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A estes beneficios de recente data, devidos ao actual governo, é 
de justica juntar a dadiva preciosa que foi o pavilhão para doencas 
diversas contagiosas, legado pela administra@0 anterior, gratas á 
iniciativa de um chefe exemplar dos servicos sanitarios, qual foi o 
professor Raul Leitáo da Cyha e de um ministro, a quem não sendo 
propicia a ambiciencia de um governo de intranquillidade, não podendo 
revelar todo o seu grande valor, soube, apezar d’isso, deixar os seu 
nome impresso em obras varias e duradouras. Refiro-me a Affonso 
Penna Junior. 

f3 natural e é de esperar, que tantos beneficios tenham o seu com- 
plemento indispensavel. 

Nao se comprehende um hospital moderno de doencas contagiosas 
e principalmente de tuberculosos, sem a apparelhagem physio-elec- 
trica e roentgentherapica correspondente. Assim como não poderá 
tardar a revisão das verbas e do pessoal adequados a este surto de 
progresso, de que já andavamos deshabituados. 

Será então completa, integral, a transforma@0 d’aquella lendaria 
collina do soffrimento, na phrase expressiva do professor Fraga, em 
recanto de conforto e recuperagão da saude, permittindo a cessa@o 
da promiscuidade vergonhosa de doentes e doencas que me abstenho 
de pormenorisar, a bem da esthetica d’este nobre e elegante ambiente 
e da brevidade do meu, já, por demais longo discurso. 

Para não recuar, pois, urge náo parar! Oxalá seja esta “Semana do 
Hospital,” louvabillissima iniciativa, motivo de incitamento para 
que se completem os projectos já iniciados e para que os responsaveis 
pelos destinos do nosso paiz se compenetrem da importancia do 
problema hospitalar no Brasil e o encarem resolutamente, sem que, 
todavia, se preoccupem c.om urna organisacão sanitaria tal, qual a 

* que, ineptamente f6ra reclamada, por vozes ignorantes, ao servico 
de requintada má fé, quando a pandemia de grippe fez sentir n’esta 
capital seus maleficios innevitaveis nos derradeiros mezes de 1918. 

Hospitaes, para casos extraordinarios taes, nós não ternos, nem 
podemos ter, pois nenhum paiz os tem e jamais os terá. 

As Differencas entre os Methodos Americano e Brasiltiro de Combate á Febre 
Amarella, segundo um Medico Brasileiro’ h 

S5o da lavra do Dr. Sebasti&o Barroso, chefe da propaganda e educa@0 sani- 
tarias do Departamento de Saude Publica do Brasil, as seguintes informacões: 

Entre o methodo brasileiro é o dos americanos no nort,e do Brasil, para 
combater a febre amarella, as differencas são numerosas e radicaes. 

lo Nao se preoccupam os americanos com o mosquito adulto nem com o 
homem. Por isso: a) não fazem expurgo; b) não praticam a vigilancia medica; 
c) não isolam os doentes. 

2’ S6 levam em conta a phase aquatica do mosquito, com a “policia de 
fócos.” Mas, esta, realisam com varias restriccóes; a) despresam os fócos das 

1 Rev. Med.-Cir. do Brasil 36: 367 (ngto.) 1928. 
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cdhas; b) abandonam os distantes das casas; c) pretenderam destruir os fócos 
empregando exclusivamente peixes apanhados até em valas de esgotos dc materias 
fecaes e deitando-os nas caisas dagua de predios, nas talhas e filtros, at6 nos 
moringues, mas esses peixes ou morriam e apodreciam nos rccipientcs ou entu- 
piam os encanamentos e desencadearam urna epidemia de febres typhicas. 
Tiveram de ser limitados ás aguas náo destinadas B bebida, como j5, vinhamos 
praticando anteriormente. 

3” A organisacáo da turma de mata-mosquitos e o seu modo de trabalhar sao 
essencialmente differentes: a) para toda urna cidadc ha s6 um “fiscal,” medico 
ou leigo; b) para todo um districto um s6 “guarda-chefe”; c) cada turma consta 
de um “guarda” e um “servente,” um que “manda” outro que “faz”; d) tendo 
cada turma a obriga@o de percorrer cem casas por dia, serjo 2,000 casas para 20 
turmas que um s6 chefe tem de fiscalisar em um dia; e) cada turma tem de fazer 
sempre as mesmas casas no dist,ricto, ficando por isso, em cada dia, as turmas 
espalhadas por toda a area do districto, obrigado o guarda-chefe a estar ao 
mesmo tempo em toda a parte. 

Na organisacão brasileira cada turma se compõe de dois scrventes que traba- 
lham, tres a cinco turmas, são fiscalisadas por um “guarda de segunda,” cada 
grupo de tres ou quatro destes dirigidos e controlados por um “guarda de pri- 
meira,” todos elles sob ás ordens de um “chefe de turma”; acima de um, dois 
ou tres de turma, ha um medico a superintender os trabalhos em cada districto. 

N6s fazemos o servico por “arrasCo,” levamos o districto “a cito,” como 
urna invassio ou inundapão, cobrindo a Srea do districto de urna a outra extremi- 
dade, com todo o pessoal mais ou menos proximo e á vista. Ainda mais. Como 
o mosquito evolue, no verão, em oito dias (de ovo a mosquito alado), visitamos 
as casas com intervallos de urna semana; os americanos j& dilataram essc prazo 
para um mez, affirmando que com isso o indice nao augmenta; parece que jS 
voltaram para quinze. É que os seus indices, por urna sbrie de motivos que 
alongariam esta exposicão muito suecinta, n.%o exprimcm a realidade dos factos, 
como ficou provado na Parahpba e outros Estados. 

, 4” 0 Dr. White veiu para o Brasil com o proposito de s6 fazer servico nas 
grandes cidades do littoral, de mais de 40,000 habitantes, dizendo que as “lagôas” 
centraes urna vez esgotadas, sectas ficariam as do int,erior por ellas alimentadas. 
Isso seria verdade no sul; no nordeste sáo as lagoas periphericas que abastccem 
as centraes. Os dados climatericos e a biologia do stegomya o explicam: nas 
localidades do sul, excepcko do Rio de Janeiro, o inverno extingue o mosquito 
alado e a epidemia cessa espontaneamente, necessitando nova importayZo; 
estancada que ficou a fonte abastecedora (o Rio) n&o houve incursócs no intc- 
rior; no nordeste o mosquito alado existe em qualquer epoca do anno e por toda a 
parte, e a endemia se installa sem precisar do littoral. 

Nota final. Vae para cinco annos, os americanos nada têm conseguido no 
nordeste do Brasil; felizmente, no Rio de Janeiro, no momento actual, est%o 
sendo praticados os methodos brasileiros e a victoria se annuncia prosima. Os 
factos demonstrar&o assim quaes os melhores meios dc combate. 

As Jornadas Medicas de Rio de Janeiro 

As primeiras jornadas medicas mantidas no novo continente, ou sejam as 
realizadas em Rio de Janeiro do 15 ao 22 de julho do corrente armo, constitueram 
um grande exito, tanto pelo seu programma scientifico como pelas numerosas 
adhesióes. A sessá;o inaugural foi presidida pelo Ministro de Fazenda, o medico 
Dr. Oliveira Botelho. Os seguintes paizes foram representados: Belgica, Dr. R. 
Bernard; Argentina, Dr. Imaz; Portugal, Dr. Monjardino: Franca, Dr. S. Voro- 
noff. Um Salgo Artistico, com obras de medicos brasileiros, foi tambem inaugu- 
rado ao mesmo tempo pelo Director de Bellas Artes, que é tambem medico. A 
exposi@o annexa ás jornadas obtivera igualmente muito successo. As jornadas 
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foram praticas assim como theoricas, incluindo clinicas nos principaes hospitaes 
e conferencias nos locaes de sociedades medicas e scientificas. Grande parte do 
exito alcancado corresponde ao presidente, Dr. Miguel Couto, e ao secretario 
geral, Dr. Belmiro Valverde. 

Congresso Municipal de Saude >< 

A Revista de Hygiene e Saude Publica de Rio de Janeiro dedica, integro, o seu 
numero de agosto, 1928, ao 1 Congresso Municipal de Saude Publica, Medicina 
Social, e Hospitaes, reunido na cidade de Rio Grande, Brasil, en abril do cor- 
rente anno. Ao certamen adheriram-se cerca de 170 medicos. Estiveram 
representados os seguintes municipios: Porto Alegre, Montenegro, Caxias, 
Cachoeira, Cruz Alta, Santa Maria, Uruguayana, Alegrete, Rosario, Livramento, 
SSO Gabriel, Bagé, D. Pedrito, Herval, Jaguarzo, Arroio Grande, Santa Victoria, 
Prata, Sao Leopoldo, Pelotas e Rio Grande. A commissão organizadora estava 
constituida assim: presidente: Dr. Alcides Barcellos; vice-presidentes: Drs. Al. 
Soares do Nascimento, Antonio Pradel, Cnel. V. da Porciuncula Junior, L. 
Gomes Velho, Arnaldo Carlos Pinto, Al. de Sá Rheigantz e J. Carneiro Pereira; 
secretarios geraes: Drs. Augusto Duprat e E. Miró Alves; secretarios: Dr. L. 
Martins Falcáo, E. Braga Fontoura e Lourival Almeida; thesoureiro: Cap. J. 
dos Santos Lisboa; Vogaes: Drs. D. J. Vaz Dias Junior, F. Duprat da Silva, P. 
de Mello Dutra, T. Torres da Silveira, A. Ferreira Braga, F. Dandolo de Seta, J. 
Fagundes de Mello, B. Bento Primo, Adolpho Braga e Cap. Mario Braga. Os 
themas officiaes foram: A escola sob o ponto de vista medico e pedagogico, Drs. 
Raymundo Vianna e Fabio de Barros; Assistencia e proteccáo á infancia, Drs. 
Carlos Hoffmeister e Florencio Ygartua; Tuberculose entre n6s e sua prophylaxia, 
Drs. Renato Barboza, Florencio Ygartua e Balbino Mascarenhas; Organizacao 
hospitalar do Rio Grande do Sul, Drs. Octacilio Rosas e Augusto Duprar; Geo- 
graphia medica do Rio Grande do Sul, Drs. Pereira Filho, Pedro Osorio, Freitas 
de Castro e Flores Soares; Assistencia medica indistrial, Drs. Victor Russomano, 
A. Duprat e Miró Alves. Para presidente effectivo do congresso foi eleito o Dr. 
Raul Moreira; para vice-presidente, os Drs. Renato Barboza e M. de Assis Brazil; 
para secretario geral, Dr. Miró Alves; para secretario, os Drs. Candido Gafrée, 
Victor Russomano e Alcides Marques; orador official, Dr. Vaz Dias Junior. 

Entre as mocóes votadas constaram as seguintes: appella para o governo do 
Estado, no sentido de provêr o Rio Grande do Su1 de uma organizapáo de assisten- 
cia & infancia no seu sentido mais amplo; appella para as Sociedades de Medicina 
de Porto Alegre e de Alegrete, para que offerecam sua collaboracão technica ao 
Poder Publico; solicita do governo do Estado, a creacáo do servico de Inspeccão 
Medica Escolar no Rio Grande do Sul; appella para o governo do Estado para que, 
intensifique cada vez mais os servicos de saneamento, instigando e auxiliando as 
municipalidades que ainda nao iniciram ou concluiram os servicos sanitarios, ou 
entao, melhormente, uniformize e centralize os servicos sanitarios; appella para 
todos os governos municipaes do Estado afim de que promovam a execucão, na 
séde dos seus municipios, tanto quanto possivel junto aos hospitaes de caridade, 
de enfermarias OLI alojamentos especiaes, constituindo os chamados servicos aher-. 
tos de psychiatria; pede levar em alta considera@0 o problema do “trachoma,” 
entidade perigosissima, espalhada por todo o Estado, maximé nos municipios de 
Bento Goncalves e Santa Victoria do Palmar, appella para todos os góvcrnos 
municipaes, no sentido de que se faca a distribuicão de cartazes muraes e illus- 
trados, figurando o cyclo evolutivo do kysto hydatico, com as indispensaveis 
nocóes prophylaticas; appella ao governo do Estado para que intensifique a lucta 
contra a venda perniciosa dos entorpecentes, principalmente em Porto Alegre; 
pede apoio moral para que seja, pelo poder competente, estadual e municipal, 
creado o imposto de prophplaxia, constituido de 5 por cento addicionaes 
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sobre todas as suas rendas; implora aos governos da Fcderaráo, dos Estados e dos 
municipios que destinem, pelo menos, s de sIlas rendas :i educa@o nacional. 

Identidade das Leishmanias 

Nada impcde, diz Leger,2 o es-Director do Instituto Pasteur de Dakar;quc se 
admitta somentc duas leishmaniases, urna visceral, comprehcndendo o kala-azar 
indiano e a splenomegalia da hacia mediterranea, a outra tcgumentar, compre- 
hendendo o bo%o do Oriente, a leishmaniosc americana (bouhas, ulcera de Baura, 
uta, espundia) e a leishmaniose sub-cutanea do Sudão egypcio. As entidades 
morbidas sob a dependencia de Leishmania donozxwzi (L. visceral) c de Leishmania 
tropica (L. tegumentar) teem symptomas clinicos intciramente diffcrcntcs e zireas 
de distribuiclo geographiea que nHo são as mesmas. Nrm a morphologia, nem 
as reaccões culturaes, permittem entretanto distinguir L. donovani de L. tropica e a 

. questgo est8 cm saber-se qnaes sjo os laros de parent.esco unindo os dois pnrasitos. 
Deve-se considerar Leishmania donovani c Leishmania tropica como urna unica e 
mesma especie, ou considerar L. tropica como urna variedade de virulencia attc- 
nuada dc L. donovani 2 Na verdade, differenyas muito grandes, clinicas, cpidcmio- 
logicas, anatomo-pathologicas, separam o Itala-azar do hotRo do Oriente, mas essas 
differenqas n&o constituem a barreira intransponivel, a impedir as duas doenqas, 
de estarem sob a dependencia do mesmo agente etiologico. .4s scrofulidcs cuta- 
neas e a phtisica galopante 160 revclam ambas o bacillo tuberculoso, si hem que 
n5o se assemclhem de modo algum. ‘7 NEO se tem t,amhcm o esemplo de um nema- 
todio, occasionando lesócs mnito disscmelhantes segundo scu modo de pcnctra@o 
no organismo? Mas F preciso tcr-sc na devida conta, trabalhos rccrntes dc 
Noguchi confirmados pouco depois por Bligler. Nognchi immunisou coelhos, por 
injeccóes de cult,ura de L. donovnni, L. ònfantum, L. fropica, L. brusiliensis. OS 
sôros anti-donovani e rbnti-injnnturn agglutinam indifferentrment,r L. dolaovani e 
L. inJuntum, mas nz%~ aggrlltinam nem L. tropica nem L. hraszlirnsis. 0 serum 
anti-tropica agglutina sómentr L. tropiea, e 0 serum anti-brasiliensis sóment,e 
L. brasiliensis. Si L. inJw&m deve ser considerado synonimo dc L. donovani, a 
L. tropica e L. brasiliensis nada têm a ver com L. donovnni e scriam duas especies 
distinctas. Taes são os cnsinament,os trazidos pelas provas serologicas. Dcve- 
se, portanto, no estado actual de IIOSSOS conhecimcntos, reconhcccr simplcsmentc 
la<;os de parentesco cstreit,o entre Leishmania donovani e Leishmania tropica. 

-i. 
Hygiene Mental das Criancas Anormaes 

Para Vianna Marques,3 com a hygiene mental e geral, prolongada pela assis- 
tencia social até os lares, zelando pela sa6dr mental e geral dos progenitores e dos 
filhos desde o nascimento, far-se-a um trahalho formidavel de prophylaxia 
da anormalidade. É necessario o encaminhamento dos idiotas e dos imbccis 
para estabelecimentos proprios de interna$io, dc preferencia colonias agricolas, 
onde o producto de seu trahalho, quando esequirel, repararil parcialmente pelo 
menos os dispendios de sua proteccáo. É crivel que urna educacáo segura levc 
os supranormaes ás mais altas posicões, modificando-lhes o caractrr, dando-lhes 
o dominio de si mesmos pelo estimulo da vontade que recalca as impulsões, e 
afasta a indecisao, pelo cultivo da ref3exEo. 0. 7 systemas educativos, os soccorros 
da medicina e da hygiene gcral transformaráo as categorias que restam, cm 
quantidades algo aproveit,aveis, quando n5o as ajusk ahsolutamente :i craveira 
ordinaria. Na idiotia, nem tudo est8 perdido, pois, certas modalidades são 
susceptiveis de melhora com o emprego de agentes medicamentosos e ajuda da 
educapáo polysensorial. 0 terreno n50 se mostra tZ0 safaro como urna analysr 
superficial fack suppor. 4 mesma cousa acontece na imbecilidadc, r, com 
-- ~~~ ~~~~.. ~~~~ 

2 Leger, M.: Rev. Med.-Clr. Brasil 36: 19.5 (maio) 192X. 
3 VLnnil 4b1rpues, II. Ann. Colono. Psyrhop (Rin de Jnnei~~,) 1: IU, l!#!!H 
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mais vantagem, na debilidade mental. Os anormaes transitorios por doencas 
seráo removidos para sanatorios e entregues á solicitude de medicos praticos ou 
especialisados (infecciosos, definhados, adenoideos), ou mandados a servicos 
abertos (myopes). E os anormaes transitorios por factores sociaes, o peda- 
gogo afinar-Ihes-& a vontade, os sentimentos e a intelligencia deformados e 
minguados pelo meio. Os pseudo-anormaes podem ser educados nas classes das 
criancas normaes, náo estando a idade em demasiada desproporcáo com o adean- 
tamento. 

Diphteria Aviaria Transmitida a Urna Crianca )( 

No caso de diphteria de Ferreira Pinto4 num doentinho de dois annos, a anam- 
nese revelou que, quatro dias antes de adoecer o menino, tinha collocado na 
boeca um gráo de milho que urna gallinha fortemente atacada de gosma (de- 
fluxo contagiante das gallinhas e pombos) acabava de expellir, por nao conseguil-o 
deglutir. No material tracheal das gallinhas doentes encontraram-se bacillos 
com granulacóes polares pela coloracao de Neisser. Wguns autores náo acredi- 
tam que a gosma seje urna diphteria aviaria e sim urna entidade morbida com 
symptomas clinicos analogos. 

Premios BrasileirÓs \/ 

Foi conferido ao Dr. José de Moraes Mello, da Penitenciaria de Sao Paulo, a 
medalha de ouro da Academia Nacional de Medicina de Rio de Janeiro. 0 
trabalho premiado versa sobre: “0 pensamento legal hodierno em face da pro- 
fectada reforma do Codigo Penal Brasileiro.” 0 premio Moura Brasil foi con- 
ferido ao autor da memoria sobre “Trachoma-endemia”: Dr. Eutychio Leal. 
Os premios Sergio Meira e Carlos Botelho da Sociedade de Medicina e Cirurgia 
de Sáo Paulo foram conferidos B Dra. M. de Camargo Barros e ao Dr. Joáo de 
Oliveira Mattos, respectivamente. 

Disturbios Mentaes na Tuberculose 

De Rezende 6 faz referencia a tres observacões para demostrar que a tubercu- 
lose, como qualquer outra doenca infecciosa, póde produzir urna psychose. Esta 
psychose apresenta quasi sempre a syndrome confuzional de fórma delirante ou 

. super aguda. A raridade da etiologia de tuberculose nas psychopathias pode-se 
explicar pela razáo seguinte: .A invasão dos germes na torrente circulatoria dá 
quasi sempre um quadro morbido em fórma de granulia, rapidamente mortal; 6 
provavel, porém que em alguns casos, possa haver apenas urna irritacáo dos 
centros nervosos, simulando urna meningo encephalite e dahi as idéas delirantes, 
a agita@0 e a excita@0 sexual, a maneira do alcoolismo e pronostico é quasi 
sempre infausto. Alguns casos de meningite tuberculosa curados deixaram 
debilidade mental. Em geral a dura@0 6 de alguns dias a algumas semanas, 
terminando em regra pela morte. 

0 Sôro Humano Secco nas Ulceras Tropicaes (Fuso-Espirillares) 

Torres 0 publica urna nota previa com dois observa@es sobre os bons resultados 
do sôro humano secco nas ulceras chamadas tropicaes (produzidas pela asso- 
ciacáo fuso-espirillar). Os sôros recibidos no laboratorio, depois do seu uso para 
reaccáo, sáo collocados em grandes placas de Petri, secados na estufa e pulveri- 
zados. Amara1 e o mesmo Torres tem curado casos semelhantes com a applica- 
@o de sôro normal de eavallo (secco e pulverizado). 

1 Ferreira Pinto, 0.: Am. Colonia Psychop. 1: 163, 1928. 
5 De Rezende, G. A:Ann. Colonia Psychop. (Rio de Janeiro) 1: 59,1928. 
6 Torres, 0.: Arch. Bras. Med. 18: 583 (junho) 1928. 
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A pharmacia no Brasal.-Em 1833, Soares de Meirelles assim se refere á 
situacão da collectividade pharmaceutica no Brasil: Casas que deviam ter o 
nome de pharmacia, reduzidas numa parte a puras lojas de commercio, cujas 
caixeiros pela maior parte criancas, e ignorantes da sciencia, expõem todos os 
dias as vidas dos doentes, com prejuizo da reputa@0 medica. Esse estado de 
cousas nao se poderá dizer que persiste, tal qual o pintava Soares de Meirelles ha 
quasi cem annos; mas o progresso do paiz não se acha 9 altura do tardo desen- 
volvimento obtido pela arte pharmaceutica entre n6s. Duas chagas devoram a 
organiza@0 pharmaceutica no Brasil: a primeira 6 a insufficiencia do proprio 
ensino; a outra, a legiáo de leigos, isto é, de chamados praticos, que se entregam 
ao exercicio da pharmacia. Entre as milhares de cousas que náo tomamos ainda 
a sério, neste paiz, o ensino pharmaceutico figura em primeira plana. Entre n6s, 
o Estado náo poude elevar-se ainda absolutamente á. nocáo verdadcira do papel 
do pharmaceutico na saude de urna communidade, e a consequencia é a pessima 
distribuicáo do ensino dessa espccialidade, com a indifferenca quasi total do 
poder publico pela presenta de individuos legalmente mantidos do direito de 
exercer a arte pharmaceutica. A reforma introduzida ha pouco, quanto aos pre- 
paratorios, 6 urna etapa, no sentido da melhor prepara@0 do pharmaceutico, 
mas esse primeiro gesto nao 6 mais do que o ponto de partida de urna grande 
tarefa remodeladora, que está a exigir a capacidade de um ministro decidido a 
fazcr no Brasil a pharmacia urna cousa decente, trabalhada por homens conscios 
da sua missáo. 0 Brasil, creio, é hoje o unico paiz do mundo onde se verifica 
essa cstranha simbiose do consultorio de medicina na pharmacia. 1sto 6 a 
degradacáo do medico, do pharmaceutico e da propria arte de curar. 0 Brasil, 
quanto ao ensino pharmaceutico, e o regimen de trabalho nas pharmacias, estd 
tão atrazado que todo o esforco no sentido de melhoral-os deve ser saudado como 
legitimo servico publico.-Assm CHATEAUBRIAND, 0 Jornal (Rio de Janeiro), 
abril 28, 1928. 

Papel da universidade.-A universidade coordena, organiza, disciplina, unifica 
todas as forcas criadoras de cultura disseminadas numa cidade ou num paiz, 
estimula o estudo c o ensino, dá a palavra de ordem que mais convem B unidade 
espiritual da nagáo: É um organismo vivo, urna escola de caracter, de cidadáos 
dignos. A universidade prepara o profissional mas náo póde parar nisto, porque 
em todos os paizes bem organizados a attribuicáo msis relevante da universidade 6 
o preparo da sciencia, e a contribuicáo original desta.-AnaEu FIALHO, Rev. 
Med.-Cir. do Brasil, maio, 1928. 

A tuberculose bovina no Brasil.-No Brasil, a tuberculose bovina existe quasi 
sempre nos estabulos, nlo attingindo todo o gado estabulado a 50 mil cabecas. 
Nos rebanhos, que vivem sempre no campo, em numero superior a 30 milhóes 
de cabecas, infecgão é muito rara. 

. 

Oswaldo Cruz.--Oswaldo Cruz applicando os methodos americanos na pro- 
phylaxia da doenca extinguiu em quatro annos, de 1903 a 1907, a Praga que 
assolava a capital brazileira desde 1849, tendo sacrificado nesse periodo cerca de 
60,000 vidas. Identicos methodos foram efficazes para o saneamento de Santos, 
e os discipulos de Oswaldo estenderam a accão prophylatica tambem aos portos 
do norte do paiz, de Victoria, Pará e Manáos.-0. GOULART MONTEIRO, Revista 
de Hygiene e Saude Publica, sbre., 1928. 


