E’ uma therapeutica valiosa em muitos casos e que,
ndo raramente, constitiie todo o tratamento.

O banho de immersdo é para a febre typhoide um
remedio, como o mercurio o € para a syphilis.

Apezar d’isso, a Santa Casa nfio possie servigo espe-
cial de banhos; nem uma ducha podemos applicar; nfio exis-
te siquer um pequeno deposito inferiormente perfurado, que
preencha, mesmo incompletamente, este fim.

~ Si quizermos dar um banho em um typhico é com mil
difficuldades; o numero de banheiras, defficiente, nfio corres.
ponde a uma para cada sala. N@io ha um deposito espe-
cial que conserve a temperatura da agua uniforme, durante
alguns minutos, emquanto durar o banho.

Ha annos, quando appareccu o primeiro apparelho raio
X em Porto Alegre, sem mandar examinal-o, sem consul-
tar préviamente os competentes, a Santa Casa adquiriu-o,

O resultado, era de prever, seria o que infelizmente
succedeu; em pouco tempo ndio maig funccionou o appare-
lho e ficou atirado a uma sala, como um ornamento, um
objecto de luxo.

Foi uma acquisiciio extemporanea, umadespeza ndo pe-
quena e improficua, tanto mais que a Santa Casa tem a fa.

cilidade de, sem obrigac¢do a direitos, importal-o directamente
da Europa.

A prova do que dissemos é que tendo o hospital um
raio X, vé-se forcado a enviar ao bem montado servico do
Prof. Nogueira Flores, os casos que necessitam radiographias
e radiotherapia, como se vé pelo relatorio de 1° de Janei-
ro de 1906 & pagina 40.

ACCUMULO, CAPACIDADE E PROMISCUIDADE

O hospital devé ser o typo da habitacio hygienica. O
doente 6 um individuo enfraquecido, de uma receptividade
particular e, as vezes, um féco de contaminacdio para tudo
que o rodeia.

i
5
|
t
i
I
-
i
:
|
!
|

————




S

O ar se vicia, nos hospitaes, com uma rapidez de que
as experiencias ddo perfeitamente ideia. As pesquizas de
Lavoisier, de Seguin, de Gay-Lussac, Humbold, Cadet, Cassi-
court, Darcet e mais recentemente as de Leblane, provaram
que o acido carbonico augmenta em proporcies considera-
veis nas salas occupadas pelos doentes. Este ultimo en.
controu 3 a 8 por mil nas salas da Salpétriere.

Poumet, no Hétel-Dieu e na Charité, Chalvet no hos.
pital Saint-Louis, chegaram a resultados analogos, os quaes
foram confirmados pelas experiencias feitas em 1876, por
Edward 5. Wood no Barnes Hospital e na Soldiers-House,

e em 1880 por Aristides Brand. (these Paris).
Estas proporcoes de acido carbonico denotam que o ar

estd grandemente viciado, visto como 86 devemos consi-
deral-o salubre quando nfo encerra mais de 1 por mil.

A quantidade de 8 °/,. assignalada por Leblanc sé foi
ultrapassada nas escolas, onde os alumnos nio pernoitam.

I’ inutil dizer que o acido carbonico nfio é toxico por
sl mesmo, mas sim porque o sen augmento coincide com a
falta do oxygeneo, e com uma quantidade proporcional de
outros corpos que o ar expirado encerra.

O ar das salas de doentes contém ainda oxydo de car.
bono, proveniente dos apparelhos promotores de calor e de
luz; apresenta enfim os microbios pathogenicos das moles-
tias que ahi s3o tratadas. Foram encontradas nas poeiras
recolhidas das paredes e dos assoalhos, micrococcos, dipli-
cocecos, microbacterias, cellulas epitheliaes, materia corante
do sangue, globulos de puz, ete.

M. Miquel mostrou que o ar das salas de hospital en-
cerra muito mais micro-organismos que o do exterior. En-
controu nas salas de medicina do Hotel-Dieu, 600 bacterias
por metro cubico, e até 15.000 no servigo cirurgico da Pi-
tié; d’ahi uma concluséio pratica de merecimento:

—A cubagem de ar para os doentes de uma enfermaria
de cirurgia deve ser maior do que para os de uma sala
de medicina,
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A observaciio clinica jia o havia mostrado antes das
descobertas bacteriologicas.

A infecciio nosocomial constituiu sempre o desespero
dos cirurgides e quando o0s progressos das sciencias physi-
cas lhes fizeram descobrir a causa da mortalidade assusta-
dora de seus feridos e sobretudo dos operados, quando re.
conheceram que estes ultimos morriam victimas do meio,
reclamaram o saneamento dos hospitaes com um ardor ex-
cessivo. .

A esta épocha remontam as memoraveis discussdes de
que foram objecto a Academia de Medicina, a Sociedade de
Cirurgia e a Sociedade de Medicina Publica de Paris.
(186162 ).

Ellas fixaram regras que deviam presidir 4s constru-
cgoes dos hospitaes, porém exageraram um pouco no rigor,
Attribuindo a intoxicacdo nosocomial ao ar viciado, foram
obrigados a exigir grande espaco, ventilaclio poderosa e iso-
lamento maior ao doente.

A despeito d'estas condicdes, a infeccdo purulenta e a
febre puerperal continuaram.

Pensou-se entdio, si ndo seria melhor substituir as edi
ficagtes duraveis por barracas que seriam queimadas assim
que se contaminassem.

Algum tempo depois as ideias se esclareceram. Os ci-
rurgides e parteiros reconheceram que, na maioria dos ca-
s0s, 0 contagio se transmittia por suas mfos, por suas rou-
pas ou pelas dos auxiliares e enfermeiros, pelos instrumen.
tos, pelos objectos de curativos de que se serviam. Desde
ahi as condigdes rigorosas até entdio exigidas para as salas
dos doentes, inspiraram menos interesse. Renunciou-se de
exigir aos hospitaes dimensdes irrealisaveis, nfio mais se fa.
lou em destruil-os periodicamente : todos se contentaram
com desinfectal-os cuidadosamente e conserval-os asseiados.
Richard diz ser preciso um hectaro de terreno para cem
doentes; Leon Le Fort fez prevalecer outra opinifio, pela




s

qual a superficie d’um hospital deve crescer,nfio proporcio-
nal, porém, progresivamente ao numero de enfermos.

Segundo elle, para wn hospital de cem pessoas, seriam
bastantes 2.500 metros quadrados, mas para um de qui-
nhentas se faziam necessarios 37.500 m? e 100.000 m? pa-
ra um de oitocentos.

Este numero elevado de doentes ndo se deve reunir,
pois estd verificado que a mortalidade augmenta na propor-
¢do. Um hospital nunca deve conter mais de quinhentos
enfermos. E' o numero maximo fixado pela Sociedade de
Cirurgia e pela de Medicina Publica de Paris, apoz discus-
goes a que deu logar esta questdio de accumulo.

O nosso hospital occupa uma area de 3.600 m? incon-
testavelmente inferior d4s minimas aconselhadas por todos
os hygienistas, pois corrresponde a 9 m® para cada enfer-
mo, em vez de 50 ou 60 de que deveriam dispor.

Dentre as enfermarias da Santa Casa, a que fornece
maior guantidade de ar por individuo é a da 5.2 seccdo:
— 30 metros cubicos e meio tdo sémente. Calculando :

A UG e s G =1 9T (),

O producto d’estas tres dimensdes representa o volu-
me da sala: V=730=% 90.

Sabemos que a enfermaria comporta vinte e guatro
doentes, portanto si dividirmos o volume pelo numero de
enfermos, teremos :

Vo 7802590

" 2

cada pessoa.

= 30,m330, cubagem de que dispoe

A quantidade de ar é menor numa das enfermarias da
18.* seccilo, attinge apenas a 16=,10. o=
A =230, 1L = 0w C — 19140,
Os enfermos sfo em numero de vinte, portanto :

Yoo BP0M5 5
i 16,°10.
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Jssas cubagens foram tiradas no dia 28 de Agosto de
fazemos notar porque ellas variam com o DUMero

de leitds postos ou retirados das enfermarias, segundo as

__zi‘:@t)f‘s*siﬂa:]@s

A&s ‘tamas que o Hospital possie sdo em menor nume-

V’ # ’ro ql.lb o de doeutes recebidos, razdo porque, em Imuitas

s&las ha colehdes directamente sobre o soalho.

A promiscuidade devia ser evitada para ordem do ser-
vico, aperfeicoamento dos enfermeiros e principalmente pa-
ra evitar o contagio mutuo, motivo pelo qual constroem-se
0s hospitaes especiaes.

Por diversas vezes, a leitura attenta d’este insignifican-
te trabalho, deixa perceber o accumulo dos doentes e a fal-
ta de separacdio dos mesmos, relativamente ds suas mo-
lestias.

Para proval-o basta sabermos que, em fins de 1905,
havia na seccdo de cirurgia de mulheres, além dos casos
multiplos de gynecologia propriamente ditos: casos de sy-
philis, gangrena, sarampdo, ulcera, septicemia, febre puer-
peral, gravidez, esperando o momento de dar entrada para
a sala de partos; molestia de olhos, para os quaes ndo ha
enfermaria especial ( de mulheres); e... operadas de alta ci-
rurgia, as quaes, na inexistencia de uma sala propria, sdo
obrigatoriamente ahi collocadas & risco de toda infecgo.

DISTRIBUIGAO DE AR, LUZ, CALOR E AGUA

Em relaciio ao ar de uma sala de doentes deve-se fer
em vista certas condigdes que lhe garantam o renovamento
continuo, a ventilacao.

Para este fim temos as janellas na disposi¢iio que des.
crevemos e os orificios collocados acima e abaixo d(,lld.q
estes devem ser munidos de um regulador, pelo qual po'a-
samos diminuir ou augmentar a entrada do ar.
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Além d’essas aberturas, temos a porcdo superior das
Jjanellas, a qual rodando sobre um eixo, em geral longitudi.
nal, completa a ventilagio.

A construcglio do tecto das enfermarias, em angulo die.
dro de vertice superior, facilita o renovamento do ar por
meio de aberturas oppostas praticadas em suas faces. Es-
ta disposicdo ndo se adapta sendo aos edificios terreos, ou
ao ultimo andar,

Em nossos dias damos maiores dimensdes que outr'ora
aos logares permanentemente habitados. Nao admittimos
nas pecas em que se dorme, menos de 14 metros cubicos
para as pessoas em saude, nem menos de 30 ds dozntes.

As construcgdes modernas sobrepassam largamonte es-
tas dimensoes, comtudo ndo devemos exagerar. Quando o
espago vae além de um certo termo, torna-se incommodo para
0 servigo. Nao podemos tdo pouco augmentar uma das tres
medidas a custa das outras duas. Notadamente a altura ndo
compensa a superficie. Mais de quatro ou cinco metros seria
espago perdido ; as poeiras, o acido carbonico da respiraglo,
sendo mais pesados que o ar, descem ds camadas inferiores
do compartimento onde estdo os doentes.

Assim, nas igrejas, em que as janellas sdo muito altas
e as abobadas elevadissimas, os fieis respiram uma atmos-
phera viciada, tendo acima de suas cabecas um volume
consideravel de ar puro. E por isso que estes edificios sio
improprios para servir de hospital, como muitas vezes ji
se fez a experiencia, em casos de guerra. E’ preciso, por-
tanto, que o quadrado de aeracdo, isto é, a superficie to-
tal das aberturas, esteja em relacio com o espaco cubico
da sala.

No Hospital da Santa Casa é md a distribuicdo do ar
porque, em virtude da edificagdo, ndo puderam dispor hy-
gienicamente as janellas; em quasi todas as salas estdo de
um 86 lado, e ndo dispoem as enfermarias de outras entra-
das necessarias a elle,
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Pelo grande numero de enfermos para o tamanho do
hospital, os leitos occupam tambem os vdos das janellas,
motivo por que muitas d’ellas nio podem ser abertas, a
menos de se resfriarem os doentes.

As construcgOes modernas, em pavilhdes separados, fa-
cilitam extraordinariamente a illuminagio solar e até o in-
gresso de seus raios no interior do edificio.

As vantagens que d’ahi advém ja explanamos em ou-
tro capitulo.

A illuminacdo artificial deve ser a electrica, e, na falta
d’esta, a de gaz com apparelhos Auer. _

Nos paizes frios todas as salas dos hospitaes precisam
ser aquecidas de um modo continuo durante a estagdio in-
Vernosa.

Aqui em Porto-Alegre o clima ¢ temperado e durante o
inverno raros sdo os dias em que a temperatura obriga re-
correr a tal uso, por isso dispensamos os meios de aqueci-
mento geral do estabelecimento, nfio prescindindo, porém, de
fornecer condigoes de calor a algumas pecas para doentes,
cujas molestias exijam uma temperatura mais ou menos al-
ta e constante.

Para essas aconselhamos os irradiadores a vaper, usa-
dos em todos os hospitaes modernos.

Nao viciam o ar como as estufas de que se utilisa o
nosso hospital, e distribuem calor muito mais uniformemente.

Dispondo os tubos de vapor abaixo das janellas, proxi.
mos d4s aberturas dotadas de registros, fazemos com que o
ar que por ahi penetra seja agradavelmente aquecido antes
de se espalhar pela sala.

Haverd uma pequena caldeira geradora de vapor em
cada pavilhdo, ou melhor, um grupo central de caldeiras pa-
ra todos, 0 que para o nosso clima seria mais dispendioso.

A agua de que dispfe a Santa Casa, apezar de provir
das duas companhias existentes aqui, é muito escassa em
relagiio ao grande volume que deveria ser diariamente con-
sumido.
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Nio sabemos se a defficiencia é devida ao pequeno ca-
libre do encanamento ou & falta de pressdo central; afim
de remedial-a seriam indispensaveis grandes reservatorios
que se enchessem durante a noite.

Observa-se que a agua, no primeiro andar, desprende-
se das torneiras em tenues filetes e talvez seja devido a
isso que, na enfermaria de creancas, quando chega o dia de
dar-lhes banho, utilisatn-se da mesma agua para muitos me-
ninos, contra todo principio salutar.

PROJECTO DA NOVA EDIFICAGAO. EDIFICAGXO
COLLATERAL

O edificio da Santa Casa nfio estd concluido, como po-
demos verificar pela planta de construccio do estabeleci-
mernto.

A igreja que hoje occupa uma extremidade, deverd, pe-
lo projecto, ter situa¢do no centro do hospital.

Este ainda nfio foi terminado porque os doentes, ha
pouco tempo, eram em numero que a parte edificada com-
portava, porém, agora que a falta de espago se faz ardua-
mente sentir, pelo augmento progressivo de enfermos, como
provam os relatorios dos ultimos annos, a conclusdo da Ca-
sa se impde.

Falla-se mesmo nisso e tambem que o projecto exis-
tente serd levado a effeito para conservar asymetria quan-
to ao primeiro.

Tao absurda ideia é inconcebivel !

Serd possivel que se cumpra tdio regressivo facto, acre-
ditar-se-d que, em pleno seculo XX, se constria um estabe-
lecimento anti-hygienico e anti-misericordioso, quando foi idea-
do para um fim diametralmente contrario?

E a valorosa classe medica, de quem depende directa-
mente a vida d’este monumento e sobre quem, embéra in-
devidamente, ha de recahir a culpa integral do retrogrado
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commettimento, ndo se alevantara num impeto de justifica-
vel revolta ?

— Sim, quanto 4 primeira interrogativa, acreditamos
dolorosamente que se realize o projecto porque factos de
ordem semelhante ( creagiio de enfermarias ) se tém consu-
mado, sem consulta alguma aos medicos.

No entretanto estes tinham seu representante na pes-
sba do Director-medico — o Professor Dioclecio Pereira,
que, em casos como este, devia ser consultado e depois de
deliberar com a Congregagio, para este fim especialmente
convocada, communicaria o resultado 4 Administracio que
por sua vez encarregar-se-ia de iniciar o trabalho. Mas, in-
felizmente assim ndo aconteceu, apezar de ser este o ca-
minho trilhado no Hospital do Rio de Janeiro e em todos
os hospitaes a cuja testa ndo estd um medico, lacuna enor-
me, somente substituivel por esta férma de proceder.

Aqui, além de ndo se attenderem reclamacgdes pesadas
de justica, desdenha-se o concurso imprescindivel dos profis-
sionaes.

A’ vista d'isso, outro ndo podia ser o procedimento
do Director-medico, senfio o que criteriosamente seguiu —-
abandonou o encargo e resolveu, com a classe inteira, ndo
mais intervir, mesmo chamado, nessas deliberacdes.

No entretanto isto ndio pdde ser assim, ndo devemos
admittir que se levante um edificio hospitalar improprio pa-
ra tal fim, pelo simples e futil motivo de conservar syme-
trias ; ndo, e tanto mais que a symetria péde ser conserva.
da e junto a ella o progresso, desde que no local da futura
edificacdo sejam construidos pavilhdes elegantes, modernos e
hygienicos, e mais tarde, sobre as ruinas do archaico edifi-
cio, se levantem pavilhoes em tudo semelhantes aos pri-
meiros.

Eis 0 meio de reunir o util ao agradavel.

Uma condicgio de valor para um hospital € ter,ao re-
dor de si, uma grande area de terreno inhabitado e de pre-
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ferencia provido de arvorédo; a Santa Casa satisfazia esta
clausula em suas tres quartas partes, pois existe na parte
anterior — um jardim publico arborisado ; do lado direito
— uma boa faixa de terra com vegetacio, e no fundo —
um vasto terreno coberto de pasto; somente & esquerda estd
contigua a propriedades particulares. Mas ha pouco tempo,
duplamente errando, a Direc¢lio mandou construir casas de
alugel no terreno da direita. Dizemos duplamente, porque,
em primeiro logar, nio se deve edificar junto a um hospi-
tal, com prejuizo do mesmo e dos futuros moradores das
casas novas; em segundo, porque com o capital despendi-
do nessas construccdes poderia a Santa Casa dar comeco ds
obras de augmento do edificio, cuja necessidade é indiscu-
tivel.

Ahi entdo, o povo, vendo nobremente applicado o seu
auxilio, concorreria pecuniariamente, de todo o Estado; o Go-
verno ver-se-ia obrigado moralmente a soccorrer com largue-
za a institui¢dio, e o municipio, ou accresceria a sua dadi-
va, em grande parte absorvida pelas decimas de proprieda-
des que paga o hospital, ou o dispensaria de t3o elevada
despeza.

Seria caridade pela caridade !

LATRINAS, EXGOTTOS E TERRENO ADJACENTE

Num deploravel estado, alem da ma escolha dos locaes,
se acham as latrinas da Santa Casa. Em virtude da falta
de exgottos na cidade, as dejecgles sdo depositadas em pe-
quenos barris de cujo transporte se encarrega, mediante pa-
gamento, a empreza de asseio publico.

Este processo por demais primitivo apresenta varios in-
convenientes; é incompativel com um hospital que concen-
tra numerosos enfermos, por descuido d’estes ou imperfeigao
dos depositos o liquido transvasado produz um fétido in-

4d
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supportavel proveniente da decomposi¢iio da materia orga-
nica. (Compostos ammoniacaes, sulfurosos etc).

O assoalho d’esses compartimentos em vez de ser im-
permeavel, de cimento ou mosaicos, permittindo a lavagem
multi-diaria, é de taboas e imperfeito, facilitando a decom-
posicdo das substancias organicas, o que dd em resultado
a exala¢dio tremenda que constantemente existe nos corre-
dores da Santa Casa, mesmo em pontos distantes do logar
producente.

Quando accompanhamos uma visita ds varias depen-
dencias do hospital, debalde tentamos desviar esses fdcos
inveterados, o diffusivo e penetrante odor é percebido!

Antigamente éra ainda peior, o cubo estava collocado a
um canto, dentro da propria enfermaria.
Hoje ainda observamos esta disposiciio em algumas.

No entretanto muito facil serd sanear este systema. As
latrinas de assoalho completamente impermeavel, providas
de uma cuba conica do typo Le Belvoye, com aspirador
assegurando a evacuacdo perfeita das materias contidas na
cuba, exigem pequena carga d’agua e preenchem o fim per-
feitamente. Para esta installacdo é preciso canalisar, é im-
prescindivel uma réde de encanamentos para o exgottos
réde que, com a das aguas servidas, ird confluir em am tubo
ou canal de maiores proporc¢oes, o qual por sua vez desem-
bocard numa espagosa fossa fixa, absolutamente impermea-
vel. As materias ahi depositadas serdo semanal ou bi-se-
manalmente sugadas por meio de uma bomba aspiratoria e
recebidas em carrogas especiaes dotadas de caixas metalli-
cas hermeticamente fechaveis, e transportadas para logar
conveniente.

Um outro meio tambem applicavel é o reservatorio sa-
nitario, inadmissivel para uma popula¢do inteira, porém, ac-
ceitavel para um ou outro estabelecimento d’este genero.
E tanto mais que o liquido, apoz as successivas passagens
pelos tanques purificadores, péde ser recebido ou espalhar
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ge pelo terreno que possiie o hospital, onde completar-se-d
- a epuracdo.

O terreno apresenta forte declive a principio e termina
numa varzea espacosa sufficientemente para este fim.

A epuragdo pela terra é o unico meio pratico de nos
desembaragarmos das aguas de exgotto, mesmo das cidades
grandes, quanto mais das de um hospital.

E o systema mais simples, mais economico e mais
seguro, foi adoptado ha mais de 600 annos na Hespanha e
na Italia, ha 50 annos na Inglaterra e na Franga desde
1867, em Clichy, sob a direcgiio de Mille e Durand Claye (Y).

Este ultimo proseguinu em Gennevilliers, e fez sua a
questdo d’este processo, cujas vantagens demonstrou com
incomparavel talento.

A epuracgao pelo sélo 6, com effeito, a verdadeira so-
lugdo do problema; é a unica que permitte aproveitar o
+ adubo liquido que encerram as aguas de exgotto.

Em Londres a materia atirada ao Tamisa representa
annualmente o valor de 40 milhdes.

Em toda a parte em que se emprega o espalhamento
pelas terras, estas augmentam de valor a ponto de muitos
proprietarios offerecerem terrenos para tal uso, chegando
até a reclamarem taes vantagens. S6los arenosos tornam-
se productiveis e ferteis. Em Gennevilliers os terrenos tor-
naram-se dez vezes mais caros, e nada iguala 4 belleza dos
legumes ahi colhidos.

M. Pasteur experimentou o temor de que estes legu.
mes, vendidos em Paris, levassem germens de molestias
infecciosas acarretados pelas aguas de exgotto.

Bsta objecclio foi respondida por M. Cornil.

Os microbios pathogenicos, disse este, sdo rapidamente
destruidos pelo ar e pela luz, e mais vale entregal-os a esses
modificadores, aos campos de espalhamento, do que conser-

(1) Pour I'histoire de 1'épandage (Encyel, d’hygiene. T IIl p, 261)
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val-0s nas casas, ruas, regatos ou rios, tranformando-os em
verdadeiros exgottos a céo aberto. Quanto ao receio dos
legumes se impregnarem d’esses agentes, basta lembrar que
as aguas de exgotto ndo sdo utilisadas para regal-os. Ellas
correm em vallos profundos e s6 chegam &s raizes das plan-
tas por onde nfio passam as materias em suspensdo, nem

08 microbios.
A terra é o filtro por excellencia; o systema das irri-

gacles nada mais faz do que imitar a natureza que, por
intermedio das chuvas, arrasta atravez do sélo todas as im-
purezas atmosphericas e outras, para submettel-as 4 oxy-
dagdo progressiva, 4 transformagdo lenta que vamos rapi-
damente descrever :

— O ar, em sua passagem atravez & terra humida,
torna-se agente de combinagdes chimicas activas. Opera
uma combustlo lenta da materia organica, transformando-a
em acido carbonico, agua e azoto. Elle queima o proprio
azoto que o fogo n3o conseguiu attingir. Este gaz, é com
effeito, muito menos combustivel que o carbono e que o
hydrogenio e a sua transformacdio é o signal de uma com-
bustdio mais perfeita. O oxygenio do ar se combina com o
azoto das materias organicas e férma o acido nitrico que,
por sua vez combinando-se, com as bases alcalinas contidas
no sélo, di nascimento a nitratos soluveis que os vegetaes

absorvem.
Esta nitrificagiio do azoto entrevista por Boussingault

foi demonstrada por Schleesing e Miintz. Provaram 1rna,is1
que era produzida pela acgdo de um fermento que conse-
guiram isolar. O fermento nitrico ndio é tdo resistente como
os outros. Uma temperatura de 100° durante 10 minutos
basta para destruil-o.

E’ essencialmente aerobio, ndio resiste & privagdo do
oxygenio, e a dissecagio, mesmo na temperatura ordinaria,
ndo lhe é favoravel.

O fermento nitrico estd muito disseminado. A terra
vegetal € o meio que mais lhe convém, as aguas de exgot-
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to sio delle largamente providas, existe nas aguas cor-
rentes.

A nitrificacio tem o seu maximo de intensidade a 37.°;
acima de 55.° e abaixo de 5.° a acclo do fermento é nulla,

Um meio alcalino é necessario 4 sua manifestacio. No
s6lo é geralmente o potassio, a cal ou o magnesio que se
unem ao acido nitrico formado. Os acidos, o8 antisepticos,
os vapores de chloroformio param a nitrificaco.

Estas descobertas foram confirmadas pelos trabalhos
recentes de Winogradsky, segundo o qual, a nitrificaciio se
opera por meio de dois organismos vivos: o fermento ni-
troso que transforma o ammoniaco em acido nitroso e o
fermento nitrico que transforma este ultimo em acido ni-

trico.

Esses fermentos s@io essencialmente aerobios; nfio podem
viver sem oxygenio, por isso a nitrificaciio é abundante nos
terrenos bem arejados, e nenhuma quando o sdlo estd inun-
dado, pois os microbios nitrificadores sdo destruidos pela
falta do ar.

Nestas condicdes o terreno da Santa Casa necesgita de
uma drenagem superficial, impedindo o estagnamento das
aguas da chuva, com o fim de deixar-se penetrar pelo oxy-
genio, elemento primordial no phenomeno em questo.

Deste modo e competentemente \arada ou revolvida a
terra, teremos quantidade de terreno mais que sufficiente
para a epuracido das aguas de exgotto do hospital. Serd
capaz de comburir 250 grammas de materia organica por
metro quadrado e por dia.

Este processo poderd ser abandonado quando a cidade
possuir sua réde de exgottos, o servigo feito serd grande-
mente aproveitado; hastard unir wn encanamento ao outro.

L T e . g o
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ADMINISTRAQRO E ANNEXOS. SERVICO

O pavilhdo da administracio que encerra escriptorios,
secretarfa e alojamento para o pessoal em servico deve es-
tar collocado ao alcance das salas dos doentes.

Para a construcefio e accommodaciio do edificio, a ideia
dos architectos pdéde proporcionar-lhes carreira.

O escriptorio das entradas e a sala do medico de guar-
da devem estar no pavimento terreo, precedidos de uma
sala de espera.

A administracio da Santa Casa, ja descripta em breves
tragos, ndio possie alojamentos, ndo tem sala para entradas
nem para o medico de guarda, provavelmente porque este
ndo existe. O hospital dispensa esta medida,— nem um 86
interno pernoita no estabelecimento !

Ha alguns annos o servigo das enfermarias, cozinha e
annexos é dirigido e mesmo feito, em grande parte, pelas
religiosas.

Nio ha duvida ¢uc o instituicdio ganhou muito quanto
4 moralidade, pois reina grande ordem em todas as depen-
dencias.

No entretanto, ha falta de enfermeiros e o servigo de
doentes deixa muito a desejar, é incompleto ; as irmas en-
carregadas e responsaveis pelo servico da enfermaria, exce-
pcio feita de muitas, nem sempre cumprem as ordens do
medico, esquecem de tomar temperaturas e ndo vacillam
(temos exemplo ) em deshonestamente falsificar, de momen-
to, uma curva thermica, para apresental-a ao clinico que a
reclama !

Depositam ou mandam amontoar proximo ao edificios
as pecas usadas de curativos e sémente de quinze em quin-
ze dias, ou mais, sdo queimadas. Ora, essa tarefa deveria
ser executada diariamente, em forno especial.

Além d’essas irregularidades, é bastante o enfermo pro-
fessar religifio differente & das irmans, para ser mal tratado.
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Exemplifiquemos : — Se uma velha beata, portadora de
uma simples ulcera varicosa, sem necessidade de internago,
rezar seguidamente, sem esquecer de beijar, de quando em
vez, a mdo d4s irmans, esta estd garantida, tem tudo a tem-
po e a hora, é bem tratada. Mas si a doente, pela gravi-
dade da molestia, ndo puder representar estas pantomimas
( de muitas—expediente ), ou sitem outra religidio, pode con-
tar como certo diverso tratamento, menos affecto.

Iremos um pouco mais longe, si a enferma tem a in-
felicidade de ser uma mulher facil (da vida difficil), embo-
ra accommettida de graves molestias ou lesdes, terd alcan-
cado muito, si, ouvindo amiudadas vezes insultos e descom-
posturas, escapar & bordoada.

Havia na enfermaria, de que somos interno, uma reli-
giosa eximia neste servicinho; felizmente foi substituida, oc-
cupando, no entanto, um logar noutra sec¢fo.

Caridade e preferencias, religiio e mentira !

LOCALISACAO E CONSTRUCGAO

Todas as disposicies em um hospital, devem concor-
rer para assegurar o tratamento dos doentes e para obter-
lhes a cura.

A resistencia organica d'estes individuos esta enfraque-
cida, donde uma susceptibilidade exagerada &s menores in-
fluencias desfavoraveis: é preciso, por um lado, affastar
com cuidado tudo quanto possa prejudical-os; evitar, sobre-
tudo, o contagio que os ameaga por parte dos companhei-
ros atacados de molestias transmissiveis, e ainda dotar o
meio hospitalar de condigoes de salubridade capazes de con-
tribuir para a vitalidade normal dos doentes. Taes sdo as
indicacies fundamentaes a desempenhar pela hygiene hos-
pitalar.

Cumpre actualmente a todo o hospital um papel pro-

phylactico consideravel impedindo que os contaminados trans-
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mittam suas enfermidades aos sfios; € nestes estabelecimen-
tos que se realiza o isolamento collectivo ou individual dog
contagiosos e que se applicam medidas de antisepsia pro.
prias para preservar primeiramente as pessoas que cuidam
dos doentes, e em seguida, evitar que estas sirvam de ve
hiculo a terceiros.

O numero de leitos a reunir num hospital depende do
algarismo da populagiio a servir, das probabilidades de au-
gmento, da condi¢dio social e dos habitos d’esta populacio.

Na falta de experiencia local, aconselha-se de quatro a
seis leitos por mil habitantes.

Aqui na Capital, estamos bem experimentados, temos
accumulados quatrocentos e alguns enfermos, na proporgao
de quatro e tanto por mil com probabilidades de augmen-
to continuo, em um edificio feito para duzentos doentes.

E o hospital, em vez de construir-lhes accommodagdes,
“qitanda levantar casas de aluguel para engrossar a renda
 bruta da instituigdo! De mui pouco lhe serve a experi-
1 eana, !
| “Como medida economica evitar-se-d a edificaciio de hos-
prtaes muito pequenos, convindo, no entretanto, ndo fazel-os
;iemamadn grandes a exemplo do de Hamburgo, onde Rubner
> nflo vé inconveniente em reunirem-se mil e quinhentos leitos.

Sem duvida alguma o principio do fraccionamento
da populagiio hospitalar, em pequenos grupos installados
em pavilhoes pouco consideraveis, bem separados uns dos
outros, attenia de muito o que de pernicioso traria tal ag-
glomeragdo, sobretudo si o edificio estiver em um local bem
arejado, féra da cidade.

No entretanto, acreditamos com Arnould que, como 0s
haospitaes, todos os estabelecimentos collectivos ganhardo
sempre em salubridade, ndo reunindo grande quantidade de
individuos.

A localisagiio dos hospitaes deve ser escolhida fora das
cidades, a bem de offerecer o ar puro, a calma e o repou-
80 indispensaveis aos doentes.
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Todas as consideractes sustentadas com o fim de man-
ter os hospitaes no meio urbano, ndio interessam directa-
mente o tratamento dos enfermos; referem-se a questoes de
commodidade para os medicos, alumnos, administradores,
parentes : — sf#io alheias ao bem estar material dos hospita-

lisados em quem, antes de tudo, devemos pensar.
Comtudo o hospital tem de ser de facil accesso, do con-

trario necessitaria por 4 disposicio dos doentes, meios de
transporte especiaes; os contagiosos nfio se poderiam servir
dos vehiculos publicos para este fim. Seriam ainda indis-
pensaveis, no centro da cidade, recursos urgentes, ambula-
torios e um pequeno hospital para os intransportaveis (dez
por cento dos casos approximadamente ).

Escolher-se-4 para o estabelecimento um terreno bem
exposto ao sol e ao mesmo tempo, si possivel, abrigado dos
ventos frios e pluviosos. £

Devemos evitar os grandes declives e as vizinhangas
insalubres ou incommodas, proporcionando, toda vez que se
possa, um espaco de cem metros entre o hospital e as ou-
tras construccoes.

A edificaciio deve ser solida e elegante sem disperdicio
pecuniario em ornamentacdo; a pintura clara e internamen-
te branca, afim de verificar-se um asseio permanente ine-

gualavel.
Antes de deliberarmos a localisacfio para o edificio de-

VEmos nos preoccupar com o modo por que serfio resolvi-
das as questoes do affastamento de immundicies e do apro-
visionamento d’agua.

E’ preciso ligar os exgottos do hospital aos urbanos,
quando estes existem, a menos que se possa effectuar a
irrigaciio agricola nos arredores do hospital com as aguas
residuaes que d’elle provém, como em tempo, convencidos
da utilidade, propuzemos.

Respeito & quantidade d’agua a fornecer, nunca deve
ser inferior a quatrocentos litrog por enfermo e por vinte
e quatro horas.
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SANEAMENTO. HOSPITAL TYPO

Podemos fazer o saneamento do hospital actual, sup-
primindo a parte posterior e conservando unicamente a fa-
chada com as duas porcoes lateraes. :

Esta suppressfio trard como consequencias uma mais
facil renovaciio do ar e a extinccio d’'aquelles tristes cala-
bougos, sem ar e sem luz.

As paredes das partes conservadas devem todas ser
picadas e revestidas de novo (a escariéla serd o melhor ),
0 soalho e forro devem ser substituidos pelos exigidos em
um hospital : soalhos impermeaveis, tectos lisos, de modo
que se possa limpal-os a humido.

As paredes devem ligar-se entre si, com o soalho e com
o tecto, por meio de angulos arredondados que permittam
facil limpeza. .

As janellas devem ser mais rasgadas no sentido da al-
tura, tanto para cima como para baixo, facilitando a entra-
da e a sahida do ar.

As latrinas patentes e respectivos exgottos slo indis-
pensaveis.

A agua em maior abundancia. Ao menos a de beber
deve ser filtrada.

Estas reformas ndo excluem a construcgdo de uma par-
te nova, ao contrario, diminuindo a capacidade do edificio
Jj4 pequeno para o pessoal que accommoda, indicam a crea-
cio de pavilhdes destinados ao numero crescente de doen-
tes que procuram o hospital ; esta construcedo, porém, de-
ve ja obdecer a um plano bem estudado.

Recommendamos a planta aqui inserta a qual, se tiver
faltas ou omisdes, filhas da pressa com que foi elaborada,
constituird, entretanto, uma primeira ideia, a ser modifica-
da, melhorada e, finalmente, executada.
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MEMORIA NECESSARIA

Este rapido esbogo nos dispensa de entrar na descri-
p¢do do modo de grupamento dos diversos servigos.

Pavilhoes. — Dando férma aos nossos desejos o Dr. A.
Pradel, estudando diversos typos de pavilhdes para as en-
fermarias, concluiu por acceitar e adoptar o pavilhdo duplo,
com um andar sobre o pavimento terreo, como sendo o mais
conveniente.

Compoe-se elle de um corpo central e de duas enfer-
marias lateraes: o corpo central consta de um pequeno ves-
tibulo, uma sala de espera, dous quartos para os enfermei-
ros, escada de accesso ao primeiro andar, um corredor lon-
gitudinal, ligando as duas enfermarias, uma sala para refei-
torio, escada de servigo, ligando os dous pavimentos, e dous
quartos com water-closets, levatorios, banheiros, em commu-
nicagdo, cada um, com uma das enfermarias.

Estas tém oito metros e meio de largura e quatro e meio
de altura entre forro e soalho, recebem ar e luz pelas duas
faces mais longas, por meio de janellas de 1 metro e 20 de
largura, espacadas de 4 metros e 20 de eixo a eixo, No véo
de 3 metros que fica entre duas janellas consecutivas, sfo
dispostas duas camas, a cada uma das quaes é assegurado
um espaco de cerca de 40 metros cubicos.

A escada principal, ligando os dois pavimentos, tem um
metro e meio de largura e é dividida em dous lances de
quatorze degrdos cada um, separados por um patamar de um
metro e 50 de largura; a escada de servigo, mais estreita,
tem 26 degrios.

Os pavilhdes de cirurgia comportam na extremidade de
cada enfermaria, e d’ella separada por um corredor de dous
metros de largura, uma sala de operacdes, com gabinete
para a anesthesia dos pacientes.

A’ uma enfermaria fica ligada a sala de operacdes asep-
ticas ; 4 outra, a sala de operacdes septicas.
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Terreno. — O terreno, em forte declive, deve ser pré-
viamente transformado em diversos terraplanos de fraca in-
clinaciio, para nelles serem construidos os pavilhdes de que

se compde o hospital.
Exgottos. — As materias fecaes e aguas servidas se-

rio evacuadas, por meio de encanamentos, em um collector
dando para um reservatorio, affastado do grupo hospitalar,

d'onde possam ser facilmente removidas.

Outros processos podem ser empregados para 0 mesmo
fim.

Communicages. — Os diversos pavilhdes ficam ligados
aos servigos geraes e entre si, por meio de galerias sim-
plesmente abrigadas, de modo que nfio serfio penosas as com-
municag¢des, mesmo com mau tempo.

Servico da Porta. — O ambulatorio e o dispensario tém

pharmacia commum e exclusiva a ambos.
D’este modo os enfermos que a elles recorrerem nfo

se utilisardo da pharmacia do hospital e serio promptamen-
te attendidos.

A localisacdo d’estes pavilhdes evita que os doentes ex-
ternos penetrem no hospital verdadeiramente dito.

Necroterio e isolamento. — Os pavilhdes occupados por
estes servicos e pelo desinfectorio ficam separados por um
gradil do resto do hospital e tém entrada e sahida indepen-
dentes.

As salas de desinfeccio obdecem a um processo mo-
derno e irreprehensivel. Tanto a pessda, como a sua ves-
timenta, so ao mesmo tempo desinfectadas.

Primeira e segunda classes. — O pavilhfo destinado a
estas duas classes, apresenta uma conformacio externa se-
melhante 4 dos de cirurgia. Internamente, porém, é divi-
dido em pequenos aposentos de mais de 45 metros cubicos
de capacidade, dotados de janellas, e ndio sdo como, por en-
gano, representa a planta, neste particular desviada do ori-

ginal.
Ahi sdo recebidos doentes que pagam diaria, medica-

mentos, ete, e que, portanto, tém direito a certa somma de
conforto. '
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PROPOSICOES

CHIMICA MEDICA
I

O arsenico existe no organismo animal constante-
mente.

II

De todos os metaes, somente o mercurio e o ferro de-
vem ser considerados — remedios.

11T
A luz se faz no vicuo.
HISTORIA NATURAL MEDICA
I

Os granulos de pollen sio cellulas, tendo ordinariamente,
duas membranas: a exina é espessa e cutinisada, apresenta
pregas ou poéros; emquanto a enting € pouco espessa, ex-
tensivel e cellulosica. '
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IT

Nido ha differenciaciio apreciavel entre as cellulas ani-
maes e as vegetaes.

IiI

As cellulas mortas de uma planta apenas servem de
proteccdo 4s vivas; ou para dar rigidez ao individuo ou
para conduzir os liquidos nutritivos no interior d’elle ; ndo
mais concorrem directamente para o seu crescimento, nem
para elaborar novos principios immediatos.

ANATOMIA DESCRIPTIVA
I

O musculo menos sujeito a anomalias é o grande

gluteo.
11

A unica arferia do organismo que dd maior numero
de terminaes do que collateraes é a eardtida interna.

111

Os nervos que affectam relagées mais extensas com
superficies osseas, sdio 0s infercostaes.

HISTOLOGIA
I

O protoplasma nido € desprovido de estructuara, apre-
senta-se, na maioria das especies cellulares, sob o aspecto
de uma tenue réde, por cujas malhas move-se a parte pro-
toplasmica verdadeiramente liquida.

11

Ag duas porcdes constitutivas do protoplasma denomi-
nam-se : paraplasma e hyaloplasma,
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As granulagdes protoplasmaticas nfio correspondem aos
pontos de entrecruzamento dos filamentos da réde ; ellas
tém existencia propria e sio designadas pelo termo —
plastidulos.

BACTERIOLOGIA
I

Os agentes physicos siio os melhores e menos custo-
808 meios de esterilisagdo.

II

O serum de Behring-Roux é o remedio heroico da di-
phteria — descoberta bacteriologica.

ITI

O trabalho dos micro-organismos é todo de vida e nfo
de morte.

PHARMACOLOGIA, MATERIA MEDICA E ARTE DE
FORMULAR

1
O collargol ou prata colloidal é insoluvel nagua.
2 3l

As infusdes preparadas com ag plantas sio formas
pharmaceuticas muito differentes das manipuladas com os
extractos fluidos das mesmas plantas, quanto ao grdo das
propriedades therapeuticas.

111

Um excipiente que deve ser contra-indicado, na manu-
factura das pilulag, 6 a gomma arabica.
54
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PHYSIOLOGIA
I

O nervo facial superior ndo pode ficar intacto nas he-
miplegias cerebraes corticaes, com aphasia habitual.

IT

O facial superior tem dous centros corticaes: um an-
nexo & motilidade geral, na zona perirolandica ; outro na
regido parietal, vizinho contiguo dos cenfros visuaes.

III

O signal de Revelliod-Potain é observado quando a
lesdo do facial se assesta no centro frontal com integrida-
de do parietal ascendente.

ANATOMIA E PHYSIOLOGIA PATHOLOGICAS
I

A oligemia e a ischemia sfio duas variedades ou for-
mas de anemia ; a primeira se refere a uma diminui¢do
em massa do sangue subsequente a causas diversas; a se-
gunda é o mesmo phenomeno apreciado localmente e 86
é permanente nas arterias terminaes.

II

A embolia ou a thrombdse, processos de metastase e
coagula¢iio sanguinea in loco, de uma arteria cerebral, de-
termina rapida suppressio de irrigacio do sangue, podendo
produzir um foco de amollecimento entre 24 e 48 horas.

III

A destrui¢io ou necrdse do lobulo frontal esquerdo do
cerebro, pdde ser compativel com a conservagio da pala-
vra e da escripta,
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PATHOLOGIA MEDICA
I

As glycosuria, polyapsia e. polyuria constituem a tri-
logia symptomatica sobre que assenta o diabefe.

1I

O diabete pdde ser de origem nervosa, pancreatica,
hepathica e arthritica, ou schematisando :

nervoso
] pancreatico (magro)
Diabete hepathico (bronzeado)
arthritico (graxeo)

111

O diabete arthritico esta sendo estudado, alguns auto-
res acredifam na sua origem infecciosa, combatendo cerra-
damente as bases sobre que elle assenta (alimentagio e
modo de vida) e salientando os pequenos factos que se
accommodam ao seu modo de pensar d’elles, como o dia-
bete conjugal e o familiar de convivio.

PATHOLOGIA CIRURGICA
I

De ordinario, o traumatismo sobre a cabeca, respei-
tando as partes molles — agente contundente — fraz phe-
nomenos de ordem geral que compromettem a integridade
biologica do individuo que o recebe.

II

Duas sdo as hypotheses a formular num caso de trau-
matismo craneano: ou commoc¢io ou fractura de base; no
primeiro caso o prognostico é favoravel, dependendo da

intensidade do choque ; no segundo ¢ sempre grave e som-
brio.
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I

O diagnostico differencial entre a commocio e a fra-
ctura craneana, sem rompimento das partes molles, se im-
pde e d’elle depende o prognostico: o primeiro caso se
caracterisa com os elementos de schock traumatico, visto
que é uma variedade d’elle; o segundo acha confirmacio
‘nas ecchymoses e escoamento sanguineo, ou do liquido ce-

alo-rachidiano, ou mesmo, a3 vezes, da massa enchepha-

3110& pela bocca, nariz ou ouvidos.
%ngt%

ANATOMIA TOPOGRAPHICA
1

O liquido cephalo-rachidiano renova-se com extraor-
dinaria rapidez, pot isso a sua subtrac¢do gradual ou lenta
nio produz perturbagdes no exercicio regular dos orgios
locomotores.

1

Um coagulo sanguineo, seguindo pela arteria cardtida
interna direita e obstruindo os seus ramos collateraes d'um
lado do cerebro, nunca poderd passur pela arteria communi-
cante anterior e produzir perturbagies no hemispherio opposto,
como pensa Tillaux.

Somente um novo coagulo, dirigindo-se pela cardtida
esquerda, occasionara taes perturbacdes.

11

As intervencgdes, em cirurgia, sobre o intestino, sdo
quasi sempre de urgencia; attendendo a ferimentos das
algas intestinaes, nenhum cirurgido deve desconhecer que
a sutura de Lambert, evitando a contamina¢io da agulha
no conteudo intestinal e impedindo a formagio de um ca-
nal communicativo entre o interior da alga e a cavidade
peritoneal, deve ser a preferida.
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OPERACOES E APPARELHOS

1

Na mulher e na creanca a cardtida primitiva se bi-
furea abaixo do bordo superior da cartilagem thyroide ;
d’isso devemos estar lembrados toda vez que tivermos de
ligar este vaso, em seu terco superior.

1l

Para obtermos um cofo indolente, além de outros cui-
dados, € necessario excisarmos os corddes nervosos dois a
tres centimetros acima do plano da amputacio.

111
Os melhores apparelhos, para as fracturas dos mem-
bros abdominaes, sio os que permittem ao enfermo — ca-
minhar.
THERAPEUTICA
1

A cocaina tem uma acc¢lo anesthesica indiseutivel.
Esta ac¢dio ndo € somente local, pdde existir mesmo 4 dis-
tancia, até em pontos muito affastados do logar injectado.

II

A cocaina empregada na injec¢dio intra-rachidiana, ao
nivel da quarta vertebra lombar, anesthesia por longo tempo
as tres quartas partes do comprimento do individuo.

III

Um medicamento vaso-constrictor energico pdde, ap-
plicado no organismo, produzir congestdes e até hemor-
rhagias.
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MEDICINA LEGAL E TOXICOLOGIA
I

Uma autopsia completa comprehende tres partes distin-
ctas:—1.° o exame exterior; 2.° a abertura das visceras;
3.° as operagles accessorias.

IT

O perito que, numa autopsia, nfio abrir as tres cavi-
dades visceraes, embora encontre numa, lesdes sufficientes
para explicar a morte, incorrera em grave falta.

I11

O microscopio e a chimica nos fornecem elementos de
bastante importancia para a differenciagio do sangue hu-
mano com o dos outros animaes.

OBSTETRICIA

I

Chamados para um caso de hemorrhagia em uma par-
turiente, s0 devemos lancar mio dos medicamentos vaso-
constrictores, quando estivermos absolutamente convencido
da vacuidade do utero.

11

Nunca devemos empregar o forceps, seja qual for a
indicagdo, sem constatarmos a dilatagio completa do collo
uterino.

III

O parteiro, para evitar desastres, s deve applicar o
forceps, seguro da posi¢io do féto.

e ]




HYGIENE

I
O baccilo typhico é vehiculado principalmente pela
agua.
I

A extine¢io de certas fontes e uma boa réde de ex-
gottos diminuirio, de muito, os casos de febre typhoide
em Porio Alegre.

111

Nic se comprehende uma cidade maior de vinte mil
habitantes desprovida de exgottos. Sem estes, nfio pide
ser hygiznica.

CLINICA PROPEDEUTICA
I
A semeiogenesis € que da valor 4 semeiotica.
I

A ausculta mediata, com o auxilio do sthetoscopio,
tem indicagdes restrictas: ou quando a disposi¢io das par-
tes nio permitte a adaptagio perfeita da orelha do clinico,
ou quando queremos limitar nitidamante a esphera de ex-
tensiio de um ruido.

I1I

No adulto os reflexos cutaneos séio corticaes ; na creanca,
gio medullares, pelo menos até dez mezes de edade.

CLINICA DERMATOLOGICA E SYPHILIGRAPHICA
1

Ha molestias nervosas syphiliticas e parasyphiliticas.
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I

As molestias ou as affec¢fes parasyphiliticas sio de
origem, porém nio de natureza syphilitica.

1L

Apezar das molestias parasyphiliticas nfio serem de
origem hunteriana, o tratamento iodurado e mercurial deve
aproveitar muito por constituir meios alterantes-callulares
de primeira ordem.

CLINICA CIRURGICA (2 cadeira)
I

O conteudo habitual dos saccos herniarios inguinaes é
constituido exclusivamente pelo intestino delgado.

II

Péde uma hernia, anormalmente, ser formada por qua-
si todos os orgdos abdominaes ou pelvianos.

III

Para que se encontre, numa hernia inguinal, um or-
gio pelvio ou abdominal, excep¢io feita do intestino del-
gado e mesenterio, é indispensavel a distensio ou o deslo-
camento prévio d'esse mesmo orgdo.

CLINICA OPHTALMOLOGICA

A destruigio dos bastonettes e dos cones da retina
produz lacunas correspondentes (manchas obscuras), no cam-

po visual. y
I1

Depois das perturbagdes das vias acusticas sio as das
viag- opticas que representam papel mais frequente na pa-
thogenia do syndromo clinico: — vertigem.
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III

A ausencia total do reflexo pupillar 4 luz é um signal
tdo commum na thabes como na paralysia geral.

CLINICA CIRURGICA (1.* cadeira)
I

A ruptura hymenial representa, em casos de disten-
sio exegerada do perineo, o pequeno corte de thesoura
que dio os negociantes quando querem rasgar uma fazen-
da (na phrase pittoresca de Pajot).

II

As rupturas do perineo siio, na grande maioria das
vezes, consecutivas ao parto.

III

Nos casos de hysterectomia por prolapso do orgio, a
perineoraphia deve sempre completar a operagao. '

CLINICA PEDIATRICA
1

O criterio principal, para a direc¢io das faculdades
intellectuaes na infancia, resalta no momento 'em que ob-
servamos a creanca tornar-se curiosa de tudo e de tudo
perguntar o «porqué.»

II

Ha grandes inconvenientes, na infancia, no trabalho
mental prematuro, mérmente nas crean¢as que tém desen-
volvimento precdce da intelligencia, porque a actividade
cerebral é grande, e podem sobrevir accidentes graves.
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A formula geral para todos os pequenos seres é esta:
— Deve-se empregar os primeiros annos da vida no de-
senvolvimento physico; ¢ necessario deixar crescer, brincar,
despertar a alimentagio pelos exercicios ao pleno ar; emfim,
consagrar a aurora da vida em fortificar o organismo.

CLINICA MEDICA (2.® cadeira)
I

Sem acceitar o exagero de muitos autores sobre o va-
lor clinico da pressio arterial, reconhecemos, entretanto, a
utilidade da sua pesquiza.

II

Potain diz que: — «Todo o individuo de meia edade
no qual, sem molestia aguda. sem razio apparente de ca-
chexia ou de exgottamento nervoso, a pressio da radial é
inferior a quatorze, deve ser considerado como suspeito de
tuberculose.»

III

Na nossa fraca opinifio isso nfo basta; razio para per-
guntarmos :

— Onde ficam as commogdes a que estd sujeito o mes-
mo individuo?

A questdo de altitude, de exercicio, de trabalho intel-
lectual, de posicio — de pé, sentado e decubitus —, e ou-
fras mais que fazem variar a pressio arterial ?

CLINICA MEDICA (1.* cadeira)
1

A angina do peito — angor pectoris — é um syndromo
que se caracterisa pela dor, com ou sem irradia¢des, pun-
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gente e ephemera, atroz e paroxistica, na regiiio retro-es-
ternal.

I1

Elsner, num momento de imaginacdo, disse que a an-
gina de peito era «uma pausa no deccorrer da wvida.» De
facto, o paciente experimenta a angustiosa impressido dos
ameac¢os da morte.

111

Sob o ponto de vista anatomo-pathologico e clinico,
podemos distinguir duas especies de angor pectoris; a falsa e
a verdadeira. A primeira depende de uma nevrite do plexo
cardiaco, e a segunda de uma coronarite.

CLINICA OBSTETRICA E GYNECOLOGICA

i

O prolapso uterino, frequente apéz a symphysiotomia,
¢ uma das principaes complica¢des tardias que aquella ope-
racio accarreta.

I

Na repeticio da symphysiotomia a difficuldade mais
séria que se apresenta é a adherencia da bexiga e da ure-
thra 4 brida fibrosa cicatricial.

1L

A operaciio cesariana expde a mulher a maior risco de
infeecio que a symphysiothomia; na clinica domiciliar o
pratico deve sempre ter presente que, o meio nio sendo
reciprocamente aseptico, esta ultima deve ser preferida.
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CLINICA PSYCHIATRICA E DE MOLESTIAS NERVOSAS
I

Ndo ha nenhum maniaco puro.
II
Nio ha nenhum lypemaniaco puro.

ITI

A mania e a lypemania jamais poderdo ser outra cou-
sa mais que episodios _clinicos, syndromos contingentes a

todas as manifestagdes exaltadas ou deprimidas das mo-

lestias mentaes.
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Visto.

Secretaria da Faculdade de Medicina e Pharma-
cia de Porto Alegre, 29 de Setembro de 1906.

O Secretario

F. Carvalho Freitas.



