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Resumo: 

 

Neste trabalho analisamos a peculiaridade do discurso eugenista 

francês, herdeiro de um pensamento higienista pós-Pasteur e que se 

desenvolveu nos primeiros quarenta anos do século XX. É nesse momento que 

a medicina ganhou direitos sobre os lugares privilegiados das práticas sociais, 

públicas e privadas (em seu discurso, « higiene urbana », « higiene do corpo », 

« higiene da mente », « higiene da alma »…), com um claro sentido civilizatório 

e preventivo. Assim, quando na França somou-se ao discurso da higiene social 

a grande preocupação com a procriação encabeçada pela figura do Dr. 

Adolphe Pinard, falar de eugenia era falar ao mesmo tempo em puericultura, a 

saber, o cuidado com a criança, com a mãe, a relação sexual e o parto, como 

características de uma nova ciência que Pinard preferira chamar de 

“puericultura antes da procriação” ou eugenética. Durante a década de 30, 

perspectivas mais radicais foram colocadas em debate entre os eugenistas na 

França, dessa maneira, em 1942, sob a ocupação alemã e a administração do 

governo de Vichy foi decretada a lei do exame pré-nupcial e criada a Fondation 

Française pour l’étude des problèmes humains, sob a direção de Alexis Carrel.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Résumé 

 

Dans ce travaille nous avons analysé la particularité du discours 

eugeniste français, héritier de la pensée  pos-Pasteur et qui est developpé dans 

les premiers quarante ans du XXème siècle. À ce moment-là, la médicine 

acquiert le terrain des pratiques sociales, publiques et privées, (dans son 

discours “l’hygiène urbaine”, l’hygiène du corps”, “l’hygiène mental”, l’hygiène 

d’âme”) dans un sens évidentement civilisateur et preventif. Tandis qu’en 

France le discours de l’hygiène social est associé à la grande préocupation 

avec la procréation portée par le Docteur Adolphe Pinard, parler d’éugenisme 

est, au même temps, parler de la Puériculture, a savoir, la protéction de l’enfant 

et la mère, l’acte sexuel et l’accouchement qui composent cette nouvelle 

science que Pinard a préféré appeler de Puériculture avant la procréation, ou 

même, Eugénethique. Pendant les années 30, les perspectives les plus 

radicales sont mises en débat parmi les eugénistes en France. De cette façon, 

en 1942, sur l’occupation allemande et le gouvernement de Vichy la Loi 

d’examen prenupcial est décrété et la Fondation Française d’Étude pour les 

Problèmes Humains a été créée.  
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Introdução 

 

Supor que a eugenia é hoje um assunto incômodo parece ser inevitável.  

Qualquer preâmbulo sobre este tema impõe tal sensação. Difícil não relacionar 

a eugenia à ambição de purificação da raça presente entre os nazistas durante 

a Segunda Guerra Mundial. No entanto, o eugenismo, entendido como a 

ciência dos “bons nascimentos”, é anterior ao século XX. 

 Seria apropriado dizer que o eugenismo não resultaria de uma geração 

espontânea, pois alguns eventos históricos possibilitam seu aparecimento e 

facilitam a compreensão sobre como foi possível a aceitação e a apropriação 

de suas idéias como sendo determinantes para o desenvolvimento da raça, 

principalmente no início do século XX. Ou seja, a eugenia resultou de uma 

história que tem como cenário principal a emergência de grandes impérios 

coloniais e industriais no século XIX, dentro dos quais as disputas nacionalistas 

foram significativas:  

“A base dos nacionalismos de todos os tipos era igual: era a presteza 
com que as pessoas se identificavam emocionalmente com sua 
nação e podiam ser mobilizadas, como tchecos, alemães, italianos ou 
quaisquer outras, presteza que podia ser explorada politicamente.” 
(HOBSBAWM, 1988, p.204). 
 

 Desse modo, o nacionalismo tornou-se um elemento essencial para a 

formação dos novos Estados-nação na medida em que eles não mais apenas 

se caracterizavam por limites territoriais, mas sim a partir de determinadas 

idéias de raça e nação. Esta última seria identificada com um povo, uma cultura 

e uma história. Ao mesmo tempo em que o nacionalismo serviu para 

homogeneizar objetivos e expectativas de povos diferentes, ele também 

diferenciou e opôs as nações entre si.    
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  Também no século XIX, mais precisamente em sua segunda metade, 

que houve a aceleração de uma espécie de biologização da sociedade, 

impulsionada, principalmente, pelas idéias de Pasteur e Darwin. O primeiro, 

responsável pelas descobertas microbianas, e o segundo, pela teoria da 

evolução das espécies.  

 O pasteurismo trouxe as políticas de vacinação e o controle de doenças 

contagiosas, envolvendo, num mesmo processo, o conhecimento médico 

associado à política como estratégia de reconhecimento da dimensão biológica 

da sociedade (PICHOT, 2000, p. 37). Portanto, o pasteurismo configurou como 

uma ciência de intervenção política e social. 

O darwinismo, por sua vez, impôs uma nova ordem biológica do mundo 

natural: a seleção das espécies seria o resultado de uma série de 

acontecimentos impostos pela natureza; e a evolução se daria, então, através 

da relação entre o ser e o meio natural, no qual sobreviveriam os mais aptos 

ou, ainda, os mais “adaptáveis”.  

“It may be said that natural selection is daily and hourly scrutinising, 
throughout the world, every variation, even the slightest; rejecting that 
which is bad, preserving and adding up all that is good; silently and 
insensibly working, whenever and wherever opportunity offers, at the 
improvement of each organic being in relation to its organic and 
inorganic conditions of life.”(DARWIN; 1859; p.83)1 
 

Tais idéias, levadas a uma aplicação social, indicaram a seleção natural 

como processo determinante da vida do homem que distinguia e, 

conseqüentemente, eliminava aqueles que possuíam algum “mal” (deficiências, 

                                                           
1 “Pode-se dizer que a seleção natural está examinando, a todo o momento e em todo o 
mundo, minuciosamente todas as variações, mesmo a menor delas; rejeitando aquilo que é 
mal, preservando e acrescentando tudo que é bom. Um trabalho silencioso e insensível, em 
qualquer momento e lugar que as oportunidades são oferecidas, melhorando cada ser vivo em 
relação às condições de vida orgânicas e inorgânicas.”   
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doenças) e não conseguiam se adaptar.  Assim, o darwinismo social2, utilizado 

para analisar a sociedade, exigiu, em primeiro lugar, a transformação da ordem 

política e, depois, a intervenção no social: 

“No fundo, o evolucionismo, entendido num sentido lato – ou seja, 
não tanto a própria teoria de Darwin quanto o conjunto, mas o pacote 
de suas noções (como: hierarquia das espécies sobre a árvore 
comum da evolução, luta pela vida entre as espécies, seleção que 
elimina os menos adaptados) –, tornou-se, com toda naturalidade, em 
alguns anos do século XIX, não simplesmente uma maneira de 
transcrever em termos biológicos o discurso político, não 
simplesmente uma maneira de ocultar o discurso político sob uma 
vestimenta científica, mas realmente uma maneira de pensar as 
questões da colonização, a necessidade das guerras, a criminalidade, 
os fenômenos da loucura e da doença mental, a história das 
sociedades com suas diferentes classes, etc.” (FOUCAULT, 2002, 
p.307). 
 

  Esses acontecimentos mencionados rapidamente nos parágrafos 

anteriores, e, sobretudo, este último, deram as condições para a emergência 

da eugenia. De tal modo que, a partir do final do século XIX, a eugenia tornou-

se uma ciência discutida em vários países com o objetivo de fornecer subsídios 

para a identificação dos indivíduos aptos para a melhoria da raça e a 

composição de uma nação forte.   

                                                           
2 Darwin pensou a teoria da seleção natural no âmbito da natureza e não somente em torno do 
homem. O conceito de darwinismo social nasceu da ligação entre as idéias de Charles Darwin, 
Thomas Malthus e Herbert Spencer. Malthus analisou a relação entre a capacidade de 
produção dos meios de subsistência e o crescimento demográfico decorrente da revolução 
industrial. Em sua teoria, também chamada de malthusianismo, ele conclui que a natureza 
continha fontes esgotáveis e que não haveria alimento suficiente para toda a população e, 
portanto, seria necessário um controle populacional através da restrição moral dos 
nascimentos, ou seja, a imposição de medidas que estreitassem as possibilidades de 
nascimentos, principalmente, entre a classe mais pobre. Spencer trouxe a expressão da 
“sobrevivência do mais capaz” através da teoria da evolução orgânica, na qual o homem 
evoluía de acordo com os caracteres que herdaram, dividindo a sociedade em mais capazes e 
incapazes, dos quais o primeiro seria o responsável pela melhoria da sociedade. Spencer não 
utilizava totalmente a teoria darwinista da seleção natural para explicar a evolução orgânica, 
para ele, os caracteres herdados podiam ser tembém uma herança de caracteres adqueiridos, 
como no neolamarckismo. Sobre o malthusianismo e as idéias de Spencer ver, 
respectivamente: Malthus, Thomas Robert. Ensaio sobre a população. São Paulo: Nova 
Cultural, 1996; Spencer, Herbert. Social statics. London: John Chapman, 1851; Martins, Lilian 
Al-Chuyer Pereira. Herbert Spencer e o neo-lamarckismo: um estudo de caso. In: Martins, 
R.A.;Martins L.A.C.P.;Silva, C.C.; Ferreira J. M. H.(Eds).Filosofia e história da ciência no Cone 
Sul: 3º encontro. Campinas: AFHIC, 2004, p. 281-289. 
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O surgimento termo “eugenia” foi, contudo, posterior às tendências que 

lhe deram origem. Foi criado na Inglaterra, em 1883, por Francis Galton, que, 

curiosamente, era primo de Darwin. Certamente algumas idéias similares as de 

Galton foram ao mesmo tempo produzidas em outros países. Na Alemanha, 

por exemplo, desenvolveram-se estudos sobre a higiene racial desde o começo 

do século XX, a partir do quais o corpo e a melhoria da raça eram os principais 

focos de observação. Mais tarde, a URSS, contrariando a idéia de que o 

movimento geral da eugenia estaria ligado às políticas de extrema direita, 

desenvolveu estudos sobre a raça até a década de 30, momento no qual Stálin 

determinou que qualquer pesquisa em eugenia seria proibida.  Outros países, 

como Brasil, Argentina, Suíça, Dinamarca, Estados Unidos e França, também 

desenvolveram estudos objetivando o aperfeiçoamento da raça. No Brasil, por 

exemplo, Renato Kehl trouxe as discussões da eugenia para São Paulo com a 

finalidade de promover a pureza da raça através do branqueamento, uma vez 

que, para ele, a melhoria da raça e, conseqüentemente da nação, dependiam 

do combate a mestiçagem3.  

Em alguns países houve a promoção de campanhas de leis eugenistas 

no início do século XX, como, por exemplo, os Estados Unidos. Lá, a 

esterilização compulsória dos doentes mentais foi estabelecida por lei4.  

                                                           
3 Além de Renato Kehl, outros médicos também participaram das campanhas eugenistas, 
principalmente no que concerne à sua primeira fase no Brasil, a mais positiva e profilática, 
advinda de correntes higienistas e sanitaristas. Entre estes médicos estavam Oliveira Vianna, 
Belisário Penna e Roquette-Pinto. A este respeito, ver: Stepan, Nancy. “A Eugenia no Brasil” – 
1917 a 1940. In: Hochman, G. & Armus, D. Cuidar, Controlar, Curar: ensaios históricos sobre 
saúde e doença na América Latina e Caribe. Rio de Janeiro: Editora Fiocruz, 2004, p. 348.   
4 A primeira lei de esterilização obrigatória e involuntária dos Estados Unidos foi aprovada pelo 
estado de Indiana em 1907. Outros estados como Virginia, Nova Jersey, Illinois e Califórnia 
aprovaram leis de esterilização obrigatória para os considerados com alguma debilidade mental 
e os criminosos. 
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Dessa forma, a atividade intelectual de biólogos, médicos, estatísticos, 

sociólogos, etc., associada a iniciativas do Estado, na tentativa de criar uma 

sociedade forte e sã, consagraram a eugenia em diversos países nas primeiras 

décadas do século XX. Apesar da maioria das teorias eugenistas terem 

seguido algumas premissas de um darwinismo trazido para resolver os 

problemas da sociedade, pode-se perceber que o desenvolvimento dessas 

teorias não implicava uma uniformidade da ciência.  

 O que se pode notar é que houve, por exemplo, uma semelhança entre 

as idéias produzidas na Alemanha, Estados Unidos e Inglaterra, pois tais 

países assumiram posições mais “negativas” da eugenia. Comparando-as ao 

desenvolvimento dos estudos franceses, porém, vemos um caso distinto, uma 

vez que a busca pelo aprimoramento da qualidade da raça vinha 

conjuntamente à questão da quantidade, imposta pelo grande problema do 

despovoamento. Assim, a posição natalista da França foi determinante para o 

desenvolvimento de suas teorias sobre a raça e a nação.  

Além disso, pensar o discurso eugenista na França é também se 

reportar às práticas higienistas de individualização, pois estas se desdobraram 

em noções de saúde, e, por conseguinte, na construção da idéia de raça pura. 

Estas práticas envolveram uma reconfiguração do espaço da cidade e dos 

corpos, sendo esta última centrada no cuidado dirigido às crianças. Através da 

criança destacavam-se os esforços da França para a manutenção da raça. Ou 

seja, é por meio de um minucioso investimento na infância que se esperou 

constituir um futuro para a nação. No entanto, as epidemias, as baixas de 

guerra e o problema da degenerescência denotaram uma deficiência 
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populacional, o perigo de extinção da raça e o enfraquecimento poderio 

francês.  

E aqui se encontra o objetivo principal deste trabalho: tratou-se de 

analisar determinados aspectos do higienismo e do eugenismo desenvolvidos 

na França ao longo de três grandes momentos da história contemporânea. 

Esses momentos são, respectivamente, o período das descobertas 

pasteurianas; a época da Primeira Guerra Mundial; o da criação da Fondation 

Française pour L’Études des Problèmes Humains, concomitante à aprovação 

da lei do exame pré-nupcial, durante a Segunda Guerra Mundial. Tais marcos 

históricos revelaram uma passagem heterogênea, porém progressiva, das 

noções higienistas herdeiras do século XIX para as novas concepções 

eugenistas que influenciaram de modo contundente as pesquisas científicas 

desenvolvidas durante primeira metade do século XX.    

Depois da descoberta dos “inimigos invisíveis”, Pasteur, desenvolveu 

técnicas para o isolamento dos microorganismos e a produção da vacina5. 

Sendo assim, a gênese de um caminho foi trilhada: a via do “melhorismo”, que 

inclui uma prática de prevenção e de manutenção da saúde física e mental. 

Nesta perspectiva encontra-se a singularidade do percurso feito neste trabalho, 

cujo início se estabeleceu com o higienismo fortalecido e atualizado graças às 

pesquisas de Pasteur, passando pelo surgimento da eugenia no começo do 

século XX (que começa com Francis Galton já no final do XIX) influenciada 

pela Puericultura de Adolphe Pinard, até o eugenismo desenvolvido na década 

                                                           
5 Em 1881, ele fez sua primeira demonstração pública da vacina para combater o carbúnculo 
(doença infecciosa que se desenvolve em animais domésticos e humanos através do contato 
direto com animais infectados ou cadáveres desses animais, em francês se chama charbon du 
mouton) em carneiros. Em 1885 ele vacinou o primeiro humano com a vacina anti-rábica, que 
levou a criação de um instituto para o combate da raiva.   
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de 40, sob o governo de Vichy, com o decreto lei do exame pré-nupcial 

obrigatório e a criação da Fondation Française pour L’Études des Problémes 

Humains.  

Nossa preocupação foi mostrar como o discurso eugenista francês 

constitui-se em meio às experiências de prevenção e educação da população, 

sendo influenciado pelo conhecimento científico da higiene, considerada uma 

ciência e uma prática política. 

Ora, a temática do eugenismo francês ainda é, em parte, um assunto 

tabu na França. As opiniões dividem-se no universo da bibliografia sobre este 

tema. Para Anne Carol, por exemplo, no livro Histoire du l’Eugenisme en 

France, a emergência do discurso eugenista se estabeleceu bem antes de 

Francis Galton, em meados do século XVII. A autora analisou o aparecimento 

de idéias eugenistas dentro dos discursos médicos, remontando propriamente 

a uma história do eugenismo na França a partir da hipótese de um eugenismo 

médico, específico – já ligado às questões da procriação e melhoria da raça, e 

por vezes, associado à puericultura – e pré-galtoniano. Ela afirmou, desse 

modo, uma originalidade e um pioneirismo francês no campo da ciência e dos 

cuidados com o corpo.  

Outro livro relevante, publicado antes do trabalho de Carol, o é Quality 

and Quantity: the Quest for Biological Regeneration in Twentieth Century 

France, de William H. Schneider. Nele, o autor questionou o posicionamento 

“positivo” do eugenismo francês desenvolvido nas duas primeiras décadas do 

século XX, contrapondo-o a algumas idéias e medidas desenvolvidas no 

contexto do colaboracionismo da França com a ocupação alemã, na II Guerra 

Mundial. Por ser posterior ao trabalho de Schneider, o livro de Carol veio como 
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uma nova reflexão sobre o assunto, mostrando novas possibilidades de 

abordagem da temática.   

O livro de Schneider apontou a relevância do trabalho de Foucault para 

os estudos da eugenia:   

“Eugenics may not have been overtly motivated by power and control 
as ends in themselves, but their goals involved the state more broadly 
and deeply in matters previously left to individual, going beyond a 
concern for individual or collective health to the quality of future 
generations” (1990, p.7) 6. 
 

Os trabalhos de Michel Foucault trouxeram, de fato, grandes 

contribuições para os estudos sobre o tema. Foucault não trabalhou 

diretamente com a eugenia, mas a noção de “biopolítica”7 é imprescídivel para 

compreendê-la.  Pois, é através do conceito de biopoder que se pode 

compreender a ligação entre o corpo dos indivíduos e Estado, o qual, nesse 

momento, funcionava como corpo social; isto é, como corpo – seja ele o 

indivíduo ou a população – intimamente dependente da ordem política. 

André Pichot, em La société Pure: De Darwin à Hitler, analisou diversas 

experiências eugenistas desde o final do século XIX. O autor elucidou as 

concepções biológicas da busca de uma raça pura, articuladas com aspectos 

políticos e ideológicos, culminando em imposições radicais, tais como o 

nazismo, ou os cuidados da genética. Num curto capítulo sobre a França, 

Pichot indicou o caminho que aqui propusemos a percorrer: a expressão de um 

pensamento eugenista francês vinculado a um higienismo social.   

                                                           
6 “A eugenia pode não ter sido terminantemente motivada por um poder e controle que tivesse 
um fim neles mesmos, mas seus sucessos envolviam o Estado mais amplamente e 
profundamente nas questões (matérias) deixadas previamente ao indivíduo, indo além de um 
interesse pela saúde individual ou coletiva para a qualidade das gerações futuras”. 
7 A este respeito ver: Foucault, Michel Naissance de la Biopolitique,Paris: Gallimard/ Seuil, 
2004.   
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A prática higienista começou a ganhar força, principalmente, a partir do 

final do século XVIII, quando grandes cidades européias sofreram problemas 

resultantes do aumento demográfico não acompanhado pelo desenvolvimento 

do saneamento básico. Impelidas pela revolução industrial, diversas capitais 

européias modificaram radicalmente seus perfis.  

A partir do século XIX, Paris, sobretudo, se deparou com o crescimento 

dos estabelecimentos fabris e industriais, as aglomerações da classe pobre, 

nas ruas os problemas de esgoto e salubridade. Uma das áreas de maior 

atenção era o Les Halles, onde, além de tudo isso, havia também um pólo 

comercial.8  

Com a cólera de 1832 e o levante de 1848, a necessidade de um 

esquadrinhamento urbano se afirmou, isto por dois motivos: por um lado, a 

necessidade político-social de contenção das massas; por outro, a questão da 

salubridade, principalmente quando se pensa nas imposições da medicalização 

da sociedade pelas necessidades da burguesia emergente9. A epidemia de 

cólera trouxe a experiência concreta de uma impotência coletiva, a partir dela, 

a doença não estaria mais associada ao discurso da determinação divina, mas 

seria indicativo de uma “insuficiência” de civilização (VIGARELLO; 1996; p.11).  

                                                           
8 A este respeito, ver: Dr. Tessereau, Études hygièniques sur Les Halles centrales de Paris, 
1847. 
9 Foucault mostra um episódio importante para elucidar esse processo, trata-se do pânico 
gerado pelos cadáveres do “cemitério dos inocentes”, local de enterro de quem não tinha 
dinheiro para pagar um túmulo individual (até a morte entra na lógica do espaço e propriedade 
privados): “O amontoamento no interior do cemitério era tal que os cadáveres se empilhavam 
acima do muro do claustro e caíam do lado de fora. Em torno do claustro, onde tinham sido 
construídas casas, a pressão devido ao amontoamento de cadáveres foi tão grande que as 
casas desmoronaram e os esqueletos se espalharam em suas caves, provocando pânico e 
talvez mesmo doenças. Em todo o caso, no espírito das pessoas da época, a infecção era tão 
forte que, segundo elas, por causa da proximidade dos mortos, o leite talhava imediatamente, a 
água apodrecia, etc.” (FOUCAULT, 2002, p.87). Como se vê, o crescimento urbano e a 
reconfiguração do espaço trazem implicações político-sanitárias que a higiene pública tratará 
de resolver.  
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A morte se tornou socialmente seletiva, na medida em que vinculou a doença 

aos mais despossuídos, a saber, a classe trabalhadora e todos aqueles que 

estão fora de uma vida regrada, dentro dos moldes da higiene (habitação, 

alimentação etc.). Aqui, entrevemos algo que Louis Chevalier analisou no seu 

livro Classes Labourieses et Classes dangereuses10. Nele foi traçado um 

panorama da ligação entre a classe trabalhadora e os problemas da doença e 

do crime.    

O projeto haussmaniano viria a atender boa parte das exigências da 

burguesia em ascensão. Com uma arquitetura baseada na medicina urbana – 

que naquele momento priorizava a circulação do ar e da água, em uma relação 

ainda muito estreita com a teoria dos miasmas –, o Barão de Haussmann 

construiu boulevards, uma rede de esgotos, canalizou água limpa e, ademais, 

estruturou a cidade para impossibilitar barricadas11. Com ele, Paris tornou-se 

uma cidade modelo para o mundo em matéria de higiene urbana. No entanto, 

modelo haussmanniano viveu sua idade de ouro somente até a chegada das 

idéias de Pasteur.  

Com as descobertas pasteurianas sobre os microorganismos, em 1868 – 

e mais tarde, a partir de 1880, a descoberta da vacina – todo o projeto 

Haussmaniano começou a se tornar insuficiente. A partir do momento em que o 

perigo não estivesse somente numa classe, num tipo de ar ou num tipo de 

água, pois, a partir das descobertas, ele se tornaria invisível e poderia estar em 

todo o lugar, teve-se uma individualização e o desenvolvimento de uma 

disciplina corporal, associada a uma política regulamentadora da ordem 

                                                           
10 Chevalier, Louis. Classes laborieuses et classes dangereuses. Hachette, Paris, 1984. 
11 A este respeito ver: Duby, Georges (dir.). Histoire de la vie urbaine en France – v. 4. Seuil, 
Paris, 1980-1985.  
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urbana. É justamente a partir deste momento que o problema de principal 

interesse deste trabalho começa a ser esboçado.  

O último terço do século XIX compreendeu um momento decisivo para o 

desenrolar de uma nova perspectiva higienista e também para o pensamento 

eugenista. Por um lado, tivemos, em 1868, as descobertas pasteurianas; e, por 

outro, pela primeira vez, a idéia da eugenia apareceu na França, ligada às 

questões da puericultura.   

Existiram certamente vários acontecimentos importantes relacionados à 

higiene e à eugenia. Primeiro: houve uma reorganização da cidade tanto o 

espaço público, quanto do privado.  O novo uso da água, que a partir de agora 

não serviria apenas para limpar a sujeira visível a olho nu, mas também para 

exercer uma função asséptica, trouxe transformações das habitações e dos 

estabelecimentos públicos da cidade. Neste momento, as casas burguesas 

começaram a ganhar banheiros individuais e nas vilas operárias primou-se 

pelos cômodos que abrigavam um número cada vez menor de pessoas. Já no 

âmbito público, podia-se notar o aumento do número de estabelecimentos de 

banho e piscinas públicas.12 Além disso, a guerra franco-alemã suscitou 

grandes preocupações com a salvaguarda da população francesa. Com a 

guerra, a população francesa sofreu um declínio demográfico significativo13, o 

que possibilitou também o aparecimento de novas estratégias de disciplina e 

controle. Daquele momento em diante, o discurso higienista começou a se 

misturar com o discurso eugenista. As primeiras propostas lançadas pela 

                                                           
12 A este respeito, ver: Csergo, Julia. Liberté, égalité, propreté. Albin Michel, 1988. 
13 Apesar de se ter o número de 150.000 homens mortos na Guerra Franco-Prussiana (baixo, 
em relação ao 1.600.000 da Primeira Guerra), os jornais e revistas da época indicavam esses 
números como alarmantes em relação ao problema do despovoamento. 
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ciência higienista refletiram naquelas que se desenrolaram dentro do 

eugenismo, conforme indicam higienistas da época:  

“L’art de maintenir la santé remont, tel comme la médicine, aux 
premiéres ères de l’humanité. Mais L’higyène, de la façon qu’elle est 
compris aujourd’hui, est une science moderne. Elle est contemporaine 
des découvertes actuelles au sein de la physique, de la chimique, de 
la physiologie et de l’histoire naturelle(...) elle est essentiel pour le 
bien de la nation” (ROCHARD, 1897, p.1-2).14 
 

 Foi também no final do século XIX que as teorias da diferenciação entre 

as raças ganharam viço. Os degenerados se transformaram na maior ameaça 

ao porvir de uma geração francesa que precisava emergir. A antropometria de 

Alphonse de Bertillon, do Serviço de Identidade Judiciária de Paris, se 

desenvolveu como ferramenta indispensável para identificação dos 

criminosos15. A psiquiatria nascente ocupava-se dos alcoólatras, das histéricas 

e dos homossexuais, enquanto a higiene mental era considerada fundamental 

para a produção de uma raça produtiva. 

O risco da degenerescência também deu lugar a outros estudos sobre a 

hereditariedade, que formulou as idéias primordiais para o discurso eugenista, 

a ciência dos “bons nascimentos”. Dr. Adolphe Pinard, obstetra pasteuriano, foi 

o precursor dessa empreitada, introduzindo os estudos da puericultura intra-

uterina, cujo objetivo principal era adquirir conhecimentos relativos à 

reprodução, conservação e melhoria da espécie. Por esta definição, 

poderíamos concluir que se trata propriamente de eugenismo. Porém, no 

Primeiro Congresso de Eugenia em Londres, em 1912, Pinard insistiu sobre o 

conceito de “puericultura antes da procriação”. 

                                                           
14 “A arte de conservar a saúde remonta, tal como a medicina, às primeiras eras da 
humanidade. Mas a higiene, da maneira pela qual ela é entendida hoje, é uma ciência 
moderna. Ela é contemporânea das descobertas atuais no seio da física, da química, da 
fisiologia e da história natural (...) ela é essencial para o bem da Nação". 
15 A este respeito, ver: Darmon, Pierre. Médicos e assassinos na Belle Époque: a 
medicalização do crime. Rio de Janeiro: Paz e Terra, 1991. 
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O debate sobre o posicionamento diverso da França em relação a 

países como Inglaterra e Alemanha dizia respeito a explicações formuladas a 

partir de diferentes posicionamentos teóricos. A configuração do final do século 

XIX foi marcada por um grande debate epistemológico entre as correntes 

pasteurianas, lamarckianas e darwinianas. Todas elas incluíam pressupostos 

que defendiam a persistência da raça, embora fossem constituídas por 

diferentes pontos de vista.  

Segundo André Pichot: “La France était en effet très sensible aux 

travaux de Pasteur, son héros national, et elle est restée longtemps réticente au 

darwinisme, lui préférant le lamarckisme” (2000, p.220)16. Foi o pasteurismo e o 

lamarckismo17 que influenciaram majoritariamente os estudos sobre 

hereditariedade na França. Seria preciso ressaltar, que isso não significa que 

Larmarck ou Pasteur tenham proposto de fato uma teoria da hereditariedade. 

Mas, o que se pode observar era o fato da França estar inclinada a pensar que 

                                                           
16 “A França estava, de fato, muito sensível aos trabalhos de Pasteur, seu herói nacional, e ela 
ficou muito tempo reticente ao darwinismo, preferindo o lamarckismo”.   
17 A teoria Lamackniana cosiste basicamente na “lei do uso e desuso”, na qual os animais, na 
medida em que não utilizam um órgão, ocorre o enfraquecimento, seguido da deterioração até 
a perda total desse órgão, contrariamente sua utilização contínua, leva o fortalecimento e o 
crescimento gradual; e a “lei das características adquiridas”,na qual as características dos 
animais são adquiridas por influência do meio e transmitidas hereditariamente. Essas teorias, 
desenvolvidas por Lamarck no início do século XIX, foram retomadas pelos teóricos do 
evolucionismo, no final deste mesmo século, como idéias que se contraporiam a teoria 
darwiniana. Com isso, deu-se, a partir deste momento, o surgimento do neolamarckismo que 
manteviram a mecânica hereditariedade dos caracteres adquiridos, no entanto, abandonando a 
idéia primordial que era da evolução ser o resultado de uma resposta ativa e criativa do 
organismo através das necessidades impostas pelo meio, ou seja, certos fenômenos físico-
químicos do ambiente poderiam influenciar nos caracteres do indivídos e serem transmitidos 
aos seus descendentes. De acordo com uma matéria publicada na Folha de São Paulo, na 
qual a bióloga israelense Eva Jablonka demostrou que houve um crescimento dos estudos 
relantando que as influências das mudanças ambientais sobre o padrão gênico, pode-se 
entender que essa idéia neolamarckniana retorna nos dias de hoje como uma questão 
pertinente aos estudos do genoma. A este respeito ver: Folha Ciência, O retorno de Lamarck, 
Folha de São Paulo, 11/11/2007;Gould, Stephen J. O polegar do panda. São Paulo: Martins 
Fontes, 2004.    
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o meio social influenciava o indivíduo, ou seja, que a educação e a prevenção 

deviam ser prerrogativas essenciais para a melhoria da espécie. 

A relevância dessas discussões não se limitou ao século XIX. Ela 

apareceu com todo o vigor na medida em que a catástrofe demográfica se 

colocou. Assim, por exemplo, a França tinha perdido muitos de seus homens 

na I Guerra, entre 1914-1918. Como solução ao problema de associar 

quantidade e qualidade, consolidou-se uma preocupação em torno de questões 

referentes à criança, ou seja, à procriação, às características hereditárias e, 

principalmente, à educação. Além disso, o combate da mortalidade infantil e 

mesmo a questão do aborto eram temas de importantes discussões da época. 

A partir de 1910, já seria possível perceber o crescimento do número de 

artigos em revistas científicas, sejam aquelas que tratavam de higiene e de 

eugenia, sejam as que se dedicavam a assuntos ligados à infância. As 

questões, antes privilegiadas ao universo da higiene vinculadas ao asseio anti-

microbiano, infiltraram-se e misturaram-se com os cuidados desde o parto até a 

alimentação da primeira infância, passando pelas condutas morais inseridas na 

educação escolar. Tal tendência tornou-se recorrente nos periódicos dirigidos à 

questão da higiene a publicidade de hospitais e institutos que ensinavam as 

mães a cuidar dos seus filhos.  

Em 1920, os planos de Pinard foram concretizados, pois foi fundada a 

Escola de Puericultura. O projeto visava qualificar profissionais, como médicos 

e enfermeiras, no sentido de padronizar as técnicas do cuidado com a mãe e a 

criança. Além disso, tratava-se de capacitar esses profissionais para o 

atendimento em dispensários direcionados à proteção e auxílio à mãe e à 

criança. Na tentativa de promover a melhoria da raça, pensando em aumentar 
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os níveis populacionais com qualidade, o cuidado se direcionava para a relação 

sexual e a mulher grávida, além da vida da criança. 

No âmbito desta ambição, surgiu em 1925 a Association du Mariage 

Chretien, uma associação católica do qual participam médicos e docentes 

universitários. Ela tinha a intenção de “promouvoir le respect des lois du 

mariage, source de la fécondité et de défendre l'institution matrimoniale 

catholique en lui rendant toute son efficacité morale, sociale et religieuse” 

(VIOLLET, 1978, p.95)18. A Associação foi difundida por meio de revistas, 

programas de rádio, livros e congressos que abordavam temas como os da 

eugenia – com uma vasta crítica à esterilização – e os cuidados com a criança 

(educação, sexualidade etc).  

A posição católica veio acompanhada também do discurso recorrente do 

perigo do despovoamento e da atenção à criança. Em referência à Inglaterra, a 

industrialização e o anglicanismo19 foram alvos de crítica, o que traduzia outro 

aspecto da peculiaridade do eugenismo francês. Aqui, já é possível perceber 

que a posição católica, o problema do despovoamento e a divergência teórica e 

moral com a Inglaterra delinearam os contornos do eugenismo francês 

baseado na educação e na prevenção, criado por Pinard com o nome de 

puericultura.  

                                                           
18 “promover o respeito às leis do casamento, fonte da fecundidade, e de defender a instituição 
matrimonial católica restituindo toda a sua eficácia moral, social e religiosa.”  
19 O anglicanismo foi estabelecido na Inglaterra sob o reinado de Elizabeth I. O processo da 
sua fundação começou com seu pai, Henrique VIII, que era católico, mas rompe com o papa 
quando ele se recusou romper seu casamento com Catarina de Aragão, para então se casar 
com Ana Bolena. A partir disso, Henrique VIII continua católico, porém sem a autoridade papal. 
Seu filho e sucessor, Eduardo VI, impõe o calvinismo. Maria Tudor, sucessora de Eduardo, 
tenta impor o catolicismo, no entanto, com sua morte, Elizabeth I assume o poder e funda o 
Anglicanismo, a Igreja da Inglaterra, uma religião estabelecida entre as idéias católicas e as 
protestantes.      
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A tentação das medidas mais radicais apareceu mais fortemente na 

década de 1930. A esterilização, por exemplo, foi discutida como uma 

ferramenta para frear a procriação de indivíduos considerados indesejáveis 

para a sociedade, como, por exemplo, os doentes mentais. No entanto, com a 

Encíclica Casti Conubii, lançada pelo Vaticano em 1930, que condenava as leis 

eugenistas, os planos de uma lei eugenista na França precisariam ser adiados. 

  Somente em 16 de dezembro 1942, durante o governo pétainista e bem 

depois da tentativa de 1926, foi promulgada a lei de nº 941 do exame pré-

nupcial. A lei tornava obrigatório o exame para os candidatos ao casamento, 

com o objetivo de, através do conhecimento de uma possível doença 

contagiosa, trazer à consciência dos esposos a decisão sobre a procriação ou 

não, tendo como parâmetro do desejável um “bom nascimento” para a nação e 

a proteção física e moral da raça.  

O ano de 1942 foi o ápice daquilo que se pode chamar eugenia20 na 

França. Além disso, em plena Segunda Guerra Mundial, a França se 

encontrava ocupada pela Alemanha nazista, o que trouxe mudanças não só 

geográficas, mas também políticas. Neste mesmo ano foi assinada a lei que 

deu início às atividades da Fondation Française pour L’Études des Problèmes 

Humains, dirigida por Alexis Carrel, prêmio Nobel da Medicina de 1913. 

Francês por nacionalidade, mas tendo feito sua carreira nos Estados Unidos, 

entre 1906 e 1938, Carrel implementou a idéia desta Fundação na França 

somente no final de 1941,  vendo nos interesses políticos de Pétain a 

possibilidade de viabilizar seu projeto. Com a intenção de melhorar e 

desenvolver a população francesa em todas as atividades, a Fundação era 

                                                           
20 A este respeito, ver: Anne Carol, Histoire du l’Eugènisme en France, Paris, Seul, 1995. 
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encarregada de estabelecer estatísticas, levantar documentação sobre 

problemas humanos e equipar laboratórios, com o intuito de melhorar a 

população francesa. Na verdade, pretendia-se produzir uma espécie de 

“arquivo” dos diversos conhecimentos científicos de eugenia tendo o homem 

como objeto de experimento para melhorar a raça.  

A fundação de Carrel funcionou em Paris, num imóvel cedido pelo 

Instituto Rockfeller, que durante a Primeira Guerra, preconizou o atendimento e 

prevenção da tuberculose, multiplicando-se em funcionários e médicos dentro 

de hospitais e sanatórios na França. A Fundação durou de 14 de janeiro de 

1942 até 21 de agosto de 1944, depois foi transformada em Institut National 

d’Études Démographiques, que existe até hoje, em Paris.   

Contudo, estabelecer um debate sobre as condições de emergência do 

pensamento eugenista na França é também pensar acerca de situações atuais, 

trabalhadas por teóricos das ciências humanas de nossos dias. Hoje, questões 

da genética, como a clonagem e os transgênicos, têm sido colocadas em 

debate por cientistas das humanidades e das ciências biológicas. As questões 

éticas oriundas destes debates e das experimentações com seres vivos são 

complexas e muito importantes para o entendimento do que sejam os limites do 

humano. Na tentativa de fornecer a essas reflexões uma contribuição de 

natureza histórica, este trabalho dedicou-se a perceber de que forma se 

desenvolveu o eugenismo francês nos momentos indicados e, assim, avançar 

na compreensão dos significados da vontade de intervir e melhorar 

cientificamente a vida humana. Este trabalho exigiu a análise de algumas 

especificidades do discurso eugenista produzido no campo saber-poder na 

França entre 1890 e 1944. Ou seja, a partir do discurso higienista 
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desenvolvido, sobretudo, após a “Revolução Pasteuriana”, observado num 

conjunto de elementos que compreendiam medidas políticas estabelecidas 

pelas novas descobertas da biologia de Pasteur, pôde-se elucidar as nuances 

em que se revelou o pensamento eugenista, enquanto projeto de melhorar e 

desenvolver a população francesa.  

Para tanto este trabalho se divide em três capítulos.   

O primeiro capítulo mostra as principais características do higienismo 

pós-pasteur. No primeiro ponto, sobre os desdobramentos pasteurianos, 

analisamos como a reconfiguração dos espaços da cidade, o novo alcance dos 

poderes públicos através da população, um novo e importante elemento. 

Depois, trabalhamos a questão da higiene urbana propriamente dita, em tudo 

aquilo que se insere na relação poderes públicos / habitações, e principalmente 

na justificativa microbiana para o deslocamento da classe pobre. Por fim, 

busca-se demonstrar como o micróbio foi capaz de transformar não só os 

espaços da cidade, mas também a objetividade científica, uma vez que agora 

ela se estabelece por conceitos menos visíveis, ou mesmo, mais secretos.   

O segundo capítulo discute a peculiaridade do eugenismo francês. 

Começamos por uma breve trajetória da Sociedade Francesa de Eugenia e de 

seus participantes, analisando sua composição e o convívio de idéias 

divergentes. Mostramos em que medida se impunha o problema do 

despovoamento e como ele determinou algumas escolhas teóricas do 

eugenismo na França. Além disso, trabalhamos a característica da prevenção 

sob a influência do pasteurismo e do catolicismo, preterindo medidas mais 

radicais como, por exemplo, a esterilização. Por último, tratamos da 

consagração das idéias de Pinard em seu programa da puericultura, que ia da 
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procriação, passando pelo parto, até o desenvolvimento da primeira e segunda 

infância.  

No terceiro capítulo discorremos sobre aquilo que se considera o ápice 

da Eugenia na França. Percorremos os estudos e tentativas de aprovação da 

lei do exame pré-nupcial, até sua aprovação, por fim, em 1942, sob o governo 

de Vichy. Levantamos neste ponto alguns problemas em torno da ocupação 

alemã, a questão do colaboracionismo através de leis anti-semitas e a 

implantação de campos de concentração e trânsito na França, responsáveis 

pela transferência de pessoas para campos de extermínio da Alemanha. 

Expomos uma breve trajetória de Alexis Carrel, que desenvolveu a maior parte 

de seus estudos na Fundação Rockefeller, nos Estados Unidos, e voltou à 

França na década de 1940, com o intuito de criar a Fondation Française pour 

L’Études des Problèmes Humains. A Fundação foi aprovada em 1941 e iniciou 

suas atividades em 1942, com um largo programa de desenvolvimento, 

melhoria e proteção da raça francesa. Por último, tocamos um debate que liga 

questões de ontem e hoje, com algumas considerações que tentam pensar o 

corpo como máquina de produção de bens, que serve para acumular, investir, 

gerar lucros ou mesmo déficits.   

Esta reflexão partiu de um contato com fontes e material teórico-

metodológico nos Archives Nationales de France, na Bibliothèque Nationale de 

France - François Miterrand, no Journal Officiel de L’État Français e nos 

Archives de L’assistance publique – Hôpitaux de Paris, numa viagem feita em 

janeiro de 2005 à Paris.  Este conjunto documental compreende tratados e 

manuais médicos, leis, relatórios, atas e periódicos que envolvem a temática. 

Outra parte da documentação, principalmente periódicos relativos às questões 
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de higiene, está localizada na Biblioteca de Medicina e na de Saúde Pública 

(antigo Instituto de Higiene) de São Paulo. 
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1. Higiene: Ciência ou Prática? 

 

“Et ce mot d’Hygiène, que vous 
arborons comme titre, est sur toutes 

les lèvres, voire les plus charmantes, 
chacun de nous ayant compris avec 

clarté que ce mot-lá est des 
synonimes les plus juste de mot 

civilization.”21 

  

A palavra higiene deriva do grego hygeinos, utilizada pela medicina e tem 

como sua tradução mais próxima “daquilo que é são”. A história da higiene 

pode ser observada desde a Antiguidade, quando eram cultivados hábitos que 

hoje já são esquecidos. No século XVII, a idéia de asseio remetia a um olhar 

mais imediato denotado pela vestimenta (cf. VIGARELLO, 1985). O fato é que, 

apesar da mudança dos comportamentos ao longo do tempo, a higiene sempre 

disse respeito ao corpo e às práticas de intervenção sobre ele.  

A higiene não foi sempre protagonizada pelos higienistas. Foi no final do 

século XVIII que a prática até então designada como “asseio”, “manutenção” ou 

“conservação da saúde”, apareceu como Higiene, inclusive com “h” maiúsculo. 

Isto porque é neste momento que esta prática passou a ser uma preocupação 

do saber médico, que, por sua vez, começou a ocupar espaço na política.  

Dessa forma, a higiene deixaria de ser um conjunto de hábitos relativos à 

saúde para se constituir enquanto ciência. Esta ciência abarcaria todas as 

práticas disciplinares do cuidado de si e constitui-se como um campo 

                                                           
21 “E essa palavra higiene, que colocamos como título, é em todas as línguas, realmente a mais 
charmosa, a compreensão clara que esta palavra é a sinônima mais precisa da palavra 
civilização.”   
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específico dentro da medicina, sem, contudo, excluir a participação de pessoas 

de outros campos do saber, tais como engenheiros, juristas, políticos e 

estatísticos. Ou seja, quando ela começou a ganhar o status de ciência tal qual 

a física a química e a biologia, as questões da limpeza corporal começaram a 

ser também questões de responsabilidade do Estado, como podemos notar em 

políticas de controle da cidade e da população (canalização de esgotos, 

controle das epidemias, salubridade das habitações etc.). 

Não cabe aqui realizar uma história da higiene. O tema é vasto e existe 

um conjunto heterogêneo de estudos historiográficos sobre o assunto, pois seu 

estatuto de ciência, obtido no final do século XIX, sugere um ponto de partida 

para observar conceitos e aspectos que podem ser desdobrados para a 

compreensão de sua relevância.   

No livro O limpo e o sujo, Georges Vigarello (1988), por exemplo, fez um 

estudo sobre as técnicas de asseio corporal desde a Idade Média até o século 

XIX. Vigarello estabeleceu algumas possibilidades de análise das práticas de 

higiene numa cultura pré-científica, isto é, antes da Higiene ganhar seu status 

científico. Ele demonstrou que a higiene refletiu o processo de civilização, na 

medida em que transformou e dirigiu sutilezas corporais. Em seu trabalho, é 

possível entender, através das práticas de higiene, a transformação de uma 

sociedade aristocrática – que situava os cuidados corporais de limpeza muito 

mais no imediatismo da aparência – em uma sociedade burguesa – na qual o 

corpo foi preservado de uma maneira mais interiorizada, na sua qualidade de 

organismo.  

Trata-se, portanto, de um estudo sobre os investimentos que se fez sobre 

o corpo no período em questão. No entanto, deve-se ter muito cuidado para 
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não tomar este estudo apenas como uma sucessão de descrições de práticas 

corporais diferentes, pois, o que Vigarello fez foi a articulação entre uma 

história da higiene com outra história, aquela que se define também pelas 

representações corporais: “Nunca é passivamente que o corpo é habitado por 

elas” (VIGARELLO, 1988, p.10). Isto é, a história da higiene se dá na medida 

em que a imagem do corpo se transforma e se define. 

Outro historiador que se debruçou sobre o assunto da higiene é Patrice 

Bourdelais. Ele trabalha com a História demográfica incluindo temas como: o 

flagelo das epidemias, a velhice, a estatística e o trabalho infantil; e também 

discorre sobre as práticas de higiene privadas e, principalmente, as questões 

da saúde pública. No livro Les hygiènistes: Modèles, enjeux e pratiques, que é 

uma reunião de artigos sob a direção de Bourdelais, podemos encontrar o 

grande tema das epidemias distribuído por diferentes assuntos e localidades. 

Assim, uma história da higiene foi colocada não só através dos principais 

países europeus, mas também, em países como Brasil e Egito. A lógica do 

discurso dos higienistas, a gestão das municipalidades e a higiene urbana 

foram assuntos trabalhados no livro na tentativa de estabelecer um debate 

sobre as práticas de saúde pública em diferentes locais no mundo. 

A obra do filósofo Michel Foucault, outro autor fundamental para essa 

discussão, é importante para os historiadores na medida em que confirma a 

importância do sexo e do corpo na história do século XIX. Por mais que a 

questão da higiene e, principalmente, a da eugenia não tenham sido por ele 

estudas diretamente, as implicações da história do corpo ou das práticas de 

intervenção sobre ele, tão exaustivamente analisadas em seu trabalho, 

trouxeram contribuições para o tema. 
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No livro Em defesa da sociedade e também em História da Sexualidade I 

– a vontade de saber, por exemplo, Michel Foucault explorou um conceito que 

perpassa a questão da higiene no final do século XIX e também a questão da 

eugenia: a biopolítica ou biopoder.  

No absolutismo, o corpo do rei, do soberano, era o único a ser protegido, 

e só o rei detinha o direito de vida e de morte, só ele podia decidir o direito de 

“causar a morte” ou de “deixar viver”.  É a partir da metade do século XVIII que 

uma reconfiguração das investidas do poder sobre o corpo começaria a se 

instaurar. A punição, exercício do direito de causar a morte ou deixar viver, 

função da essencial da sociedade disciplinar, começou a dar lugar a um “fazer 

viver”, ou ainda, causar a vida, função da sociedade de controle.  

“Não há um corpo na República. Em compensação, é o corpo da 
sociedade que se torna, no decorrer do século XIX, o novo princípio. 
É este corpo que será preciso proteger, de um modo quase médico 
(...) A eliminação do suplício é, assim, substituída por métodos de 
assepsia: a criminologia, a eugenia, a exclusão dos degenerados (...)” 
(FOUCAULT, 2002, p.145). 

 Assim, Foucault mostrou que a emergência da República trouxe consigo 

o nascimento de um novo elemento constituinte do plano social: a população. A 

biopolítica, portanto, ocupar-se-ia desse novo elemento. Ela se tornou 

responsável pela administração dos corpos e quantificação da vida para 

qualificar a própria vida. Este “fazer viver” era gerar a vida em todos os níveis, 

controlando os nascimentos, mortes, doenças, etc. O poder disciplinar opera no 

nível corpo-indivíduo, enquanto que o poder regulamentador, ou a bio-política, 

opera com o corpo social; um não suprime o outro, pelo contrário, eles se 

articulam através da norma, que é o elemento que tanto pode disciplinar um 

corpo, como regulamentar uma população.  
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Tendo em vista as diversas contribuições sobre o tema, nossa intenção 

nesse capítulo foi mostrar o panorama da higiene pública pós-Pasteur, a saber, 

as práticas de higiene, a higiene urbana e as habitações depois da descoberta 

do universo bacteriano.  

Aqui, propusemos um esquadrinhamento do espaço urbano pela ótica dos 

poderes públicos na tentativa de entender seu alcance e que tipos de 

intervenção sobre a população e, concomitantemente, sobre o corpo estavam 

implicados.  A higiene não foi, então, colocada aqui somente como uma ciência 

que se encerra como ferramenta da prática médica, pois ela funcionava 

também como uma prática social.     

 

1.1 “Ils sont partout!”: desdobramentos pasteurianos 

 

 A periculosidade da saúde tinha locais e características bem 

determinados, estava no corpo, na casa, na comida, na rua, no pensamento e, 

conseqüentemente, na vida da cidade traduzida em seu próprio funcionamento, 

nos espaços ocupados. Desde que o universo microbiano se colocou, a higiene 

deixou de ser a mesma: “Après 1880, le style des hygiénistes se reconnaît au 

premier coup d’oiel. Ils donnaient leurs avis sur tout; maintenant ils tranchent de 

tout. Ils accumulaient tout; maintenant, ils ordonnent”22 (LATOUR, 2001, p.84).  

Essa passagem de Latour remonta ao cenário da secularização da saúde 

que se consagra no final do século XIX, saúde essa definida no campo da 

ciência, mas também no campo da política. Além de científica, ela é também 

                                                           
22 “Depois de 1880, o estilo dos higienistas se reconhecia num primeiro olhar. Eles davam suas 
opiniões para tudo; agora eles repartem tudo. Eles acumulavam tudo; agora eles ordenam.”  
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burocrática e isso se refletia, principalmente, no espaço urbano ocupado pela 

sociedade.  

O inimigo da saúde era também o inimigo da higiene, isto é, a doença. 

Não a doença por ela mesma, mas sim ela enquanto devir. O problema estava 

no contágio, no micróbio, na sujeira, com isso o discurso que se fez em torno 

da higiene se estabeleceu no ambiente da prevenção.  

Nessa época – fim do século XIX –, a grande vilã era a tuberculose. 

Dentre o material pesquisado23 foi possível notar a preocupação voltada para 

ela. Entretanto, o discurso se configurava de uma maneira particular: a 

preocupação não estava no bacilo ou fundamentado por uma política de 

erradicação dele, mas sim no jogo entre a ação do micróbio, a reação do corpo 

e o espaço em que isso se desenvolvia. Assim, impuseram-se novas 

necessidades para além da reconstrução do espaço urbano, determinada 

desde a época de Haussmann. Essa reconstrução pode ser entendida, de uma 

maneira muito simplista, como um planejamento da cidade que colocava um 

fim a qualquer traço de feudalidade e, ao mesmo tempo, inaugurava o espaço 

urbano moderno. Seu projeto implicava, principalmente, a organização dos 

esgotos da cidade para o saneamento básico e na construção dos boulevards24 

para uma melhor circulação do ar.  

                                                           
23 As revistas consultadas foram: L’hygiène –Revue Mensuel Ilustrée e Hygiène par exemple. 
24 Boulevard aqui significa uma grande e larga avenida que serve como via de comunicação em 
grandes cidades. No entanto, a palavra, quando colocada no seu sentido metafórico, pode 
significar aquilo que serve de defesa, de proteção. (Explicação retirada do Centre National de 
Ressources Textuelles et Lexicales, 
http://www.lexilogos.com/francais_langue_dictionnaires.htm.). Dentre as transformações 
estabelecidas por Haussmann houve o Boulevard Sébastopol, que liga a cidade de norte a sul, 
a restauração da Île de la cité, que foi praticamente levada à baixo e reerguida, a contrução do 
teatro Ópera e seu Boulevard, além das pontes e praças que faziam respectivamente a 
distribuição da água e dos boulevards para a boa circulação do ar. Cf. Choay, Françoise. Les 
Memoires d’Haussmann. Paris: Seuil, 2000.  
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Ao se aproximar o fim do século XIX, novas diretrizes se colocaram para o 

pensamento higienista, a saber: o progresso econômico, e conseqüentemente, 

urbano – cujo início pode ser observado desde o fim do século XVIII – e a 

descoberta do micróbio, que mudaram os parâmetros e exigiram um controle 

detalhado da cidade. O espaço se tornou outro à medida que as formas de vida 

se transformaram.  

Além disso, impulsionadas por uma forma de vida, então tornada coletiva, 

as estratégias de medicalização da sociedade se colocaram não mais para os 

habitantes em sua identidade individual, mas sim para um grande aglomerado 

urbano.25 O padrão de saúde almejado tinha como parâmetro um novo sujeito, 

que não era pensado como indivíduo, este, por sua vez, não estaria diluído, 

mas contemplado por uma massa amorfa26, que só podia ser constituída por 

um conjunto de indivíduos e traduzida naquilo que se chama população.  

Assim, pode-se entender que a noção de corpo estabeleceu uma dobra. 

Não se trata de uma metáfora, o corpo que se tornou um outro, novo, múltiplo. 

No entanto, existiam o corpo e a população, um se articulava com o outro ao 

mesmo tempo, mas não no mesmo nível, ou seja, haviam mecanismos 

direcionados ao corpo e mecanismos direcionados à população. A partir desse 

momento se tornou comum a preocupação do Estado e, a partir de então, dos 

higienistas com as estruturas de funcionamento da cidade no que tange à 

moradia, ao transporte, aos hospitais, às escolas, e a tudo aquilo que denotava 

o funcionamento da cidade e sintetizava o coletivo. 

                                                           
25 Maria Stella Bresciani trabalha sobre o conceito de multidão no livro: Londres e Paris no 
século XIX: O espetáculo da pobreza”. O conceito de multidão se traduz através do cenário 
corroborado pelo crescimento populacional, principalmente das classes pobre e operária,  das 
capitais, Londres e Paris, no século XIX. 
26 A este respeito ver: Canetti, Elias. Massa e Poder, Cia das letras, 2005. 
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 É importante lembrar que, quando se pensa na higiene, ou melhor, no 

higienismo deste momento, deve-se ter em mente uma ciência que era 

fundamentada sob influência da saúde pública, ou seja, todos os esforços dela 

estavam voltados para a manutenção de uma questão social. Assim, além da 

relação direta com o corpo, ela se colocava também em relação ao corpus, 

reorientando problemas sociais – como, por exemplo, a precariedade nas 

condições de moradia – através do olhar médico.   

O movimento que pode ser observado, principalmente, a partir de 1890, 

foi o em que a intervenção dos poderes públicos se fazia presente, uma vez 

que a questão da saúde passou a ser, também, um problema ligado à 

segurança da população. Confrontado com necessidades da vida urbana, o 

Estado – que contava com a participação de médicos desde a lei de 30 de 

novembro de 189227, a qual obrigava sua participação em lutas contra 

epidemias - se colocava frente a essas questões de higiene pública, 

principalmente, através de leis que redistribuíam o poder para uma nova rede 

de controle na cidade.  

A cidade se redesenhou através de um novo movimento dos corpos que 

agiam e sobre os quais também se agia. Outras ferramentas e formas de 

governar surgiram. A estatística, que nasceu no século XIX, talvez tenha sido a 

grande ciência do século.  

“Um poder dessa natureza tem que qualificar, medir, avaliar, 
hierarquizar, mais do que manifestar em seu fausto mortífero; não 
tem que separar a linha entre os súditos obedientes dos inimigos do 
soberano, opera distribuições em torno da norma.” (FOUCAULT, 
2001, p.135).  

                                                           
27 Lei que redefine o papel da profissão de medicina, e, contudo, dá mais poder à categoria. O 
principal ponto a ser tocado nesta lei são os limites da profissão da parteira em relação ao do 
médico.  
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Nesta passagem Foucault fez alusão a biopolítica que se colocou sobre 

poder soberano, que desenvolveu novos mecanismos para se encarregar da 

vida. Desse modo, ele apontou para o mesmo aparato burocrático necessário à 

prática higienista que Latour descreveu sobre os higienistas do final do XIX.  

Assim, configurava-se a lógica da bio-política28 da população deste momento. 

“Fazer viver” era uma função típica da sociedade que regularizava e que 

primava pelo poder através e pela vida.  

Segundo Foucault, “Este bio-poder, sem a menor dúvida, foi elemento 

indispensável à ferramenta do capitalismo” (2001; p.132). Ora, o que vemos 

aqui é exatamente isso: o período em que a França se encontrava em meio 

aos resultados do seu desenvolvimento econômico, tendo que rever todo o 

ordenamento das cidades e o funcionamento da política. É nesse sentido que a 

estatística, por exemplo, se fez necessária para as regulações das taxas de 

natalidade, mortalidade e também de morbidade.  O corpo era uma máquina 

que produz riquezas, ao passo que também se reproduz; sendo assim, todos 

os investimentos estariam voltados para ele.  

A lei de 1902 relativa à proteção da saúde pública tornou-se, então, um 

divisor de águas, se a analisarmos por essa perspectiva. Ela instituiu: um 

                                                           
28 No livro Em defesa da sociedade, ele demonstra os domínios da biopolítica através das 
taxas de natalidade e mortalidade (estatística) como novos indicativos, que apareceram a partir 
do século XVIII, para o controle através da normalização e medicalização dos corpos, que por 
sua vez funcionam enquanto um conjunto, um corpo-espécie (Foucault faz a distinção entre 
corpo-indivíduo e corpo-espécie, um decorrente do poder disciplinar e o outro da bio-política). 
Esses dados possibilitaram a verificação de problemas de reprodução, morbidez e natalidade, 
e, por conseguinte, o surgimento de mecanismos de controle investidos nas populações com o 
intuito de reordená-las e qualificá-las, como por exemplo, as novas campanhas de higiene e a 
própria medicalização da população. Isso denotou a passagem da anátomo-política do corpo 
para a bio-política. Ou seja, não se procurava mais investir esforços na cura do indivíduo 
doente isolado, mas controlar as “curvas” das epidemias. A bio-política é um conceito 
profundamente ligado à consolidação política da burguesia e também do capitalismo, que 
funciona com noções de produtividade e atividade (estimulação da natalidade, prolongamento 
da vida) e, assim, com problemas ligados à sexualidade e degenerescência. 
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regulamento sanitário comunal (art. 1 e 2); a vigilância da saúde das 

populações (art. 4 a 9); as medidas de vacinação obrigatória contra a varíola 

(art. 6); a vigilância da salubridade das casas (art. 12); e constituiu uma 

administração sanitária comunal vinda a reforçar localmente as estruturas 

departamentais do Estado (art. 19) (FRANÇA, 1902).  

A partir dessa lei os municípios com ao menos vinte mil habitantes 

contariam com as Secretarias da Higiene (Bureaux d’Hygiène), ou seja, foi a 

partir de 1902 que a higiene ganhou um setor institucionalizado dentro da 

esfera administrativa do município. Neste ponto, convém descrever a 

organização político-administrativa do município de Paris deste momento.   

O legado da Revolução Francesa, primeiro com a instauração da 

monarquia constitucionalista e depois com a Primeira República, implicou em 

uma nova organização da política. Com isso, a partir de 1790, a França foi 

dividida em departamentos (83 departamentos na época, hoje contam 100) e, a 

partir de 1800, teve seu primeiro prefeito, nomeado por Napoleão, que era 

responsável por assegurar os serviços locais e a execução da lei. A Ilê-de-

France, Região de Paris, nesta época, era composta por três departamentos: 

Seine, Seine-et-Oise e Seine-et-Marne. A cidade foi chamada num primeiro 

momento de Département de Paris e contava com três distritos: Paris, Bourg-

la-Reine e Saint-Dennis, porém, em 1795, o seu nome mudou para 

Département de la Seine, como é chamada até 1968, ano em que ocorreu a 

supressão dos distritos, restando apenas Paris.  

Assim, quando se fala em departamento depois de 1800, estamos falando 

em uma circunscrição, dotada de um prefeito que dirigia os serviços locais e 

assegurava a execução das leis, responsável assim pelo poder executivo local; 
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e um “prefeito de polícia” ou, numa tradução mais próxima, um delegado de 

polícia, que exercia as funções designadas a polícia, tais como, a manutenção 

da ordem pública e da circulação da vias públicas, polícia judiciária, etc. Estes 

dois eram amparados por um Conselho Departamental (cuja criação é anterior 

à presença de um prefeito) e um Conselho Geral, que funcionavam como 

assembléias deliberantes para o diretório do departamento29. 

A lei de 1902 sobre a proteção da saúde pública fixou a criação dos 

Bureaux d’Hygiène, que tinham como responsabilidade as prerrogativas da lei, 

a saber: serviços de vacinação, desinfecção, inspeção das moradias e das 

escolas, estatísticas de doenças transmissíveis, saneamento dos imóveis 

insalubres e das vias públicas, deliberação da permissão para construir, 

controle de distribuição pública de água potável, Casier Sanitário30, um 

mapeamento sanitário geral da cidade. Dessa maneira, era possível ter um 

controle geral da população. 

No entanto, essas funções, que a partir desse momento, foram delegadas 

aos Bureaux d’Hygiène, já eram exercidas por diferentes repartições do poder 

público departamental ou mesmo por Bureaux criados antes da lei, como por 

exemplo, em Havre e Nancy31, ou ainda desenvolvidas pela filantropia. Assim, 

pode-se dizer que, com a criação da lei, ocorreu a unificação dos dispositivos 

de ação.  

A administração sanitária foi designada a partir do art. 19 da seguinte 

maneira: os Bureaux d’Hygiène ficavam sob a autoridade do prefeito, assim, a 

delegação dos serviços de controle e inspeção chegava às mãos do prefeito 

                                                           
29 Informações retiradas do site www.paris.pref.gouv.fr, lá é possível encontrar a história e a 
composição atual do departamento através de um organograma. 
30 Uma espécie de prontuário do imóvel discutido na segunda parte deste capítulo. 
31 De acordo com Sessão do conselho superior de higiene pública de 29 de março de 1886.   
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através do Conselho Geral, este, por sua vez, deliberava depois de uma 

decisão do Conselho de Higiene departamental, organizado através de 

Circunscrições Sanitárias, cada uma com uma Comissão Sanitária. O Conselho 

de Higiene departamental era composto por 10 membros no mínimo e 15 no 

máximo e tinha, necessariamente, dois conselheiros gerais, três médicos, um 

farmacêutico, um engenheiro, um arquiteto e um veterinário, e era presidido 

pelo prefeito.  A Comissão de Higiene era formada por cinco membros no 

mínimo e sete no máximo, tinha necessariamente um conselheiro geral, um 

médico, um arquiteto e um veterinário; o vice-prefeito a presidia. 

Essa era a divisão administrativa sanitária atribuída ao Prefeito do 

departamento, que executava tudo que concerne à salubridade das habitações, 

das vias públicas, a captação e distribuição de água, o serviço de desinfecção, 

a vacinação e o transporte de doentes. Ao delegado de polícia ficavam as 

atribuições ligadas a assegurar a proteção das crianças de primeira idade, a 

polícia sanitária dos animais, a polícia médica e farmacêutica, a 

regulamentação sobre a venda e distribuição de alimentos, o funcionamento do 

laboratório municipal de química e a regulamentação de estabelecimentos 

classificados como perigosos, incômodos e insalubres32. 

Um reordenamento político-burocrático da cidade foi imposto em função 

de novas necessidades sanitárias. Era preciso manter o bom funcionamento de 

toda a cidade e principalmente estabelecer um controle dela, uma vez que 

naquele momento, os motivos que levaram Haussmann, em 1853, a 

desenvolver um novo plano para Paris se tornaram mais complexos pelo 

                                                           
32 Loi relative a la protection de la santé publique du 15 février 1902, pode ser encontrada no 
site: www2.urbanisme.equipement.gouv.fr/cdu/accueil/histoire/loisantepublique.htm. 
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avanço da urbanização, o crescimento da população e as descobertas 

pasteurianas33. Como se pode perceber, o espaço precisava ser 

reterritorializado.  

 A idéia de “território” leva a fazer algumas reflexões em torno do 

movimento higienista nesta época. Segundo Michel Foucault, território, além de 

ser primordialmente uma noção geográfica, é uma noção jurídico-política, pois 

se trata daquilo que é controlado por certo tipo de poder (FOUCAULT, 2002, 

p.157)34. Nesse sentido, o território se mostra como uma área sobre a qual se 

exerce um poder, seja ele executado por um indivíduo ou por um grupo, em 

suma, é o espaço onde forças se correlacionam. 

“L’hygiène publique comme l’assintance publique est d’essence 
communale. C’est de l’individu à la famille, de La famille à La 
collectivité La plus proche, de celle-ci à La collectivité supérieure que 
doivent aller lês responsabilités... Mais l’intérêt général est tellement 
engagé dans La question, que tout en laissant aux municipalités une 
grande liberté pour choisir les moyens d’obéir la loi, encore faut-il 
qu’elles obeissent em effet. Il faut donc um contrôle. Or, qui peut 
exercer ce contrôle?  C’est le pouvoir centrale, c’est l’État.”.35 
(FILASSIER; 1902; p.206) 

Com a lei, delegaram-se para os municípios as atribuições da lei nacional, 

visando a que se estabelecesse a “obediência” das leis em todos os níveis. 

Dessa forma, o espaço só pôde ser territorializado, pois se tratava de um 
                                                           
33 É possível afirmar que algumas medidas sanitárias da França sofreram influência da 
descoberta dos micróbios, se pensarmos nas modificações estabelecidas por um Estado que 
se torna preventivo. Como já foi mostrado no trabalho de Bruno Latour, Guerre et paix des 
microbes, há uma espécie de disputa de poder entre pasteurianos e higienistas, como se os 
primeiros remontassem aos reveladores dos micróbios e os segundos aos legisladores da 
saúde. Na segunda parte deste capítulo foi demonstrado que ainda há resquícios de uma 
ciência miasmática e até mesmo hipocrática depois das descobertas de Pasteur. Já na terceira 
parte, foi feita uma discussão em torno dos usos e conseqüências das descobertas de Pasteur. 
34 Esta reflexão pode ser encontrada na entrevista “Sobre a geografia”, que na edição brasileira 
está no livro Microfísica do poder. 
35 “A higiene pública como assistência pública é de essência comunal. É do indivíduo à família, 
da família a uma coletividade mais próxima, desta à uma coletividade superior que devem 
enfrentar as responsabilidades... Mas o interesse geral é tão engajado na questão, que mesmo 
deixando às municipalidades uma grande liberdade para obedecer a lei, ainda é preciso que 
elas a obedeçam de fato. É preciso portanto um controle. Ora, quem pode exercer esse 
controle? É o poder central, é o Estado”. 
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espaço onde o poder era exercido, funcionando numa rede de correlação de 

forças, “Com efeito, é bem verdade que num território realizam-se dois efeitos 

notáveis: uma reorganização das funções e um reagrupamento da forças” 

(DELEUZE, 1997, p.129). 

Era o reordenamento do espaço, redistribuição das funções e um maior 

alcance do controle sanitário da população que estava proposto na lei de 1902. 

Colocada dessa forma no seu projeto36, ela podia ser dividida em três pontos: a 

medida sanitária que concernia aos indivíduos; a que concernia à coletividade; 

e a que concernia às localidades, sendo traduzido, dentro da lei, o que Filassier 

demonstrou: as funções reorganizadas submetidas a uma hierarquia da 

obediência.     

  Todavia, as medidas dessa lei denotavam as necessidades impostas 

pela urbanização. A distribuição do poder central através do poder local 

implicava em duas coisas: se, por um lado o poder do Estado central perdia 

ainda mais seu status de soberania, uma vez que as municipalidades 

funcionariam de acordo com suas necessidades internas; por outro, o alcance 

do poder se ampliaria, à medida que os municípios propunham iniciativas locais 

através da interação entre a saúde pública e o voluntariado37.   

O perfil que se formou dessa higiene posterior a 1880, ou seja, uma 

higiene pós-Pasteur, tinha a forte influência da questão urbana, do 

desenvolvimento e da degradação das condições de vida e de habitação das 

classes mais pobres. A higiene, então, se ocupava de um corpo traduzido na 

                                                           
36 Documento de textos oficiais de leis e regulamentação da higiene publica, p. 172 e 173.   
37 A este respeito ver: Bourdelais, P.; Fijalkow, Y. Les grandes villes françaises et la loi de 
1902.  Ruptures: Revue transdisciplinaire en Santé, França, vol. 10, nº 1, p. 105 – 106, 2004.  
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sua coletividade, que se configurava no espaço urbano como a própria cidade, 

no seu conjunto de edificações cortado por ruas e avenidas.   

 

1.2 Higiene Urbana: O problema da salubridade das habitações 

 

Percebe-se, portanto, que o domínio da higiene urbana era vasto. Ele 

incluia questões sobre as vias públicas, necessidades novas de circulação, 

novas indústrias ou do deslocamento delas, demolição dos velhos imóveis, 

instalação de hospitais e escolas, assim como outras medidas que concerniam 

ao impedimento da propagação das doenças contagiosas no espaço da cidade. 

A visão de Paul Juillerat, que foi chefe do Bureau d’hygiène de Paris, era: 

“La connaissance des lois imprescriptibles de l’hygiène urbaine, qui 
ne sont, en somme, que la reconnaissance des lois fondamentales du 
bon fonctionement de l’organisme humain, permettra de règler et de 
diriger toutes ces opérations dans le sens le plus favorable au bien-
être des habitants et à la protection de leur santé et de leur existence” 
(JUILLERAT; 1921; p.11).38 
 

A cidade era vista como um organismo, formado por um conjunto de 

edifícios, ruas e avenidas. O que a higiene urbana visava assegurar era a 

salubridade dessas ruas e avenidas, bem como a dos edifícios, que se 

consagrava pela habitação propriamente dita ou setores de uso coletivo diverso 

(trabalho, praças, etc.).    

Uma das ferramentas, ou melhor, uma das estratégias, para ordenar e 

reconhecer a realidade social urbana era o uso da estatística, que teve sua 

importância revelada no século XIX. A partir disso, desde 1894, foi 

                                                           
38 “O conhecimento das leis inalteráveis da higiene urbana, que é, em suma, o reconhecimento 
das leis fundamentais do bom funcionamento do organismo humano, permitirá regular e dirigir 
todas as operações no sentido mais favorável ao bem-estar e a proteção da sua saúde e da 
sua existência.”  
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implementado em Paris uma espécie de arquivo de prontuários (casier 

sanitaire) com as informações essenciais da distribuição das casas, com uma 

folha anexada para informações diárias sobre as mortes por doenças 

contagiosas dentro dos imóveis, principalmente aquelas causadas pela 

tuberculose. 

Segundo Patrice Bourdelais e Yankel Fijalkow, há algumas cidades que 

criaram esse casier antes do surgimento dos Bureaux d’Hygiène através da lei, 

como por exemplo, Paris. Ou seja, de alguma maneira se reafirma a idéia já 

trabalhada de que a criação dos Bureaux serviu como unificação dos 

dispositivos de saúde39.  

De acordo com a lei de 1902, esse casier era responsabilidade dos 

Bureaux de Hyigiène e servia de base para aplicação dela, mais 

especificamente no que concerniam seus artigos 12 até 18.  Estes artigos 

dedicavam-se aos imóveis insalubres, reformas que se julgassem necessárias 

e mesmo interdições de habitações. Assim, uma vez que um imóvel fosse 

considerado perigoso para saúde dos ocupantes ou dos vizinhos, a Comissão 

Sanitária (prevista no art. 20) seria convocada para dar a sua decisão sobre a 

possibilidade e natureza das reformas no local ou mesmo a interdição de 

habitar.   

No final de 1904, o Departement de la Seine et Bureau administratif des 

Services d’hygiène de la ville de Paris fizeram um metódico estudo estatístico 

dos dossiês sobre as habitações e concluíram que: “Nous avons trouvré que, 

sur les 80.000 maisons dont ce compose l’agglomeration parisienne, 5.200 

                                                           
39 Bourdelais, P.; Fijalkow, ibidem. 
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avaient eu à supporter 38% du nombre total de decés.”40 (JUILLERAT; 1909; 

p.28).  

Segundo Paul Jullierart, chefe do escritório administrativo do serviço de 

higiene da cidade de Paris, esses números continuaram até 1908 nas mesmas 

casas, o que o levou a constatação de um vício comum entre elas: “Qui était 

l’absense d’air, et surtout de lumiére solaire”41 (1909;p.28). 

A partir daí, medidas seriam estudadas. O problema maior era a falta de 

claridade e de circulação de ar dentro das casas e as causas disso eram 

muitas. Uma delas era que as construções antigas tinham apenas uma grande 

janela dentro do imóvel e o proprietário, para aumentar o lucro da locação, 

dividia o imóvel com biombos em duas ou mais partes, de modo que não havia 

entrada de luz solar em alguns pontos do imóvel repartido. Segundo Jullierart, 

“Le remède est simple”: suprimir os biombos e reorganizar o imóvel no estado 

primitivo. 

Entretanto, o problema era que, dessa forma, o proprietário lucraria 

menos e a procura seria menor, pois o aluguel seria mais caro e individual, o 

que dificultaria, na prática, a locação do imóvel.  

 Na maioria das vezes esses imóveis eram habitações operárias, o custo 

tinha de ser realmente baixo, por causa dos salários e dos modos de vida. 

Alguns estudos mostram que a porcentagem do salário de um operário 

destinada à moradia era bem baixa, pois existia a preferência por gastos com 

as vestimentas42.  

                                                           
40“Nós percebemos que, das 80.000 casas nas quais se compõe a concentração parisiense, 
5.200 sustentavam 38% do número total de óbitos.”  
41“Que era a falta de ar, e, sobretudo de luz solar.”  
42 Michelle Perrot retoma este problema em seu livro Os excluídos da História, no qual vincula a 
necessidade de ascensão social à roupa e não ao local da moradia.  
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Assim, as condições de moradia dos operários se configuravam naquilo 

que se pode chamar de ilôts:  

“Dans une Maison de la rue Quincampoix qui comporte une 
population variant de 30 à 35 habitants, il est mort de tuberculose 97 
personnes en 11 ans. Il faudrait raser cet îlot completement, nous 
ajouterons même qu’il faudrait raser presque tout le quartier pour 
rémede au mal!”43(JUILLERAT;1909;p.29) 
 

A Rue Quincampoix se localiza no bairro do Marais, em Paris. A palavra 

marais, em francês, significa pântano. Ali, do final do século XIX até a metade 

do XX, as habitações se caracterizavam para os higienistas como as piores 

condições de higiene, contrariamente ao seu status de magnitude durante 

século XVIII – quando era local de grandes hotéis elegantes que sediavam 

festas –, além do fato que ficava muito próxima do grande mercado do Les 

halles e do antigo Cemitière des innocents, cemitério de crianças que se 

localizava ao lado do mercado. 

Acreditava-se que a luz solar era uma grande arma de combate aos 

micróbios, que ela podia matá-los num tempo muito curto de exposição. 

Entretanto, ter a luminosidade presente na casa não significava que aquela 

seria considerada, pelos higienistas, uma habitação salubre.  

Ao mesmo tempo, falta de luz solar não era o único fator para indicar uma 

casa insalubre ou mesmo o indício de um meio propício ao contágio da 

tuberculose. Uma casa insalubre também não contava com saneamento 

básico, isto é, a água para consumo era imprópria ou a evacuação dos 

resíduos orgânicos era feita de maneira imperfeita.  

                                                           
43 “Numa casa na Rua Quinacampoix, que comporta uma população entre 30 e 35 pessoas, 
morreram 97 pessoas de tuberculose em 11 anos. Precisaria arrasar este îlot (grupo de casas) 
completamente, adicionamos que precisaria arrasar quase com o bairro todo para combater o 
mal.”   
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Assim, o problema se tornaria ainda mais complexo: toda casa 

reconhecida como um foco de tuberculose seria evidentemente uma casa 

insalubre e, por outro lado, toda casa insalubre, dentro dos moldes que 

comportavam tal característica, seria um foco em potencial de tuberculose.  

O discurso da insalubridade se fazia tanto pela falta de luz quanto pelo 

problema das aglomerações dentro das casas, causadas pela repartição 

inapropriada dos cômodos. Afinal, de que tipo de habitação se estava falando? 

Habitações operárias, dos empregados, dos trabalhadores de uma maneira 

geral, da classe pobre. 

“toutes ces maladies transmissibiles, microbienes, évitables d’ailleurs 
qui causent la plupart de nous craint et nous deuils, ce sont les plus 
souvent nous employés, nous fournisseurs, nous domestiques qui les 
introduissent chez nous. Aux écoles à lá caserne, nous enfants des 
classes aisées prenent contact direct avec le peuple, qui n’a, pour se 
garder des contagions pathogénes, ni le bien-être, ni le savoir. Voilá 
la solidarité humain au sens précis du mot, qui est celui d’interêt 
mutuel. La bonne hygiène du pauvre sauvagarde la santé du 
riche”.44(FLEURY,1909, p.3) 

 
Aqui, já é possível notar que o discurso da proteção da infância começaria 

a se intesificar, no entanto, com a justificativa de que ela, por ainda não possuir 

as competências para se defender, deveria estar afastada do “meio” de cultura 

dessas doenças. Assim, seria necessário o controle sanitário de tudo que 

concerne às classes pobres. O cerco do micróbio foi se fechando cada vez 

mais, já que, se certas moradias eram um problema, conseqüentemente, certos 

grupos da sociedade também eram.  

                                                           
44 “Todas as doenças transmissíveis, microbianas, evitáveis, aliás, que causam a maior parte 
de nossos medos e nossos lutos são as mais recorrentes que nossos empregados, 
fornecedores, domésticos introduzem junto à nós. Das escolas aos quartéis, nossas crianças 
das classes abstadas entram em contato direto com o povo, que não tem, para se guardar dos 
contágios patogênicos, nem o bem-estar nem o conhecimento. Aqui está a solidariedade 
humana no sentido preciso da palavra, que é aquela de interesse mútuo. A boa  higiene do 
pobre protege a saúde do rico.”  
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A saúde dos ricos dependeria, mais do que antes, da higiene e da saúde 

dos pobres. A pobreza se colocava, então, como uma ameaça também para os 

que dela não faziam parte. Nesse sentido, a prática da higiene tornou-se uma 

necessidade científica e um instrumento para manter a ordem da riqueza.    

Uma espécie de muro invisível se estabeleceu no espaço da cidade, os 

Banlieus45. Até hoje, é possível reparar nas ruas Quincampoix ou Venice (ruas 

que pertencem ao bairro do Marais, citado anteriormente) em marcas de 

construções antigas que foram substituídas por construções novas, isso porque 

uma das medidas para os imóveis considerados insalubres era a demolição.  

Assim, uma parcela da população se viu obrigada a deslocar-se para 

outros lugares, que, por sua vez, se situassem fora do perímetro urbano 

controlado. 

Os Banlieues, num primeiro momento, podiam significar uma 

exteriorização daquilo ou de quem se tornava indesejável na cidade, 

concretizando o local das “classes perigosas”, das quais falava Chevalier. Com 

o tempo, porém, foi se tornando também uma internação, na medida em que 

eram situados geograficamente fora da cidade, mas foram gradativamente 

sendo interiozados através das políticas de vigilância e controle, ficando assim 

permeados de estratégias para que se mantivesse bem longe do perímetro, 

devidamente higienizado, aquilo – ou aqueles – que pudessem exercer 

qualquer tipo de perigo iminente.  

 

 

 

                                                           
45 Conjunto das aglomerações que contornam uma cidade grande; periferia urbanizada.  
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1.3 Inimigos ou amigos invisíveis? 

 

Era necessária uma arma invisível para um inimigo invisível? Pouco 

provável. O inimigo era alegórica ou estrategicamente invisível, mas, de fato, 

quem era o inimigo?  

A alusão à classe trabalhadora como portadora do perigo não se fez 

presente apenas após as descobertas pasteurianas. Como Louis Chevalier já 

demonstrou, no início do século XIX, as referências à classe pobre através de 

obras literárias, documentação da imprensa e também da estatística 

estabeleceram a ligação entre crime, doença e pobreza.  

O que aconteceu num momento pós-Pasteur foi a utilização do micróbio 

como um grande álibi. Um álibi e tanto, afinal ele é invisível a olho nu. Os 

saberes que se desenvolveram, por vezes beiravam a imaginação, mas, não 

obstante, constituíam uma lógica estabelecida para conduzir as prerrogativas 

da higiene:  

“Le microbe n’est pas une idée qui flotte dans la tête des savants, 
c’est un moyen de locomotion pour se dépacer à travers les réseaux 
qu’ils veulent creuser. Le microbe est un moyen d’action , profilé para 
un certain usage et un type de liaison et de déplacement: il y a un 
micro-organisme spécifique, celui-ci pas plus que la nature ne fait de 
saut, tout doit pouvoir se relier à ce fil” (LATOUR, 2001; p.78).46 
 

De acordo com Latour, é possível afirmar que aquilo que se pensava 

como imaginação no campo do saber, podia ser entendido como ordem de 

efeito e causa num plano virtual. Pois, esse fio, o qual ele se refere é o fio de 

Ariadne, que na mitologia o recebeu ao entrar no labirinto de Creta, 

                                                           
46 “O micróbio não é uma idéia que flutua dentro da cabeça dos estudiosos, é um meio de 
locomoção para deslocar através de uma rede que eles querem cruzar. O micróbio é um meio 
de ação, perfilado por certo uso e certo tipo de ligação e deslocamento: há um micro-
organismo específico, esse que a natureza não fez por acaso, tudo deve poder se religar a este 
fio.” 
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possibilitado a Teseu encontrá-la e matar o Minotauro. No uso moderno, o fio 

de Ariadne, fil d’Ariane, em francês, é a ferramenta usada para indicar ao leitor 

as etapas ou o caminho feito na sua navegação de um site na rede. Em Latour, 

a idéia de fio aparece para caracterizar o próprio micróbio, ele é o condutor 

capaz de ordenar tudo aquilo que antes era remetido à geração espontânea. 

No entanto, não podemos entender que o micróbio tenha vindo promover 

o estabelecimento do pensamento higienista da época. As posições ainda eram 

bem controversas: por um lado, nem todo higienista era necessariamente 

pasteuriano47 e, por outro, influências de uma teoria dos miasmas, ou, da 

medicina hipocrática, apareciam como medidas de higiene:  

“Il comprend en effet les measures à prendre pour assurer à tous le 
habitants un air pur incessantement renouvelé, dans la rue, dans la 
maison, dans l’atelier; celles destinées à permettre partout, dans les 
rues dans les logis les plus modesties, l’accès de la lumière 
solaire.”.48 (JUILLERAT; 1921; p.8) 
 

Como já trabalhado na segunda parte deste capítulo, a necessidade de ar 

puro e, principalmente, da luz solar para o combate dos micróbios era não só 

desejável, mas requerida. A falta de ambos foi o que levou a algumas reformas 

de imóveis e demolições, como previstas na lei de 1902. O que se pode notar é 

que as questões do ar e da luz estavam associadas ao micróbio.  

O campo dos saberes se mostra com camadas sedimentares. As 

permanências e as rupturas aparecem esboçadas, mas não estabelecidas: “O 

micróbio desempenhou um duplo papel: permitiu evocar ameaças objetivas e 

confortou a segurança interior de um asseio invisível” (VIGARELLO, 1988, 

p.167). 

                                                           
47 A este respeito ver: Latour, Bruno. Guerre et Paix des microbes. Paris: La découvert, 2001.  
48 “Compreende-se, com efeito, as medidas a tomar para assegurar a todos os habitantes um 
ar puro incessantemente renovado, na rua, na casa, no trabalho; aquelas destinadas a permitir 
por tudo, nas ruas, nas casas mais modestas, o acesso da luz solar”. 
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 Nesse sentido, a objetividade do micróbio ficou em torno da sua 

natureza, sua própria materialidade orgânica, caracterizado como agente e não 

como um fenômeno. Quanto ao asseio invisível, ele estava diretamente 

relacionado às práticas de asseio da burguesia, que não se traduziam mais 

como na modernidade, por uma limpeza exteriorizada ou representada, ela 

tinha seu poder afirmado de uma maneira mais sutil, e, portanto, mais íntima do 

que isso. 

Contudo, depois da descoberta da existência do micróbio, sua 

objetividade tornou possível classificar, ordenar, ligar elementos antes 

desconectados. A higiene se tornou, então, uma ciência burocrática. A 

consagração da politização da higiene se deu por meio de uma medicalização 

da política.   

Num plano de sutilezas, com relação a um poder que era concreto ao 

mesmo tempo em que era impalpável, pois escapa aos olhos, pode-se dizer 

que os desdobramentos desta história iam ao encontro de uma limpeza cada 

vez mais interiorizada ou, como o próprio Vigarello coloca, mais “secreta”. 

Assim, a noção de limpo, bom e mesmo de ser produtivo interiorizava-se e 

fixava-se num poder de alcance cada vez mais íntimo. Esse seria o terreno em 

que se desenvolveria a Eugenia, a partir do e no corpo. Um terreno onde o 

poder não seria tão sutil, mas extremamente íntimo. 
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2. Eugenismo, eugenética e puericultura 
 

“Ces quelques reflexions sont aussi 
de nature à montrer par quoi diffèrent 
l’une de l’autre l’hygiène eugenique et 
l’hygiène indivuiduelle et par quoi 
elles se ressemblent. – Elles se 
ressemblent em ceci qu’elles sont 
identiquement constituées par les 
mêmes pratiques; elles diffèrent en ce 
que l’une doit ètre beaucoup plus 
précoce que l’autre. Celle-là doit 
s’exercer avant même qu’aucun 
besoin personnel ne s’en soit fait 
sentir; elle doit prévoir de plus loin”49 

(Houssay ;  1913, p. 3) 

 
Uma vez entendido o panorama dos acontecimentos do final do século 

XIX em relação à higiene, pode-se então adentrar o universo do eugenismo 

francês. Isso porque falar de eugenia na França é, por vezes, também falar de 

higiene. As preocupações se direcionavam aos mesmos assuntos e é muito 

difícil precisar diferenças, uma vez que uma se nutria da outra.  

É preciso ressaltar que, neste ponto da análise, uma questão pode ser 

colocada: de que Higiene estamos falando neste momento? Com base no que 

foi até aqui trabalhado, a melhor resposta a essa pergunta seria retórica: de 

que Higiene poderíamos falar senão de Higiene Social?  

Houve na França muitas tentativas e fases na busca por soluções para o 

grande perigo do despovoamento com uma população que não fosse baseada 

em gerações de degenerados. 

Segundo Foucault, a sexualidade, a partir do século XIX, é a matriz das 

disciplinas e o princípio das regulações:  

                                                           
49“Essas reflexões são também para mostrar pelo que uma é diferente da outra, a higiene 
eugênica e a higiene individual, e pelo que elas se parecem. – Elas se parecem por serem 
identicamente constituídas pelas mesmas práticas; elas se diferem porque uma deve acontecer 
antes da outra. E essa, deve se exercer antes mesmo de sentir a necessidade de algum 
cuidado pessoal; ela deve prever de longe.”  
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“Mas vêmo-la também tornar-se tema das operações políticas, de 
intervenções econômicas (por meio de incitações ou freios a 
procriação), de campanhas ideológicas de moralização ou de 
responsabilização: é empregada como índice da força de uma 
sociedade, revelando tanto sua energia política como seu vigor 
biológico” (FOUCAULT, 2001, p. 137). 
 

Essas palavras de Foucault sintetizaram alguns dos problemas que 

analisamos no decorrer desse capítulo.  A sexualidade, nesse sentido, 

impunha-se como espectro condicionante da busca do desenvolvimento da 

população. Não era dela que se falava diretamente, mas por meio dela. Todos 

os assuntos que coincidiam na ambição da melhoria da raça perpassavam 

essa temática, pois o sexo se tornou o grande regulador das populações. Por 

conseguinte a sexualidade foi assiduamente analisada e vigiada principalmente 

a partir do século XIX. 

Neste capítulo, analisamos algumas peculiaridades do eugenismo 

francês. Temas como o surgimento da Sociedade Francesa de Eugenia, a 

puericultura de Pinard e a posição francesa com relação às medidas mais 

repressivas, como a esterilização, foram tratados aqui. No entanto, é preciso 

ressaltar que não se tratou de retraçar o percurso da Sociedade ou estabelecer 

uma história da eugenia na França, mas muito mais de mostrar como se 

constrói o pensamento eugenista na França através da articulação entre 

religião, Estado, sociedade e ciência, num discurso que se define pela 

prevenção e a educação.  
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2.1 Société Française d’Eugénique: os primeiros passos do eugenismo 

francês. 

 

As discussões sobre Eugenia já se organizavam desde o final do século 

XIX, por Francis Galton, na Inglaterra. Outros países, como os Estados Unidos 

e a Alemanha já estavam intimamente ligados com a temática.  A França tinha 

se debruçado sobre tal ciência também por volta do final do século XIX, no 

entanto, com outra perspectiva, trazida pelo Dr. Adolphe Pinard, ginecologista e 

obstetra pasteuriano. Em 1912, ocorreu o Primeiro Congresso Internacional de 

Eugenia, sediado em Londres e contando com a participação da França. 

Entre os representantes escolhidos para o Congresso estavam 

estatísticos, políticos, sociólogos, biólogos e medicos. Entre últimos, houve um 

nome que já havia surgido nas discussões sobre higiene mostradas no primeiro 

capítulo: Dr. Filassier. Foi ele e Valentin Magnan que levaram as discussões 

sobre o tema “alcoolismo e degenerescência” para o congresso, representando 

assim a medicina mental. 

O congresso contou com a presença de Leonard Darwin, um dos filhos 

de Charles Darwin, e foi considerado como uma introdução formal e global aos 

estudos da Eugenia. Assim, entre os dias 24 e 30 de julho de 1912 foram 

apresentadas comunicações divididas em quatro sessões: Biologia e a 

eugenia; Eugenia prática; Sociologia e eugenia; e Medicina e eugenia. Aqui, 

podemos observar que se manteve o mesmo tipo de intercâmbio entre ciências 

inaugurado pela higiene.  

A posição da França no congresso era diversa daquilo que sendo 

discutido na Inglaterra. Desde 1895, Pinard trazia a importância da puericultura 
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para os estudos de higiene e, dali em diante, da eugenia. Entretanto, devemos 

ressaltar que o cuidado com a criança não era uma discussão nova na França, 

pois em 1865 um médico chamado Caron50 já tinha trabalhado em torno da 

temática e trazido o nome puericultura para caracterizá-la. Porém, foi Pinard 

quem levou isso adiante, colocando a eugenia como parte do projeto da 

puericultura. Assim, o discurso de Pinard no congresso já apontava essa outra 

perspectiva em relação aos estudos ligados à melhoria da raça: 

“L’eugénique, telle que l’a définie Francis Galton, n’est autre chose 
que “la puériculture avant la procrétion” étudiée em France depuiis um 
certain d’années et qui constitue la première partie de la Puériculture, 
“science ayant pour but la recherche dês connaissances relatives à 
reproduction, à la conservation et à l’amelioration de l’espèce 
humaine” (PINARD, 1912, p. 837)51 
 

Com o retorno do congresso, a França se viu na obrigação de 

estabelecer uma sociedade para desenvolver estudos em torno da temática 

eugenista, isso porque, lá, a França dividiu espaço com estudiosos da 

Inglaterra, Estados Unidos, Alemanha, Bélgica, Dinamarca, Noruega e Itália, e,  

assim, fortalecendo a importância de ampliar as discussões. A partir disso, a 

Société Française d’Eugénique foi criada e dirigida pelo diretor do Museu de 

História Natural, Edmond Perrier, e co-dirigida por Louis Landouzy, Adolphe 

Pinard e Fréderic Houssay.  

                                                           
50 A ocorrência de discussões sobre a necessidade de um cuidado com a criança e outros 
temas que permeiam o assunto como a escolha do parceiro, as condições da procriação e a 
higiene da gravidez, apareciam desde a primeira metade do século XIX. Tratava-se de 
publicações de textos nos quais estavam colocadas preocupações com a higiene da criança 
após o nascimento e sua primeira infância. Caron, que apareceu em 1864 escrevendo artigos 
no Courier Médical, atenta para as questões da coletividade, a saber, o problema da 
depopulação, a mortalidade infantil e a vulgarização de práticas de higiene. Caron se 
consagrou através da pediatria, mas não teve muito sucesso no desenvolvimento da 
puericultura. Cf. Carol, Anne. Histoire de L’eugénisme em France. Paris: Seuil, 1995.  
51 “Eugenia, aquela que definiu Francis Galton, não é outra coisa senão “puericultura antes da 
procriação” estudada na França desde algum número de anos e que constitui a primeira parte 
da Puericultura, “ciência que tem como objetivo a pesquisa dos conhecimentos relativos a 
reprodução, a conservação e a melhoria da espécie humana”.    
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Algumas discussões giraram em torno do nome da sociedade. A grande 

questão era: ficaria ou não a palavra eugénique52 uma vez que Pinard já tinha 

trazido outro nome, a saber, puericultura, para a mesma prática? O que ficou 

foi o nome criado na Inglaterra: eugenia; pode-se dizer que por uma 

necessidade de vulgarização da ciência, pois este era seu termo popularizado.  

Em busca de produzir uma documentação, a sociedade possuía uma 

revista, chamada Eugénique, que trazia textos da temática eugenista que 

sintetizavam os estudos produzidos, englobando áreas que iam das ciências 

sociais, como a estatística e a antropologia, até as ciências biológicas, com 

médicos e biologistas, não obstante também de flertar com a legislação 

vigente, proporcionando, assim, a participação de juristas na revista. Uma 

fórmula muito parecida com a da Eugenics Review inglesa.  

O primeiro exemplar da Eugénique é de 1913 e o último de 1926, a 

publicação durou enquanto a Sociedade existiu efetivamente.   

Alguns estudos mostram que a organização das idéias eugenistas 

dentro da Sociedade se dividiu em três períodos. O primeiro foi de 1913 até 

1920 e consistia no período mais ativo da sociedade. A predominância de um 

eugenismo médico positivo se traduzia na prerrogativa de uma qualidade 

demográfica que impulsionasse uma quantidade. Neste momento, a sociedade 

contava com a aprovação da Igreja e tinha Pinard como nome de destaque.   

O segundo período foi de 1920 a 1926, momento em que a lei contra os 

métodos anti-concepcionais e o aborto foi aprovada e também o momento em 

que a Puericultura de Pinard desenvolveu maior precisão. Em 1921, Pinard 

                                                           
52 Segundo Jacques Léonard, a palavra eugenisme (eugenismo), ou seja, empregada na forma 
adjetiva, não foi empregada antes de 1914, até esse momento, os franceses usaram o 
substantivo eugénique (Eugenia)(1992; p.147)  
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assumiu a presidência, no entanto Lucien March era o único membro presente 

no segundo congresso de Eugenia, em Nova York. A partir de 1926, as 

reuniões aconteciam a cada dois anos e perdiam a assiduidade dos membros. 

O desaparecimento da revista, Eugénique, traduziu a própria organização do 

grupo, que a cada ano perdia uma parcela de seus integrantes.  

Por fim, o terceiro, de 1926 a 1941, que foi um período de altos e baixos 

na Sociedade. Neste período, ela foi absorvida pela Escola de Antropologia e 

as discussões se tornaram opiniões cada vez mais isoladas. A proposta de 

uma lei que exigia um exame pré-nupcial foi colocada e levada ao congresso 

em 1926, sem sucesso. Além disso, idéias mais repressivas apareceram entre 

os integrantes, no entanto, a falta encorajamento da opinião pública  e da Igreja 

Católica, daquele momento, fez com que que essas idéias não fossem além de 

seminários ou artigos (cf. SCHNEIDER, 1990).  

O controle dos nascimentos, a esterilização e o controle da imigração 

foram evocados durante a existência da Sociedade. Figuras como Charles 

Richet trouxeram essas discussões, que se vinculavam a um eugenismo mais 

negativo, mas pode-se dizer que elas não passaram de discussões. Como dito 

anteriormente. 

No que concerne ao primeiro e mais ativo período da Sociedade, nota-se 

uma grande concentração da produção nos periódicos entre 1913 e 1914. Após 

esse período, até 1920, houve uma ruptura na produção em virtude do impacto 

da Primeira Guerra Mundial (1914-1918).  

Através das edições, pode-se perceber como se delineavam as 

peculiaridades do eugenismo francês em relação ao pensamento eugenista 

desenvolvido nos Estados Unidos, na Suíça, ou mesmo na Inglaterra – país de 
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Galton e sede do primeiro congresso. É possível encontrar na revista alguns 

traços ou mesmo declarações explícitas do posicionamento francês: 

“Eugénique Préventive: Voilá donc ce nouveau department de l’eugénique qu’il 

faut reconnaître, que Galton n’a pas envisagé et que je me suis efforcé de faire 

admettre spécialement en Grande-Bretagne” (SALEEBY, 1913, p. 11)53 

O grande embate foi travado com a Inglaterra. Torna-se difícil precisar 

todos os motivos que levaram à disputa, tendo em mente que as querelas entre 

França e Inglaterra se desdobravam há séculos. No entanto, se analisarmos de 

uma maneira mais pontual, podemos perceber a diferença de postura religiosa 

(católica vs. anglicana) e, conseqüentemente, moral entre os dois países, 

desdobradas em assuntos como despovoamento, degenerescência 

(alcoolismo, deficiência física e mental e viciados, por exemplo) e esterilização. 

Como resultado, pode-se notar que a posição da França tinha um caráter 

preventivo e natural, ou seja, os estudos atentavam para questões do meio: a 

procriação, a gestação e o desenvolvimento da primeira infância, que era, 

propriamente, o programa da puericultura de Pinard. 

O que se percebe de uma maneira geral na revista Eugénique é a 

proposição de debates entre o que acontecia na França e em outros países, 

ora aproximando-se da eugenia negativa, ora de uma eugenia positiva. De toda 

maneira, o que fica evidente é a necessidade de estabelecer um 

posicionamento francês diferenciado, na tentativa de impor um pioneirismo ou 

um traço original a esta ciência: 

"C’est exclusivement sous cet aspect que l’Eugénique fut d’abord 
connue par les exposés de la presse quotidienne, qu’elle fut mal 

                                                           
53 “Eugenia preventiva: Está aí, portanto, um novo departamento da Eugenia que é preciso 
conhecer, que Galton não vislumbrou e que eu me esforcei para que fosse admitida 
especialmente na Grã-Bretanha.” 
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reçue et mal jugée par le public, comme peu conforme en effet à nôtre 
mentalité française et, pour tout dire, choquante pour nos sentiments 
ordinaires de générosité et de bonté aussi bien que pour nos 
traditions morales"54(HOUSSAY,1913; p.1) 
 

O texto de Fréderic Houssay, biólogo, membro da Sociedade e 

Professor da Faculdade de Ciências de Paris, faz alusão ao método de 

esterilização praticado legalmente e com o consentimento dos pacientes na 

Suíça e Estados Unidos. Num primeiro olhar, pode parecer um discurso um 

pouco inflamado para uma nação onde a República foi imposta através da 

guilhotina55, mas não se tratava dessa perspectiva do episódio. O corpo do Rei 

teve de ser profanado para que se profanasse o Regime.  

Liberté, Égalité, Fraternité. Sim, era essa a moral evocada e que se 

queria deixar evidenciar, a moral republicana francesa. Ao mesmo tempo 

burguesa e católica, ela fez frente ao desenvolvimento científico da Eugenia na 

França.  Assim, os desdobramentos científicos do eugenismo francês estavam 

intimamente ligados aquilo que promovesse os melhoramentos da raça para e 

pela vida, ao mesmo tempo em que a fortalecesse como nação. Por esses 

motivos, ele se mostrou diferente das teorias eugenistas de outros países, se 

remetendo à puericultura para reclamar sua originalidade.  

No entanto, a questão da originalidade do eugenismo francês não se 

limitava aos estudiosos da época. Anne Carol, em seu livro Histoire de 

L’eugénisme en France, traz a idéia de uma espécie de eugenismo francês pré-

                                                           
54“É exclusivamente sobre esse aspecto que a Eugenia foi primeiramente conhecida através 
exposições da imprensa cotidiana, que ela foi mal recebida e mal julgada pelo público, como 
pouco combina com a nossa mentalidade francesa e, por assim dizer, sendo chocante para os 
nossos sentimentos comuns de generosidade e de bondade, assim como para as nossas 
tradições morais.” 
55 A guilhotina era o método de execução da pena de morte, desde 1791 por decreto. Em 1943, 
no período petainista, uma mulher chamada Marie Louise Giraud foi executada por efetuar a 
prática do aborto. A este respeito ver: LE NAOUR, Jean Yves; VALENTI, Catherine. Histoire de 
l'avortement (XIXe-XXe siècle), Paris: Le Seuil, coll. “L'univers historique”, 2003. Outras 
informações sobre a pena de morte, ver: www.peinedemort.org . 
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galtoniano, também ligado aos estudos da Puericultura, que, além de pioneiro, 

seria também original:  

"Il existe donc, dans le premier XIX siècle, un eugénisme médical qui 
mêle prescriptions tradicionelles et nouvelles urgences nées des 
impératifs de la santé publique. Cette forme d’eugénisme n’est la 
seule qui permet de rendre compte l’originalité française"56 (CAROL ; 
1995 ;p.38) 
  

No trabalho de Carol, não resta dúvida de que ela tenha considerado a 

eugenia na França fortemente ligada à puericultura, que começou a aparecer 

em meados do século XIX. Nesse sentido, a idéia de puericultura traria consigo 

os dois adjetivos referidos ao eugenismo francês: o pioneirismo e a 

originalidade. Isso porque, para Anne Carol, a puericultura se colocou em 

discussão entre cientistas franceses antes das afirmações de Galton.  

Todavia, as questões do pioneirismo implicam em confrontar e relativizar 

os possíveis surgimentos da ciência, enquanto a questão da originalidade 

remete às diretrizes destes eugenismos. Não cabe aqui discutir qual o país 

pioneiro, mas trabalhar as especificidades do eugenismo francês em sua 

orginalidade e singularidade. 

 

 

2.2 O peso das crianças e o problema da dépopulation57  

 

Não há como falar em eugenismo francês sem colocar como base o 

problema do despovoamento, pois muitas das fundamentações deste 

                                                           
56 “Existe, portanto, no começo do século XIX, um eugenismo médico que combina prescrições 
tradicionais e novas urgências nascidas das exigências da saúde pública. Essa forma de 
eugenismo não é a única que permite explicar a originalidade francesa.” 
57 Dépopulation é um termo que no contexto da época implica a redução da população e o 
receio da degenerescência da raça. Neste trabalho a palavra utilizada como tradução desse 
conceito é despovoamento. 
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eugenismo tinham sua raiz neste problema. Lucien March, membro e 

tesoureiro da Sociedade Francesa de Eugenia e Diretor de Estatística Geral da 

França de 1896 a 1920, era o nome que encabeçava as discussões sobre 

demografia e, portanto, sobre o problema do despovoamento.  

Desde a guerra Franco-Prussiana a taxa de natalidade caía. A guerra, 

de uma maneira geral, impôs travas para o desenvolvimento da população. 

Miséria, fome, doenças e, principalmente, a saída dos homens para lutar era 

um lado do problema, do outro lado situava-se a mortalidade infantil: 

“De 1872 à 1911, soit sur une quarantaine d’années, comparons les 
naissances d’une année aux décès de l’année suivante: les variations 
de la mortalité sont au peu près aussi souvent semblables que 
dissemblables aux variations de la natalité(...)La mortalité gouverne 
donc la natalité beaucoup plus que la natalité ne gouverne la 
mortalité: c’est um trait essntiel qu’il convient de ne pas perdre de 
vue”58(MARCH; 1913; P.15)  
 

O discurso de Pinard já trazia a idéia de que uma quantidade maior de 

nascimentos era necessária, mas, sobretudo, uma qualidade melhor era 

requerida. Dizer que a mortalidade é imperativa em relação à natalidade é 

também dizer que o problema está em manter ou mesmo administrar a vida. 

Assim, o germe da puericultura estava cultivado, a mãe e a criança seriam os 

alvos da empreitada eugenista da França.  

Em 1901, já se colocava em discussão a necessidade do repouso 

obrigatório para as mulheres, uma espécie de licença maternidade que se 

iniciaria antes do parto e se estenderia até algum tempo depois dele. Até 

aquele momento, nenhuma relação havia sido feita entre mortalidade infantil e 

boas condições da gravidez e parto.  

                                                           
58“De 1872 a 1911, ou seja, sobre uma quarentena de anos, comparamos os nascimentos de 
um ano às mortes do ano seguinte: as variações da mortalidade são quase tão freqüentemente 
semelhantes quanto diferentes das variações de natalidade (...) A mortalidade governa, de fato, 
a natalidade muito mais que a natalidade governa a mortalidade: esse é um traço essencial 
que não se deve perder de vista.” 
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Segundo Pinard, sem o repouso, interrompia-se o processo: “Du coup de 

vent qui détache de l’arbre bien portant le fruit sain, mais vert” (PINARD; 1901; 

p.74)59. Há ainda outros fatores que, segundo alguns estudiosos e políticos da 

época, podiam explicar a queda dos nascimentos, eram eles alguns 

acontecimentos históricos decorrentes do século XIX: o feminismo e o 

urbanismo ou industrialização. 

 Para Lucien March o problema do feminismo era também um problema 

econômico:  

“Le feminisme est aussi un aspect économique, car le travail des 
femmes mariées est un grand obstacle à la maternité (…) La femme 
envisage en somme le fardeau de la maternité avec l’individualisme 
qui anime les parents quand ils mesurent la charge économique des 
enfants” (MARCH, 1913, p. 19).60 
  

Assim, além do fato de elas trabalharem e não terem tempo para cuidar 

das crianças, existia também o problema financeiro. Um pouco mais de dez 

anos depois e na mesma perspectiva, Fernand Crémieux, senador de direita 

radical entre 1903 e 1928, apontou o feminismo como uma das causas do 

despovoamento:  

“Le cause de la depopulation, nous dit l’un, est bien simple. C’est que 
les femmes aujourd’hui prétendent être independentes et qu’elles 
travaillent dehors, à tous les degrés de l’échelle sociale. Nous avons 
moins d’enfants, lisons-nous ailleurs, parce que les êtres s’aiment 
moins, et aussi parce que la vie chaque jour plus dure les rend 
égoïstes et renfermés” (CRÉMIEUX, 1925, p.8).61 
  

Essa referência ao feminismo serviu como um alerta sobre o poder da 

procriação concentrado na mulher. Para eles, as mulheres tinham nas mãos a 

                                                           
59“Um golpe de vento que arranca da árvore um fruto são, porém verde”  
60“O feminismo é também um aspecto econômico, pois o trabalho das mulheres que são 
casadas é um grande obstáculo à maternidade (...) A mulher encara, em suma, a incumbência 
da maternidade com individualismo que orienta os pais quando eles medem as despesas 
econômicas das crianças.” 
61 “A causa do despovoamento, dizem, é bem simples. É que as mulheres de hoje em dia 
pretendem ser independentes e que elas trabalham fora, em todas as escalas sociais. Nós 
temos menos crianças, porque as pessoas amam menos, e também porque a vida cada dia 
mais dura as deixa egoístas e frias.” 
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escolha do desenvolvimento da população. Exageros à parte, para um 

feminismo de começo de século, esse discurso deu a possibilidade de 

identificar e, portanto, justificar o foco dado à mãe além da criança. Isso se 

desdobraria em alguns problemas. Segundo Anne Cova:  

“L’équation femme-mère peut se révéler dangereuse dans un débat 
portant la réglementation du travaille lorsque’elle est utilisé par les 
parlamentaires comme un argument pour empêcher les femmes de 
travailler”62(COVA;1997; P.68) 
  

A ligação direta entre ser mãe e ser mulher implicava em duas coisas 

paradoxais: por um lado, a necessidade de melhores condições previstas nas 

leis de trabalho era imposta para que elas pudessem gerar e parir de uma 

maneira saudável, e conseqüentemente, desenvolver crianças sãs; por outro, 

era a reafirmação do discurso contra a independência das mulheres e de que 

elas nasciam para casar e serem mães. 

A imposição do trabalho das mulheres pelas baixas de guerra catalisou 

as discussões do governo para a elaboração de programas de proteção à mãe 

e a criança. Dessa forma, em 1892, foi aprovada a que lei regulamentava o 

trabalho das crianças e das mulheres que trabalhavam em estabelecimentos 

industriais.  

Em 1913, a lei sobre o repouso pós-parto, criada por Paul Strauss, 

previa que nenhum estabelecimento industrial poderia empregar uma mulher 

que acabou de parir, além de que toda mulher de nacionalidade francesa, 

privada de recursos, operária, empregada ou doméstica, teria direito, nos 

                                                           
62 “A equação mulher-mãe pode se revelar perigosa dentro do debate da regulamentação do 
trabalho quando ela é utilizada pelos parlamentares como argumento para impedir as mulheres 
de trabalhar”  
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períodos que precediriam e seguiriam-se ao parto, a uma pensão diária, que a 

princípio seria negociada para quatro semanas e podia ser estendida até oito.63 

Outra lei, de 5 de agosto de 1917, que concernia à amamentação dentro 

dos estabelecimentos industriais e comerciais, previa o direito de amamentar 

no trabalho, numa sala especial, de acordo com o regulamento da 

administração pública, em dois períodos de trinta minutos, devendo ser 

combinado entre empregados e patrão.    

Não nos iludamos em acreditar que essas iniciativas resolveriam o 

problema da depopulação na França. O valor da pensão concedido 

diariamente, por exemplo, ia de meio franco a um franco e meio, o que não era 

suficiente para empolgar uma gravidez. Além disso, a partir dessa lei, as 

mulheres ficariam impedidas de trabalhar durante esse período, sendo 

obrigadas a viver com esse valor da pensão, que era menor que o valor 

recebido quando estavam ativas no trabalho, que, no início do século XX, era 

entre dois e três francos por dia64. 

A questão das pensões, quando pensadas pelos eugenistas, vinha 

colocada pelo mesmo problema: o valor da ajuda. Em um artigo intitulado 

Allocations Famillialles et Eugénique (Pensões familiares e Eugenia), Georges 

Schereiber, pediatra e secretário geral da Sociedade Francesa de Eugenia a 

partir de 1930, comentou os problemas desse tipo de ajuda: 

“En conclusion nous considérons l’instuition des allocations familiales 
comme constituent indicutable progrès social, mais nous  pensons 
que les taux actuels de ces allocations ne suffisent pas pour 
augmenter la quantité de la population. (…) Pour qu’elles exercent 
une influence sur la qualité de la population, il conviendrait, d’une 
part, d’élever notablement le taux de ces allocations chaque fois que 
les parents seront considerés comme des procréateurs desirables et 

                                                           
63Loi sur le repos des femmes en couches. Jounal official 19 juin 1913. 
64A respeito do valores dos salários dos operários da França no início do século ver: Schnerb, 
Robert.  Histoire générale des civilisations, Paris: édition P.U.F, 1968. 
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les enfants qu’ils mettent au monde comme des êtres sains, vigoreux 
e aucunement entachés d’une tare héréditaire”.65 (SCHREIBER, 
1937, p. 46) 
                               

Este artigo data de 1937, ou seja, vinte anos depois da criação das leis 

aqui citadas e, principalmente, da criação do CAF (Caisses d’Allocation 

Familiales) que existe até hoje e é uma espécie de escritório de ajuda à 

moradia, repassando uma pensão aos que tem uma renda baixa.  

Apesar desse intervalo, o artigo nos ajuda a entender de que maneira o 

apoio finaceiro, as pensões, poderiam garantir melhores condições da geração 

de indivíduos qualitativamente desejáveis, uma vez que o aumento 

populacional deveria ser incentivado naqueles indivíduos que, através de uma 

espécie de triagem, fossem selecionados e classificados como bons 

reprodutores.  

Dessa maneira, a despeito da posição positiva dos eugenistas em 

relação às medidas de assintência a população, a necessidade de elevação do 

contingente populacional, colocada por eles, não se referia à sociedade como 

um todo, mas a uma parcela muito específica.  Como o próprio Lucien March 

afirmava, em 1913: “Les catégories de population auxquelles nous avons fait 

allusion jusqu’ici comprennent les possédants, ceux qui disposent d’um capital 

notable, soit matériel, soit intellectuel” (1913, p.17)66 

                                                           
65“Em conclusão, nós consideramos a instituição das pensões familiares como constituinte 
indiscutível de progresso social, mas nós pensamos que as taxas atuais dessas pensões não 
são suficientes para aumentar a quantidade da população. (...) Porque elas (as pensões) 
exercem uma influência sobre a qualidade da população, conviria, por um lado, elevar 
notavelmente as taxas dessas pensões cada vez que os pais, depois de uma entrevista, 
fossem considerados como procriadores desejáveis e as crianças que eles trouxessem ao 
mundo fossem seres sãos, vigorosos e de nenhuma maneira marcados de uma tara 
hereditária”.  
66 “As categorias da população aquelas que nós fizemos alusão até aqui compreendem os que 
têm posse, esses que dispõem de um capital notável, seja material, seja intelectual.” 
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Nessa perspectiva, falar em quantidade era primeiro falar em qualidade, 

uma vez que o parâmetro de mensuração da população era a parcela que eles 

consideravam “capitalizada”, seja economicamente ou através do 

conhecimento. Esta categoria da sociedade compunha apenas uma parte da 

população na França, próxima de 1/5, o restante era composto de operários e 

camponeses.  

Assim, o conjunto de medidas assistenciais funcionaria, de acordo com o 

pensamento de alguns eugenistas, não só para auxiliar na produção de 

indivíduos fortes e sãos, ou seja, para produzir a vida, mas também dando 

possibilidades de desenvolvê-la, mantê-la e, por vezes, adequá-la, uma vez 

que houvesse a possibilidade do “endireitamento” ou regeneração.  

Neste ponto da análise, pode-se considerar que, segundo alguns 

eugenistas da França, a elevação dos índices de mortalidade, o feminismo e a 

vulgarização das práticas da higiene, principalmente no que dizia respeito às 

novas práticas de asseio da burguesia, eram alguns dos fatores que 

contribuíam para uma baixa populacional.  

No entanto, esse não parecia ser o quadro mais assustador para eles. A 

degenerescência era o outro fator que contribuia ao perigo de extinção da raça.  

Alcoólatras, sifilíticos, tuberculosos, doentes mentais e criminosos eram 

considerados, desde o fim do século XIX, um grande problema. Não que 

fossem considerados só a partir de então, mas foi nesse momento que eles 

emergiram como figuras específicas.  

“Avec la fin du XIX siècle et le début du XX siècle, s’individualise toute 
une série d’objets nouveaux qui s’offrent à l’étude. Autour de chacun 
d’eux s’organise un domaine particulier de la biologie. Celle-ci se 
morcèle ainsi progressivement. Le mot finit par couvrir un éventail de 
sciences différentes qui se distinguent non seulement par leurs buts 
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et leurs techniques, mais par leur matériel et leur langage”.67 (JACOB, 
1970, p.198) 
 

Com isso, o final do século XIX foi o palco da multiplicação de ciências – 

a saber, a psiquiatria, a criminologia, a eugenia, etc. – que se debruçaram, por 

vezes, sobre os mesmos objetos, mas que foram reveladas e singularizadas 

pela maneira que os trataram e, como resultado, acabaram por individualizar e 

classificar seus objetos também68.  

A temática da degenerescência foi exaustivamente estudada pelos 

médicos do século XIX. Um deles foi Auguste Morel, que escreveu o Traité des 

dégénérescences, em 1857, em que fez uma espécie de genealogia da 

degenerescência, indo desde o significado da palavra até suas categorias, 

passando pelas influências climáticas e geológicas, até as disposições 

possíveis de um operário fabril de se degenerar.  

Morel dizia que a causa da degenerescência estaria vinculada a um 

conjunto que combinava hereditariedade, ambiente e falência racial. Para ele, o 

indivíduo trazia consigo traços da transgressão e o ambiente, principalmente o 

gerado pelo desenvolvimento urbano, os faria mais propensos ao 

desenvolvimento de desvios morais e físicos:  

“Les enfants peuvent hériter directement des tendances alcooliques 
de leur parents, et pour peu qu’ils apportent en naissant, comme c’est 
le cas le plus ordinaire, les dispositions intelectuels bornées, ou que 
leur éducation ait été mal dirigée, l’avenir de ces enfants on ne peut 
plus compromis, tant au point de vue de leur développement 
organique, qu’à cellui du progrès de leurs facultés intellectuelles et 
affectives”.69 (MOREL, 1975, p. 114) 

                                                           
67“Com o fim do século XIX e o começo do XX, se individualiza toda uma série de objetos 
novos que se oferecem ao estudo. Em torno de cada um deles se organiza um domínio 
particular da biologia. Esta se divide assim progressivamente. A palavra acaba por cobrir um 
leque de ciências diferentes que se distinguem não somente para seus objetivos e suas 
técnicas, mas pelo seu material e sua linguagem.”   
68A este respeito ver: Foucault, Michel. As Palavras e as Coisas: uma arqueologia das ciências 
humanas. São Paulo: Martins Fontes, 1985. 
69“As crianças podem herdar diretamente a tendência do alcoolismo de seus pais, e por menos 
que carreguem isso do nascimento, como é o caso mais comum, com as disposições 
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Nesse sentido, a influência do álcool, da pobreza, da falta de educação, 

de péssimas condições de trabalho, de excessos sexuais e da má alimentação 

associados à hereditariedade mórbida desviariam os caminhos do “tipo 

primitivo”, que seria o indivíduo na sua criação primordial, uma espécie do tipo 

humano criado por Deus em Adão (HARRIS, 1993, p.61). A teoria de Morel 

associava a influência do meio com uma propensão hereditária, ou seja, de 

uma maneira ou de outra o indivíduo estaria fadado a se desviar o “caminho do 

bem”. 

Outro expoente do assunto é Valentin Magnan, que foi participante do 

comitê francês para o Congresso Internacional de Eugenia em Londres, no 

qual apresentou um texto sobre alcoolismo e degenerescência juntamente com 

Filassier.  

Magnan era considerado o sucessor de Morel, mas que não partilhava 

da idéia religiosa de um tipo primitivo. Ele se ligava a idéias mais progressistas, 

pois acreditava que um indivíduo, numa escala evolutiva, podia ficar cada vez 

melhor. A degenerescência, então, era uma interrupção que deveria ser 

combatida com adequação e tratamento.  

Sua teoria comporta algum traço Darwinista, pois supõe que a 

progressão de aspectos da degenerescência nos indivíduos resultaria, mais 

cedo ou mais tarde, na extinção da espécie, ou seja, o degenerado era um 

condenado a não existir. Ainda que tenha traços da teoria de Darwin em seus 

estudos, Magnan acreditava na intervenção terapêutica para a retomada do 

caminho da perfeição. 

                                                                                                                                                                          
intelectuais limitadas ou com uma educação mal conduzida, o futuro dessas crianças não tem 
mais comprometimento, nem do ponto de vista do seu desenvolvimento orgânico, nem ao 
progresso de suas faculdades intelectuais e afetivas.” 



67 

 

Outros estudiosos além de Morel e Magnan atentaram à temática da 

degenerescência. Pinel e Esquirol já se debruçavam sobre as questões da 

loucura no início do século XIX. Mais tarde, o debate entre a escola Lionesa, 

representada por Lacassagne, e a Escola Italiana, representada por Lombroso, 

rendeu muitos debates em torno de seu “criminoso nato”70.  

Pode-se notar que a degenerescência era uma questão latente do 

século XIX, pois o panorama desfavorável do contingente populacional francês, 

somado às baixas populacionais ocasionadas pela guerra Franco-Prussiana, 

aumentaram o medo dela povoar, cada vez mais, esse contingente.  

Esse quadro se tornou ainda mais grave para os eugenistas franceses 

quando se pensava na relação entre diminuição da taxa de natalidade da 

parcela da população “capitalizada” – assim como nos indicou Lucien March, 

aquela cuja procriação é desejável - e o aumento do número de pessoas 

classificadas como degeneradas. A priori, a equação se esclareceria da 

seguinte maneira: a queda dos nascimentos daqueles considerados 

qualificados somada à progressão (pelo menos nas medidas estatísticas, 

considerando também o aumento de asilos)71 do número de degenerados, 

indicava que haveria uma diluição dos capitalizados no conjunto dos 

degenerados. No entanto, essa lógica teria o resultado alterado de acordo com 

algumas variáveis que devem ser aqui consideradas. 

Em primeiro lugar, quanto à elevação do número de degenarados, deve-

se considerar o que foi posto nos parágrafos anteriores. As classificações das 

taras e doenças, resultado da individualização das ciências, provocaram um 

                                                           
70 Darmon, Pierre. Médicos e Assassinos na Belle Époque: a medicalizaçãodo crime. São 
Paulo: Paz e Terra, 1991. 
71 Eugénique, 1913. 
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aumento da discriminação. Um índex foi aberto e um extenso inventário de 

doenças foi construído. Ficaria cada vez mais difícil ser e qualificar o normal72.  

Em segundo lugar, algumas doenças como a tuberculose, por exemplo, 

tiveram sua relação com a hereditariedade enfraquecida depois das 

descobertas microbianas. “Le bacille de Koch fait douter de l’hérédité 

tuberculeuse73” (LÉONARD, 1992, p.159). A sífilis tinha a possibilidade de cura. 

As teorias Lombrosianas do criminoso nato não sobreviveram às teorias da 

escola Lionesa que acreditava que o meio também é corruptível.  

Dessa forma, a responsabilidade do Estado e da ciência, no caso, a 

eugenia, se confirmaria na atuação da preservação social e no perfeccionismo 

da raça, uma vez que essas ações não dependiam exclusivamente da “escolha 

natural” da hereditariedade. 

Todavia, o episódio das baixas populacionais se repetiu com Primeira 

Guerra Mundial – de uma maneira muito mais imapactante e como talvez 

nunca se tivesse visto – e reforçou o medo da degenerescência nas 

perspectivas de análise do problema do despovoamento. Nas palavras de 

Schreiber: “La guerre a laissé survivants des reproducteurs male de qualité 

incontestablement inférieure à ceux des temps de paix.” (SCREIBER, 1922, p. 

123).74 

Segundo Schreiber, pode-se concluir que, uma vez que um exército foi 

montado com as pessoas mais fortes e aptas para defender e morrer pelo país, 

depois da guerra o que restou foi o medo de uma população de degenerados 

                                                           
72 A este respeito, ver: Canguilhem, Georges. O normal e o patológico. Rio de Janeiro: Forense 
Universitária, 1966. 
73“O bacilo de Koch cria dúvidas quanto à hereditariedade da tuberculose” 
74“A guerra deixou sobreviventes masculinos de qualidade incontestavelmente inferior aqueles 
em tempos de paz” 
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sobressair-se, o medo de se reproduzir uma sociedade fraca, principalmente 

em relação aos outros países.  

A guerra, então, nada mais seria que a expressão de uma medição de 

forças entre as nações. Assim, uma espécie de ciclo se instaurava: seria 

preciso um acúmulo de capital biológico75 suficiente para que se pudesse 

diminuí-lo em tempos de guerra sem que restasse déficit, uma nação fraca.  

Em alguns países, a forte mortalidade foi compensada pela forte 

natalidade, mas não foi isso que ocorreu na França. Como analisado 

anteriormente, a França concentrou esforços em baixar os números de 

mortalidade, principalmente infantil, fornecendo um aparato de melhores 

condições de seu desenvolvimento, o que não deu conta de elevar os índices 

populacionais. Seria necessária uma ação conjunta: aumentar a natalidade e 

baixar a mortalidade, que só teriam contornos mais precisos com as iniciativas 

de Pinard. 

De todo modo, o medo dos degenerados somado à experiência lançada 

por outros países trouxe à tona uma discussão sobre a esterilização com 

posicionamentos nuançados em torno dela, o que não foi suficiente para que o 

método se impusesse. Outros mecanismos se impuseram como solução para 

essa parcela da população. Percebe-se uma criação cada vez mais intensa de 

asilos e dispensários, seja para a internação definitiva76 e, conseqüentemente, 

um isolamento permanente da sociedade, seja como uma forma de adequar os 

indivíduos à sociedade. 

                                                           
75Este conceito será aprofundado no final desse trabalho. 
76A este respeito ver: Lafont, Max. L’Ettermination douce: la cause des fous 40000 malades 
mentaux morts de faim dans les hôpitaux sous Vichy. Paris: Le borde de l’eau, 2000. 



70 

 

Dessa forma, a combinação entre o medo de a raça desaparecer, a 

moral católica e a necessidade de afirmar o pioneirismo da ciência, em que se 

inserem as práticas de prevenção e desenvolvimento da Puericultura, 

direcionaram os posicionamentos em relação à prática da esterilização.  

 

 

2.3 Esterilização: “esse método não é moral”77  

 

Quando se fala em eugenia, de uma maneira geral, o que mais 

comumente nos vem à mente são as práticas nazistas dos campos de 

concentração. Dentre estas práticas, destacou-se a esterilização.  

O livro A guerra contra os fracos: a eugenia e a campanha norte-

americana para criar uma raça superior, do jornalista Edwin Black, trata-se de 

um estudo que envolveu mais de cinqüenta pesquisadores e milhares de 

documentos com a tese de que a teoria racial da Alemanha nazista nasceu nos 

Estados Unidos. “Comecei dizendo que este livro fala pelos que jamais 

nasceram” (BLACK; 2003; p.23). Assim, o livro denuncia as milhares de 

esterilizações praticadas nos Estados Unidos com a legitimidade do Estado.  

Além disso, Black conta a trajetória do zoologista Charles Benedict 

Davenport, conhecido como o líder do movimento eugenista nos Estados 

Unidos. Ele também demonstra as relações entre Instituições Norte-

Americanas e os financiamentos de Institutos de pesquisa do Terceiro Reich. 

Este, eram os casos da Canergie Institution e da Fundação Rockfeller, que se 

                                                           
77“Cette méthode n’est pas morale”. Piéri, Pr. Jean. “Stérilisation”. In: L’église et L’eugénisme, 
1930, p. 78. Documento da comunicação proferida no VIII congresso da Associação do 
Casamento Cristão). 
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colocaram como patronos filantrópicos de campanhas eugenistas na Alemanha 

e, no caso da segunda, deu incentivos para a implementação da Fundação 

Carrel, em 1941, na França.  

De toda maneira, apesar do livro não fazer muitas análises com relação 

à França, ele ajuda a entender os acontecimentos globais das leis eugenistas 

no que tange à esterilização. 

  O estado de Indiana, nos Estados Unidos, foi o primeiro a votar sobre a 

esterilização dos doentes mentais, no ano de 1907. Na Suíça, em 1928, foi a 

primeira vez que se votou sobre a esterilização obrigatória e a Dinamarca 

legalizou a esterilização compulsória em 1929. Outros países, como a 

Inglaterra e a Bélgica, não aprovaram nenhuma legislação que assegurasse 

sua prática, mas se lançaram nas discussões sobre a esterilização. 

Os eugenistas ingleses passaram anos tentando efetivar uma lei da 

esterilização. Até um Comitê pela legalização foi criado em 1930, porém, no 

mesmo ano, o Vaticano, quando percebe a força das discussões, lança a 

Encíclica Casti Connubii (PICHOT; 2000; p.174) condenando as leis 

eugenistas, isso faz balançar o Parlamento inglês, que nega a proposta de lei.78 

Este acontecimento nos ajuda a entender como e porque os países católicos 

foram mais reticentes na aceitação de leis eugenistas79.    

A esterilização era apenas um dos métodos de controle de natalidade. 

Na Inglaterra, o birth control caracterizava-se pelas práticas de prevenção da 

                                                           
78 É de nosso conhecimento que a Inglaterra não é um país de maioria católica, mas a pressão 
do Vaticano somada à posição contrária da Câmara dos Comuns levaram à rejeição da 
proposta de lei. Apesar desta nunca ter sido aprovada, em 1930, algumas castrações foram 
praticadas pelo Doutor Lionel L. Westrope, em jovens, pore ele considerados, “incapazes”.cf. 
Black, Edwin. A Guerra contra os fracos. São Paulo: Girafa, 2005.    
79 Alguns países católicos tiveram algumas leis eugenistas, o Brasil, por exemplo, teve a lei de 
imigração em 1934.  
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gravidez e planejamento familiar. Na França, a lei do exame pré-nupcial, que 

figurava como outro método, seria concretizada em 1942, conjuntamente com a 

lei que tornou o aborto um crime contra o Estado.  

No caso da França – onde se enfrentava a contradição entre o combate 

ao despovoamento e o risco de criar uma nação de degenerados – as 

discussões sobre esterilização foram protagonizadas por católicos, médicos, 

juristas e eugenistas e se colocavam na medida em que o método surgia em 

outros países como um remédio definitivo contra a degenerescência. 

No entanto, uma determinante deve ser considerada: a França é um 

país de moral católica, o que resultava num discurso científico imbuído 

preceitos da moral cristã, pois um médico era também, freqüentemente, 

católico. Isto, somado à necessidade de elevar os níveis populacionais, 

resultou na repressão dos métodos anticoncepcionais e da esterilização, 

considerada por alguns uma prática adversa a moral: 

“Et puis, comme ne cesse de le répéter M. le professeur Pinard, Il y a 
en France à l’heure qu’il est, 1.500.000 jeunes filles qui ne se 
marieront pas.  La stérilité est contre la nature ajoute l’éminent 
docteur: une législation qui l’encourage est inhumaine, partant, 
contraire à la morale”.80 (CRÉMIEUX, 1925, p. 12)   
 

As palavras de Pinard nesse texto de Crémieux, em 1925, mostraram a 

oposição em relação a uma prática artificial de intervenção. Segundo o texto, 

ela seria contrária a moral porque se tratava de uma prática artificial. De tal 

maneira, é possível identificar uma lei moral regida pelo discurso católico, que 

considerava a esterilização uma espécie de atentado contra a natureza 

humana.  

                                                           
80“E depois, como não cessa de repetir Exmo. Professor Pinard, há na França nesse momento 
1.500.000 moças que não se casarão. A esterilização é contra a natureza, acrescenta o 
eminente doutor, uma legislação que a encoraja é desumana, portanto, contrária a moral.” 
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Além disso, Pinard era um natalista, acreditava que se podia fazer 

eugenia em seu sentido literal: a ciência dos “bons nascimentos”, isto o levou a 

desenvolver seu projeto da puericultura. 

Na primeira edição da revista Eugénique, Fréderic Houssay também 

criticou a esterilização como solução à degenerescência como uma prática 

artificial:  

“Si l’on peut en effet trouver un faible intérèt à hâter artificiallement 
l’extintion d’un groupe qui s’eteindrait de lui-même, il est au contraire 
urgent d’empêcher le groupe de se reconstituer à mesure qu’il se 
détruit”.81 (HOUSSAY, 1913, p.2) 
  

Aqui se evidenciaram novamente dois traços característicos do 

eugenismo francês: não intervir na natureza e prevenir.  

Esse era também o posicionamento em relação ao aborto, que, a partir 

da lei de 31 de julho de 1920, seria proibido, assim como a propaganda ou uso 

de métodos contraceptivos: 

“L’indication réelle n’éxiste que quand la cause des accidents qui 
menacent sûrement la vie de la femme est certainement la grossesse. 
Em provoquant l’avortement dans ces conditions, jamais le médicin 
ne sacrifie le foetus, fatalement condamné, et assez souvent Il sauve 
la mère”.82 (PINARD, 1930, p.37) 
  

Pinard falava das possibilidades da prática do aborto terapêutico, que 

seria uma decisão do médico, recomendável apenas em casos de perigo para 

a mãe. Assim, a não intervenção na natureza poderia ser substituída, 

excepcionalemte, por salvar uma vida. Previniria-se a morte, ao invés de se 

perder duas vidas, perderia-se uma já condenada.  

                                                           
81“Se pode, de fato, encontrar um frágil interesse de acelerar artificialmente a extinção de um 
grupo que acabaria por ele mesmo, é contrariamente à urgência de impedir o grupo de se 
reconstituir na medida em que ele se destrói.”  
82“A indicação real só existe quando a causa dos acidentes que ameaçam seguramente a vida 
da mulher é certamente a gravidez. Ao provocar o aborto nessas condições, o médico jamais 
sacrifica o feto, fatalmente condenado, e ainda assim ele salva a mãe.” 
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Nesse sentido, o então presidente da Sociedade Francesa de Eugenia, 

Eugène Apert, também em nome de Pinard, expôs sua posição em relação à 

pràtica da esterilização fazendo alusão ao posicionamento com relação ao 

aborto:  

“Dans les pays latins nous croyons que l’amélioration des lignées 
humaines peut s’obtenir également tout en encouragement la 
repopulation, et le nom de notre Président d’honneur, M. Pinard, vaut, 
à ce point de vue, un drapeau… Nous ne repoussons pas la 
sterilization, mais nous pensons qu’elle ne doit être employee qu’avec 
les plus grand discernement et laissée au jugement et au bon sens 
des médicins dans le cas où elle s’impose (absolutement comme 
l’avortement thérapeutique), mais ne peut faire l’objet de 
réglementations légales qui sont capable de prévoir la diversité des 
cas et les indications et contre-indications  si variables”.83 (APERT, 
1930, p. 72) 

 

Para Apert, a esterilização não deveria ser desconsiderada se fosse 

baseada nas premissas do aborto terapêutico. Assim, ela seria aplicada em 

casos específicos que implicassem risco de vida para algum paciente. Esta 

defesa da esterilização visava à manutenção da vida, mesmo que essa vida 

não reproduzisse mais. De tal modo que nesse discurso não há nenhuma 

referência a uma aplicação eugenista da esterilização. 

Apesar de as leis de Mendel não serem determinantes do 

desenvolvimento do pensamento eugenista na França – eles preferiam as 

idéias desdobradas a partir do pensamento de Lamarck, preterindo também 

Darwin –, elas serviam para explicar uma falha na técnica da esterilização:  

“Dans une famille tarée, le caractère maladie (caractère dominant) 
peut trasnmettre à la génération suivant, mais cela n’est pas fatal. 
Dans la même famille le caractère bonne santé (caractère récessif) 

                                                           
83“Nos países latinos nós acreditamos que a melhoria das linhagens humanas pode ser obtidas 
igualmente em tudo que encoraja a repopulação, e o nome de nosso presidente de honra, 
Senhor Pinard, quis, desse ponto de vista, um estandarte... Nós não rejeitamos a esterilização, 
mas nós pensamos que ela só deve ser empregada com o maior discernimento e deixada ao 
julgamento e bom senso dos médicos nos casos onde ela se impõe (absolutamente como o 
aborto terapêutico), mas não se pode fazer disso objeto de regulamentações legais que são 
incapazes de prever a diversidade dos casos e as indicações e contra-indicações variáveis.” 
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peut parfaitement réapparaître dans les generations suivants”.84 
(APERT, 1930, p. 80) 
 

Esse documento é de 1930, ano que em que as discussões sobre 

Mendel começavam a povoar a mente dos eugenistas na França.85 O 

argumento colocado inverte a questão: se fosse feito o impedimento definitivo 

de um indivíduo com algum “desvio” de normalidade de procriar através da 

esterilização, poderia-se sublimar a possibilidade de seres sãos nascerem. 

As opiniões sobre a esterilização eram bem diversificadas, ainda que 

coincidissem na postura avessa à prática. Contudo, vale ressaltar que existiam 

alguns eugenistas que flertavam com a idéia de uma maneira comedidamente 

entusiasta, entre eles Charles Richet, Sicard de Plauzoles, Toulouse e 

Schreiber. 

Schreiber, em um artigo sobre a esterilização praticada nos Estados 

Unidos, disse que em sua opinião: “Les effets sont satisfaisants à la fois pour 

les individus et pour la société”86 (SCHREIBER, 1929, p. 278)  

As idéias de Toulouse implicavam na construção de dispensários onde 

se pudesse praticar a esterilização daqueles que tenham algum tipo de desvio, 

problemas físicos ou mentais, ou mesmo traços criminosos87.  

Richet, desde 1919, em seu livro La Sélection Humaine, mostrava-se 

simpatizante da esterilização ao usar a palavra “eliminação”. Segundo Anne 

                                                           
84“Numa família que apresenta taras, o caractere doente (caractere dominante) pode se 
transmitir para a geração seguinte, mais isso não é certeza. Na mesma família, o caractere 
saudável (caractere recessivo) pode perfeitamente reaparecer nas gerações seguintes.” Apert, 
Eugène. La stérelisation est inefficace et n’a pas de raison scientifique.  In: L’église et 
L’eugénisme, 1930, p.80. 
85Cf.Schneider, William H.. Quality and Quantity: The quest of biological regeneration in 
Twentieth-Century in France.Cambridge: Cambridge University, 1990. 
86 “os efeitos são satisfatórios tanto para os indivíduos como para a sociedade”.   
87Cf. Toulouse, Edouard. “Hitler defend aux tares d’avoir des enfants”, Je sais tout, set. 1933. 
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Carol, essa palavra é empregada de uma maneira dúbia e pode indicar que 

Richet era também a favor da eutanásia (1995; p.174).  

Seria preciso lembrar que após a Primeira Grande Guerra, a Sociedade 

retomou suas atividades com outra administração e novas perspectivas 

científicas, sem perder de vista o convívio entre idéias mais brandas e idéias 

mais radicais. Estas, se tornaram reforçadas pela a drástica perda de mais de 

1.000.000 de homens na guerra.  Estes nomes, aqui citados anteriormente, 

com a exceção de Richet, ocupavam cargos na Sociedade em meados da 

década de 30, momento em que a sociedade perdia seu prestígio perante a 

sociedade e o apoio da Igreja.  

Além disso, a puericultura de Pinard se desenvolvia e conquistava a 

simpatia do poder público e da Igreja, o que afastou ainda mais as 

possibilidades de uma eugenia negativa88 ser fixada nesse momento na 

França. 

 

2.4 A puericultura de Pinard: triunfo da eugenética?  

 

A preocupação com a mãe e, principalmente, com a criança era uma 

constante. Pode-se dizer que este cuidado era a espinha dorsal tanto para os 

higienistas quanto para os eugenistas.  

A eugenia partia, sim, das mesmas problemáticas da higiene, mas 

nasceu como uma ciência nova, que se estabelecia, primordialmente, com o 

olhar atento à procriação humana: a relação sexual, a gravidez, o parto e o 

                                                           
88Eugenismo negativo são os meios mais brutais e coercitivos de impedir a procriação dos 
indesejáveis. O positivo trabalha com a melhoria da raça através do incentivo da procriação 
dos mais aptos. 
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desenvolvimento da criança. “Un mot qui va longtemps être le doublet 

d’eugenics, la puériculture” (CAROL, 1995, p. 40)89.  

Nesse sentido, quando se fala em eugenia na França, é possível que se 

esteja falando em puericultura. Como um dos seus mais reconhecidos 

cientistas, a eugenia teve como representante o Dr. Adolphe Pinard, 

ginecologista e obstetra, que atentava à procriação e à melhora da espécie, 

mas que insistiu no termo puericultura para chamar a ciência.  

A “puericultura antes da procriação”, apresentada por Pinard no Primeiro 

Congresso de Eugenia, constituía apenas a primeira parte do projeto. Ela era 

também chamada de eugenética, a arte da procriação ou o estudo das 

melhores condições de reprodução. Dessa forma, o sexo era então colocado 

como objeto de análise:  

“La procréation ne doit pas être l’effet d’um hasard, mais une chose 
prévue, voulue, et accomplie dans um moment de choix, dans la 
pleine et complète santé des deux procréateurs”.90(PLAUZOLES, 
1927, p. 16)   
 

O programa da puericultura não se encerrava na procriação, ele se 

estende da gestação até o desenvolvimento da 1ª e 2ª idades. Assim, a 

eugenética era completada pela puericultura propriamente dita, a arte de 

desenvolver crianças num bom estado físico e moral. Esta, por sua vez, dividia-

se em duas fases: a primeira, a puericultura intra-uterina, que se caracterizava 

pela higiene e proteção da mulher grávida; a segunda, a higiene e proteção da 

primeira infância.  

Assim, a puericultura como programa tinha uma característica bem 

específica, era uma vigilância que se reportava às práticas de prevenção, uma 

                                                           
89“Uma palavra que vai ser por muito tempo um sinônimo francês de eugenics a puericultura” 
90“A procriação não deve ser efeito do acaso, mas uma coisa prevista, desejada e executada 
no momento da escolha, na plena e completa saúde dos procriadores.” 
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vez que funcionava dentro dos moldes pasteurianos de higiene. Pinard também 

tinha uma admiração especial por Semmelweis – médico que lutou pelo o uso 

de luvas no parto, o que contribuiu para a queda das mortalidades pós-parto91 - 

o que levou a proferir uma homenagem a este em 1906, em Paris.  

Para tanto, a emergência de outros tipos de ciência foi inevitável, porque 

foi necessário que outros dispositivos de controle da procriação e da infância 

entrassem em ação.   

A pediatria, por exemplo, veio para controlar as taxas de mortalidade 

infantil com métodos pasteurianos de esterilização do leite e o controle das 

doenças transmissíveis, proporcionado pelo conhecimento da bacteriologia. 

Era preciso um programa que concentrasse seus esforços na promoção da 

vida, através, também, do conhecimento acumulado pela higiene, e que 

funcionasse para mudar o panorama geral do pós-guerra na França: 

“L’époque, si funeste à tant d’égards, de la guerre mondiale avait 
provoque ou releve de nombreuses misères, dont les enfants étaient 
les victimes particulieres et innocents. La reduction progressive des 
ouvriers masculins, l’urgence des necessités materielles, 
entraînement vers le travail exterieur et les ateliers bien des futures 
mères, et bien des nourrices. Et, conséquence immédiate, les 
gestations se trounvent encourtées: prématuration et debilité 
congénitales s’ensuivent, aggravés encore par le défaut d’allaitement 
maternel. Enfants mal venus, mal nourris, abandonés, grossissement 
bien vite le pourcentage des mort-nés ou des morts precoces”.92 
(WEILL-HALLE, 1933, p. 22) 
 

Como se pode observar, o quadro era aquele apresentado 

anteriormente: mulheres que tiveram que sair para trabalhar em tempos de 

                                                           
91 Céline, Louis Ferdinand. Semmelweis. Paris: Gallimard, 1999. 
92 “A época, se funesta a tantos olhares, da guerra mundial tinha provocado ou revelado 
numerosas misérias, as quais as crianças eram as vítimas particulares e inocentes. A redução 
progressiva dos operários masculinos, a urgência das necessidades materiais, impulsos para o 
trabalho exterior e cheios de futuras mães e de lactantes. E, conseqüência imediata, as 
gestações se encontram encurtadas: nascimentos prematuros e debilidade congênita se 
seguem, agravados ainda pela falta da amamentação do leite materno. Crianças mal nascidas, 
mal nutridas, abandonadas, aumentam muito rápido a porcentagem dos natimortos e das 
mortes precoces.”  
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guerra. E as leis, até então colocadas, de proteção à mãe e à infância não 

davam conta de promover boas gestações e boas condições do pós-parto.  

A França vivia com o fantasma do despovoamento. O medo do 

desaparecimento da raça ou de restar uma população de degenerados fez com 

que aparecessem cada vez mais fundações, escolas e profissionais 

especializados no desenvolvimento e melhora da espécie. 

Em janeiro de 1920, a Escola de Puericultura foi criada como um órgão 

da Faculdade de Medicina da Universidade de Paris, com a direção do Dr. 

Pinard. Responsável pela formação de médicos e enfermeiras, o curso tinha 

como objetivos principais desenvolver os quadros técnicos da puericultura e 

estabelecer os tipos de proteção infantil e maternal exemplares.   

Assim, dispensários foram criados com a direção de médicos que 

participavam desta instituição, respondendo rigorosamente à fórmula de 

puericultura de Pinard. Três dispensários entraram em funcionamento: 

dispensário de higiene da mulher em período de gestação, sob a direção do Dr. 

Couvelaire; dispensário de higiene de nutrição, sob a direção do Dr. Marfan; e 

dispensário de higiene das crianças em idade pré-escolar e escolar, sob a 

direção do Prof. Leon Bernard. Esses dispensários tinham o objetivo de 

controlar a higiene e alimentação das futuras mães e das crianças. 

O papel dos dispensários era, acima de tudo, prestar um serviço social. 

O serviço era também organizado pelo Office d’Hygiène Sociale du 

Departement de la Seine (Escritório de Higiene Social do Departamento do 

Sena), responsável pela vinda das famílias, com visitas a domicílio na tentativa 

de orientá-las, para que os dispensários não funcionassem apenas como um 



80 

 

socorro acidental, mas, também, para que existisse a possibilidade de um 

controle sistemático da infância em todos os níveis.  

Como se vê, era preciso criar uma rede de controle em torno da 

sociedade em porvir. A puericultura de Pinard ganhava força à medida que se 

relacionava com outras áreas do conhecimento e de interesse do Estado. Essa 

rede se estabeleceu dentro do campo da saúde secularizado, experiência 

inaugurada pela ciência da higiene, em que estatísticos, juristas, deputados, 

médicos, antropólogos e biólogos determinavam medidas para a melhoria da 

sociedade. O casamento entre a política e a saúde continuava. A garantia de 

uma sociedade saudável era também papel inerente ao Estado:  

“De tout temps, la sauveguarde et la protection de l’enfance ont été 
une des préoccuptions des Pouvirs publics, aussi bien qu’une des 
manifestations habituelles de la bienfaissance privée”.93 
(LECLAINCHE e PIGOT, 1933, p. 42) 

  
Nesse cenário, durante a década de 30, a puericultura de Pinard 

alcançara os avanços até então requeridos por uma França aterrorizada pela 

degenerescência. Isso porque seu programa se articulava com inúmeras de 

áreas. A puericultura ia da fisiologia à higiene, participava da medicina 

preventiva e intercambiava com as ciências sociais, além de ter que 

reconhecer a legislação vigente e, por vezes, articular com os poderes públicos 

para que se tornassem papel do Estado iniciativas que, por vezes, restringiam-

se à filantropia. 

“Notre ambition se resume em peu de mots: obtenir qu’il y ait en 
France assez de médicins compétents, assez d’infirmières-visiteuses 
solidement éduquées, pour que nulle naissance, pour que nul enfant 
ne soient negligés. Pour parvenir à ce but ultime, c’est a organiser 
propagande et enisegnement que nous nous attachons, laissant aux 
pouvoirs publics, aux ouevres privées, conjugues dans um même 

                                                           
93 “Em todo o tempo, a tutela e a proteção da infância foram preocupações dos Poderes 
públicos, tanto quanto das manifestações habituais da assistência privada.” 
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effort, le soin d’en fournir les moyens matérielles”.94 (LECLAINCHE e 
PIGOT, 1933, p. 31)  
 

O esquema traçado por Sicard de Plauzoles explicava as funções e 

responsabilidades de cada um na sociedade: 

 
 
1.Individu          Hygiène……………            Devoirs de l’homme envers lui-même. 
(indivíduo) (Higiene)                         (Deveres do homem com ele mesmo)  
  
 
                                     Prophylaxie……             Devoirs de l’homme envers autrui. 
 (profilaxia)                    (Deveres do homem com o próximo) 
 
 
2. Famille Eugénique 
   (família) Eugennétique ……………     Devoirs de L’homme envers sa descendence et 
                              (Eugenia / Eugenética)     l’espèce. 
                                                                          (Deveres do homem com sua descendência e espécie.) 
  
                                Puériculture…………           Devoirs de la mere envers l’enfant 
 (Puericultura)                     (Deveres da mãe com a criança) 
 
 
 
3.Collectivité          Protection 
(colectividade) Assistance……………           Devoirs de la société envers l’individu 
 (proteção / assistência)    (Deveres da sociedade com o indivíduo) 
   
 Travail 
 Production………….            Devoirs de l’individu envers la collectivité 
                               (Trabalho / Produção)         (Deveres do indivíduo com a sociedade) 
 
 

 
 
 
Deontologia de Sicard de Plauzoles95 

                                                           
94“Nossa ambição se resume em algumas palavras: obter que se tenha na França médicos 
competentes suficientes, enfermeiras visitantes suficientes e solidamente educadas, para que 
nenhum nascimento, para que nenhuma criança seja negligenciado. Para alcançar esse último 
objetivo, organizar propagandas e ensino é o que nós nos fixaremos, deixando aos poderes 
públicos, às obras privadas, conjugadas no mesmo esforço, o cuidado de lhes fornecer os 
meios materiais.” 
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Como prevista pela higiene, de acordo com Filassier96, a sociedade se 

dividia da coletividade para a família e da família para o indivíduo. As 

hierarquias praticamente se repetiram entre as classificações de Filassier e de 

Plauzoles, uma vez que a puericultura de Pinard atentava às questões de 

higiene e população. 

Desde 187497, uma série de programas, que viria itensificar a proteção à 

infância, foi colocada em funcionamento na França, muitos através de leis. O 

resultado foi uma ação conjunta entre os estudos Pinard e as ações do Estado 

em prol do desenvolvimento da criança. Como dito anteriormente, Caron já 

havia lançado as mesmas idéias, a saber, o problema do despovoamento, a 

vulgarização dos métodos de higiene e a mortalidade infantil, ou seja, as 

preocupações que deram o passo inicial para o desenvolvimento da 

puericultura.  

Entretanto, as medidas do governo vieram a passos mais lentos e Pinard 

tomou a frente desta empreitada. Isso porque, além de Pinard estar envolvido 

com as reflexões sobre eugenia, ele também se relacionou com a política, foi 

deputado radical de 1919 a 1927. Foi a partir do começo do século XX que as 

leis começaram a atender a exigências em torno de um projeto de puericultura 

que previa certo arcabouço moral, pedagógico e institucional.  

Assim, a puericultura de Pinard desenhou o quadro desejável e atuante 

do eugenismo francês:  

“Ce faisant, cette première source de l’ eugénisme à la française 
apparaît dotée de caractéristiques irréductibles: un attachement à 

                                                                                                                                                                          
95 Plauzoles, Sicard. Principes d’hygiène sociale, cours libre professe à la Sorbonne(1922-
1927). Paris: Éditions Médicales, 1927, p. 22.  
96 Referência à p. 25 do presente trabalho. 
97Lei Roussel, que estabelece a vigilância do Estado sobre toda criança com menos de dois 
anos.  
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l’aspect pratique et même social de la question, une tendance à ne pas 
faire de la procreation l’instant fatidique au-delà duquel tout est joué, 
une nuance populationiste aussi: il importe, selon la definition de 
Pinard, de conserver autant que d’améliorer l’espèce” (CAROL, 1995, 
p.51).98 
 

Todavia, ele não desenvolveu tudo que almejou. Em 1926, quando era 

deputado, Pinard apresentou a proposta de lei do exame pré-nupcial para a 

Câmara, mas ela não foi aceita. A lei do exame pré-nupcial seria ainda 

discutida durante anos e, só em 1942, aprovada, durante o governo do 

Marechal Pétain.  

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                           
98“Este feito, esta primeira fonte de eugenismo à francesa parece dotada de características 
irredutíveis; ataque ao aspecto prático e mesmo social da questão, uma tendência a não fazer 
da procriação um instante fatídico mais longe do que aquele que está em jogo, uma nuance 
populacionista também: ela traz, segundo a definição de Pinard, conservar ao mesmo tempo 
em que melhorar a espécie.”  
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3. O ano de 1942 e outros ecos eugenistas 
 

Alguns acontecimentos do ano de 1942 na França trouxeram novas 

questões relevantes à análise do tema da eugenia. Foram eles: a aprovação da 

lei do exame pré-nupcial, a aprovação da lei que condena o aborto como crime 

contra o Estado e a criação, também aprovada por lei, da Fondation Française 

pour L’Études des Problèmes Humains.  

Antes disso, é preciso ressaltar algumas das conseqüências da Primeira 

Guerra para o pensamento eugenista. Nos anos 20, houve a retomada das 

atividades da Sociedade Francesa de Eugenia com algumas diferenças de 

ponto de vista, ainda que sutis, entre as idéias dos participantes. A partir dos 

anos 30, o panorama do pensamento eugenista francês tomou outra face. As 

transformações históricas decorrentes da Primeira Guerra – em que cerca de 

1.600.000 homens franceses morreram (HOBSBAWN, 2005, p.34) –, como a 

imigração, trouxeram novos paradigmas para o pensamento eugenista.  

“A partir da Primeira Guerra Mundial, na verdade, o nexo nascimento-
nação não é mais capaz de desempenhar sua função legitimadora no 
interior do Estado-nação e os dois termos começam a mostrar seu 
próprio insuturável descolamento” (AGAMBEN, 2007, p.138).  
 

A separação entre nascimento e nacionalidade tornou-se ainda mais 

complexa no caso dos imigrantes das colônias africanas na França. Somente a 

partir de 194699 que esses imigrantes seriam considerados cidadãos franceses 

o que, no entanto, só assegurava igualdades políticas, e não jurídicas. A 

diferença entre cidadania e nacionalidade se estabelece, então, pela 

diferenciação dos direitos civis100. Isto se tornou um problema ainda mais 

                                                           
99 Loi nº 46-940 du 7 mai 1946 (lei que torna cidadãos franceses todos que são originários de 
território ultramarino). 
100 A este respeito, ver: Gohin, Oliver. La citoyenneté dans l’outre-mer français. Revue française 
d’administration publique, 2002, p. 69-82. 
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complexo para as gerações futuras, se pensarmos nos filhos desses cidadãos 

já nascidos em território francês. Assim, o objetivo deste terceiro capítulo é 

trabalhar as propostas da eugenia do início da década de 40, principalmente as 

medidas do ano de 1942.  

Num primeiro momento, trabalhamos com as tentativas de criação da lei 

do exame pré-nupcial até sua criação efetiva, em 1942, no governo petainista. 

Esta foi relacionada com a lei do aborto, do mesmo ano, a qual classificava o 

aborto como crime contra o Estado, passível de ser punido com a pena de 

morte. O fizemos porque, por um lado, acabou por se esboçar mais uma 

medida preventiva, por mais “radical” que a lei do exame pré-nupcial pareceu 

em relação às medidas impostas pelas diretrizes eugenistas até o momento. 

Por outro lado, a lei do aborto se impôs mais fortemente depois do primeiro 

texto, de 1920: agora poderia-se punir com a própria morte aquele que 

provocasse a morte. 

Depois disso, analisamos a criação da Fondation Française pour L’Étude 

des Problèmes Humains, fundação criada no final de 1941 pelo governo de 

Vichy e liderada por Alexis Carrel com o objetivo de proteger, melhorar e 

desenvolver a raça francesa. Por fim, observamos em que medida alguma 

forma de eugenismo sobrevive na França, por meio da incessante busca de 

formar uma nação forte através de uma sociedade sã e produtiva. 
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3.1 Lei do Exame pré-nupcial 
 

Na França, a necessidade de um controle dos casamentos foi evocada 

desde o início do século XIX. Em 1801, a justificativa apresentada era a de que 

não se poderia permitir que nenhum cidadão acometido de algum mal 

contagioso ou hereditário tivesse a possibilidade de transmiti-lo pelas vias do 

casamento (MAHON, 1801, t.3, p. 88). Outros médicos, que sucederam Mahon, 

também tinham preocupações que giravam em torno do impedimento do 

casamento entre pessoas que disseminassem doenças venéreas, epilepsia, 

lepra, varíola, tuberculose, histeria, alcoolismo, etc. Porém, mais importante do 

que falar sobre o que era considerado indesejável para os médicos do início do 

século XIX, é entender que tal prerrogativa sugere a ambição de eliminar a 

doença e algumas práticas consideradas improdutivas do espaço social da 

época. 

 Assim, durante o século XIX, os médicos discutiam exaustivamente 

medidas para o estabelecimento de um certificado assinado por um médico 

que assegurasse a saúde do indivíduo, ou seja, o olhar médico se faria 

presente para classificar e, por vezes, interditar a sociedade. O problema é que 

o Estado, que nesse momento seria o aparelho essencial da legitimação e do 

funcionamento burocrático, não fez frente a essa empreitada – pelo menos até 

o século XX –, pois o casamento era considerado, em geral, um assunto 

privado. O resultado disso foi a ausência de um controle efetivo e, assim, novos 

mecanismos se conformaram para sistematizar o controle dos casamentos. 

No entanto, dizer que a intenção era controlar os casamentos é ainda 

não tocar no ponto exato da questão. O controle dos casamentos tinha como 
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objetivo último o controle da procriação. Assim, mais uma vez estamos falando 

da protagonista do século XIX: a sexualidade. 

Já vimos no capítulo anterior que, segundo Foucault, a sexualidade é o 

grande princípio regulador do século XIX. O sexo é então foco da disputa 

política, que no caso aqui trabalhado opera na relação entre Estado, médicos e 

sociedade. Neste sentido, o discurso médico, através dos dispositivos da 

sexualidade, impõe-se na tentativa de justificar sua intermediação entre o 

Estado e a sociedade: “A sexualidade está exatamente na encruzilhada do 

corpo e da população. Portanto, ela depende da disciplina, mas depende 

também da regulamentação” (FOUCAULT, 2002, p.300).  

Deste modo, a importância médica cresce à medida que dois problemas 

se colocaram: em primeiro lugar, a necessidade de supervisionar a sexualidade 

da população; em segundo lugar, a responsabilidade de classificar e 

estabelecer os limites entre as doenças mais perigosas e as mais “brandas” 

(CAROL, 1995, p.213). Por conseguinte, o corpo tornaria-se um espaço a ser 

mapeado, pois é a partir dele que se projeta a população. No final do século 

XIX, tudo deveria, segundo tal pretensão, ser quantificado e medido, para 

então ser qualificado.  

Alphonse de Bertillon é conhecido por ser o pai da antropometria, 

segundo a qual, a partir da medida dos braços, orelha, pé, mão, altura, etc., era 

possível identificar os tipos criminosos e classificá-los em grupos específicos. 

Sua teoria foi aceita no começo do século XX nos sistemas de identificação da 

polícia de Paris, mas durou apenas até 1912101.  

                                                           
101 A este respeito, ver: Darmon, Pierre. Médicos e assassinos na Belle époque. Paz e terra, 
1991. 



88 

 

Seria importante observar, não apenas com a lição da antropologia 

criminal, mas também com a psiquiatria, que todo esse saber acumulado 

trouxe à luz uma sociedade açoitada pela degenerescência, fortalecendo a 

necessidade de novas atitudes. A ordem então seria: interditar antes de 

condenar. Com isso, a relação entre Estado, medicina e sociedade fica cada 

vez mais próxima, na medida em que era interesse do Estado a produção e a 

manutenção de indivíduos saudáveis para a nação, ao passo que era de 

interesse da medicina ocupar o lugar de poder na sua capacidade de fornecer 

o saber.  

No entanto, o debate sobre o exame pré-nupcial era recorrente no início 

do século XX em artigos e estudos da comunidade médica, pois o objetivo de 

sua legitimação ainda não fora alcançado. Só com o fim da Primeira Guerra um 

caminho mais sólido à questão da lei do exame pré-nupcial passou a ser 

trilhado. Isso porque os desdobramentos da Guerra reforçaram posturas mais 

radicais de membros da Sociedade Francesa de Eugenia, o que levou à 

tentativa de imposição da lei, em 1926, por Pinard. Richet, em seu livro 

Séléction humaine, escrito antes da guerra, mas publicado em 1919, coloca 

claramente sua posição em relação à proibição do casamento de indivíduos 

cuja procriação seria indesejável: 

“Il est très simple d’exiger, pour l’autorisation au mariage, non pas le 
banal certificat d’um médecin complaisant, mais la décision d’une 
comission de controle, jugeant avec plus de sévérité encore que nos 
conseils de révision militaire. On exclura les syphilitiques, les 
alcooliques, les épileptiques, les tuberculeux, les rachtiques: ceux ou 
celles qui n’auront pas la taille ou la force musculaire suffisante; ceux 
ou celles qui ne seront pas em état de lire, écrire ou compter. On 
exclura rigoureusement ceux ou celles qui auront subi pluisieurs 
condamnations judiciaires car Il est tout à fait inutile de perpétuer des 
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familles des criminels, de rachtiques ou d’imbéciles” (RICHET, 1919, 
p. 176).102  
 

 Aqui, somou-se ao discurso original de 1801, de Mahon, uma série de 

novos problemas levantados a partir das discussões da eugenia do início do 

século XX. No caso de Charles Richet, o posicionamento com relação ao 

exame foi mais radicalizado, pois suas idéias atacavam desde aqueles que 

possuíam doenças venéreas e eram vítimas do alcoolismo, até aqueles que 

eram classificados por ele como fisicamente e mentalmente inferiores. 

 Fora da Sociedade, a necessidade do exame pré-nupcial foi evocada, 

em 1921, por Edouard Tolouse, psiquiatra e responsável pelo Comitê de 

Iniciativa da Liga de Profilaxia e Higiene Mental. Na carta de apresentação e 

justificativa da criação da Liga ele falou dos problemas gerados pela guerra e 

da necessidade de um maior cuidado com as futuras gerações:  

“Or la guerre, par les fatigues, les émotions et les privations qui ont 
atteint le civils aussi bien que les combattants, a créé des conditions 
favorables au developpement de la névropathie. Un pressant 
problème social a été ainsi posé. Un grand nombre de psychoses se 
sont manifestées. Et ce n’est pas seulement dans les asiles qu’il faut 
les rechercher. Une foule de psychopathes libres errent 
lamentablement dans les cabinets des spécialistes ou les cliniques 
hospitalières, plus ou moins adaptées, cherchant à retrouver leur 
equilibre, diminuée dans leur force de production et desemparés dans 
leur pouvoir de direction. Toute la population a d’ailleurs été plus ou 
moins déséquilibrée. L’augmentation de la criminalité et surtout de la 
délinquance juvénille, la débauche grandissante qui diffuse la Syphilis 
– facteur des tares nerveuses, l’alcoolismme toujours menaçant, le 
fléchissement de l ‘effort au travail et la moralité professionelle sont 
les signes d’un désarroi psychique profond de la collectivité. Et les 
enfants nés dans ces mauvaises conditions biologiques présenteront 
une moindre résistance.”103 (TOULOUSE; F22 /529) 

                                                           
102 “É muito simples de exigir como autorização do casamento, não um certificado banal de um 
médico complacente, mas a decisão de uma comissão de controle, que julgue com uma 
severidade ainda maior que do recrutamento militar. Estarão excluídos os sifilíticos, os 
alcoólatras, os epiléticos, os tuberculosos, os raquíticos: aqueles e aquelas que não têm o 
tamanho ou a força muscular suficiente; aqueles ou aquelas que não têm condições de ler, 
escrever ou contar. Estarão excluídos rigorosamente aqueles ou aquelas que têm passado por 
muitas condenações criminais, pois é totalmente inútil perpetuar as famílias de criminosos 
raquíticos ou de imbecis”  
103 “A guerra, pelas sobrecargas, as emoções e as privações que atingiram tantos os civis 
como os combatentes, criaram condições favoráveis para o desenvolvimento das doenças de 
origem nervosa. Um persistente problema social é então colocado. Um grande número de 
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Esse trecho faz parte de um extenso documento apresentado por 

Toulouse ao Ministério da Higiene, da Assistência e da Previdência Social 

contendo: a carta de apresentação da Liga, que reportava a necessidade da 

criação de um Comitê de Higiene Mental constituído por médicos fisiologistas, 

psicólogos e outros técnicos para estudar os problemas sociais ligados a 

atividades psíquicas; uma proposta de lei do exame pré-nupcial que, no 

entanto, pelo Artigo 7º, restringiria-se àqueles que freqüentariam os 

dispensários anexados aos hospitais psiquiátricos ou os dispensários de 

higiene social. 

 A Liga foi criada e funciona até hoje com o nome de Ligue Française 

pour la Santé Mentale (Liga Francesa pela Saúde Mental). O Comitê também 

foi criado, com o fim de estabelecer uma reforma dos meios de tratamento dos 

problemas mentais, que resulta no primeiro serviço livre de psiquiatria. No 

entanto, a lei do exame, que era uma proposta de revisão da Lei dos alienados 

mentais e da assistência à infância, de 1838, não é aprovada.  

 Com a retomada das atividades da Sociedade, em 1922, reuniões entre 

os participantes foram feitas para que se discutissem idéias sobre a proposta 

de lei do exame pré-nupcial, a ser levada ao Congresso. A idéia de Schereiber, 

mais moderada que a de Richet, consistia em tornar o exame obrigatório para 

impedir o casamento entre duas pessoas que tivessem doenças adquiridas e 

transmitidas pelas leis da hereditariedade e previa que o exame fosse feito por 
                                                                                                                                                                          
psicoses é manifestado. E não é só dentro dos asilos que as pode se encontrar. Uma 
imensidão de psicopatas circula livres nos consultórios ou nas clinicas hospitalares, mais ou 
menos adaptados, procurando reencontrar seu equilíbrio, diminuído na sua força de produção 
e desamparados no seu senso de direção. Toda a população é mais ou menos desequilibrada. 
O aumento da criminalidade e, sobretudo da delinqüência juvenil, a depravação crescente que 
espalha a sífilis – fator das taras nervosas, o alcoolismo que sempre ameaça, o recuo dos 
esforços no trabalho e da moralidade profissional são os signos do desordenamento psíquico 
profundo da coletividade. E as crianças nascidas dentro dessas más condições biológicas 
apresentarão uma menor resistência.”   
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um médico a escolha dos esposos. Essa foi a proposta melhor aceita pelos 

participantes da Sociedade e, então, colocada em questão. É importante 

lembrar que, a esta altura, Richet ocupava o cargo de vice-presidente da 

Sociedade de Eugenia Francesa, o que ilustra que naquele momento a 

composição da Sociedade não dependia de uma homogeneidade de idéias, já 

que havia diversidade entre as hierarquias dos cargos. 

 No entanto, maioria dos participantes acreditava que seria muito difícil 

uma lei, mesmo nos moldes de Schreiber, passar pelo Congresso. Pinard, que 

era deputado no momento, afirmava que uma lei como essa seria muito difícil 

de ser aceita não só pelo Congresso, mas também pela população. E, segundo 

ele, era sobre a educação e o senso de responsabilidade dos indivíduos que se 

devia investir104. Como foi mostrado no segundo capítulo, nesse momento 

Pinard desenvolvia seu plano de puericultura, que tinha a educação como 

fundamento. 

 As discussões geradas entre os eugenistas depois da guerra suscitaram 

tanto opiniões propensas a uma eugenia negativa, quanto propensas à 

positiva. No entanto, o horror jamais visto da Primeira Grande Guerra – 20% 

dos homens franceses em idade militar morreram e mais milhares de pessoas 

ficaram fisicamente debilitadas – impôs a mobilização não só da Sociedade 

Francesa de Eugenia, mas também de outras associações ligadas à saúde da 

população, que se envolveram com a higiene social em iniciativas contra 

problemas que assolavam a França depois da guerra, como, por exemplo, a 

tuberculose.  

                                                           
104 A ata do debate desta reunião se encontra na Eugénique, nº 3, 1922/1926. 
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 Assim, os esforços ficaram concentrados em torno da saúde pública, o 

que resultou na criação, em 1924, do Comitê Nacional de Higiene Social, 

associado à Fundação Rockefeller105, que ajudou em sua criação com parte do 

investimento financeiro. O Comitê funcionava com o objetivo de concentrar 

esforços na manutenção e proteção da saúde pública e fornecer os parâmetros 

da higiene, das doenças sociais e sua prevenção, e contava com a participação 

de Couvalaire, Sicard de Plauzoles e Pinard. O cenário do pós-guerra mostrava 

que havia muito a ser “curado”, não obstante da habitual política de prevenção.  

Em 1926, Pinard tinha 80 anos e cumpria seu penúltimo ano como 

deputado. Sua proposta de lei de exame pré-nupcial foi apresentada numa 

conferência da Sociedade naquele ano: 

“Article unique: Tout citoyen français, voulant contracter mariage, ne 
pourra être inscrit sur les registres de l’etat civil que s’il est muni d’um 
certificat médical, daté de la veille, attestant qu’il ne présent aucun 
symptôme appréciable d’une maladie contagieuse”106(PINARD;1922-
1926; p.267-268) 
 

A novidade era que Pinard tinha mudado o seu ponto de vista. 

Diferentemente de 1903, ele se mostrou a favor de uma lei do exame pré-

nupcial, o que foi um sintoma de que os tempos haviam mudado. A 

mentalidade dos eugenistas mudara, mas a opinião geral da sociedade e seus 

representantes no Estado mantinha-se numa vertente que rumava para o lado 

contrário, pois a proposta da lei Pinard foi recusada. Além disso, é importante 

lembrar que, em 31 de julho de 1920, foi promulgada a lei que estipulava a 

                                                           
105 Com o final da Primeira Guerra, a Fundação Rockfeller ofereceu um programa sistemático 
de combate e tratamento da tuberculose na França, que logo foi aceito pelo governo francês. O 
programa consistia no investimento em uma campanha nacional de propaganda com filmes, 
fotos e folhetos informativos, além do diagnóstico precoce para um tratamento efetivo da 
doença.  
106 “Parágrafo único: Todo cidadão francês querendo se casar só poderá se inscrever nos 
registros de estado civil se possuir um certificado médico datado de um dia antes, 
estabelecendo que ele não apresenta nenhum sintoma de uma doença contagiosa.”  
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proibição do aborto e de métodos anticoncepcionais, o que tornou o contexto 

menos favorável à tentativa de aprovar uma lei do exame pré-nupcial: as 

baixas da guerra provocaram muito mais uma reação encorajadora dos 

nascimentos sem qualquer impedimento, do que foram estímulo a um controle 

estrito da procriação e, conseqüentemente, significasse uma diminuição na 

quantidade de nascimentos. 

 Apesar do revés, as discussões sobre a lei não cessaram, seu 

partidários não se intimidaram com os fracassos em legitimá-la e as tentativas 

continuaram ao longo da década de 30, conjuntamente com o estudo de novas 

medidas mais radicais como, por exemplo, a esterilização. Finalmente, sob o 

governo de Vichy, em 1942, estabeleceu-se através de decreto a lei que 

tornava obrigatório o exame pré-nupcial. Pela primeira vez uma lei eugenista 

era decretada na França. Na sua página inicial, a palavra eugénisme apareceu 

inaugurando o feito:  

“Pour la première fois apparaît dans la législation française une 
mesure d’eugénisme: le certificat d’examen medical avant le mariage, 
qui devient obligatoire, tout en ne restreignant en aucun façon la 
possibilite du mariage.”107(VICHY;1942)  
 

A lei tinha os contornos da tão esperada medida de controle efetivo dos 

casamentos. Porém, ela foi apresentada como uma medida para tornar 

consciente a responsabilidade das possíveis conseqüências desse casamento 

para os esposos: “La disposition incluse dans ce projet n’a, em effet, pour but 

que de placer les futurs conjoints en face de leur conscience et de leur 

responsabilité.”108  

                                                           
107 “Pela primeira vez aparece na legislação francesa uma medida da eugenia: o certificado do 
exame médico antes do casamento, que se torna obrigatório, restringindo a nenhuma 
possibilidade do casamento sem o mesmo.”  
108 “A disposição inclusa nesse projeto só tem, de fato, como objetivo colocar os futuros 
esposos em face de sua consciência e responsabilidade”. 
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A partir dessa data, um exame pré-nupcial era obrigatório, mas nem o 

médico, nem o governo tinham o poder de impedir a consumação do 

casamento. A obrigatoriedade limitava-se apenas ao documento, que deveria 

ser levado no dia do contrato nupcial ser firmado. Sua função era estritamente 

educativa, servindo para os futuros esposos como uma ferramenta e cabendo 

somente a eles, a partir das informações levantadas, a escolha pelo 

casamento.  

A lei nº 941, na qual se inseriu a obrigação do exame pré-nupcial, era 

relativa à proteção da maternidade e da primeira infância. Num total de dez 

páginas, inseridas no livro dos textos oficiais, se inscreveram renovações que 

asseguravam o tratamento médico da mulher grávida - tornando obrigatórios 

uma consulta médica geral, uma consulta pré-natal, o serviço de parto, um 

exame de doenças venéreas e tuberculose, uma consulta do bebê e uma 

consulta na pediatria –; a revisão das pensões, a vigilância dos órgãos 

responsáveis pelo cuidado das crianças e da mulher grávida e, em meio a isso 

tudo, um parágrafo, em meia página, descrevendo a lei do exame pré-nupcial, 

como detalhado nos parágrafos anteriores. 

No mesmo ano, Vichy classificou o aborto como crime contra o Estado, 

passível de julgamento por um tribunal de Estado e pena de morte, o qual 

levou a morte de Louise Giraud, guilhotinada em 1943, acusada de propaganda 

anticoncepcional. Punia-se com a morte aquele que não permitisse gerar a 

vida.  Assim, estas providências do governo de Vichy, quando observadas em 

conjunto, levam-nos a pensar que nenhuma das duas cumpriu a função 

primeira da eugenia, a saber, ações que viriam promover bons nascimentos, 
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mas reforçaram a noção de um eugenismo à francesa, pautado na moral 

católica, na atenção à mãe e à criança, na prevenção e na educação.  

 Em quatro anos, o governo de Vichy promulgou 16.786 leis e decretos. 

Muitos destes foram extintos durante os anos que se sucederam o 

restabelecimento da legalidade republicana. No entanto, a lei do exame pré-

nupcial existe até hoje, tendo passado por algumas revisões na década de 90. 

Abaixo, segue exemplo do certificado aplicado nos dias de hoje na França.109  

Certificat Médical Prénuptial (Certificado médico pré-nupcial) 
(Estabelecido na aplicação do artigo 63 do código civil, conforme as disposições do artigo L. 153 do 
código da saúde pública e do artigo primeiro do decreto nº 92-143 de 14 de fevereiro de 1992 
relativo aos exames obrigatórios pré-nupcial, pré e pós-natal reproduzidos conjuntamente)  
 
Je soussigné, Docteur en médecine, certifie avoir : 
(Eu asseguro, doutor em medicina, certifico ter:) 
- procédé à un examen clinique de Nom, prénom… 
 (procedido um exame clínico de Sobrenome, nome...) 
-pris connaissance, s' il s' agit d' une femme de moins de 50 ans, des résultats : 
(ter conhecimento, se tratar de uma mulher com menos de 50 anos, dos resultados)  
-des examens sérologiques respectifs de la rubéole et de la toxoplasmose  
(exames sorológicos respectivos a rubéola e a toxoplasmose) 
-d'un examen de sang comportant la détermination des groupes sanguins A,
B, O et Rhésus et , le cas échéant, la recherche d'anticorps irréguliers. 
(um exame de sangue comportando a determinação dos grupos A, B, O e RH e, se na ocasião 
presente, a pesquisa de anticorpos irregulares) 
-proposé un test de dépistage du virus de l' immuno-déficience humaine aux
futurs conjoints, après les avoir informés sur les risques de contamination . 
(propor um teste de anti- HIV aos futuros esposos, depois de informá-los sobre os riscos de 
contaminação)  
 
A…… (à....) 
 
Le …..(O...) 
   
Cachet et Signature (carimbo e assinatura)  

 

                                                           
109 Sobre a alteração da lei e exemplos de certificados na França e em outros países: 
http://www.docteur2000.com/certifsx.htm 
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As mudanças da década de 90 trazem a necessidade do exame do HIV, 

da rubéola e toxoplasmose, além do teste de RH. A apresentação do 

certificado é exigida até hoje na França, mas vem sendo questionada por parte 

da classe médica. Sua importância ficou reduzida, uma vez que na realidade 

dos dias de hoje o casamento não é mais uma regra para que as pessoas 

tenham filhos, além de que o fim da exigência resultaria numa economia de 14 

milhões de euros para a Assistência Social110. Entretanto, nenhuma decisão foi 

tomada, pois, segundo os próprios médicos, não se poderia suprimir o exame 

sem que houvesse uma medida que o substituísse de maneira eficaz.  

 A trajetória da legitimação e execução do exame pré-nupcial terminou 

com mais adornos do que conteúdo. Todas as discussões mais calorosas e 

radicais sobre ele foram balizadas pela possibilidade de aceitação da opinião 

pública, representada por Estado e sociedade. Se pensarmos que parte destes 

representantes políticos, além de seu inerente pertencimento à sociedade, 

eram também as cabeças pensantes das idéias de higiene, eugenia e saúde 

pública em geral, a lei se traduziria numa conformação resultante da 

mentalidade francesa, a qual nos referimos no segundo capítulo do presente 

trabalho. A proposta inicial da lei de “interditar”, tranformou-se na idéia de 

“conscientizar”. Com o status de “lei eugenista”, a lei se moldou aos contornos 

do eugenismo francês observados até agora: a prevenção confiada a políticas 

de educação da sociedade.   

 
 

 

                                                           
110 A este respeito ver: Mallevoüe, Delphine. Les médicins réticents sur la fin du certificat 
prénupcial. Le Figaro, 22/10/2007.  
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3.2 La Fondation Française pour L’Études des Problèmes Humains. 
 

 

O ano de 1942 foi também o ano em que a Fondation Française pour 

l’Études des Problèmes Humains começou suas atividades. Sua criação data 

do final de 1941, através de decreto lei111 feito em Vichy, que definia a 

Fundação como um estabelecimento público do Estado, dotado de pessoas 

civis e autonomia financeira. No entanto, a Fundação recebeu ajuda inicial do 

governo de 40 milhões de francos, aprovada em 1942, junto com a aprovação 

do seu estatuto. Como regente da fundação foi nomeado Alexis Carrel.  

Carrel nasceu em Lyon, em 1873, e formou-se em medicina em 1900. 

Interessou-se pelas técnicas cirúrgicas e especializou-se em reconstrução 

vascular. Suas técnicas de sutura vascular foram publicadas, em 1902, na Lyon 

Médical e lançaram seu nome para o interior da comunidade médica. Em 1906, 

mudou-se para os Estados Unidos e entrou para o Rockefeller Institute for 

Medical Research de Nova York, onde construiu sua carreira até aposentar-se, 

em 1939. Lá, continuou suas pesquisas em reconstrução vascular e também 

em transplante de órgãos, o que lhe rendeu o Prêmio Nobel da Medicina de 

1912, um ano antes de Charles Richet.  

Com o início da Primeira Guerra, Carrel retornou à França para exercer 

seu dever cívico e, através de muito esforço112, somado à ajuda da Fundação 

Rockefeller, organizou um hospital-laboratório chamado Rond-Royal, onde, na 

                                                           
111 Loi du 17 novembre 1941. Journal official, 5 de dezembro de 1941, p. 3251.  
112 Numa carta escrita em 1916, Carrel comentou a hostilidade da maioria dos cirurgiões 
franceses e dos doutores da Academia de Medicina às pessoas de fora que quisessem 
produzir qualquer coisa nova. Apesar de francês, a história de Carrel é permeada de embates 
com a comunidade médica francesa, o que o incentivou a construir sua carreira nos Estados 
Unidos. Cf. Ibidem. 
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companhia do químico inglês Henry Drysdale Dakin, produziu uma solução de 

hipoclorito de sódio, conhecido como Líquido de Dakin, para a desinfecção de 

feridas.  Com o fim da guerra, Carrel voltou aos Estados Unidos e só retornaria 

à França em 1939, quando não exercia mais nenhuma atividade na Fundação 

Rockefeller, em virtude de sua aposentadoria. Durante esse tempo, estudou 

técnicas de cultura dos tecidos e manteve correspondência com L’Académie de 

Médicine e L’Institut Pasteur.  

Em 1935, Alexis Carrel escreveu L’homme, cet inconnu, um livro 

polêmico que vai desde idéias de falência da civilização, degenerescência e o 

eugenismo até o misticismo, na tentativa de mostrar que a ciência era, para 

ele,  o meio possível de regeneração do homem. O livro foi traduzido para mais 

de 20 línguas, rendendo dezenas de edições em diversos países. Na tiragem 

francesa vendeu mais de 1.000.000 de exemplares. O sucesso do livro o 

incentivou a retornar à França e tentar criar a Fundação. Alguns autores ligam 

a possibilidade de seu retorno à França e de suas atividades de pesquisa ao 

momento da Guerra, pois suas idéias estariam em perfeita conexão com os 

ideais nazistas, que por sua vez tinham algumas facilidades no governo de 

Vichy113.  

Segundo Hobsbawn, “Em 1940 a França foi atropelada com ridícula 

facilidade e rapidez por forças alemãs inferiores e aceitou a subordinação de 

Hitler porque o país tinha sangrado até quase a morte em 1914-18” 

(HOBSBAWN, 2005, p.38).  A entrada de Hitler no país foi, de fato, aceita sem 

a menor resistência, o que rende até hoje discussões sobre o 

                                                           
113 Sobre as influências nazistas no governo de Vichy, ver: Ory, Pascal. Les Collaborateurs. 
Paris: Seuil et Points, 1976 e Paxton, Robert. Vichy France. New York: Norton, 1972.  
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colaboracionismo. Assim, torna-se imprescindível analisar algumas questões 

pontuais daquele momento para entender como e em que medida a ocupação 

alemã exerceu influência na França.  

Com a ocupação alemã, a França se dividiu em duas: a parte norte, 

ocupada, com a capital em Paris; e a parte sul, não ocupada, sob o governo de 

Vichy, liderado pelo Marechal Philippe Pétain. A ocupação estabeleceu 

posições geográficas estratégicas para a guerra através da facilitação da saída 

para o mar e o acesso à Europa Oriental. A parte não ocupada, onde foi 

estabelecido o governo de Vichy, ficou dessa maneira até novembro de 1942, 

quando se torna também espaço ocupado pelos alemães (ver figura 1). 

 
 

 

A guerra e a presença dos alemães trouxeram diversas transformações 

na mentalidade e na dinâmica da França. A partir de 1940, pode-se observar, 

Figura 1 - Mapa da França até novembro de 1942 
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por exemplo, uma série de decretos e leis anti-semitas, o que ocasionariam a 

desnaturalização de 7000 judeus, a permissão da propaganda anti-semita na 

imprensa, a exclusão dos judeus de cargos públicos, das profissões artísticas e 

comerciais, além da obrigação do uso da “estrela amarela”, o distintivo 

judeu114. 

Além disso, a França tinha os chamados campos de concentração e 

trânsito. Alguns destes campos haviam sido construídos antes da Segunda 

Guerra para refugiar espanhóis que fugiram do governo de Franco. Com a 

chegada dos alemães, estes espanhóis foram transferidos para outros campos 

de concentração na Alemanha e muitos morreram. A partir daí, os campos na 

França foram utilizados para concentrar judeus e ciganos.  

O campo de Drancy foi estabelecido numa construção da década de 30 

de habitações populares e se transformou num dos principais campos de 

trânsito da França. Localizado na periferia de Paris, funcionou de 1941 até 

1944 como um campo de concentração e deportação dos judeus para os 

campos de extermínio nazistas. Era dirigido por um oficial alemão e controlado 

pela polícia francesa. O campo ficou famoso pelo episódio “La Rafle du Vel’ 

d’Hiv”, uma operação policial executada depois de um acordo entre o governo 

de Vichy e a administração nazista, na qual mais de 12.000 judeus, entre 

crianças e adultos, foram levados a um estádio, uma parte deles foi para 

Drancy e dali foram transferidos para Auschwitz, sendo então destinados às 

câmaras de gás.115  

                                                           
114 Dentre as leis decretadas entre 1940 e 1942, três foram ordens diretamente alemãs e outras 
foram propostas sob influencia de membros da SS, como é o caso da criação do Comissariat 
General aux Question Juives (CGQJ). Sobre as leis anti-semitas, ver: http://www.camp-de-
drancy.asso.fr/fr/totdoc.htm. 
115 A este respeito, ver: Webster, Paul. L’Affaire Pétain. Paris: Le félin, 1993.  



101 

 

Em 1941, foi criado o Commissariat Général aux Questions Juives 

(Delegacia geral das questões relativas aos judeus) e, dois meses depois, o 

Institut d’Études des Questions Juives (Instituto de estudos das questões 

relativas aos judeus - IEQJ), que publicava um jornal chamado La Question 

Juive (A questão judia). A presença nazista, idéias racistas insurgentes e 

antigos desejos eugenistas recalcados se reforçaram mutuamente. Esse foi o 

caso, por exemplo, de Vacher de Lapouge que, com a ajuda do Commisariat 

Général des Questions Juives, criou um Instituto de Antroposociologia, que 

durou apenas alguns meses (SCHNEIDER, 1987, p.1990). 

 Outra iniciativa foi um periódico produzido paralelamente ao do IEQJ, a 

revista Ethnie Française116, lançada em 1941 e dirigida a discussões raciais, 

eugenia, antropologia e genética, principalmente em torno da questão da 

imigração. A revista durou dois anos, mas teve a maior parte das suas 

publicações restritas a artigos escritos pelos dois criadores da revista: Gérard 

Mauger e Georges Montandon (que era suíço e tinha vivido na Rússia). Este 

último se tornou diretor jornal La question juive. 

 Neste contexto foi estabelecida a Fundação de Carrel, que tinha como 

objetivo sintetizar os esforços conquistados fora e dentro dela para o 

desenvolvimento das ciências do homem: 

“Cette entreprise est d’un type entièrement inédit, non seulement 
dans ce pays, mais dans le monde. Complément naturel des Instituts 
spécialisés, tels, par exemple, L’Institute Pasteur, L’Institut 
Rockefeller ou Institut Kaiser-Wilhelm, la Fondation peut non 
seulement recevoir d’eux une riche information, mais aussi 
éventuellement compléter leurs efforts dans certains domaines encore 
insuffisamment prospectes, Différente de chacun elle est 
complémentaire de tous” (CARREL, 1942, p.8).117  

                                                           
116 L’ethnie Française: Revue Mensuelle de doctrine ethno-raciale et de vulgarisation 
scientifique. Dir. Georges Montandon (março de 1941 – abril 1943). 
117 “Este empreendimento é de um tipo completamente inédito, não somente nesse país, mas 
no mundo todo. Complemento natural dos institutos especializados, como por exemplo, o 
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Os institutos mencionados por Carrel neste trecho simbolizavam 

tradicionais centros de pesquisa na França, Estados Unidos e Alemanha118, 

respectivamente. O Instituto Rockefeller, local de formação e produção 

científica de Alexis Carrel, havia entrado na França no final da Primeira Guerra, 

na campanha contra a tuberculose, o que possibilitou mais uma vez a ajuda a 

Alexis Carrel. A Fundação funcionava num imóvel em Paris cedido pelo 

Instituto Rockfeller, pois o governo de Vichy não havia colocado um espaço à 

disposição (SOUPAULT, 1952, p.238). 

Encarregada de desenvolver “l’étude, sous tous les aspects, des 

mesures les plus propres a sauvaguarder, améliorer et développer la population 

Française dans tous les activités”119 (VICHY,1942), a Fundação era organizada 

através de equipes, compostas de duas a dez pessoas, dirigidas por um 

Secretário Geral e responsáveis por reunir o máximo de informações científicas 

possíveis dentro de seus assuntos. Eram dezessete equipes: biologia da 

linhagem (ou hereditariedade), natalidade, desenvolvimento da infância, 

desenvolvimento da juventude, habitat, nutrição, biotipologia, psicofisiologia, 

demografia, trabalho, economia rural, produção, sociologia, economia, 

finanças, direito e segurança. Assim, no ano de 1942, foram estabelecidos os 

grupos e campos de trabalho. Mais de 200 colaboradores, divididos em 

departamentos, que, por sua vez, reuniam várias equipes, estavam 

encarregados de desenvolver trabalhos científicos. 
                                                                                                                                                                          
Instituto Pasteur, o Instituto Rockefeller ou o Instituto Kaiser-Wilhelm, a Fundação pode não 
somente receber deles uma rica informação, mas eventualmente também completar seus 
esforços em certos domínios ainda insuficientemente examinados. Diferente de cada um, ele é 
complementar de todos”  
118 O Instituto Kaiser-Wilhelm era o principal centro de pesquisas em torno da antropologia, 
hereditariedade humana e da raça da Alemanha. Recebeu ajuda financeira do Instituto 
Rockefeller (BLACK, 2003, p. 455). 
119 “o estudo, sobre todos os aspectos, das medidas mais apropriadas a preservar, melhorar e 
desenvolver a população francesa em todas as atividades.” 
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A Fundação contava com uma revista, os Cahiers de La Fondation 

Française pour l’Étude des Problèmes Humains, em que eram publicadas as 

pesquisas desenvolvidas. Os temas que nunca se calaram nas questões do 

desenvolvimento da população francesa, a saber, o problema da depopulação 

na França e o desenvolvimento da infância, serão os alvos dos artigos:  

“La quantité des enfants est insuffisante. Il en est de même, en 
général, de leur qualité. Cette déficience qualitative est due soit à des 
causes héréditaires, soit des troubles du développement qui se 
produisent pendant la vie intra-utérine, au moment d’accouchement et 
le plus souvent après la naissance” (CARREL, 1943, p.19).120 
  

Poderia ser uma fala de Pinard, mas não era. Isso mostra que seu 

legado continuou mesmo depois de sua morte, em 1934. Não que Carrel fosse 

um fervoroso seguidor das idéias de Pinard, mas o sucesso deste último em 

suas pesquisas de puericultura tinha, indubitavelmente, influenciado as 

diretrizes para o cuidado com a mãe e a criança. Os problemas eram os 

mesmos e os tempos outros, portanto novos objetos se dispõem à observação. 

Promover a qualidade dos nascimentos naquele momento implicava um 

controle sistemático não da degenerescência, mas também de um novo 

elemento, ou inimigo, o imigrante: 

“Beaucoup d’immigrants, on le sait, ont été admis em France. Les uns 
sont désirables, le autres ne le sont pas. La présence de groupes 
d’étrangers indésirables au point de vue biologique est un danger 
certain pour la population française. La Fondation se propose de 
préciser les modalités d’assimilation des immigrants afin qu’il 
devienne possible de les placer dans des conditions appropriés à leur 
génie ethnique. Elle procède actuallement au dénombrement et à la 
localisation de certaines catégories d’entre eux, surtout des Nords-
Africains, des Arméniens et des Polonais. Elle cherche à savoir ce 
que valent les produits du croisement de ces étrangers avec les 
Français. Il y a dejà em France treize pour cent d’étrangers. Ces 
étrangers ont été admis sans aucun égard pour leur influence 
possible sur la population française. Il est indispensable d’avoir une 
politique de l’immigration et de determiner quels sont les immigrants 

                                                           
120 “A quantidade das crianças é insuficiente. E é o mesmo, em geral, o caso de sua qualidade. 
Essa deficiência qualitativa é devida ora pelas causas hereditárias, ora pelos problemas de 
desenvolvimento, no momento do parto e mais ainda depois do nascimento”  
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dont la présence est désirable du point de vue de l’avenir biologique 
de la nation” (CARREL, 1943, p.21).121  
 

A partir da década de 20, a presença destes imigrantes começou a 

aumentar na França. Eles vieram como soldados, principalmente os das 

colônias francesas em África, e trabalhadores. A situação agravou-se depois 

que os Estados Unidos restringiram a entrada de imigrantes, em 1921 

(SCHNEIDER, 1990, p.234).  

Assim, o chamado Departamento de biologia da população, formado 

pelas equipes população, habitat e demografia, encarregava-se de levantar 

dados sobre o desenvolvimento da população, tanto do ponto de vista 

quantitativo, quanto do qualitativo. Além das pesquisas com relação à 

imigração, esse departamento era responsável pelas pesquisas intituladas 

“Hereditariedade – Genética – Eugenia” (CARREL, 1943) e tinham como 

objetivo reunir uma documentação sobre as “famílias nobres” da França, 

aquelas potencialmente fecundas e profissionalmente dotadas. 

 Como complemento a estas atividades, outro departamento, o da 

biologia da infância e da juventude, estendia seu programa para tornar melhor 

as condições do desenvolvimento da criança.  

“Une amelioration est possible dans beaucoup des cas. Certes, Il est 
vraie qu’un grand nombre des enfants des écoles primaires et des 
lycées ont mauvaise apparence. Mais on observe aussi, parmi les 
enfants de l’âge préscolaire, jusqu’à l’âge de trois ou quatre ans, 
beaucoup de spécimens qui sont bien bâtis, solides, intelligents, 

                                                           
121 “Muitos imigrantes, sabemos, foram recebidos na França. Alguns são desejáveis, outros 
não. A presença de grupos de estrangeiros indesejáveis do ponto de vista biológico é 
seguramente um perigo para a população francesa. A Fundação se propôs a detalhar as 
modalidades de assimilação dos imigrantes para que se torne possível os localizar dentro de 
condições apropriadas as suas características étnicas. Ela executa atualmente a contagem e a 
localização de certas categorias, entre eles, Norte – Africanos, Armênios e Poloneses. Ela 
procura saber o valor produzido do cruzamento dos estrangeiros com os Franceses. Treze por 
cento da população da França é estrangeira. Esses estrangeiros foram recebidos sem alguma 
atenção para a uma possível influência sobre a população francesa. É indispensável uma 
política de imigração e de determinar aqueles que são os imigrantes os quais a presença é 
desejável do ponto de vista do futuro biológico da nação.”  
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entreprenants et même beau. Il semble donc que les défauts 
physiques et les déficiences physiologiques et morales de la jeunesse 
soient l’expression, non d’une dégénérescence vraie, mais des 
troubles de développement” (CARREL, 1943, p. 22).122 
  

A premissa de Carrel para atacar os problemas do desenvolvimento da 

criança era expressada pela via do “melhorismo”, a qual tornava-se eficaz 

através de um plano educacional. Nesse sentido, ele se aproximou mais uma 

vez das idéias eugenistas pensadas a partir da puericultura de Pinard. Sua 

idéia de evolução era muito mais propensa a uma perspectiva neolamarckista 

do que à darwinista, ou seja, o meio influenciava mais, enfraquecendo a 

certeza de uma ordem hereditária que implicasse na vida e na sobrevivência. A 

educação, para Carrel, traduzia-se na ferramenta mais importante para resolver 

os problemas humanos (DROUARD, 1992, p.101), pois comportava ao mesmo 

tempo a necessidade e a possibilidade de reformar mente e corpo do indivíduo.  

Assim, as funções daquele departamento dividiam-se na equipe 

nutrição, que desenvolveu um programa nutricional alternativo para as escolas 

que englobava na ingestão de todas as vitaminas, para contribuir ao 

crescimento das crianças e, além desse, tinha um plano de distribuição de 

sementes de soja para mais de 300.000 hortas operárias; e na equipe 

desenvolvimento da infância, que tinha como objetivo a inspeção médica nas 

escolas, com exames físicos e mentais para constituir um inventário escolar – 

uma espécie de arquivo sobre a situação física e mental de cada aluno – além 

da observação dos resultados a partir das práticas de ginástica e esportes. 

                                                           
122 “Melhorar é possível em muitos casos. Certamente, é verdade que um grande número das 
crianças das escolas primárias e liceus têm má aparência. Mas se observa também, entre as 
crianças de idade pré-escolar, até a idade de três ou quatro anos, muitos exemplos que são 
bem crescidos, fortes, inteligentes, audaciosos e mesmo bonitos. Parece, portanto, que os 
defeitos físicos e as deficiências fisiológicas e morais da juventude sejam a expressão, não de 
uma verdadeira degenerescência, mas de problemas do desenvolvimento.”  
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Para tanto, foi aplicado um exame, no ano de 1943, restrito a 1.820 crianças 

das escolas primárias de um bairro de Paris, que constatou que:  

“Le étude de l’aptitude sportive des enfants de moins de treize ans 
montre qu’ils manquent de souplesse et que beaucoup ne savent ni 
se tenir, ni marcher, ni courrir. Leurs mouvements sont désunis, 
suivant le terme de stade. Les enfants des deux sexes qui pratiquent 
la natation présentent une stature et um développement thoracique 
bien supérieurs aux autres” (CARREL, 1943, p.23).123 
 

Outro estudo, sobre as atitudes corporais defeituosas dos jovens foi feito 

e publicado nos Cahiers de 1944. Este estudo compreendia uma análise 

através de fotografias e um exame fisiológico aplicado pelo professor de 

educação física de adolescentes de ambos os sexos, classes sociais e lugares 

diferentes, com idade entre 12 e 20 anos. Abaixo, segue uma das fotos (figura 

2) utilizadas na análise. 

 
  

                                                           
123 “O estudo das aptidões esportivas das crianças de menos de treze anos mostra a falta de 
flexibilidade nas crianças e que eles não sabem nem se sustentar, nem andar, nem correr. 
Seus movimentos são desunidos, de acordo com os termos da sua fase. As crianças de ambos 
os sexos que praticam a natação apresentam uma estatura e um desenvolvimento torácico 
bem superior aos outros.” 

Figura 2 – Groupe d’enfants de 12 à 16 ans, milieu moyen, colonie des vacances riches. Plusieurs 

d’enfants séjournent depuis six mois. Pas de anomalies graves des atittudes. Mauvais port des épaules. 
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Esta foto fez parte da análise num processo coletivo, para que as 

crianças pudessem ser comparadas. Além desse processo, os jovens também 

foram fotografados individualmente. Neste caso, a análise foi registrada da 

seguinte maneira (conforme a legenda da foto): “Grupo de crianças de 12 à 16 

anos, classe média, colônia de férias rica, muitas dessas crianças estão nessa 

colônia há seis meses. Nenhuma anomalia grave das atitudes. Má postura dos 

ombros” (CHAPPERT, 1944, p.75).  

 Estes resultados vieram reforçar a prática dos exercícios físicos como 

fundamental para a reordenação do corpo defeituoso e a elevação da potência 

vital do organismo. Além disso, a prática da educação física se fazia necessária 

num trabalho conjunto com a educação moral: “Le physique et le psychique 

sont liés et forment un tout indissociable. L’intérêt social de l’éducation 

physique est de réaliser l’equilibre de l’individu dans toutes formes”124 

(CHAPPERT, 1944, p.74) 

Desde o século XIX, a ginástica na França era considerada uma prática 

que não só elevava a força física do indivíduo, mas também contribuía para o 

aperfeiçoamento moral. Estas idéias foram trabalhadas por George Demeny, 

considerado o precursor da ginástica científica na França. Este acreditava que 

a ginástica era uma ferramenta indispensável para o indivíduo gerar força e 

produtividade no trabalho:  

“Quando Demeny afirma que o trabalhador deve ser pensado como 
um capital de energia e que cabe a educação física contribuir 
decisivamente na formação desse capital, é possível vislumbrar, mais 
claramente, o lugar desta Educação Física” (SOARES, 1998, p. 137). 
 

                                                           
124 “O físico e o psíquico estão ligados e formam um todo indissociável. O interesse social da 
educação física é de realizar o equilíbrio do individuo de todas as maneiras” 
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De tal modo, podemos pensar que, quando Carrel pensou na educação 

a partir de sua função completa, que é a de “reformar” o indivíduo de corpo e 

alma, ele tinha como objetivo fortalecer uma nação do ponto de vista de seu 

contingente populacional potencialmente produtivo. Uma nação forte seria 

assim composta através do desenvolvimento e aperfeiçoamento dos indivíduos 

em cada vez mais fortes, sãos e produtivos.  

O programa de Carrel era extenso. Suas pesquisas tinham como 

premissa a questão da melhoria da raça, mas sem perder de vista os baixos 

níveis populacionais da França. Apesar de ter passado o maior tempo de sua 

vida estudando nos Estados Unidos, mostrou-se dedicado às idéias de um 

eugenismo que não se evidenciou como negativo durante as atividades da 

Fundação. Sua fórmula para o fortalecimento da raça francesa combinava o 

desenvolvimento dos potencialmente fortes e o remodelamento dos “fracos”, 

dentro de um programa parecido com o de Pinard.  

A Fundação durou de 1942 até 1944. Havia, ainda em 1945, a 

publicação da Revista, que trazia um extenso estudo sobre a população 

francesa mostrada comparativamente a partir de gráficos (CAHIERS, 1945). 

Isto porque, em 1944, a Fundação não simplesmente desapareceu, mas 

mudou de nome e tornou-se o INED (Instituto nacional de estudos 

demográficos), que existe até hoje.  

 É preciso ressaltar que dizer que os programas de desenvolvimento e 

melhoria da raça na França estavam ligados às noções de prevenção e de 

educação não isentou o Governo de Vichy das atrocidades da colaboração 

com o nazismo e suas idéias. A França serviu como um grande filtro de 

escoamento de judeus e ciganos para Auschwitz e outros campos de 
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extermínio. Outros ainda morreram de frio, fome ou por falta de atendimento 

médico. Assim, o episódio de Vichy configurou-se como uma fissura, forte o 

bastante para ser considerado um lapso, no processo de estatização do 

biológico ou da biopolítica que começa a se concretizar no século XIX: 

“Quando vocês têm uma sociedade de normalização, quando vocês 
têm um poder que é, ao menos em toda sua superfície e em primeira 
instância, em primeira linha um biopoder, pois bem o racismo é 
indispensável como condição para poder tirar a vida de alguém, para 
poder tirar a vida dos outros” (FOUCAULT, 2002, p. 306).  
 

 Dessa maneira, o racismo, aliado ao exercício do biopoder, tornou-se 

elemento indispensável de subversão de uma tecnologia de poder que tinha 

como objeto e objetivo a vida, para devolver então, o direito de matar. No 

entanto, o racismo só veio a ser o mecanismo fundamental para devolver esse 

poder soberano de “causar a morte” na medida em que se desvalorizou e 

desqualificou totalmente a existência de um indivíduo ou de um grupo. 

“É como se toda a valorização e toda a politização da vida (como está 
implícita, no fundo, na soberania do indivíduo sobre sua própria 
existência) implicasse necessariamente uma nova decisão sobre o 
limiar além do qual a vida cessa de ser politicamente relevante, é 
então somente vida sacra e, como tal, pode ser impunemente 
eliminada” (AGAMBEN, 2007, p.146). 
 

A vida, neste caso, ficaria suspensa de toda sua importância política, 

social, religiosa e jurídica, que pôde ser gerada por um Estado de exceção125, 

assim, ditaduras, regimes fascistas e o próprio nazismo. Esta suspensão do 

direito à existência levaria às atitudes de interdição (prisão, asilos, 

desnaturalização, etc.) e, no limite, à interdição da própria vida, dando 

novamente ao poder soberano o direito de matar, como uma espécie de 

radicalização da biopolítica. 

                                                           
125 Para Agamben, o Estado de exceção é quando “o soberano, tendo o poder legal de 
suspender a validade da lei, coloca-se legalmente fora da lei” (AGAMBEN, 2007, p. 23), ou 
seja, não é o caos que se instaura, mas um regime totalitário, resultado da própria suspensão 
da lei. Nada o excede, o que é excluído é interiorizado, o que não pertence é também 
incluído.cf Arendt, Hannah. Origens do totalitarismo. São Paulo: Cia das Letras, 1989.  
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Colocaram-se assim as práticas mais repressivas da França naquilo 

que se pode entender por eugenia. Sob o colaboracionismo com a Alemanha 

nazista, algumas idéias mais radicais apareceram entre os simpatizantes do 

eugenismo francês. No entanto, os empreendimentos mais amplos, que ligam 

em esforços a comunidade científica e o governo, como a lei do exame pré-

nupcial e a Fundação de Carrel, mantiveram-se dentro dos padrões da 

prevenção e da educação e, de certo modo, deram continuidade ao projeto 

inicial do eugenismo francês. 

    

 
3.3 Le capital biologique – considerações sobre uma economia da vida.  

 

 

Hoje, na França é possível encontrar produtos de higiene pessoal e da 

casa com a palavra “capital” no rótulo. Para um estrangeiro, comprar um creme 

dental cujo rótulo diz “capital dentes brancos” é, no mínimo, estranho, mas não 

para os franceses. A palavra “capital” pode ser encontrada nas prateleiras de 

um supermercado referindo-se a diversos segmentos da saúde e da higiene, 

dando a característica potencial daquele produto. Assim como um creme dental 

pode ter a noção de “capital dentes brancos”, um desengordurante de cozinha 

pode ter a noção de “capital limpeza” gravada no rótulo.  

Para além de cremes dentais ou desengordurantes de cozinha – não 

que esta seja uma discussão menor –, o sentido da palavra “capital” vem sendo 

ramificado de uma conotação econômica primordial. Pierre Bourdieu, sociólogo 

francês, trouxe uma nova noção de capital. Capital, para ele, é um ativo que 

determina a posição social do indivíduo e que se estabelece por uma série de 
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fenômenos; nesse sentido, não há apenas a noção de capital no singular, mas 

sim existem “capitais”.  

Segundo o autor, seriam quatro os tipos de capitais: o econômico, o 

cultural, o social e o simbólico. O econômico compreende os fatores de 

produção e os bens materiais; o cultural compreende o saber, as aptidões e as 

atitudes transmitidas pela família e pelo sistema; o social se estabelece pela 

posição do indivíduo; e o capital simbólico, que deriva do social, é o valor dado 

a essas posições.126  

Da mesma forma, outros usos da idéia de capital têm surgido na França. 

Duas expressões próximas, e mesmo complementares, têm sido usadas, 

recentemente, com freqüência: “capital biologique” (capital biológico), capital 

genétique (capital genético) e “capital santé” (capital saúde).  

Atualmente, a noção de capital biológico aparece muito ligada aos 

estudos referentes à ecologia e ecossistemas – ainda mais nesse momento de 

preocupação com o aquecimento global e o limite das fontes naturais de água 

–, funcionando como uma espécie de “capital natureza”, ou seja, a riqueza dos 

recursos naturais. 

“On ne peut que s’associer aux recommandations établies par 
l’auteur, pour préserver et redynamiser forêts et steppes, qui ont 
constitué jusqu’à nos jours un capital biologique irremplaçable 
assurant la survie d’une partie importante de la population marocaine. 
Ses conclusions s’organisent autour de quatre axes fondamentaux: 
mise en place de traitements sylvicoles appropriés, régénération 
assistée, travaux de reforestations et réduction de la pression 
pastorale.”127(BENABID;2000) 

                                                           
126 A este respeito, ver: GAUVIN, Bernard. Notes de cours sur Pierre Bourdieu, Automne, 2002. 
127 “Só se pode associar as recomendações estabelecidas pelo autor, para preservar e 
dinamizar florestas e estepes, que foram constituídos por um capital biológico insubstituível e 
que assegura a sobrevivência de uma parte importante da população marroquina. Essas 
conclusões se organizam em torno de quatro eixos fundamentais: estabelecer os tratamentos 
silvícolas apropriados, regeneração assistida, trabalhos de reflorestamento e redução da 
pressão pastoral” Pierre Quezél Preface. in: Benabid, A., “Flore et Ecosysteme du Maroc – 
Evaluation et Préservacion de la Biodiversité”, Paris: Ibis, 2000. Disponível em: 
http://www.ibispress.com/f/index.php?sp=liv&livre_id=26. 
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O capital genético é a noção utilizada para designar a carga genética de 

cada ser vivo, transmitida pela hereditariedade.  

Já a noção de capital saúde é determinada pelos comportamentos de 

cada indivíduo, por exemplo, se esse indivíduo é fumante ou não, se sua 

alimentação é saudável, se pratica esportes, que meio social ele pertence etc., 

ou seja, suas atitudes, seu modo de vida e seus hábitos. 

Michel Foucault, em Naissance de la biopolitique – publicação do curso 

proferido em 1978 e 1979 no Collège de France – , por exemplo, utiliza a teoria 

do capital humano de uma maneira a se pensar a biopolítica em termos 

econômicos neoliberais, isto é, ver de que forma a economia neoliberal 

requisita uma política normalizadora do corpo e da população.  

“Ce capital humain Il est composé de quoi? Eh bien, Il est composé, 

disent-ils, d’élements qui sont des élements innés et d’autres qui sont des 

élements acquis.”128(FOUCAULT, 2004, p.233). O capital humano seria, então, 

a junção das qualidades hereditárias somadas às qualidades adquiridas por um 

processo de educação no sentido mais amplo do termo. Aqui, deve-se 

entender a educação como, de fato, um plano de investimentos educativos que 

começa desde a criação dos pais e vai até a formação do caráter, dos gostos e 

da maneira como o indivíduo se comporta na sociedade, não se limitando 

apenas a uma formação profissional129. Além disso, a biopolítica também tem o 
                                                           
128 “E este capital humano é composto de quê? Bem, ele é composto, segundo eles, dos 
elementos que são inatos e de outros elementos que são os adquiridos.” Neste trecho Foucault 
utilizou os trabalhos de: Lapage, H. Demain le capitalisme. Paris: IEP, 1977; Ribboud, M. & 
Iglesias, Fernand F. “La theorie du capital humain: un retour aux classiques” in: Rosa, J. & 
Aftalion, F., dir. L’Économie retrouvée; e Ribboud, M. Accumulation du capital humain. Paris: 
Economica, 1978. 
129 Esta segunda característica do capital humano, a das qualidades adquiridas, se aproxima 
da idéia de capital cultural de Bourdieu, dentro da noção de habitus ou gostos (BOURDIEU, 
2007, p. 21). 
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seu papel nesses investimentos para a constituição e melhoria do capital 

humano.  

“on peut faire de la même façon l’analyse des soins médicaux, et 
d’une façon générale, de toutes les activités concernant la santé des 
individus, qui apparraissent ainsi comme étant autant d’élements à 
partir desquelles le capital humain va pouvoir premièrement être 
amélioré, et deuxièmement être conserve et utilisé le plus longtemps 
possible.”(FOUCAULT; 2004; p. 236)130 

   
Desta forma, para Foucault, os mecanismos da biopolítica se tornam 

pertinentes para uma análise do neoliberalismo na medida em que esse 

conjunto de elementos – disciplinadores e reguladores – é responsável pela 

formação, melhoria e acumulação do capital humano. Isso porque no 

neoliberalismo o homo economicus131 não é mais uma parcela constituinte do 

homem, concentrada apenas na dimensão econômica, mas sim o homem 

como um todo, este é o empreendedor dele mesmo, é sobre o seu corpo que 

se direcionam os investimentos; está nele seu próprio capital, sua produção e 

seu lucro.  

Entre as décadas de 20 e 30, a noção de capital biológico é trazida por 

Adolphe Pinard em um ensaio sobre a hereditariedade e a procriação, 

destinado a todos os jovens, homens e mulheres, da França. Tratava-se de um 

apelo às jovens, para que escolhessem bons maridos e para que os jovens 

fossem bons trabalhadores e ficassem longe do álcool.  

                                                           
130 “Se pode fazer, da mesma maneira, a análise dos cuidados médicos e, de uma maneira 
geral, de todas as atividades ligadas à saúde do indivíduo, que aparecem, assim, como sendo 
o mesmo conjunto de elementos a partir daqueles o capital humano poderá, em primeiro lugar, 
ser melhorado e, em segundo lugar, ser conservado e utilizado mais tempo possível.”     
131 Na concepção clássica o homo economicus era uma abstração utilizada para focar o 
homem estritamente na função econômica, ou seja, suas operações comerciais. No 
neoliberalismo, o conjunto dos fatores físicos e psicológicos determina o trabalho, o que se 
pode entender a partir disso é a fusão entre trabalhador e trabalho. Dessa maneira, o trabalho, 
por sua vez, comporta um capital, uma competência, originada por esses fatores físicos e 
psicológicos do indivíduo, e, assim, tornando o capital a própria forma de rendimento. 
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“Pouvons-nous éspérez que vous transmettrez à vos descendants le 
capital biologique – fortuitement peut-être, - mais en tout cas, si 
heureusement conservé par vos ancêtres et qui vous a été legue de 
par le fait de l’hérédité?” (PINARD; p. 2)132 

   
Deve-se levar em consideração que os termos de “capital”, tratados até 

o momento, são mais recentes e, desse modo, apesar de Pinard ter utilizado o 

termo “capital biológico” neste trecho, é possível notar que sua alusão foi feita 

para designar a herança genética do indivíduo.  

O texto de Pinard, por se tratar de uma espécie de “cartilha educativa” 

para os jovens franceses, une a importância da herança genética a uma série 

de medidas educacionais relacionadas ao comportamento do indivíduo como 

investimento de uma vida sã, para então se tornar potencialmente produtiva. 

Na França, ficava difícil estreitar os limites de atuação entre caracteres inatos e 

adquiridos, uma vez que o projeto de melhoria da raça se estabelecia por sua 

ação em conjunto. Isso porque, a herança rousseauniana do homem como um 

ser social133 estava presente nas teorias acerca do desenvolvimento biológico, 

dessa maneira, um projeto educacional era sempre colocado: não bastava 

nascer com qualidades, elas precisavam estar sempre protegidas, 

administradas e desenvolvidas.  

                                                           
132 “Podemos esperar que vocês transmitirão aos seus descendentes o capital biológico – 
fortuitamente talvez, - mas em todo o caso, felizmente conservado pelos seus ancestrais e que 
foi legado à vocês pelo feito da hereditariedade?” Pinard, Adolphe. À la jeunesse, pour l’avenir 
de la race française. Comite Nacional de l’éducation physique & sportive et hygiène sociale, 
s/d.p.2. (A produção de Pinard se concentra nas décadas de 20 e 30). 
133 A discussão feita no livro de Pierre Darmon mostra o debate sobre Criminologia entre 
Cesare Lombroso, da escola positivista italiana, e o Prof. Lacassagne, da escola de 
antropologia de Lyon. Lombroso desenvolveu seus estudos a partir da fisiologia, analisando e 
avançando sobre aquilo que seus precursores tinham alcançado nos estudos da delinqüência 
e, assim, fundamentando uma antropologia criminal. Com isso, o “criminoso nato” de Lombroso 
estabeleceu o crime como sendo algo natural, inerente a alguns indivíduos, que podiam ser 
identificados a partir de sua morfologia corporal, sobretudo a partir da análise da caixa 
craniana, o que levou à sua aproximação do criminoso ao homem primitivo. Numa outra 
perspectiva, bem combativa a essa, Lacassagne trouxe a perspectiva de que um fator externo 
ou o meio social era a causa preponderante, como se o “meio social fosse o caldo da cultura 
criminal”, seguindo aquilo que Rousseau já tinha dito: O homem nasce bom, a sociedade o 
corrompe.  
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Pode-se dizer, então, que o capital genético era um “bem” herdado dos 

ancestrais e, potencialmente, transmitido para os descendentes. Se ao nascer, 

o indivíduo recebia uma herança e pretendia viver sua vida com essa “riqueza”, 

doravante seria preciso uma administração para que esse capital se 

desdobrasse em lucros, ou seja, um investimento deveria ser feito. No entanto, 

o termo “capital, se analisado sob esta ótica, pode extrapolar a noção jurídico-

política de corpo.  

Assim funcionava a lógica “econômica” da vida: o indivíduo nascia com 

seus caracteres genéticos, o “bem hereditário”, mas, a partir disto, ele 

precisava manter seu corpo são e produtivo. Sua capacidade de trabalho, a 

prevenção de doenças, sua higiene, em todos os sentidos, e a alimentação 

faziam parte do investimento que caracterizava uma existência, que doravante, 

seria delineada pelo ideal da longevidade e da produção vital, esta gerando 

recursos para a população e para o Estado e, concomitantemente, bons filhos 

para nação, os futuros produtores. A formação deste “cidadão completo” dava-

se em conjunto às condutas do cuidado de si, definidas pelas práticas 

higienistas, particularmente evidenciadas na puericultura de Pinard, de tal 

modo que a sua cartilha educativa funcionasse como um apelo político-moral 

na tentativa de revelar a importância do casamento e, por conseguinte, de uma 

relação sexual civilizada, por vezes tratada como o “ato sagrado da 

reprodução”.  

“Il vous apparaît, je pense, qu’une instruction, qu’une éducation, 
concernant la civilization de l’instinct de reproduction, s’imposent 
actuallement, si nous voulons sauvaguarder l’avenir de nôtre 
race.”134(PINARD; p.25) 

 
                                                           
134 “Parece, eu acho, que uma instrução, uma educação, que concerne à civilização do instinto 
de reprodução se impõe atualmente, se quisermos proteger o futuro de nossa raça”. 
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Na sociedade contemporânea, assistiu-se a passagem do sangue para o 

sexo como mecanismo de poder. Agora a força é dirigida ao corpo, à vida e à 

procriação: “Saúde, progenitura, raça, futuro da espécie, vitalidade do corpo 

social, o poder fala da sexualidade e para a sexualidade; quanto a esta não é 

marca ou símbolo, é alvo ou objeto” (FOUCAULT, 2001, p.138). 

Assim, o corpo é a máquina135 da produção vital, nele se gera e se 

promove um modo de vida mais sadio. Ele é território de uma política 

reprodutiva que articula casamentos desejáveis, procriação, melhoria da raça e 

promoção da longevidade. Nele também se articulam dispositivos do controle 

qualitativo da população. Um governo do corpo é então colocado: o sexo, e 

propriamente, o corpo é o espaço da coerção, é nele e a partir dele que uma 

doutrina normalizadora é configurada, na qual se desdobram seus usos 

políticos.  

Esta idéia de governo do corpo é trazida por Didier Fassin, que também 

segue os passos da biopolítica de Foucault, e que se refere, essencialmente, 

às ações públicas que se exercem sobre e pelo corpo: 

“En utilisant le terme gouvernement, nous avons voulu échapper aux 
lectures surdeterminées par des découpages administratifs ou des 
débats idéologiques afin de laisser ouvert et disponible tout le spectre 
des interventions publiques possibles sur le vivant et les populations: 
l’encadrement juridique, le formatage institutionnel, La surveillance, 
La moralisation, mais aussi les opérations de reconnaissance et de 
qualification, de classement et catégorisation” (FASSIN, 2004, 
p.20).136  
 

                                                           
135 Tema exaustivamente trabalhado pelas ciências humanas, a idéia do “homem máquina” 
pode ser pensada a partir de obras como: Novaes, Adauto (org.), O homem máquina: a ciência 
manipula o corpo. São Paulo: Cia das Letras, 2003. 
136 “Ao utilizar o termo governo, nós queríamos escapar das leituras sobredeterminadas pelos 
recortes administrativos ou debates ideológicos a fim de deixar aberto e disponível todo o 
espectro das intervenções públicas possíveis sobre o ser vivo e as populações: o 
enquadramento jurídico, a formatação institucional, a vigilância, a moralização e, também, as 
operações de reconhecimento e de qualificação, de classificação e categorização”. 
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Este é o movimento que vimos se apresentar nas políticas higienistas e 

eugenistas na França a partir do final do século XIX. Havia a idéia de ordenar, 

classificar, agrupar e controlar na tentativa de dar impulso a uma produção de 

corpos sãos na população.  

A “máquina-corpo” precisa gerar, circular e manter os bens adquiridos. 

Deste modo, os dois grandes deveres do cidadão são: produzir e reproduzir 

qualitativamente os bens inerentes ao corpo e aqueles que extrapolam sua 

materialidade, advindos dela através do trabalho:  

“Mens sana in corpore sano; et l’on ne peut guère concevoir un esprit 
et un corps sains ne travaillent pas. Oui, vous êtes aptes plus et 
mieux que tants d’autres à faîre rendre a vos forces, à ce point de 
vue, le maximum d’effet, c’est-à-dire, le maximum de puissance; donc, 
de par le corps ou de par la pensée, vous serez d’utiles travailleurs, 
vous serez de bons ouvrieurs.”137(PINARD;[s.e] p. 1)  
 

A puericultura de Pinard trazia idéias para a manutenção da raça, para 

que gerasse indivíduos fortes, sadios e produtivos ao mesmo tempo em que 

aumentasse a quantidade de pessoas. Pinard escreveu numa época em que as 

discussões sobre eugenia giravam em torno de uma maneira eficaz para 

resolver o problema do despovoamento, para aumentar os nascimentos e 

garantir a qualidade da população. Seus preceitos para tais objetivos 

concordavam com a idéia que a produtividade do indivíduo estaria baseada 

tanto na sua carga genética quanto na educação dos modos de vida.  

Todavia, pode-se considerar que a necessidade de preservação e 

manutenção do corpo permanece atualmente na França, mesmo em épocas de 

determinismos biológicos, pois, as possibilidades de uma acumulação do 

                                                           
137 “Mente sã em corpo são; e não podemos conceber um espírito e um corpo sãos que não 
trabalham. Sim, vocês são mais e melhores aptos que tantos outros para fazer render vossas 
forças, nesse ponto de vista, o máximo de efeito, isto é, o máximo de potência; portanto, 
através do corpo ou do pensamento, vocês serão úteis trabalhadores, vocês serão bons 
operários.” Pinard, Adolphe.  



118 

 

capital humano aparecem estampadas nas estantes dos supermercados, 

através de produtos alimentícios e de higiene que podem positivar o 

investimento saudável do corpo, que é o sustentáculo primordial da política de 

funcionamento da economia neoliberal. 
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Considerações finais 

 

Todo cuidado é pouco para falar de eugenia nos dias de hoje. Ao longo 

do século XX, o termo foi usado para identificar a mesma prática de melhoria 

da raça com diferentes conotações. Assim, nas primeiras décadas do século 

XX, ela parecia a melhor solução para alcançar o inalcançável: o fim da 

degenerescência, a objetivação da hereditariedade e a homogeneização da 

raça. Ela chegou ao limite, foi até as últimas conseqüências e, ainda assim, 

não se esgotou. 

De fato, a Segunda Guerra Mundial impôs um corte, uma quebra em sua 

trajetória. Depois de 1945, a eugenia continou sendo uma ciência em prol da 

melhoria da raça, mas já não vivia mais a idade de ouro na qual era a ciência 

indicada para os bons nascimentos, muito pelo contrário. A experiência nazista 

traduziu a noção de eugenia através da morte dos indesejáveis e abriu a 

contradição: como é possível produzir a vida através da morte? 

Era o caso de suspeitar que com a supremacia da ciência dos homens, 

deus foi morto e da costela de Adão nascia Frankenstein. Não que tais 

tendências deixassem de lado os anseios de constituir uma raça sã e 

produtiva. No entanto, depois do holocausto, o projeto eugênico não podia 

continuar do mesmo modo. Era preciso subverter, criar um duplo. Assim, aquilo 

que se desejava com a eugenia, escamotiou-se na genética, e o que 

chamávamos de melhorar a raça, transformou-se no investimento e acúmulo 

de capital humano. 

Nem na morte, nem na vida; nem no começo, nem no fim. Hoje, a 

genética atua num espaço “entre”, anterior a vida, um espaço-tempo em que a 
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vida ainda não consegue se atualizar. Ela vai ao código, à informação, no in 

vitro.   

No entanto, à medida que a genética decodificou a vida e fixou suas 

determinações através do código, ela traduziu o próprio código em vida ou, 

mesmo, a própria vida em código. No momento em que esse espaço que ela 

se inseriu ultrapassou a barreira que separava o código da vida, atualizou-se e 

tocou a vida, um conjunto de implicações se colocou.  

É neste ponto que entraram as discussões éticas em torno da genética. 

As imbricações destas discussões colocaram-se pela posição da Igreja 

Católica e sua reivindicação da criação divina do homem, pela presença de um 

fantasma da eugenia através do condicionamento e pela manipulação e 

afastamento daquilo que era considerado natural e espontâneo. 

É curioso notar que quanto mais os estudos da genética aproximaram-se 

da decodificação exata de certos eventos possíveis de nossas vidas através da 

decifração de nosso código genético, mais nos distanciamos da nossa noção 

de verdade. Segundo, uma descoberta recente, a felicidade seria determinada 

pelo código genético, ou seja, ser feliz não diria mais respeito à sucessão de 

eventos da vida, mas seria algo pré-determinado, anterior mesmo ao 

nascimento. Assim, se torna assustador pensar que o que poderia ser vivido 

não poderia alterar a própria vida.  

Voltamos à busca primordial pela objetivação da hereditariedade. O 

inalcançável continou inalcançável e talvez continue por algum tempo. A eterna 

busca da previsão exata é o que sustenta e justifica até hoje a necessidade da 

intervenção médica na vida.  
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É neste sentido que este trabalho procuraou contribuir para o estudo do 

tema da eugenia, entendendo de forma ela surge, suas especificidades, como 

se desenvolveu e se sustentou, estabelecendo uma continuidade.  

A experiência da França mostrou a necessidade de prevenir, educar e 

reordenar a vida, atuações que perduram até hoje, com a necessidade do 

governo utilizar a ciência para intervir nos problemas sociais, na tentativa de 

melhorar o capital humano. Como observado no trabalho, a França foi mais 

propensa a acreditar na intervenção do meio para a melhoria da raça, do que 

no determinismo biológico. Sendo assim, a continuidade das idéias do 

programa eugenista estabelecido no início do século tornou-se mais aceitável, 

mesmo depois da Segunda Guerra. 

Responder a perguntas que dizem respeito à eugenia durante o 

colaboracionismo, implicaria em tomar uma posição entre culpar a França ou 

inocentá-la por práticas de eugenismo negativo, e não se tratou disto. Esse 

trabalho não esteve em busca de uma resposta a esta questão, tampouco quis 

esquecê-la. Nem mesmo se concentrou em uma descoberta espetacular que 

livrasse ou condenasse a história do eugenismo na França. 

Este trabalho buscou sim, delimitar algumas características peculiares 

ao eugenismo na França que proporcionaram a concentração em medidas 

preventivas e educacionais, indo na contracorrente do pensamento científico 

darwinista social da eugenista da época. E, assim, fornecer elementos para 

trabalhos futuros, para que se possam criar novas propostas de análise, 

trazendo outros problemas a serem pensados para questionar esta nova – ou 

velha – ordem da genética determinista de hoje. 
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