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saneamento da França (i), ao passo que para 
o mesmo corpo legislativo aquellas liberda-
des parecem receber a melhor consagração 
no funccionamento permanente dos lazaretos 
maritimos! Quão differente e superior não é 
a educação hygienica do povo inglez! 

Entre as medidas propriamente restrictivas systema 
. , da vigilancia 

e a evacuaçao livre do foco epiaemico, sem medica, 
a odiosa severidade d'aquellas e a tolerancia 
nociva d'esta, encontra-se o systema da vigi-
lancia medica, que congloba admiravelmente 
diversos methodos prophylacticos. N'este 
systema, a destruição dos germens pestilen-
ciaes é assegurada pela desinfecção, evita-se 
o contagio pelo isolamento dos doentes, pre-
vine-se a surpreza do desenvolvimento d'uma 
epidemia, quando importada sob formas mal 
definidas, pela vigilancia dos recem-chegados 
e, emfim, garante-se em todas as eventuali-
dades a defesa da saúde publica pelo sanea-
mento geral do paiz. Ao systema não per-
tence propriamente senão a medida que lhe 
dá o nome, isto é, a vigilancia medica das 
pessoas procedentes de regiões contaminadas: 
o saneamento do paiz e os meios de desin-
fecção publica e de isolamento dos doentes 
reclama-os com não menor instancia a pro-

(i) Encycl. d'hyg., faseie. 42'. Paris, 1897. 
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Desinfecção 
publica. 

Isolamento 
dos doentes. 

phylaxia das moléstias contagiosas indí-
genas. 

O valor da desinfecção na prophylaxia 
epidemica não ha que demonstral-o nem 
encarecel-o, tão evidentes, repetidos e mara-
vilhosos são os fructos da sua pratica. Sonho 
doirado dos antepassados, que com as suas 
pomposas fumigações e intermináveis sere-
nagens julgavam attingir um principio dele-
terio que presentiam, a desinfecção, constitue 
hoje um dos mais preciosos recursos da pro-
phylaxia, de resultados seguros por eliminar 
um dos factores essenciaes da doença, de larga 
applicação por destruir todas as bactérias de 
funcção pathogenica, de execução rapida, 
simples e livre de gravames para os interes-
sados. Nas fronteiras e no interior do paiz, 
por toda a parte onde haja a evitar ou a 
reprimir uma epidemia, a combater e a 
extinguir um foco de contagio, os serviços 
de desinfecção publica reclamam immediata 
organização. 

A necessidade de isolar os doentes, quer 
se trate da peste, da chalera, da febre ama-
rella ou de qualquer outra moléstia conta-
giosa, também não ofFerece contestação. O 
isolamento corta os laços de contagio e, 
quando levado a effeito nos hospitaes, deixa 
desimpedidos os domicílios dos doentes para 
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uma desinfecção completa. Apesar de se 
reconhecer ha alguns séculos a utilidade 
d'esta medida, ainda hoje não existe em 
algumas nações da Europa um único hospi-
tal de isolamento! Quando carecemos, quasi 
por toda a parte, de meios de isolamento 
para os mortíferos contágios endemo-epide-
micos do nosso continente, seria talvez 
demasiada exigencia reclamal-os desde já 
para .os morbos pestilenciaes que nos visi-
tam raramente. Principiemos, pois, por nos 
precaver dos recursos de isolamento para as 
doenças contagiosas indígenas porque, para 
as epidemias exóticas, onde jámais a sua 
efficacia foi desmentida, não haverá difficul-
dade em improvisal-os no momento do 
perigo, adoptando o systema da vigilancia 
medica; em verdade, tendo sob os olhos a 
manifestação dos primeiros casos d'uma epi-
demia, fácil se torna adaptar qualquer habi-
tação para o isolamento d'esses poucos 
doentes. 

E' precisamente para reconhecer a epide- vigilancia 
. . . . . medica. 

mia logo em principio, na hypothese d impor-
tação dos germens pestilenciaes, que deve 
exercer-se uma vigilancia medica sobre os 
viajantes recem-chegados. Emquanto a doença 
se conservar limitada, attingindo apenas um 
ou outro individuo, combate-se com o maior 

25 



— 3 3 7 0 — 

êxito pela desinfecção e isolamento; conce-
be-se mesmo difficilmente que o emprego 
intelligente e energico d'estes meios não 
extinga de prompto qualquer foco pestilen-
cial incipiente. A par d'estas vantagens, a 
vigilancia medica recommenda-se pela sua 
fácil execução e por não oífender os interes-
ses dos viajantes, pelo que evita as trans-
gressões voluntarias, tão frequentes n'outras 
medidas de prophylaxia administrativa, 

saneamen- O saneamento geral das povoações, tão 
ĝerai do inc[ispensavel para reprimir as doenças indí-

genas como util para evitar o desenvolvi-
mento das epidemias exóticas, não pôde 
continuar a protrahir-se sob pretextos fúteis. 
Só elle garante a saúde d'um povo que, como 
diz Rochard, « é a primeira riqueza d'uma 
nação». E, só por irrisão poderia allegar-se 
a falta de meios pecuniários para lhe dar 
cumprimento: as quarentenas que, como 
mostramos, ficam muito mais caras, ahi 
estão a funccionar permanentemente, com 
manifesto desprezo pelos verdadeiros princí-
pios da hygiene. Supprimam-se as quarentenas 
e appliquem-se ao saneamento do paiz as 
sommas que ellas inutilmente consomem na 
certeza de que, por grandes qne pareçam 
essas quantias, serão largamente amortizadas 
em breve prazo pela diminuição da mortali-
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dade e da morbilidade. «Toda a despeza 
feita em nome da hygiene é uma economia » 
(Rochard). 

Como diz L. Colin, « o methodo da pro-
phylaxia hygienica, pelo saneamento do paiz 
ameaçado, pelo melhoramento de todas as 
condições sociaes dos seus habitantes, offe-
rece a immensa vantagem de inaugurar uma 
era de bem estar e de prosperidade; em vez 
de limitar a sua influencia prophylatica a 
uma única affecção, cada medida de desin-
fecção local é uma garantia contra todas as 
outras ». Pelo contrario, as medidas restri-
ctivas « constituem ainda hoje, em tempo de 
grandes calamidades epidemicas, toda a 
salvaguarda de certas populações retrogra-
das, cuja miséria moral eguala a miséria 
physica, as quaes, supersticiosas em tudo, 
agarram-se ás medidas de sequestração qua-
rentenaria com o fanatismo de todas as suas 
crenças, sempre prestes a sustental-as pelos 
actos mais cegos e violentos» (i). 

(i) Encycl. d'hyg., loc. cit. 
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