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Q) ?nf:enameflto de doentes mentais em instituigpes
espe01a11zada§ ha muito que era Praticado na Europa. Todayi
no Pf)r.tuga.l oitocentista, havia consciéncia do atraso.nesszm’
flomm.l(.), ditado Por circunstancias varias, a comegar pela
instabilidade politica que marcou as primeiras décadas do século
XIX e que comprometeu a concretizagio de reformas reconhecidas
como indispensaveis, incluindo a criacao de penitencirias
e dei hospitais para alienados.

E ja num quadro de maior estabilidade que se assiste a criagio
do primeiro manicomio portugués, o Hospital de Rilhafoles, mais
tarde denominado Miguel Bombarda, em homenagem ao seu
antigo diretor, assassinado por um paciente, em 1848. Ainda que
nao fosse uma solugao ideal nem tao-pouco suficiente para as
necessidades entdo existentes, representa um marco na assisténcia
aos doentes mentais em Portugal. Tratava-se de um antigo
convento, que foi objeto de varias intervengdes para poder
funcionar como hospital. O Hospital de Rilhafoles tornou-se
um dos seis hospitais civis da cidade de Lisboa, que era financiado
pelo erario piiblico, num tempo em que a assisténcia a saide era
assumida, essencialmente, pelas misericordias, que tinham a seu
cargo a gestao da maior parte dos estabeleci{llentos hospitalares.

O segundo manicomio portugués, o Hospital Conde de
Ferreira, ira abrir portas ainda no século XIX, gragas -
legado deixado por um brasileiro a Santa (?asa por;t}en]s:é;) o
Ha ainda que assinalar a fundagéo do Instituto i II?:ﬁtllto das
Deus, que entrou em funcionamento €m 1883, € z Fxistiam, ainda,
Irmés Hospitaleiras do Sagrado Coragao de JCSlIl’ e e er
duas casas de satide, uma em Lisboa. e ougg (Iil:))entes. i\dms tarde,
tinham capacidade para acolher ma1§ qe io Camara Pestana, -
na ilha da Madeira, foi criado 0 Manicomio

também com lotagdo muito reduzida. sl
Rilhafoles apresentava, desde a suaa

£ ento da sua
de limitagoes, agravadas pelo rapido esgotam
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capacidade. A este hospital chegavam alienados de t0do ¢ pa
enviados pelas autoridades administrativas (govemadorespals'
civis, administradores dos concelhos, regedores), Judiciajs

e policiais, apostadas em afastar dos seus territériog quem
pusesse em risco a segurancga € o sossego das Populagdes

e pudesse dificultar a imposi¢ao de valores burgueses,
designadamente os conotados com a ordem e o TeSpeito pelag
hierarquias’®. Logo nos primeiros anos de funcionamento, foram
muitas as criticas dirigidas a instituicao: falta de condigoes
estruturais e de higiene, tratamento desumano, fuga e morte

de doentes. No rol dos criticos, destacava-se Anténio Maria

de Sena, considerado o primeiro grande alienista portugués

e futuro diretor do Hospital Conde de Ferreira, que consideraya
Rilhafoles mais um carcere do que uma instituicio hospitalar,

Segundo o relatdrio de 1851, o hospital estava dividido em trag
secgoes: uma englobava os servigos gerais, outra era reservada
aos homens e uma terceira estava destinada as mulheres,

Estas duas altimas estavam ainda repartidas por cinco divisoes,
ocupadas por alienados de diferentes categorias. Estas eram
definidas atendendo a sua condicdo de indigentes ou pensionistas,
sendo que dentre estes havia os pensionistas de 1.2, 2.2, 32 ¢ 4a
classe, aos quais eram cobrados pregos variaveis, estabelecidos
conforme o nivel de conforto que as familias conseguiam pagar.
As caracteristicas da patologia também serviam de critério para
separar os pacientes’. Desde o inicio, Rilhafoles acolhia um grande
numero de indigentes, o que se refletia, negativamente, nas suas
contas, dada a falta de receitas, que certamente seriam importantes
para realizar os melhoramentos que o edificio exigia.

Até€ ao seu encerramento, ja no século XXI, o Hospital
de Rilhafoles/Miguel Bombarda manteve-se como institui¢ao
manicomial, tendo conhecido diversas reformas e guardado a marca
dos seus diretores. Uma das figuras mais destacadas da sua historia
foi precisamente Miguel Bombarda, que assumiu a sua dire¢ao em
1892°. No decorrer dos 18 anos em que esteve a frente da diregao
do hospital, levou a cabo importantes mudangas, em particular na
assisténcia aos doentes. Mesmo assim, o nimero de doentes qué
entrava na institui¢ao nao parava de crescer (sendo 700 em 189_8)’ 0,
mesmo tempo que escasseavam o0s recursos humanos, em Paf'ucular
médicos. Nos seus primordios, mais precisamente entre janeiro
de 1850 e setembro de 1851, albergava um total de 675 doentes -

A tendéncia de crescimento das admissoes continuou !
at€ 1909”. Ao contrrio do que se poderia presumir, a Construgao
do Hospital Conde de Ferreira, em 1883, nao veio aliviar a situagao-
Alias, este estabelecimento enfrentara os mesmos problemas
que Rilhafoles, pois, tendo aberto portas com capacidade para
doentes, naquele ano ja albergava 500 pacientes".

A abertura deste hospital coincidiu com um tempo
de mudang¢a no modo como a mulher era vista pela
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a emergir na segunda metade do S€culo XIX. Perante ¢ cr:sz?;;,negtam
; ento

destes movimentos, as atengées voltam-se parj corpo
da mulher e, em particular, para a sua Sexualidade, para explicar
a sua inferioridade. Assiste-se, inclusive, 3 medicalizagéo

ao seu aparelho reprodutor, sobretudo ao ttero, Por conseguinte,
estabelecia-se que os corpos dos homens e das mulheres
€ as caracteristicas respetivas ditavam a existéncia de diferentes
fungoes e papéis sociais. Contrariar esta realidade equivalia
a contrariar a propria natureza, o que podia acarretar consequéncias,
nomeadamente sob o ponto de vista fisico e mental.
No século XIX, a medicina considerava que a principal

funcao do corpo feminino, e na qual a mulher se devia centrar,
era a maternidade. Alguns médicos, incluindo portugueses,
consideravam que a mulher que tentasse contrariar a sua
natureza sujeitava-se a ter problemas de saude e arriscava
varias complicagées, como, por exemplo, a esterilidade’®
Outros advogavam que, tanto nas mulheres como nos homens,
as patologias do foro mental poderiam ser precedidas de sinais
fisicos. No caso das mulheres, era aconselhada especial atengio
Com 0 sangue menstrual, designadamente com a sua supressao.

Algumas enfermidades vio ser catalogadas como doencas
femininas, sendo uma delas a histeria. Em Portugal, os médicos
irdo dissertar sobre esta patologia, propondo diversos fatores para
explicar a sua ocorréncia. Perpassa a ideia, no discurso apresentfldo,
que a histeria se tornava uma espécie de medida de conf:rolo spcml
feminino. Mulheres que enveredassem por opgdes de vida mais
audaciosas estavam expostas a esse tipo de doenqas(.l s i

A nossa analise centra-se nos livros de entrade}s em B
Hospital de Rilhafoles/Miguel Bombarda, no periodo compreen

;e 1921, compilando 5682 registos,

entre janeiro 1857 e novembro de 1921, s A
alguns respeitantes a reingressos. Muito e-mb?ratimic;éo oo
mantido durante algum tempo como a unica H:;sa estudada passaram
para a assisténcia aos alienados, dural{tg : e;z doentes mentais,
a existir quatro hospitais € casas de saudzga a sobrelotacao
O que era manifestamente insuficiente, doentes incuraveis .
¢ a existéncia de um elevado numero S f;ao além das apresentadas
A obtengio de outras conclusoes, qtl(l) de outra tipologia de fontes,
seguidamente, exigiria o cruzamen

0.
que nio cabem na natureza deste trabalh
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;’iﬂ“ 1 ) Como se pode verificar através da analise do Grafico 1,

en‘;r azr:igfos:;:" > nao dispomos de dados para o intervalo compreendido entre
Rilhafoles (1857-1921) 1897 € 1909, periodo ainda sob a direcao de Miguel Bombarda™.

ot ATt Nacloial Ha A entrada de alienadas manteve-se variavel ao longo do periodo

Torre do Tombo (doravante i = =

AR il selecionado. Se na década de 50 do século XIX, ultrapassava as 100

Hospital de Rilhafoles/Hospital  entradas, a partir dos anos 60 comeca a diminuir. No entanto, havera
de mulheres 1687/1505 anTT AnOS em que volta a ultrapassar a fasquia dos 100 internamentos,
ggi{f};ﬂé; SS/a:O;'glsgl mﬁgf' sendq que, em 1911, esse niimero volta a ser largamente excedido.
Bombarda, Entradademulheres O internamento destas mulheres podia resultar
Batid da iniciativa da familia, por entender ser essa a melhor opgio
para o seu tratamento, das autoridades piblicas, policiais
e judiciais ou administrativas (administrador do concelho,
governador civil) ou ainda da sua transferéncia do Hospital
de Sao José. Nos procedimentos burocraticos exigidos constava
a obrigatoriedade de apresentar comprovativo médico da situagao
clinica da doente e, se fosse caso disso, de um atestado de pobreza
passado pelo paroco e/ou pelo regedor.
Algumas das mulheres que chegaram a Rilhafoles com
atestados médicos a atestar a sua alienagao acabaram por
ser consideradas “nao alienadas”, na sequéncia dos exames
a que foram submetidas no hospital. A titulo de exemplo:
a 11 de dezembro de 1888, Catarina Maria, de 45 anos de
idade, natural de Sintra, dava entrada no hospital com 0 .
diagnostico de “supermania”, conforme participagao eSCIES
da policia. No entanto, no hospital foi considerada “nao
3 2 2 alienada”™> Impunha-se, por isso, 0 maximo cui-dado na anahst:r
dos casos referenciados como sendo de alienagéo, para se eVl
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Grafico 2

Principais patologias
das doentes do Hospital
de Rilhafoles/Miguel
Bombarda (1857-1921)

Fonte: ANTT, Hospital de Sao
Jose, Hospital de Rilhafoles/
Hospital Miguel Bombarda,
Entrada de mulheres
1857/1905; Hospital de Sao
José, Hospital de Rilhafoles/
Hospital Miguel Bombarda,

Entrada de mulheres 1881/1921.
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o internamento compulsivo e injustificado de mulheres, decidido,
por vezes, com base em diagnosticos efetuados por clinicos sem
formacdo na area da psiquiatria ou até para resolver problemas
conjugais ou familiares. Alguns casos tiveram com grande
repercussao piiblica e atingiram mesmo contornos escandalosos,
sendo talvez o episodio mais paradigmatico o de Maria Adelaide
Coelho da Cunha, internada no Hospital Conde de Ferreira, em 1918,
por iniciativa do seu marido, mas com 0 aval clinico de reconhecidos
alienistas, nomeadamente de Julio de Matos**. Anos antes, na cidade
do Porto, deu-se o caso Rosa Calmon. Filha do consul brasileiro
naquela cidade, Rosa, de 32 anos de idade, tera tentado ingressar
numa congregaco religiosa e, dessa forma, escapar a autoridade
paterna, foi-lhe diagnosticada, por Jilio de Matos, deméncia
histérica®. O relatorio apresentado por este alienista foi suportado
por pareceres de varios especialistas, entre eles Cesare Lombroso.
Como nio analisimos os dados respeitantes a populagao
masculina, nao conseguimos apurar o peso percentual
das mulheres na institui¢ao. Nos anos de 1850 e 1851, o nimero
de mulheres tendia a superar ligeiramente o de homens, muito
embora nio se tratasse de uma diferenca substantiva e que podera
ser explicada pelo quadro demogrifico do pais'®
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Grafico 3

Residéncia das mulheres
entradas no Hospital

de Rilhafoles/Miguel
Bombarda

Fonte: ANTT, Hospital de Sao
José, Hospital de Rilhafoles/
Hospital Miguel Bombarda
Entrada de mulheres
1857/1905; Hospital de Sao
Jose, Hospital de Rilhafoles/
Hospital Miguel Bombarda
Entrada de mulheres 1881/1921
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Tratava-se de um hospital psiquiatrico, mas o leque
de doengas que justificavam o ingresso em Rilhafoles
era muito variado, o que ja era visivel nos primeiros anos
de funcionamento. Em janeiro de 1850, estavam internadas
166 alienadas e duas mulheres nio alienadas™

Num nimero significativo de ingressos & possivel encontrar
mulheres que padeciam de tuberculose, anasarca, meningite
e caquexia. Para esta heterogeneidade de doencas num hospital
psiquiatrico tera contribuido, decerto, a sobrelotacao em que
se encontrava o Hospital de Sao José, donde provinham varios
enfermos. Em varias circunstancias, ao longo do século
XIX e nos primordios do século XX, este estabelecimento
foi encaminhando para Rilhafoles ou para o Hospital do
Desterro pacientes que ja nido tinham lugar nas suas instalacoes.
A sobrelotagdo do hospital também podera explicar a presenga
de alguns homens nas enfermarias de mulheres de Rilhafoles
durante o periodo analisado. E, ainda, de considerar
a possibilidade de algumas mulheres sofrerem de doencas que
podiam ser tratadas nos hospitais gerais, mas que também tinham

patologias do foro mental e que necessitavam, por isso,
de tratamento em hospital psiquiatrico.
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enviavam mais alienadas pa

havendo uma grande percentagem
seggjdo também pelas doentes do
E de assinalar a presenca de pa

dos Acores (54) e da Madeira (33), 0 que se pode explicar

pela inexisténcia de institui¢ées manicomiais nas ilhas.

No caso concreto da Madeira, a primeira casa de satide para
alienados abriu portas em 1924". Algumas destas mulheres D
naturais da Madeira, mas viviam em Lisboa. No entanto, houve
pacientes transferidas da Madeira para o Hospital de Rilhafoles,
nuns casos por intervencao dos governadores civis de Lisboa

e da Madeira, noutros a pedido das familias.

A presenca dum niimero consideravel de mulheres doutras
regioes do pais explica-se pela incapacidade das respetivas
estruturas hospitalares de darem resposta ao seu problema de satde.
De facto, nem os hospitais gerais nem os seus meédicos estavam
preparados para tratar doengas do foro mental e, por outro lado,
as enfermarias femininas eram, geralmente, mais pequenas que
as masculinas, devido a menor procura de assisténcia hospitalar
por parte das mulheres. Algumas provinham de zonas distantes da
capital, o que obrigaria a uma viagem morosa e nada confortavel.
Estas deslocagdes eram, no entanto, facilitadas pela concessao de
cartas de guia, passadas pelas misericordias, que abriam as portas da
caridade das institui¢oes congéneres.

Esta diversidade relativa a residéncia resulta ainda da
circunstancia de o Hospital de Rilhafoles, até aos anos 80 do século
XIX, ser a lnica institui¢ao do pais destinada aos alienadgs.

Por conseguinte, era também a tnica op¢ao para as familias

que pretendiam o internamento de algum dos seus men.lb.ros ;
alienados, bem como para as proprias autoridades adm1m§njatlvas_,
nomeadamente governos civis, camaras mun_icipais e adnup1straqoes
dos concelhos, que pretendiam livrar-se dos md1v1d}1f)s ((:iUJg
comportamento mais agressivo perturbava a qanqt:lméat in:;l s
populagdes das respetivas localidades. .0s pedidos e (111; i 2

nem sempre eram atendidos, o que fazia com q“e’,amassem -
finais do século XIX, muitos doentes e COIZImSR;O seu estado
remetidos para institui¢oes muito pouco adequada es a si prépri(;s.
como as cadeias, ou ficassem simplesmente e_ntregu

Atendendo a uma outra variavel, a naturahdadci, e
sobressai o elevado niimero de pacientes ?spanhv(i)nifan,l s - e
Tratava-se de mulheres que, na sua maioria, pro =

L0 anos de idade,
de solteirog™® Este € 0 padrao
Sexo femining,

cientes dos arquipélagos
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Outros*

Grafico 4

Ocupagéo das doentes
que deram entrada no
Hospital de Rilhafoles/

Miguel Bombarda (1857 Trabalhadora
1921) do campo

Jornaleira
Meretriz

Costureira

*QOutros:

1 Florista

1 Chiquiteira Criada
1 Ajuntadeira

1 Fiandeira

1 Cigarreira

2 Padeira

2 Governanta

3 Atriz

4 Cozinheira

5 Peixeira

5 Enfermeira

11 Professora

12 Lavadeira

14 Engomadeira

15 Proprietaria

21 Mendiga

24 Comerciantes

30 Ajudante de Enfermeira

de servir

Fonte: ANTT, Hospital de Sao
José, Hospital de Rilhafoles/
Hospital Miguel Bombarda,
Entrada de mulheres
1857/1905; ANTT, Hospital
de Sao José, Hospital de
Rilhafoles/Hospital Miguel
Bombarda, Entrada de
mulheres 1881/1921

Doméstica

espanhola da Galiza e residiam em Lisboa, sendo que algumas delas
trabalhavam no hospital como criadas e ajudantes de enfermagem.
Outras eram prostitutas, criadas de servir e operarias febris.
As restantes ingressadas estrangeiras eram niimero muito
residual: 19 brasileiras; 16 francesas; nove das Ilhas Britanicas; trés
italianas; uma alema; uma russa. Das colonias, havia angolanas (17),
mocambicanas (2), cabo-verdianas (3) e Sao Tomé e Principe™.

O hospital também acolhia as trabalhadoras da instituicao
com sintomas de doenga. Entre 1857 e 1921, compilamos 150
registos de entrada de pessoal feminino do hospital. Nalguns casos,
a mesma empregada foi tratada varias vezes na institui¢ao
por diferentes patologias. A titulo de exemplo, a porteira,
de nome Maria do Carmo, foi internada oito vezes, entre 1857
e 1864, por causa de diversas doengas®. S6 uma das empregadas
apresentava patologia do foro mental, mais precisamente
demeéncia, as restantes aproveitaram a sua ligagao a instituigao para
tratar outras enfermidades. Uma das criticas varias vezes apontadas
ao hospital tinha a ver com a falta de funcionarios. Ora, com este
quadro de doenga manifestada frequentemente por alguns
colaboradores, compreende-se a existéncia de grandes dificuldades
na gestao do quotidiano hospitalar®.

Uma percentagem consideravel de pacientes (38,3%) faleceu
no hospital®. Esse facto pode ser explicado, pelo menos em parte,
com o tempo de permanéncia no manicomio. Algumas ficaram

326 durante décadas na instituigao, até atingirem idades avangadas,
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. desse modo, ndo € de estranhar que a morte
-nquanto se encontravam internadas. Tratava.ge, p Maioria
dos casos de m}ﬂh i além de sofrerem doenca menta]
eram pobres € tinham s.1do abfmd?nadas Pela familjy Esta Sit;l 3
reocupava sobremaneira a direcio do hospital, yig, R atcao
a transfOrEEE L e al.lenados incuréveis, o que subv:ri: 3
 sua missdo, pois tinha sido criado para tratar aliena g Curéve; -
sobretudo 0 Casos mais graves. Noutros casos, em que as mulh;,
permaneceramm pouco empo, a morte resultou da enfermidade 1? :
25 levou ao hospital. As doengas que mais vi que

. ( timaram ag internadag
foram a caquexia, apoplexia, anasarca, amolecimentq cerebral
¢ a tuberculose, precisamente as patologias que justificaram ¢ seu

internamento, pois, como ja referimos, muitas das internadas nio
padeciam de d(?eng~a mental ou pelo menos esta nio foj 0 motivo
da sua hospitalizacao.

Como se pode observar no Gréfico 4, as ocupacées
das internadas no Hospital de Rilhafoles/Miguel Bombarda eram
diversas €, se considerarmos apenas as mais representativas,
constatamos a prevaléncia de mulheres de baixa condigao social,
o que vai, alias, de encontro ao quadro hospitalar da €poca, embora
houvesse algumas pensionistas, ou seja, mulheres que pagavam
o seu internamento na institui¢ao. Ao tempo, o hospital continuava
a ser perspetivado como um lugar para pobres e desamparados,
até porque os mais abastados preferiam ser tratados em casa,
apesar de poderem aceder a quartos privados, que, naturalmente,
tinham que pagar>.

E de assinalar a presenca de um nimero elevado de mulheres
institucionalizadas (100) no Hospital de Rilhafoles/Miguel
Bombarda, oriundas de outras estruturas assistenciais,
designadamente do Asilo da Mendicidade de Lisboa.

Havia uma preocupagao social com estas mulheres, sobretudo

com as mais jovens, que nao contavam com o apoio materno.

Nem todas estas mulheres apresentavam problemas mentais,
padecendo, antes, de outras doengas, como tuberculose ou caquexia,
ou, simultaneamente, de problemas fisicos e mentais®™.

A presencga de prostitutas também se evidenciava.

Alguns dos problemas do foro mental destas mulheres decorriam
de doencas sexualmente transmissiveis, como a sifilis. Muitas
das 38 meretrizes que deram entrada no hospital foram enviadas
pelas forgas policiais de Lisboa e padeciam de patologias diversas,
como mania, supermania, epilepsia, mas também tinhan} 2
problemas de alcoolismo. Era um tempo em que a prostituicao
€stava regulamentada, havendo normas que estas mul‘heres,

na condi¢ao de toleradas (prostitutas inscritas no reglst9 ;
policial), tinham que respeitar, nomeadamente a periodicidade
das inspegoes a que estavam sujeitas € 0 internamel.lt(.) hospltalar
€m caso de enfermidade®. Em 1836, o Codigo Adﬂ}uusuanvo
Previa o principio da tolerancia legal da prostituigao, tendo-se

ObreV‘leSS e
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Grafico 5

ldade das doentes
que deram entrada no
Hospital de Rilhafoles/
Miguel Bombarda
(1857-1921)

Fonte: ANTT, Hospital de Sao
José, Hospital de Rilhafoles/
Hospital Miguel Bombarda,
Entrada de mulheres

1857 /1905; ANTT, Hospital

de Sao José, Hospital de
Rilhafoles/Hospital Miguel
Bombarda, Entrada de
mulheres 1881/1921
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avancgado, mais tarde, com um projeto de regulamento
sanitario, que nao chegou a ser aprovado. Entretanto, em 1858,
a prostituicao foi regulada, tendo sido criados, posteriormente,
dispensarios onde eram observadas. Na falta destas estruturas,
eram examinadas nos hospitais.

Tratava-se, essencialmente, de mulheres
adultas, com idades compreendidas entre os 31 e os 40 anos de
idade, conforme se mostra no Grafico 5. No entanto, também
havia mulheres mais velhas, algumas das quais entravam e saiam
da instituicao com alguma regularidade, bem como criangas
e mulheres ainda muito jovens.

Quanto ao estado civil, como se pode verificar no Grafico 5,
54% das pacientes eram solteiras. Esta variavel € correlacionavel
como a anterior, pois, sendo muitas delas ainda relativamente
jovens, seria normal a preponderancia das solteiras na instituicao.
Trata-se, alids, de uma tendéncia ja visivel nos primeiros anos
de funcionamento do hospital.

No século XIX e nos primédrdios do século XX, fazia-se a apologia
do casamento, nao s6 o ponto de vista moral, mas também fisico,
considerando-se que trazia uma série de beneficios para a mulher,
particularmente para a sua satide fisica e mental”. Segundo
pareceres médicos, a menstruacao estabilizava com o casamento
e doencas tipicamente femininas, como a clorose, tendiam a
desaparecer®. Achavam que o matriménio serenava a mulher,
tornava-a menos agitada e, por conseguinte, menos predisposta
para o desenvolvimento de doengas do foro mental. Isto acontecia
porque a mulher vivia numa espécie de limbo, entre o normal € 0
patologico, € que, em determinadas circunstancias, podia degenerar,
designadamente, durante o periodo menstrual, com a chamada
“loucura menstrual”, a gravidez, o parto e a amamentagao. Em todas
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estes momentos, varios fatores contribuiriam para que a mulher
incorresse em comportamentos desviantes, nomeadamente

a sua compleicao fragil e a centralidade do seu aparelho
reprodutor, particularmente do ttero, sob o ponto de vista
psicoldgico e comportamental.

Em jeito de conclusao, importa sublinhar que ha alguns aspetos,
atinentes a presenca feminina no Hospital de Rilhafoles/Miguel
Bombarda, que podem ser tomados como motivos de reflexio. Um
deles tem a ver com 0 que se verifica em linha com outras estruturas
hospitalares. Entre os frequentadores deste hospital psiquiatrico,
sobressaiam os pobres, muito embora existissem condigoes
distintas para aqueles que pudessem/quisessem pagar o seu
internamento, assumindo a condicao de pensionistas. No entanto,
convira recordar que a entrada numa instituicao manicomial
significava a assun¢ao da condi¢ao de doente mental, que, ao
tempo, era encarado como um obstaculo ao progresso moral
e social, pelo que se considerava recomendével o seu encerramento
e segregacao. Assim, ndo é de estranhar a presenga, em niimero
elevado, de mendigas e mulheres institucionalizadas.

Por outro lado, pretendia-se que Rilhafoles funcionass; como
um hospital para doentes curaveis, nao como um asilo, mult‘o ;
embora as fontes nos mostrem a presenca de doentes incuraveis que
continuavam durante anos na instituigdo e nela acabavam 0s S€us
dias. Todavia, outros iam entrando e saindo, num ziguezaguear entre
0 espago piblico e 0 manicémio, notando-se, nOS anos em analise,
elevados niveis de reincidéncia, ou melhor dizendo, de relI{(gir 3830-

Ha ainda a destacar a forte prevaléncia de utentes da ;l ade
de Lisboa e dos seus arredores, mas também a presenca de

- is e até de outros lugares
mulheres de diferentes pontos do pais €
; e Es anha (1,4% das
da Europa, particularmente da vizinha ESP: 2
internadas), a que certamente nio era alheia a forte p
da comunidade galega na capital.
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