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ISOLAMENTO )

—0O isolamento domiciliario ¢ permittido guando o
- domicilio do doente nfo é situado no centro da cidade,
‘e seus recursos, 0 local e condigdes do . predio pet-
‘mittem sequestralio em compartimento isolado do
resto da habitacio, ou quando " removidos todos os
outros moradores, ficar somente o. enfergab com 08 -
eﬁcaﬁegadﬁ_ de seh trat_aménto. (Art.-lﬁé),
=0 isolamento .nosocomiai on hospitala; serd -
~ imposto: : _
1.0 Quando o doentte nfo estwer em condxgﬁes de
receber o tratamento no proprio. domicilio por fa!ta de‘

' recursos ou por impropriedade do local; ‘
2.° - Quando achar-se em estabelecimento ot habxtagao )
collectiva, taes como: dsylos, hoteis, hospedarias,
casas de pensio e de commo'dos, estalagens, cortigos,
"quarteis, fabricas, collegios, ¢ nio tiver meios de ser

removido para logar aproprmdo
-3.° Quando residir no centro da c1dade, cm logar
-ondé haja’ agglomeracdo de h.xbit_agoes 2 seja. im-
possivel wanter o isolamento dowiciliario, (Art, 164).
1



—Para obstara propavagao das molestias infectuosas
e transmissiveis, o Iistadc tem estabelecido no muni-
cipio da capital hospitaes de isolamento com servigo de
desinfecgio e meios de transporte adaptados a seus
fins [art. 168] e quando for necessario installard em
qualquer zona do 'Estado enfermanas de isolamento
com -a organisagfio e o pessoal indispensavel.

s hospitaes de iselamente té€m pavilhfes com
servicos distinctos, inteiramente separados, para peste,
febre amarella, variola e para qualquer outra molestia
transmissivel, que as circumstancias de momento tornem
indispeusavel isolar. [Art, 169]. '

.— Para cada molestia transmissivel, ha enfermarias
separadas, nfo podendo ser tratados na mesma enfer-
maria doentes de molestias differentes. [Art, 174].

—O servigo de isolamento ¢ instituido como medida
prophylactica indispensavel nos casos de molestias
infectuosas transmissiveis. [Art, 171

VIGILANCIA MEDICA

— A vigilaucla medica é exercida pelos inspectores
sanitarios sobre as pessoas residentes nas casas em que
se tenham dado casos de molestias infectuosas, sobre
as residentes na zopa suspeita, e sobre as recem-che-
gadas de fécos existentes em qualquer parte do paiz ou
do estrangeiro. [Art. 223].

—O tempo da vigilancia medica e ¢ modo por gque
¢ feita variam de accordo com a uatureza das molestias
infectuosas de que se tratar, (Art. 229).

—Para tornar effectivas as medidas de vigilancia

-



“medica, a directoria do servigo sanitario solicitard da
‘direccio das estradas de ferro e da mspectorza da
sande do porto uma’ lista completa dos passarrelros
procedentes dos pontos por elia considerados infeccio-
nados ou suspeitos, com a indicaglio dos nomes e das
residencias a que se destinarem. (Art. 226).

" As péssoas sob  vigilancia medica poderdo
mudar-s¢ para outros. domicilios, desde que fornegam
4 attoridade sanitaria, sob cuja. observagao estiverent,
©  as indicagfes precisas de seu novo destino. (Art, 234).
"~ —As casas particulares, hoteié, pensdes, estalapgens
e quaesquer outras gue recebam hospedes procedentes
de pbntols infe‘ccionado_s serio visitadas pelos inspe-
ctores sanitarios, que deverio communicar prompta-
mente tudo quanto possam obseivar de suspeito,
afim de serem tomadas promptas providencias. {Axt,
241, §-13). ' '

Qs inspectores . sanitarios exercerdo  especial
vig ﬂanma bobre 08 estivadores, alvarenﬂuelros, guardas
e vigias gotanpados no-servigo de carga e descarga dos
navios, particularménte dos de procedencia infeccio-
'nad'_a,_visitando frequentemente o domicilio d’este
pessoal e applicando as medidas de policia sanitaria
recommendadas no regulamento. (Art, 241, § 15).

A par das medidas de prophylaxia geral que ja
mencionames, e que estio a cargo da directoria " do’
servigo samtdno do Estado, outras existém que sdo da
attribuigio da policia mumc;pa} das quaes citaremos
tambem as mais importantes. .

. ——-Sg houver occorrido em qualquer casa, commoda
ou estabelecimento que vagar, algum caso de molestia
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inf'ectuosa, a autoridade samitaria immediatamente
affixara o interdicto. e providenciard para que scjam -
feitas as necessarias desinfecgBes, e a caiadura e pintura
dos commodos ou d¢ todo o predio, como julgar melhor,
de accordo com a tatureza da molestia que houver
motivado a medida e sem que estas tenham sido pra-

ticadas, 1io poder a casa, commiodo ou estabelecimento

ser de novo habitado. (Art. 430,

wNeﬁhnm.carro, tilbury ou outro qualquer vehiculo,
de praga ou de cocheira, particular ou publica, podera
remover um doente, qualquer que seja, sem que receba
do medico assistente documento escripto em que se
declare ndo estar o doente affectado de molestm
trapsmissivel. (Art, 196).

HEntre as medidas de policia sanitaria municipal se.
acha tambem a seguinte: |

—E' terminantemente prohibidaa venda em leildes,
bazares .on quaesquer estabelecimentos commerciaes,
de tapetes, cortinados, roupas, moveis ou quaesquer
objectos de wuso pessoal, de cama ou de guarto, ji
gervidos, que ndo tenham soffrido previa desinfecgdo.
(Art. 399),

Enire as prescripgfes determinadas pelo regulamento
satitario em relag&o aos edificios escolares e estabele-
cimentos ¢’ensino em geral, notam-se as seguintes:
(Art, 449).

1.% Os estabelecimentos escolares devem  receber em
abundancia ar ¢ luz e 130 ter em sua visinhanga estas
belecimento algum que lhes possa ser prejudicial,

2.* O s6lo deve ser liso, impermeavel e resistente,
de modo gque possa ser lavado frequentemente; o
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“escoamento das aguas facilitado por decli'vé sufficiente,
que as dirija rapidamente a0 esgoto. - _

3'5‘ As paredes devem prestar:se a lavagens fre-
quente%, sendo de preferenua pmtadds a oleo pelo
nienos até a altura de 2 metros,

I’ prohibido o forramento ‘a p1pe1 das salds de
aulas, dormitorios ¢ gquaesquer commiodos proprios das
escolas, collegios e internatos. ' .

4% As latrinas deverdo ser bem construidas e bem
cuidadas, em gabinetes de parede e sélo impermeaveis
e lisos; mautidas em . coustante estado de asseio € -
~cnllocadas de modo gue nio tenham communicacao
directa com-as'salas de anlas, dormitorios e refeitorios.

5.* 8ao termmantemente prohibidas as varreduras.
a secco; o asselo se fard por meio de um lambaz
humido no soalho, e de panno humec_iemdo nag portas.’
& na mobilia escolar, impreguados, por vezes, de uma
solugio anti-septica. '

6.* Todas as salas de aulas e dormitorios terao um
escarradot hyglemco,' no qual haverd sempre uma
solugiio desinfectante; serio asseiadas diariamente e
desinfectadas peio menos uma vex por anno, durante
as fefias, e mais frequentemente ém epocas epidemicas.
(Art. 440). :

—A autoridade sanitaria deverd ser immediatamente
informada pelo director do estabelecimento d’ensino
de qualqﬁer caéo de molestia contagiosa ou trausmis
. sivel que n'elle appareca e tomard as seguintes proe
v1denc1a3‘ (Art, 441).

* Qalumno  serd immediatamente remov1d0, de
k accordo com as disposi¢des relativas 4s medidas de
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prophylaxia geral e especifica das molestias transmis-’
siveis. : :

2." As salas de aulas e dormitorios seriio logo
desinfectadus, depois de retirados todos os cutros
alumnos e pesscal do estabelecimente, que ficario
sujeitos 4 vigilancia medica durante o praso necessaria,
sendo egualﬂiente_ desinfectados os livros, cadersos e
objectos de uso dos alumnos;

3.* A autoridade samitaria prohibird a frequencia
escolar aos irmios e parenteé do alumno doente de
molestia {ransmissivel Que habitarem o meswmo
domicilio,

4., O alumno atacado nio poderid voltar 4 {re.
quencia escolar sindo com o attestado de cura do
assistente, terminado o praso regulamentar, segundc;
a natureza da molestia e feitas as desinfecgdes neces-
sarias. (Art. 441). o

—Nio serd permittida a conservacio nas escolas,
collegios ou internates de alumnos que apreseniarem’
enfermidades contagiosas ou de caracter repulsiva tal
que possa afugentar os condiscipﬁlos ou tornar-lhes
vexatoria a convivencia escolar com o pacieate,
(Art. 449). ‘_

—Aos professores e directores de escolas e collegios
fornecerd a autoridade sanitaria instrucgdes que os
habilitem a reconhecer os symptomas iniciaes das
molestias contagiosas ou transmissiveis e*a remover
em tempo os riscos de contaminacio da escola. Id.,
§ 3.%.

~—Nos casos urgentes ¢ como medida de hygiene
preventiva poderd a autoridade samitaria municipal
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licenciar aescola pelo tempo restrictamente necessario,
- participando immediatamente 4 d:rectnna do servigo
_sanitario estadudl, (Art. 449, § 4.°) o
: Entre as medidas que incumbem & policia sanitaria
“mumclpal ) rewulamento santtarlo contér: ainda as
seguintes: : '
Na fiscalisagio dos ‘matadouras: (Art. 394)

; —0O exame do gado e das carnes sefd feito por pro-
fissionaes. competentes, pelos meios aconselhados pela
sciencia, para que nio sejam dadas ao consumo carnes
provenientes de animaes doentes. (§ 2.°, art. 394),

- —Todos os ‘amimdes que . soffretem de molestias
transmissiveis serfo cuidadesamente isolados, rigoro-
‘samente observadas as prescripgdes d’este regu]amento.
(§ 4.°, art. 394}, S
: -—_—Quan-do_n_ um matadouro publico ou particular
verificar-se uma molestia vottagiosa, quer no animal
vivo, quer depms de abatido, deverd ser immediata-
mente avisado o intendente do mummpio -dd proce-
deucia do animal atacado. (§ 1.° art. 395).

—0Os locaes que nos matadouros publicos ou parti-

culares tiverem contido animaes atacados ou suspeitos

- de molestias cdntagiosas serfio asseiados e desinfectados,
depois de abatidos os animaes.

- Os empregados d’estes Jocaes deveriio submetter-se
“as medidas de desinfec¢fo que a antoridade sanitaria
julgar necessarias. (Art. '395., § 2.9 o '

'—0Os animaes contaminados ou suspeitos de tiber-

culose serdo submettidos 4 prova da tuberculina e

sujeitos 4 declaracao de. mfecc;do quando a moculagao
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L4 este reactivo t1ver revelado a existencia da molestxa.
(Art. 392). _ _

~——Quando um animal for reconhecido tuberculose, a
autoridade fard marcal-c immediatamente com um
s‘ignal de fogo, ¢ desde este momento nio poderi elle
fornecer leite, nem permanecera no estabulo, nem em
pasto commum; (Art. 393).

—Qs locaes, cocheiras, estabulos ou pastos onde
tenham estado animaes atacados de molestias conta-
giosas, assim como os objectos que tenham estado em
contacto com os animaes doentes, devemn ser desinfe-
ctados, as materias alimentares destruidas e as estru-
meiras destruidas ou desinfectadas. '

0O modo e processo de desinfecgio setdo o determinados
- pelas autoridades sanitarias. (Art. 377).

Na fiscalisagio dos estabulos:

—8erio removidos dos estabulos, cocheiras e estre-
barias todos os-animaes contaminados ou suspeitos de
molestia contagiosa, e proceder- se- 4 n’estes casos de
accordo com o que preceitfia o regulamento. (Art
472, § 3.°).

—As vaccas doentes serfio remettidas para terem o
conveniente tratamento e ds simplesmente suspeitas
ficardo de observagio. (Art. 472, § 2.°.

—N#o poderd ser objecto de commercio o leite
proveniente de vaccas doentes ou suspeitas. (Art.
472, § 3.,

Na policia sanitaria das emprems ferro-carris e de
tramways existem as seguintes disposi¢des: -

—As estagles deverZo ter escarradores hygienicos.

—Os conductores,. cobradores e empregados das
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‘estagaes devemo trajar com assem e ﬂdO soffrc.r "
molestia contagiosa, - - . L .
~—Os catros, serdo d1arlamente ‘idvados e frequente-

. mente desmfectados € serd n eIIes prohibldo escarrar.

‘no-chio, : o :
. Sera termmantemente prohlblda a entrada ﬂos'
vehiculos de 1ndw1duos affectados de. molestms con--

: tagmsas (Art. 491) :
(Cmtz'ﬂua)

i —_—

Symptomas Ocul&res da Paralysm Geral

Os Drs, G- RA-VIART,. J..PrivaTr pr FORTUNIE e
M. Lorrurors publicaram ua Rdvue de Médecine.
‘excellente e instructivo artigo sobre os Symptomas
Oculares da Paralysic Geral, cujas conclusﬁes, conden—
sadas pelos proprios auctores no fim do seu trabalho®
damos a conhecer a0s nossos leitores, que certamente
hio de apreciar o wvalor dos estudos dos refendos :
auctores.

- Eil-as: -

& Apc’)s 0s ' numerosos trabalhos consagra.dos a0
estado das perturbagdes oculares na paralysia geral,
pode-se dizer gue- %aes perturbagbes fazem parte
integrante do quadro clinico dessa molestia e que

- jamals sea viu evoloir até seu periodo ultlmo sem gue
apparecessem em dada occasifio. _

Todas se podem apresentar, de modo gue enume=
ral-as seria fazer a lista compléta dos symptomas
oculares que se conhecem. Nem tfodas tém o mesmo
valor e, segundo g sua significaciio relatwa As 1@30931
poder-ge-ia diyidil-as em: _

@) Symptomuas - concommitantes, independentes da
propria molestia. Assim é quea exophtalmia, o ptosis,
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o nystagmus, o -estrabismo e a%é a desegualdade
pupillar, podem depender de lesdes congenitas ou
adquiridas independentes da paralysia geral.

b) Sumptomas acoidentaes, isto &, de segunda impor-
tancia, nfo apparecendo sendo de modo inconstinte
no curso da molestia; numerosos sip estes e nfo
citaremos mais do gue as perturbacgdes corneanas, as
motores oculares extrinsecas, © hippus, o escotoma
scintiliante. ‘

¢) Symptomas. habituaes, constitnindo as manifes— ‘
tagdes caracteristicas da molestia; s%o0, de modo geral,
as alteractes da musculatura interna que se traduzem
por modificacdes do orificio pupillar: irregularidades,
miyosis, mydriasis, desegualdade, e por desvios dos
reflexos pupillares: 4 luz e 4 acecommoedagio; temos,
finalmente, 45 lesfes do fundo do olho.

A patureza das perturbactes da primeira cathegoria
pode ser muitas vezes difficil de reconhecer; é de
importancia o seu reconhecimento, porgue sem elle
poderiam taes lesdes dar logar a erros de diagnostico.

Vejsmos para a maior parte desses signaes acci-
dentaes ou habituaes as conclusSes que resaltam’ das
nossas pesquizas. Antes, porem, digamosgua renun-
ciamos ao estudo do campo visyal em nossos dogates,
devido nos motivos de erro provenientes das difficul-
dades de sna pesquiza.

Nzo encontramos certos s'z/m;:»iomas cculares banaes,
taes como as perturbagdes corneanas {keratite neuro-
paralytica, ete.). Demals, ¢ nullo o seu valor dia-
guostico. : : _

N&o notamos nem a lemicroneqd opthalmica, hem o
escotoma scintillante, sobre cujo valor tanto tém insis-
tido certos auctores. .

Bao raras as perfurbagbes da musculatura externd;
apenas chservamos alguns casos de plosis e de estra~
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3 basmo, que surgiram. mais ou- menos eﬂ'ualmente nos
varios periodos da paralysiageral. 5o frequentemente
encontradas na tabes e nas affecgles -organicas do
systema pervoso. Seu valor-diagnostico . é minimo:
a sua apparigho é muitas vezes devida auma  lesiio
superajuntdda.

Tambem muito raro é O nstagmus, A possibil-idad‘e
de ter origem congenita, como sua preseﬁga em outras
~molestias, tiram-lhe todo valor diagnostico,

K& descoloragiio- da iris, ‘em- seus varivs graus, é
freguente nos pavalyticos geraes, enconfrando-se o
mais das vezes nos periodos adeantados. Sem que
tenha grande valor diagnostico, porguanto nés a
encontramds em bom numero de outras molestias,
“nem por isto deixa de ser indicadora de grave alte-
rac¢io do systema nervoso-paralysia geral ou demencia.

A irvegularidade do contorno pupillar é de oxtrema
frequencia, sem relagfo comr og periodos da molestia;
& muito precoce e surge antes da alteraglio do reflexo
- 4 1z, que snnuncia. Por ser mais frequente na para-
"lysia geral do que em outra gualguer m'olestia, pode-
se-lhe reconhecer certo valor diagnostico.

A myosis € a mydriasis niio sio symptomas habltua,eb '
de paralysia geral, sendo que se encontra mais fre-
quentemente a myosis do que a mydriasis. Alem da

“paralysia geral encontrarse myosis na tabes: mas
demencias organicas e na demencia senil. Encontra-se
a mydriasis na demencia precoce, Estes signaes
"nenhum Valor dmﬂnosmco possuem. '

Adcsegualdade pupillar é, na verdade, sympboma
frequente, encontrando-se no mMesmo. gTaU NOS varios
periodos da paralysia geral. Entretanto, am outras
molestias essa frequencia € pelo menos 130 grande,
- sendo algnmas vezes até superior. Por congequencia,
o valor desse signal é muito menor do que’'se pensara
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a principlo. Sendo dada, porem, a facilidade da sua
_observagio no primeiro periodo da molestia, guando
precede & apparigho des sympltomas essenciaes da
paralysia geral, pode fazer temer 8 sua ewcplosao mais
ou menos proxima.

A allerag@io do reflexo d luz & extremamente frequente,
augmentando 4 medida gue a molestia progride. A
aboligBo total & principalmente uotavel a partir do
segundo periodo. Nas outras molestias esta alteragiio
é mais rara e menocs estavel. Assim, é muito grande
o sen valor diagnostico em todos ag periodos,

O reflewo accomodador é muito menos vezes tocado do -
gue o 4 luz; a sua aboligio ¢ relativamente rara. Em
geral, .a alteragdo mostra-se tanto wmais = freguente
guanto a molestia se acha mals adeantada. Possivel
é encontral a coexistindo cp'm permanencia do reflexo
4 luz .

Tambem raramente acha-se abolido em outras
molestias: ¢ valor diagnostico da sua alteragio é
wenor que o do signal de drgyll Eoberison; este existia
na metade dos casos por ndés observados de paralysia
geral, sendo a sua freguencisn wuito maior gue nas
outras molestias. Pode ser encontrado indifferente-
mente em gualguer- periodo; as suas relagles com a
syphilis precisam-ihe a significagho, mas, em compeén-
sagho, lhe diminnem um pouco o valor diagnostico. .

Os reflexos d lur ¢ d accomodagto acham-se simultanea~
mente alterddos principalmentelnos periodos adeantados
da paralysia geral, sendo, entretantc;’ raro gue isto
se d8; ainda mais raro, poremn, fors da paralysia geral,
pelo que é grande seu valor quando se encontra essa
perburoagio.

A alterag¢lo da reacgio palpebral da pupilla é fre—
guente, mas ou menes egunalmente nos tres pemodos,
sendo-o pouco menos doque a do reflexo & luz, cuja
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: -abollt;,ao mompanha fatqlm’@nt Como se podé

observar ainda a rmcg, fio normal, isto 6, a contmot}ao, :

quando o reflexe 4 luz esté j& preguigose, dahi- se
pode ¢oncluir gue a reac(;fm pathologica, apparecendo

" mais tardiamente do que o signal de Argyll Rol bertson,

. tem valor dl wgrostico menor gue este. A Ao ser na
“paralysia geral esta reaccfio conserva-se 0 wmals das
vezes normal; entretanto, ella se altera qua,ndo 0
reflexo & luz estd mais frequentemente lesado, mto &y
nas demencias senil e orgunica.

Nao nos den resultados interessantes o estudo da
reqepdo pupillar ¢ airoping: o tempo latente é o mesmo
‘nos doentes paralyticos on ufe. Quanto 4§ duracio
total da reacgfio, ella & tanto maior qeanto se trata de
paralyficos mais avangados ¢ & malslonga na paralysia
geral do que nas outras molestias; entretanto, a diffe~
renga. por n6s encontrada é em déemasia pequena para
qie,’ pensamos, possa o diagnostico da paralysia

~ geral lucrar com o éstudo dessa reacgio.

Nenhum valor parece ter o estudo da refracgio: a

~myoplia € wuito rara e a hypelnnétropm é habltual 1n0S -
paraiyticos-
A pesquiza dasTesfes do fundo do ollo mostra que 580
frequentes em todos os pericdos da paralysia geral
e quasi egualmente .e',m cada um; s¥o tanfo mals
notaveis quanto se trate de periodos mals adeantados,
Alem da paralysia geral, ellas tambem se encontram .
frequentemente nas demencias . organica e. senil;
trata-se, porem, em taes casos de lesfes minimas,
_ sendo muito rara a atrophm papillar, Levando-as™ em
“conta somente sob o ponto de vista da freguencia,
nio Cremos gue as lesGes do fundo do olho possam ser
de grande soccorro para. o diagnostico ‘da paralysia
. geral; parece-nos, entretanto, gue o aspecto turve da
pa,pllla., signal precursor da atrophia,, deve fazer
pensar na paralysia geral. Quanto_i4s lesBes atro-~ -
phlca-s, nenhum caracter distinctivo apresentam:
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De todos os siguaes oculares que estudamos, é a
ophtalmoplegia interna e particularmente a alteracfio
do reflexo 4 luz, gue nos parece ser mais importanie,
pela sva significagio relativa 4 lesfo, pela sua fre-
guencia, pela sua precocidade, estabilidade e marcha
progressiva, oppostas 4 sus relativa raridade e sua
instabilidade em todas as ocutras molestias.

O valor diagnostico dos sighaes cculares  n@o .
depende somente da sua fréquencia e de seus cara-
cteres; depende tambem da precocidade da sua appa-
rigde no quadro clinico e do numero de symptomas,
mais ou menos caracteristicos, gue os acompanham-

Serd tanto malor esse valor quanto os signaes
oculares surgirem em periodo menos adeantado e
forem menos accentuados os outros signaes essenciaes
enfraquécimento intellectual, embarago da palavra,
ete. No primeiro periodo da molestia uma atrophia
preparaiytica podérs pdr na pista o observador; facto
identico se observa quando individuos apparente-
mente normaes, que commetteram actos delictuosos,
apresentarem desegualdade pupillar e, especialmente,
qualgquer alteraciio do reflexo § luz.

Em vm neurasthenico a appari¢giio de taes signaes
permitte descobrir-se & paralysia geral, que muitas
vezes,-em seu inicio, toma a apparencia dessa nevrose;
nesta, porem, a desegualdade, quando existe, é rara
e fugaz, os reflexos raramente esba,o alterados e o
campo visual é normal.

Neste primeire periodo, guando ainda nfo existe o
embarago da palavra, as perturba¢des oculares sfo os
unicos signaes physicos gue se possam invocar para
o estabelecimento do diagnostico.

Como se pode ter o problema do diagnostico entre a

_ paralysia geral e outras molestias em varios periodos
daquella, devemos examinar as differentes alternativas .
clinicas em que os signaes cculares podem anxiliar o
diagnostico.
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Na hystefrm gune; raramente, é certo, snnula 2 pa,ra.-'

_ lysia geral no seu primeiro periodo, & rara a dese-
gualdade pupillar, os reflexos quasi .sempre estio:
" conservados e nfio existem. lesges -ophtalmoscopicas.

Menos importantes sfo 0s dados fornecidos pelos.
signaes.oculares para distinguir a paralysm geral da
epilepsio, em que as Tugas, os atagites convulsivos,
as perturbacdes da memoris ¢ a demencia, podem
fazer pensar na paralysia geral, em gualquer dos seus
pericdos. De facto, n3o sHo raras na epilepsia a
.deseguldade pupillar, as irregula,ridades e a dimi-
nuigiio dos reflexos. ' ' '

Wos estados meloncolicos adguirem os signaes oculareq _
uma importancia de primeira ordem. Muitas vezes
vé-se. o delirio hypochondriaco, o estupor, 0 mutismo,
constituirem  primeiros signaes de uma paralysia
geral, gue entfio apenas se poderd diagnosticar pels
deformagio, desegualdade e e preguiga pupiliares.

No primeiro periodo a paralysia. geral pode apre-
sentar o aspecto da exoitagio manicce. Em-taes casos,
" o8 signaes oculares, quando se os pode pesquizar,
tém notavel valor diagnobtico, porguanto guasi
sempre n&o existera na mania simples.

A loucura de duple forma, principalment: associada’

30 alcnoh&amo pode algnmas vezes, em sna forma
~expansiva, simular s paralysia geral; os signaes
oculares dfo clementos importantes para distinguir
as: duas molestias, porgue a dlteraf;ao dos reﬁexos
- pupillares ¢ rara na primeira.
Tambem serd p@ia observacio da mtewrldade desses
- reflexos quc—: sa poderfio differencar as psychoses dos
debeis da paralysia geraly pols que aguellas. se
acompanham muitas vezes de numerosos signaes
. gue fagem pensar no pnmeuo ou . segundo periodo
desta.

. Na confus&o meﬂtaz e nas psychoses pogt*tmumaﬁcqq
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a aunsencia habitual do signal de Argyli Robertson
pede esclarecer ¢ clinico, guando embaragoso o
diagnostico, principalmente com o primeiro periodo
da paralysia geral.

O aleootisme, em suas veriag manifestagbes, - pode
simular muito bam a paralysia gerad em gunalguer dos
seus periodos: naquelle pode-se encontrar a dese-
gualdade pupillar com. tanta frequencia on mais do -
que nesta; as alteracBes, porem, do reflexo 4 luz sfo
"mais raras e menos estaveis, alem de gue no aleoolismo
encontra-se um escotoma ellmbl(,o horizontal no centro”
do campo visual

Os signaes oculares prestam peguend saceorro para
o disgnostico entre a fabes e & paralysia geral, sendo
gue as pertorbagBes extrinsecas, como Diosls, estra-
" bismo e myosis, constibnem apanagio da ftabes, ao
ccontraric das perturbagfes da  accomodagio que
pleiteiam em favor da paralysia, :

N esclerose em plucus, 8¢ 0 emburago da palavra ¢
o enfraguecimento intelleetual podem por veres fazer
pensar va paralysia geral em periodo adeantada, em
compeusacio a frequencia do nystamnu.s, a . raridade:
da desegualdade pupillar e do signal de Argyll
Robsertson copbrastam com O Gue Se nota na para-
lysia.

Tém secundaria leportancia os symptomas cculares
para o diagnostice entre & paralysia geral e a
demencis sentl; com ef¥nito, nesta é froguente a myosis,
menos a desegualdade, sendo communs as alteragdes
do fundo do.olho; ntfetanto, as deformagdes pupil-
lares & a perturbacio do rellexo 4 luzr s&o mals raras
nesta. Identicas consideracdes se applicam 4 demencia
organica, com a differenga que neste caso a myosis &
menos frequente: tal diagnosiico poderd ter de ser
feito especialmente com 0s segundo e terceiro periodos
da paralysia, -



‘Na demencia ve sanwa, de"'moéo geral, 03 signaes
" oculd,roa. sEe mmto menos freguentes do gue na para- _
lysia geral, n&o sendo possivel a hezitagio senfio em
" periodo muito adeantado desta e na ausencia de.

- quaesquer informes.

Raramente tamben tor-se-d gue pedir aocs simiaeq’_
-aculares elementos para o diag nostico entre a4 para=
lysia gera.l e a demencia ;m”ecoce, dxgamos, ainda assim, <
gue nesta ultima os signaes-ocilares que se encovtmm
sdo pouco accentnados e muito msta,vels', sendo gque 0
unico relativamente permancnte a mvdrmsm, é raro
na paralysia geral.

- Em regra, o0s signaes ocuhres perustem nas
remissOes da paralysia, o que lhes dd grande valor
diagnostico, 'pois servem  muitas vezes de unicas
testemunhas da lesfio irremediavel dos centros
Nervosos. ‘

%

" Digamos, em.conclusio, q'u'e nio se deverd dav a0
~ signaes ccularesvalor exclusivoio syndroma paralytico

¢ composto de signaes que apparecem em ordem
variavel e o diagnostico ndo ‘se torna certo senfo

guando elles se encontram ein certo numero. Os erros’
- s#o muitas vezes devidos 4 Jmpmmnon cxawer&da
' gue se dd a um unico symptoma. _
- Untretanto pode faltar uwm signal (e neste numero e
" acham os symptomas cculares) sem que o dlagnostlco
deva ser repellido; como em relagiio ds perturbagdes

da palavra, ufio se deve sempre esperar pela ap"ijarix;ﬁo' '
de um symptoma ocilar para fazer o diagnestico de

paral‘ysia geral. Comtudo, dever-se-4 levar em grande -

3.
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conta a ausencia de symptomas oculares quando um
jndividuo, apenas suspeito de paralysia geral, apre-
sentar ao mesmo tempo estado dé debilidade mental
ou signaes de alcoolismo.- S

Finalmente. se oviros symptomas, como o enfra-
quecimento intellectual e o embarago da palavra, tém
maior valor, se a obseivagdc da }ynﬁp'hocy’sose do.
liguido cepﬁaib-rachidiano permitie 4s vezes dissi-
parem-se todas as duvidas, embors nfo seja patho- -
gaomonica e nem sempre esteja 4 disposigdo do clinico, -
eutretanto, a importancia d os signaes oculares per-
janece integral, sendo gue a facilitade da sua
pesquiza contribue para collecal-os nio grupo daquelles
que maig concorrem para o diagnostico da paralysia
geral.»

(Traduzido por Dr. P’af?eto de Cawalho\-

U
Sobre 2 molestia valgarmente denominada oppilagy ou canpage
Pelo Dr. 0. WUCHERER®

(Continuacho da pig. 117 e conclusio)
PESCRIPCAO DO ANCHYLOSTOMUM LUODENALE

Os vernmes, que receberam este nome do sen
descobridor Dubini, teem o comprimento de tres até
Cifleo hnha‘; sendo as femeas um pouco maiores do
que os machos, A sua c¢br é branca, acinzentada,
tirando, em alguns, para o encarnado. O corpo &
rolico, attenuando-se para ambas as extremidades. A
extremidade anterior é obliquamente truscada, e ahi
se v& a boeca, de figura de acetabulo ou funit, circular,
virada para o dorso do animal. Na margem abdomiunal
desta cavidade veem-se, dentro.da bogca, quatro dentes
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conicos, com pontas convergentes wmas para as outrat;- '

" gue parecem nada mais ser do que prolongamentos -

dessa mesma margeni, que & de uma substancia cornea,

_ e tranqparente como o ¢ todo o tegumento do corpo.'. :

De  certa distancia. da extremidade anterior para .-
traz a cutis mostra riscas transversaes estreitas, O
esophago tem a figura de  uma clava, mais rrroésa
posteriormente,” ‘g’ carnosa.

No ponto em que 0 sexto auterwr de comprimento
total do verme se umne aos. cinco sextos posteriores,

‘yé-se, de cada lado, uma proeminencia da cutis, curta, -

“conica e pontuda, parecendo um ewapmho. A extre-
“midade postermr da fernea ¢ comica, pontuda, e o

2

anus fica em pequena distancia da ponta. A extremi-
dade caudal do macho acaba em uma especie de cartuxo, .-
continuagio da cutis trausparente do cctpo do animal,
em forma de calice, partido de um lado, em ctjo

interior se divulgam umas saliencias, Jongas, pontudas,

em tumero de onze. O penis é dupio, muito delgado
e longo. A abertura genital da femea é situada no
dorso, distante da extremidade pusterior do corpo.
Nas femeas um canal muito. comprido percorre, em
linha irregularmente espiral, quasi toda a extensiio do

" corpo, .em volta do intestino, ¢ coutem, muitas vezes,

mnumeros aovOs,

Encontra—se um. macho por cada quatro ou c1ncov_"
femeas. '

3 F b

“Pepois. de ter sido descoberto em Mildo, este vertie
foi encontrado muitissimas veaes no Egypto por Pruner,

_B11harz, e Griesinger, sendo o ultuno quem demonstrou '

a sua relagio  com a: hypoemm pelo que nio seria’

_ fbra de proposito’ denommdr esta affeccao molestia de

Griesinges.
O anchylostomo tem muita semelhanca com especies
do genero Stromgylus, como j& fol nctado por von
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Siebold, e, de facto, é ueste genero qus Spencer
Cobbold, o primeiro heiminthologista inglez, The d4
a sua posigio systematica, por achar, diz clle, que a
situagdo dos quatro dentes nio & por si s6 safficiente
~ para se estabelecer o novo genero anchylostomum,
aliés, preferéria este nome pela prioridade (1) O Sr,
von Siebold colloca-o no geners Sclerostoma. Spencer
Cobbold diz que o verme assemelha-se com o Syw-
gamus trackealis de Siebold, ou-Sclesostoma syngamus
de Diesing, que, por sua presenca na trachea de certas
aves, como gallinhas e outras, causa a molestia que em .
inglez se chama gupes. Ignoramos se esta éo gue
chamamos gogo,

Falta-nos agora ver quaes sejam as conclusoes que
podemos tirar das nossas observagbes, '

Verificamos a. existencia do anchylostomo em cinco -
cadaveres de individuos, que tinham apresentado todos
os symptomas da hypoemia no mais subido grin; a
anemia em todos era tal, que nio se podia explicar
bem por aquellas circumstancias, qué se costumam olhar
como causas do cangago, sobre tude no nosso primeiro
doente, que nio apresentava lesdes muito pronunciadas
nos orgios da sanguificagio, e que nfo tinha vividoem
condicdes hygienicas muito mas. O que nos parecia
evidente, era, que os anchylostomos, a nio serem a
causa wunica dua . anemia, deviam ter contribuido
-muito para-aggraval-a,

Com effeifo, a presenuca destes vermes nos intestinos
nao pode deixar nunca de ser acompanhada de
anemia, mas, é preciso saber, se ella nio é filha de
causas meorbidas anteriores, se niio & um effeito antes
do que uma cauza, ou se nio é casual,

Serdo os anchylostomos tdo vulgares em certos

(1) Proccedmgs of the Zuo] Soc. of London. 1862
By 3030
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paizes, que se encontrem quas1 sempre 10s cadaveres,

‘quer sejam de individuos fallecidos de hypoeemia,

- quer de oulra molestia - qualquer assemelhando- se,-
nesta’ parte, as Iambrwas e 205 tr1chou.phalos?

-~ Nio; abrimos doze cadaveres de: individuos falle-
. cidos de diversas outras molestias, procuramos; cuida-
dosamente . os anchylostomos, e unfio os achamos.
Alguns desses cadaveres estavam anemicos, e d’ahi

podemos inferir, que nio é a anemia, por si. sd, que
. parece determinar a existencia dos anchylostomos.

" Nio podendo haver duvida que uwma grande copia !
de vermes, que vivem de satigue, e causatl HUmeros i

sissimas, ainda que pequenas, hemorrhagias, sejam
capazes de produzir destro de certo tempo, uma

excessiva agemia conlo a que se. efntcontra nos casos de :

~ hypoemia mtertropxcal e “havendo ausencia de outras
causas, @ que a anemia posma ser attribuida, forgoso é
concluir que a causa estd gos anchylostomos.

gl

Estes vermes devem ser mmto mais nocivos do que °

outros, que vivem de chymo, pois que elles vivem de
um liquido' j4 mais elaborado, de .sangue.

Porem, donde vem os anchylostamos?

A geragdo espontanea dos entozoanos_ nio é hoje
mais admissivel - na sciencia, embora alguns natura-
listas dinda a queiram defender para explicar a origem
de creaturas de uma ortramzacao mais  simples, 03
infusorios ou protozcos. :

Os germens dos entozoarios s30 Ievadoq de fora para
_a economia animal,

Ora, o exemplo ddS lombrlgas e outros, servem

para nos mostrar, que a incubagfio dos seos. ovos, ou a
stha procreagiio, ¢ dependente -de certas condigdes, a
isso favoraveis, que se encontram em muitos, mas nfo

em todos os individuos. Hstas condigBes sam-nos, em



patte, couhecxdas, porem € muitas vezes 1gnorada ima.
que nos parece muito importante. O Sur. Davaine
attribue a menor frequencia das lombrigas nos habi-
tantes de Paris, do que nos habitantes do campo, a
a circumstancia de usarem aquelles gquasi exclusiva-
mente, de agua filtrada para heber, portanto limpa dos
“ovos desses vermes. (2)

~ Por em quanto nada se sabe sobre o modo porque
0s ovos, ou embrydes do anchylostomo se introduzem
" no corpo humano, e debaixo de que condigdes- elles
existem fora delle, mas é muito prova‘vel que sejam

que se bebe A Julgar ‘pela frequencxa do cangago, a
irtréduccio deve ser muito frequente, mas os germens
nem sempre vingam; acontece isto s6 ‘em individuos
gue se acham em certas condigBes, provavelmente
n’aquellas que até a.qm se reputavam causadoras da. -
molestia.

O uso de alimentos improprios, ou pouco variados,
de muitos feculentos, com exclusio de certos estimu-
lantes e condimentos; a digestio demorada, ou por
excessivo trabalho, ou par falta de exercicio; as
circumstarcias que enfraquecem as func¢bes do cotpo,
em geral, como ¢ frio, a humidade; emfim, pouco
escrupulo nas aguas para beber; sio condicdes todas
estas-que facilitam aos germens dos anchylostomos o

" sen desenvolvimento, : ‘

(2) Traité des entozoaires. Paris 1860, p, 128,

Ndo pode haver duvida que os ovos das lombrigas
existem em prodlgmaa abundancia,, O- Sr. Eschricht
calculou que uma unica femea do’ ascaris’ Lumbricoides
continha 64 milhbes .de ovos! "OWen, Comparative
. anatomy. Vol. T'p. 110, London 1855, E, alem disto,
. devemo-nos lembar que os ovos sio eminentemente
capazes de resistir a influencias. externas,
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Havera um meio de- conhecer a presanga dés: anchy-,

“lostomos, e de d1sbmgu1ra anemia que elles causam

da cachexia paludosa?
Até aqui tem-110s sido impossivel encontrar .anchy-
lostomos nas: d 'ecgﬁ alvmas dos NGSS0E doentes,

ainda- depols o uso de fortes anthelmmthmos, em

- -todo o caso, este meio de diagnostico, ainda que fosse -
-seguro, nidu seria muitas vezes posto em pra_tma pelos )

-nossos collegas, Teremos razio de suppor a existencia |

i

dos vermes 108 casos, em que a anemia é o
em que os doentes viviam naquellas ¢
favorecem a sna. procriagdo.

Nao temos . aindd colhido bastantes factos ‘patra

cessiva, e

- decidir qual dos anthelminthicos aproveita mais contra

que sem eetes;" ’

os auchylostomos. Apenas podemos affirmar, que os

doentes parecem restabelecer-se mais cedo no uso. de '

ferrugmosos combmados <om 08 anthelmmthlcos, do

Temos tnado bom resultado do emprego da tereben-

. thina, da assafet;da,,__aloes ¢ camphora, combmadosn_

) ferto; vimos tambem bous effeitos do
succo leitoso da gamelleua bratica, sem a sua acqao
ser tdo drastica commo tinhamos sido fevado a receiar;
chegamos a dar aos ncigss doentes até cinco ongas

- d’elle por dia misturado com partes iguaes d'agua,

sem que produzisse uma 1rr1td~,ao mui. violenta da

. muicosa intestinal,

Talves voltemos ainda a este importante assumpto,
sé novas observagbes e estudos nos habilitarem a -
esclarecer algumas duvidas, gue nos deixam ainda as
investigaches que emprehendemos, especialmente
acerca do tratamento d’esta molestia, frequentissima
uo Brazil, e, as veres, muito - rebelde aos meios the-
rapeutmos usuaes,
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XIV Conwresso Internacional de Hyg iene
e Demographia

O Brasil deve estar contente. A exposigiio de hygiene
annexa ao Congresso Internacional que se acaba de
realizar em Berlim foi coroada do maior exito para o’
nosso paiz. Coube-lhe a medalha de ouro, isto é, o
1,* premio da exposigio. I, para que se possa bem
discernir e avaliar a conquista brasileira, é bom
detaibar o facto. :

Os premios da Exposigio eram os seguintes:

1.° tres medalhas, sendo uma de ouro, outra de
prata e a terceira de bronze, offerecidas pela Imperatriz
da Allemanha, sob cujo patrocinio realizou-se o
Congresso.

2. uma medaiha de ouro, qtiatro de prata e sels de
bronze, offerecidas pele Governo aliemio. _
Pois bem, coube 4 Directoria de Saude Publica
Federal do Brasil a medalha de ouro, offerecida pela
Imperatriz da Allemanha. A alma brasileira nio péde
ficar impassivel diante de um facto destes e o conten-
tamento daquelles que, como nds, estiveram presentes
ac grande ceriamen de Berlim, era indescriptivel,
quande na manhi de 29 liamos no Kougressblatt
a boa noticia. Bem hajam os homens de governo do
~Brasil que souberam proporcionar 4 nossa patria uma
tal victoria, Bem haja sobretudo e sobre todos esse
sjoven medico que tantos e tantos beneficios vai pres-
tando ao Brasil & testa do seu servigo sanituric federal,
2 que soube imprimir uma feigio neva & sabiamente '
orientada, obtendo assim na Capital da Allemanha,
et p‘lena Europa, num certamen internacional e de
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um. grupo numeroso de que farem parte as maiores
competencias a consagragao mundial! '
. B *_'* N

O Brasil occupava na Exposigio de HYgiene de -
Berlim tres seccGes. Em uma figuravam  todas as
‘publicagBes e trabalbos da Directoria de Saude
‘Publica e mégniﬁcos trabathos graphicos relatives 4
“mortalidade no Rio de Janeiro por varias molestias,
comparativamente 4 de outras cidades; especialmente
tropicaes, e quadros demonstrativos das vantagens .
sanitarias conseguidas apbs a prophylaxia especifica
cotitra a febre amarella, Estes trabalhos todos tinham-
legendas explicativas em allemZo, francez, inglez e
portuguesz e eram de uma nitidez e clareza palpitantes,

- demounstrando mais uma vez a competencia da - repar-
‘t!gd,() demographma, de que echefe o Dr, Bulhoes
Carvalbo.

AN2R secgao brasileira pertencmm modelos muito
“bem f'eitos, desenhos, photographms,”p}anos e plantaa.
" dos servigos hospitalares de isclamento, _desinfec&}ﬁo e
expurgo do Rio de Jameiro. Os visitantes podiam
apreciar claramente ccmo _se procede no Rio actual-
mente em um caso de febre amarella, de #ite bubonica
ou de qualquet outra molestia - suspeita. Todos os
_ detalhes, todas as minucias do qervu;o es:avam patentes:
a limpeza "dos .telhados e calhas, o- exterminio das
larvas e dos mosqmtos, o isolamento domiciliar e
nosocomml de um cnfermo de febre amarella, ou siis-
. peito tal 0 processo do expurao das galerias de aguas

4 : o
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pluviaes, pelo apparelho Clayton e ¢ methodo de desin-
fecgdo dos navios pelo vapor «Pasteur»,

A 3.5 secgfio do Brasil era toda ella consagrada ao
Instituto de Manguinhos. Todas as partes do edificio
j4 construidas e as que ainda nfo o foram por falta de
{rerba, estavam representadscs na  Exposigio em
magquettes ou por desenhos nitidos. Sem vislumbre de
tolo chauvinismo, pdde-se affirmar que em nenhum
outro instituto serotherapico\ do munde ha a somma de
aperfeigoamentos que se edcontram nas installagbes de
Manguinhoes, onde o Dr. Oswaldo Cruz e o engenheiro

' Moraes conseguiram attender & totalidade das exi-
gencias da sciencia moderna nas secgles ja promptas,
consagradas aos animaes que devem fornmecer o sbro, 4
‘extracgiio e preparo deste, etc. Ha nesta affirmagio
um facto que nio pode ser conitestado por quem tenha
visitado ou conhega as installages congeneres da
Europa. ‘

O . Instituto de Manguinhos apresentou tambem em
‘Berlim um grande numero de pegas anmatome-patho-
logicas pertencentes a casos de febre amnrelia e peste,
colhidas e conservadas pelos modernos processcs; e
entre todos os trabalhos de laboratono, 0 que mais
attencho chamou foi a descoberta do cyclo evolutivo
do halteridium do pombo e sua transmissic pela
lyuchia (mdsca) estudo este feito pelo Dr. Aragio, de
Manguinhos. A affluencia de homens eminentes 4
secqlo brasileira era diariamente observada e sempre
crescente. O estudo do cyclo evoiutivo do halteridiem
foi apreciado por Provazeck {collaborador do Schau-.
dium) e Hartmann, ambos directores dos Archivos jfir
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Provistenkunde. Doflein, de. Munich; Ziemann, Mesnil,
.do Iastituto de Paueur de Pariz; vou Wo“elewskf
de He1de1betg, Lehmann, - de Wurzburg, Ficker, de_'
- Berlim; Neumann, de- Heidelberg, Patrick ‘\Jqusone
Sandwith, de Londres e inuitas outras autoridades em
materia de’ protozoarms, das quaes 03 acima -citados
‘sao 05 m:us conhecidos, vis1taram com 1nteressea.
exposi¢io de Manguinhos ¢ exammamm-com dethallie
os seus trabalhos, especza]mente 0 que acabamos de
assignalar, sobre o cyclo evolutivo do halteridium. do
pombo, assumptio este resolvido agora no -Brasil,
segundo a opinido dos competentes. A pubiica’{;’to
deste: trabalho foi disputads pelos varios orgfos
scientificos da Allemanha, assim como a de outras
monograplnas brasileiras’ trazidas - peélo Director de
Saude Publica do Rio sobre a prcphylaxm. do impa-
ludismo, do Dr. Carlos Chagas; anophelinos brasileiros,
do Dr. Neiva; -;éfas e gorduras do bacillo da tuber-
culose, do Dr. Antonio Fontes; prophylaxia da peste
‘no Rio, do Dr. Figueiredo Vasconcellos. '

Uma vez que fago referencias a trabalhos brmsﬂezros
devo saligntar a monographia do professor Dr. Abreu
- Fialho sobre a tuberculose no Brasil, traballio queé foi
_favoravelmente commentado em varias pu"blicacb'es
scientificas da Allemanha, © Dr., Fialho foi portador
de uma outra memoria referente 4 alimentacio das
cuanqas pela Galactozéa (leite reduzide a pé e fecula
de milho brancoj, fabncado no Brasil pelo Sr. Castro
Brown,

O numero de medicos brasileiros que compareceram
- a0 Congresso de Berlim, foi superior ao ‘de outros
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" congressos analogoé. Além da delegagio official, com-
posta dos Drs. Oswaldo Cruz, Severiano Magaihaes,
Rocha Lima, Abreu Fialho, Oscar de Scuza, Azevedo
Amaral e Salles Guerra, estiveram preseates aos tra-
balkos do grande comicio os Drs, Ismael da Rochas,
Perrcira do Amaral, Thadeu de Medeiros, Lafayette
Freitas e o autor destas linhas, do Rio de Janeiro, os
professores ‘Adeodato de Souza e Pedro Celestino, da
‘Bahia, e o Dr. Armando Laredo, do Pard. -

A’ Exposigio aunexa ao Congresso, ¢ de cuja par-
ticipacio o Brasil tirard enormes vantagens, nio
concorteram muitos paizes além .da Allemanha. A
deficiencia de espage obrigou a Directoria do Con-
- gresso a limitar os seus couvites e por issc mesmo o
facto de ter sido o Brasil uma das nacbes contempladas
na lista dos convidados muito nos deve ufanar e .
obriga-nos a tomar nota especial da gentileza teutonica
neste momente. Os lugares em que foram collocadas
_as secgBes do Brasil, eram optimos e manda a verdade
consignar os esforgos muito especiaes do Dr. Rocha
Lima, que priva com maioraes da scieacia medica dos
paizes em que se falla a lingua allema. A exposigio
brasileira em Beérlim foi uma revelagio, dizia um
professor allemio; nio acreditavamos o Brasil capaz
de tal esforco nem o suppunhamos ao mnivel das ‘
primeiras nacGes civilisadas, como agora demonstrou.
Esta sincera explosio de um pensamento solido do
cerebro de um homem altamente culto era reeditada
- um sem numero de vezes; e, se nds brasileiros nos
alegravamos pelo bem que nos faziam taes commen-
tarios, nfo era menor a nossa sorpreza pela verificagio
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'.posutwa do desconhec:mento campleto em que aqm se
vive de 16s. Felizmente neste particular caminhamos
melhor agora, pois a propagauda pela-imprenga é feita’
‘mais jntensamente. e j& ndo sorprende a thuitos
europeus que nem todes os filhos  do Brasil tenham
a epiderme pigmentada.

“Entre as conclasdes adoptadas pelo Congresso de
- Hygiente de Belim, toca-nos mais de pertoa que foi
apresentada na Secgfio VII e depeis em sessilo plenaria
pela Delegagio de Cuba, com a adhes3o dus Delegagdes
do Brasil, do Mexico, da Franca, da Hespanha, da
Italia e da Cruz Branca de Genéve, O Congresso de

Berlim sanccionon a Cenvencio Sanitaria-de Pariz de
1903, com os artigos addicionaes relativos 4 febre
amalella, '1presentdé.os na Convengio Sanitaria de
‘Washington de 1905, Isto quer dizer que o Congresso
Internacmndl de Berlim APPrOvON uemine discrepanie
as praticas sanitarias hoje em uso no Rio de Janeiro,

O referido Congresso resolven a convocagio de uma
Conferencia Sanitaria internacional encarregada de
‘rever as medidas quarentenarias relativas A4 peste, ao
cholera e 4 fébre amarclla—formular methodos do
saneamento interno pard-a extincgiio destas molestias—
¢ emittio 0. voto para que se organizasse um Centro .
universal de informagdes, permittindo nma acglo geral

de¢ niodo a facilitar o conhecimento minnciose e cons— -
tante dos movimentos 11osoiog1cos segundo um formu-

" lario aniversal,

A fundagio de uma <;oc1eda<ie internacional de
medicina tropical tambem foi uma das conseguencias
praticas do Congresso de Berlim, o

. Seriio Presidente da sociedade o professor Patrick
_Monson de ILondres, e Secretario, Nutall, de Cam=
bridge. No «Comité Ceutral Internaczoﬂal» o Brasil

'.sera represeuntado pelos Drs. Oswaldo Cruze Sevemano
~de Magalhées,
' Nio se faz mister commentar a importancia para nés

-



brasileiros em termos, no seio dos comités directores &e
sociedades como a gue se acaba de fundar, represer
tantes de nosso paiz, que poderd hombrear assim com
0s primeiros do mundo, o

Para ndo peccarmos por deficlentes, cumpre-nos
voltar 4 exposigio annexa ao Congresso e referir quaes
as principaes imstitnicdes que ahi compareceram.

A Directoria de Saude de Berlim: (Eaiserlicher ™

Gesundbeitsarat) figura em primeiro plano. Segue.se 1he
o Iastituto Real para molestias dinfecciosas (Woni-
gliches Institut fir Infectionskranheiten) ¢ depois
vem o Instituto de Hygiene da Universidade de Berlim,
a seccdo medica do Ministerio da Guerra Prussiano, o
Instituto Real de  Therapeutica Experimental de
Frankforte sobre o Meno, o Instituto Real de Hygiene
de Dresde e a exposicio da Cruz Vermelha,
Classificadas como grupos ha 144 instituicBes ou
secgBes, cada gqual mais interessante, attrahente e
instructiva, abrangendo. a hygiene publica em suas
multiplas phases e acompanhando o homem désde o
tierco até 4 sepultura. Com effeito nfic fol das menos
importantes a exposigio feita com muita arte e discer-
nimento pelos partidarios da cremagdo, Da ‘mesma
sorte saliento a parte occupada pela sociedade allemi
para aluta contra o charlatanismo e a secgo consagrada
4 luta contra a *uberculose, Citar mais nomes fora’
transformar este artigo em catalogo, Basta dizer que
todas as universidades allemfes, todas as instituicBes
scientificas da grande Germania se fizeram representar
na Exposicio de Hygiene de Berlim, demounstrando

malis nma veza pujanca desta parte da Furopa, onde . -

cidades inteiras surgem e povoam-se em pouco mais de
uma decada e onde nds Brasileiros, closos do progresso
e renome da sossa patria, poderemos encontrar
exemplos numetosos e proficuos ensinamentos a seguir,

Dr. Carros Szyipr.
Berlim, 30 de Setembro de 1907.
(Transcrlpto da Kev, Med. Cirurg, do Bmzzl)



= 27[ R
' L e ras notas chmcas

Toda vez que um cardiaf‘o hyposystohco apresen’car
_dyspnéa intensa, devemos suspeitar a existencia de
derramameunto pleural. Nos cardiacos e nos arterio-
~esclerosicos, além do hydrothorax classico, bilateral,
podenw produzir-se hydrothoraces unilateraes, estudados
- e descriptos especialmente por Birif ¢ BEAUFUME,
que se nfio devem cenfundir com pleurisiss, devidas
o a 1nfartoxpu1mon_ar superficial. O derras - pleuritico
- acompanha-se de rica symptomatologia funccional e
‘physica, ligada, parte ao proprio derrame, parte ao
infarto subjacente (pontada de lado, dyspnéa, sopro -
tubario, - estertores’ sub-crepitaintes, egophonia ou
bronclho-egophonia, ete.).” A formula cytologica ¢é
- caracterizada por polynucleose, com poucos giobulos
~vermelhos e raras cellulas - epitheliaes, Trata-se, com
effeito de verdadeira reaccic inflammatoria da pleura,
" com falsas membranas fibrinosas; como o prova uma
observacao de Brauvrumf, acompanhada de autopsia.
No hydrothorax unilateral os symptomas funccionaes
830 'pouco accentuados, com excepgio da dyspuéa, que
- & geralmente forte. Os signaes physicos slo nitidos
‘6'inais das vezes, e em grande parte differentes dos
da pleurisia: as vibragBes vocaes so antes attenuadas -
dn que abolidas, o nivel da matidez varia com as
.mudancas de posicio do doente, o murmurio vesicular
" -pbéde persistir, embora  enfraquecido, até a parte
inferior do thorax, nio ha.egophonia, etc. .
A’s vezes, porém, o diagnostico desse derramamento
é duvideso, tornaudo necessario récorrer 4 puncgio
exploradora, que dari entfio um liquido, cuja formula
cytologica' serd caracterizada pela abundancia de
‘placas endotheliaes, Si ma1s tarde se a;untam &s
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vezes lymphocytos e alguns polynucleares, predominam

sempre as cellulas endotheliaes, A autopsia nio.revela

alteragdo alguma, fnalc'roscopica ou microscopica, da
serosa. O hydrotlhorax unilateral produz-se 11os mitraes,

nos aorticos, nos arterio-esclerosicos e cardio-rapaes,

espacialmente quando ha grande hypertrophia cardiaca

acompanhada de dilatagio e coragio forgado. Na.
maioria dos casos localiza-se 4 direita (15 veres sobre_
16 casos observados por BI‘A*’FUMEJ _

O tratamento do hydrothorax unilateral & a thora-
centese, a qual constitue ao mesmo tempo o meio de
combater a hyposystolia causal, A digital, com effeito,
mostra-se inactiva em um asystolico acommettido de
hydrothorax, emquanto o derrame nic for evacuado,
a0 menos em parte. Mas no presente caso, como o
liquido fica cellocado muite em baixo, serd preciso,
como aconsetha Mosny fazer a puncgio, néo no 7.° ou
8.° espaco Intercostal, porém mo 10.°, cerca de 10
‘centim, distante da colomna vertebral.. 86 por meio
da thoracentese baixa poder-gse-d extrair quantidadc
de 11qu1do sufficiestte para pdr o cordgao em estado

de reagir & digital.

K
£ #

Firmado no que observou em certo numero de Casos,
cré o Dr. JACQUEMET ter encontrado um signal clinico
" que poderia servir para o diagnostico differencial entre
a febre typhica e as inlecgfes paratyphicas. B a au-
sencia completa, nas ultimas, da dor, esponfanea e
provocada, na fossa iliaca direita. Este sigual nega-
tivo parece ligado 4 inexistencia de lesdes na regido
correspondente do iatestino, séde de eleicio das alte-
ragBes aunatomicas da dothienenteria, «Sem querer
attribuir-lhe importaucia exagerada, diz JACQUEMET,
ju]go que este signal, baseado na Qbservagﬁo clinica e
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1o exame anatomo patologxco, adqulre dest’arte certo-
- vaior e gue ha logar para n#o desprezal-o no dla-. i
gnostlco d1ﬂ'erenc1a] dos. estados typhicos.»

ES e

Fm uma receute ligio, o professor "A. Bomix mati-

fe,ufa -se contra o exagero de alguns medicos contempo-
: raneos ‘em considerarem {oda pleurlsla de natureza
tuberculosa. «Ha pleurisias, diz elle, que s#o, de facto,
o primeiro ‘ataque da tuberculose ‘manifestando-se na
pIeura e mals tarde realizando uma tuberculose pul-
monar; mas o que & certo é que todas as pleurisias na.o. '
-840 tuberculosas,» :

Deciara o illustre professor que, nas suas observagocs' '
pessoaes, e11m1naudo as. pleurisias manifestamente
tuberculosas, achou 8 sobre 10 das outras que ndo se
tornaram taes, gosmdo, 20 contrano, os pacientes,
que foram vigiados por muitos aunos, de perfeita
‘satide. «Somente, cerca de 20 p. 100, pois das pleurisias
-ditas ountr'ora simples ou a frigore, nio realmente
'_tubér'culosas. Nio se deve, portainto, assustar inutil
mente as familias com esse ponto megro hypothe’clco '
deé uma tisica supérvesiente a uma. pleutisia que ngo

. deveria alarmar, pois isso pode ter crueis consequencias

fazer romper casamﬂntos, ete. A bacteriologia mesma
milita - em favor da nossa opinife. A inoculagio aos -
animaes, abstmmnio -5e sempre oS casos clarametite
' b*am]larus 50 € 9051t:m em 40 p. 100 dos casos. Deste
“ponto de vista, por conseguinte, pode dizer-se qué 60
“op. 100 das pleurwas ditas simples ndo sdo tuber-
culosas »

£ -

He ' # ’ N
Os Srs. LEOPOLD Lizvie H, DB ROTHSCHILD em seus’
estudos sobréa phyamlogia do corpo thyrmde sahentam--- '

-4 .
k) ~
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a influencia desta glandula sobre o systema p.ilo'éo,
attribuindo-1ae uma funcedo trichogenica, que se revela
pelo desenvolvimento deficiente, pelas ziteragBes da
nutngao e vitalidade  dos pelo‘a, nos casos de imsuffis
ciencia thyroidéa, de myxedema, (escasssez ou au-
sencia de pélos, dureza e fragilidude dos mesmos,
alopecia, caivicle, canicie precoces, etc.,) assim como
por phenomenocs oppostos nos casos de ‘hyperthyroi-
- dismo, Consideram elles dependente dé perturbagio da
funcgdo trichogenica do corpo thyroide a alopecia que
acompanha ou segue a gravidez, a cousecutiva 4s febres
graves ¢ a da syphilis secundaria, ndo sendo exce-
pcional a thyroidite syphilitica. '

LEatre as modificacdes dé systema piloso que resaltam
do mau funccionaments congenito ou adquirido do
corpo thyroxde chamam 3 atlenglo para a queda das
sobrancelhas na parte externa, que nfio raro se observa
nos hypothyroidianos, facts ja notado por HERTECGHE. .
«Esse signal, que se pode chamar signal da sobrai-
célha, é facil de reconhecer e apparece claramente nas
photographias, ¥’ de extrema banalidade #o myxe-
demae nos diversos estados de Lypotyhroidia, I’ por
vezes hereditario e muitas vezes familiar., Fm uma
familia, pdde ser proporcional se grau de iusufficis
encia thyroidéa, Representa, pois, um elemento de
hypothyroidismo e tomard mais vdlor si coincidir
com edema palpebral, permanente ou transitorio.
Nos  meninos, a blepharo-conjunctivite chronica .
forma com. o5 signaes precedentes uma triade reve-
ladera.»

G. M.



Renstas e analyses
.Dz.lammo Ao utero duvante o pario.—Ha 22 annod

emprega o Dr, P. A. HaRRrs a dilatagio do utero par-
turiente com -a mao on com um instruments de sua

" invengho, tendo descripto ‘0 methodo pela primeira. -

- vez.no Congresso Medico Pan- Americano de 18%.
Acredita o A. .poder exercer schre o utero am
" esforgo tonico maior do que com outro gualquer me- .
‘thodo manual e com menos fadiga para o operador,
sendo’ a forga dilatadora exercida ‘pelos -musculos
flexores dos dedos ¢ das mios. A dilatagdo forcada 1o
. sera praticada, quando -existir no collo uterino cancer
“ou tecido cicatricial consecutivo a um parto anterior
"ou ‘a uma operagio praticada nesta parte do utere.

O tempo medio para a dilatacio do conducto cervical
~até que adquira um diametro de 27 a 30 centimetros é
de 43 minutos.. ' :

A mio, na quahwme de agente d11atador nio &
sempre mui conveniente, porque o tempo necessario
para conseguir a dilatagiio & grande e exple & inmtro-
duccio de substancias septicas na vagina e mo utero.

O instrumento introduz-se cowm facilidade e dilata
todo o conducto cervical dilatavel; é provide de um

- dynamometro que registd com . ssguranga a - pressio
exercida, indicando'se o collo se dilata e, manejado
com cmdado, nio proém rupturas do collo uterinn.

(Da Semana Mea’zm de Buenos- Ayres—a, 20-«-1907)

O signal de MLRPHY nas aﬁ'ec;oes da wvesiculn bzlzafr.
—Ultimamente tém-gse dado grande 1mp0rtancm a este
signal,. ¢uja descripcio abi vae -tal como afezo.
proprio A. e transcrevemos do u. 20 de 1907 da
«Semana Médicar. de Buenos-Ayres: O mais caracte-
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ristico'e constante signal das lesSes da vesicula biliar
é a impossibilidade para .o enfermo de fazer uma

inspiragio profunda, quando os dedos do medico, em

forma de ganchos, sio prefundamente collocados

abaixo do arco costal direito, levaniando a margem

inferior do figado.

Si, nessa occasiio, o enfermo-tracta de fazer uma
inspiragio forte, o diaphragma abaixa o figado, com-
primindo a vesicula biliar de excontro aos dedos, o
que produz uma seusagio mais ou wenos dolorosa, que,
interrompe subitamente o acto respiratorio.

Estd claro que o signal de Murphy indica apenas a
hypersensibilidade pathologica da vesicula biliaf, sem
indicar a patureza do padecimento, mas nem por isso
deixa de ter grande importancia na exploragdo clinica,"
tractando-se de um orgam de tdo difficil exame e de
reacchbes pathologicas as vezes tao obscuras.

e e

H, Lapsf e G Virry—~La signification des sulfo-éthers
- wrinatres. { Presse méd. 1906, n. 83). Sob a denominagao
de sulfo-etheres ou sulfo- phendes comprehendem-se diver-
SOS COrpos complexos existentes tormalmente na urina,
e que sio constituidos pela combinagio do acido sul-
furico com varias substancias aromaticas, e particu-
larmente com phendes mais ou menos complexos.
Para todos os autores que até hoje se tém occupado
com a questio, a quantidade dos sw/fo-etheres uridarios
.permitte apreciar a intensidade das fermentagdes pu-
tridas do intestino, é o indice destas fermentagfes. B
esse indice é que tem servido para verificar o3 resultados
obtidos pzlos medicamentos ditos <antisepticos integ- "
tinaes» e pelos regimens ditos «antiputridos».

De experiencias effectuadas em um individuo sio
submettido a diversos regimens alimentares concluem



O |
Lassk e Vrrry qu"e"'o'utm é a prmc1pal fonte dos
snlfo etheres urinarios. A qudntidade destes compostos
eliminada quoudmnameute pela urina é propormomi
4 quantidade de albnmina ingerida. nmo regimem ali.
menfar. Esta a primeira conclusio que tiram os A.. A,
A qualidade da albumina, porém, tem tambem a]gufna
“influencia, Convi_udo notar que o que importa realmente
nio é a quattidade de albumina ingerida, siniio que a
quantidaue zzz‘zlrzada assimilada, Para tiaduzir exacta-
mente o5 factos é prcc:so, pois, modsﬁcar a conclusio
precedente, d._lZendQ. a quantidade dos sulfo-ethetes
eliminados quotidianamente pela urina & proporcional .
& quantidade e para uma certa parte 4 qualidade da
albumina assimilada. As materias gordurosas e hydro-
carbonadas ingeridas ndo tém influencia alguma sobre
o augmento ou. a diminui¢io des sulfo-etheres
- urinarios. Das experiencias dos A, A, parece, pois,
resultar que a dosagem dos sulfo-etheres uarinarios
pode fornecer informacBes m{eressantes nio sobre a
pittrefacciio intestinal, sinfio que sobre a assimilacéio
das substancias albummmdes. Os sulfo-etheres uri-
narios representam a elnmnagao pela urina dos -
'ultimos fragmentos aromaticos e sulfurados da mole-
cuia albuminoide, qualquer que seja aliis a.maueira
por que a molecula foi dissociada pela assimildgio.
Eimn todo caso, a intervengiio dos germens figuradosnio
parece de forma alguma necessaria para acarretar esse
_resiltade, pois que subszstem sulfo-etheres urinarios
Fils) Je]um isto &, nos casos em que a putrefacgiio intes-
tinal é reduzida ao minimo por falta ‘de alimentos.
O que se pode dizer, com exacgio, ¢ que quanto mais
. materias albuminotd(.s destrée o organisnio (quaiquer
que geja o processo de destruigiio) tanto mais sulfo-
etheres clle_;hmma pela urina, visto que se fique nos



limites physiologicos. Ha, com effeito, um limite de
eliminagdo de sulfo-etheres como-ha para cada indi-
viduo um limite de assimilacio azotada, e esses dois
limites tém, sem duvida, estreita correspondencia entre
si. A putrefacgiio intestinal, ou  parz melhor dizer, as
" fermentagdes microbianas jntestinaés ndo representam
papel exclusivo, to estado de saude, na producgiio dos
snifo-etheres. Nos casos pathologicos a indicagiio da
guantidade dos sulfo-etheres urinarios dosados em um
caso dado nio nos parece, pois, poder significar consa
alguma si ndo se pudér pdr defronte a porgio de materia
albuminoide comprehendida no regimen a]nneutar do
doente.

CHANTEMESSE EY BOREL- Reclierches sur la pests
aus ndes. \L'Hygiene générale et appliquée, 1807, n. -
15, —Em uma revista geral, em que resumem os
-trabathos realizadeos na India pels comnissiio ingleza
‘encarregada, desde 1904, de fazer pesquisas 4cerca
de certos problemas relativos 4 peste, estabelecem.
CEANTEMESSE © DBOREL as couclusBes, absixe
transcripias.

A dita Commigsio ¢ constituida pelos Snrs. G.
Lang, W. GL Liston, G. . Prrrir, S. ROWLAND,
T, H. GuosTeEr, W. ¥, Pa1, V. L. Mangmr, P. &.
RAMACHANDRIER, e C. R. AVARn, e subvencionhada
‘conjunctivamente, pelo Secretariado de HEstado da
Indis, pela Sociedade Real de Liondres e pelo Institnto
Lister. Ainda n&o publicou ella os resultados de fodas
as suasinvestigactes, mas deu j& a lume parte das
acquisi¢des feitas no - Journal of Hygiene, t. VI,
Setembro, 1906,

«Desde 1896 que se cbstinam os investipgadoras em
estudar a peste-epidemica; poucos comprehenderam que
a manifestacfio epidemica n&o era mais que 0 epizodio
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ultimo-da epizoo tia, Pode a.”ﬁrma.r -se, em uma, palavra,
quea epizootia é por asgin: dizer o esbogoe em que vem
depms tracar-se v desenho da epidemia. .

Bra precigo, pois, que estudassemos a peste nes -
ratos, e exclusivatente nelles, approximando-nos
tanto. guanto possivel das condigfes da realidade,

‘para explicarmos emfim uma longa serie de factos que

 permaneciam ante o-nosso espirito como ontrastantas
ingognitas. Foi do gue se compenetron a Commissio
enjo trabalhoacabamos de analysar; poude ella desta
sorte realizar e}\penenuas novas, c,u;]os resultados
ticam de ora avante adquiridos para. & obra da pro=
phylaxia antipestilenta, :

Taes resultados podem assim traduzxr-se

1.7 Os ratos da Europa septentrional o central sfio,
em geral, portadores de uma variedade de pulgas que
ndo picam o homem, emquantoos ratos da India, da
Australia, das Philippinas, os ratos de navio, ete.
servem de supporte a outra raga de’ pulga.,,, a- qual
ataca o Homem e o ferretda, ‘

Esta primeira;averignagio faz-nos com pve}mrdur
porque ha differencs de intensidade entre as epidemias -
pestilenciaes segundo. as diversas ‘regites, isto ¢,

T eonsoante os paizes onde se encontram pulgas de ratos
" que atacam ou nio o homem,

2.” Todas as experienciag effectuadas demonstram
de modo absoluto que s6 a picada da pulga é capaz de
pLropagal a septicemia pesmienua nio.sd de rato arato,

- sinfio tawbem do rato a outro animal.

Pode concluir-se dahl que na grande maioria dos
Cas0s a t[‘d.n‘wml:sS&O so faz da mesma maneira paia o
homerm, : :

3." No sangue do rato empestado acha-se, apGs a

. morte, enorme-quantidade de microbing da peste. No
Csangue do homew atacado de peste nilo se encontram,
a0 contrario, sinfo- raramente ¢ em numero muito
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‘menor, Esta observagio é contirmada por outra, que
hos mostra & existencia do micrebio da peste 30 vezes .
sobre 100 no estomago das pulgas de ratos e sémente
uma vez sobre 100 no das pulgas do homem.

Vé-se, por ahi, quiic raramente deve operar-se o
contagic de homem a homem pelas pulgas, pois que o
sangue do homem & poucas vezes infectado. Si se
introduzir, pots, e um paiz $80 um homem contami-
nado, este difficilmente poderd crear vma epidemia,
guando muito poderd ser a-causa de alguns cascs de
visinhanga.

4, Bobre ¢ sdlo das casas—ainda nas peores con-
digfes existentes na India—o microbio da peste morre -
repidamente. A ¢vacnagko purd e simples de toda
.casa infectada, acompanhada da destruigio dos ratos,
constitnira, pols, & melbor tachica prophylackica., H’
alids a unica 2 gue se chegou empiricamente nos paizes’
contaminados desde muitc tempo, taes como w liha
Ma ﬂ‘(‘l(‘lu-

5.° Tmfim o descobrimento de uma ’;,Jm chronica
da poste no rato explica a reviviseousn annual das
epidemins, indica claramente gue entre cada mani-
festaglio epidemicn se acha um lago epizootico: a caga
aog Tatos deve, pois, ser continuada em todo tempo
ainda depols da cessacio dos casos humanos. 8o
pouco devem relaxar-se as medidas de policia sanitaria
maritima contra um. paiz infectado s0b o vio pretexto
de gue n%o sa produzem mals 14 obitos ou cusos: esse
paiz poderd expedirnos ratos atacados de peste
chronica muito mals perigosos—para a primavera
segninte—do que a chegada de um do‘ente no estado
mais grave.

Taes s8o o8 factos revelados pela Commissio
-Ingleza: ¢ lastimavel, enfretanto, que os autores nio
déem informagfes mais precisas sobre o espago de
tempo . durante o gual wma pulga, que absorveu
sangue de rato pesteado, ¢ capaz de transmittir a2 peste
a0 homem,» ‘ '
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‘Medici na pratica

CONTRA A DYSMENORRHEA DOLOROSA

CADEPYTING i i S grammas

Bromureto de potassio.............
Extracto fluido de viburno pru-

nifolium‘..'...'...'.‘_................... 10
CAIcool-a B0 e i 20
Xarope de cascas de laranja,.\a :
amargas ... errriesireesn e (D

b grammas

grammeas
gram ma_zs

gmm mas

Uma colher de sopa 2 a 3 vezes por dia no momonto

das refelg;oes

CONTRA O RHEUMATISMO AGUDO OU CHRONIGO

Citropheno ....... ...... v 10
Agua chioroformada... .. v ieens . 120
Xarope de horteld-pimenta...... 30

grammas
grammas
grammas

Tomar 3 « 6 colheres das de sdpa em 24 horas.

Pouchet

CONTRA O ECZEMA, O PITYRIASIS, O ACNE

T’mgenol ...... st D
Azeztedoce........................_.... a
Glycerina nentra...... s ) 25

- Para uncodes.

grammas

&
gramimas

Moazzini

CONTRA A HYPERTENSKO ARTERIAL

Nitrito de sodio.vovinsnivininnn. oo 2 grammas
Nitrato de potassio....... F . 10 grammas
Bicarbonato de sodio.............. 20 grammasg
Aguafervidagq. s, para.....o..ou.. 800 cent. cub,

Tomar uma colher dag de s8pa 2 vezes
“refeigles. Dez diasem cada vinie,

6 ——

por dia, nas

Ltuchard
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PO CONTRA O CORYZA

Estovaing .ooooevvvecivnaenn 0 centigrs.
Menthol .oooeiiiviinnnnnns eeenree . 10 centigrs.
Acido borico palverisado...... we 3 grammas

CONTRA A GASTRALGIA
Fstovaing...oveeeeenes renreava i 25 centigrs”
Agua de louro~cereja .............. 10ec.c.

Tomar XX gottas no momente dos aceessos. ou antes
das refeigfes.

Nigoul
CONTRA A COQUELUCHE _

Thymol....oociviir v, 1 gram. 20
Acido phenico.....oocivivvienens “we.. D grammas
Fissencia de sassafraz.......... .
Essencia de eucalypio..covwen| 22

1. P . - 0 gram. B0
Aleatrio liquido ..oooevernn. i
Fssencia de terebenthina......... ,
Ether...covvivviiveen s rieeias veer B grams. 75
Aleool v e . 90 grammas

Derramar cerca de XXX gotas em um lengo e pol-o
em torno do pescoco do menino; -TOUOVAL & apphcar;ﬁ,o
de 2 ou de 3 em 3 horas.
{Bull. gén. de therap.)

Bi bhowrd})hla

As TrES Kscoras PENAES
CLAS3I04, ANTIIROPOLOGIDY B CRITICA
Estado comparaitivo por Antonlo Moniz Sodre de Aragio

Ribeire, Gouveia -~ Editores — Bahia, 1907
O dr. Antonio Moniz Sodré, illustrado e talenfoso
profesgor substituto de Direito Criminal na Faculdade
Livre de Direito da. Bahla, acaba de publicar sobo
~ titulo acima um esplendido trabalho, que bem merecs
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'_a. a,tteng:zio de ‘todos que se mteressam pelo desen-'
volmmento da litteratura scientifica nacional,
- Escripto com intuite, plenamente realisado, de-
. poupar esforgos e economisar tempo 208 gue se VIO
applicar-ao estudo dos importantes problemas da
sciencia criminal, & wm minudente exame critico com* -
parativo, uma exposigio clara e ¢uidadovsa, com fen;:ao
nimiamente didactica, das principaes questSes em
torno das gquaes se fizeram as divergencias que for-
maram e constituiram ag tres escolas cmmmaes, a
classica, a anthmpolocrlca e a critica. '

Embora fillado & oriéntaglic adiantada da ‘escola
anthropologica, mantém ¢ A, em todo o sew meditado
trabalho, a maior imparcialidade na mengio e critica
. das opiniGes em lucta, citadas com as phrases” tex-:
 tnaes dos que mais se teem distinguido na defesa
dellas, sempre com & maior fidelidade e boa fé. Esta
abundancia de citagdes é, em men seniir, um dos
‘meritos do livro, gne condehnsa com precwao, clareza
‘e promissora apmdwo docente toda uma immensa
livraria.

- Mio se exmno, porém, o antor de pensar por si e
. muito pessoalmente, dando, sempre que Iheéposswel .
a opinifio pesscalia pendencia’ _

Intelligencia affeita e propensa & polemica, suas

criticas so aceradas, nitidas eem geral felizes.

Uma soberana preoccupag¢io de emprego rigoroso
do methodo experimental domina sadizmente todo o
~trabalhio, synthetisada frisantemente no bello parello
que faz da evolugiio dos methodos na medicina e na -
pratica criminal, levando-nos a confortante certeza
de que o espirite do A, n#o se adapta *‘ as discusstes
academicas e controversias byzantinas, dos tardos
methodos tradicionaes que. manietavam os amplos,
desenvolvimentos da ballissima scienecia do direito»
- Francamente partidario da escola anthropologica,
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& julgando a escola classica °° descambando no ocaso,
em que s¢ sepultam todas as velharias,” e repugnan-
do-lhe a tentativa de conciliagfo, *festeril ¢ hybrida”
gue fundou 8 escola eritica, ainda gue nfio adopte os
exaggeros do primitivo lombrosianismo, tem o A, o
ardorosa coragem de suas opinifes, nic vacillando
jamais em tirar de scu modo de pensar todas as
conclustes que delle se podem dedvzir. o

Inutil ¢ descabido, mos limites desta noticia, seria
acompanhal-o em todo o livro, cujo desenvolvimento
ge dilata por 308 paginas, apoutando as em gue minha
apoucada visBo de medico nouo c,ondm com $sua. coms
- petencia de jurista.

O livro ¢é dividido ' em 4 capitulos, que teem o se-
guinte summario: :

Capitilo I — Nogdes historicas. ‘Clezar Becearia e
" Lombroso. Sua influencia. Precursores de Lombroso,

A Phrenologia, & Physiognomonia e a Anthropologia -
Criminal. O methodo metaphysico e o wethodo expe-
rimentzl, As tres escolas. Pontog capitaes de di-
vergencia, _ :
Capitulo IF — Em que se funda g responsabilidade
penal do criminoeso? «) conceito .da escola classica. O
livre arbitrio. b) conceito da eseola anthropologica. O -
" determinismo, A Physio-psychologia da Vountade. )
conceito da escola ecritica, A respousabilidade moral
zem o livre arbitrio. Doutrina deParde, ontras theorias,
Capitulo 111 -~ Que é o crime, gqual o seu concelto? al
O crime e a escola clagsica. DefinigGes de Becearia,
Pilangieri, Bentham, Carrara, Rossi, Franchk. v] Escola
antropologica e 0 concelto nataralistico do crime. O
delicto conforme Garofulo. Opinific de Ferri. Definicio
de Hamon. Theorias Biologicas sobre a criminalidade,
Og factores do orime. ¢} Eseola eritica e conceito socio-
logico do crime. Definigdes de Tarde e Von Litz,
"Pheorias sociologicas sobre a criminalidade.



Capilule IP — O or vmnmo & nm homem norwal
~egual 20 commum dos. 1:1r11v dues, ou um typo ananmoloy
uma variedade distineta do genus homo? a) A escola
‘classica-e o homem eriminoso. Classificagfo dos érimes
e niio. dos criminosos; corollario. B) O delinguente ¢ 2
escola anuhmpolomca O eriminoso nato. Caracteres

“anatomices, physiologicos, pathologicos, phyamnw
micos e psychologicos. Da existencia de um typo
criminoso. Affirmagfes e controversias. Pluoralidade
de Typos. Clagsifieagfo dos delinguentes. Corollarios. -
¢y G homem eriminnso e a escola critica. Tarde ¢ o
typo profissional. Gautier e o typo penitenciario.
Opinisio de Alimena. Typo profissional, mimico-emotivo
e penitenciavio. Classificacio dos delinguentes, 'I'arde
e a sua classificagfio sociclogica. Corollarios.
. Capitule Vo~ Qual o concelte e quaes os effeitos da
pena? ay A pena e a escola classica. DY Conceito :da
“escola anthropolegica. A penalidade como um dos
meios de defesa social, Seus effeitos. Laucta contra o
crime. o) Dout‘.rma da escola eritica.

Capitulo VI—Recapitulacio e conelusio. 1~ Synthese
-geral dos principios fundamentaes das tres escolas e
seus poutos de divergencias. 2—Divergencias sobre
pontos secundarios. Bocledade organismo. O direito

penal e a sociologia eriminal. 3—Censuras & Ebcola.
_Antrooolwnc'd., replica. 4 — Coneclusgo.

Por elle bem se vé& 0 grande cnidade que teve o A.
de ndo deixar ponio imporiante sem o convenlente
-estudo, @ gus nio exaggere dizer gue o livro resume

anta,]oaameme toda uma extensa e cusiosa Hvraria..

E’ em summa um iHvro bem dmbdcm, gque vem pre-
encher nma  lacuna na biblicgraphia eriminelogica,
pois ndo existe nenhum ontro com a mesma feigio e
-$30. completo.

Sem receio se pode recommendar n%o 86 20¢ estu~-
dantes e jurisbus, mas & todos aguelles gue precisem
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ter uma ideia clara, nitida das doutrinas que consti-
tuem as tres escolas penaes.

“Enviando ao A. meus applausos pelo seu bello
esforgo, fago votos para que sua intelligente activi-
dade continue a trabalhar em prol do desenvolvimento
das sciencias, a cojo estudo competentemente se )
dedica, dotando a literatura patria de trabalhos cons—
cienciosos e serios, como este cujo apparecimento
noticio. o

OsCcaAR FREIRE
Substituto de Medicina Legal e Hygiene

Boletim Demographico

MORTALIDADE DA CAPITAL DO ESTADO DA BAHIA

De 1.° 2 31 de Julho do corrente anno falleceram
nesta capital 385 pessdas, victimadas pelas seguintes
molestias: Variola 1, coqueluche 1, grippe 1, febre
typhoide 1, dysenteria 2, beriberi 4, erysipela 3, palu-
dismo agudo 18, paludismo chronico 2, tuberculose
pulmonar 51, tuberculose -meningéa 1, tuberculose
laryngéa 1, tuberculoge abdominal 1, syphilis 4, can-
cros 7, outras molestias geraes 11, molestias do sys-
tema nerveso 89, molestias do apparelho circulatorio
48, molestias do apparelho respiratorio 380, molestias
do apparelho digestivo 77, molestias do appareiho
‘urinario 11, molestias dos orgfos genitaes 2, molestias
da pelle e do tecido cellular 1, molastias dos orgfios
da locomogio 1, debilidade congenita e vicios de con-
formagio 16, debilidade -senil 20, mortes violentas
(excepto smudlo:.\ 7, suieidio I, mo}ebmaq ignoradas
ou mal definidas 26. — Foram registrados 25 nati-
mortos, dos quzes 17 do sexo masculinO' e 8 do
feminino. :

‘ - do mez actual..viivinenn., 12,41
Medias diarias< « ¢ precedente .......... 12,06
« correspondente em 1806 - 13,09 °

Coefficiente annual por mil habitantes..,.... 17,10
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Dos fallecndos aram: 193 dn sexo maqeuhno e 192 do
_ femmmo, 362 brazileivos e 23 estrangeiros; 293 soltei-
Tos, 48. casados, 88 viuvos e 6§ .sem declaragfio; 80
brancos, 107 negros, 188 mestigos e sem declaragiio;
93 de 0 »l-anno, 2¢ dela b annos, 4 de b a 10, 15 de
10a 20, 42 de 20 2 30, 49 de 80 a 40, 43 de 40 a'50, 27
de 50 a.60, 33 do 60 a 70, 52 d¢ wmais.de 70 annos e 1
sem declarag@o de idade. : '
Oceorreram 291 obitos em domicilios, e 94 em hos-
pitaes, asylos e enfermarias, sendo ¥4 ro hospital
Santa Izabel, 4 no hospicio 8. Jofio de Deus, 7 no Asylo

de EXDOthS, 8 no Asylo de Mendicidade o 1 na’ enfer—
maria de 8. Laszaro.

Doentes em tratamento em 31 de Julho —16 Mor-
pheticos no hospital dos Lazarog, 80 alienados no

hospicio 8. Jodo de Deus o 17 variolosos na enfermana.
de 8, Lazaro.
Total Média dxaria.

Total dos Obitos........ fitvnesatersernrartteans 385 13,41
Obitos por molestias transmissiveis. 88 - 2,83
Ohitos por niolestias commung........... 207 9,58

Relagﬁo eniye ‘a wmortalidade das molesma,s trans-
-missiveis e o total dos vbitos—22,85 %.

Relagio entre a mortalidade das molestias communs
e o fotal dos obitos—77,14 %.

Del’ 31de Agosto de 1907 fulleceram nesta Chpital
431 pessdas victimadas pelas molestias seguintes:
Peste 8, variola 4, sarsmpo 1, cogueluche 1, grippe 2,
-dysenteria 1, bemberl 4, morphéa 1, erympela. 3, .
paludismo awudo 14, paludismo chmmcoQ fubereuiose
" pulmonar 71,0utras tuberculoses §, infecgdio purulenta
2, sypbilis' 5, cancros 7, outras molestias -geraes 6;
molestias do systema nervoso 49, molestias do appa-
retho cireulatorio 52, molestias do apparelho respi-.
ratorio 25, molestias do apparellio digestivo 74,
maolestias do- apparelhe uarinario 17, molestias dos

" orghos genitaes 4, accidentes puerperaes ds gravides

e do parto 8, wmolestias da pelie e do tecido eellilar 3,
molestias dos orgdos da locomogio 3, debilidade coy-
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genita e outras 16, debilidade senil 11, mortes violentas
4; suicidios 2, molestias ignoradas:ou mal definidas 23.
—TForam registrados 32 nati-mortos, dos quaes 23 do

sexo masculins ¢ 8 4o feminine. , L

' 1 do mez actual ......... veeen, 18,90

Médias diarias < do mez precedente ........... 1241

: ‘do correspondenta em 1906 12,87

Coefliciente annual por mil habifantes..... . 19,15

Dos fallecidos eraw: 200 do sexo mascnlino e 222 d
feminino; 413 brazileiros-e 18 estrangeiros; 3825 c-;ol— :
teiros, 57 casados, 42 viuvos e 7 sem declaracio; 120
brancos, 108 negros, 201 mestigos e 2 sem declaragiio;
80de O0alanno, 30 de 1l a 5 annos, 8de 5 a'10, 30 de
10 220, 65 de 20 & 30, 60 de 80 a 40, 41 de 40 a 50, 32
de 50 a 60, 84 de mais de 60 e 1 sem declaracio. '

QOceorreram 335 obitos em domicilios e 96 em hos-
pitaes, asylos e enfermarias, sendo 68 no hospital
Banta Izabel, 1 no hospital militar, ¥ no hospicio 8.
Jofo de Deug, 4 no asvlo j\,'jJ,&AD\}-‘:t(lS, 10 no asylo
de Mendicidade, 1 na enfermaria da Penitenciaria, 2
na enfermaria de Mont-Servat, 2 na de 8. Tazaroe 1
no hospital dos Lazarces, :

Doentes em tratamento no dia’ 81 de Agosto: 17 de
morphéa no hespital dos Lazaros, 80 alienados no
hospicio S. JoZo de Deus, 2 pestosos na enfermaria de
Mout-Serrat e 63 variolosos mna enfermaria de S.
Lagaro.

Total Meédia diaria

Total dos OBILOS ..eiveiioeriereesie ceeians ., 451 18,90

Obitos por molestias transmissiveis... 132 4,26

Obitos por molestias communs .......... 299 9,64

Relaglio entre’ a mortalidade das molestias trans-
missiveis e o total de obitos —£0,62 %.

Relagho entre a mortalidade das wolestias communs
e o total de obitos—68,87 %.
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