo. Ao médico cabia apenas
confirmar os livros-texto, apontando as estruturas internas do corpo que iam
sendo reveladas pelo trabalho do cirurgido. O demonstrator, um cirurgiao,
fazia a abertura do corpo. O texto era lido pelo professor, e o ostensor indicava
com uma varinha a parte do corpo descrita. Por vezes, ele repetia literalmente
as palavras do mestre, usualmente colocado em um patamar superior, senta-
do em um tipo de catedra.

De acordo com Lebrun (1985, p. 287), na Franca do final do século XIII
institucionalizou-se a dissocia¢do da técnica de curar em dois dominios: a
medicina e a cirurgia. A primeira estava ligada ao conhecimento dos livros e a
universidade, enquanto a segunda estava relacionada a execugdo de praticas
receitadas pelos médicos, tais como as sangrias, incisdo em abscessos,

154 Revista Brasileira de Historia, vol. 40, n® 83 « pp. 151-174



Pela pele: o papel da cultura visual e da ceroplastia na constitui¢do da dermatologia

curativos ou reducio de fraturas. A medicina era identificada com as “artes
liberais” e a cirurgia com as “artes mecanicas”, representadas pelos artesios,
colocados profissionalmente, no meio urbano, na mesma comunidade dos
barbeiros. Sera somente no século XVIII, apds a Revolugdo de 1789, que a ci-
rurgia agregar-se-a ao ensino médico como especialidade.*

Outro aspecto interessante enfatizado por Le Breton é a transformagio que
ocorre, a partir do século XV, na arte do retrato. Ha uma gradual transi¢do do
sagrado para o profano, segundo ele. O cristianismo desencorajava a feitura de
retratos individuais, salvo aqueles dos grandes homens do Estado ou da Igreja,
sempre acompanhados de pessoas divinas. Representavam-se preferencialmen-
te grandes eventos biblicos ou da Antiguidade. Isso mudou com a ascensdo da
burguesia, que trouxe consigo a ideologia do individualismo. Os ricos comer-
ciantes passaram a demandar o trabalho dos grandes mestres para retratar a si e
sua familia. As referéncias religiosas nesses quadros desapareceram ou foram
relegadas ao segundo plano (Le Breton, 2011, p. 65).

O individuo tornou-se a cogita¢do principal da expressio artistica, desta-
cando-se a representag¢io dos rostos e feicdes. Ele deixou de ser um corpo indis-
tinto, pertencente a uma comunidade universal, para se tornar alguém unico,
exclusivo e proprietario de si. A face é tinica: a marca e a cifra de cada pessoa. A
individuacio pelo corpo se concentrou na individuagao pelo rosto (Le Breton,
2011, p. 66). Cabe aqui um paralelo entre essa transformacio e a penetracio da
personalidade no dominio publico, como descreve Sennett (1988).

Para Sennett, a personalidade emerge no século XIX desvinculada da
concepgdo iluminista do “carater natural”, que representava o elo entre todos
os homens. As experiéncias de vida nao moldam o carater, mas o revelam.
Nos Oitocentos, admite-se o carater individual, que varia de uma pessoa para
outra. As aparéncias refletem a vida interior. Assim, diferentes aparéncias nos
falam de diferentes caracteres, que sdo, por sua vez, criados pelas experiéncias
de vida e pelas proprias a¢des do individuo. Hd uma imanéncia entre a perso-
nalidade e a aparéncia: o que aparece é o que vai por dentro da pessoa. As
roupas, por exemplo, ndo escondem os sentimentos e a vida interior, mas os
revelam, sdo pistas da personalidade (Sennett, 1988, p. 194).

Cremos ser possivel se valer dessa interpretacdo (o exterior revelando o
interior) para compreender como eram vistas as doencgas cutineas. Pode-se
imaginar o estigma que recaia sobre o individuo com a pele deformada. A
maior parte do corpo podia ser escondida debaixo das roupas, mas a face es-
tava sempre a vista. Siena e Reinarz (2013, p. 1) ilustram o horror que cercava
as doengas de pele ao trazer o relato do caso de Richard Challenger,
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assassinado em 1739, na cidade de Londres, por sua senhoria Elizabeth
Bradford. Ao cobrar-lhe o aluguel atrasado, Bradford empurrou Challenger
escada abaixo. O inquilino bateu a cabega e expirou. A senhoria foi a julga-
mento, mas o alvo efetivo das ateng¢des na corte foi a pele de Challenger.
Recoberto de cascas e feridas, causava aversdo a todos que o conheceram. O
legista sugeriu que a sua morte teria se dado nio pela queda, mas por uma
condic¢io prévia, provavelmente uma doenca venérea que enfraquecera
Challenger e se manifestava por meio de multiplas feridas externas. Essa apa-
réncia repulsiva da vitima parece ter tido influéncia decisiva, pois ap6s o jul-
gamento Elizabeth Bradford foi libertada.

Esse episddio revela o desprezo instalado pelas doengas que afetavam a
pele, naquele momento ja concebida como a fronteira entre o homem e o
mundo, além de espelho de seu carater e o reflexo da sua conduta. A derma-
tologia vai se constituir como especialidade no século XIX com a preocupagdo
de compreender e tratar as afec¢des da pele, sobretudo aquelas deformantes.

A seguir, indicaremos como essas mudangas de concepgdo em relagdo ao
corpo e ao individuo, aliadas a emergéncia de uma nova cultura visual na
medicina, abriram caminho para a constituicio de um campo médico que se
dedicava exclusivamente ao estudo das doengas da pele. No esforgo para esta-
belecer a especialidade médica que mais tarde seria conhecida como dermato-
logia, os médicos e cientistas naturais empenharam-se na descrigdo e
classificacdo das afec¢des cuténeas.

No século XIX, a modelagem patoldgica (ou moulage) agrega-se ao pro-
cesso de constitui¢do da dermatologia como especialidade, tornando ainda
mais visiveis as doengas de pele. Propomos indicar que a moulage teve papel
importante no processo de especializagdo da dermatologia, elegendo determi-
nadas afec¢oes que deviam ser estudadas e combatidas.

A DERMATOLOGIA E A CLASSIFICACAO DAS DOENCAS

Os termos “dermologia” e “dermatologia” teriam surgido em meados do
século XVIII para se referir as membranas corporais, inclusive a pele, nos es-
tudos de médicos anatomistas e patologistas (Benchimol, 2004, p. 45).
Contudo, a pele humana néo era vista como um dérgéo e suas afecgdes apenas
refletiriam a doenga de 6rgéos internos. Aos poucos, essa concep¢do mudou e
ela passou a ser vista como local de condigdes patoldgicas especificas, que
poderiam ser descritas e tratadas.
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Foi somente no inicio do século XIX que a pele passou a ser tratada co-
mo um 6rgdo importante e distinto. Na Alemanha, entre 1820 e 1850, em
sintonia com as mudangas no conhecimento da anatomia e da fisiologia, os
estudos sobre a pele ganharam relevancia. A partir de estudos microscépicos,
anatomistas e fisiologistas alemées produziram desenhos representando a es-
trutura anatomica da pele saudavel e da pele enferma (Hennepe, 2009, p. 51-
52). Contudo, por volta de 1860, como indicam Haviland e Parish (1970), a
dermatologia ainda fazia parte das disciplinas médicas iniciantes.

O aspecto evidente das doengas de pele e o surgimento da anatomia pa-
toldgica, que concentrou a atengdo nas lesdes, igualmente contribuiram para
o desenvolvimento da dermatologia como especialidade. Na fisiologia, conso-
lidava-se a nogdo do estudo experimental dos 6rgaos, tidos como “principios
bésicos”. A pele passa a ser vista como um 6rgio independente, ndo apenas
uma simples camada protetora do corpo, tal como na visdo galénica. Suas
afec¢des passaram a demandar atencédo especial.

Na universidade alema, Jan Evangelista Purkinje (1787-1869) conduziu
experimentos tendo por principio a consideragio de que a pele era um siste-
ma de conformagio organica. As experiéncias buscavam elucidar as fungdes
tateis e excretoras da pele. Tais estudos marcam, segundo Hennepe, um pon-
to de inflexdo na concepgio sobre a pele, que deixara de ser vista no século
XIX como um sistema poroso e aberto ao mundo e se transformard em bar-
reira espessa de defesa e de delimitacdo em relagdo ao meio externo (Hennepe,
2009, p. 56-57).

Os médicos e fisiologistas que estudavam as doengas da pele definiram
seu Ambito de atuacio ao se concentrarem na descri¢io minuciosa das lesdes,
que se apresentavam “puras”, sem a necessidade de intervengao cirtrgica para
serem reveladas. Os pacientes eram observados ainda em vida, pois as lesdes
internas s6 podiam ser vistas durante as autopsias. Também era possivel
acompanhar o curso da doenga e estabelecer seus estagios e sintomas
especificos.

As manifestagdes patologicas da pele permitiram a constru¢do de uma
“gramética visual” para classificar as doengas. Isso trouxe alguns problemas,
ja que era necessaria a descri¢ao acurada para evitar enganos nos diagnosticos
e, consequentemente, na prescri¢io do tratamento. Note-se que tais manifes-
tacdes ndo eram mais tidas como simples sintomas de doencas internas, ao
contrario do que pensava o importante fisiologista e anatomista francés
Xavier Bichat (1771-1802), que considerava as doencas da pele como mani-
festagdes de processos organicos que se davam dentro do corpo (Benchimol,
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2004, p. 46). As sutis diferengas entre as lesdes cutaneas tinham de ser rigoro-
samente estabelecidas para a fixacdo de uma nosografia da pele.

Segundo Hennepe (2007), ndo havia o costume de representar as doen-
cas de pele nos livros médicos até fins do século XVIIL E no século seguinte
que os médicos preocupados com essas doencas comecam a ordena-las atra-
vés de imagens. Fend (2013) também mostra como as imagens ganharam im-
portancia a partir do século XIX, pois podiam representar as lesdes de pele de
forma mais acurada. As pegas anatdmicas em conserva nos museus tendiam a
descolorir e enrugar. Relacionado as teorias classificatorias das doencas,
emergiu um “complexo cendrio de regras tacitas e convenc¢des” buscando for-
mar uma linguagem visual para a representacido das doencas de pele
(Hennepe, 2007, p. 22).

O médico inglés Robert Willan (1757-1812) é tido por varios autores co-
mo o fundador da dermatologia como disciplina médica.” Ele publicou em
1798 o livro Description and Treatment of Cutaneous Diseases, que trazia de-
senhos coloridos de doengas de pele.® Sua terminologia de classificagdo sim-
bolizou 0 momento inicial da dermatologia profissional, e seus desenhos
(gravuras e aquarelas) forneceram os “ingredientes pictdricos para a lingua-
gem visual das doencas de pele no século XIX” (Hennepe, 2007, p. 23).

Willan, influenciado pelo trabalho taxondémico de Carl Lineu (1707-
1778), valia-se de critérios morfoldgicos para representar as doencas.
Buscando escapar a confusdo classificatoria, que reduzia as enfermidades
cutaneas a dois ou trés tipos, o médico inglés propos oito ordens de classifica-
¢do: 1) papulas; 2) escamagdes; 3) erupgdes; 4) bolhas; 5) pustulas; 6) vesicu-
las; 7) nédulos; 8) manchas. Todas as doengas poderiam ser enquadradas em
uma dessas categorias. A intencio era estabelecer uma linguagem comum e
facilitar o diagnostico e tratamento. Seus desenhos vinham auxiliar a com-
preensao dessa classificagdo. Willan dizia que a aparéncia de algumas doencas
“ndo podia ser claramente comunicada em palavras”. Contudo, ele também
estava ciente da limitagdo da representacgdo pictorica das lesoes:

Tais representagdes ndo podem expressar suficientemente os varios graus de opa-
cidade e transparéncia das pustulas; nem a quantidade de material supurada de
ulceragdes superficiais; nem podem acompanhar a cada minuto as circunstancias
da evolugdo da doenca, sendo necessariamente feitas em um periodo fixo dela.
(Willan, 1808, p. x-xi apud Hennepe, 2007, p. 29, trad. nossa)
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Entretanto, “nimero, tamanho, forma e cor” eram aspectos que podiam
transcender as palavras e permitir um entendimento mais apurado das doen-
cas de pele do que as descrigdes textuais. Para Hennepe (2007, p. 29), estabe-
leceu-se uma forte ligagao entre classificacio e visualizagao.

Na Franga, Jean-Louis Alibert (1768-1837) desenvolveu outra maneira de
classificar as doencas de pele.” A inspiragdo era a mesma do método “willanis-
ta”: a historia natural dos Setecentos. Alibert falava em uma classificagao “na-
tural” das doengas, refletindo um debate presente na ciéncia boténica francesa
entre “artificialistas” e “naturalistas”. Os primeiros agrupavam as plantas de
acordo com poucas caracteristicas; os segundos observavam varias caracteris-
ticas, tudo o que a natureza oferecia aos olhos.® Esse método seria mais proxi-
mo da natureza, dai o nome que recebeu (Tilles; Wallach, 2002, p. 68).

A partir de 1829, o médico francés introduziu uma nova abordagem na
qual as doengas, chamadas de dermatoses, eram divididas em doze familias:
dermatoses eczematosas, dermatoses exantematosas, dermatoses heteromor-
fas, dermatoses discromatosas, dermatoses hematosas, dermatoses tinhosas,
dermatoses cancerosas, dermatoses leprosas, dermatoses escrofulosas, derma-
toses de feridas, dermatoses de sarnas e dermatoses sifiliticas (aqui incluidas
as micoses). Alibert representou essas familias no desenho de uma arvore
com 12 galhos para indicar que entre elas havia pontos de semelhanca, dife-
rentemente dos willanistas, que viam as doengas como entidades individuais
(Tilles; Wallach, 2002, p. 69).

Nio obstante os esfor¢os de Alibert, a nosografia da pele de Willan e
Bateman predominou desde 1816. Os “willanistas franceses” ocuparam os es-
pagos de pesquisa e ensino, até mesmo aqueles da clinica de Alibert no
Hopital Saint-Louis. O destaque dado pela classificagdo de Willan a morfolo-
gia das lesdes de pele vai ao encontro dos desenvolvimentos da anatomia pa-
toldgica no ambiente hospitalar francés. H4 uma mudanga da aten¢io aos
sintomas para as lesdes como forma de diagnostico. Os esforgos do willanistas
franceses serdo decisivos para a difusdo da classificagio Willan-Bateman por
toda a Europa. Eles adotam as técnicas de representacdo pictorica desenvolvi-
das por Willan® (Hennepe, 2007, p. 38).

E visivel a importancia crescente das representagdes graficas para auxi-
liar a compreensio e identificagdo das doengas de pele. Pierre Rayer publicou
em 1826 um tratado sobre as afec¢des cutdneas acompanhado de um atlas ri-
camente ilustrado (Traité théorique et pratique des maladies de la peau, fondé
sur de les nouvelles recherches d’anatomie et de physiologie pathologiques). As
gravuras teriam papel crucial no treinamento médico. O autor pretendia usar
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sua obra para comunicar suas observagoes e descobertas para alunos de medi-
cina (Hennepe, 2007, p. 40).

Outro ponto interessante é a escolha de Rayer de representar apenas as
lesdes elementares em uma regidao do corpo, sem a necessidade de mostrar
outros locais afetados. Essa visdo “compartimentalizada” também estava pre-
sente na Inglaterra, como atesta a obra de Anthony Todd Thomson (1778-
1849), Atlas of Delineations of Cutaneous Eruptions, publicada em 1829. De
acordo com Hennepe

A continuagdo da maneira localista, fragmentada e compartimental de represen-
tar doengas de pele de Rayer e Thomson demonstra o inicio de uma linguagem
visual da pele enferma. [...] As duas maneiras de representagdo sdo visualmente
comparaveis e funcionavam em ambientes educacionais. Enquanto a descri¢ao
compartimental de Rayer enfatizava as lesdes elementares como uma base anali-
tica para as doengas de pele, os fragmentos coloridos da pele doente de Thomson
foram feitos como uma pratica ajuda visual aos estudantes. (Hennepe, 2007, p.
42, trad. nossa)

Apesar da predominéncia da representagdo pictérica de Willan e
Bateman, a observa¢io baseada na tradi¢io clinica defendida por Alibert ndo
despareceu. O médico francés costumava representar nao apenas a parte do
corpo afetada pela doenga, mas o paciente inteiro, incluindo em seus dese-
nhos detalhes pessoais, tais como as vestimentas, barba, cabelos etc. A gravura
mostrava o paciente tal qual ele chegou a clinica. Era, de fato, um registro
clinico. As figuras de willanistas tendiam a mostrar os pacientes despersona-
lizados, como bonecos inexpressivos. O que se observa no século XIX é a
combinacdo dessas duas maneiras de representacgdo: a que enfatizava o local
da lesdo (morfoldgica ou “compartimentalista”) e a tradi¢do clinica, que aten-
tava para todo o paciente'® (Hennepe 2007, p. 48-49).

As formas de representacdo grafica das doencas de pele ensejaram o apa-
recimento de uma “linguagem visual” prépria. Ela faz parte do esfor¢o para se
apurar as formas de diagnodstico e de ensino médico. Aliada a clinica e a ana-
tomia patoldgica, vai criar o espago a ser ocupado por outra forma de lingua-
gem visual do século XIX: a representagdo das doencas em cera, também
conhecida por moulage. Tal linguagem vai ganhar expressio e se vincular a
dermatologia, especialidade médica ascendente.
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A MOULAGE DERMATOLOGICA

O surgimento da modelagem do corpo em cera estava no bojo da mu-
danca nas formas de conhecimento anatémico, sobretudo a partir do
Renascimento. Desde entdo, as praticas escolasticas foram paulatinamente
abandonadas e adotou-se a observagdo direta do corpo dissecado (Wilson,
1987, p. 64). Como ja dito, o objetivo da anatomia naquele momento era a
verificagdo ou demonstragdo do texto, que ficava sob os olhos do professor,
unico autorizado a interpreta-lo.

A atividade de dissecar corpos era associada a algo ilicito e moralmente
duvidoso, ndo obstante a aprovagio pelas autoridades religiosas e seculares.
Os cadaveres eram de criminosos executados, o que reforgava o estigma mo-
ral. Em nada contribuiu para melhorar essa imagem a pratica de violagdo de
sepulturas de cemitérios para o roubo de cadaveres a serem usados em disse-
cagdes (Wilson 1987, p. 68).

Desde o século XVI, houve uma mudanga significativa na maneira como
a dissecagdo era conduzida. O foco passou a ser o anatomista e ndo mais o
texto ou o “médico-professor”. O ritual nio visava simplesmente a comprova-
¢do do texto, tal como na tradicdo escoldstica, mas a observagdo direta das
estruturas internas. As figuras do demonstrator e do ostensor foram dispensa-
das e suas fung¢des incorporadas pelo anatomista, que fazia a autdpsia, ou seja,
“via com os proprios olhos”. Andreas Vesalius (1514-1564), anatomista belga
autor da obra De humanis corporis fabrica (1543), realizava as dissecagdes
dessa maneira.

O frontispicio de Fabrica revela essa mudanga nos rituais de dissecacio.
A cena mostra o préprio Vesalius conduzindo a abertura e manipulagio do
corpo. Ele nio 1é ou segura nenhum texto, indicando diretamente aos espec-
tadores as estruturas internas do cadaver. Como indica Wilson (1987, p. 69),
o ritual revela menos ostentagdo de hierarquia intelectual do que a perfor-
mance do anatomista: mostra-se o corpo dissecado e também o corpo do pré-
prio anatomista. O caddver também participa ativamente da cena, aparecendo
inclinado para frente, dividindo a aten¢do do espectador entre ele e o
médico.

Essa transformagio na forma de explorar o corpo foi acompanhada pelo
desenvolvimento de técnicas de modelagem de pegas em cera que representa-
vam estruturas internas do corpo e se tornaram instrumentos preciosos para
o0 ensino médico e para o conhecimento publico da anatomia humana. Dados
os embaragos para se conseguir cadaveres e conserva-los, a ceroplastia foi
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uma das solugdes para representar e estudar os 6rgaos e as estruturas internas
do corpo. Maneiras de preservagdo das pecas anatdmicas pelo maior tempo
possivel foram tentadas, mas o tempo de durac¢io era limitado. A cera era
moldada sem grande esforco, aceitava corantes e implantes orgénicos (pelos,
cabelos, dentes etc.) que realcavam o realismo das pecas (Ballestriero, 2009, p.
224). Para os cirurgides, os modelos resolviam o problema de escassez de ca-
déveres usados em demonstracoes anatomicas.

Para Poggesi (2006, p. 51), a primeira escola de ceroplastia teria sido fun-
dada em Bolonha no século XVIII pelo pintor, escultor e arquiteto Ercolle
Lelli (1702-1766). Desde o final do século anterior, a instru¢io anatoémica ti-
nha atingido tal importincia que um teatro para essa atividade fora erigido no
Pallazzo dell’Archiginnasio, onde funcionava a universidade bolonhesa. O
intuito de Lelli, ao organizar a primeira cole¢io de pecas, era servir ao ensino
(Ballestriero, 2009, p. 225).

Outra destacada escola de modelagem em cera se formou em Florenga,
sob influéncia da escola de Bolonha. Em 1771 foi constituido o Museu de
Historia Natural (também conhecido como “La Specola”) pelo Grao-Duque
da Toscana, Pedro Leopoldo de Lorena-Habsburgo. Sua intencéo era reunir
as colegdes cientificas espalhadas pelos paldcios do Grao-Ducado (Poggesi,
2006, p. 46). A oficina ceropléstica foi criada pelo abade e diretor do museu
Felice Fontana (1730-1805). Nos primdrdios havia apenas um modelista,
Giuseppe Ferrini. O préprio diretor se encarregou das dissecagdes até que
outros funciondrios pudessem ser contratados. Em 1773 foi admitido
Clemente Susini (1754-1814), que ficou conhecido como o mais refinado mo-
delista do museu.

A intengdo de Fontana era utilizar as cole¢des ndo apenas para a instru-
¢do médica, mas também para a educagao do publico em geral, conforme in-
dica Maerker (2006). Segundo a autora, o diretor acreditava que o corpo de
conhecimentos da filosofia natural estaria acessivel a qualquer um, desde que
apresentado de maneira simples, sem rebuscamento. Os modelos em cera do
corpo humano serviriam a esse propdsito. Tal concepgao baseava-se em teo-
rias de aprendizagem sensualistas, que enfatizavam a percepgao visual. Os
modelos ndo deveriam representar uma simples descri¢do do corpo, mas
também suas fun¢oes (Maerker, 2006, p. 302).

Vemos que as primeiras representacdes em cera se esforcavam para mos-
trar o corpo saudével e o funcionamento de drgaos e estruturas internas. Esses
modelos buscavam representar de forma fidedigna a anatomia humana e tra-
duzir as leis naturais, como pretendia Fontana."" Contudo, o artista siciliano
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Gaetano Giulio Zumbo (1656-1701) ja demonstrava a preocupagdo com os
corpos morbidos. Treinado na Escola de Anatomia de Bolonha, acredita-se
que tenha trabalhado em Florenca sob os auspicios da familia Médici. Dada a
sua formagio religiosa (era abade), suas primeiras obras em cera refletiam
suas crengas. A notoriedade veio pelos chamados “Teatros da Morte” (ou
“Teatrini”), que expressavam o senso de precariedade da vida, a decadéncia
do corpo e a morte."?

A modelagem em cera pode ser entendida como uma forma para au-
mentar a “objetividade” das representagdes sobre o corpo. Embora este tenha
sido “dessacralizado” pelos estudos anatomicos, Le Breton nota que permane-
cem “a angustia e a culpa” que cercavam as dissecagdes, vistas como “violagdo
da integridade humana” e “voyeurismo moérbido do interior do corpo”. As
figuras nos atlas anatomicos, notadamente o de Vesalius, ainda representa-
vam 0s corpos em posturas que pagavam um tributo visivel as representacoes
anteriores do homem e do cosmos."* Mesmo esfolados e dissecados, os corpos
nio se livram de sua humanidade. Essa tendéncia, que expressa o conflito
presente no inconsciente dos artistas e anatomistas, permanecera viva pelo
menos até o século XVIII (Le Breton, 2011, p. 82-87).

Apesar desse conflito, a modelagem em cera também vai expressar o
“homem da modernidade”, separado de si, dos outros e do cosmos. Seguindo
a intensifica¢do do individualismo, entendido por Le Breton como a valoriza-
¢do da vida privada em detrimento da vida publica, o corpo se torna um fim
em si mesmo. O “retalhamento” do corpo, a que se negava Vesalius, torna-se
comum:

Colecionam-se os despojos ou fragmentos anatomicos por causa de sua particu-
laridade, ou para melhor se impregnar, a imagem de Ambroise Paré [cirurgido
francés], de um conhecimento direto e mais metodico do corpo, a fim de melhor
nutrir a pratica médica. Cindido do homem que ele encarna, e do qual ndo é
mais do que o signo privado de valor, vestigio tornado indiferente de alguém que
ndo é mais, torna-se licito, a partir dessa representacdo, procurar e guardar, para
sua edificagdo pessoal, os tumores, as pedras, os fetos, os membros malformados,
ou conservar despojos anatomizados. (Le Breton, 2011, p. 90-91)

Se 0 anatomismo a partir da obra de Vesalius representou uma “mutagao
epistemologica” em relagdo as formas anteriores de compreenséo e represen-
tagdo do corpo, como quer Le Breton, também ¢é possivel falar em fendémeno
semelhante no que tange a mudangca na cultura visual no século XIX, a qual
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alude Hennepe. Houve uma transformagdo ampla que permitiu entender e
representar o corpo de forma parcelada nos atlas dermatoldgicos e nas pecas
de cera.

A representagido de doencgas em cera propriamente dita, a moulage, esta
associada as mesmas mudangcas nas concep¢oes de satide e doenca que in-
fluenciaram a produgio dos atlas sobre as doengas de pele. A partir da metade
do século XIX, o nimero de especialidades médicas aumentava, impelidas pe-
lo avango das técnicas cirtrgicas, do diagnéstico clinico mais refinado e da
experimentacdo. Entre elas, estdo a dermatologia e a venereologia, que se tor-
naram disciplinas reconhecidas no inicio do século XIX, ganhando autonomia
em rela¢do a outros campos de conhecimento médico (Haviland; Parish, 1970,
p. 69). Contudo, a génese dessas especialidades esteve associada ao desenvolvi-
mento da anatomia patoldgica do final do século anterior (Schnalke, 1992).

Em seus primoérdios, a anatomia patoldgica construiu a ideia de que as
doengas estavam relacionadas a um 6rgao peculiar. Isso deu forga a pratica
clinica, que se empenhava na observa¢io dos doentes e na descri¢ao dos sin-
tomas. Os diagnosticos clinicos podiam ser confirmados pelas autdpsias. Isso
permitiu a identifica¢do de novas doengas e a sua classificagdo. Os novos sis-
temas nosoldgicos se relacionavam com os érgaos e seus sistemas, servindo de
suporte para a constituicdo de novas especialidades médicas (Schnalke, 1992,
p. 134).

Contudo, é preciso fazer aqui uma breve digressao sobre o surgimento
das especialidades médicas para compreender o papel conjunto desempenha-
do pela anatomia patoldgica e pela pratica clinica no surgimento de novas
areas na medicina, sobretudo a dermatologia.

Na literatura sobre o tema, na qual George Rosen (1944) ¢ autor pionei-
ro, as especialidades médicas ndo aparecem apenas como consequéncia do
acumulo de conhecimento, mas relacionam-se com a transformagéao das con-
cepgoes sobre as doencas. As novas tecnologias que permitiram a construgdo
de aparelhos como o oftalmoscépio e o laringoscopio também teriam sido
decisivas para atrair o interesse dos médicos para os 6rgaos e os sistemas que
eles integravam e em torno dos quais as especialidades poderiam se desenvol-
ver (Weisz, 2003, p. 544).

George Weisz (2003, p. 539) propoe outra interpretagdo, que nao descar-
ta a hipotese que considera o avango da patologia clinica e das tecnologias
associadas como desencadeadoras do surgimento das especialidades médicas.
O “localismo orgéanico”, contudo, ndo ¢é suficiente para explicar o surgimento
de ramos especificos do conhecimento e da atuagido médica. Para o autor, a
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especializagdo pode ser vista como uma necessidade da moderna ciéncia mé-
dica, derivada do cumprimento de trés pré-condi¢des fundamentais: 1) a uni-
ficacao da medicina com a cirurgia, permitindo que subcampos médicos
ganhem significado; 2) o desejo de expandir o conhecimento médico, que fa-
voreceu a especializacio, pois esta teria permitido a observagdo empirica rigo-
rosa de muitos casos em um so6 local (as enfermarias de hospitais); 3) a
emergéncia da racionalidade burocratica no Estado-nagéo, fortemente ligada
a necessidade do controle de populagdes, proximo ao sentido que Foucault
(2006; 2008) lhe atribui.

Essas condic¢oes estavam presentes em Paris no século XIX, cidade na
qual a ideia de especialidades médicas vai se desenvolver e se consolidar.
Como j4 assinalado acima, ap6s a Revolugao Francesa a cirurgia foi incluida
no curriculo do ensino médico. Muitas especialidades nao correspondiam a
nenhum 6rgao ou sistema do corpo, tais como a medicina legal, a pediatria, a
obstetricia (o cuidado dado as mulheres gravidas) etc. Mesmo aqueles ramos
“baseados organicamente” referiam-se a procedimentos cirurgicos (Weisz,
2003, p. 545).

O fato de Paris estar na vanguarda da especializagdo pode ser explicado
pela existéncia de uma comunidade de pesquisadores médicos preocupada
com o rigor da observagao empirica. A emergéncia da patologia organica e da
especializagdo teriam respondido a essa preocupagdo, na visdo de Weisz.
Trata-se, sobretudo, de uma mudanca de mentalidade, de uma nova atitude
intelectual que incentivou a fragmenta¢ido do conhecimento em subareas.

Aliada a essa nova maneira de pensar, ha que se considerar a forma ins-
titucional da ciéncia francesa, que favoreceu o avango cientifico e a especiali-
zagdo. As novas escolas superiores criadas em 1794 e 1800 estreitaram relagdes
com outras institui¢des cientificas. Era comum a partilha de estudantes, pro-
fessores e pesquisadores entre a Faculdade de Medicina, a Sorbonne, o College
de France, o Museu de Historia Natural e os hospitais. A divisdo em discipli-
nas ja presente nas ciéncias naturais serviu como modelo imediato para a me-
dicina (Weisz, 2003, p. 549).

Ainda tratando da légica administrativa adotada pelo Estado francés,
Weisz menciona a divisdo feita entre os hospitais, visivel desde a criagdo do
Hépital Saint-Louis, em 1607, para isolar as vitimas da peste. Nos séculos
XVIII e XIX essa tendéncia se acentuou. A légica era muito mais administra-
tiva, no sentido de distinguir e separar para oferecer melhor cuidado, do que
orientada por critérios médicos. Contudo, o isolamento proporcionou aos
médicos um vasto estoque de pacientes para ser estudado. O ensino e a
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pesquisa puderam ser aperfeicoados pela observacgdo sistematica e ao longo
do tempo de varias categorias de doengas (Weisz, 2003, p. 553). As observa-
¢des de um grande niimero de casos contribuiram para a validagdo do conhe-
cimento das especialidades. Também diluiu a suposta oposi¢do entre a pratica
clinica e a pesquisa médica, aproximando a clinica da anatomia patoldgica.

Contudo, a inclusdo do ensino de especialidades no ensino médico en-
controu forte oposi¢ao na Faculdade de Medicina, sobretudo quando elas in-
clufam a cirurgia. A especializagao era vista dentro da institui¢ao, ainda em
1859, como uma forma perigosa de isolamento ou estreitamento intelectual.
Ela poderia levar a uma fragmentacio e a perda da “visdo do todo”. A resis-
téncia foi tamanha que o ensino de especialidades foi incluido a for¢a no cur-
riculo. A partir de 1862, elas foram ensinadas em cursos complementares
pelos agrégés, algo equivalente ao professor assistente ou nio titular. E so-
mente em 1879, por exemplo, que a cadeira de doencas da pele e doengas ve-
néreas serd incluida no curriculo da Faculdade de Medicina de Paris (Weisz,
2003, p. 558-560).1

A interpretagdo sobre as especialidades sugerida por Weisz permite com-
preender por que Paris tornou-se um dos centros mais importantes de der-
matologia no século XIX. Jean-Louis Alibert destacou-se, como vimos, por
sua atuagdo no Hopital Saint-Louis, que se especializou em doencas de pele. A
moulage pdde prosperar gragas a combinagdo da pratica clinica e dos desen-
volvimentos da anatomia patolégica. Cumpre registrar, no entanto, que a
conjugacdo de ambas, cujo resultado Foucault (2006, p. 149) chamou de “ana-
tomoclinica”, foi fruto de uma “litigiosa estrutura¢do” na qual a clinica e a
anatomia patologica entraram em conflito.

A pritica da “educag¢do da visao” (“teaching of the eye”) no Hopital Saint
Louis ja era adotada nas aulas de Alibert, que utilizava ilustragoes, gravuras,
aquarelas e pinturas a éleo para evidenciar com maior clareza para os seus
alunos as doengas da pele. Tal pratica facilitou a introdugdo da moldagem em
cera no curriculo de ensino da instituicdo, o que foi feito por Charles Lailler
(1828-1898) na década de 1860. O colaborador mais destacado de Lailler foi
Jules Pierre Francois Baretta (1834-1923), artista de origem belga, contratado
pelo Saint Louis em 1870, que produziu aproximadamente 2 mil pecas para o
acervo do Hospital, além de suprir médicos particulares da Franca e de outros
paises. Adicionalmente, foi o principal modelista do Museu de Patologia do
Saint Louis" (Schnalke, 1992, p. 135).

Foi o Hopital Saint Louis que sediou o Primeiro Congresso Internacional
de Dermatologia e Sifiliologia, em 1889. Segundo Schnalke (1992), esse
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evento marcou o inicio do periodo de florescimento da arte da moldagem na
Europa. A institui¢io francesa teve papel central na consolida¢do da discipli-
na e a influenciou até meados do século XX. O congresso deu publicidade as
obras de Baretta, que puderam ser admiradas por médicos da Europa e de
outras partes do mundo. De acordo com Schnalke (1992, p. 137), os médicos
participantes, impressionados com a vivacidade (“vividness”) das pegas, vol-
taram para seus paises com o interesse de formar cole¢oes em seus proprios
hospitais.

Como assinalam Haviland e Parish (1970, p. 69), ao final do século XIX
todos os grandes centros de dermatologia (Paris, Londres, Viena) jd possuiam
importantes museus ceropldsticos. A cole¢do parisiense serviu de modelo pa-
ra os demais hospitais dermatoldgicos europeus, e o congresso de dermatolo-
gia seguramente foi decisivo para a disseminacio dessa técnica.

No mundo germénico, Viena foi o primeiro local onde a venéreo-derma-
tologia se institucionalizou como disciplina universitaria. Von Hebra, com a
colaboragio de Anton Elfinger (1821-1864), introduziu a moldagem na der-
matologia vienense, mas uma verdadeira “tradi¢do” na drea so seria possivel
com a colaboragio entre o médico Moriz Kaposi e Carl Henning, ja nos anos
1880. A influéncia do congresso parisiense, do qual participou Kaposi, foi
marcante. Henning tinha formagao médica e havia publicado um atlas de
anatomia com imagens bidimensionais antes de se graduar. De acordo com
Schnalke (1992), ndo se sabe como o jovem médico interessou-se pela mode-
lagem em cera, mas supde-se que ele tenha tido contato com os modelos de
Elfinger por intermédio do oftalmologista vienense Johann Hofmayr.

Kaposi considerava que as pecas em cera eram um valioso material para
a pratica clinica e educacional, pois poderia representar vividamente (“lifeli-
ke”) uma parte do corpo afetado por uma doenca. Inicialmente, a produgio
de pegas era feita em anexo do consultério de Kaposi, mas com o sucesso, ele
ganhou um atelié no terreno do Hospital Geral de Viena. Henning participou
com trabalhos no 10° Congresso Internacional de Medicina Interna em
Berlim (1890) e no Segundo Congresso Internacional de Dermatologia e
Sifiliologia, organizado por Kaposi em Viena. Durante a Primeira Guerra
Mundial, produziu préteses faciais para soldados que sofreram algum tipo de
deformagio no campo de batalha. Faleceu em 1917, mas o negocio de molda-
gem em cera foi continuado por seu filho, Theodor Henning.

Apesar da predominancia dos Hennings, outros moldadores alcancaram
alguma notoriedade em Viena: Alphons Raimond Poller (1879-1930) e seu
aprendiz Maximilian Blaha (1905-?). Na década de 1930 foi organizado o
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Museu de Anatomia Patoldgica junto ao Hospital Geral, que reuniu trabalhos
dos Henning, Poller e Blaha. Hoje, de acordo com Schnalke (1992, p. 140), a
instituicdo tem uma colegdo de 3 mil pegas, a segunda maior da Europa.

MOULAGE E OBJETIVIDADE CIENTIFICA

A formagdo das especialidades médicas esta relacionada niao apenas com
questdes propriamente cientificas ou cognitivas, mas também com diversos
fatores como mudangas culturais, politicas e administrativas. E interessante
notar que a defini¢do de um novo campo de conhecimento médico nio se da
exclusivamente por critérios cientificos internos ao préprio campo e como
resultado do desenvolvimento linear de uma racionalidade cientifica tida co-
mo universal.

Um aspecto importante da produgdo dos modelos em cera era a forma
de sua validagdo, isto é, da sua aceitagdo como representacio confiavel e fiel
do corpo humano e, na verdade, da propria natureza e de suas leis. No Museu
La Specola, em Florenga, os conflitos entre artistas e cientistas ficaram evi-
dentes. Os artistas ndo tinham formacdo médica e o trabalho na oficina era
supervisionado pelo diretor do museu, Felice Fontana. O diretor estabeleceu
duas fontes principais de “autoridade” para a produc¢io de pecas em cera. A
primeira era o conjunto de ilustracdes retiradas dos trabalhos dos mais acla-
mados anatomistas da época, como Albinus, Haller, Mascagni, Vicq d’Azyr,
Loder, Soemmering e Weitbrecht. A segunda era o uso de partes de corpos
obtidas junto a hospitais locais'® (Maerker, 2006, p. 299).

Em linhas gerais, o processo de producio seguia estas etapas: um filésofo
ou um cientista natural escolhia a ilustra¢do de uma publica¢do renomada e
que preferencialmente trouxesse os avangos mais recentes da anatomia; em
seguida, o dissecador preparava partes de corpos reais de acordo com as ilus-
tragdes; por fim, os artesdos faziam o molde a partir das preparagdes (podia
ser mais de uma da mesma parte do corpo) ou modelavam livremente, apenas
observando as ilustragdes e preparagdes. Feitos os moldes, eles eram preen-
chidos com cera derretida e, apds a secagem, envernizados e pintados. Depois
de prontos, eram representados em desenhos, também expostos ao putblico
(Maerker, 2006, p. 299).

Havia um complicado processo para conferir credibilidade as pecas, que,
além dos procedimentos ja citados, envolvia uma rede de colaboradores
que davam sua aprovacéo a elas. Nao bastava o esmero na produgio, com a
referéncia as obras classicas de anatomia e a utilizacdo de preparagoes
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derivadas de cadaveres. A aprovagio externa também era necessaria para ga-
rantir a precisao dos modelos. Essa rede envolvia naturalistas visitantes, mé-
dicos e anatomistas com os quais Fontana mantinha contato (Maerker, 2007,
p. 262).

Esses eram os problemas de “autoridade cognitiva”. Segundo Maerker
(2007, p. 264), “autoridade cognitiva” significa “a capacidade socialmente
aceita de falar a verdade sobre a natureza”. A dependéncia financeira do arte-
sd0, o fato de ser assalariado, tornava “parcial” o seu trabalho. Somente o fil6-
sofo natural, que contava com meios proprios, seria verdadeiramente
desinteressado e capaz de produzir “asser¢oes verdadeiras”. O que essa sepa-
ragdo entre artesdos e naturalistas efetivamente revela é a oposicao entre tra-
balho manual (artesdos) e trabalho intelectual (naturalistas), expressa nos
termos de “autonomia” e “dependéncia”.

Dentro da oficina do La Specola havia uma disputa entre os naturalistas,
0s anatomistas e os artesdos (Maerker, 2007). Para o diretor, os artesios eram
apenas “instrumentos”: a autoridade ndo repousava nas competéncias artesa-
nais. Como enfatiza Maerker (2007, p. 263), ndo havia a cooperagio interdis-
ciplinar entre naturalistas, anatomistas e artesdos idealizada por alguns
historiadores e analistas da produgdo do La Specola. O que se via era a tenta-
tiva de cada um desses personagens garantir sua autonomia e o controle sobre
o proprio trabalho.

Percebe-se que as questdes de objetividade cientifica e validade das pegas
em cera estavam relacionadas com disputas extracientificas ou ndo cognitivas.
No caso das pecas dermatologicas e sua relagio com o surgimento do campo
da especialidade, tais conflitos parecem ter sido menores ou menos relevan-
tes. A moulage certamente se beneficiou do avanco da especializagdo e, mais
do que isso, contribuiu para a formagéo e consolida¢do das especialidades as
quais se associou.

Em meados do século XX a moulage perdeu importancia, substituida por
outras técnicas de representacio e novas formas de documentacio das doen-
cas (Schnalke, 1993). A evolugio da fotografia colorida e de modelos em plas-
tico superou a ceroplastia, pois podiam ser reproduzidos indefinidamente e
distribuidos com maior alcance. Os modelos em cera eram tnicos e produzi-
dos de forma artesanal, ndo respondendo mais as necessidades de um ensino
médico cada vez mais massificado. Assumiram, assim, carater sobretudo mu-
seoldgico e se tornaram referéncias fundamentais para historiadores da cién-
cia e da medicina.
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CONSIDERAGOES FINAIS

Como vimos, as imagens, na descri¢do e representagdo das doengas cuté-
neas, ganharam impulso na virada do século XVIII para o XIX, gracas aos dese-
nhos e aquarelas de Robert Willan. O crescimento da importincia da ceroplastia
médica, por sua vez, veio no bojo da transformacdo da cultura visual, observa-
vel desde o Renascimento, mas ela estd intimamente ligada a énfase dada as
representagdes pictoricas das doengas e ao que Hennepe (2007) chamou de
“forte ligacdo entre classificagdo e visualizagao”. Outra transformagao na forma
de representar as doencas, que serd visivel na ceroplastia, foi a crescente aten-
¢do dada as lesoes, tendéncia vinda da anatomia patoldgica, e sua representagdo
visual isolada ou localista, isto ¢, de apenas uma parte do corpo.

Podemos afirmar que a ceroplastia foi o “préximo passo” das mudangas
na cultura visual e na maneira de conceber as doengas, mostrando uma ma-
neira mais precisa e realista de representac¢do das afec¢oes da pele. Elas seriam
uma forma de suprir as limita¢cdes dos desenhos, apontadas pelo préprio
Willan. Elas contribuiram, assim, para consolida¢do da dermatologia como
especialidade.

Como em outras disciplinas, as pecas em cera também podem ter sido
um tipo de “programa” para a dermatologia, elegendo as doengas socialmente
importantes e trazendo-as para o ambito dos estudos sobre a pele, como a
sifilis."”

Por fim, deve-se enfatizar que a ceroplastia sé pode aflorar gragas a mu-
dangas institucionais que, a0 mesmo tempo, contribuiram para o surgimento
das especialidades médicas, gragas a juncdo, ainda que nao sem conflitos, en-
tre a pratica clinica e o conhecimento advindo da anatomia patoldgica.
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NOTAS

! Bakhtin (2008) argumenta que essa maneira de se perceber o corpo deveu-se a uma trans-
formagao cultural ocorrida entre o Renascimento e a ascensdo da modernidade burguesa.
Hennepe (2009) ¢ outra autora que enfatiza essa transformacio das representa¢des sobre a
pele a partir do estudo dos trabalhos dos microscopistas alemaes entre 1820 e 1850.

2 Em outras sociedades a pele também assume esse papel de portadora da identidade. To-
dorov (2010, p. 229-230) descreve os rituais de esfolamento entre os astecas. O sacrificado
era ornado e vestido como um deus. Apds sua morte era esfolado e outros {indios vestiam
sua pele, personificando aquele deus.

* Podemos citar com exemplos De humanis corpori fabrica (1543), de Andresa Vesalius;
Anatomia del cuerpo (1560), de Juan Valverdede Amusco; Tabulae Anatomicae (1627), de
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Giulio Cassiero; Anatomia reformata (1651), de Thomas Bartholin; Anatomie generale des
viscéres en situation, de grandeur et couleur naturelle, avec 'angeologie, et la nevrologie de
chaque partie du corps humain (1752), de Jacques Fabian Gautier d’Agoty.

* Sobre a unificagdo de “fisicos” e cirurgides no espago hospitalar ver também: NOGUEIRA,
2007.

> Hennepe (2007, p. 23) cita os seguintes médicos-historiadores que concedem a primazia
a Willan: LANE, 1926; HALDIN-DAVIS, 1931; PUSEY, 1979; CRISSEY; PARISH, 1981;
TILLES; WALLACH, 2002. Glauco Carneiro é o representante brasileiro entre esses auto-
res (CARNEIRO, 2002).

¢ Segundo Hennepe (2007, p. 24-25), Willan foi pioneiro no uso de imagens em livros que
tratavam de doencas de pele. A classificagiao das doencas de pele por ele estabelecida, ba-
seada no sistema nosolédgico de Josef Plenck (1735-1807), tornou-se conhecida gragas ao
trabalho de seu discipulo Thomas Bateman (1778-1821), que a divulgou e se encarregou
das reedicoes de Description and Treatment of Cutaneous Diseases. Essa descrigao das
doengas de pele ficou conhecida pelo nome genérico de Willan-Bateman.

7 Jean-Louis Alibert é considerado o fundador da dermatologia francesa. Atuando no Ho-
pital Saint-Louis desde 1799, chegou a médico-chefe em 1807. Publicou um influente tra-
tado sobre as doengas de pele, Description des maladies de peau (1814), resultado da obser-
vagao clinica naquele hospital entre 1806 e 1814 (HENNEPE, 2007, p. 37).

8 Para Tilles & Wallach (2002, p. 68), a historia da dermatologia do século XIX e de quase
todo século XX herdou o debate sobre a objetividade da classificagdo das doengas. Para os
naturalistas, o método de Lineu subvertia a ideia de continuidade entre os seres, ordenados
por uma corrente hierdrquica. As espécies criadas por Lineu seriam arbitrarias e ndo refle-
tiriam a “realidade objetiva”. Assim, o problema da dermatologia parecia ser muito menos
de aquisi¢io de conhecimento do que de saber como organiza-lo.

° Entre os willanistas franceses estdo Laurent Biett (1781-1840), Alpheé Cazenave (1795-
1877), Camille Gilbert (1797-1866) e Pierre Frangois Olive Rayer (1793-1867).

10 Essa combinagdo ja ¢ visivel nos anos 1830. A segunda edigdo do atlas de Pierre Rayer
(1835) ja exibia a mistura da abordagem da anatomia patolégica com as observagdes ad-
vindas da pratica clinica. O médico austriaco Ferdinand von Hebra (1806-1876) também é
um exemplo da combinagdo dos dois estilos, visivel em seu Atlas der Hautkrankheiten,
publicado originalmente em 1856.

' Os modelos em cera eram feitos essencialmente para o estudo de anatomia humana e
ndo de condi¢des patoldgicas. Contudo, no Museu La Specola foram produzidos modelos
obstétricos que mostravam partos normais e com complicagdes (HAVILAND; PARISH,
1970, p. 68).

» o« »

12 Sao0 exemplos dessa série “O triunfo do tempo”, “A peste”, “Silfide” e “O enterro”. Parte
dessas figuras encontra-se hoje no Museu La Specola, em Florenga. Para mais detalhes, ver:
POGGES], 2006.
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3 As representagdes dos atlas de anatomia ainda traziam referéncias religiosas. Como
exemplo, podemos citar o “anjo da anatomia” ou o “anjo esfolado”, figura presente no atlas
Anatomie generale des viscéres en situation, de grandeur et couleur naturelle, avec
Pangeologie, et la nevrologie de chaque partie du corps humain, de Jacques Gauthier d’Agoty
(1717-1785), publicado em 1752 (LE BRETON, 2011, p. 84).

" Weisz (2003) nota que na mesma época (1860-1870) surgem novos jornais médicos de
especialidades, dirigidos por médicos dos hospitais parisienses e da Faculdade de Medici-
na. Eram novos campos justamente prestes a serem aceitos no curriculo médico.

15 Schnalke (1992), avalia que a coleg¢do de moulages do Hopital Saint Louis ainda hoje é a
maior do mundo, formada por mais de 4 mil pegas.

' O Grao-Duque Pedro Leopoldo garantiu o fornecimento de cadéveres a0 museu, oriun-
dos dos hospitais locais. Por vezes, Fontana nao utilizava os corpos e os mandava para o
cemitério, causando a firia dos médicos (MAERKER, 2007, p. 261-262).

7 Ver o trabalho de Jorge Carreta, que apontou a importincia da ceroplastia para a conso-
lidagao da Medicina Legal como especialidade dentro da Faculdade de Medicina da Uni-
versidade de Sao Paulo (CARRETA, 2016). Segundo o autor, as pe¢as em cera, represen-
tando temas da Medicina Legal, espelharam um abrangente programa definido pelos
médicos da faculdade. Também ¢ importante o estudo de Cristiana Bastos, que mostra
como as pegas em cera sao objetos e estratégias de conhecimento, representando as doen-
¢as, as categorias de diagndstico, o programa de estudo e a prépria especialidade médica
(BASTOS, 2011).
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