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Resumo

Esta dissertacdo tem como objetivo apresentar o percurso do Hospital de Cumura, na Guiné-Bissau,
estabelecimento dedicado ao tratamento da lepra, em particular nas primeiras décadas do seu
funcionamento, a partir dos anos 1950. Para tal fazemos uso de uma documentacao variada, desde
documentacgdo escrita, oral e imagens. A leprosaria de Cumura, ou Hospital- Colénia de Cumura, foi
um dos projetos idealizados em 1945, pelo entdo governador da Guiné Portuguesa, Sarmento
Rodrigues, para comemorar os cinco séculos da presenga de Portugal na Guiné. A ideia da sua cria¢ao
visava, sobretudo, o acolhimento e concentra¢ao, num dado lugar, dos doentes de lepra existentes um
pouco por todo o territério e consequentemente o estancamento da sua propaga¢do na Guiné. A
época, a Guiné apresentava um numero alarmante de doentes com lepra, o que fez dela o territdrio
africano ocupado por Portugal com maior nimero de doente com lepra, em termos proporcionais,
pois tratava-se de um muito diminuto territério em rela¢do as demais colonias portuguesas em Africa.
A titulo de exemplo, em 1950, foram diagnosticados pelos Servicos de Saude da Guiné 579 casos de
lepra.

A 22 de Abril de 1952, o ideal tornou-se o real. Foi oficialmente aberta a leprosaria de Cumura, com
261 doentes internos. No principio era algo bastante modesto, com 18 cabanas ou palhotas, nove por
cada lado da estrada e doze doentes por palhota, sem d4gua e luz, com parede de adobo, sem
pavimentos e isolado no meio de mato e sem as minimas condi¢Ges para o seu funcionamento, ou
seja, faltava quase tudo. Foi nessas condi¢des que os primeiros doentes de lepra do Hospital-Coldnia
foram atendidos.

Com o passar do tempo, as condi¢des habitacionais, higiénicas, alimentares e de tratamento foram
melhorando aos poucos gragas, sobretudo, aos trés primeiros missionarios voluntarios vindos de
Veneza (Itdlia). Tratava-se de P. Settimio, fr. Giuseppe e fr. Epifanio, que chegaram a Guiné a 5 de maio
de 1955. Foi com esses missiondrios que a leprosaria conheceu os seus melhores momentos,
sobretudo em relagdo a assisténcia médica e medicamentosa e socio-habitacional, porque vao ser eles
os mentores de construcdo, em concreto, dos dois primeiros pavilhGes da leprosaria dignos desse
nome, que ficaram prontos em 1970.

Mas antes, em 9 de maio de 1969, a leprosaria que até antes desta data estava sob administracdo do
governo portugués, foi entregue a Missdo Catélica de Cumura. Hoje, essa leprosaria é conhecida por
Hospital Mal de Hensen e atende ndo s doentes com lepra, mas também com outras patologias como,

por exemplo, tuberculose e HIV/SIDA.

Palavras-chaves: leprosaria, Mal de Hensen, hospital, Cumura, Guiné-Bissau.






Abstract

The aim of this dissertation is to present the history of the Cumura Hospital in Guinea-Bissau, an
establishment dedicated to the treatment of leprosy, particularly in the first decades of its operation,
from the 1950s onwards. The Cumura leprosarium, or Cumura Hospital-Colony, was one of the projects
conceived in 1945 by the governor of Guinea at the time, Sarmento Rodrigues, to commemorate the
five centuries of Portuguese presence in Guinea. The idea behind its creation was, above all, to house
and concentrate leprosy patients from all over the country in one place and, consequently, to stop the
spread of leprosy in Guinea. At the time, Guinea had an alarming number of leprosy patients, which
made it the African territory occupied by Portugal with the highest number of leprosy patients, in
proportional terms, as it was a very small territory in relation to the other Portuguese colonies. For
example, in 1950, the Guinean Health Services diagnosed 579 cases of leprosy.

On 22 April 1952, the ideal became the real thing. The Cumura leprosarium was officially opened, with
261 in-patients. The beginning was quite modest, with 18 huts or palhotas, nine on each side of the
road and twelve patients per palhota, without water or electricity, with adobe walls, no floors and
isolated in the middle of the bush and without the minimum conditions for its operation, in other
words, almost everything was missing. It was in these conditions that the first leprosy patients at the
Hospital-Colonia were cared for.

Over time, housing, hygiene, food and treatment conditions gradually improved, thanks above all to
the first three volunteer missionaries who came from Venice (Italy). They were Fr Settimio, Fr Giuseppe
and Fr Epifanio, who arrived in Guinea on 5 May 1955. It was with these missionaries that the
leprosarium experienced its best moments, especially in terms of medical care, medication and social
and housing, because they were the mentors behind the construction of the first two pavilions of the
leprosarium worthy of the name, which were completed in 1970.

But first, on 9 May 1969, the leprosarium, which until then had been administered by the Portuguese
government, was handed over to the Catholic Mission of Cumura. Today, this leprosarium is known as
the Hansen's disease Hospital and treats not only leprosy patients, but also those suffering from other

diseases such as tuberculosis and HIV/AIDS.

Keywords: leprosarium, Hansen's disease, hospital, Cumura, Guinea-Bissau.
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Introdugao

1. O tema: o presente trabalho tem como tema a Leprosaria/Hospital-Colénia de
Cumura: Histdria e Realiza¢Oes (1945-1969). Esta leprosaria, que é nos tempos atuais
o Hospital Mal de Hansen de Cumura, na Guiné-Bissau, foi fundada em 1945, pelo
entdo governador da Guiné Portuguesa, Manuel Maria Sarmento Rodrigues. Tinha
como principal propdsito reunir os doentes com lepra deste territério, como forma de
impedir novos contagios e, consequentemente, estancar a doenca. Foi a Unica do pais
a funcionar desde a época colonial até a data presente. Atualmente, atende ndo sé os

doentes com lepra, como também os de tuberculose e do HIV/SIDA.

2. A problematica: para o tema em questao, proponho responder ou tentar arranjar
solugdes para algumas questdes que julgo serem pertinentes, entre as quais: a) O que
motivou as autoridades portuguesas da Guiné colonial a instituir a leprosaria de
Cumura e precisamente nesse periodo?; b) Qual foi um dos objetivos centrais da
criacdo desta leprosaria?; c) Que percurso histdrico teve no decorrer da sua existéncia,
desde 1945 até o ano de 19697?; d) Como era o hospital em termos fisicos e funcionais?;
e) Como era constituido o seu pessoal, sobretudo o técnico?; f) Como eram
selecionados os doentes que eram internados nesta leprosaria?; g) Como eram
atendidos ou tratados?; h) Que tipos de categorias de doentes a leprosaria atendia e
como?; i) Em quais regimes a leprosaria funcionava e como?; j) Quem se encarregava
do hospital em termos funcionais?; k) Quais foram as realizacdes importantes do
Hospital-Coldnia de Cumura no periodo em estudo?; |) Que impacto teve este hospital
na zona da sua implantacdo, em particular, e na Guiné, em geral?; m) Que realiza¢tes
salientes conseguiu ao longo deste periodo?; n) Qual era o destino das pessoas curadas

pela leprosaria?; o) Como eram reinseridas socialmente?

3. O estado de arte: ndo foi uma tarefa facil reunir bibliografias para a feitura deste
trabalho devido ao tema em estudo “A Leprosaria/Hospital-Colonia de Cumura:

Histdria e Realizacdes (1945-1969). E um assunto pouco falado ou tratado o que resulta



na escassez da bibliografia, sobretudo na Guiné-Bissau, onde a falta de arquivos e de
bibliotecas é muito grande. Dos escritos existentes a maioria ndo passa de uma
sintese. Para a feitura deste trabalho tive de recorrer, em Portugal, ao Arquivo
Histérico Ultramarino, a Fundacdo Calouste Gulbenkian, a Fundacdao Mario Soares, aos
arquivos da Medicina Tropical e a biblioteca do ISCTE. Na Guiné-Bissau consultei os
arquivos do Instituto Nacional de Estudos e Pesquisa (INEP), os arquivos da Curia
Diocesana da Guiné-Bissau, os arquivos do Hospital Mal de Hansen/Hospital de
Cumura e a Biblioteca Nacional da Guiné-Bissau e aos alguns portais online. Gragas a
eles, a bibliografia consultada e algumas ajudas de pessoas singulares foi possivel a
feitura do presente trabalho. Da bibliografia consultada foi possivel retirar elementos
gque colaboraram para tracar a evolucdo deste estabelecimento de saude. A
“Leprosaria de Cumura ou Hospital- Colénia da Guiné Portuguesa” foi a mais antiga
leprosaria da Guiné, idealizado pelo seu entdo governador Sarmento Rodrigues, em
1945, situada em Cumura, a poucos quilémetros de Bissau'. Mas, a sua abertura oficial
s6 aconteceu a 22 de abril de 1952 e a 21 de fevereiro do ano seguinte mudou de
designacdo, passando entdo a designar-se por Hospital-Colénia de Cumura. A 5 de
maio de 1955, chega a Guiné o primeiro grupo de missionarios franciscanos de Veneza
(Itélia), que serdo os mentores da dindmica e evolucdo da leprosaria®.

Nos seus primeiros momentos de existéncia, a leprosaria era algo modesta, com 18
palhotas ou cabanas, sem as minimas condi¢des (sem dgua e luz, sem vedagao, camas
em condicBes, e muito mais)3. No ano de 1966, deu-se o inicio da constru¢do em bloco
dos dois primeiros pavilhdes da leprosaria que ficaram prontos em dezembro de 1970,
0 que vai contribuir bastante para a melhoria de condi¢des de habitabilidade dos
doentes e da funcionalidade do hospital. Em maio de 1969, a Missdo Catdlica de
Cumura passa a ter a tutela da leprosaria®. O pessoal técnico da leprosaria, no

momento, resumia-se a um médico leprdlogo portugués, trés enfermeiros italianos e

1 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia — intercecdes. Lisboa:
Anais do Instituto de Higiene e Medicina Tropical (22 Encontro Luso-Brasileiro de Histéria da Medicina Tropical).
2 LONGO, Fébio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005. Padova: IMPRIMENDA, Limena.

3 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia — intercecées. Lisboa:
Anais do Instituto de Higiene e Medicina Tropical (22 Encontro Luso-Brasileiro de Histdria da Medicina Tropical).
4 LONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005. Padova: IMPRIMENDA, Limena



dois auxiliares de enfermeiro guineenses. Com o passar de tempo chegou ao pais um
outro médico leprdlogo da origem norte-americana®. A leprosaria prestava servigos
aos doentes em regime de ambulatério e de internamento. No primeiro, os doentes
eram visitados por técnicos de saude que se deslocavam nas suas respetivas
motorizadas ou automdveis, que lhes administram injecdes ou comprimidos, de
acordo com a necessidade de cada paciente®. No segundo regime, em internamento,
os doentes eram medicados e tratados todos os dias, mediante um horario feito para

o efeito, ou seja, das oito horas as onze horas’.

4. Os objetivos: o presente trabalho visa: a) resgatar, preservar e divulgar a histdria ou
a memoria da leprosaria de Cumura, a mais antiga da Guiné e uma das mais antigas
das coldnias portuguesas da Africa, sendo ela hoje a Unica do pais e uma das poucas
ainda existentes na Africa Ocidental; b) trazer a publico mais informacdes sobre o
referido hospital e as contribuicdes dada por ele ao longo da sua existéncia no
tratamento da lepra e de varias outras patologias aos diferentes grupos sociais; c)
honrara memdria daqueles que deram as suas vidas ou parte delas a favor dos doentes
com lepra, principalmente, na Guiné. Outrossim, o presente trabalho visa: a)
homenagear aos mentores deste projeto — leprosaria de Cumura — e os profissionais
que, dia apds dia, deram o seu maximo para o bem-estar dos doentes e da prépria
instituicdo; b) valorizar as contribui¢cdes prestadas ao sistema de saude da Guiné; b)
chamar a atencdo sobre a necessidade de apoio que, na verdade, esta instituicao
precisa, como forma de ajuda-la a continuar a dar o seu contributo a populacio

necessitada.

5 LECUONA, Mauricio de Oliveira (1966). Luta contra lepra na Guiné. Boletim Cultural da Guiné Portuguesa.
Janeiro 1966, vol. XXI, n2 81.

6 LONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005. Padova: IMPRIMENDA Limena; CORREA, Silvio Marcus de Souza (2021). A Especializag¢Go do
Sofrimento dos Outros Pelas Fotografias da Hanseniase na Africa da Primeira Metade do Século XX.
Universidade Federal de Santa Catarina. Afro-Asia, n. 64.

7 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia — interce¢des. Lisboa:
Anais do Instituto de Higiene e Medicina Tropical (22 Encontro Luso-Brasileiro de Histéria da Medicina Tropical).



5.

A Metodologia e fontes: como ja foi referido, o presente trabalho foi feito com base
em consultas, andlises, comparagdo, interpretacdo e tratamentos de fontes
secundarias ou bibliograficas: livros, artigos, revistas periddicas e outros; em consultas,
andlises, comparacao, interpretacdo e tratamentos de fontes primarias: boletins
oficiais, relatérios anuais, correspondéncias e outros documentos e algumas
entrevistas. Relativamente as fontes recorri, em Portugal, ao Arquivo Histérico
Ultramarino, a Fundacdo Calouste Gulbenkian, a Fundacdo Mdrio Soares, aos arquivos
da Medicina Tropical e a biblioteca do ISCTE. Na Guiné-Bissau recorri aos arquivos do
Instituto Nacional de Estudos e Pesquisa (INEP), aos arquivos da Curia Diocesana da
Guiné-Bissau, aos arquivos do Hospital Mal de Hansen/Hospital de Cumura e a
Biblioteca Nacional da Guiné-Bissau e a alguns portais online. Gragas a eles e algumas

ajudas de pessoas singulares foi possivel a feitura do presente trabalho.

Apresentac¢do de trabalho: o presente trabalho estd estruturado da seguinte maneira.
Comecamos por realizar o contexto em que o Hospital de Cumura surgiu, procurando
caracterizar de forma geral a situacdo da Guiné-Bissau no periodo entre 1945 e 1974,
guando a potencia colonizadora que era Portugal se retirou do territdrio. Considerou-
se como elementos centrais para descrever o contexto a caracterizagdao geral da
administracao colonial na Guiné-Bissau, bem como uma caracterizacdao geral do
sistema de saude neste territdrio colonizado por Portugal. No 2.2 capitulo procuramos
apresentar os elementos gerais relativos ao combate contra a lepra, primeiramente
em termos mais gerais e, seguidamente, procura-se apresentar como foi desenvolvido
o combate contra a lepra e a atenc¢ao dedicada pelo poder colonial para com as
pessoas que contrairam esta doenga. No 3.2 capitulo concentramo-nos no nosso
objeto de estudo, o Hospital de Cumura, procurando tracar a sua histéria, a forma
como estava organizado e o pessoal que ai trabalhava, em particular os técnicos de
saude que ai desenvolviam a sua atividade. Por fim, no 4.2 capitulo, procuramos
apresentar alguns dados relativos aos doentes que foram seguidos no Hospital de
Cumura, padecendo de lepra, considerando as duas tipologias entdo definidas: os
doentes que eram acompanhados em ambulatério e os doentes que eram tratados em

regime de internamento.



CAPITULO 1: GUINE-BISSAU: HISTORIA E CONTEXTO NO PERIODO COLONIAL
(1945-1974)

Introducgao

O mais pequeno territério do Império Portugués na Africa continental, a Guiné (forcada a sua
soberania como um estado em 1610 com o nome de Guiné Portuguesa?®), fica situada na costa
ocidental africana. Ao norte encontra-se limitada pela Republica Senegalesa e ao este e sul,
pela Republica da Guine Conacri, entre os paralelos de 10°59’ e 12°20’ de latitude Norte e os
meridianos de 13°40’ e 16°43’ de longitude Oeste, ficando inteiramente situado na zona
tropical Norte. A oeste é banhada pelo Oceano Atlantico. E um territério com um vasto litoral,
com 180 km de costa, contada desde o Cabo Roxo até a Ponta Cagete. A sua extensdo maxima
em longitude é de 330 km e em latitude é de 193 km, apresentando uma fronteira terrestre
com 680 km de extensdo.’

E um territério como uma parcela continental e com algumas ilhas adjacentes (Jeta, Caid,
Pecixe, Bissau, Areias, Bolama, Carar, Como e Melo), e uma outra parte insular e mais afastada

— o0 Arquipélago dos Bijagds — que conta com 40 ilhas das quais s6 20 delas sdo habitadas.®

8 LONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar: 1955-
2005. Padova: IMPRIMENDA, Limena, p 20.

9 MENDES, José Luis Morais Ferreira (1969). Problemas e perspetivas do desenvolvimento rural da Guiné. Centro
de Estudo da Guiné Portuguesa, Bissau, 1969, p 15.

10 MENDES, José Luis Morais Ferreira (1969). Problemas e perspetivas do desenvolvimento rural da Guiné. Centro
de Estudo da Guiné Portuguesa, Bissau, 1969, p 15.



Como se refere: “A superficie total da Guiné, devido a grande parte do territério estar
periodicamente sujeito a influéncia das marés e haver, por conseguinte, grandes zonas
imersas temporariamente, varia de modo significativo, conforme se consideram ou ndo essas
superficies. No Recenseamento Agricola de 1953, apurou-se o valor de 33 637 km?. Teixeira
da Mota, em 1954, avaliou a drea da superficie imersa em 28 000 km?, deduzindo a vasta a
vasta area dos mangais. No Anudrio Estatistico do Ultramar (1956) foi adotado o valor de
36 125 km?”.! Por muito tempo a sua capital foi em Bolama, mas, a partir de 1941, passou a
ser a cidade de Bissau, “centro vital do estado para a economia, cultura e administracao e
dotada de porto e aeroporto. A lingua oficial é o portugués; mas a mais comumente usada é
o crioulo. No aspeto religioso, a populacdo estd aproximadamente assim subdividida:
Islamismo, cerca de 40%; cultos tradicionais, cerca de 55% e catdlicos e outras religides cristas,
cerca de 5%”.12

Conta com oito regides: Oio, Biombo, Bolama Bijagds, Cacheu, Bafata, Gabu, Quinara e
Tombali; trinta e oito setores administrativos: Nhacra, Mansoa, Bissord, Mansaba, Farim,
Prabis, Quinhamel, Safim, Buba, Empada, Fulacunda, Tite, Bafata, Bambadinca, Contuboel,
Cossé, Ga-Mamudo, Xitole, Bolama, Bubaque, Caravela, Uno, Bigene, Bula, Cacheu, Caid,
Canchungo, Sdo Domingos, Gabu, Boé, Pirada, Pitche, Sanaco, Bedanda, Cacine, Catié, Como
e Quebo; um setor auténimo — Bissau; com uma populacdo de 1.565.842 habitantes?3,
subdivididos em numerosos grupos nativos (mais de 32), entre os quais se destacam os
Balantas (26%), os Fulas (25%), os Mandingas (14%), os Manjacos (9%), os Papeis (9%), os
Felupes, os Baiotes, os Bijagds, os Nalus, os Mancanhas (Brames), os Beafadas, entre outros.
Estes grupos tém idiomas, costumes e crencas religiosas préprias.’* Como refere Abreu, “E
esta variedade de povos, com as suas policromadas e vistosas vestimentas, que provocam a
admiracdo e mesmo maravilha os que entram em contacto com eles, sobretudo se essa é a

primeira vez que o fazem em relag¢do a Africa”.’®

11 MENDES, José Luis Morais Ferreira (1969). Problemas e perspetivas do desenvolvimento rural da Guiné. Centro
de Estudo da Guiné Portuguesa, Bissau, 1969, p 15-16.

12 Estudo Guiné-Bissau: Enquadramento, perspetivas de desenvolvimento, levantamento e caracterizacéo das
empresas comerciais e industriais, Lisboa: ANEME — Associacdo Nacional das Empresas Metallrgicas e
Eletromecanicas (abril 2018), p 14.

13 Estudo Guiné-Bissau: Enquadramento, perspetivas de desenvolvimento, levantamento e caracteriza¢do das
empresas comerciais e industriais, Lisboa: ANEME — Associacdo Nacional das Empresas Metallrgicas e
Eletromecanicas (abril 2018), p 19.

14 LONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histdria para recordar: 1955-
2005. Padova: IMPRIMENDA, Limena, p 17.

15 ABREU, Paradela de (Coord. - 1994). Os Ultimos Governadores do Império. Lisboa: Edi¢cdes Inapa, S. A., p 48.



No ano de 1950, a Guiné contava com uma populacao residente de 508 970 habitantes e
com 6 513 ausentes temporariamente; estando distribuida, arredondadamente, da seguinte
maneira: Bissau, 46 mil; Bolama, 4 mil; Mansoa, 101 mil; Cacheu, 84 mil; Catié, 27 mil;
Fulacunda, 31 mil; S3o Domingos, 20 mil; Bafatd, 69 mil; Farim, 58 mil; Bijagds, 9 mil; e Gabq,
58 mil. Em termos de grupos nativos, os Balantas contavam com 146 mil (29%); Fulas, 108 mil
(21%), Manjacos, 72 mil (14%); Mandingas, 64 mil (13%); Papeis, 36 mil (7%); Brames ou
Mancanhas, 16 mil (3%); Beafadas, 12 mil (2%); Bijagds, 10 mil (2%); Felupes, 8 mil (1,6%);
Balantas-Mané, 8 mil (1,6%); Cunantes ou Mansoancas, 6 mil (1,2%); e Nalus, 3 mil (0,6%).
Outrossim, no referido recenseamento, 35,6% da populagdo inquerida declararava-se da
religido tradicional, 63,5% islamizadas e 0,86% catolicos.

Salienta-se que o primeiro Censo da populacdo autéctone da Guiné realizou-se,
provavelmente, em 1928, o que permitiu recensear 327 157 habitantes nativos desse
territorio. Antes disso, os dados demograficos relativos a populacdo autdctone da Guiné
foram, por um longo periodo de tempo, “aproximacdes grosseiras, ou seja, meras

especulacdes”.t®

16 FREIRE, Jodo (2017). A Colonizacdo Portuguesa na Guiné (1880-1960): Contributos sobre o papel da Marinha —
com dois apéndices sobre Cabo Verde e SGo Tomé e sobre a caga aos negreiros de Angola, Lisboa: Comissao
Cultural de Marinha, pp 395-396.



Em termos econdmico, no ano de 1960, a balanca comercial externa da Guiné, acusava
como principais mercadorias de exportagdo a mancarra, o coconote, a madeira, 0s couros e
peles, o arroz e a borracha. Quanto a balanca comercial interna ou de importacdo, as classes
mais custosas destacam-se os tecidos de algodao, o tabaco, os automoveis, as gasolinas, 6leos
e outros combustiveis, os vinhos e cervejas e a farinha de trigo. Em relacdo aos setores de
atividade, no setor primario da economia, destacava-se o gado bovino e suino; no setor
secunddrio sobressaiam algumas industrias de peso ligeiro, a titulo de exemplo as de
descasque de arroz e amendoim, extracdo de dleos vegetais, fabrico de sabdes, gelo,
refrigerantes, telhas e tijolos, fundicdo de materiais e farinagdao e 6leo de peixe, sem contar
com dois pequenos estaleiros navais sitiados em Bissau e umas serragdes de madeira, na casa
da dezena, em Farim, a norte do territdrio. Em relacdo ao setor terciario, o comércio estava
concentrado ao nivel patronal e era visivel o quase desaparecimento das empresas
estrangeiras, contudo funcionavam, a época, oito unidades hoteleiras — cinco concentradas
em Bissau e Varela —, um banco (o Banco Nacional Ultramarino), com agéncias nas cidades
de Bissau, de Bolama e Bafata, e a Caixa Econdmica Postal (funcionando agregada aos CTT —
Correios, Telégrafos e Telefones). A autoridade emissora de moeda era o BNU - Banco
Nacional Ultramarino e, como sempre, a moeda que circulava era o «Escudo da Guiné, que se

troca ao par com o Escudo metropolitano»'’ .

17 FREIRE, Jodo (2017). A Colonizacdo Portuguesa na Guiné (1880-1960): Contributos sobre o papel da Marinha —
com dois apéndices sobre Cabo Verde e SGo Tomé e sobre a ca¢a aos negreiros de Angola, Lisboa: Comissao
Cultural de Marinha, pp 390-391.



Em relacdo ao seu relevo, este territério apresenta uma certa monotonia, ou seja, nele,
nao ha elevagbes superiores a 50 metros, com a excecao da zona de Boé, onde ha elevagbes
gue chegam a atingir os 300 metros, o que a tornava a zona menos acidentada dos entdo
territorios coloniais continentais portugueses. No que se refere ao seu aspeto topografico,
atendendo as couracas e formagdes de cobertura, a Guiné apresenta seis zonas morfoldgicas
principais: planicies do litoral, planalto de Bafatd, colonas do Boé, planalto do Gabu, zonas de
transicdo do Oio e zona de transicdo do Forred. Como se refere, “O territério é atravessado
por elevado numero de cursos de agua que juntamente com as rias da regido litoral, lhe
conferem uma fisionomia carateristica, profunda e caprichosa recortada, a imagem de um
extenso delta (neste caso sem rio determinado a corresponder-lhe), e que provocam o
alagamento de parte consideravel da sua area, durante a época das chuvas em que ocorrem
as grandes cheias”.*®

O seu clima é tipicamente tropical, contando com duas épocas nitidamente demarcadas:
seca — mais fresca, que comeca em dezembro e termina em abril; e a chuvosa — mais quente,

que vai de junho a outubro; tendo como meses de transicdo maio e novembro.®

18 MENDES, José Luis Morais Ferreira (1969). Problemas e perspetivas do desenvolvimento rural da Guiné. Bissau:

Centro de Estudo da Guiné Portuguesa, p 16.
19 MENDES, José Luis Morais Ferreira (1969). Problemas e perspetivas do desenvolvimento rural da Guiné. Bissau:

Centro de Estudo da Guiné Portuguesa, p 16.



Em termos hidrograficos, a Guiné é daqueles territérios cujo rede hidrografica é formada
por duas zonas separadas pela linha das marés: a) a zona litoral (zona das rias) — com curso de
agua doce insignificantes devido a invasdo do mar nos cursos inferiores dos antigos rios,
transformando-se, desta forma, em rias e dando origem a uma complicada rede de canais.
Tem marés, com amplitudes que apresentam os mais altos valores de toda a Africa Ocidental.
Estas marés possibilitam que sejam navegadas por lanchas, aproveitando-se para tal a praia-
mar, mesmo nas rias que em baixa-mar ficam a seco. Contudo, a zona das bolanhas de agua
salgada, que se enriqguecem com os sedimentos trazidos pelas marés, podem tornar-se
campos de arroz muito fértil quando estao protegidos ou recuperados da agao das marés.
Seguindo de Norte para Sul deste territério, as principais rias a assinalar sdo as seguintes:
Mansoa, Bissau (designada por Canal do Geba), Grande de Buba (a mais ampla e que
apresenta um grau de salinidade elevado), Tombali, Cumbija e Cacine; e b) a zona do interior
(zona dos rios) — caracteristica de inumeros cursos de agua doce, com destaque para trés
principais rios. O rio Farim, que na maior parte do seu curso é influenciado pelas marés (a
partir de Lonfarim), tendo assim um pequeno caudal de dgua doce. Este rio nasce em Sototo
e desagua na ria de Cacheu, préximo de Farim, tendo uma extensdo de 242 km. Outro rio é o
Geba, que nasce no planalto de Badiar, na Republica da Guiné, e desagua na ria de Bissau,
também designada por Canal do Geba. Este rio tem dois afluentes principais, o Bidigor e o
Colufe, e uma extensdao de 300 km, sendo entendida como a principal via de comunicagao
fluvial do territério. O rio Corubal, cuja extensdo e caudal de dgua o torna o mais importante
rio da Guiné, nasce no Futa-Jalé e desagua na ria de Bissau (canal do Geba), com uma extensao
de 270 km. Por ocasido da época da seca, grande parte dos rios secundarios desaparecem, ou
pelo menos o seu caudal reduz-se tanto que se tornam insignificantes. Pelo contrario, o caudal
dos rios atinge o seu valor mais significativo nos meses de agosto a dezembro, comecando a
diminuir em janeiro, atingindo o minimo em junho.?°

As principais atividades econédmicas da Guiné s3o a agricultura, a pesca, a caga, 0 comércio

e o artesanato.

20 MENDES, José Luis Morais Ferreira (1969). Problemas e perspetivas do desenvolvimento rural da Guiné. Bissau:
Centro de Estudo da Guiné Portuguesa, p 22-23.
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A presenca portuguesa neste territdrio é assinalada a partir 1446, por ocasiao da chegada
de Nuno Tristdo aos rios da Guiné.?! Ao longo da presenca portuguesa na Guiné colonial,
houve varias resisténcias a esta presenca. A titulo de exemplo, passo a citar algumas:
hostilizacdo das primeiras feitorias portuguesas, em 1640; insubordinacdo dos régulos da
Mata e de Mampataz contra a Praca de Cacheu, em 1679; a insubmissao por parte do regulo
papel, Incinhate, as autoridades da fortaleza de Bissau, em 1696; cerca e guerra a fortaleza de
Bissau, em 1698; a destruicdo do forte de Bissau e fuga da sua populacdo para Cacheu, em
1708; o régulo palanca ataca a nova fortaleza de Bissau, em 1753; escraviddo e posterior
venda dos cidadaos ingleses instalados em Bolama, em 1792; massacre de alguns europeus
pelo régulo de Intim, o que provocou a guerra com portugueses, em 1844; revolta dos
mandingas contra o presidio de Geba, em 1847; insubordinacdo do presidio de Geba, em
1853; guerra entre portugueses e beafadas nas regides de Bambadinca e Geba, em 1861; lutas
entre papeis de Cacanda e militares portugueses, em 1871; Massacre de uma forca militar
portuguesa pelos Felupes no rio Bol6r, em 1878; inicio da luta entre fulas da regido de Forrea
e Buba e portugueses, que durara 20 anos, em 1879; resisténcia dos Beafadas de Jabada
contra a penetragdo portuguesa, em 1882; novo ataque dos papéis a fortaleza de Bissau,
ajudados por balantas, em 1894; revolta e resisténcia dos oincas e manjacos, esses primeiros
pela tentativa de imposicdo de novos impostos, 1897; segunda guerra de Qio, que se
prolongou por varios anos, em 1902; %2

Essas revoltas, resisténcias e choques militares vao-se prolongar portodo o seculo XX, até
a ocasido ou aquando da independéncia deste territério, que é a Guiné, em 24 de setembro
de 1973, e que so6 foi reconhecida por Portugal a 11 de Setembro de 1974.

Atualmente, a Guiné-Bissau, € membro de varias organizagdes sub-regionais, regionais e
internacionais, com destaque para UEMOA (Unido Econdmica Monetaria da Africa Ocidental),
CEDEAO (Comunidade Econémica Dos Estados da Africa Ocidental), ONU (Organizacdo das

Nacdes Unidas), entre outras.

21 Aguiar, Joaquim (org.) (1985). Portugal, os Estados Africanos de Lingua Oficial Portuguesa e os Estados Unidos
da América. Lisboa: Fundacdo Calouste Gulbenkian, p 34.

22 Aguiar, Joaquim (org.) (1985). Portugal, os Estados Africanos de Lingua Oficial Portuguesa e os Estados Unidos
da América. Lisboa: Fundacdo Calouste Gulbenkian, pp 39-41.
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1.1. Administracao colonial na Guiné-Bissau

A Guiné Portuguesa, em meados do século XX, como as demais coldnias portuguesas em
Africa, era dirigida por um governador — representante do Governo da Republica e a mais alta
autoridade da Guiné. Era nomeado pelo Conselho de Ministros, sendo o Ministro do
“Ultramar” (Coldnia) o principal orientador e dirigente da politica e administracdo, com
fungoes legislativas e executivas nesse pequeno territdrio continental africano. O Governador
da Guiné, na qualidade de representante do Governo da Republica era a mais alta autoridade
do territdrio, e também gozava de fungdes legislativas e executivas. No exercicio da primeira,
era assistido pelo Conselho de Governo — com uma secc¢do permanente de fung¢do consultiva
-, composto do seguinte modo: delegado do Procurador da Republica, chefe da Reparticao
dos Servigos de Fazenda, chefe da Reparticao Central dos Servigos de Administracdo Civil, dois
vogais ndo-oficiais nomeados pelo Governador e um vogal ndo-oficial eleito, sendo ele o
presidente do mesmo.?

Ainda competia ao governador “o progresso moral, cultural e econdmico da populagao, a
promocado do desenvolvimento econdmico da Provincia e do bem-estar social da sua gente e
a realizacdo da justica social”.?*

A reparticdo Central dos Servicos de Administracdao Civil, que era dirigida por um
intendente de distrito, era composta por trés secgdes, a apontar: a de administracao civil, a
de negdciosindigenas e a deinstrucdo publica. Sob a sua tutela se encontravam ainda a seccao
de Estatistica e a de Imprensa Nacional.?®

Uma outra reparticdo era a dos Servicos de Fazenda e Contabilidade, que continha varias

funcdes e funcionarios sob a sua jurisdi¢do, que tratavam de assuntos financeiros.2®

23 MOTA, A. Teixeira da (1954). Guiné Portuguesa Il Volume. Lisboa: Agéncia Geral do Ultramar — Divisdo de
PublicagGes e Bibliotecas, p 53.

24 ABREU, Paradela de (Coord.) (1994). Os Ultimos Governadores do Império. Lisboa: Edicdes Inapa, S. A., p 81.
25 MOTA, A. Teixeira da (1954). Guiné Portuguesa Il Volume. Lisboa: Agéncia Geral do Ultramar — Divisdo de
PublicagGes e Bibliotecas, p 53.

26 MOTA, A. Teixeira da (1954). Guiné Portuguesa Il Volume. Lisboa: Agéncia Geral do Ultramar — Divisdo de
Publicacdes e Bibliotecas, p 53.
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Além das reparticdes anteriores, o governo da Guiné tinha ainda as seguintes reparticdes:
Reparticdo Central dos Servicos Aduaneiros — que contemplava a Alfandega de Bissau, as
Delegacdes Aduaneiras de Bolama, Bubaque, e Cacheu e os Postos de Despacho de Bafatd,
Farim, Cacine, S3o Domingos e Nova Lamego (atual Gabu); e a Reparticdo Central e a Missao
da Doenc¢a do Sono.?’

Faziam parte ainda da estrutura governativa ou administrativa da Guiné os servicos de
Cadastro, Obras Publicas e Minas, Correios, Telégrafos e Telefones, Agricultura, Veterinaria e
Industria Animal, Marinha e Aéreos. Como afirma Mota, estava em Bissau a sede da Comarca
da Guiné, que fazia parte do Distrito Judicial de Lisboa. Havia um Comandante Militar e uma
Reparti¢do Militar, dependentes diretamente do Ministério do Exército.?®

Na década de 50 do século XX, a Guiné dividia-se, administrativamente, em trés concelhos
- Bissau, Bolama e Bafatd; e oito circunscricdes — Sao Domingos, Cacheu, Farim, Mansoa, Gabu,
Fulacunda, Catidé e Bijagds. Os concelhos, tal como as circunscrices, eram dirigidas por
administradores, que “estdo subdivididos em postos administrativos, por sua vez
compreendendo um ou mais territorios ou regulados. Os chefes indigenas (régulos e chefes
de povoacdo) estdo integrados na hierarquia portuguesa, colaborando com a administracao,
gue procura contrariar quaisquer praticas despoticas que eles exercem. Os administradores
de circunscricdo tém vastos poderes dentro da sua drea, deles dependendo em grande parte
o progresso das populac¢des.”??

Mas, a partir da década de 60 do século XX, o referido territdrio passava a estar
administrativamente dividido em 9 concelhos: Bafata, Bissau, Bissora, Bolama, Cacheu, Catid,
Farim, Gabu e Mansoa; e trés circunscri¢cdes: Bijagds, Fulacunda e S0 Domingos.3°

No ano de 1963, a Lei Organica do Ultramar Portugués, de 27 de junho de 1963,
determinou quais eram os drgdos das “provincias de governo simples”, das quais a Guiné fazia
parte, e eram os seguintes: governador, Conselho Legislativo e Conselho de Governo.

De acordo com esta Lei:

27 MOTA, A. Teixeira da (1954). Guiné Portuguesa Il Volume. Lisboa: Agéncia Geral do Ultramar — Divisdo de
Publicagdes e Bibliotecas, p 53.

28 MOTA, A. Teixeira da (1954). Guiné Portuguesa Il Volume. Lisboa: Agéncia Geral do Ultramar — Divisdo de
Publicagées e Bibliotecas, p 54.

29 MOTA, A. Teixeira da (1954). Guiné Portuguesa Il Volume. Lisboa: Agéncia Geral do Ultramar — Divisdo de
PublicagGes e Bibliotecas, p 54.

30 BARROCAS, Rita Alpiarca (2016). Contributo para o Estudo da Organizagcéo Médica nos Territérios da Angola,
Guiné e Mocambique (1961-1974.). Dissertacdo de Mestrado, Universidade de Lisboa, Lisboa.
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a) O governador da Guiné, no exercicio das suas funcdes, podia ser coadjuvado por um
secretdrio-geral, “a quem competird o exercicio das fungdes executivas que nele
delegar” e, também, pode na medida em que entender, delegar aos chefes de servicos
“a resolucdo dos assuntos administrativos que por eles devam correr”. Uma das suas
competéncias indelegdveis é a de administracao financeira.

a) O Conselho Legislativo era uma assembleia de representacdo moldada ou ajustada as
condicdes do meio social do territdrio. Era composto por vogais eleitos por um periodo
de quatro anos e pelo secretario-geral. Outrossim, eram membros por ineréncia desse
orgdo, o delegado do procurador da Republica e o chefe da Reparti¢do Provincial dos
Servicos de Fazenda e Contabilidade.

b) O Conselho do Governo era um drgdo consultivo do governador da Guiné e presidido
por ele. Era constituido pelo “secretdrio-geral, quando o houver, delegado do
procurador da Republica da comarca da capital da provincia, representante da
autoridade militar e das autarquias locais, chefe da Reparticdo Provincial dos Servicos
de Fazenda e Contabilidade e trés vogais do Conselho Legislativo por este eleito”.
Assistia ao governador no exercicio das suas funcdes legislativas, emitindo parecer,
guando solicitado pelo governador, nesse sentido e em relagcdo aos assuntos do

governo e de administracdo do territério. 3!

1.2. O Sistema de Saude na Guiné-Bissau colonial

O sistema sanitdrio da Guiné sofreu, em 1945, um impulso, sobretudo, com a criacdo da
Missdo de Estudo e Combate da Doenca de Sono, que seria uma mais-valia para a colénia em
termos sanitarios, sob protagonismo do ministro Marcelo Caetano. Uma outra figura digna de
saliéncia neste dominio foi a do entdo governador Sarmento Rodrigues, que inicia um
conjunto de intervencgdes de caracter sanitdrio, ampliando e melhorando as instala¢des
hospitalares ja existentes, construindo novas enfermarias, alargando deste modo a rede
sanitdria dessa coldnia; alargando os quadros de pessoal; abrindo escolas de enfermagem;

promovendo grandes campanhas de ataque aos parasitas.3?

31 Lei Organica do Ultramar Portugués (1963). Lisboa: Agéncia Geral do Ultramar, pp 25-27.
32 MOTA, A. Teixeira da (1954). Guiné Portuguesa Il Volume. Lisboa: Agéncia Geral do Ultramar — Divisdo de
Publicacdes e Bibliotecas, p 97.
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A assisténcia sanitdria desse pequeno territério africano entdo ocupado por Portugal era
assegurada, na altura, fundamentalmente, por dois servigos: o de Salde e a de Missdo de
Estudos e Combate da Doenca do Sono.3?

Os Servicos de Saude, sob tutela da Reparticdo Central dos Servicos de Saude, estavam
divididos, administrativamente, em 10 delegacias de salide, com um centro de salde cada —
alguns ja dispunham de enfermarias. Na sede de quase todos os postos administrativos havia
postos fixos; sendo os restantes, a titulo provisorio, postos rudimentares. Existiam ainda
outros postos fixos, também rudimentares, que foram surgindo em diversas localidades,
tornando mais densa a ocupacao sanitdria. Varios organismos ou servicos dependiam dessa
reparticdo, como era o caso do Depdsito Central de Medicamentos, do Laboratério de
Andlises, do Servico de Combate a Lepra, existindo uma aldeia para doentes de lepra em
Cumura, entre outros. Nos Servicos de Saude da Guiné existiam ainda dois hospitais, o hospital
Central de Bissau (onde funcionava a escola de enfermagem e de parteiras) e o hospital
Regional de Bolama. 3*

Segundo a caracterizacdo apresentada por Mota, em 1954, o quadro dos Servicos de
Saude da Guiné, em 1953, era constituido por um médico-inspetor, 10 médicos de 12 e 22
classe, 7 médicos contratados e um quadro complementar de cirurgiGes e especialistas, um
economo, uma enfermeira-parteira, 26 enfermeiros de 12 e 22 classe, 45 enfermeiros
auxiliares, 23 parteiras auxiliares, 3 farmacéuticos e 2 preparadores, para além de outro
pessoal administrativo e auxiliar. Na Guiné, dada a auséncia empresas privadas de grandes
dimensdes, era o Estado quem se responsabilizava, na sua totalidade, pelos encargos de
saude. No total, “com a Missdo de Sono, o numero de médicos na Guiné (em 1954) é de 24,
ou seja, 1 médico para cerca de 22 000 habitantes”.3

Em 1958, a rede do organismo de assisténcia sanitaria dos Servicos de Saude da Guiné era
constituida por dez Delegacias de Saude, com “quarenta e um postos sanitarios e dez

maternidades” .36

33 MOTA, A. Teixeira da (1954). Guiné Portuguesa Il Volume. Lisboa: Agéncia Geral do Ultramar — Divisdo de
Publicagées e Bibliotecas, p 99.

34 MOTA, A. Teixeira da (1954). Guiné Portuguesa Il Volume. Lisboa: Agéncia Geral do Ultramar — Divisdo de
Publicacdes e Bibliotecas, p 100.

35 MOTA, A. Teixeira da (1954). Guiné Portuguesa Il Volume. Lisboa: Agéncia Geral do Ultramar — Divisdo de
PublicacGes e Bibliotecas, pp 100-101.

36 BARROS, Armando Augusto de (1958). Os Servicos de Satude da Provincia da Guiné. Anais do Instituto de
Medicina Tropical, setembro de 1958, vol. 15, n2 02, p 56.
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Com uma populacdo de 521 336 habitantes, em 1960, e 525 000 habitantes, em 1964, a
taxa de natalidade e de mortalidade, a época, era de 18,3 e 10,6 por cada mil habitantes,
respetivamente. 3’

Voltando ao ano de 1960, na Guiné, por essa altura, funcionavam “o hospital central de
Bissau, o hospital sub-regional de Bolama, 9 hospitais regionais, 1 hospital de tuberculosos, 1
hospital de leprosos, 1 maternidade central e 15 regionais, 1 posto materno-infantil, 1
pavilhdo de radiologia, 1 laboratdrio central de analises clinicas e 39 postos sanitarios, onde
estavam ocupados 13 médicos, 3 farmacéuticos, 92 enfermeiros, 38 enfermeiras-parteiras e
mais pessoal auxiliar” 38

No ano de 1962, o territério da Guiné contava ja com 1 Hospital Central, em Bissau; 3
Hospitais Regionais, em Bolama, Bafatd e Teixeira Pinto (atual Canchungo) e 50 Postos
sanitarios, “que em 1970 teriam aumentado para 57”.%°

Ja em 1963, a Guiné contava com 31 hospitais regionais, que permitiam contabilizar 839
camas — 1,6 camas por cada 1 000 habitantes — e 29 centros de saude especializados; ou seja,
1 Hospital Geral com capacidade de 320 camas, 2 Hospitais Rurais com capacidade de 223
camas, 25 centros médicas com capacidade de 218 camas e 3 maternidades com capacidade
de 78 camas. Os “Servigos extremos eram oferecidos nos 3 hospitais, em 6 centros de saude,
10 unidades de saude, 51 postos médicos e 4 postos de primeiros socorros”. No mesmo ano
em questdo, foram admitidos neles 11 645 doentes.*°

No que se refere ao pessoal de saude, a Guiné contava, no mesmo ano, com 34 médicos,
gue correspondia, em média, um médico por cada grupo de 15 400 habitantes; 1 dentista, 6
farmacéuticos, 11 assistentes de farmacia, 35 enfermeiras qualificadas, 1 enfermeira obstetra
qualificada, 95 auxiliares de enfermagem, 41 auxiliares de obstetra, 1 enfermeira pediatrica,

3 técnicos de laboratdrio e 3 técnicos de Raio-X.*!

37 BARROCAS, Rita Alpiarca (2016). Contributo para o Estudo da Organizacdo Médica nos Territérios da Angola,
Guiné e Mogambique (1961-1974.). Dissertacdo de Mestrado, Universidade de Lisboa, Lisboa.

38 FREIRE, Jodo (2017). A Colonizagdo Portuguesa na Guiné (1880-1960): Contributos sobre o papel da Marinha —
com dois apéndices sobre Cabo Verde e SGo Tomé e sobre a caga aos negreiros de Angola, Lisboa: Comissao
Cultural de Marinha, p 382.

39 BARROCAS, Rita Alpiarca (2016). Contributo para o Estudo da Organizacéo Médica nos Territérios da Angola,
Guiné e Mocambique (1961-1974.). Dissertacdo de Mestrado, Universidade de Lisboa, Lisboa.

40 BARROCAS, Rita Alpiarca (2016). Contributo para o Estudo da Organizacéo Médica nos Territérios da Angola,
Guiné e Mocambique (1961-1974.). Dissertacdo de Mestrado, Universidade de Lisboa, Lisboa.

41 BARROCAS, Rita Alpiarca (2016). Contributo para o Estudo da Organizacéo Médica nos Territérios da Angola,
Guiné e Mocambique (1961-1974.). Dissertacdo de Mestrado, Universidade de Lisboa, Lisboa.
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Os Servicos de Saude da Guiné eram dirigidos, na década de 60 do século XX, pela
reparticao dos Servigos de Saude e Assisténcia e contavam com 12 delegac¢bes de saude, a
nomear: Bafatd, Bissau, Bissora, Bolama, Cacheu, Catid, Farim, Gabu, Mansoa, Bijagds,
Fulacunda e S0 Domingos.*?

Nos anos 70, os Servicos de Saude da Guiné contavam ja com 1 Hospital Central, 3
Hospitais Regionais, 6 Hospitais Rurais, 50 Postos Sanitarios (24 com médicos e enfermeiros)
e 12 Maternidades.*® Posteriormente, a Guiné passou a contar com 201 hospitais, com
capacidade de mais de dez mil camas; isto é, 13 hospitais centrais, 34 hospitais regionais e 154
hospitais rurais.*

Em relagdao ao pessoal técnico, a Guiné contava com 82 médicos (76 militares, 2 seus
familiares e 4 civis), 2 farmacéuticos e 1 farmacéutico-analista, 360 enfermeiros e auxiliares
de enfermeiro, 2 assistentes sociais e 1 auxiliar social, e 76 parteiras e auxiliares de parteira.*
Nos anos que se seguiram foram, no total, 550 médicos civis e cerca 2 500 enfermeiros, sem
contar com 632 médicos de assisténcia particular.*®

Um outro servigo é a Missdo de Estudos e Combate da Doenca do Sono, com trés secgoes:
de investigacdo, recenseamento e tratamento de doentes e de combate as glossinas. Em
termos de recenseamento e tratamento, a Guiné estava dividida em quatro sectores, com
sede em Bissau, Farim, Nova Lamego (atual Gabu) e Buba. Além desses quatro setores, o
territério contava ainda com varios postos fixos e tratamento e tabancas-enfermarias. “O
guadro do pessoal da Missdo conta 6 médicos, 1 preparador e 2 auxiliares, 3 enfermeiros de
22 classe e 18 enfermeiros auxiliares além de numerosos outros funcionérios”.*’

E de realcar que em Bissau, precisamente no seu hospital central ja funcionavam as

escolas de enfermagem e de parteiras.*®

42 BARROCAS, Rita Alpiarca (2016). Contributo para o Estudo da Organizacéo Médica nos Territérios da Angola,
Guiné e Mocambique (1961-1974.). Dissertacdo de Mestrado, Universidade de Lisboa, Lisboa.

43 ABREU, Paradela de (Coord. - 1994). Os Ultimos Governadores do Império. Edi¢des Inapa, S. A., Lisboa, 1994,
pp 83-84.

44 BARROCAS, Rita Alpiarca (2016). Contributo para o Estudo da Organizacdo Médica nos Territérios da Angola,
Guiné e Mogambique (1961-1974.). Dissertacdo de Mestrado, Universidade de Lisboa, Lisboa.

4 ABREU, Paradela de (Coord.) (1994). Os Ultimos Governadores do Império. Lisboa: Edicdes Inapa, S. A, pp 83-
84.

46 BARROCAS, Rita Alpiarca (2016). Contributo para o Estudo da Organizacéo Médica nos Territérios da Angola,
Guiné e Mocambique (1961-1974.). Dissertacdo de Mestrado, Universidade de Lisboa, Lisboa.

47 MOTA, A. Teixeira da (1954). Guiné Portuguesa Il Volume. Lisboa: Agéncia Geral do Ultramar — Divisdo de
PublicacGes e Bibliotecas, pp 101-102.

48 MOTA, A. Teixeira da (1954). Guiné Portuguesa Il Volume. Lisboa: Agéncia Geral do Ultramar — Divisdo de
Publicacdes e Bibliotecas, p 99.
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CAPITULO 2: O COMBATE CONTRA A LEPRA

2.1. Dinamica global de uma doenga

A hanseniase, vulgarmente conhecida por lepra, “é uma doenca infeciosa, conhecida desde a
Antiguidade, causada pelo bacilo Mycobacterium leprae” - identificada em 1874 pelo Dr.
Gerhard Armauer Hansen (1841-1912)% -, “que afeta primariamente a pele e o sistema
nervoso periférico”°. E é, sem duvida, uma das doencas mais antigas que a humanidade j
conheceu e tem lidado e, de que maneira, procurou enfrentar. Como as demais doencas ha
muito identificadas, é dificil precisar a época e regido do globo onde teve a sua origem. A Asia
e a Africa, precisamente a india e o Egipto, sdo tidos como focos originarios da doenca. A partir
desses dois focos originarios da doenca (India e Egipto), “a doenca espalhou-se por todo o
mundo e seguiu 0 seu curso como uma pandemia.’! Ou seja, “a lepra parece ter tido origem
na Africa Oriental ou no Préximo Oriente e espalhou-se com as migra¢des humanas. Os
europeus e 0s norte-africanos trouxeram-na para a Africa Ocidental e para as Américas nas

Ultimas décadas”.>?

49 Médico noruegués que descobriu o bacilo que produz a lepra (Mycobacterium leprae). Foi esta descoberta que
possibilitou a 12 Conferéncia Mundial sobre a Lepra, em Berlim, em 1897, reconhecer a lepra como sendo uma
doenca infeciosa, e tragou o modelo ideal para as leprosarias modernas, baseadas numa medicina social.

50 ROQUE, Ana Carolina Ferreira, (2021). Lepra em Portugal: Erradicada, mas N3o Esquecida.. Sinapse, Janeiro-
Margo 2021, v.21, n.1, p.62.

51 ZUBIRIA, Roberto de; Rodrigue, German, (2003). Histdria da Lepra: Ontem, Hoje e Amanha. Revista Medicina,
v 25,n1(61), p 34.

52 Cardona-Castro, Nora Maria; Bedoya-Berrio, Gabriel (2011). Lepra: uma doenca antiga e atual. /atreia, marco-
maio, 2011. V. 24, n2 1, p. 55.

19



Segundo Eidt®3, a lepra ja é conhecida “ha mais de trés ou quatro mil anos na india, China
eJapao” e,” ja existia no Egito quatro mil e trezentos anos antes de Cristo, segundo um papiro
da época de Ramsés I1” que faz transparecer “evidéncias objetivas da doenca em esqueletos
descobertos no Egito, datando do segundo século antes de Cristo”.>* Ou seja, s30 registos mais
antigos delepraque podem ser encontrados nos “Papiros de Berlin 6619, que datam do tempo
de Ramsés Il (2160-1700 a. C.) no Médio Império Egipcio e foram descobertos no inicio do
seculo XIX na necrépole de Ménfis, Sagqgara.”>®

A expansdo maritima dos paises europeus, o comércio, a escravatura, as guerras, e a
emigracao contribuiram bastantemente para a sua disseminagao em muito pouco tempo.

Na Europa, a doenca ficou desconhecida até a época de Hipdcrates (467 a.C.). Para os
europeus, a lepra era uma doenca tropical e ndo europeia, ou seja, uma “doenca do outro “,
como era reconhecida na época nesse continente.”® Mas, é de consenso da classe cientifica
europeia, que ha 300 anos a.C., o exército do Alexandre o Grande, ao retornar da conquista
de territdrios anteriormente desconhecidos pela Europa (mundo desconhecido), trouxe com
ele, precisamente da India, individuos doentes da lepra. E, 450 anos mais tarde (150 d. C), a
doenca era ja bem conhecida na Grécia. Da Grécia “a Doenca de Hansen foi lentamente
disseminando-se para a Europa, carregada por soldados infetados (cruzados), comerciantes e
colonizadores, sendo mais prevalente entre os séculos X e XV”>’. Ao longo da Idade Media, foi
registada uma forte prevaléncia da doenca na Europa e no Médio Oriente.*®

Em 583, a Igreja Catdlica, através do Concilio de Lyon, estabelece um conjunto de regras
gue passaram a reger as vidas de doentes de lepra na Europa:

e Foram vedados da convivéncia das pessoas ndao contaminadas;
e Foram obrigados a usar vestudrios caracteristicos que os identificavam como

doentes;

53 EIDT, Leticia (2004). Breve histdria da hanseniase: sua expansdo do mundo para as Américas, o Brasil e o Rio
Grande do Sul e sua trajetdria na salde publica brasileira. Saude e Sociedade, maio-ago 2004, v.13,n.2, p.78.

54 EIDT, Leticia (2004). Breve histdria da hanseniase: sua expansdo do mundo para as Américas, o Brasil e o Rio
Grande do Sul e sua trajetdria na salde publica brasileira. Saude e Sociedade, maio-ago 2004, v.13,n.2, p.78.

55 CARDONA-CASTRO, Nora Maria; Bedoya-Berrio, Gabriel (2011). Lepra: uma doenca antiga e atual. latreia,
margo-maio, 2011. V. 24,n2 1, p. 52.

56 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histéria, etnografia e fotografia — intercepgées.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 90.

57 EIDT, Leticia (2004). Breve histdria da hanseniase: sua expansdo do mundo para as Américas, o Brasil e o Rio
Grande do Sul e sua trajetdria na saude publica brasileira. Saude e Sociedade, maio-ago 2004, v.13,n.2, p.79.

58 EIDT, Leticia (2004). Breve histdria da hanseniase: sua expansdo do mundo para as Américas, o Brasil e o Rio
Grande do Sul e sua trajetdria na satde publica brasileira. Saude e Sociedade, maio-ago 2004, v.13,n.2, p.79.
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e Uma outra obrigagao era a de fazer soar uma sineta ou matraca como anuncio da
sua aproximac¢3o’; ou seja, “sempre que se aproximassem dos caminhos publicos
ou de agregados populacionais, na busca de esmolas ou de comida para a sua
subsisténcia”®°.

Para assegurar o eficaz isolamento, foram criados para os doentes de lepra sitios ou
espacos especificos para as suas permanéncias e vivencias. Foram as conhecidas coldnias dos
leprosos, com a principal funcdo de isola-los do resto da sociedade. A sociedade de entdo
acreditava que a lepra tinha como principais causas a falta de uma boa alimentagao e ar
impuro e, nesse sentido, a Igreja decidiu responsabilizar os doentes da lepra no que se refere
a alimentac3o e ao vestudrio.®!

A situacdo de doentes da lepra mudaria com a criacdo, a partir dos anos 1100, das
primeiras ordens religiosas vocacionadas para este problema — a lepra, que tinham como
missdao ajuda-los e amparda-los. Como dito anteriormente, essas ordens foram as primeiras a
prestarajudas de verdade a esses doentes e “foram as responsaveis pela criacdo de asilos que
serviam para abrigar os acometidos pela doenca”®2. Para o efeito, foram criados “os lazaretos,
destinados a abrigar os pacientes com hanseniase”® um pouco por toda a Europa. Essas
leprosarias eram sujeitas aos critérios de localizacdo: deviam ser instaladas, de preferéncia,
em locais elevados e bem ventilados.

Sabe-se hoje que, de acordo com os registos histdricos existentes, a leprosaria de Saint
Oyan (atualmente, Saint Claude), criada no ano de 460, em Franca, foi a primeira leprosaria

criada.®®

59 EIDT, Leticia (2004). Breve histdria da hanseniase: sua expansdo do mundo para as Américas, o Brasil e o Rio
Grande do Sul e sua trajetdria na saude publica brasileira. Saude e Sociedade, maio-ago 2004, v.13,n.2, p.79.

50 DORIA, José Luis (2014). Apontamentos histéricos sobre a lepra. Anais do IHMT, Outubro 2014, v 14, p 110.

61 CARDONA-CASTRO, Nora Maria; Bedoya-Berrio, Gabriel (2011). Lepra: uma doenca antiga e atual. latreia,
margo-maio, 2011. V. 24,n2 1, p. 54.

62 EIDT, Leticia (2004). Breve histdria da hanseniase: sua expansdo do mundo para as Américas, o Brasil e o Rio
Grande do Sul e sua trajetdria na saude publica brasileira. Saude e Sociedade, maio-ago 2004, v.13,n.2, p.79.

63 EIDT, Leticia (2004). Breve histdria da hanseniase: sua expansdo do mundo para as Américas, o Brasil e o Rio
Grande do Sul e sua trajetdria na saude publica brasileira. Saude e Sociedade, maio-ago 2004, v.13, n.2, p.80.

64 DORIA, José Luis (2014). Apontamentos histdricos sobre a lepra. Anais do IHMT, outubro 2014, v 14, p 110 -
111.
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No seculo Xlll, a Europa ja contava com cerca de 20 000 desses leprosarios ou lazaretos, o
gue vem revelando ou demonstrando a propagacao, prevaléncia e a gravidade da doenca
neste continente. Mas também foi neste mesmo século que se registou o declinio e
consequente inicio da irradicacdo desta doenca, sobretudo, na Europa, que é notdrio “pela
desativacdao gradual dos mesmos asilos, que prosseguiu ao longo do século XVIII e primeira
metade do século XIX”®. Foram e continuam a ser de vital importancia no tratamento e
contencdo da doenca, uma vez que tornaram e tornam possivel a regularidade no tratamento,
reduziu e reduz o contacto entre os doentes e resto da comunidade e permitiu e permite uma
vida social Gtil aos doentes.®®

No entanto, “por volta de 1870, a hanseniase ja havia praticamente desaparecido em
guase todos os paises da Europa e, mesmo na Noruega, onde ainda podia ser considerada
endémica, a sua incidéncia ja se achava em declinio. Admite-se que este declinio teve como
causas, por um lado, a melhoria das condicdes socioecondmicas experimentadas pelos povos
europeus ao longo das Idades Moderna e Contemporanea”;®’” e, por outro, as medidas de
isolamento, a peste negra, que dizimou no século XIV mais de 1/3 da populagdo europeia,
incluindo doentes de lepra, bem como o aparecimento e aumento da tuberculose.®®

Desaparecendo na Europa nesta esta data, a lepra continua a ser um facto na Asia e na
Africa, e “introduzia-se a doenca no Novo Mundo, a partir das conquistas espanholas e
portuguesas e da importacdo de escravos africanos. Durante o periodo colonial, a América

Latina tornou-se, gradativamente, uma nova drea endémica mundial”.%

55 EIDT, Leticia (2004). Breve histdria da hanseniase: sua expansdo do mundo para as Américas, o Brasil e o Rio
Grande do Sul e sua trajetdria na salde publica brasileira. Saude e Sociedade, maio-ago 2004, v.13, n.2, p.80.

66 COSTA, Fernando Manuel Coutinho da (1959). Conferencia sobre a lepra em Brazzaville. Boletim Cultural da
Guiné Portuguesa. Outubro 1959, vol. XIV, n2 56, p 641.

7 EIDT, Leticia (2004). Breve histdria da hanseniase: sua expansdo do mundo para as Américas, o Brasil e o Rio
Grande do Sul e sua trajetdria na salde publica brasileira. Saude e Sociedade, maio-ago 2004, v.13, n.2, p.80.

68 DORIA, José Luis (2014). Apontamentos histdricos sobre a lepra. Anais do IHMT, outubro 2014, v 14, p 111.

69 EIDT, Leticia (2004). Breve histdria da hanseniase: sua expansdo do mundo para as Américas, o Brasil e o Rio
Grande do Sul e sua trajetdria na satde publica brasileira. Saude e Sociedade, maio-ago 2004, v.13, n.2, p.80.
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Em Portugal, a materializacdo do combate a doenca sé foi possivel no final da primeira
metade do século XX, sobretudo com a inaugura¢do da Leprosaria de Rovisco Pais, em
setembro de 1947, um dos ambiciosos projetos do Estado-Novo, que permitiu a Portugal
deixar de ser o pais europeu com maior expressao endémica a categoria de nacdao modelo na
luta contra a lepra, gracas a medidas terapéuticas e profilaticas instituidas em torno da lepra
por essa leprosaria. O Hospital Rovisco Pais exercia também um servico externo através das
Brigadas Mdveis, que serviam de guarda avancada na luta contra essa doenca. “A semelhanca
do que se fez na metrépole, também se tentou debelar a lepra nas coldnias, instituindo as
medidas julgadas necessarias para uma boa profilaxia e combate da doenga”.”®

No que se refere com a Africa Ocidental, a doenca foi introduzida nela porintermédio dos
escravos do Sudao e o seu crescimento ocorreu na primeira metade do século XX, em grande
parte junto com a difusdo do islamismo. A Africa Ocidental Portuguesa ndo foi uma excecdo.”?

Ao longo da sua existéncia e prevaléncia, a lepra vem conhecendo diversas tentativas e
formas de tratamento e cura. A titulo de exemplo, a carne de serpente cozida com funcho, na
medicina grega antiga, ou o dente de elefante na Idade Média, ou ainda o creosoto, os
arsenicais e os sais de mercurio, também os banhos de dguas termais, mais recentemente.’?
No entanto, em 1982, “chegava-se ao regime terapéutico combinando a dapsona, a
rifampicina e a clofazimina e a 442 Assembleia Mundial de Saude, em 1991 lancou a
expectativa de extinguir a lepra até ao ano 2000 (menos 1 caso por 10.000 habitantes)”.”3

Apesar de gigantescos resultados alcangados pela humanidade na sua erradicagdo, no
século XXI, esta doenga ainda é um importante problema de saude publica, principalmente
nos paises em desenvolvimento. E, com a crescente migracdo internacional, tem-se verificado

o0 aparecimento de novos casos no continente europeu, incluindo-se Portugal.”*

70 COSTA, Luis Manuel Neves (2010). Mato, Lepra e Leprosaria. Cosmovisédo, Doen¢a e Cura entre os Felupes da
Guiné-Bissau. Dissertagao de Mestrado, Universidade de Coimbra, Coimbra, p 76.

71 COSTA, Luis Manuel Neves (2010). Mato, Lepra e Leprosaria. Cosmoviséo, Doen¢a e Cura entre os Felupes da
Guiné-Bissau. Dissertacdo de Mestrado, Universidade de Coimbra, Coimbra, p 76.

72 DORIA, José Luis, (2014). Apontamentos histdricos sobre a lepra. Anais do IHMT, outubro 2014, v 14, p 110.
73 DORIA, José Luis, (2014). Apontamentos histdricos sobre a lepra. Anais do IHMT, outubro 2014, v 14, p 113

74 ROQUE, Ana Carolina Ferreira, (2021). Lepra em Portugal: Erradicada, mas N3o Esquecida. Sinapse, janeiro-
marg¢o 2021, v.21,n.1, p.62.
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A lepra foi e continua a ser uma doenca com enormes consequéncias e de natureza
diversas — fisicas, psiquicas, socioculturais, econdmicas; ou seja, incapacidade fisica e
psicolégicas, dependéncia econdmica e exclusdo social.”> A titulo de exemplo, uma lei
lombarda do século VI, conjugada com as orientacdes de Pepino, o Breve, e de Carlos Magno,
consideravam os leprosos como mortos-vivos, proibidos de todos os seus bens e dependentes
da caridade publica. “Civiimente eram considerados mortos, ndo podiam herdar, fazer
testamentos, comprar ou vender, nem servir de testemunhas, devido a possibilidade de
infetar pessoas saudaveis”’®.

Outrossim, é uma doenca que, ao longo da sua existéncia, em diferentes paises, regides
do mundo e em fungdo da época veio tomando, ou melhor, vai recebendo varias designacdes,
a titulo de exemplo, leonthiases, lepra leonina, lepra da lIdade Média, laceria, doenca

vermelha de Caiena, doenca de S3o Lazaro, lepra tuberculosa de Alibert, e muito mais.”’

2.2. O combate contra a lepra na Guiné-Bissau colonial

Na Guiné, ndo se sabe ao certo a época ou periodo em que a lepra penetrou neste territorio.
Contudo, antes de 1883 era ja um facto.”® E, até 1901, ndo havia, em todas as coldnias
portuguesas de Africa, incluindo a Guiné, nenhuma leprosaria ou algo de género que se
ocupasse em tratar doentes de lepra.”? S6 “em 1902 um pequeno asilo para leprosos foi
instalado perto de Lourenco Marques, e uma aldeia de leprosos, com capacidade para 150

doentes, em Mogambique” .8

7> LECHAT, Michel F., (1998). Epidemiologia e Incapacidades. Hansenologia Internationalis Special 98, v 23, p 85
76 ZUBIRIA, Roberto de; Rodrigue, German, (2003). Histdria da Lepra: Ontem, Hoje e Amanha. Revista Medicina,
v 25,n1(61), p 34.

77 ZUBIRIA, Roberto de; Rodrigue, German, (2003). Histdria da Lepra: Ontem, Hoje e Amanha. Revista Medicina,
v 25,n1(61), p 34.

78 COSTA, Luis Manuel Neves (2010). Mato, Lepra e Leprosaria. Cosmoviséo, Doen¢a e Cura entre os Felupes da
Guiné-Bissau. Dissertacdo de Mestrado, Universidade de Coimbra, Coimbra, p 76.

79 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histéria, etnografia e fotografia — intercepgées.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 90.

80 COSTA, Luis Manuel Neves (2010). Mato, Lepra e Leprosaria. Cosmoviséo, Doen¢a e Cura entre os Felupes da
Guiné-Bissau. Dissertacdo de Mestrado, Universidade de Coimbra, Coimbra, p. 76.
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Em Cacheu, noano de 1942, as autoridades coloniais portuguesas ja sabiam de existéncia
de 99 doentes de lepra. Mas, s6 trés anos posteriores (em 1945), serdo diagnosticados
juntamente com outros novos casos, formando um total de 404 casos.?!

Segundo Luis Antonio de Carvalho Viegas, governador da colénia da Guiné (1932-1940), o
principal problema de salude publica nessa coldnia portuguesa em 1944 era, sem duvida, a
lepra, seguida de Boubas e do Paludismo. Registou-se nesse periodo em questdo (1944), 340
casos de lepra e um acréscimo, entre 1942 e 1944, de aproximadamente 50%, num universo
de 350.000 habitantes. Proporcionalmente, a Guiné era a coldnia portuguesa com maior
numero de doentes da lepra.??

Na época, “os leprosos vivem em inteira liberdade passeando a vontade (...) nas ruas de
Bissau. Os habitos sociais, o desconhecimento total dos preceitos de higiene e a
promiscuidade, somam-se como elementos de difusdo da doenca, a falta de controle das
autoridades locais. Tal controle sé se torna possivel se a maquina sanitaria se derem os
instrumentos devidamente articulados.”®3 Devido a essa alarmante situacdo, era imperativo e
urgente a construcdo de leprosarias nesse territério, onde os doentes, obrigatoriamente,
deviam ser internados e tratados cientificamente. Tais leprosarias deviam ser construidas
como coldnias agricolas isoladas, “evitando-se assim a ociosidade que, afetando o moral dos
doentes, ndo permitira tirar do tratamento t3o bons resultados.” 8

Nesse sentido, o antigo clinico na Guiné, Francisco Nunes Blanco, “prop0s a adaptac¢ao de
uma das ilhas do arquipélago dos Bijagds, para ilha--leprosaria, onde os leprosos seriam
reunidos e isolados e, onde apesar da sua doenca, poderiam exercer nos campos, trabalho

aproveitdvel “(...) diminuindo com ele o custo da sua vida.”®

81 LECUONA, Mauricio de Oliveira (1966). Luta contra lepra na Guiné. Boletim Cultural da Guiné Portuguesa.
Janeiro 1966, vol. XXI, n2 81, p 47.
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Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 91.
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85 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia — intercepgées.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 91.
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Sendo a Guiné um territério de dimensdo diminuta, uma Unica leprosaria e um Unico
dispensario bastariam para ela. O local inicial para o efeito era a Zona do Alto Crim. Mas, a
opcgao acabou por ser Cumura, a 14 quildmetros de Bissau, escolhido pelo entdo governador
da Guiné, Sarmento Rodrigues em 1945. “O governo interessou-se por esta obra e as missdes
religiosas ofereceram a sua colabora¢do.”8®

Para o efeito, um ano depois, em 1946, foram enviadas, por parte de Servicos de Saude
da Guiné ao Gabinete de Urbanizacdo Colonial indicacGes para elaboracdo de um projeto que
visa a construcdo da referida leprosaria — Leprosaria de Cumura, na llha de Bissau.?’

Em 17 de Julho de 1947, o missiondrio protestante Leslie Brierley em nome da Worldwide
Evangelisation Crusade, escreveu ao Governo da Guiné, pedindo autorizacao para colaborar
no combate a lepra. Dois anos depois, em 1949, a missiondria inglesa, Edith Moules, deslocou-
se a Lisboa com intuito de obter do governo portugués a autorizagdo da assisténcia aos
leprosos da Guiné; que obteve a 13 de agosto de 1949, juntamente com a de entrada de
Herbert Raymond Billman, na entdo coldnia, que elaboraria um vasto plano de realizacdes
nesse sentido, com destaque para a implantagdo duma leprosaria em Cumura. Por parte da
Igreja Catdlica, o Prefeito Apostdlico da Guiné, Monsenhor Martinho da Silva Carvalhosa,
ofereceu o apoio, interesse e empenho das missdes catdlicas, para trabalhar na leprosaria. 88
Nesse mesmo ano o nimero de casos da lepra era j& de 539.%°

Em 1950, os Servicos de Saude da Guiné informam a metrdpole e os seus superiores,
através do seu chefe, o doutor Mendonga Pimentel, de existéncia, nessa coldnia, de 579 casos
de lepra, e volta a reiterar a sua posicdo sobre o estabelecimento de uma leprosaria nessa

coldnia.?®

86 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia — intercepgdes.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 91.

87 LECUONA, Mauricio de Oliveira (1966). Luta contra lepra na Guiné. Boletim Cultural da Guiné Portuguesa.
Janeiro 1966, vol. XXI, n2 81, p 47.

88 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histéria, etnografia e fotografia — intercepgées.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 91.

8 MOTA, A. Teixeira da (1954). Guiné Portuguesa Il Volume. Lisboa: Agéncia Geral do Ultramar — Divisdo de
PublicacGes e Biblioteca, p 100.

%0 LECUONA, Mauricio de Oliveira (1966). Luta contra lepra na Guiné. Boletim Cultural da Guiné Portuguesa.
Janeiro 1966, vol. XXI, n2 81, p 47.
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Na década de 1950, o ministro do Ultramar, Manuel Maria Sarmento Rodrigues, com base
nas informagdes de médicos que trabalhavam nessa colénia portuguesa, informagdes essas
gue apontavam no sentido de a lepra tender a “aumentar entre as popula¢Ges nativas com
graves riscos para o futuro", institui, através de um despacho, uma missdo a Guiné com
objetivo de avaliar a extensdo da doenca, estudar os seus focos existentes e a sua distribuicao,
bem como estabelecer as bases para o seu combate. A referida missdo - Missdao de Combate
a Lepra - ora instituida foi chefiada pelo professor do Instituto de Medicina Tropical, Salazar
Leite, “observando num vasto inquérito de amostragem, 94.389 “indigenas”, cerca de 20% da
populacdo dita “nao-civilizada”, considerou a incidéncia da doenga como alarmante, ao apurar
a taxa de 25,73%”.°* Ou seja, “a lepra estd muito mais espalhada do que usualmente se julga;
guem conhece a Guiné, ndo apenas em viagens através das estradas, mas calcorreando os
matos, bem sebe quantos leprosos se escondem pelas tabancas menos acessiveis. A luta
antileprosa tem-se vindo organizado nos ultimos anos, e o estudo da distribuicdo da doenca
foi recentemente feito por uma missdo do Instituto de Medicina Tropical”.?

Até a data, ndo havia hospital-colénia na Guiné que internasse doentes de lepra. O
tratamento desses pacientes fazia-se, geralmente, da forma ambulatéria, que “ndo teria
conduzido aos resultados que a Missdo conseguiu posteriormente, por se desconhecer entdo
a eficdcia da administracdo semanal das sulfonas sendo portanto impraticavel a realizacdo de
circuitos com ingestao do medicamento na presenca do enfermeiro, além de que o facto de
nao dispor de autonomia privava os Servi¢os de Saude de uma liberdade de agdo necessdria

para a montagem de sistemas de tratamento em curto prazo”®3

91 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histéria, etnografia e fotografia — intercepgées.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 90.

92 MOTA, A. Teixeira da (1954). Guiné Portuguesa Il Volume. Lisboa: Agéncia Geral do Ultramar — Divisdo de
PublicagGes e Biblioteca, p 92.

93 LECUONA, Mauricio de Oliveira (1966). Luta contra lepra na Guiné. Boletim Cultural da Guiné Portuguesa.
Janeiro 1966, vol. XXI, n2 81, p 48.
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Por conseguinte, em 16 de setembro de 1950, comecaram os “trabalhos praticos” da
Missdao Evangélica no tratamento da lepra, no dispensario provisério de Bissora e de Mansoa,
aberto também nessa data, por decisdo do entdo governador da Guiné, o engenheiro
Raimundo Serrdao. A Missdo Médica Evangélica do dispensario de Bissora era constituida por
seis elementos: Dr. Herbert Raymond Billman, (leprélogo), Michael Antony Tarrant
(administrador), Ruth Marion Gardneur (enfermeira), uma auxiliar e dois serventes. O referido
dispensario provisério tinha como designios: a) inicio imediato do tratamento aos doentes da
lepra ja identificados preliminarmente em Bissor3d, e; b) ensaio dos métodos, considerados de
melhores, que possam adaptar as normas gerais do tratamento da lepra as particularidades
da Guiné.®* Foram diagnosticados, nessa altura, em Bissor3, 43 casos de lepra, através dos
trabalhos preliminares conjuntos dos médicos afetos ao Servico de Saude e os da Missao do
Estudo e Combate da Doenca do Sono.®>

De 1946 e 1950, houve um aumento preocupante de niumero de infetados com a doenca.
A titulo de exemplo, o relatdrio da Missdo do Estudo e Combate da Doenca de Sono, do
primeiro semestre de 1947, anuncia 168 casos da doenca; no relatério anual da mesma
instituicdo e do mesmo ano, o numero total de doentes recenseados com lepra subiu para
327. No ano seguinte (1948), diagnosticou-se 650 casos novos, segundo o relatério anual da
referida institui¢do. %

No més de setembro do ano seguinte (1951), foi aberto um novo dispensario, com onze
doentes em tratamento, desta vez, na tabanca de Encheia, devido ao aumento de novos casos

da doenca nessa zona norte da Guiné.’’

94 BILLMAN, Herbert (1951). Primeiro relatério anual dos trabalhos da Missdo Evangélica no tratamento de lepra
na Provincia da Guiné Portuguesa. Boletim Cultural da Guiné Portuguesa. Julho 1951, vol. VI, n2 23, p 697.

9 BILLMAN, Herbert (1951). Primeiro relatério anual dos trabalhos da Missdo Evangélica no tratamento de lepra
na Provincia da Guiné Portuguesa. Boletim Cultural da Guiné Portuguesa. Julho 1951, vol. VI, n2 23, p 698.

9 LECUONA, Mauricio de Oliveira (1966). Luta contra lepra na Guiné. Boletim Cultural da Guiné Portuguesa.
Janeiro 1966, vol. XXI, n2 81, pp 46-47.

97 BILLMAN, Herbert (1951). Primeiro relatdrio anual dos trabalhos da Missdo Evangélica no tratamento de lepra
na Provincia da Guiné Portuguesa. Boletim Cultural da Guiné Portuguesa. Julho 1951, vol. VI, n2 23, p 698.
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Segundo o Primeiro Relatdrio dos Trabalhos do Dispensdrio do Tratamento de lepra em
Bissora, de 19 de Setembro de 1950 e 30 de Setembro de 1951, se encontravam em
tratamento, nesses dois dispensarios (o de Bissord e o de Encheia), 82 doentes com lepra em
tratamento (71 e 11 respetivamente); com maior incidéncia nos homens com 60 doentes
(73%) contra 22 das mulheres (27%), °® Devido a ndo organizacdo da assisténcia obrigatdria,
de diagnostico e de tratamento, somente comparecera para tratamento cerca de 50% desses
doentes da lepra diagnosticados nessas areas devido: a) “por ndo terem hospedagem na
povoacao de Bissord ou na proximidade de qualquer dos dispensarios” e; b) “por serem
incapacitados demais para chegar a um dispensario duas vezes por semana”®

Tabela n2 01 - Dados do Dispensario do Tratamento da Lepra em Bissora

(19 de setembro de 1950 a 30 de setembro de 1951)

Ano 1950 1951 T/
L] . > . Dis | &
R - c — — - c —_— +—

Més |13 |2 |8l &2 |2 |s|3|2]2|8 |w|F
Numero de Biossora 5 9 8 8 9 8 9 8 9 9 9 9 9 110
dias de 112
consulta Encheia - - - - - - - - - - - - 2 2
Consultas Biossord 7 7 4 5 10 7 11 12 8 8 8 8 10 105

. 117

novas Encheia - - - - - - - - - - - - 12 12
Numero Biossora 4 5 2 4 9 6 6 6 6 7 6 6 6 73
destas com 82
lepra Encheia - - - - - - - - - - - - 9 9
Numero total | Biossord 4 9 11 19 24 30 36 42 48 55 61 67 73 71

82
com lepra Encheia - - - - - - - - - - - - 9 11

101
Nédia de .| 13 | 46 | 93| 10 | 101 | 169 | 21 | 228 | 23 | 264 | 32 | 31 | 328 - -

Biossora 59.7% . | 524% | 459
tratamentos 33% | 51% | 84% | 67% | 42% | 56% | 58% | 54% 48% | 52.4% - -
_ 7

e a sua | Encheia i T | 63,6%

percentagem

98 BILLMAN, Herbert (1951). Primeiro relatério anual dos trabalhos da Missdo Evangélica no tratamento de lepra
na Provincia da Guiné Portuguesa. Boletim Cultural da Guiné Portuguesa. Julho 1951, vol. VI, n2 23, pp 698-699.
99 BILLMAN, Herbert (1951). Primeiro relatério anual dos trabalhos da Missdo Evangélica no tratamento de lepra
na Provincia da Guiné Portuguesa. Boletim Cultural da Guiné Portuguesa. Julho 1951, vol. VI, n2 23, p 698.

100 Total por cada dispensario.

101 Dojs destas transferéncias de Bissord (informagdo da fonte).
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NUmero de | Biossor3 32 | 56 | 70 | 71 | 101 | 147 | 137 | 177 | 185 | 224 | 246 | 131 | 158
1599
ejecoes Encheia - - - - - - - - - - - 14 14
Numero de | Biossor3 10 | 45 | 42 | 42 | 53 | 104 | 82 | 110 | 121 | 161 | 101 | 139 | 1010
1019
curativos Encheia - - - - - - - - - - - 9 9
Bacterio 14 7 11 | 10 18 23 | 26 0 41 34 | 40 17 248
l6gico 253
Numero das
(lamina) - - - - - - - - - - - 5 5
analises
Hemogl 5 0 11 10 18 23 25 0 41 41 16 35 223
do laboratério 234
obina - - - - - - - - - - - 11 11

Fonte: Boletim Cultural da Guiné Portuguesa (1951), volume VI, n2 23.

E notdrio que o dispensério de Bissora foi aquele que mais recebeu e assistiu 0s casos e
doentes de lepra, em relacdo ao seu congénere de Encheia. Também é notdrio que os
numeros de dias de consultas e de novas consultas mensais nesses dois dispensarios ndo
apresentam grandes oscilagdes. Outros factos notérios ao analisar o grafico acima é que mais
gue metade dos que foram consultados nestes 12 meses foram diagnosticados com lepra e
houve um aumento gradual, no que se tange ao numero total dos doentes com lepra.

Até 1951, a Missdo Evangélica foi a instituicdo fundamental nesse campo (o de combate
a lepra), sobretudo, na zona norte da Guiné, onde possuia dois dispensdrios (Bissord e

Encheia), como ja se referiu, com um médico privativo de nacionalidade americana, cursado

em Medicina Tropical, em Lisboa.'®?

102 | ECUONA, Mauricio de Oliveira (1966). Luta contra lepra na Guiné. Boletim Cultural da Guiné Portuguesa.
Janeiro 1966, vol. XXI, n2 81, p 48.
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Em 1951, através da portaria n.2 308, de Maio do mesmo ano, do entdo Governador da
Guiné, Raimundo Antdénio Rodrigues Serrdo, a Aldeia dos Leprosos de Cumura foi entregue
aos Servicos de Saude da Guiné e determinada a "sequestracdo" dos doentes da coldnia,
devendo-se proceder ao esquadrinhar da lepra e dos seus portadores: “verificando-se ser
elevado o nimero de leprosos existentes em toda a coldnia, torna-se urgente e inadiavel
proceder a sua sequestracdo em estabelecimento adequado a esse fim. Tendo sido escolhido
ha muito o local designado por "Cumura" na ilha de Bissau, para ainstalacdo de uma leprosaria
central. Considerando que n3o é possivel, por enquanto, a constru¢ao de um estabelecimento
de tao grande projec¢ao, resolveu o governo, no intento de se iniciar imediatamente uma
campanha de combate a esta terrivel doenca, fazer executar naquele local instalagdes onde
se possam receber alguns doentes e que se denominara Aldeia dos Leprosos.” 103

Na mesma portaria, sob proposta do Chefe dos Servicos de Saude, o governador da Guiné
no uso das suas competéncias que lhe sdo atribuidas pelo artigo 312 do Ato Colonial, de 1930,
e pelo n? 192 do artigo 339, da Carta Organica do Império Colonial Portugués, Carta
promulgada pelo decreto-lei n? 22228 de 15 de Novembro de 1933, determinando as
disposicOes relativas a divisdo administrativa do Império Colonial portugués, determinava-se:
“12 Que seja provisoriamente entregue aos Servicos de Saude da Coldnia, a «Aldeia dos
Leprosos», contruida em Cumura, na ilha de Bissau, para servir de sequestracdo de todos os
leprosos existentes na Coldnia. 22 Que o pessoal privativo da «Aldeia dos Leprosos de Cumura,
seja o seguinte: um enfermeiro de 12 ou 22 classe, um enfermeiro auxiliar, dois professores
catequistas, trés serventes, um cozinheiro. 32 Que as despesas com o pessoal dos servicos
gerais da «Aldeia dos Leprosos», de Cumura, sejam custeadas pela verba da distribuicdo 162
do orcamento do Fundo da Assisténcia Médica ao Indigena. 42 Que as despesas com dietas,
medicamentos, material médico-cirdrgico, mobilidrio e outros derivados do funcionamento
da «Aldeia de Leprosos», de Cumura, sejam suportadas pelas verbas orcamentadas para os
Servicos de Saude da Coldnia” 104

Até o ano de 1954, estimava-se que a Guiné Portuguesa contava com 15 000 doentes de

lepra.l®

103 COSTA, Luis Manuel Neves (2010). Mato, Lepra e Leprosaria. Cosmovisdo, Doenca e Cura entre os Felupes da
Guiné-Bissau. Dissertacdo de Mestrado, Universidade de Coimbra, Coimbra, p 77.

104 portaria n2 303, de 24 de maio de 1951. Boletim Oficial (1951), p 255.

105 FURLATO, p. Rino Anotagdes do P. Furlato sobre Cumura.
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No ano de 1958, foi levado a cabo pela Missdo Permanente de Estudo e Combate da
Doenga do Sono e outras endemias na Guiné, o recenseamento e o tratamento da populag¢ao
atingida pela lepra e pela doenca de sono.%

No ano de 1959, a Missdo Permanente de Estudo e Combate da Doenca do Sono e outras
Endemias na Guiné Portuguesa montou um servico de luta contra lepra no arquipélago dos
Bijagds, onde se estabeleceram oito circuitos feitos em barco a motor, e ampliou-se e
aperfeicoou-se a rede de distribuicdo de medicamentos na parte continental da Guiné.

Semestral ou anualmente, dependendo dos locais, a popula¢do de varias localidades, em
dias marcados, era convocada para o rastreio de certas endemias, sobretudo a lepra e a
doenca de sono. Quando era encontrado um novo caso da lepra, o doente era submetido ao
exame, que de seguida era completado em Bissau, na sede central de Missdao Permanente de
Estudos e Combate da Doenca do Sono e de Outros Endemias. De seguida, criava-se para o
doente uma ficha de seguimento. Se o doente tivesse uma doenca contagiosa, era
apresentado de imediato ao centro de tratamento mais préximo da sua drea de residéncia; e
se ndo o era, emita-se um cartdo com instrucdo do tratamento a que o doente se deveria se
submeter nos consultdrios clinicos — os circuitos. Esses tratamentos eram gratuitos.'®’

O doente em questdo, antes de ser submetido ao tratamento era informado ou
sensibilizado sobre o que era a lepra, da possibilidade ou probabilidade da cura ao seu dispor
e do método de tratamento a que iria ser submetido. O tratamento s6 comegava com o

benepldcito do paciente, o que facilitava a regularidade do tratamento e permitia que o

tratado n3do se afastasse da sua familia ou do seu trabalho.

106 BARROS, Armando Augusto de (1958). Os Servicos de Satide da Provincia da Guiné. Anais do Instituto de
Medicina Tropical, Setembro de 1958, vol. 15, n2 02, p 47.
107 MARINI, Emilio (1960). Boletim Geral do Ultramar. pp 132 e 133.
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Tabela n2 02 - Populag6es observadas por circunscricdes ou conselhos - 1959

Setor Circunscricdo | Populacao Populacdo
ou conselho do censo observada
12 Secgao Bissau 35454 30 606
Bijagds 9200 11 402108
Sector | Mansoa 86712 77 578
Setor I Farim 54 684 43 033
S3o0 Domingos 20283 21 750%0°
Setor Il Bafatd 53118 31552
Gabu 66 878 45 536
Setor IV Bolama 3426 2196
Catié 27 300 25244
Fulacunda 30630 39951110
32 Se¢ao Cacheu 42 529 33339
Total | 430214 362 187

Fonte: Relatério Anual da Missdo Permanente de Estudo e Combate da Doenc¢a do Sono e Outras
Endemias na Guiné Portuguesa (1959, p 1213).

Em todas as circunscricdes ou conselhos, as populacdes observadas representaram muito
mais que metade da populagao do censo, nas outras chegaram a ser quase de 100%, com
destaque para Sao Domingos, Bolama e Catié.

Tabela n2 03 - Doentes antigos - 1959

Setor Circunscricao Indeterminado | Tuberculoide | Lepromatoso | Total de
ou conselho Ne % Ne % Ne % doentes
12 Secgao Bissau 327 48,3 264 38,7 86 12,7 677
Bijagds - - - - - - -
Sector | Mansoa 189 40,2 263 55,9 18 3,8 470
Setor Il Farim 976 55,7 745 42,5 31 1,7 1752
Sao Domingos 214 65,6 109 33,4 3 0,9 326
Setor IlI Bafata 895 61,2 526 35,9 41 2,8 1462
Gabu 1462 73,4 475 23,8 55 2,7 1992
Setor IV Bolama 20 33,3 34 56,6 6 10 60
Catio 95 44,1 114 53 6 2,8 215
Fulacunda 98 38,1 140 54,4 19 7,4 257
32 Segao Cacheu 1555 65,7 773 32,6 38 1,6 2 366
Total | 5831 60,8 3443 36 303 3,1 9577

Fonte: Relatério Anual da Missdao Permanente de Estudo e Combate da Doencga do Sono e Outras

Endemias na Guiné Portuguesa (1959, p 1213).

108 Nota-se que o nimero da populacdo de senso é maior que o nimero da populacio observada, o que deveria
ser o inverso, mas € isso mesmo que a fonte diz.

103 Nota-se que o numero da populac¢do de senso é maior que o nimero da populacdo observada. Embora seja
estranha, mas é o que a fonte nos diz.

110 Nota-se que o numero da populacdo de senso é maior que o nimero da populacdo observada. Embora seja
estranha, mas é o que a fonte nos diz.
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Em relagdo ao nimero de doentes antigos com lepra, as circunscricdes ou conselhos mais
afetados foram os de Bissau, com 86 doentes, Gabu, com 55 doentes e Bafatd, com 41
doentes; e os menos afetados foram os de Sdo Domingos, com 3 doentes, Bolama e Catid,

ambos com 6 doentes.

Tabele n2 04 - Doentes diagnosticados durante o ano de 1959

Setor Circunscricao Indeterminado | Tuberculoide | Lepromatoso | Total de
ou conselho Ne % Ne % Ne % doentes
12 Secgao Bissau 99 32,8 185 61,2 18 5,9 302
Bijagds 237 54,1 201 45,9 - - 438
Sector | Mansoa 290 23,9 814 66,9 111 9,1 1215
Setor Il Farim 171 35,1 305 62,6 11 2,2 487
Sao Domingos 181 504 110 47 6 2,5 234
Setor Il Bafata 246 53,9 184 40,3 26 5,7 456
Gabu 309 67,3 139 30,2 11 2,4 459
Setor IV Bolama 8 29,6 18 66,6 1 3,7 27
Catio 59 39,1 81 53,6 11 7,2 151
Fulacunda 94 42,1 124 55,6 5 2,2 223
32 Segao Cacheu 146 40,3 211 58,3 5 1,3 362
Total | 1777 40,8 2372 54,4 205 4,7 4354

Fonte: Relatério Anual da Missdo Permanente de Estudo e Combate da Doenca do Sono e Outras

Endemias na Guiné Portuguesa (1959, p 1214).

No que se refere aos doentes com lepra diagnosticados durante o ano de 1959, as
circunscricdes ou conselhos de Mansoa, Bafata e Bissau, foram os mais destacados com 111,
26 e 18 doentes respetivamente; e os menos destacados foram os de Bolama, com 1 doente,

Fulacunda e Cacheu, ambos com 5 doentes.

Tabela n2 05 - Total de doentes diagnosticados durante o ano de 1959

Setor Circunscrigao Indeterminado | Tuberculoide | Lepromatoso | Total de
ou conselho Ne % Ne % Ne % doentes
12 Secgdo Bissau 426 43,5 449 45,8 | 104 | 10,6 979
Bijagds 237 54,1 201 45,9 - - 438
Sector | Mansoa 479 28,4 1077 67,9 129 7,6 1685
Setor Il Farim 1147 51,2 1050 46,9 42 1,8 2239
S3ao Domingos 332 59,2 219 39,1 9 1,6 560
Setor llI Bafata 1141 59,4 710 37 67 3,5 1918
Gabu 1771 72,2 614 25 66 2,7 2451
Setor IV Bolama 28 32,2 52 59,7 7 8 87
Catio 154 42,1 195 53,2 17 4,6 366
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Fulacunda 192 40 264 55 24 5 480
32 Secao Cacheu 1701 61,9 984 36,5 43 1,5 2728
Total | 7 608 54,6 5185 | 41,7 508 3,6 13931

Fonte: Relatério Anual da Missdo Permanente de Estudo e Combate da Doenca do Sono e Outras

Endemias na Guiné Portuguesa (1959, p 1214).

Em termos conclusivos pode-se dizer que, no ano de 1959, o total de doente de lepra na
Guiné foi de 508, correspondente a 3,6% do total da sua populacdo; que as trés zonas mais
afetadas pela doenca sdo Mansoa, Bissau e Bafata, com 129, 104 e 67 infetados,
respetivamente. E as trés zonas com menor prevaléncia da doenca sdo Bijagds, Bolama e Sao
Domingos, com 0, 7 e 9 doentes, respetivamente.

Na época, a “profilaxia anti-lepra consistia no diagndstico precoce, inscricdo dos doentes,
isolamento dos contagiosos e nos tratamentos, “ha uma profilaxia individual, que estabelece
as medidas higiénicas para proteger o individuo sao do doente, e aplicadveis tanto a um como
ao outro; e hd a profilaxia coletiva, que visa principalmente o isolamento do doente em
estabelecimentos que sdo construidos com essa finalidade. Os orgdos profilaticos
preconizados eram a leprosaria; o dispensario com as brigadas méveis e o preventério”*!?

Em agosto de 1960, foi introduzido, no Hospital-Coldnia de Cumura um novo farmaco para
o tratamento da lepra a 21 doentes que |d se encontravam internados. Refere-se a
Difeniltioureia, que substituiu a DDS (Dapsona ou Sulfona-M3ae), que era até entdo aplicada

para o efeito, mas com resultados pouco aprecidveis.'*?

111 COSTA, Luis Manuel Neves (2010). Mato, Lepra e Leprosaria. Cosmovisdo, Doenca e Cura entre os Felupes da
Guiné-Bissau. Dissertacdo de Mestrado, Universidade de Coimbra, Coimbra, p 76.

112 RUAS, A. (1962). A Difeniltioureia (DPT ou CIBA 1906) no tratamento da lepra. Boletim Cultural da Guiné
Portuguesa. Abril 1962, vol. XVII, n2 66, p 377.
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CAPITULO 3: O HOSPITAL DE CUMURA

“Cumura, é o ponto de confluéncia de muitas mais histérias de vida tragadas na
lepra”. Ponto de encontro de diversas biografias de diversos espagos sociais e
culturais da Guiné-Bissau, mas também da Guiné-Conakry, Gdmbia, Mauritania,
Senegal, Mali, Gana.

Cumura é a alegoria de uma meta na caminhada no sofrimento, ponto de cura fisica,
ponto de combinag¢do dos poderes do universo dos altares sagrados com os poderes
dos mézinhos da biomedicina. Cumura é uma etapa dos diversos itinerarios

terapéuticos ja apresentados e ponto de reunido”. 13

3.1. Implementagao e dinamicas

Em Cumura (Posto Administrativo de Prabis, concelho de Bissau), foi criada, no ano de 1951,
pela autoridade colonial portuguesa, uma leprosaria,''* ja idealizada desde 1945 pelo
governador Sarmento Rodrigues''®, alusivo a comemorac¢3o dos cinco séculos da presenca
portuguesa na Guiné''®, cujo objetivo era o de cuidar e isolar doentes de lepra dessa coldnia
portuguesa.l'’ Servindo assim, desse modo, de espaco de confinamento da lepra nesse
territorio. Ou seja, foi um dos mecanismos estanques da doenca, considerada em 1944 o
principal problema de saude publica nessa coldnia, e de salvaguarda da mao-de-obra indigena,
gue era vista e tida pelas autoridades coloniais portuguesa, como um valor a conservar.
Porque:
“as coldnias ndo podem prescindir da mao-de-obra indigena. Para que dela se

possa usufruir o maior proveito é necessdrio que as populacdes indigenas

113 COSTA, Luis Manuel Neves (2010). Mato, Lepra e Leprosaria. Cosmoviséo, Doenga e Cura entre os Felupes da
Guiné-Bissau. Dissertagao de Mestrado, Universidade de Coimbra, Coimbra, p 75.

114 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia — intercepcdes.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 90.

115 COSTA, Luis Manuel Neves (2010). Mato, Lepra e Leprosaria. Cosmovisdo, Doenca e Cura entre os Felupes da
Guiné-Bissau. Dissertacdao de Mestrado, Universidade de Coimbra, Coimbra, p 77.

116 SIBANDIO, Jacinto Baliu (2017). D. Settimio Arturo Ferrazzetta (1924-1999): O contributo da missdo Catdlica
para o desenvolvimento da Guiné-Bissau. Dissertacdo de Mestrado, Universidade Catdlica Portuguesa -
Faculddae de Teologia, Porto, p 32.

117 COSTA, Luis Manuel Neves (2010). Mato, Lepra e Leprosaria. Cosmovisdo, Doenca e Cura entre os Felupes da
Guiné-Bissau. Dissertacdo de Mestrado, Universidade de Coimbra, Coimbra, p 77.
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possuam boa capacidade para o trabalho e, portanto, se lhe proporcionem boas
condi¢des de higiene individual e geral. (...) A Guiné é uma coldnia essencialmente
de natureza agricola, e, como tal, necessita de uma populacdo nativa numerosa,
pois é nela que se recrutard a indispensdavel mao-de-obra. Para que haja uma
populacdo indigena suficiente tem de se procurar atingir dois fins primordiais:

diminuir a mortalidade e aumentar a natalidade.”18

Em relagdo as outras coldnias, em proporcdao, como ja se referiu anteriormente, a Guiné
era a coldnia portuguesa com maior nimero de casos de lepra, "o que podia acarretar uma
guebra da vitalidade do povo, conduzindo a uma incapacidade dos indigenas com perda da
sua funcao social e da sua capacidade de trabalho, resultando dai prejuizo para eles e para a
Nacdo. “1%°

Em 1947, foi aprovado o projeto e em outubro do mesmo ano, o governador propds um
crédito. Dois anos depois, em 1950, os Servicos de Saude, através do seu chefe, o doutor
Mendonca Pimentel, informa aos seus superiores que foram ja diagnosticados na Guiné 579
casos de lepra; por esta razdo, insiste na criacdo de uma leprosaria.?°

Uma das solucbes imediatas para a referida situacdo — a propagacdo da lepra nesse
territorio —era, certamente, a construcdo de uma leprosaria. O que se fez logo e sem demora.

No comego, era algo muito modesto, como nos diz o entdo governador da Guiné, na

pessoa de Raimundo Antdnio Rodrigues, numa carta dirigida ao entdo Prefeito Apostélico da

Guiné, datada de 14 de maio de 1951:

118 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia — intercep¢des.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 90.

113 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia — intercep¢des.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 90.

120 Anotagdes do p. Rino Furlato sobre Cumura.



“averdade é que o que podemos por agora levar a afeito, estd muito longe de
ser uma leprosaria — quando muito poder-se-lhe-a chamar uma aldeia, albergue
ou asilo de leproso. Noutro passo referente a esta obra oferece V. Ex2 — alias em
confirmacao do ja feito verbalmente — a colaboracdo que esteja ao alcance das
Missdes Catdlicas da Guiné. Ao Governo da Nag¢do e em especial no caso ao
Governador da Coldnia, interessa sobremaneira a valiosa colabora¢do das nossas
Missdes Catdlicas e em particular nesta obra, ainda que pequena, que temos o
maior empenho em tornar uma realidade, no sentido de acarinhar os que sofrem
de tdo terrivel enfermidade; para afeitos de ser considerado o seu
aproveitamento, muito agradeco que V. Ex2 me informe de qual a colaboracdo —
em pessoal evidentemente — que V. Ex2 pode conceder-nos, estando o Governo
em si, empenhado também, em concorrer para a possibilidade do recrutamento

desse pessoal.”?!

Apds um periodo de pesquisa de doentes iniciada em maio de 1951, pelo doutor Mario
Ludgero Veigas, em agosto entraram os primeiros doentes do Mal de Hansen. 122

A 22 de abril de 1952, foi celebrada a abertura oficial da Leprosaria de Cumura, dois anos
depois da institucionalizacdo da Missdo de Combate a Lepra, com 261 doentes internados; e
a 28 de maio do mesmo ano foi oficialmente inaugurada, contando com a presenca de Prefeito
Apostolico, José Ribeiro de Magalhdes, Governador, Raimundo Antdnio Rodrigues Serrdo e de

demais representantes.'?3 “

Quer o governado quer o prefeito apostdlico queriam um instituto
religioso na assisténcia aos doentes de lepra, além do pessoal de salide e dos servigos. Apesar

dos pedidos, foi impossivel encontrar em Portugal um instituto religioso disponivel”.?*

121 Carta do Governador da Guiné, Raimundo Anténio Rodrigues Serrdo, ao Prefeito Apostélico da Guiné
(14/05/1951).

122 Anotagdes do p. Rino Furlato sobre Cumura.

123 Anotacdes do p. Rino Furlato sobre Cumura.

124 SIBANDIO, Jacinto Baliu (2017). D. Settimio Arturo Ferrazzetta (1924-1999): O contributo da missdo Catdlica
para o desenvolvimento da Guiné-Bissau. Dissertacdo de Mestrado, Universidade Catdlica Portuguesa -
Faculdade de Teologia, Porto, p 33.
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Ou seja, antes de sair de Portugal, o recém-nomeado — a 20 de setembro de 1953 -, o
Prefeito Apostélico da Guiné, o p. Martinho da Silva Carvalhoso, Ministro Provincial dos frades
portugueses, que chegaria a Guiné a 7 de dezembro de 1953, tinha interpelado varios
institutos religiosos portugueses, a mencionar, os Passionistas, os Redentoristas, os
Carmelitas e a Sociedade do Verbo Divino, mas sem sucesso.'?®

A 21 de fevereiro de 1953, foi decidida que a “Aldeia de Cumura”, como era conhecida a

Leprosaria de Cumura a época, passasse a ser designada de “Hospital-Coldnia de Cumura”.1?®

Imagem n.2 01 — Localizag¢do da aldeia de Cumura (Guiné-Bissau)

Fonte: https://www.fundacao-pinaferraz.pt/index.php/acaosocial/missao-cumura

125 LONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005, p 32.
126 Anotacdes do p. Rino Furlato sobre Cumura.


https://www.fundacao-pinaferraz.pt/index.php/acaosocial/missao-cumura

Imagem n.2 02 — Dispensério do mal de Hansen, Guiné-Bissau

Fonte: Arquivo Nacional (Brasill — Fundo Correio da Manh3 (sem data (1945?) / autor

desconhecido). N.2de acesso: BR_RJANRIO_PH_0_FOT_02677_010.

A responsabilidade na assisténcia aos doentes que ali se encontrava era da Igreja Catdlica
gue, por um lado, queria ajudar, levando a caridade, o amor e o bem-estar a esses doentes, e
por outro, queria evitar que a leprosaria caisse nas maos dos protestantes que conquistavam
espaco na coldnia. Ndo havendo missiondrios portugueses com formacao especifica para lidar
com essa patologia, o Prefeito Apostdlico da Guiné, Monsenhor Martinho da Silva
Carvalhosa,'?” Ministro Provincial dos frades portugueses, teve que solicitar a Provincia de
Santo Anténio de Veneza, por intermédio duma carta enviada ao seu homélogo o Ministro
Provincial de Veneza, na pessoa de p. Sarafino Mattiello, datada de 25 de Janeiro de 19541%,
o envio de missionarios franciscanos, ora expulsos da leprosaria de Mosimien, no Tibete, em
1951, pelo Partido Comunista Chinés de Mao Tsé Tung, para trabalhar na Leprosaria de

Cumura e ai abrir uma miss3o catdlica.l?®

127 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histéria, etnografia e fotografia — intercep¢des.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 89.

128 Anotacdes do p. Rino Furlato sobre Cumura.

123 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histéria, etnografia e fotografia — intercep¢des.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, pp 91-92.
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E bom salientar que, apds serem expulsos de Tibete, os Frades Menores de Veneza
tiveram de abrir novos lugares de apostolado no Japao, llhas Filipinas, Argentina, Papua Nova
Guiné, Guatemala, El Salvador e Guiné Portuguesa.3®

Na mesma data, duas outras missivas foram enviadas: uma do ministro Geral dos Frades
Menores, p. Agostinho Sépinsky, solicitando a Provincia Franciscana de Veneza para aceitaro
pedido de envio a Guiné dos missionarios solicitados por esta coldnia; e outra, da autoria do
Prefeito Apostélico ao Cardial Tardini, pondo-o a par de situacdo em Cumura e dos contactos
gue se estava mantendo com PIME, com as Irmas Franciscanas de Maria e com o ministro do
Ultramar, no que se refere a facilitacdo de entrada na Guiné dos referidos missionarios
solicitados a Provincia de Veneza. Como se isso ndao bastasse, em maio de 1954, o Prefeito
Apostélico da Guiné, deslocou-se a Itdlia. Primeiro a Roma, onde manteve um encontro com
o Ministro Geral dos Frades Menores p. Agostinho Sépinsky e, de seguida, foi a vez da Veneza,

onde se encontrou com o Ministro Provincial, p. Serafino Mattiello, pedindo missionarios para

a Guiné.13!

130 Anotacdes do p. Rino Furlato sobre Cumura.
131 Anotagdes do p. Rino Furlato sobre Cumura.



A 25 de junho do mesmo ano, foi publicado o decreto do definitério geral dos Frades
Menores, que confirma o envio duma missdao a Guiné, de Missionarios Franciscanos de
Provincia de Veneza; a 5 de julho, o Prefeito Apostdlico da Guiné, Martinho da Silva Carvalho,
envia ao embaixador de Portugal junto da Santa Sé, solicitando-o a concessdao de documentos
aos frades de Veneza indicados para Guiné, em especifico a Cumura; em Setembro, o Prefeito
Apostélico, desta vez , solicita ao Ministro Provincial de Portugal a concessdo de
hospitalidades, em Lisboa, aos mesmos com a finalidade de estudar a Lingua Portuguesa,
conforme o Estatuto Missionario de 5 de abril de 1941, artigo numero 17, que dizia: “O
Governo ndo dard o seu assentimento ao chamamento de qualquer missionario estrangeiro
gue ndo mostre falar e escrever corretamente a lingua portuguesa”; e a 30 de novembro, a
Prefeitura Apostdlica da Guiné, pds em andamento os processos burocraticos com o governo
da Guiné, que nessa altura estava sob governacao do Diogo Antdnio José Leite Pereira de Melo
e Alvim, relativamente a entrada dos primeiros trés frades franciscanos de Veneza.'3?“0
convite, recomendado pela Secretaria de Estado de Sua Santidade, pela Sagrada Congregacao
dos Negdcios Eclesiasticos Extraordindrios e pela Secretaria Geral das Missdes franciscanas,
foi acolhido favoravelmente tanto pelo procurador provincial das MissGes, p. Marcelino Noé,

como pelo Ministro provincial, p. Sarafino Mattiello e pelo seu Definitério”.133

132 Anotacdes do p. Rino Furlato sobre Cumura.
133 LONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005, p 32.
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Deferido o pedido por parte de Veneza, os dois primeiros missiondrios partiram de Padua,
de comboio, a 24 de novembro de 1954; fizeram dois dias de escala em Génova e quatro em
Lourdes e depois visitaram o Madrid antes de pararem em seu destino — Lisboa. O terceiro, o
fr. Epifanio, viajou de barco, chegando a Italia a 30 de novembro e a 18 de dezembro deixa a
Itdlia rumo a Lisboa, onde chega a 23 de dezembro de 1954. A finalidade deles em Lisboa era
a de estudar a lingua portuguesa.'’® A 25 de abril de 1955, por intermédio do navio Ana
Mafalda, deixaram Lisboa rumo a Guiné. Apds uma escala em Cabo Verde**> , em 5 de maio
de 1955, chega a Guiné o primeiro grupo de missionarios franciscanos italianos, mas sé
desembarcaram no dia seguinte (6 maio), devido a visita oficial do entdo presidente de
Portugal, Craveiro Lopes e do ministro do Ultramar, Sarmento Rodrigués.'3¢ Este grupo era
constituido portrés elementos: Padre Settimio Arturo Ferrazetta, na qualidade de superiorda
Missdo, Frei Giuseppe Sabastiano Andreatta e Frei Epifanio Giovanni Cardin; os dois ultimos
foram missionarios-enfermeiros com experiéncia em cuidar doentes com lepra (22 anos e 4

anos respetivamente de trabalho em leprosarias do Tibete).*3”

134 Anotacdes do p. Rino Furlato sobre Cumura.

135 LONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005, p 33.

136 SIBANDIO, Jacinto Baliu (2017). D. Settimio Arturo Ferrazzetta (1924-1999): O contributo da missdo Catdlica
para o desenvolvimento da Guiné-Bissau. Dissertacdo de Mestrado, Universidade Catdlica Portuguesa -
Faculddae de Teologia, Porto, p 33.

137 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia — intercep¢des.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 92.



Imagem n.2 03 — Os trés primeiros sacerdotes franciscanos da provincia de Veneza (Italia) na Guiné,

impulsionadores da leprosaria de Cumura

De esquerda para direita: fr. Giuseppe Andreatta, p. Settimio Ferrazzeta e fr. Epifanio Cardin.
Fonte: Fabio Longo (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para

recordar.

E de salientar que, a 26 de janeiro de 1955, numa carta do Prefeito Apostdlico da Guiné,
Martinho da Silva Carvalhosa, ao Chefe da Reparticdo Provincial dos Servicos de Saude,
informava este ultimo que, dentro de um més ou um més e meio chegariam a Guiné esses
trés missiondrios, que estariam ao dispor dos Servicos de Saude, para ajudar na assisténcia
dosdoentes delepra em Cumura; sendo que a estada desses ndo teria nenhum custo adicional
ao Governo da Coldnia, porque a Prefeitura Apostdlica arcaria com todos os encargos deles.
Outrossim, “nas suas atividades assistenciais ficardo inteiramente sujeitos as ordens,

orientacdo e modalidades de trabalho que a Direc3o deles desejar”.138

138 Carta do Prefeito Apostélico da Guiné, ao Chefe dos Servicos de Satde da Guiné (26/01/1955).
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Confiados na provincia, ainda sem casa, fixaram-se em Bor'* que, nos anos mais

recuados, era residéncia do Chefe do Posto da ilha de Bissau*?, de aonde vinham duas vezes

por dia a leprosaria.#!

Imagem n.2 04 — Os trés primeiros sacerdotes franciscanos da provincia de Veneza (Itdlia) na Guiné,

diante da sua primeira casa em Bor.

De esquerda para direita: fr. Epifanio Cardin, fr. Giuseppe Andreatta e p. Settimio Ferrazzetta.

diante da sua primeira casa em Bor. Fonte: Fabio Longo (2009). Os Frades Menores de Veneza na
Guiné-Bissau - 50 anos de histdria para recordar.

13% Ccarta do Comandante Vasco Rodrigues, dirigida ao Governador da Guiné, p 0O1.
140 Entrevista com padre Rino Furlato (26/02/2023). Bissau, 31’55-32’06.
141 Carta do Comandante Vasco Rodrigues, dirigida ao Governador da Guing, p 01.



Em Bor, como ja vimos anteriormente, onde foram acolhidos, ficaram a espera, ou seja, a
aguardar a autoriza¢do para o comeco das suas novas tarefas nessa coldnia até 19 de julho de
1956, porque a altura, a leprosaria se encontrava sob jurisdicido do governo portugués. 142 A
20 de Maio, o Dr. Rodolfo Ruy Roncon, diretor geral de salde, assina a autorizagdo - o
documento que permitiria aos trés frades o acesso ao hospital.

E, nessa mesma data, o Intendente Administrativo da Guiné, na pessoa de Augusto de
Jesus Santos Lima, envia ao Prefeito Apostdlico da Guiné, na pessoa de Martinho da Silva
Carvalhosa, trés declaragdes que confirmavam a “renuncia as leis e tribunais da nacionalidade
(italiana), subscritas por Arturo Ferrazzetta, Sabastiano Andretta e Jodo Cardin”.143

Mas antes, em 22 de marco de 1955, através das documentac¢des a que tive acesso, os
referidos missiondrios (p. Settimio, fr. Sabastiano e fr. Epifanio Cardin), enviam declaracbes
ao ministro do Ultramar, na qual cada um deles declaravam: “Em conformidade com o
disposto no artigo 162 do decreto-lei n2 31, 207, de 5 de abril de 1941, declaro que renuncio
as leis e tribunais da minha nacionalidade e me submeto as leis e tribunais portugueses, Unicos
por que passarei a ser regido e julgado”.}44

O referido artigo (artigo 16), que consta no Estatuto Missiondrio, decreto n? 31.207, de
05/04/1941, constante no Didrio do Governo, n. 79, 12 série de 1941, transcrevido no Diretério
Missionario da Missdo Sui luris da Guiné, Lisboa, 1952, p 201, dizia: “Os estrangeiros a que se
refere a segunda parte do artigo anterior s6 serdao admitidos no ultramar portugués quando
tenham feito declaragdao expressa de que renunciam as leis e tribunais portugueses, Unicos
por que passardo a ser regidos e julgados. Esta declaracdo ndo se refere a subordinac¢do dos
missiondrios as leis candnicas, as legitimas autoridades eclesidsticas e aos tribunais desta
natureza. A declaracdo a que se refere o presente artigo serd feita em duplicado em papel
comum, dirigida ao ministro das Coldnias e escrita e assinada pelo prdoprio punho do
declarante, perante notdrio, que assim o certificara nos préprios documentos. Um exemplar
da declaragao ficard arquivado no Ministério das Coldnias e o outro sera enviado pelo

Ministério ao governador da coldnia para onde o declarante se dirige.'#

142 SIBANDIO, Jacinto Baliu (2017). D. Settimio Arturo Ferrazzetta (1924-1999): O contributo da misséo Catdlica
para o desenvolvimento da Guiné-Bissau. Dissertacdo de Mestrado, Universidade Catdlica Portuguesa -
Faculddae de Teologia, Porto, p 33.

143 Oficio da Reparti¢do Provincial dos Servicos de Administracdo Civil, ao Prefeito Apostdlico da Guiné
(20/05/1955).

144 Declaracdes de p. Settimio e fr. Cardin ao Ministro do Ultramar (22/03/1955).

145 Anotagdes do p. Rino Furlato sobre Cumura.
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O trabalho, porém, iniciou-se apenas a 6 de junho, um més apds a chegada. Aos dois
irm3os enfermeiros juntar-se-d em 1956 o frei Elzeario Casara”. 14

Como o passar de tempo chegaram novos reforcos de missionarios franciscanos tornando
possivel lancar uma assisténcia sanitaria sob a forma de brigadas modveis, a tabancas mais
afastadas, vigiando, tratando e encaminhando doentes com lepra, a partir da leprosaria.

A leprosaria era uma aldeia composta por 18 palhotas (cabanas), nove por cada lado da
estrada.’®” Todas sem agua e luz, com paredes de adobe, sem pavimento, isolada no meio do
mato. Para se chegar a ela era por uma estrada de terra, desde Cumura Pepel, conhecida por
muitos pela estrada da morte. Cubambono, antigo doente, descreve a leprosaria quando
chegou na década de 1950, "quando cheguei, existia s6 uma casa pequena, onde é hoje a
administracdo. Era a Unica casa de construcdo definitiva, coberta com telhas e era onde
faziamos os curativos das feridas. As casas a volta eram cobertas de palha, havia nove casas
de cada lado de uma estrada."'*® A cozinha n3o tinha mesas e talheres; panelas eram feitas
de bidons de gasdleo cortados ao meio. O fogdo era feito de trés pedras no meio da cozinha,
“sobre as quais se apoiava o bidon de arroz para cozer. A fonte mais préoxima estava a um
quildmetro da leprosaria e a dgua era transportada para o hospital em carros de bois. Os
doentes que podiam cuidavam da terra produzindo alimentos e tratavam de gado,
assegurando o alimento”.*° A aldeia tinha 205 leprosos (220 em 1957); cerca de 12 doentes
por palhota, de 4 quartos e corredor central. E, nessa altura, ndo podiam sair para além do
perimetro da aldeia-leprosaria.’®°Ndo apresentava as minimas condi¢bes de uma leprosaria,
ou seja, faltava quase tudo: havia poucos medicamentos e alimentacdo; dentre os 205
doentes internados, apenas trinta tinha leito (de ferro), cerca de cinquenta tinha colchdo e os
restantes tiveram “leitos formados com paus plantados na terra e outros transversais, tendo

em cima uma esteira tecida com vimes de folhas de palmeira entrelacada”. 1>!

146 LONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005, p 34.

147 Entrevista com padre Rino Furlato (26/02/2023). Bissau, 4'32-4'42.

148 Costa, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histéria, etnografia e fotografia — intercepgdes.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 92.

143 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histéria, etnografia e fotografia — intercep¢des.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 92.

150 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia — intercep¢des.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 92.

151 | ONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005, p 36.



Imagem n.2 05 — Uma das 18 cabanas (palhotas) da Leprosaria de Cumura.

Fonte: Fabio Longo (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para
recordar.

Na leprosaria de Cumura, a visita aos doentes nela internados foi uma das varias das suas
tradigdes, da forma controlada, devido as exigéncias do entdao médico leprélogo e diretor do
hospital, o Dr. Mario Ludgero Veiga, que temia o aumento da contaminacdo e subsequente
surgimento de novos casos, isto é, de novos doentes da lepra. Eram visitas diarias sem horarios
e exigéncias rigorosas, motivadas por falta de seguranca da prépria leprosaria devido a falta
da vedacdo e do pessoal de seguranga, o que permitia ao visitante de ter acesso ao interior
do hospital e ao seu visitado em qualquer dia e em qualquer hora.'*?

As duas outras tradi¢cdes da leprosaria dignos de mencao foram as refeicdes e as

assisténcias de vdrias ordens, gratuitamente oferecidas aos doentes.

152 Entrevista com enfermeiro Bubacar Baldé (16/07/2024). Cumura, Hospital de Cumura, 09°16-10"45.
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No que se refere as refeicdes, a leprosaria oferecia trés didrias aos doentes ali internados,
ou seja, oferecia o pequeno-almoco, o almoco e o jantar, regularmente. >3

Primitivamente, a leprosaria ndo dispunha de um refetério para esses doentes. Quando
as refeicGes ficavam prontas, os doentes eram obrigados a virem a cozinha, com os seus
respetivos pratos onde eram servidos. E, de seguida, iam de volta aos seus aposentos, onde
as tomavam. A época, os pratos eram metalicos, sobretudo, em aluminio. Razdo pelo qual
provocavam queimaduras, por vezes graves, as maos dos doentes, devido a falta de
sensibilidade provocada pela doenca. Facto esse que levou ou fez com que a direcao da
leprosaria se dignasse em mudar de estratégia.

A nova estratégia de distribuicdo das refeicGes consistia em servi-las aos doentes em seus
respetivos aposentos e em pratos ndo metalicos, de porta em porta, mediante carrinhos-de-
mao preparados para o efeito.’>*

Segundo Bubacar Baldé (Card), o primeiro cozinheiro da leprosaria era um senhor do
grupo nativo Mancanha ou Brame. Depois dele vieram Cunhaté, Jaime, e mais outros.'>

Salienta-se que os protestantes americanos tinham um projeto de construcdao da
leprosaria de Cumura, em blocos, projeto que o Perfeito Apostdlico da Guiné aceitou e apoiou,
mas que, infelizmente, ndo foi avante.'>®

Em 20 de julho de 1956, foi inaugurada, em Cumura, a humilde residéncia dos
referenciados frades franciscanos de Veneza — “p. Settimio, fr. Giuseppe, fr. Epifanio, aos quais
a 4 de junho de 1956 se juntara fr. Elzeario”*’ transferindo-se entdo de Bor para 13.1>8

Inicialmente a residéncia desses trés frades franciscanos era uma cabana (palhota)
constituida por dois quartos, “dois pequenos cantos”, sem dgua e luz, o que punha em risco

suas vidas, ja que trabalham com doentes de lepra, sem contar com a situacdo climdtica da

Guiné, sendo um pais de clima tropical onde tomar banho com frequéncia é um imperativo.

153 Entrevista com enfermeiro Bubacar Baldé (16/07/2024). Cumura, Hospital de Cumura, 14’16-17’11.

154 Entrevista com enfermeiro Bubacar Baldé (16/07/2024). Cumura, Hospital de Cumura, 14’16-17’11.

155 Entrevista com enfermeiro Bubacar Baldé (16/07/2024). Cumura, Hospital de Cumura, 17°11-18’30.

156 Entrevista com padre Rino Furlato (26/02/2023). Bissau, 8'00-8’25.

157 LONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005, p 38.

158 Ccarta do Comandante Vasco Rodrigues, dirigida ao Governador da Guiné, p 1.



Mais tarde, foi construida, pelo fr. Anténio Fernandes, encarregado da Prefeitura, um
pavilhdo de 11 x 8, a 700 metros da leprosaria, com sete pequenas dependéncias, isto é,
guatro dormitdrios, uma sala de jantar, um depdsito e a maior servindo de capela. A entrega
da referida residéncia foi efetuada a 5 de abril de 1956, sendo ela desprovida de mobilias, casa
de banho, garagem e cozinha — que, posteriormente, veio a ser contruida “fora, feita de terra
e coberta de palha, como todas as casas dos africanos”, na altura. 1
A construgao tinha sido iniciada a 21 de novembro de 1955, como ja vimos, por fr. Anténio

Fernandes. A casa ficou maior e mais confortavel gracas a proposta do p. Settimio que insistiu

na altera¢do do projeto inicial.1®®

Imagem n.2 06 — P. Settimio, superior dos franciscanos que trabalhavam na leprosaria de Cumura,
na frente da sua primeira casa-palhota (na esquerda). A primeira casa regular dos mesmos (a direita).
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Fonte: Fabio Longo (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para

recordar.

153 LONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005, p 38.
160 Anotagdes do p. Rino Furlato sobre Cumura.
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Na sequéncia das resolucdes dos Congressos Internacionais de Lepra realizados em
Havana (Cuba), no ano de 1948, e Buenos Aires (Argentina), no ano de 1951, que tiveram
como consequéncia a substituicdo da palavra “lepra” por "mal de Hansen", a leprosaria que
era designada até entdo de Aldeia de Leprosos de Cumura, passou a designar-se por Hospital-
Colénia de Cumura.t6?

Apartirde 1 de julho de 1958, a leprosaria de Cumura ou Hospital-Colénia de Cumura fica
sob dependéncia da Missdo para a Luta contra a Doenca do Sono'®? (criada em 1945, iniciou
as suas atividades nessa provincia em 1946%3), através do Decreto n.2 40 885, de 28 de
Novembro de 1956%%* e contava, nessa altura com 62 doentes positivos (sendo os 121 outros
doentes com baciloscopia negativos foram dados alta por motivo anteriormente
mencionado). Ou seja, sé deveriam ser internados na leprosaria “apenas os leprosos julgados

IH

contagiosos, mediante o exame microscépico do sangue e do muco nasal”; sendo que “todos
os outros achados negativos, mesmo se chagados, deformados, impossibilitados de viver em
sociedade, seriam rigorosamente identificados por ficha e curados em suas familias”; %> o que
provocou a reducdo de nimero de palhotas para metade (9 palhotas).

E de salientar que essa decisdo de impor o novo método de internamento foi tomada pela
Missdo para a luta contra a doenca de sono da Guiné, no obstante, na altura, ndo possuia
nenhum médico especialista em lepra.'®®

Em catorze anos, a administracdao colonial portuguesa pouco fez para melhorar as

condi¢des do hospital, propondo os missiondrios a sua cedéncia e eles se encarregariam de

reconstruir e melhorar todo o hospital.'®’

161 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia — intercep¢des.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 93.

162 COSTA, Fernando Manuel Coutinho da (1960). Relatério Anual da Miss3o Permanente de Estudo e Combate
da Doenga do Sono e Outras Endemias na Guiné Portuguesa (1959). Anais do Instituto de Medicina Tropical.
Dezembro de 1960, Vol, XVII, N2 4, p 1202.

163 | ECUONA, Mauricio de Oliveira (1966). Luta contra lepra na Guiné. Boletim Cultural da Guiné Portuguesa.
Janeiro 1966, vol. XXI, n2 81, p 46.

164 COSTA, Fernando Manuel Coutinho da (1960). Relatério Anual da Miss3o Permanente de Estudo e Combate
da Doenca do Sono e Outras Endemias na Guiné Portuguesa (1959). Anais do Instituto de Medicina Tropical.
Dezembro de 1960, Vol, XVII, N2 4, p 1202.

165 L ONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005, p 46.

166 | ONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005, p 66.

167 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia — intercep¢des.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 94.



Em 1966, iniciou a obra de construcdo de dois pavilhdes, cujo projeto foi elaborado pelo
gabinete técnico das Obras Publicas. O montante necessdrio para execuc¢ao da referida obra
era de 930 contos (930 000 escudos). Mas, o disponivel na altura para o efeito eram 200
contos (200 000 escudos), disponibilizados pela Funda¢dao Calouste Gulbenkian de Portugal
para cobrir e pavimentar as dezoito cabanas (palhotas) que compunha a leprosaria. Mas como
as mencionadas palhotas se encontravam em mau estado, tal fundo fora revertido para a
construcdo dos dois referenciados pavilhdes, na esperanca de que alguém ou alguma entidade
daria o resto para término da obra; o que n3o foi o caso.'®®Além disso, tanto o governo
portugués como a Missdao de Cumura concluiram que, sendo as paredes palhotas de terra,
seria dificil suportar, de maneira duradouro, materiais de tamanho peso. O mais sensato seria
construir novos pavilhdes, em bloco, mais consistentes e confortaveis.'6?

O Governo Colonial da Guiné autorizou o comeco das obras, encarregando a Missdao de
Sono de administrar o fundo e os missionarios, sob a responsabilidade do p. Settimio, de
executar os trabalhos. Sem demora, os trabalhos foram iniciados: as paredes foram
levantadas e rebocadas e madeiramento feito, o fundo acabou e as obras pararam. 17°

Solicitada o apoio para terminar tais obras, a Funda¢dao Gulbenkian recusa efetuar um
novo financiamento, sob pretexto que o projeto inicial foi alterado sem ser solicitado e sem o
seu consentimento.’’ Nem o Governo e nem a Fundac¢3o Calouste Gulbenkian deram o

dinheiro para acabamento de tais obras. O que fez parar as obras até 1969.172

168 Ferrazzetta, p. Settimio. Relatdrio Anual da Miss3o Catdlica de Cumura (1969).

163 | ONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005, p 47.

170 Ferrazzetta, p. Settimio. Relatério Anual da Missdo Catdlica de Cumura (1969).

171 LONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005, p 47.

172 Ferrazzetta, p. Settimio. Relatdrio Anual da Miss3o Catdlica de Cumura (1969).
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Imagem n.2 07 — P. Settimio, na constru¢ao da nova leprosaria.

Fonte: Fabio Longo (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para

recordar.

Com o passar de tempo as referidas obras foram-se degradando e ja se requeriam obras

de manutencdo atendendo o estado avancado de degradacdo em que se encontravam. 73

173 SIBANDIO, Jacinto Baliu (2017). D. Settimio Arturo Ferrazzetta (1924-1999): O contributo da misséo Catdlica
para o desenvolvimento da Guiné-Bissau. Dissertacdo de Mestrado, Universidade Catdlica Portuguesa -
Faculddae de Teologia, Porto, p 34.



Preocupado, em geral, com a situacao da leprosaria, e em particular do seu estado fisico,
o padre Settimio, na qualidade de responsavel do grupo dos frades franciscanos, tinha que
agir atempado e imediatamente; o que fez em 1969, aproveitando da visita a Guiné de um
alto funciondrio do Ministério da Satde de Portugal.}’* Trata-se de doutor Andrade, enviado
pelo governo de Lisboa, como Inspetor Superior Sanitario!’>, fazendo-lhe trés propostas de
solucOes para a leprosaria: “que o governo colonial pega ao governo de Portugal o dinheiro
para acabar a obra; ou que o governo peca outra ajuda a Fundacdo Gulbenkian; ou que o
governo colonial entregue a leprosaria a missdo catdlica”,}’® comprometendo nesse sentido,
angariar meios por toda a parte e acabar a obra.'’’

No mesmo dia, o Inspetor informava o Governo da Provincia da resolugao tomada; e
encarregava o Chefe da Missao do Sono de Estudar a maneira da entrega. Ouvido o parecer
favoravel do entdo Perfeito Apostélico e das autoridades civis da Guiné: Secretario Geral,
Chefe de Gabinete e Inspetor Administrativa, Chefe dos Servicos de Saude, das Obras Publicas
e de Cadastro.'’®

Para o efeito, foi formada uma comissdo especial, composta pelo vice-governador geral
da Guiné, pelo responsavel das obras publicas e o da saude publica, pelo inspetor governativo
e pelo chefe do cadastro que, a 21 de fevereiro dirigiu-se a Cumura, “para resolver o problema
inloco”. Despois da vistoria feita as obras da leprosaria, a comissdo chega a conclusido de que,
das trés propostas apresentadas pelo p. Settimio, a mais viavel e benéfica para as ambas as
partes seria a terceira — entregar a leprosaria a Missdao Catélica. Ao partir, o vice-governador
geral promete dar, anualmente, medicamentos e médico, e quando ao resto, seria ou ficaria

sob a responsabilidade da Missdo Catdlica.'”®

174 SIBANDIO, Jacinto Baliu (2017). D. Settimio Arturo Ferrazzetta (1924-1999): O contributo da missdo Catdlica
para o desenvolvimento da Guiné-Bissau. Dissertacdo de Mestrado, Universidade Catdlica Portuguesa -
Faculddae de Teologia, Porto, p 34.

175 LONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005, p 48.

176 SIBANDIO, Jacinto Baliu (2017). D. Settimio Arturo Ferrazzetta (1924-1999): O contributo da missdo Catdlica
para o desenvolvimento da Guiné-Bissau. Dissertacdo de Mestrado, Universidade Catdlica Portuguesa -
Faculddae de Teologia, Porto, p 34.

177 Ferrazzetta, p. Settimio. Relatério Anual da Missdo Catélica de Cumura (1969).

178 Ferrazzetta, p. Settimio. Relatdrio Anual da Miss3o Catdlica de Cumura (1969).

173 LONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005, pp 48-49.
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No entanto, tanto o governo portugués quanto o prefeito apostélico da Guiné, Martinho
da Silva Carvalhosa, concluiram que a leprosaria deveria ser entregue a instituicao religiosa,
ou seja, a um instituto dessa natureza. Foi com base nisso que a Italia (Roma) foi solicitada;
esta, por sua vez solicitou a sua provincia de Veneza. Porque as varias que existiam em
Portugal, na época, ndo se sentiam preparadas para trabalho dessa natureza.'®°

Em 9 de maio de 1969, a leprosaria foi entregue a Missdo Catélica de Cumura, (tutelada,
na altura, pela provincia Franciscana de Veneza).

Pela portaria n.2 20, publicada pelo governo Portugués, no Boletim Oficial da Guiné,
datada de 20 de Maio de 1969, através do encarregado do Governo, na pessoa de Tenente

Coronel Pedro Alexandre Gomes Cardoso!8?

, 0 governo portugués reconhece a qualidade,
experiéncia e competéncia dos missionarios franciscanos ja referenciados, em lidar com a
doenca em como “se adaptaram as exigéncias do tratamento dos leprosos, revelando muita
dedicagdo, espirito humanitario e de sacrificio, realizando trabalho a todos os titulos notavel,
sendo de salientar as obras de cardcter religioso e social durante a curta permanéncia naquele
Hospital-Coldnia.”*® A mesma portaria ainda salienta que, ouvida a Reportac¢do Provincial dos
Servicos Geograficos e no uso da competéncia atribuida pelo artigo 155 da Constituicdo, o
Encarregado do Governo da Provincia da Guiné manda que nos termos do n? 4 do artigo 172
do Regulamento da Ocupacdo e Concessdo de Terrenos, em vigor, os terrenos que faziam
parte da Reserva do Estado a cargo da Missdao de Combate as Tripanossomiases, com a area
de 108, 2640988225 hectares, situados na regiao de Cumura, area do Posto Administrativo de
Prabis, Concelho de Bissau, confrontando pelo norte, este e oeste, com o rio Pefine e pelo sul
com baldios e Missdo Catdlica de Cumura , passem a constituir uma reserva parcial para o
tratamento de lepras, a cargo da Missdao Catdlica de Cumura. A portaria em referéncia foi

datada de 9 de maio de 1969.183

180 SIBANDIO, Jacinto Baliu (2017). D. Settimio Arturo Ferrazzetta (1924-1999): O contributo da misséo Catdlica
para o desenvolvimento da Guiné-Bissau. Dissertacdo de Mestrado, Universidade Catdlica Portuguesa -
Faculddae de Teologia, Porto, p 33.

181 | ONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005, p 49.

182 COSTA, Luis Manuel Neves (2010). Mato, Lepra e Leprosaria. Cosmovisdo, Doenca e Cura entre os Felupes da
Guiné-Bissau. Dissertacdo de Mestrado, Universidade de Coimbra, Coimbra, p 79.

183 Ferrazzetta, p. Settimio. Relatério Anual da Missdo Catdlica de Cumura (1969).



No entanto, a Missdo Catdlica de Cumura passou a contar com 108 hectares de terra que

184

pertenciam a Missdo do Sono, 55, 2657hectares de terra da sua propriedade'** e 400 metros

que se situa ao longo da estrada Cumura-Prabis.'®>

A ideia de resolver de vez o problema de leprosaria, no sentido de que ficasse entregue
as Missoes, vinha de longe, desde 1955. A Missdo Catdlica da Guiné, confiante que a nova
leprosaria fosse construida dentro de poucos anos. Porém, a medida que os anos iam
passando esta confianca ia desaparecendo. A ocasido esperada apresentou-se, como ja vimos,
em fevereiro de 1969, quando o Inspetor da saude, enviado pelo Governo Central, visitou a
Guiné, sobretudo, a Leprosaria de Cumura.!8¢

Gracas ao esforco feito pelo padre Settimio junto a alguns parceiros (organizacoes
particulares caritativas) da Missdo Catdlica de Cumura, sobretudo italianos, os trabalhos da
construcao dos novos pavilhdes foram retomados e pouco antes de Natal de 1970, os dois
pavilhGes ja se encontravam praticamente acabados. Tais pavilhGes tinham, cada um: a) 40
metros de cumprimento por 12 de largura; b) quatro salas com capacidades de 32 camas; c)
uma sala para doentes graves; d) um hall; e) uma sala de curativos; f) uma sala para farmacia;
g) um quarto de banho para enfermeiros; h) uma varanda em volta do edificio de dois metros
de largura.t®’

E de importante relevancia enaltecer que o fundo com qual foi feito o acabamento dos
dois pavilhdes veio de uma senhora italiana, que soube da existéncia da Leprosaria de Cumura,
porintermédio de uma revista missionaria. O valor doado por ela foi de 300 000S00 (trezentos
mil escudos portugueses), importancia essa que permitiu, como ja tinha dito, concluir a
cobertura dos dois pavilhdes em fibrocimento, reboca-los e dividi-los em dormitérios e

construir uma cozinha.188

Em 1970-1971 foi construido o larJo3o XXIIl, destinado aos filhos dos doentes de lepra. !

184 Contrato de Concessdo de 19 de Novembro de 1968.

185 Ferrazzetta, p. Settimio. Relatério Anual da Miss3o Catdlica de Cumura (1969).

186 Forrazzetta, p. Settimio. Relatério Anual da Missdo Catdlica de Cumura (1969).

187 Ferrazzetta, p. Settimio. Relatério Anual da Miss3o Catélica de Cumura (1969), p 14.

188 Relatdrio Anual da Prefeitura Apostdlica da Guiné ao Governo Portugués (1969).

183 SIBANDIO, Jacinto Baliu (2017). D. Settimio Arturo Ferrazzetta (1924-1999): O contributo da missdo Catdlica
para o desenvolvimento da Guiné-Bissau. Dissertacdo de Mestrado, Universidade Catdlica Portuguesa -
Faculdade de Teologia, Porto, p 34.
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O medo do contdgio levou com que esse lar (um preventdrio) fosse construido nas
proximidades da leprosaria que acolhia, como ja se referiu, os filhos dos internados com
doenca, com idade compreendida entre um e trés anos. De acordo com diretrizes
internacionais ora vigentes, ndo era aconselhavel que criancas permanecessem no hospital-
colénia.

Foram cerca de 25 criancas entregues as freiras que viviam perto do local — dezembro de
1970); que voltaram a se juntarem aos pais em 1973, momento depois em que, supostamente,
havia ja reduzida possibilidade da doenca, devido a eficdcia da medica¢do. De acordo com as
diretrizes internacionais entdo vigentes, ndo era aconselhdvel que criancas permanecessem
no hospital-colénia.**®

Treze anos depois, serd concluida a construcdo do terceiro pavilhdo.'%*

Uma outra situa¢do que merece mencgao naleprosaria de Cumura é a dos doentes de lepra
gue ndo estavam ou ja ndo necessitavam de internamento. Como, por exemplo, de doentes
considerados negativos, isto é, considerados clinicamente negativos e os que ja estavam
curados.

Esses doentes de lepra tinham dificuldades de varias ordens, sobretudo no que relaciona
com a sua reinsercdo, tanto social quanto familiar, tomando em considerac¢ées a forma como
a sociedade guineense encarava essa doenca e aos seus doentes, o medo ou perigo do
contagio que aparentavam representar e, sobretudo, as sequelas da doenca que eles
apresentavam (mutilagGes, chagas e outros). Tudo isso contribuia, de que maneira, para a sua
rejeicao sociofamiliar.

Nesse sentido, era fundamental, a altura, a criagdo de condigdes que permitissem
solucionar esse problema: o de acolhé-los e conforta-los, ja que era dificil ou quase impossivel

serem aceites de novo nas suas comunidades.'®?

190 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histéria, etnografia e fotografia — intercep¢des.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 94.

191 | ONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005, p 51.

192 Entrevista com enfermeiro Bubacar Baldé (16/07/2024). Cumura, Hospital de Cumura, 04’20-06’18.



A titulo de exemplo, no ano de 1958 foram liberados da leprosaria de Cumura, 121
doentes de lepra considerados, no momento, “clinicamente negativos”. Esses doentes
liberados da leprosaria de Cumura ndo tinham aonde ir, muito menos onde ficar, devido as
razdes anteriormente mencionadas.'*3

Essa situacdo mexeu bastantemente com p. Settimio Ferrazzetta, enquanto responsavel
maxima da Missdo e ja, a época, da leprosaria de Cumura, o que lhe fez sentir-se por dever
administrativo, social, moral e, sobretudo, religioso em fazer algo a respeito. Para o efeito,
ele,em 1977, com ajuda dos seus pares (os dois frades menores de Veneza - fr. Epifanio Cardin
e fr. Giuseppe Andreatta), da Missdo Catdlica da Guiné e do governo portugués, formalizou
um projeto que visava a construcao de 40 casas para esses doentes.

Mas, devido as dificuldades, sobretudo da ordem financeira, das 40 casas projetadas
inicialmente, sé foi possivel construir, de 1977 a 1978, 8 delas.

Essas casas eram cobertas de zinco e rodeadas de amplas varandas. Cada uma delas tinha
12 x 9.60 metros, a luz elétrica e dgua e estava dividida em dois compartimentos, com um
corredor ao meio e dois quartos por parte e na zona posterior ficavam a cozinha e os servicos
de higiene. 1%

A zona onde foram construidas essas casas foi denominada, até hoje, de Aldeia dos Ex-
leprosos, mas amplamente conhecida e vulgarmente chamada de Aldeia dos Leprosos; e
estava rodeada por terras disponibilizadas para a lavoura e por pomares: de caju, de limdes,
de laranjas e palmeiras; o que fazia que ela fosse uma zona ndao somente habitdvel, como
também uma zona ou aldeia autossuficiente.

A Aldeia dos Ex-leprosos era assistida quase exclusivamente pela Missdo Catdlica de
Cumura, em assisténcia de varias ordens e natureza; como por exemplo, a assisténcia
sanitdria, a assisténcia em produtos ou género da primeira necessidade (alimentacdo,
vestudrio e outros) e outras.

Nos anos de 1978 e 1979, foi construido o seu armazém.®®

193 LONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005, p 52.
194 | ONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:

1955-2005, p 53.
195 LONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:

1955-2005, pp 53-54.

59



Imagem n.2 08 — Aldeia dos Ex-leprosos (Cumura).

Fonte: Fabio Longo (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para
recordar.

Hoje em dia, o Hospital do Mal de Hansen, amplamente conhecido por Hospital de
Cumura e, outrora, leprosaria de Cumura, € um hospital que se ocupa de tratar ndo somente
os doentes de lepra como também os de tuberculose e os de Sida. No que se refere ao
tratamento da lepra e da assisténcia médica em geral , ele é considerado de referéncia, ndo
s6 a nivel da Guiné-Bissau, como também a nivel sub-regional, ou seja da Africa Ocidental, no
gual se recebe sobretudo doentes da lepra, dos seus estados-membros como, por exemplo,
da Guiné Conacri, da Gambia, da Mauritania, do Senegal, do Mali, do Gana), “que ao
manifestarem-se os sinais de doenca, se deslocam para Cumura.”*%®

Segundo Bubacar Baldé (Card), enfermeiro e fisioterapeuta de doentes de lepra no
Hospital de Cumura, ha uma enorme diferenca em relacdo ao que era este hospital ontem e
ao que ele é hoje, quase em todos os aspetos ou dominios, sobretudo em termos de
tratamento aos doentes de lepra.’®’

E de salientar que Bubacar Baldé, vulgo Caré, ingessou no Hospital de Cumura, desde o
ano de 1984, ja ha 40 anos, tomando como data limite o ano de 2024, sendo este hospital o
local onde decorreu toda a sua vida profissional, enquanto técnico de saude, isto é, enquanto

enfermeiro e profissional dos servigcos de saude da Guiné-Bissau.

196 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histéria, etnografia e fotografia — intercep¢des.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 95.
197 Entrevista com enfermeiro Bubacar Baldé (16/07/2024). Cumura, Hospital de Cumura, 03'50-04’25.



A época do seu ingresso no hospital de Cumura, estavam ainda a trabalhar nele o fr.
Epifanio, ir. Nazareia, fr. Alberto, Albino Sanca e Mamadu Ba. Os dois ultimos na qualidade de
auxiliares de enfermeiro e com quais acumulou experiéncias de vdrias naturezas®®®

Sob a responsabilidade direta da Custédia “Sdo Francisco de Assis” da Guiné-Bissau,
entidade eclesidstico reconhecida juridicamente pelo governo da Guiné-Bissau e parte
constituinte da provincia de Veneza de Santo Antdnio de Padua da Italia e da Diocese de
Bissau, o Hospital de Cumura, nos dias atuais tem como a missdo atender e tratar atempada
e eficientemente e, sobretudo, a custo aceitavel doentes com patologias diversas, com
destaque, como ja foi mencionado, aos doentes com lepra, tuberculoses e VIH/Sida.

E de referir que, segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a doenca de lepra
reduziu significativamente na Guiné, porque o numero de doentes em poliquimioterapia
(PQT) esta baixando consideravelmente, ou seja, estd abaixo de 1 caso por 10 000 habitantes.
Valor esse considerado pela organizagdo como meta da elimina¢do da doenca. Contudo,
continuam a registar-se novos casos da doenca no pais, rondando entre 50 e 70 novos casos
anualmente. Um outro dado que requer a mencao é a existéncia de um nlimero consideravel
de novos casos da doenca em criangas, com tendéncia para o seu aumento. Enfim, a lepra

existe e continua a mutilar.1®®

198 Entrevista com enfermeiro Bubacar Baldé (16/07/2024). Cumura, Hospital de Cu mura, 00'40-01’37.
193 Missdo Catdlica de Cumura — Projeto para o novo laboratério (Jun, 2018). Projeto elaborado por Vida Solar

para Custddia S. Francisco de Assis, Vida Solar, pp 3-6.
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3.2. Os técnicos de saude: médicos, enfermeiros, técnicos de laboratério,

farmacéuticos, Assistentes sociais, psicélogos...

Além dos trés missionarios (um padre e dois enfermeiros) e um médico leprélogo (diretor do
hospital, Dr. Mario Ludgero Veiga), na época (década de 50, apds a abertura oficial da
leprosaria), na leprosaria, trabalhavam também dois enfermeiros africanos, que acabaram por
pedir transferéncia por medo de serem infetados e pela questdo do volume de trabalho e a
prestacdo de cuidados de saude?®, e trés auxiliares que ajudavam na assisténcia dos
leprosos?®t. Com o passar do tempo, o Governo da colénia formou varios enfermeiros
africanos que prestavam servigos tanto dentro da Aldeia dos Leprosos como fora dela, isto &,
nas aldeias circunvizinhas. 202

De acordo com a declara¢do do Bubacar Baldé (Card), o pessoal técnico da leprosaria, a
época, resumia-se simplesmente a um medico leprélogo portugués e cumulativamente
diretor da leprosaria, de nome Mario Ludgero Veiga, dois enfermeiros italianos: fr. Epifanio
Cardim e fr. Giuseppe Andreatta, que também ocupava dos exames bacterioldgicos aplicados
aos doentes e dois auxiliares de enfermeiro guineenses: Albino Sanca e Mamadu B32%3

Nessa época (1950), a Guiné contava com um outro médico leprélogo da Missao
Evangélica, de nacionalidade norte-americana, cursado em Medicina tropical, em Lisboa, de
nome Herbert Raymond Billman, que atuava no Norte - Bissord e Encheia — onde tinha dois
dispensarios.?%

Em 1960, juntou-se aos dois enfermeiros franciscanos italianos o frei Elzeario Casara,

também enfermeiro.2%®

200 COSTA, Luis Manuel Neves (2010). Mato, Lepra e Leprosaria. Cosmoviséo, Doenga e Cura entre os Felupes da
Guiné-Bissau. Dissertagao de Mestrado, Universidade de Coimbra, Coimbra, p 79.

201 Anotacdes do p. Rino Furlato sobre Cumura.

202 COSTA, Luis Manuel Neves (2010). Mato, Lepra e Leprosaria. Cosmovisdo, Doenca e Cura entre os Felupes da
Guiné-Bissau. Dissertagdao de Mestrado, Universidade de Coimbra, Coimbra, p 79.

203 Entrevista com enfermeiro Bubacar Baldé (16/07/2024). Cumura, Hospital de Cumura, 19°42-20'20.

204 | ECUONA, Mauricio de Oliveira (1966). Luta contra lepra na Guiné. Boletim Cultural da Guiné Portuguesa.
Janeiro 1966, vol. XXI, n2 81, p 48.

205 | ONGO, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para recordar:
1955-2005, p 34.



Imagem n.2 09 — Frades franciscanos Italianos que atuam na leprosaria de Cumura.

Da esquerda para direita: fr. Epifanio Cardin, fr. Giuseppe Andreatta, p. Settimio Ferrazzetta, p. Gentile
Bau e fr. Elzeario Casara.

Fonte: Fabio Longo (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para
recordar.

Em simultaneo com assisténcia sanitdria diaria dos doentes na leprosaria, os missionarios
desenvolveram também assisténcia social e espiritual, ministrando catequese. Para tal,
edificaram uma igreja junto ao hospital (capela do hospital Coldnia do Mal de Hansen, que foi
inaugurada em 1958)%%e posteriormente a Igreja paroquial — S3o Francisco de Assis (amigo

dos leprosos) -, cuja construcdo durou cinco anos e inaugurada em 15 de maio de 1965.2%7

206 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histéria, etnografia e fotografia — intercepgées.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, pp 92-93.

207 SIBANDIO, Jacinto Baliu (2017). D. Settimio Arturo Ferrazzetta (1924-1999): O contributo da misséo Catdlica
para o desenvolvimento da Guiné-Bissau. Dissertacdo de Mestrado, Universidade Catdlica Portuguesa -
Faculddae de Teologia, Porto, p 35.
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Imagem n.2 10 — Antiga igreja da leprosaria de Cumura.

Fonte: Fabio Longo (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para
recordar.

Imagem n.2 11 — Igreja paroquial de Cumura, em construgao e pds-construcao

Fonte: Fabio Longo (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histdria para
recordar.



Como se sabe, a difusdo da fé catdlica era o cerne do trabalho desses missionarios com os
leprosos, o que vai motivar a criagdo da missdo catdlica de Cumura”.?%® Uma das cartas escritas
pelo Padre Settimio, datada de finais de 1955, deixou claro esse propdsito ao referir que “o
nosso trabalho comecou a 6 de junho... os doentes sdo assistidos e medicados diariamente
das 8h as 11h, pelos irmaos enfermeiros. O exame bacterioldgico e clinico é feito por Fr.
Giuseppe Andreatta com um modernissimo microscépio. Além da assisténcia sanitaria,
desenvolvemos também a social e espiritual”.2®

Na leprosaria, como consequéncia da catequese administrada, foram igualmente
administrados os primeiros batismos aos doentes ali internados.

Pode considerar-se os trés primeiros missionarios franciscanos italianos - p. Settimio
Ferrazetta, fr. Giuseppe Andreatta e fr. Epifanio Cardin) - sobretudo, este primeiro, como
primeiros assistentes sociais e espirituais do hospital. Porque, em 10 de mar¢o de 1953, o
Prefeito Apostdlico da Guiné, José Ribeiro de Magalhdes, pensando na assisténcia social,
religiosa e espiritual dos doentes de lepra da Leprosaria de Cumura, enderecou, nesse sentido,
um convite aos missionarios de Sdo Jodao de Deus, solicitando o envio de trés elementos desta
ordem — um sacerdote e dois enfermeiros — o que acabou por ndao acontecer, porque a 9 de
Abrir do mesmo ano (1953), obteve a resposta negativa por parte desta.?1°
E de enaltecer que houve manifestagdo de interesse dos missionarios norte-americanos,

nesse sentido, mas ndo foi aceite por parte das autoridades civis ou religiosas da Guiné?!!

208 Costa, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia — intercepc¢des.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, pp 92-93.

203 COSTA, Luis Manuel Neves (2010). Mato, Lepra e Leprosaria. Cosmovisdo, Doenca e Cura entre os Felupes da
Guiné-Bissau. Dissertacdo de Mestrado, Universidade de Coimbra, Coimbra, p 79.

210 Anotacdes do p. Rino Furlato sobre Cumura.

211 Entrevista com padre Rino Furlato (26/02/2023). Bissau, 7°40-7'58.
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Imagem n.2 12 - P. Settimio, celebrando a missa na antiga leprosaria (na esquerda) e falando com
um doente de lepra (na direita).

Fonte: Fabio Longo (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau - 50 anos de histéria para
recordar.



CAPITULO 4: OS DOENTES COM LEPRA NO HOSPITAL DE CUMURA

4.1. Evolugao Geral

Nos primeiros tempos da leprosaria a assisténcia sanitaria aos doentes de lepra era feita
localmente; mas com a chegada de mais missionarios franciscanos italianos, passou a ser sob
a forma de brigadas mdveis as tabancas mais afastadas, vigiando, tratando e encaminhando
doentes com lepra, a partir da leprosaria.?'? “Os doentes caminhavam sem sanddlias, com os
pés almofadados com algoddo e enfaixados em ligaduras de gaze, para impedir que o pé ou a
lama entrassem nas chagas. Todas as manhas os leprosos iam tomar a medicacao, fazer a
lavagem e os curativos das suas feridas, "a Unica coisa que Fr. Epifanio exigia, era que na hora
da medicacdo estivesse toda a gente presente. Todos tomavam os medicamentos na sua
presenca. Fr. Epifanio fazia a chamada com uma lista e chamava um por um” .23 Nessa altura,
o diretor do hospital, Dr. Mario Ludgero Veiga, restringia os movimentos dos internados
(ninguém podia andar livremente fora do hospital, contaminando a sociedade com a sua
deformidade), ou seja, "ndo permitia que nenhum doente saisse aqui da zona do hospital,
nem que fosse para ir 1a acima a casa dos padres. N3o aceitava!" 2*Em 1967, havia ja muitos
leprosos na Guiné. E, no momento, leprosaria ndo era um hospital, mas sim, uma aldeia onde
isolavam quase a maioria dos doentes desse territdrio que traziam e viviam como em qualquer
aldeia. A unica diferenca é que os habitantes dessa (Aldeia dos Leprosos) ndo podiam sair da

zona de Cumura, tendo em conta o estado avancado da sua doenca.?®

212 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia — intercepgdes.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 92.
213 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia — intercep¢des.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 92.
214 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia — intercep¢des.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 92.
215 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia — intercep¢des.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 92.
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Antes de 1958, ou seja, desde a fundagdo da leprosaria de Cumura, em 1945, até 1958,
eram admitidos todos os doentes com lepra, infeciosos ou nd0.21® Mas, a partir de 1 de julho
de 1958, esse critério de admissdo foi alterado, sendo posteriormente admitido ao
internamento na leprosaria, s6 doentes considerados contagiosos, mediante exame
microscépico do sangue e do muco nasal. Os demais doentes, negativos, mesmo que tivessem
chagas ou mutilacGes, eram identificados e tratados no seu meio familiar. Como consequéncia
dessa decisdo tiveram alta do hospital 121 leprosos, com baciloscopia negativos, embora
muitos com graves deformidades e nele permaneceram 62 doentes positivos e o nimero de
palhotas passou a nove.?!’

Até 30 de junho de 1958 foram internados e tratados 200 doentes na leprosaria de
Cumura e de 1 de julho a 31 de dezembro de 1958, havia 64 doentes internos, tendo saido os
restantes. No circuito (tabancas/aldeias-enfermarias), até 31 de dezembro do mesmo ano
foram atendidos e tratados 155 doentes com lepra.?’® Durante o ano de 1959, o niumero de
tratados foram de 271: 70 internos e até 31 de dezembro de 1959 restaram 67 e 201 no
circuito de assisténcia (até 31 de dezembro de 1959).22°Em 1960 o nimero de tratados subiu
para 331, sendo 76 internos, que em 31 de dezembro do ano em questao reduziu para 74; e
257 no circuito de assisténcia.??°

Para os anos de 1963, 1963, 1964, 1965 e 1967, seguem-se os dados médicos, até 31 de

dezembro, no Hospital-Colonia da Guiné, ou seja, na Leprosaria de Cumura:

Tabele n2 06 - Doentes internos na Leprosaria de Cumura - 1962

Jan. Fev. Mar. | Abr. Mai. Jun. Jul. Ago. Set. Out. Nov. Dez.

71 71 71 63 70 63 65 71 83 86 105 97

Fonte: Relatdrio Anual da Missdo de Cumura (1962).

216 COSTA, Luis Manuel Neves (2010). Mato, Lepra e Leprosaria. Cosmoviséo, Doenga e Cura entre os Felupes da
Guiné-Bissau. Dissertagao de Mestrado, Universidade de Coimbra, Coimbra, p 79.

217 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia — intercep¢des.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 94.

218 Ferrazzetta, p. Settimio. Relatdrio Anual da Missdo Catdlica de Cumura (1958).

NA: O circuito desta drea era semanal, como ja vimos, e englobava Quicete-Prabis até Bissalanca-Safim, ou seja,
toda a area do Posto de Prabis, toda a do antigo Posto de Safim e o regulado de Antula.

219 Ferrazzetta, p. Settimio. Relatério Anual da Missdo Catdlica de Cumura (1959).

220 Farrazzetta, p. Settimio. Relatério Anual da Missdo Catdlica de Cumura (1960).



No ano de 1962, o més com maior niumero de internamento foi o més de novembro, com

105; e abril e junho, com menos internamento, ambos com 63 internados.

Tabele n2 07 - Dados médicos da Leprosaria de Cumura - 1963

N2 de leprosos | Curativos InjecOes Exames
internados efetuados | administrados | bacterioldgicos
Janeiro 98 497 80 151
Fevereiro 102 470 97 156
Margo 98 510 108 130
Abril 112 427 135 135
Maio 103 406 115 175
Junho 101 545 87 157
Julho 113 915 80 243
Agosto 105 954 86 154
Setembro 107 1043 237 153
Outubro 107 980 142 156
Novembro 100 1215 183 152
Dezembro 86 970 158 142
Total 8932 1366 1904

Fonte: Relatério Anual da Missdo de Cumura (1963).

Referente ao ano de 1963, o més de junho foi o més com maior nimero de doentes
internados, contrariamente ao ano anterior, com 113 doentes; enquanto o de dezembro foi o
gue teve o menor nimero de internados, com 86 doentes. Neste mesmo ano foram efetuados

8 932 curativos, 1 366 injecGes administrados e 1 904 exames bacterioldgicos realizados.

Tabele n2 08 - Dados médicos da Leprosaria de Cumura - 1964

N2 de leprosos | Curativos InjecOes Exames
internados efetuados | administrados | bacteriolégicos
Janeiro 72 654 175 178
Fevereiro 72 650 209 99
Margo 74 395 211 83




Abril 78 315 213 93
Maio 74 300 200 87
Junho 73 493 195 93
Julho 90 758 143 200 (?)
Agosto 90 893 189 130
Setembro 88 2288 190 108
Outubro 88 2190 183 123
Novembro 104 (2).397 175 131
Dezembro 105 2.199 100 118
Total 13532 2263 1443

Fonte: Relatério Anual da Missdo de Cumura (1964).

Em 1964, o més lider em termos de internamento foi o més de dezembro, com 105
doentes internados, sendo os meses de janeiro e fevereiro, os meses com menos doentes
internados, ou seja, com 72 doentes respetivamente. Foram feitos, neste mesmo ano, 13 532
curativos, administrados 2 263 injecoes e feito 1 443 exames bacterioldgicos.

Neste mesmo ano foram diagnosticados 875 novos casos, o que fez aumentar o nimero
de doentes diagnosticados para 19 374 dos quais 7 339 tiveram alta e continua a campanha

de recuperacdo de “leprosos invalidos”.?%!

Tabele n2 09 - Dados médicos da Leprosaria de Cumura - 1965

N2 de leprosos | Curativos InjecOes Exames
internados efetuados | administrados | bacteriolégicos
Janeiro 105 2135 153 115
Fevereiro 108 1990 89 247
Margo 104 1795 95 122
Abril 109 1959 81 137
Maio 109 1915 75 132
Junho 103 1933 89 225
Julho 108 1770 115 233
Agosto 108 1785 208 185
Setembro 107 1770 185 137
Outubro 109 1920 140 140

221 Boletim Geral do Ultramar (1964), p 183.



Novembro 109 1850 165 185

Dezembro 110 1945 187 187

Total 22767 1582 2045

Fonte: Relatério Anual da Missdo de Cumura (1965).

Em relacdo ao ano de 1965, de acordo com a tabela acima, o més com maior nimero de
doentes internados na leprosaria de Cumura, foi, de novo, o més de dezembro, com 110
internados; enquanto os restantes meses apresentam valores quase idénticas entre si e ndo
muito baixos em relacdo ao dezembro. Neste periodo, foram realizados 22 767 curativos,
administrados 1 582 injecdes e efetuados 2 045 exames bacterioldgicos.

Neste mesmo ano, o numero total de doentes foi de 305; 110 internos e 195 externos.

Tabele n? 10 - Dados médicos da Leprosaria de Cumura - 1967

N2 de leprosos Injecbes Exames
internados administrados | bacterioldgicos
Janeiro 109 43 182
Fevereiro 109 21 162
Marco 109 110 121
Abril 110 80 115
Maio 110 73 121
Junho 112 130 118
Julho 112 97 115
Agosto 111 70 111
Setembro 112 89 134
Outubro 114 65 118
Novembro 113 41 124
Dezembro 113 25 131
Total 844 1552

Fonte: Relatdrio Anual da Missdo de Cumura (1967).

No ano de 1967, foram administradas 844 vacinas e efetuados 1552 exames
bacteriolégicos. O més de destaque, em termos de maior nimero de internamento, foi o més
Outubro, com 114 doentes internados. Foi um ano marcado por aumento e diminuicao

gradual dos nimeros de doentes internados.
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Tabela n? 11 - Dados médicos da Leprosaria de Cumura - 1969

Doentes Exames bacterioldgicas
Meses Internos Injegoes Hemogl. | Muco nasal Pele
Janeiro 123 30 140 130 130
Fevereiro 123 25 130 - -
Marco 121 18 135 - -
Abril 125 25 130 - -
Maio 125 37 125 - -
Junho 125 28 133 - -
Julho 127 27 140 127 127
Agosto 125 35 140 - -
Setembro 125 30 136 - -
Outubro 125 20 140 - -
Novembro 126 25 130 - -
Dezembro 128 21 145 - -
Total 321 1624 257 257

Fonte: Relatdrio Anual da Missdo de Cumura (1969).

No que se refere ao ano de 1969, o més de dezembro voltou a ser o més com mais nimero
de doentes internados na leprosaria de Cumura. Em relagdo as inje¢ées administradas e

exames bacterioldgicos (muco nasal e pele) realizados, as cifras foram de 1624 e 257,

respetivamente.

Neste mesmo ano, o numero total de doentes de lepra em tratamento foi de 203, 128

internos até dezembro e 75 no circuito.?2?

Quase em todas as tabelas analisadas, dosanos de 1962 e 1969, o més de janeiro, aparece

como o0 més com menos casos de internamento e dezembro, como més com maior numero

de internamento.

222 Ferrazzetta, p. Settimio. Relatdrio Anual da Miss3o Catdlica de Cumura (1969).




4.2. Tratamento de doentes com lepra em ambulatdrio

O tratamento de doentes com lepra em ambulatério era feito da seguinte maneira: os doentes
detetados com a lepra eram orientados e encaminhados para junto de uns abrigos que sao
estabelecidos em varias estradas, um pouco por todo pais, onde aguardavam a “passagem de
ajudante de enfermeiro, que numa moto ou num pequeno automadvel passaria por ali, no dia
ajustado, e que lhes ministraria uma injecdo ou uns comprimidos”. No entanto, os doentes
com habitacao mais distante em relagdo ao ponto de encontro sao orientados ou persuadidos
a virem ficar ou residir para mais perto possivel”.?2> Em outros lugares de facil acesso, os
normais eram medicados nas suas respetivas aldeias (visitados, de motos, semanalmente,
para serem administrados a medica¢do — a sulfona — a partir de 1 de Julho de 1958) por
enfermeiros das brigadas moveis e os graves eram encaminhados para Cumura.??

A Missao permanente de Estudo e Combate da Doenga do Sono e outras Endemias cria,
na década de 60 do século XX, “27 centros fixos de tratamento e 81 circuitos motorizados que
gue mensalmente um circuito de 15 000km para administrar sulfonas”, o que resultou na alta

de 4 500 doentes com lepra.??®

223 ABREU, Paradela de (Coord. - 1994). Os Ultimos Governadores do Império. Edi¢Bes Inapa, S. A., Lisboa, 1994,
p 53.

224 COSTA, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia — intercep¢des.
Instituto de Higiene e Medicina Tropical. Universidade Nova de Lisboa. 2016, Vol. 16, Lisboa, p 93.

225 BARROCAS, Rita Alpiarca (2016). Contributo para o Estudo da Organizacéo Médica nos Territérios da Angola,
Guiné e Mocambique (1961-1974.). Dissertacdo de Mestrado, Universidade de Lisboa, Lisboa.
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As chegadas posteriores de novos missionarios franciscanos contribuiram bastante para
o desenvolvimento, a partir da leprosaria, da assisténcia sanitdria sob a forma de brigadas
moveis, a tabancas (aldeias) mais afastadas, vigiando, tratando e encaminhando doentes com
lepra para a leprosaria. O governo da Guiné, por sua vez, ao longo dos tempos, formou e
preparou, em leprologia, um nimero aceitavel de enfermeiros africanos, que passaram a
pesquisar e procurar em todas as aldeias do territério doentes da lepra.??® Tais enfermeiros,
escolhidos para a referida assisténcia, foram dotados de meios de locomocgdo (auto e moto),
gue lhes permitiam levar semanalmente os medicamentos (sobretudo, como ja vivos, a
sulfona) a cada doente em quest3o.??’

O combate contra a doenca era feito de modo a "tornar o tratamento o menos incdmodo
possivel para os doentes, levando-se-lhes o medicamento até préximo das suas residéncias,
em vinte e seis tabancas-enfermaria."?%®

No ato de tratamento em ambulatdrio, o enfermeiro chama o doente a ser tratado,
indicando a dose que deve |lhe ser administrada, ficando sob responsabilidade do seu auxiliar,
a distribuicdao dos comprimidos a serem tomados por este. Ato esse que deve acontecer na
presenca da equipa. Tal procedimento facilitava muito o atendimento dos doentes, fazendo

com que, por vezes, fosse possivel tratar cerca de 600 doentes em poucas horas.??°
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Até 31 de dezembro de 1958, foram atendidos 155 doentes no circuito. O circuito desta
area era semanal, como ja vimos, e englobava Quicete-Prabis até Bissalanca-Safim, ou seja,
toda a drea do Posto de Prabis, toda a do antigo Posto de Safim e o regulado de Antula.?*°
Tinha 250 km de extensdo, percorridas por frei Epifanio, todas as Segunda, Quartas e Sextas-
feiras.?3! No ano posterior e no periodo homdlogo, foram tratados, pela mesma leprosaria
201 doentes no circuito.?32 Em 1960, o numero de doentes tratados na altura, dentro de
circuito de assisténcia, foi de 257.233 Durante o ano de 1965, o nimero de doentes externos
tratados no circuito de assisténcia, até 31 de dezembro, foi de 195 e em 1967 este numero,

no periodo homdlogo, decresceu para 70.23* No ano de 1969 o numero aumentou

ligeiramente para 75.2%°

4.3. Tratamento de doentes com lepra em regime de internamento

Aguando da sua abertura, em 22 de abril de 1952, a Leprosaria de Cumura contava ja com
261 doentes em regime de internamento, na Aldeia dos Leprosos, contra os 205
anteriormente existentes; “com os pés almofadados com algodao e enfaixados em ligaduras
de gaze, para impedir que o pd ou a lama entrassem nas chagas”. 236

Essas mais de que duas centenas e meia de doentes de lepra eram tratados diariamente
pela manha - das 8 horas as 11 horas -, na sala de medicacdo: tomavam a medicacdo e faziam
a lavagem e os curativos das suas feridas. Esses procedimentos eram obrigatérios e
rigorosamente administrados e controlados pelos frades responsaveis; ou seja, "a Unica coisa
gue Fr. Epifanio exigia, era que na hora da medicacdo estivesse toda a gente presente. Todos
tomavam os medicamentos na sua presenca... Fr. Epifanio fazia a chamada com uma lista e

chamava um por um”.?%’

230 Ferrazzetta, p. Settimio. Relatério Anual da Miss3o Catdlica de Cumura (1958
231 Ferrazzetta, p. Settimio. Relatério Anual da Miss3o Catdlica de Cumura (1960
232 Ferrazzetta, p. Settimio. Relatdrio Anual da Missdo Catdlica de Cumura (1959
233 Ferrazzetta, p. Settimio. Relatdrio Anual da Missdo Catdlica de Cumura (1960
234 Ferrazzetta, p. Settimio. Relatdrio Anual da Missdo Catdlica de Cumura (1965 e 1967).

235 Ferrazzetta, p. Settimio. Relatério Anual da Missdo Catdlica de Cumura (1965 e 1969).
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Os que nao podiam deslocar a sala de medicagdo, por questao de locomocao causada pela
doenca, eram medicados e tratados em suas respetivas palhotas.?*®

Como se refere: “O exame bacteriolégico e clinico é feito por Fr. Giuseppe Andreatta com
um modernissimo microscépio.”?3® Um outro procedimento ou medida tomada pela dire¢do
do hospital, na pessoa do seu diretor, Dr. Mario Ludgero Veiga, foi a de restringir os
movimentos dos internados, isto €, ndao podiam ter acesso ao exterior do hospital e nem
mesmo junto a residéncia dos padres, devido as deformacdes que apresentavam.?4°

Os referidos exames, sobretudo os exames bacterioldgicos, eram feitos de seis em seis
meses, No muco nasal e na pele, a procura de bactérias da lepra; sendo os resultados enviados
a Missdo de Sono?*!

No ano de 1958, o numero de doentes internados no Hospital-Colonia de Cumura era ja
de 62.2*2 Apds a essa época (ano de 1958), o nimero de doentes internados reduziu
significativamente “gracas a possibilidade de terapéutica em ambulatdrio, contudo vai-se
manter aproximadamente constante, pois os doentes ndo tinham possibilidade de alta por
falta de acolhimento das suas familias e comunidades, e ainda porque tinham graves
limitac®es fisicas”.?** Ou seja, até 30 de junho de 1958, na leprosaria, havia 200 doente. Mas,
a partirde 1 de julho, passou a ser de 64, tendo sido dispensados os restantes devido a nova
exigéncia das autoridades sanitarias da Guiné, anteriormente mencionadas. Nesse mesmo
ano fora tratados pela leprosaria 64 doentes. 24
Na época, era o frei Giuseppe Andreatta que se encarregava do tratamento dos doentes

positivos, sob tutela do doutor Veigas.?*®
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Em relacdo ao ano de 1959, foram tratados 70 doentes internos e até 31 de dezembro do
mesmo ano, o nimero se decresceu para 67.24¢ No ano de 1960 o nimero de doentes internos
tratados aumentou para 76 e até 31 de dezembro do mesmo ano, desceu para 74.2%” Até 31
de dezembro dos anos de 1962, 1963, 1964 e 1965, estiveram em tratamento na Leprosaria
de Cumuran 97, 86, 105, e 110 doentes de lepra, respetivamente.?*® Em 1967, o nimero de
doentes em tratamento subiu para 113.2*° E em 1969, o nimero subiu ligeiramente para
128.2%0

Os doentes internados sdo considerados como “doentes fixos”, destinados ao
internamento até a morte devido as suas mutilagdes e deformacgdes fisicas, sobretudo nas
maos e nos pés, e outros por serem doentes positivos — contagiosos e perigosos. Quase todos
eles ndo tém uma certa esperanca de recuperacao fisica e utilidade social. S3o doentes que
apresentam ferimentos que, por vezes, necessitam de serem tratados trés ou quatro vezes
por semana. De seis em seis meses sdao submetidos aos exames bacteriolégicos — no muco
nasal e na pele, como forma de detetar bactérias de lepra; sendo os resultados enviados a
Miss3o do Sono. %!

Todo o tratamento de doentes de lepra — consultas, analises, curativos e outros - na

Leprosaria de Cumura era e é, até ent3o, gratuito.?>?
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Conclusoes

Tendo em consideracdo tudo o que foi exposto anteriormente, conclui-se que: a) a
hanseniase, amplamente conhecida por lepra é, sem duvida, uma das doencas mais antigas
gue a humanidade ja se conheceu. Igual as demais outras, é dificil precisar a época e regidao
do globo onde teve a sua origem. Mas, varios estudos apontam para continente asidtico e
africano como possiveis focos origindrios da doenca, de onde se disseminou por mundo todo,
inclusive a Africa Ocidental, em que a Guiné faz parte, tendo como vetor as migracdes
humanas: o comércio, as guerras, a expansao maritima europeia, a escravatura e outros. ; b)
por temor da doenga, a humanidade instituiu um conjunto de procedimentos e regras que
passaram a reger as vidas dos doentes com essa doenca, tais como: o seu isolamento em locais
reservados para esse fim (colénias dos leprosos ou leprosarias), de preferéncia, em locais
elevados e bem ventilados porque, a época, pensava-se que a lepra era resultado de ma
alimentacdo e inalacdo de ar impuro; c) é bem dbvio que tais medidas, sobretudo a do
isolamento, foram de relevante importancia no tratamento e contencdo da doenca, uma vez
gue tornaram possivel a regularidade no tratamento, reduziu o contacto de doentes com resto
da sociedade e proporcionou uma vida social um pouco confortavel aos doentes; d) ao longo
da sua existéncia o seu tratamento, tanto quanto a sua cura foi tentada de varias maneiras
como, por exemplo, a carne de serpente cozida com funcho, dente de elefante, os sais de
mercurio, os banhos de dguas termais, regime terapéutico combinando que incluia a dapsona,
a rifampicina e a clofazimina, e outos; e) € uma doenca com implicacdes de varias ordens:
fisicas, psiquicas, socioculturais, econdmicas e outros; f) relativamente a Guiné, também nao
se sabe, com precisdo a época da penetracdo da doenca neste territdrio. Mas, sabe-se que ela
ja era um facto antes de 1883 e, em 1944, era ja o principal problema de satde publica neste
territorio; g) a leprosaria de Cumura foi instituida como mecanismo de combate a lepra e com
isso salvaguardar a mao-de-obra nativa, que tanto o governo da Guiné precisa, ameacada pela
doenca; h) as leprosarias da Guiné, sempre tiveram pouco pessoal, ao longo das suas
existéncias referente ao periodo em estudo. A titulo de exemplo, a Missdo Médica Evangélica

do dispensario de Bissora era constituida por seis elementos: Dr. Herbert Raymond Billman,
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(leprologo), Michael Antony Tarrant (administrador), Ruth Marion Gardneur (enfermeira),
uma auxiliar e dois serventes. E na leprosaria de Cumura trabalhavam um Unico médico
leprdlogo, trés enfermeiros frades italianos, dois enfermeiros africanos e trés auxiliares.
Apesar do esforco do governo Portugués em formar enfermeiros africanos, a maior parte
deles ou quase todos eles eram direcionados para os circuitos, ou seja, para os tratamentos
ambulatoriais; i) a presenca missionaria na Guiné, sobretudo dos trés frades franciscanos
italianos, foi crucial na organizacdo, dindmica e modernizacdo da leprosaria de Cumura, tanto
na melhoria do atendimento, tratamento e na reinser¢ao social dos doentes com lepra nesta
leprosaria; j) a gratuitidade na assisténcia ao doentes de varias ordens foi sempre a tradi¢cao
da leprosaria de Cumura desde o seu primérdio; k) a aldeia dos ex-leprosos foi uma grande
ajuda na reinsercdo social dos ex-doentes com lepra da leprosaria de Cumura; |) contudo a
humanidade tem-se esforcado muito na sua erradicagdo, a lepra ainda é um assunto por
resolver, sobretudo nos paises em desenvolvimento; m) apesar duma reducdo acentuada da
doenca na Guiné, continua a registar-se novos casos da doenca no pais, rondando entre 50 a
70 novos casos anualmente; n) nos dias atuais Cumura é um hospital de referéncia no
tratamento da lepra e na assisténcia médica em geral, na Guiné-Bissau. E uma referéncia para
muitos doentes da Africa Ocidental. J4 sairam do hospital mais de trés mil doentes curados

desde a sua abertura.; o) enfim, apesar de tudo, a lepra existe e continua a mutilar.



Epilogo

O presente trabalho tem multiplos objetivos. Visa, sobretudo, salvaguardar, preservar e
divulgar a histéria de uma das mais antigas leprosarias dos territérios africanos outrora
ocupados pelo Portugal. Isso porque, a maioria de documentacdo relativamente ao assunto
e, sobretudo na Guiné, sdo escassas, mal conservadas e outras extintas; reconhecer e
enaltecer o esforgo do governo colonial portugués, em particular da Guiné, na pessoa do seu
entdo governador Sarmento Rodrigues, e ndo sé, na luta contra essa doenca terrivel — a lepra
- nesse territdrio, que aterrorizou ndo sé as popula¢des da Guiné, como também do mundo
inteiro; contribuir para enriquecimento dessa tematica, em termos académicos e sociais.

E como pista para futuras investigacOes gostaria de deixar as seguintes:

1. Tentar descobrir por que razdo ndo existia as outras categorias de funcionarios no
Hospital-Coldnia da Guiné; caso concreto de cirurgides, psicdlogos, terapeutas, se bem
gue os doentes com lepras precisam de tais servicos a fim de minimizar os estragos,
de varias ordens causadas pela doenca;

2. Propor um estudo exaustivo e quantitativo sobre o impacto da doenga na Guiné,
sobretudo, antes da introducdo de tratamentos modernos pala OMS;

3. E, por ultimo, buscar identificar as possiveis razées que fizeram com que o servico de
combate a lepra na Guiné sempre teve pouco pessoal, sobretudo no periodo em
estudo, uma vez que Portugal foi o modelo na luta contra a lepra, nos meados do

século XX.

81






Fontes e Referéncias Bibliograficas

Fontes

Baldé, Bubacar (Card), Entrevista realizada a16/07/2024, Cumura.

Barros, Armando Augusto de (1958). Os servi¢os de Saude da Provincia da Guiné. Lisboa: Anais
do Instituto de Medicina Tropical.

Billman, Herbert (1951)., Primeiro relatdrio anual dos trabalhos da MissGo Evangélica no
Tratamento da Lepra na Provincia da Guiné Portuguesa. Bissau: Boletim Cultural da Guiné
Portuguesa, 1951.

Boletim Geral do Ultramar, 1960.

Boletim Oficial, 1951, p 255.

Cardin, Giouvanni (missiondrio italiano na Guiné — Cumura), Declarag¢do de renuncia as leis e
tribunais italianos, 22 /03/1955.

Carvalhosa, Martinho da Silva (Prefeito Apostélico da Guiné), Carta enviada ao Chefe da
Reparticdo Provincial dos Servicos de Saude, 26/01/1955.

Contrato de Concessdao de 19 de novembro de 1968.

Correia, Antdénio Augusto Peixoto (resp.). Lei Orgdnica do Ultramar Portugués. Lisboa: Agéncia
Geral do Ultramar, 1963.

Cumeré, Luis, entrevista, 24/06/2024, Bor.

Ferrazzetta, Settimio Arturo (missionario italiano na Guiné — Cumura), Declaragdo de renuncia
as leis e tribunais italianos, 22/03/1955.

Ferrazzetta, Settimio Arturo (Superior da Missdo Catdlica de Cumura), Relatdrio Anual da
Missdo de Cumura, 1969.

Ferrazzetta, Settimio Arturo (Superior da Missdo Catélica de Cumura), Relatdrio Anual da
Misséo de Cumura, 1959.

Ferrazzetta, Settimio Arturo (Superior da Missdao Catdlica de Cumura), Relatdrio Anual da
Missdo de Cumura, 1958.

Ferrazzetta, Settimio Arturo (Superior da Missdo Catdlica de Cumura), Relatdrio Anual da

Missdo de Cumura, 1962.

83



Ferrazzetta, Settimio Arturo (Superior da Missdo Catdlica de Cumura), Relatdrio Anual da
Missdo de Cumura, 1963.

Ferrazzetta, Settimio Arturo (Superior da Missdo Catdlica de Cumura), Relatdrio Anual da
Missdo de Cumura, 1964.

Ferrazzetta, Settimio Arturo (Superior da Missdo Catdlica de Cumura), Relatdrio Anual da
Missdo de Cumura, 1965.

Ferrazzetta, Settimio Arturo (Superior da Missdo Catdlica de Cumura), Relatdrio Anual da
Missdo de Cumura, 1967.

Furlato, Rino, anotagbes sobre Cumura, cedidas pela Arquivo da Curia Diocesana de Bissau.
Furlato, Rino, entrevista, 26/02/2023, Bissau.

Lima, Augusto de Jesus Santos (Intendente Administrativo da Guiné), «Oficio de envio de trés
declaragbes de renuncia as leis e tribunais da nacionalidade italiana de Arturo Ferrazzetta,
Lecuona, Mauricio de Oliveira (1966), Luta contra a lepra na Guiné. Bissau, Boletim Cultural
da Guiné Portuguesa

Sebastido Andreatta e Jodo Cardim, ao Prefeito Apostdlico da Guiné», 20/05/1955, Arquivo
de Curia Diocesana de Bissau.

Rodrigues, Vasco, Carta enviada ao Governador da Guiné, 16/05/1965.

Bibliografia

Abreu, Paradela de (1994). Os Ultimos Governadores do Império. Lisboa: Edicdes Neptuno:
Colegdao «Memoria da Histéria».

Aguiar, Joaquim (org.) (1985). Portugal, os Estados Africanos de Lingua Oficial Portuguesa e os
Estados Unidos da América. Lisboa: Fundacdo Calouste Gulbenkian.

Barrocas, Rita Alpiar¢a (2016). Contributo para o Estudo da Organizagdo Médica nos
Territdrios de Angola, Guiné e Mo¢cambique (1961-1974), Lisboa, Universidade de Lisboa —
Faculdade de Letras.

Cardona-Castro, Nora Maria & Bedoya-Berrio, Gabriel (2011). A lepra: Uma doenca antiga e
atual, Antioquia, IATREIA.

Consuegra, Roberto de Zubiria & Rodriguez, German Rodriguez (2003). Histdria de la Lepra:

ayer, hoy y mafana. Bogota: Revista Medicina.



Correa, Silvio Marcus de Souza (2001). A espetacularizacdo do sofrimento dos outros pela
fotografia da hanseniase na Africa da primeira metade do século XX. Santa Catarina: Afro-Asia.
Costa, Fernando Manuel Coutinho da (1959). Conferencia sobre a lepra em Brazzaville. Bissau:
Boletim Cultural da Guiné Portuguesa.

Costa, Fernando Manuel Coutinho da (1960). Relatério Anual da MissGo Permanente de
Estudo e Combate da Doenc¢a do Sono e Outras Endemias na Guiné Portuguesa (1959). Lisboa:
Anais do Instituto de Medicina Tropical.

Costa, Luis Manuel Neves (2016). Leprosaria de Cumura: histdria, etnografia e fotografia —
intercecbes. Lisboa: Anais do Instituto de Higiene e Medicina Tropical (22 Encontro Luso-
Brasileiro de Histdria da Medicina Tropical).

Costa, Luis Manuel Neves (2010). Mato, Lepra e Leprosaria. Cosmovisdo, Doencga e Cura entre
os Felupes da Guiné-Bissau. Coimbra: Universidade de Coimbra.

Doria, José Luis (2015). Apontamentos historicos sobre a lepra. Lisboa: Anais do IHMT.

Eidt, Leticia Maria (2004). Breve histdria da hanseniase: sua expansdo do mundo para as
Américas, o Brasil e o Rio Grande do Sul e sua trajetoria na saude publica brasileira. Rio Grande
de Sul: Saude e Sociedade.

Estudo Guiné-Bissau: Enquadramento, perspetivas de desenvolvimento, levantamento e
caracterizagdo das empresas comerciais e industriais, Lisboa: ANEME — Associacdo Nacional
das Empresas Metallrgicas e Eletromecanicas (abril 2018)..

Freire, Jodo, (2017). A Colonizagdo Portuguesa na Guiné (1880-1960): Contributos sobre o
papel da Marinha — com dois apéndices sobre Cabo Verde e SGo Tomé e sobre a caca aos
negreiros de Angola. Lisboa: Comissdo Cultural de Marinha.

Lechat, Michel F. (1998). Epidemiologia e Incapacidades. Hansenologia Internacional, n.2 23.
Numero especial dedicado ao IX Congresso da Associacdo Brasileira de Hansenologia, pp. 85-
88. Consultavel em:

https://periodicos.saude.sp.gov.br/hansenologia/article/view/35932/34278..

Longo, Fabio (2009). Os Frades Menores de Veneza na Guiné-Bissau: 50 anos de historia para
recordar 1955-2005. Padova: Centro Missionario Franciscano.

Mendes, José Luis Morais Ferreira (1969). Problemas e Perspectivas do Desenvolvimento Rural
da Guiné. Bissau: Centro de Estudos da Guiné Portuguesa.

Missdo Catdlica de Cumura (2018). Projeto para o novo laboratério. Projeto elaborado por

Vida Solar para Custddia S. Francisco de Assis. Vida Solar.

85


https://periodicos.saude.sp.gov.br/hansenologia/article/view/35932/34278

Mota, A. Teixeira da (1954). Guiné Portuguesa — |l Volume. Lisboa: Agéncia Geral do Ultramar.
Roque, Ana Carolina; Silva, Bruno; Silva, Ana Ventura; Cordeiro, Ana Paula & Luzeiro, Isabel
(2021). Lepra em Portugal: Erradicada, mas Néo Esquecida. Coimbra: Sinapse.

Ruas, A. (1962). A Difeniltioureia (DPT ou CIBE 1906) no tratamento da lepra. Bissau: Boletim
Cultural da Guiné Portuguesa.

Sibandio, Jacinto Baliu (2017). D. Settimio Arturo Ferrazzetta (1924-1999): O contributo da

misséo Catdlica para o desenvolvimento da Guiné-Bissau. Porto.



87



