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E' uma therapeutica valiosa em muitos casos e que,
n1'1oraramente, constitúe todo o tratamento.

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

Apezar d'isso, a Santa Casa não possúe serviço espe-
cial de banhos; nem uma ducha podemos applicar; não 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
difilculdades; o numero de banheiras, defficiente, não corres.
ponde a uma para cada sala. Não ha um deposito espe-
cial que conserve a temperatura da agua uniforme, durante
alguns minutos, emquanto durar o banho.

Ra anuos, quando appareceu 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 não mais funccionou o appare-
lho e ficou atirado a uma sala, como um ornamento, um
objecto de luxo.

Foi uma acquisiçãOextemporanea, uma despeza não pe-
quena e improficua, tanto mais que a Santa Casa tem a fa.
cilidade de, sem obrigação a direitos, importal-o directamente
da Europa.

A prova dO que dissemos é que tendo o hospital um
raio X, vê-se forçado a enviar ao bem montado serviço do
Prof. Nogueira Flôres, os casos que necessitam radiographias
e radiotherapia, como se vê 'pelo relatario de 10 de Janei-
ro de 1906 á pagina 40.

ACCUMULO, CAPACIDADE E PROMISCUIDADE

O hospital dev~ ser o typo da habitação hygienica. O
doente é um individuo enfraquecido, de uma receptividade
particular e, as vezes, um fóco de contaminação para tudo
que o rodeia.
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o ar se vicia, nos hospitaes, com uma rapidez de que
as experiencias dão perfeitamente ideia. As pesquizas de
Lavoisier, de Seguin, de Gay-Lussac, Humbold, Cadet, Cassi-
court, Darcet e mais recentemente as de Leblanc, provaram
que o acido carbonico augmenta em proporções considera-
veis nas salas occupadas pelos doentes. Este ultimo en-
controu 3 a 8 por mil nas salas da Salpêtriere.

Poumet, no Hôtel-Dieu e na Charité, Chalvet no hos-
pital Saint-Lo~1is,chegaram a resultados analogos, os quaes
foram confirmados pelas experiencias feitas em 1876, por
Edward S. Wood no Barnes Hospital e na Soldiers-House,
e em 1880 por Aristides Brand. (these Paris).

Estas proporções de acido carbonico denotam que o ar
está grandemente viciado, visto como só devemos consi-
deral-o salubre quando não encerra mais de 1 por mil.

A quantidade de 8 %(' assignalada por Leblanc só foi
ultrapassada nas escolas, onde os alumnos não pernoitam.

E' inutil dizer que o acido carbonico não é toxico por
si mesmo, mas sim porque o seu augmento coincide com a
falta do oxygeneo, e com uma quantidade proporeional de
outros eorpos que o ar expirado encerra.

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

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 Hôtel-Dieu, 600 bacterias
por metro cubico, e até 15.000 no serviço cirurgico da Pi-
tié; d'ahi uma conclusão 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 observação clinica já o havia mostrado antes das
descobertas bacteriologicas.

A infecção nosocomial constituiu sempre o desespero
dos cirurgIões e quando os 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 discussões de
que foram objecto a Academia' de Medicina, a Sociedade de
Cirurgia e a Sociedade de Medicina Publica de Paris.
( 1861-1)2 ).

Ellas fixaram regras que deviam presidir ás constru-
cções dos hospitaes, porém exageraram um pouco no rigor .
Attribuindo a intoxicação nosocomial ao ar viciado, foram
obrigados a exigir grande espaço, ventilação poderosa e iso-
lamento maior ao doente.

A despeito d'estas condições, a infecção purulenta e a
febre puerperal continuaram.

Pensou-se então, si não s~ria melhor substituir as edi
ficações duraveis por barracas que seriam queimadas assim
que se contaminassem.

Algum tempo depois as ideias se esclareceram. Os ci-
1'urgiões e parteiros reconheceram que, na maioria dos ca-
sos, o contagio se transmittia por suas mãos, por suas rou'
pas ou pelas dos auxiliares e enfermeiros) pelos instrumen.
tos, pelos objectos de curativos de que se serviam. Desde
ahi as condições rigorosas até entilo exigidas para as salas
dos doentes, inspiraram menos interesse. Renunciou-se de
exigir aes hospitaes dimensões irrealisaveis, não 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 opinião, pela
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qual a superficie d'um hospital deve crescer, nfío proporcio-
nal, porém, progresivamente ao numero de enfermos.

Segundo e11e,para um hospital de cem pessoas, seriam
bastantes 2.500 metros quadrados, mas para um de qui-
nhentas se faziam necessarios 37.500 m2 e 100.000 m2 pa-
ra um de oitocentos.

Este numero elevado de doentes. nfío se deve reunir,
pois está verificado que a mortalidade augmenta na propor-
çfío. 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-
sões a que deu logar esta questfío de accumulo.

O nosso hospital occupa uma area de 3.600 m2, incon-
testavelmente inferior ás minimas aconselhadas por todos
os hygienistas, pois corrresponde a 9 m2 para cada enfer-
mo, em vez de 50 ou 60 de que deveriam dispôr.

Dentre as enfermarias da Santa Casa, a que fornece
maior quantidade de ar por individuo é a da 5.a secção:
- 30 metros cubicos e meio tão sómente. Calculando:

A=3m, 90; L=9m, 70; C=19m,40.

O producto d'estas tres dimensões representa o volu-
me da sala: V=730m3, 90.

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

V 730 m390
n = 24 = 30,m350, cubagem de que dispõe

cada pessoa.

A quantidade de ar é menor numa das enfermarias da
18.a secçfío, attinge apenas a 16m,10. ......

A = 2,m70; L = 9,m40; C = 19,m40.

Os enfermos sfío em numero de vinte, portanto:

~ = 32~,~26 = 16,m310.n
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."~"~ssas cubagens foram tiradas no dia 28 de Agosto de
6/ ( '" .' " 1~8. fazemos notar porque ellas variam com o numero
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~i~ Ais.'camas que o Hospital possúe são em menor mune-
~ ,'- '/ r0 qÜe o de doentes recebidos, razão porque, em muitas

~O ,sá!at5,ha colchões diryctamente sobre o soalho.
J'"]"J A promiscuidade devia ser evitada para ordem do ser-

viço, aperfeiçoamento dos enfermeiros e principalmente pa-
ra evita,r o contagio mutuo, motivo paIo qual constroam-se
os hospitaes especiaes.

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

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

DISTlUBurçi\'O DE AR, LUZ, CALOR E AGUA

Em relação ao ar de uma sala de doentes deve-se ter
em vista certas condições que lhe garantam o renovamento
continuo, a ventilação.

Para este fim temos as janellas na disposição que des-
crevemos e os orificios collocados acima e abaixo d'ellas. '
estes devem ser mumdos de um regulador, pelo qual pos.
samos diminuir ou augmentar a entrada do ar.
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Além d'essas aberturas, temos a porção superior das
janellas, a qual rodando sobre um eixo, em geral longitudi-
nal, completa a ventilação.

A construcção do tecto das enfermarias, em angulo die.
dro de vertico superior, facilita o renovamento do ar por
meio de aberturas oppostas praticadas em suas faces. Es.
ta disposiçãO não so adapta senão aos edificios terroos, ou
ao ultimo andar.

Em nossos dias damos maiores dimensões que outr'ora
aos logares permanentemente habitados. Não admittimos
nas peças em que se dorme, menos de 14 metros cubicos
para as pessoas em saúdo, nem menos de 80 ás d03ntes.

As construcções modernas sobrepassam largamonte es.
tas dimensões, comtudo não devemos exagerar. Quando o
espaço vae além de um certo termo, torna-se incommodo para
o serviço. Não podemos tão pouco augmentar uma das tres
medidas a custa das outras duas. Notadamente a altura não
compensa a superficie. Mais de quatro ou cinco metros seria
espaço perdido; as poeiras, o acido carbonico da respiração,
sendo mais pesados que o ar, descem ás camadas inferiores
do compartimento onde estão os doentes.

Assim, nas igrejas, em que as janellas são muito altas
e as abobadas elevadissimas, os fieis respiram uma atmos-
phera viciada, tendo acima de suas cabeças um volume
consideravel de ar puro. E' por isso que estes edificios são
improprios para servir de hospital, como muitas vezes já
se fez 3. experiencia, em casos de guerra. E' preciso, por-
tanto, que o quadrado de aeração, isto é, a superficie to-
tal das aberturas, esteja em relação com o espaço cubico
da sala.

No Hospital da Santa Casa é má a distribuiçãO do ar
porque, em virtude da edificação, não puderam dispor hy-
gienicamente as janellas; em quasi todas as salas estão de
um só lado, e não 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 vãos das janellas,
motivo por que muitas d'ellas não podem ser abertas, a
menos de se resfriarem os doentes.

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

As vantagens que d'ahi advêm já explanamos em ou-
tro capitulo.

A illuminação artificial deve ser a electrica, e, na falta
d'esta, a de gaz com apparelhos AueI'.

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

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

Para essas aconselhamo;:;os irradiadores a vapEJr, usa-
dos em todos os hospitaes modernos.

Não 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 ás aberturas dotadas de registros, fazemos com que o
ar que por ahi penetra seja agradavelmente aquecido antes
de se espalhar pela sala.

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

A agua de que dispõe a Santa Casa, apezar de provir
das duas companhias existontes aqui, é muito escassa em
relação ao grande volume que deveriÇ1ser diariamente con-
sUmido,

~



---,

- 47-

Não sabemos se a defficienciaé devida ao pequeno ca-
libre do encanamento ou á falta de pressão 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 creanças, quando chega o dia de
dar-lhes banho, utilisam-se da mesma agua para muitos me.
ninas, contra todo principio salutar.

PROJECTO DA NOVA EDIFICAÇAo. EDIFICAÇAo
COLLATERAL

O edificio da Santa Casa não está concluido, como po-
demos verificar pela planta de construcção do estabeleci-
mento.

A igreja que hoje occupa uma extremidade, deverá, pe-
lo projecto, ter situação no centro do hospital.

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

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

1'ão absurda ideia é inconcebivel!

Será possivel que se cumpra tão regressivo facto, acre-
ditar-se-á que, em pleno seculo XX, se constrúa 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, embóra in-
qevida,mente, ha qe recahtr a culpa integral qo retrograqQ
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Dommettimento, não se alevantará num impeto de justifica-
vel revolta?

- Sim, quanto á primeira interrogativa, acreditamos
dolorof:o>amenteque se realize o projecto porque factos de
ordem semelhante ( creação de enfermarias) se têm consu-
mado, sem consulta alguma aos medicos.

No entretanto estes tinham seu representante na pes-
sõa do Director-medico - o Professor Dioclecio Pereira,
que, em casos como este, devia ser consultado e depois de
deliberar com a Congregação, para este fim especialmente
convocada, communicaria o resultado á AdministraçM que
por sua vez encarregar-se-ia de inieiar o trabalho. Mas, in-
felizmente assim não aconteceu, apezar de ser este o ca-
minho trilhado no Hospital do Rio de Janeiro e em todos
os hospitaes a cuja testa não está um medico, lacuna enor-
me, sômente substituivel por esta fôrma de proceder.

Aqui, além de não se attenderem reclamações pesadas
de justiça, desdenha-se o concurso imprescindivel dos profis-
sionaes.

A' vista d'isso, outro não podia ser o procedimento
do Director-medico, senão o que criteriosamente seguiu --
abandonou o encargo e resolveu, com a classe inteira, nM
mais intervir, mesmo chamado, nessas deliberações.

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

Eis o meio de reunir o util ao agradavel.

Uma condição de valor para um hospital é ter, ao re-
q.or de si, uma grande area de terreno in:p.abitadoe de pre-

l
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ferencia provillo de arvorêdo; 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 vegetação, e no fundo -
um vasto terreno coberto de pasto; sómente á esquerda está
contigua a propriedades particulares. Mas ha pouco tempo,
duplamente errando, a Direcção mandou consbruir casas de
alugel no terreno da direita. Dizemos duplamente, porque,
em primeiro logar, não 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 construcções poderia a Santa Casa dar começo ás
obras de augmento do edificio, cuja necessidade é indiscu-
tivel.

Ahi então, o povo, vendo nobremente applicado o seu
auxilio, concorreria pecuniariamente, de todo o Esbado; o Go-
verno ver-se-ia obrigado moralmente a soccorrer com largue-
za a instituição, e o municipio, ou accresceria a sua dad i-
va, em grande parte absorvida pelas decimas de proprieda-
des que paga o hospital, ou o dispensaria de tão elevada
despeza.

Seria caridade pela caridade!

LATRINAS, EXGOTTOS E TERRENO ADJACENTE

Num deploravel estado, alem da má escolha dos locaes,
se acham as latrinas da Santa Casa. Em virtude da falta
de exgottos na cidade, as dejecções são 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.
convenienbes; é incompativel com um hospital que concen-
tra numerosos enfermos, por descuido d'estes ou imperfeição
dos depositos o liquido transvasado produz um fétido in-
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