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Isto é, a uma tributacdo minima, correspondeu, desde logo, um encargo
pesadissimo, pois, os doentes pobres do concelho representaram sempre a grande
parte da populagdo doente déstes Hospitais.

Emquanto tddas as cdmaras do Pais pagavam integralmente a despésa com
o tratamento dos seus doentes, a Cimara de Coimbra ficava com o privilégio de pagar
essa mesma despésa mediante uma contribuigio reduzidissima.

Até ao ano econdmico de 1924-25 essa contribuigdo foi paga pelo minimo.

Néo se suponha por um s6 momento que os limites estabelecidos para aquele
subsidio tivessem sido compensadores.

A simples exposi¢do de alguns numeros dar-nos-4 idéa clara da situagdo
especial em que foi colocada a Cimara de Coimbra.

Se a data a que nos estamos referindo o municipio do nosso concelho esti-
vesse na situagio dos demais, teria contribuido para estes Hospitais com a quantia
de 213.664150, importdncia correspondente a hospitalizagio de 1.316 doentes, com a
totalidade de 48.481 dias de tratamento, a4 taxa didria de 4®50, nos 1érmos do ar-
tigo 7.° do decreto n.” 11:625.

Ainda que a Cimara tivesse levado ao mdximo o subsidio aos Hospitais,
dentro dos limites preceituados pelo § 4.° do artigo 82.° do decreto n.° 5:736, a
quantia a arrecadar pelos cofres dos Hospitais seria de 24.418215, percentagem de 19,
sbbre 2.441:815265, ou seja sdbre as receitas mencionadas no seu orgamento ordindrio.

Em 1919, a taxa dos doentes pobres a cargo das Cdmaras era de #30, sendo
actualmente de 4#50, e, no entanto, a Cimara de Coimbra nunca elevou o seu subsi-
dio além de 5.000%00 anuais!

Ao factor 15, estabelecido para compensar o aumento do custo da vida e a
depreciagdo da moeda, s6 aparentemente a Cimara de Coimbra contrapds o factor 2,009,
pois o numero de doentes pobres do concelho, tratados nésse ano, foi muito mais
elevado do que os nimeros representativos de doentes, igualmente pobres, aqui trata-
dos e socorridos no ano de 1919 e seguintes,

A situagdo de muito aprecidvel privilégio que usufruia a Cimara creio estar
devidamente demonstrada.

Também a Cimara de Coimbra nido tinha necessidade, como tddas as
restantes cidmaras, de fazer acompanhar os seus municipes de guias de responsa-
bilidade, conforme preceitua o n.* 13.° do ariigo 122.° do Cddigo Administrativo,
pelo que alguma entidade havia de atestar a pobreza daqueles perante os Hospitais.

Estava paturalmente indicado que essas entidades abonatérias fossem as
Juntas de Freguesia, a quem de resto cabia a organizagiio do cadastro dos indigentes.

Mas a despeito de certos reparos, que se poderiam referir, com a falta de
organizagdo daquele cadastro, a passagem de atestados de pobreza, manifestamente de
favor, etc., nunca um doente, munido désse documento, se apresentou na Aceitagio de
Doentes déstes Hospitais, em condiges de merecer hospitalizagio, que nio fosse
imediatamente internado.

A Camara de Coimbra, porém, é que longe de corresponder ao levantado fim
que o legislador tinha em vista, por intermédio dos seus Servigos Municipalizados,
nunca deixou de considerar os Hospitais como um dos consumidores de onde melhor
partido havia de tirar.

Para o comprovar bastard transcrever as seguintes reclamagbes presentes
aquele corpo administrativo:
tste cunsui%ut.e'xﬁfr!; 1083:1:]!:::[::;3:; : :ﬁﬂﬁiﬂﬁgfﬁﬁﬁn?ﬂi}?;rf§::;laff dcnfsrt?egfaimﬁzj:toé:g%t;:

tarifa geral dos S. M. o preco do m? de dgua para quem consumir mais de 300m3 mensais é de 1§73,
prego éste que também & pago pelos Hospitais. Quere dizer, &ste estabelecimento, gastando cérca
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de 4.000m3 esta em igualdade de condicdes com o consumidor de joomi... Nio ha mesmo eqiii-
dade, pois que, quem consumir 100m3 tem 100/ de desconto; consumindo até 300m3 (200/p mais)
tem 250/, de desconto, quem consumir mais de 300m: até ao infinito tem sdémente 300/p de desconto!
Os Hos%lais, consumindo cérca de 1.2000/5 mais do que aquele que consume 300™3, paga 0 mMesmo
preco, De onde se conclue que ndo hi atengdo alguma pelo estabelecimento de beneficincia nem
mesmo pelo grande consumidor. Os Hospitais da Universidade de Coimbra estdo pois em condiges
de inferioridade guando comparados com outros consumidores e ainda com o Jardim Botanico,
Escola Jodo de Deus e outros estabelecimentos, aos quais a agua ¢ fornecida gratuitamente, com o
que alias todos absolutamente concordamos, Pagam éstes Hospitais pela dgua que consomem, men-
salmente, cérca de 7:000800; a mesma agua que custa aos S, M. segundo os nossos cilculos Soc#o0,
tomando em consideracdo s0 o custo da elevagdo da agua, ao preco de $o1,5 ouro o K. W. H, (con-
trato com a U. E. P.) Recebe por conseqliéncia a Camara de Coimbra pelos seus Servicos Municipali-
zados 6;200%00 de lucro, por més, da agua que fornece aos Hospitais,

Electricidade.—Tém os Hospitais montados motores num total de 78 H. P, e em breve tempo
éste nimero deve elevar-se, pois 0 seu continuo desenvolvimento obriga a um maior consumo de
energia. Segundo as tarifas dos S. M. em vigor, todos os consumidores de forca motriz além de
30 kw. tém contratos especiais natural e logicamente em melhores condicies que a tarifa geral,
Consumiram os Hospitais no més de Outubro um total de 6.53: kw., como ja tinham consumido em
Setembro 6,214 kw., devendo o consumo no més de Novembro ser ainda superior e o de Dezembro
ultrapassar mesmo os 10.000 kw. Aplicando a tarifa geral aos meses de Setembro e Outubro, esta
energia devia ter sido paga a $74,098. Pois os Hospitais pagaram a energia consumida a $80, ou sejam
mais $0c,002 por kw. que a tarifa geral; mais caro que qualguer consumidor vulgar. Mas serdo os
Hospitais um consumidor vulgar? E o que vamos ver. Pelo decreto n.° 15:851 de 10 de Agdsto
de 1028 aprovou o Govérno o caderno de encargos-tipo para a concessio, por corpo administrativo,
de uma distribuicio publica de energia eléctrica. Nésse caderno de encargos-tipo, ao qual parece-me
estio subordinados os Servigos Municipalizados, encontra-se o seguinte no seu artigo 2.9, capitulo 111:
«Os servigos publicos do Estado, de incéndios e de beneficincia ou instrugdo publica que tenham decla-
ragdo de utilidade piblica gosam da redugdo do minimo de 20°|, sobre a tarifa maxima fixada niste
artigo», Ora os Hospitais da Universidade sde servigo publico do Estado ¢ ainda de bemeficéncia ¢
instrucdo picblica, devendo ter, por isso, direito 4 redugio minima de 200/, s6bre a tarifa geral, sem |
favor algum dos Servicos Municipalizados. Déste citado decreto com (or¢a de lei, se depreende cla-
ramente a intengdo do Govérno de beneficiar os estabelecimentos desta natureza, colocando-0s numa
situacdo preferente a qualquer outro consumidor, ndo olhando & capacidade do consumo. Pois os
Hospitais da Universidade nio tfm gozado ddste beneficio; pelo contririo, t¢m pago mais caro que a
tarifa geral. E possivel que se argumente dizendo: na totalidade dos kw consumidos estdo incluidos
os da luz, e estes sendo pagos pela tarifa do fornecimento de luz, teriam mais elevado preco. Acontece,
porém, que aos estabelecimentos fabris de certa importincia, tem sido e ¢ contada a energia consu-
mida na iluminacdo pelo mesmo prego da energia da for¢a motriz (sio os contratos especiais que os
Servicos Municipalizados tém feito com os consumidores de férga motriz superior a 30 kw.). 5Se assim
& com os estabelecimentos fabris, porque o ndo ha-de sér com os Hospitais, que além de estabeleci-
mento fabril (pois tem motores eléctricos montados e a funcionar num total de 78 HF), é também
estabelecimento de assisttncia ¢ ensino? Pelo que fica exposto, €, atendendo ao preco do custo da
energia eléctrica, que segundo as afirmacdes feitas e escritas, era de $36,138 kwh, o mesmo presente-
mente ¢ de £40,83, facilmente se depreende quais os lucros formidaveis que os Servicos Municipalizados
da Camara Municipal de Coimbra tém tirado e continuam tirando com os fornecimentos de energia
feitos aos Hospitais da Universidade. Resumindo: 1.°— Verifica-se que os Hospitais da Universidade
sio os maiores consumidores de 4gua, que aliis pagam pelo mesmo prego dos pequenos consumidores,
2.°—Verifica-s¢ que os Hospitais ga Universidade de Coimbra tim pago a energia eléctrica mais caro
que a tabela geral. 3.° — Verifica-se que ndo lhe tém sido feitos os descontos que a lei lhe confere.

A doutrina do decreto n.® 17:530 veio, pois, somente, colocar a Cimara de
Coimbra na sitnagdo de todos os outros municipios, 4 semelhangas do tratamento que
aos Hospitais 1#m sido dispensado pela mesma Cimara, para quem estes Hospitais
nunca passaram de um mero consumidor, como tantos outros, existentes nesta cidade.

Mas, a representagdo das Junmias de freguesia ndo se limitava a deplorar a
perda de certas regalias, procurava valorizar a sua causa, referindo o abandono a que
os doentes eram votados, quando compareciam nos Hospitais desacompanhados das
guias de responsabilidade,

Se com a simples referéncia ao citado artigo 82.° do decreto n.* 5:736, se
demonstra a insubsisténcia daquela reclamagdo, também com numeros se demonstra
que, quer no internamento de doentes, quer nas Consultas Externas, os doentes das varias
freguesias 1€m acudido aos Hospitais em nimeros respectivamente de 60 e de 121.

Isto, desde a publicagdo do decreto de que se reclama (de 1-11 a g-12-1929).

E todos éles foram atendidos sem que as disposigGes do mesmo decreto levan-
tassem qualquer dificuldade.

Assim se comprova também, quanto foi extemporinea a citada reclamagéo.

Certamente que se estes estabelecimentos vivessem unicamente do subsidio
que lhe é atribuido no Orgamento Geral do Estado, nunca atingiram o desenvolvi-
mento e progresso que, nos tltimos anos, 1€m vindo a ser notados.

Se ndo féssem outras receitas, a sua vida passar-se-ia entre inumeras dificul-
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dades e as suas portas permaneceriam cerradas para muilos infelizes, que aqui tém
encontrado o necessdrio tratamento para os seus males

As receitas provenientes das vdrias Cdmaras e dos doentes pensionistas faz
face a avultadas despesas.

A essas receitas se deve grande numero de melhoramentos que neste estabe-
lecimento se registam e que colocam os Hospitais da Universidade de Coimbra ao
nivel de alguns similares estranjeiros.

Pena é que ao abrigo das disposigGes da lei n.° 506, de 11 de Abril de 1910,
as Juntas de freguesia n@o tenham encontrado oportunidade para eficazmente presta-
rem o seu concurso a éste estabelecimento de beneficéncia e ensino.

Além da importincia material que ésse concurso representaria, muito de
apreciar seria também o reconhecimento publico que ésse mesmo auxilio traduziria.

56 assim esta cidade que nos Hospitais deve encontrar motivo de legitimo orgu-
lho, pelos seus progressos e desenvolvimento, deveria considerd-los como pertenca sua.

Os Hospitais da Universidade emprestam, inquestionavelmente, 4 cidade um
altissimo prestigio, pois sdo hoje um dos estabelecimentos de assisténcia de maior
movimento, recebendo doentes de todo o Pais, e, evidentemente, uma das melhores
razbes, pela exceléncia dos seus servigos clinicos e laboratoriais, da elevada inscri-
¢do de alunos na Faculdade de Medicina.

E esta sua dupla fungdo torna, sem duavida, dispendiosa a sua manutengio,
pois ndo hd somente que acudir a fungdio de assisténcia, mas também as necessidades
do ensino, as suas exigéncias, aos seus constantes progressos e, nestas condigbes, os
seus servigos ¢ o seu pessoal demandam uma verba muito mais avultada da que seria
precisa, tratando-se de um simples hospital de assisténcia.

Corroborando o que fica referido, basta verificar no orgamento do Ministério
da Instrugdo, o subsidio que ¢ atribuido ao Hospital de Santa Marta e saber que a
sua lotagdo ¢ inferior 4 déstes Hospirtais.

Os Hospitais da Universidade de Coimbra, dependentes de um Ministério
diferente, o Ministério do Interior, precisam por conseqiiéncia de contar com as suas
receilas proprias para fazer face a despesas que sdo sempre muito importantes.

A circunstincia de, dentro das suas dependéncias, a Faculdade de Medicina
exercer fungdo pedagégica, a circunstdncia dos Hospitais prestarem a essa mesma
Faculdade uma coniribuigdo valiosissima para o seu ensino, e ainda a sua propria
designagdo, ndo deverd levar-nos a concluses erroneas.

Trata-se de entidades inteiramente distintas, regendo-se por estatutos diferen-
tes e dependentes até, cada uma, do seu Ministério,

Pela parte que diz respeito a estes Hospitais leia-se o seguinte artigo da sua
lei orgénica isto é —do ja citado decreto-lei n.® 5:736:

Artigo 1.,> Os Hospitais da Universidade de Coimbra tém a capacidade juridica atribuida
as pessoas morais e sdo técnica e administrativamente auténomos.

Coni esta simples citagdo, depois do que deixamos escrito, se dard a impres-
sdo do valor que de facto teve para os Hospitais da Universidade, a troca dos terrenos
realizada entre a Faculdade de Medicina e a Cimara de Coimbra, a que na represen-
tagio referide, se atribue uma 1o destacante importdncia,

Demonstrado que os Hospitais nada 1€m tido com o assunto, deverd acres-
centar-se que ¢ do dominio publico que esta troca foi solicitada pela Cdmara Municipal.

E se foi solicitada pela Cidmara ndo seria esta a entidade interessada?

Sabe-se também que para a realizagdo dessa permuta uma comissio de
professores da Faculdade de Medicina se avistou com um delegado daquela corporagio
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administrativa, tendo acordado na cedéncia de terrenos que a uma e outra parte per-
tenciam, Mas a tudo isto foi completamente estranha a Direcgdo dos Hospitais, como
ndo podia dexar de ser, pela razio simplissima, mas capital, de ndo ter a mesma o
menor direito sdbre os terrenos em questio.

Como, pois, apontar éste assunto de interésse para o Municipio, como bene-
ficio prestado pela Cdmara aos Hospitais da Universidade?

Como admitir que se fixe certa quantia a titulo, porventura, de indemnizagio,
e se pega que essa importdncia seja aceite, como contra-partida, no langamento da
despesa com o tratamento dos doentes pobres do concelho?

Perante a publicagio do decreto n.® 17:530, a Direcgdo dos Hospitais pre-
tende apenas o cumprimento da lei, o prestigio das Instituigbes sem violéncias nem
atropélos, e tendo sempre presente o interésse dos doentes.

De resto, esta Direcgdo ndo intervem na entrada ou saida dos doentes.

A Direcgio s6 importa, pela sua fungdo administrativa, a justificagdo da
condigdo social do doente,

Bastard ler os artigos 46.° 47.° e 48.° do decreto n.* 5:736 1, para se verificar
imediatamente que aquelas atribuigdes siio de exclusiva responsabilidade profissional
dos clinicos directores dos servigos e consultas externas que, sem qualquer dependéncia,
admitem e ddo alta aos seus doentes.

Ora o decreto n.* 17:530 em nada alterou essas disposigdes,

A Direcgio dos Hospitais ndo pretende de qualquer forma, criar o menor
embaraco 2 Cmara de Coimbra, na sua acgdo administrativa.

Mas tem de cumprir as leis, de executar as ordens dimanadas da Direcgdo
Geral de Assisténcia, instdncia a que estd directamente subordinada.

E julga-se ainda no dever de velar pelos interésses déste estabelecimento e
de concorrer com todas as suas fOrgas pelo prestigio desta importantissima instituigdo
de assisténcia e pelo ensino dos alunos da Faculdade de Medicina.

O desenvolvimento do seu programa importa a Coimbra, a sua Universidade,
ao Pais, ao progresso e prestigio das ciéncias médicas poriuguesas.

No que respeita 2 Cdmara, pretende-se apenas garantir uma situagio de
reciprocidade de direitos, pois ndo se compreende que enquanto os Hospitais sdo obri-
gados ao cumprimento dos mais pesados encargos, como qualquer outro vulgar con-
sumidor, a Cémara queira eximir-se ao cumprimento de um dever que a lei atribue e
impde a todas as Cdmaras do Pais.

E, pois, de inteira justiga que a Cimara de Coimbra pague pelo tratamento
dos seus municipes pobres a mesma taxa que pagam todas as outras Camaras. O con-
trdrio seria injusto e alé vexatério, pois ou a Cimara abandonava os seus indigentes
ou deixaria de prestar o auxilio devido a ésse estabelecimento de tdo grande importdn-
cia para a vida da cidade, para a estabilidade da sua Universidade, e para o bom
nome e desenvolvimento da Faculdade de Medicina.

1 Decreto n.% 5:736 — Artigo 46.° Nos Hospitais haveri uma Consulta Geral de Medicina
¢ uma Consulta Geral de Cirurgia, respectivamente dirigidas pelos professores de Clinica e Policlinica
médicas, Clinica e Policlinicas cirtirgicas ou por professores da mesma seccdo por aqueles encar-
regados déste servigo.

§ tinico. Havera também consultas das especialidades a que se refere o artigo anterior
e além disso uma consulta de estomatologia, todas dirigidas pelos respectivos professores.

Artigo 47.° Os servicos de aceitagdo de doentes serdo feitos nas consultas externas.

Artigo 48.° Os servigos de urgéncia serdo feitos pelos assistentes de clinicas da Faculdade de
Medicina, que para éste efeito, serdo escalados como assistentes de guarda pelo Director nos Hospitais.

§ 1.2 Os assistentes de guarda deverio permanecer nesse servico durante 24 horas con-
secutivas e perceberdo a gratificacdo inscrita na tabela anexa.

§2.° A aceitacdo de urgéncia sera feita pelo assistente de guarda.
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Veja-se 0 que se passa com alguns Hospitais estranjeiros onde ¢ ministrado
o ensino: os Hospitais de Lion, de Bordeus, de Tolouse, sdo sustentados exclusiva-
mente pelos respectivos municipios.

Esses municipios procedendo assim visam ndo s6 uma obra altamente huma-
nitdria, mas também concorrem eficazmente para o desenvolvimento das respectivas
Faculdades de Medicina, partes integrantes das Universidades que querem conservar,
progressivas e prestigiosas.

Compare-se ésse procedimento com o que se passa em Coimbra, onde a Cimara
acha exagerado a taxa didria de 4»50 para o tratamento dos seus municipes pobres!

Caso unico, mesmo entre nés, pois nunca a Cimara de Lisboa se lembrou
jamais de pedir ao Govérno para deixar de pagar a despesa correspondente a essa
classe de doentes internados nos Hospitais Civis.

Pagam ésse tratamento a Cdmara de Lisboa e todas as outras do Pais e
tanto a Cadmara de Coimbra se reconhece na obrigagio de assumir &sse mesmo
encargo que muitas guias 1€m passado para o mesmo fim.

E naturalissimo que estes Hospitais tenham sido dispensados do pagamento
de licengas, taxas e emolumentos, pois ésses encargos sdo essencialmente destinados
a serem suportados por particulares.

A n@o ser assim, teriamos o Estado pagando ao Estado e um corpo adminis-
trativo cobrando taxas e emolumentos a uma instituicio de beneficéncia e ensino que
empresta a Coimbra e evidentemente ao seu Municipio, uma das maiores razdes dos
progressos citadinos, tornando seus mestres e alunos, outros tantos municipes consu-
midores de dgua e electricidade, a0 mesmo tempo que, sem qualquer encargo, lhe
tratava de numerosissimos municipes pobres, pois o decreto n.° 17:530, ndo abrange
os doentes que diariamente acodem as Consultas Externas.

E ndo se julgue de pequena valia &sse beneficio, pois sé6 do concelho acudi-
ram, durante o ano econdémico de 1928-1929, a ésses postos de socdrro, nada menos
do que 3:402 doentes representando 35:742 tratamentos!

Mas porque na representagdo da Cdmara Municipal de Coimbra se referem
servigos prestados por essa instituigdo aos Hospitais da Universidade ¢ preciso que
se conhegam, em tdda a sua extensdio, a natureza désses servigos.

Se jd estd esclarecido o que se passa com os fornecimentos de dgua e luz
refira-se o que se estd passando com as contas do Matadouro, onde além de todas as
taxas se exige, inclusivamente, a verba correspondente a transportes, quando ésse
transporte tem vindo sempre a ser feito por carros dos Hospitais!

Se até o proprio subsidio que a Cidmara orgamenta ¢ pago tardiamente!

Na data a que nos estamos reportando, 9 de Dezembro de 1929, ainda ndo
havia dado entrada, nos cofres déste estabelecimento, a prestagdo de Janeiro a Junho,
na importincia de 2:500®00!

E, por ultimo refira-se ainda o tratamento dos sinistrados.

Desde Janeiro de 1922 até a data acima referida, a despesa com a hospitali-
zagio désses doentes atingiu a verba de 14:621250.

Pois a-pesar-de as contas terem sido regularmente processadas, até hoje, a
Cimara ndo féz o pagamento de um s6 désses documentos!

Assim respondemos as representagbes das Juntas de Freguesia e da Cimara
de Coimbra.

A nossa resposta tinha necessiariamente de ser detalhada.

Tornava-se necessario nio s6 dar ao facto as suas justas proporgbes, mas
também, com numeros, dar as instdncias superiores, a inteira visio da importincia dos
interésses em jogo.
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Mas o nosso espirito de conciliagdo jamais deixou de se manifestar e perante
os embaracos que a Cadmara apresentava, nds, muito embora demonsirando ainda
perante a Cimara e a Direcglo Geral de Assisténcia os avuliados lucros que para a
Céamara advinham dos seus fornecimentos aos IHospitais, em Dezembro de 1929,
expressamente declardvamos, perante aquela instdncia, que ndo queriamos criar
qualquer dificuldade as finangas camardrias do Concelho, e que confiadamente lhe
entregavamos a solugiio do assunto, certos como estdvamos de que a solugdo a encon-
trar seria a consentinea aos interésses das duas corporagdes administrativas em causa.

Meses passaram sem se ter chegado a qualquer resuliado prético e no entanto
a situagdo econémica dos Hospitais agravava-se, dia a dia, pelo que em Margo de 1930,
procedemos, junto da Cimara, a nova diligéncia.

Para &sse facto concorreram, muito principalmente, os seguintes factores:

A diminuigio de 500 contos no subsidio ordindrio do Tesouro;

A aboligio da regalia de isengdo dos direitos que estes Hospitais disfrutavam
e que teve o seu térmo com a publicagdo do decreto n.* 15:728;

A impossibilidade de fechar com déficit as contas da geréncia. +

E também:

O grande aumento que se foi forgado a fazer nas lotagbes dos diversos ser-
vigos clinicos para o que muito concorreu, a-par-das dificuldades econémicas que forga-
ram a procurar hospitalizagio camadas sociais que até entdo nunca haviam demandado
ratamento em estabelecimentos similares, o encerramento de virios hospitais e o
prestigio justamente alcangado com o saber e competéncia dos seus clinicos, e também
com o alargamento e modernissimo apetrechamento das suas variadissimas dependéncias.

Implicou essa actualizagdo dos servigos, néo s6 a expansio das enfermarias e
das vérias secgBes auxiliares j4 existentes, mas a instalagdo de muitas outras, com
complicadissimo material privativo e de ligagdo.

Muitos foram os maquinismos montados, como aparelhos de raios X, termo-
-eléctricos, motores-bomba, ascensores, etc. Todos &les necessitando de energia ine- !

rente 2 sua for¢a impulsora e produtiva.

E pois obvio acentuar que ndo sé a dgua como a energia eléctrica passaram
a ter nos Hospitais um consumo muito mais intenso.

Eis os nimeros representativos désse consumo no ano civil de 1928, ano a

que nos estamos referindo:

ABUE: o it v i (BTIVTIY oz o7 BETOOROS
Electricidade . . . . gizqoz Kw . . . 41:122§$00
106:288%035

Que a Camara auferia grandes lucros com estes fornecimentos € evidente,
pois nessa época o Kw que aos Hospitais custava 380 era debitado a certa industria
. ao prego de »3q!

E uma grande parte da energia eléctrica ja entdo consumida nos Hospitais, a
sua maior parte, era também para aplicagio industrial, por ser destinada a elevagio
da dgua, ao frigorifico, para aquecimento, esterilizagbes, serraglo, elevadores, etc.

Com numeros rigorosos fica pois provado que os Hospitais, a data a que nos
estamos referindo, deviam ser tidos pela Camara de Coimbra por grandes e esplén-
didos consumidores,

Grandes, pela quantidade dos seus gastos. Espléndidos, pelo prego porque
pagavam Os Seus Consumos.

A contrastar, temos a situagdo da Cimara Municipal perante os Hospitais.
Essa situagio evidencia-se imediatamente, ao declararmos que a despesa feita pelos
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doentes pobres do concelho, no citado ano 1928, e que a qualquer Cimara do Pais,
custaria 246:325%50, foi paga pela Cimara de Coimbra com a importincia de 5:000800!

Nestas circunstincias, afigura-se-nos, ainda absolutamente para aceitar o pedido
entdo formulado & Cdmara Municipal da elevagdo, para 19, das receitas municipais,
do subsidio anual da Camara a éstes Hospitais, isto é, nio saindo dos limites estabe-
lecidos no § 4.° do artigo 82.° decreta n.° 5:736, e, bem assim, que a dgua e energia
eléctrica passassem a ser fornecidos a @ste estabelecimento sem prejuizo algum para
a Climara mas também sem qualquer lucro.

Mais uma diligéncia inttil.

S6 em face dos decretos n.”* 18:6781 e 18:784?, respectivamente, de Julho e
Agosto do mesmo ano de 1930, a Clmara abandona a situagio que tomara, que
se ndo poderd deixar de classificar como altamente lesiva para o estabelecimento
que dirigimos.

! Decreto n.° 18:678.—Sendo necessario habilitar a Cimara Municipal e os Hospitais da
Universidade de Coimbra a estabelecer acérdo para permuta de servicos que venha a beneficiar
ambos &sses departamentos;

Usando da faculdade que me confere o n.° 2.° do artigo 2.° do decreto n.® 12:740, de 26 de
Novembro de 1926, por férca do disposto no artigo 1.° do decreto n.? 15:331, de g de Abril de 1928,
sob propesta do Ministro do Interior:

Hei por bem decretar o seguinte:

Artigo 1.° A Camara Municipal e os Hospitais da Universidade de Coimbra sio autori-
zados a acordar entre si a forma de darem execucio ao decreto n,® 17:530, de 1 de Novembro de 1g2q.

§ 1.° O estabelecido neste artigo efectivar-se-i por meio de um contrato a celebrar entre
as duas entidades referidas, cuja minuta seri préviamente submetida 4 aprovacgio do Ministro do
Interior por intermédio da Direccdo Geral de Assisténcia.

§2.° No contrato a celebrar podem as taxas fixadas no decreto n.° 17:530 ser substituidas
por clausulas que representem um melhor beneficio para ambas as partes,

Artigo 2.° Fica revogada a legislaciio em contrdrio.

O Ministro do Interior assim o tenha entendido e faca executar. Pacos do Govérno da
Republica, 28 de Julho de 1930.—Antomio Oscar de Fragoso Carmona — Antonio Lopes Mateus.

® Decreton.®18:784,—Atendendoa que o concelho de Coimbra, pela suaimportancia demogra-
fica tem um grande nimero de doentes pobres, que afluem especialmente aos Hospitais da Universidade;

Considerando que, pelos seus Servicos Municipalizados de agua e electricidade, a Cimara
de Coimbra cobra todos os anos importancias consideraveis da administragio dos mesmos Hospitais;

Considerando assim que ha possibilidade de encontrar uma compensagio justa entre estas
reciprocas despesas e receitas;

Usando da faculdade que me confere o n.® 2.9 do artigo 2,° do decreto n.” 12:740, de 26 de
Novembro de 1926, por forga do disposto no artigo 1.° do decreto n.% 15:331, de 9 de Abril de 1928,
sob proposta do Ministro do Interior:

Hei por bem decretar o seguinte:

Artigo 1.° Os Hospitais da Universidade ¢ a Camara Municipal de Coimbra sio autori-
zados a ajustar entre si, e pela forma que melhor lhes convier a liquidacdo dos encargos provenientes ;

a) Para a Cimara: das despesas com o tratamento dos doentes pobres do concelho de
Coimbra nos Hospitais da Universidade ;

b) Para os Hospitais: dos fornecimentos de agua e electricidade feitos pelos Servicos
Municipalizados da CAmara.

Artigo 2. Uma comissdo formada por dois peritos de cada uma das partes e presidida
pelo Governador Civil do distrito elaborard um relatério, a fornecer 4 administragiio dos Hospitais
da Universidade e 4 Comissdio Administrativa do Municipio de Coimbra, como base de compromisso
a tornar entre estes dois organismos.

Artigo 3.° Dentro de vinte dias, a contar da data da publicagdo do presente decreto
serd submetido 4 aprovacdo do Ministro do Interior o compromisso tomado, devidamente assinado pelo
Director dos Hospitais da Universidade e presidente da Comissio Administrativa do Municipio
de Coimbra.

§unico. O compromisso a que ste artigo se refere sera publicado no Didrie do Govérno,
com o despacho ministerial que o aprovar.

Artigo 4.° Este decreto entra imediatamente em vigor e revoga a legislacdo em contririo.

O Ministro do Interior assim o tenha entendido e faca executar. Pacos do Govérno da
Republica, de 29 de Agdsto de 1930.—Antionio Oscar de Fragoso Carmona — Antomio Lopes Mateus,
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Com efeito em 1 de Setembro imediato pede-nos a minuta do projecto do con-
trato a realizar, a-fim-de dar pronto cumprimento ao artigo 1.° do citado dec. n.® 18:784.
Eis as bases désse documento tal qual foi aprovado e como ainda hoje vigora:

Bases do contrato a estabelecer entre a Direccdo dos Hospitais
da Universidade e a CAmara Municipal de Coimbra

1.° Toda a energia elécirica consumida pelos Hospitais, seja qual fér a sua apli-
cagilo, serd fornecida pela Ciimara Municipal ao prégo minimo por que
fér fornecida a Industria, independentemente da quantidade consumida®.

a) Presentemente éste prego ¢ de »38 por cada kw de energia
fornecida a voliagem de 220-380 na forma de corrente
alternada 50 periodos e a éste prego com o desconto
de 49, quando tomada a 6ooo volts.

2.° Toda a dgua consumida pelos Hospitais da Universidade serd fornecida
pela Cimara Municipal ao prego #95 cada metro cuibico;

3. A Direcgio dos Hospitais da Universidade de Coimbra, obriga-se em
troca desta concessdio especial de tarifas a receber e a tratar nos
seus servigos, os doentes pobres do concelho de Coimbra, cuja
pobreza e residéncia sejam devidamente comprovadas;

4° Este contrato tem o seu inicio em 1 de Dezembro de 1929, e termina
em 31 de Junho de 1931, considerando-se sucessivamente renovado,
por cada ano econémico, se uma das partes ndo avisar a outra com
6o dias de antecedéncia da sua terminago, por oficio registado, da
recisdo do presente contrato.

A situagio da Camara de Coimbra continuava sendo, inquestionavelmente,
privilegiada, ndo suportando comparagio com a das restantes corporagdes suas simi-
lares, mas que os Hospitais melhoraram, em relagdo & situagio anterior, é também
fora de divida e para o demonstrar bastard recordar que 4 data do contrato, o kw. e
o m3 de dgua eram facturados pelo municipio aos Hospitais da Universidade, respec-
tivamente, a $80 e a 13$75.

1 A intransigincia dos Servicos Municipalizados na realizacdo de contratos especiais
entre a Unido Eléctrica Portuguesa e as grandes indistrias, para o fornecimento de fluido eléctrico,
deu 4 Camara de Coimbra um prejuizo superior a 240 contos anuais,

De facto, como base de contrato, a Camara ficava recebendo 200/ liquido, sdbre a impor-
tancia cobrada pela U. E. P. — sendo o kw. cotado a $40 em alta tensio.

Na hipditese dum consumo anual de 3 milhdes de kw, receberia U. E. P. 1.200 contos, dos
quais teria de entregar a Cimara liquidos 240 contos.

Nio quiseram, porém, os Servigos Municipalizados aproveitar esta ocasido—alids tnica—
¢ dai resultou as emprisas procurarem a sua independéncia, instalando geradores eléctricos
auténomos. E até, o que ¢ mais curioso, vimos a cidade atravessada por cabos conduzindo fluido
eléctrico oriundo da Louzd, onde algumas fabricas o foram adquirir,

A nosso ver, a politica econdmica da Cimara devia ter seguido outro rumo: Coimbra,
jamais devia abdicar da sua posi¢do, como centro fornecedor de energia elécirica, ndo s6 as industrias
da cidade, mas inclusivamente a todos os concelhos desta regido.

Se se houvesse realizado &ste empreendimento, e seguido esta orientagdo, a cidade ter-se-ia
valorizado, ¢ a CAmara veria as suas receitas aumentadas sem gue qualquer novo tributo viesse
agravar a situaciio dos seus contribuintes,
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O contrato que fica transcrito foi sancionado por S. Ex.* o Ministro do Inte-
rior e ndo levantou qualquer reparo a Camara de Coimbra até 1g de Janeiro de 1932 1.

Nesta data, porém, a Clmara alegando alteragio da situagdo cambial e des-
valorizagdo do coeficiente a aplicar, de 22 ter passado para 22,444, comunica-nos que
a energia a consumir de futuro, neste estabelecimento, passara a ser facturado a »65.

Essa elevagio de prego vinha causar os maiores embaragos a administragio
déste estabelecimento.

O nosso orgamento estava organizado e aprovado; mas a sua viabilidade
ficava assim sériamente comprometida. Com efeito, se no respeitante a receita, as
verbas acusavam um decrescimento enorme, na despesa, a-par da alteragdo cambial
em que a Cdmara baseava a elevagio do prego da electricidade, a alta dos pregos em
todos os produtos de fabrico nacional e nos proprios géneros alimenticios, langavam-nos
nas mais sérias e justificadas apreensées.

Apontdmos todas estas razdes, focando os servigos prestados a Cdmara, no
ano econoémico de 1930-31, e ainda os consumos de energia eléctrica e dgua, feitos no
mesmo ano econdmico, e pedimos para que fésse mantido, pelo menos até ao final do
entdo corrente periodo administrativo, o prego estabelecido para a energia elécirica no
contrato em vigor.

A Camara aceitou as nossas razfes e s6 em Julho de 1932 a energia eléctrica
passou a ser facturada a »65.

Agradecemos, como nos cumpria, a deferéncia da Cdmara, tanto mais que o
presidente da sua Comissdo Administrativa nos dizia ter sido a tnica excepgdo aberta
e representar um sacrificio em virtude da situagdo financeira do municipio,

Porém, nos principios do ano de 1934 soubemos que a Cdmara Municipal de
Coimbra estava fornecendo electricidade a industria local ao prego de 240 0 kw?,

Depois de termos conseguido obter copia do documento comprovativo, a
10 de Maio, dirigimo-nos aquela entidade, pedindo o cumprimento das cldusulas contra-
ctuais, ndo s6 no respeitante a energia a consumir, mas também na energia consumida.

A 18, a Cimara responde-nos confessando o fornecimento da energia eléc-
trica as Fdbricas Triunfo e Cerdmica Lusitdnia, L.* a prego inferior ao que se adoptava
para os Hospitais, alegando um tratamento de favor da Unido Eléctrica Poriuguesa.

A ser assim, evidentemente, o beneficio que incidia sébre aquelas duas empré-
sas industriais ndo poderia deixar de recair sébre os Hospitais, como conseqiiéncia
imediata da base 1 do contrato em vigor.

As evasivas ou desculpas da CAmara respondemos, em 19 de Maio, mantendo
integralmente a nossa reclamagio e declarando ndo autorizarmos quaisquer novos paga-
mentos fora das condigdes do contrato.

Isto é, ou a energia eléctrica passava a ser facturada a 41,6 o Kw, desde a
data em que a indudstria tinha passado a ser fornecida por aquéle prego, ou as contas
ficavam em suspenso.

A esta nossa atitude a Cdmara responde — perante os Hospitais, com uma
absoluta intransigéncia, perante as duas emprésas industriais, esquecendo até os pre-

1 A Comissdo Administrativa da Camara Municipal de Coimbra, passara, em 2 de Julho
de 1931, a ter a seguinte constituigdo: Dr. Afonso José Maldonado, Dr, Frederico A, Sanches de Morais,
Jode Rodrigues de Moura Marques, Daniel Pedroso Baptista, Augusto Luiy Marta, José Correia
Amado e Francisco Mendes da Silva.

2 Desde 15 de Janeiro de 1934 que os interésses do concelho de Coimbra estavam confiados
a uma comissdo administrativa assim constituida: Dr, Manuel Serras Pereira, Dr. Manuel Sardinha
Borges de Oliveira, Dr. José dos Santos Bessa, Dr, Joaquim de Sousa Machado, Antinio Henrigues

Canais Séco e Jiulio Martins,
K
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juizos que o facto necessariamente lhe acarretaria, revogando os respectivos contratos,
como represdlia, por haverem denunciado aos Hospitais a sua exisiéncia,

Para efeitos futuros e porque qualquer entendimento com a Cdmara estava
entio pdsto de parte, entendemos conveniente, para esclarecer algumas das suas afir-
| magées, habilitarmo-nos com mais alguma documentagdo.

- Neste sentido a Unido Eléctrica Portuguesa elucidou-nos, em Junho e Julho
| de 1034, nunca ter realizado com as duas fébricas qualquer contrato especial e também
que 0s contratos ou acdrdos efectuados enire estas e a Cimara acabavam de ser res-
} cindidos por esta instituigdo.
| Por cilculos, entdo feitos, orgamos em milhdo e meio de kws o consumo anual
‘ daquelas duas emprésas,

‘ Ora, tendo elas instalagdes eléctricas privativas, ¢ de aceitar que a energia
| que entdio aproveitavam e lhes convinha a 40 o kw, deixasse de lhes convir a 65,
| preso bastante superior aquéle porque lhe ficard a energia proveniente dos seus grupos
| electrogéneos.
Teremos de concluir que a intransigéncia da Cdmara lhe deverd ocasionar

um prejuizo de 20°f, sdbre Goo:ooo®oo — percentagem lucro sdbre o consumo anual
| computado — ou seja um prejuizo de 120:00000 anuais.
| Entendemos também conveniente esclarecer se haveria ou ndo base juridica
\ para os Hospitais fazerem valer as suas reclamagdes.
| Para ésse efeito, solicitamos a autorizada opinido de trés distintissimos juris-
| ; consultos.
[ As trés opiniBes, prestadas em condigSes de maior desinterésse e gentileza,
L i corroboraram absolutamente o nosso modo de ver jd exposto !,
:
|
|
I

1 Oficio dirigido aos Exmes Srs. Drs. José Alberte dos Reis, Antonio de Carvalho Lucas
e Antonio Luiz da Costa Rodrigues:

«Coimbra, 30 de Maio de 1934.

A Direcgiao dos Hospitais da Universidade féz com a Camara Municipal de Coimbra
o acérdo de que se envia copia (vide pag. LXXVI),

Por forca déste acdrdo a energia eléctrica seria fornecida a éstes Hospitais pelo
preco minimo por que ¢ fornecida 4 indidstria, preco éste entdo fixado em %58 o kw.

Mais tarde a Camara, baseada na letra do acdrdo feito, elevou o preco da energia
para $65, com o que esta Direccdo se conformou.

Posteriormente, a Cimara féz contrato com duas emprésas industriais desta cidade,
comprometendo-se a fornecer-lhes energia eléctrica para fins industriais ao preco de
£40 0 kw,

Desejam estes Hospitais saber se podem reclamar que lhes seja aplicada a tarifa
feita a estas duas emprésas e desde gquando.
| Junta-se copia da correspondéncia trocada com a Camara sbbre éste assunto.

Por ela se vé que a Camara alega, no seu oficio de 18 de maio p. p,, que foram as
duas emprésas que conseguiram da U. E. P. precos especiais.
Mas a alegacdo ndo é exacta. Os elementos que esta Direc¢do possue, permitem-lhe
| afirmar que nenhum entendimento houve entre as duas emprésas ea U. E. P.
As emprésas s0 com a Cimara contrataram,
Esta Direccdo espera dever a V. Ex.® a alta fineza da autorizada opinido de V., Ex.*
sobre éste assunto. — A bem da Nacgfo. — O Director, Angelo da Fonsecas,

PARECERES
! RESPOSTA

Verifico pelos documentos juntos a consulta que a Direcgiio dos Hospitais da Universidade
celebrou com a Cimara desta cidade um contrata, pelo qual a Camara se obriga a fornecer aos
Hospitais toda a energia eléctrica de que carecerem, ao prego minimo porque fornecer a mesma ener-

s i e et et Bt Lot . N
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Mas, porque o ano econémico havia findado e se tornava indispensivel o
pagamento de todos os fornecimentos feitos até 3o de Junho, para fecho de contas, em
oficio datado de 14 de Julho de 1934, comunicamos a Cimara que fariamos a liqui-
dagdio de todas as facturas apresentadas até aquela dara, ressalvando, porém, integral-

gia 4 inddstria, qualquer que seja a aplicagdo que os Hospitais déem a energia e independentemente
da quantidade consumida.

A energia tem sido debitada aos Hospitais pelo preco de $63 o quilovatio.

Sucede, porém, que a Camara esta fornecendo energia, para fins industriais, ao preco de
$40 o quilovatio, as fabricas Triunfo e Cerimica Lusitinia.

Pregunta-se se os Hospitais 1ém direito a reclamar que a energia que recebem lhes scja
facturada ao preco de $40 o quilovitio, ¢ em caso afirmativo, desde quando,

Lendo com atencdo a consulta e documentos que a acompanham entendo que os Hospitais
ttm direito a exigir que lhes seja aplicada a rarifa concedida as fabricas Triunfo e 4 Cerimica.

E o texto do contrato celebrado com a Cimara que lhes assegura #sse direito,

A Camara obrigou-se para com os Hospitais a fornecer-lhes energia ao preco minimo
porque a fornecer a inddstria.

Tem de cumprir aquilo a que se obrigou (Cod. civil, art. 702.9).

Por isso, desde que se prova que a Camara esta fornecendo energia, para fins industriais,
ao prego de $40 o quilovitio, que ¢ éste, no momento actual, o preco minimo da energia fornecida 4
indistria, os Hospitais tém direito a ser abastecidos de energia por ésse preco e a Cimara nio pode
facturar por preco superior a energia que lhes fornecer.

Pela correspondéncia trocada entre os Hospitais e a Cimara vejo qual ¢ o ponto
de vista desta.

No seu oficio de 18 de Maio, diz a Cimara:

€...as fabricas Triunfo e Cerimica Lusitinia tém prego especial de fornecimento de
energia eléctrica a 6.000 voltios em virtude de haverem conseguido da U. E. P. que a energia por elas
consumida fosse fornecida a estes servigos ao prego porque lhes ¢ facturada com desconto de 200/,
i5to ¢, a pregos extra-contrato.

istes servicos estio prontos a fazer a ésses Hospitais a mesma concessio desde que V. Ex.*
obtenha da U. E. P. que nos facture em igualdade de condigbes a energia que &sse Hospital
consumiuz,

Quere dizer, a Cimara alega que o prego feito as fabricas Triunfo e Ceramica representam
um beneficio especial, resultante de concessio que as duas emprésas obtiveram directamente da
U. E. P.; e prontifica-se a estender #sse prego aos Hospitais, desde que éstes obtenham da U, E. P,
o que obtiveram as duas citadas emprésas.

Esta defesa da CiAmara, suscita duas questies: ¢) uma questdo de facfo; b) uma ques-
tdo de direito.

A questdo de facto consiste em saber se as coisas se passaram, na verdade, como a Cimara

diz terem-se passado.
A questio de direito consiste em saber se, mesmo no caso de ser exacta a versio da Cimara

a defesa desta sera de admitir e tera de ser considerada procedente.

Quanto 4 questio de facto, a consulta afirma peremptoriamente que nenhum entendi-
mento houve entre as duas emprésas industrias e a U. E. P. e que aquelas s6 se entenderam e sd
contrataram com a Camara.

Partindo desta base — e ndo posso partir de outra — chego a conclusdo de que a pretensio
dos Hospitais tem todo o fundamento.

As fabricas Triunfo e Cerimica nfio tiveram entendimento algum ecom a U, E, P.; ndo
obtiveram dela concessdo alguma. So contrataram e negociaram com a Camara,

Desta maneira, estamos precisamente dentro do caso previsto e regulado no contrato feito
entre a Camara e os Hospitais.

E a Camara e ndo a U. E. P., que esta fornecendo a industria energia eléctrica ao prego
de $40 o quilovatio. Tem de fazer igual prego aos Hospitais,

A Camara objectara, porventura, que ndo pode ser obrigada a fornecer energia por preco
inferior dquele porque a recebe e que, por isso, pagando ela & U. E. P, por prego superior a $40, a
energia que fornece aos Hospitais, ndo tém estes direito a exigir-lhes que lhes seja facturado na
razdo de $40 centavos o quilovitio, a energia que consomem.

A objec¢do ndo procede, a meu ver.

O direito dos Hospitais funda-se, como ja disse, no contrato que celebraram com a Cimara.
E esta ndo pode, para se subtrair ao cumprimento do contrato, alegar que #ste lhe causa
prejuizo.

E que, se prejuizo ha, a Cimara s6 a si propria o pode imputar.

Com efeito, desde que ndo houve contrate nem entendimento entre as emprésas Triunfo e
Cerimica e a U, E, P,, & claro que foi a Cimara que obteve da U. E. P. o preco especial porque
fornece as duas emprésas. Mas, ao obter &ste preco, devia a Cimara lembrar-se de que estava vin-
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mente o direito de rehavermos, em fuwros fornecimentos, as importdncias que féssem
pagas fora da letra do contrato em vigor.

Nestes térmos os Hospitais chamaram a atengio da Cdmara para a circuns-
tancia da energia eléctrica ter vindo a ser facturada, desde Novembro de 1933 a 3o de

culada ao contrato celebrado com os Hospitais que a obrigava a conceder a éstes 0 prego que fizesse
is emprisas; desta maneira o problema punha-se para a Camara nos seguintes termos:

ou obtinha da U. E, P., a0 preco de $40 o quilovatio, com o desconto de 200/p
para si, a energia a fornecer as duas emprésas e aos Hospifais, ou renun-
ciava a qualquer arranjo com a U. E, P, relativo ao fornecimento as fabri-
cas Triunfo e Cerimica.

Se a Camara nio teve o cuidado de obter para os Hospitais o que obteve para as duas
emprésas industriais, ndo tem que se queixar sendo da sua inadverténcia ou descuido,

O que é certo ¢ que a clausula constante do contrato celebrado entre a Cimara e os Hos-
pitais funciona independentemente do lucro ou prejuizo que a Cimara haja de tirar da sua aplicagdo.

Desde que a Camara esti fornecendo energia a industria ao preco de §40, por virtude de
contrato feito directamente com as respectivas emprésas, ¢ sua obrigacdo abastecer os Hospitais
pelo mesmo prego.

Passemos a4 questdo de direito.

Suponhamos que era exacta a alegacdo da Camara, isto &, que o preco de $40 o quilovatio
tinha sido obtido mediante acc¢do exercida pelas emprésas Triunfo e Cerimica junto da U. E. P.

Mesmo nesta hipotese estava longe de ser viivel e concludente a defesa da Camara.

Porqué?

Pela razdo simples de que seria sempre a Camara a fornecedora de energia as refe-
ridas emprésas,

E que, em virtude do contrato existente entre a U, E, P, e a Cimara de Coimbra, aquela
ndo pode fornecer a energia que haja de ser consumida no concelho de Coimbra sendo 4 Cimara de
Coimbra. Portanto a U. E. P. ndo podia contratar o fornecimento directo de energia as fabricas
Triunfo e Cerimica; a energia s6 podia chegar a essas fibricas através dos Servigos Municipalizados
e com anulncia déstes Servigos,

A U. E. P, nem podia fornecer directamente as duas emprésas nem podia impor a Cimara o
fornecimento nas condicdes que aprouvesse, Nada se podia fazer sem a intervencao e adesdo da Cimara,

E quando esta fosse solicitada para fazer o fornecimento ao preco de &40, devia declarar:

Estia bem, fornego a &sse prego, contanto que seja colocada em condiges
de poder fajer igual prego aos Hospilais, pois que estou obrigada a
isso por virtude de contrato.

A Camara ndo se acautelou devidamente. Sibi imputet.

O que é fora de divida & que as emprésas Triunfo e Cerimica estio sendo fornecidas
pela Cimara e em conseqiiénecia de contrato feito directamente com a Cdmara.

Que a U. E. P. faga ou ndo prego especial, atendendo ao volume de energia que as referidas
emprésas consomem, ¢ indiferente; que &sse prego tenha ou ndo sido obtido por influéncia e acgdo
das emprésas, também ¢ indiferente.

Desde que o fornecimento é feito pela Cimara ¢ so pela Camara podia ser feito, desde que
a U. E. P. nio impos nem podia impor a Cimara o fornecimento de que se trata, os Hospitais tém
todo o fundamento para reclamar que lhes seja aplicada a tarifa concedida as duas emprésas,

Desde quando deve ser feita a aplicagdo?

Evidentemente, desde a data em que comegou o fornecimento s duas emprésas, ou a
qualquer delas, ao prego de $40.

Coimbra, 12 de Junho de 1934.—a) José Alberio dos Reis, Professor da Faculdade
de Direito,

CONSULTA

Autorizados, pelo Dec. n.® 18:678, de 28 de julho de 1930, 08 Hospitais da Universidade de
Coimbra e a Cimara Municipal de Coimbra, contrataram esta fornecer iqueles energia eléctrica para
seu consumo pelo preso minimo por que a mesma Cimara a fornecesse para fins industriais, sendo
a duragdo do contrato desde 1 de dezembro de 1929 a 30 de junho de 1931 e considerando-se &le taci-
tamente renovado por periodos de um ano, caso do seu térmo ndo fosse feito aviso com a anteci-
pacdo de Go dias.

Em virtude daquela Camara entdo fornecer para fins industriais energia eléctrica ao prego
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Junho de 1934, a #56 o kw. quando deveria ter sido a »41,6, 0 que no consumo rea-
lizado de 116,009 kws., representava a seu favor a quantia de 27:146a11, importdncia
esta que deveria ser descontada nos fornecimentos do ano econémico de 1934-1935.

Termindvamos por pedir, como era de inteira justica, que nas facturas respei-
tantes a ésse ano o kw. fésse também debitado a p41,6.

de 58 o kw., aquéles Hospitais comegaram a pagar a energia por éste preco; mas mais tarde, a
mesma Camara elevou o preco para 65 e aquéles Hospitais também passaram a pagar a energia
por éste prego.

Posteriormente, aquela Camara contratou com 2 sociedades desta cidade fornecer-lhes
energia eléctrica para fins industriais ao preco de $40 o kw,

Ignorando &ste facto, aquéles Hospitais tém continuado a pagar energia eléctrica ao
preco de $65 o kw,

Pregunta-se:

@) Os Hospitais da Universidade de Coimbra tém o direito de pagar aquela energia
apenas ao prego de $40 o kw., enquanto por éste prego for fornecida a
energia para fins industriais?

b) Os Hospitais da Universidade de Coimbra ttm o direito de receber da Camara Muni-
cipal de Coimbra o que a esta pagaram a mais?

Em face do que me ¢ perguntado e do que consta de documentos que me foram apresen-
tados, por cdpia, dou a seguinte

RESPOSTA

O art. 702.° do Codigo Civil determina que os contratos legalmente celebrados devem ser
pontualmente cumpridos.

Ora, por aquéle contrato, que ¢ legal, os referidos Hospitais ficaram obrigados ao paga-
mento da energia eléctrica consumida pelo preco minimo por que fosse fornecida a indistria por
aquela Cimara; e, assim, desde que esta Camara passou a fornecer 4 indistria a energia eléctrica
a $40 o kw., necessariamente, como &ste preco ¢ menor do que aquéle que inicialmente foi estipulado
para os referidos Hospitais, estes, desde aquela baixa de prego, passaram a ter o direito de pagar
a energia 4 razdo de $40 o kw. e pelo tempo em que quéle prego subsistisse.

E os mesmos Hospitais passaram a ter o direito de receberem da referida Camara o que
esta recebeu a mais pelo respectivo consumo, tendo ainda os referidos Hospitais o direito de serem
indemnizados pelas perdas e danos do ndo cumprimento do contrato por parte da Cimara.

Embora so excepcionalmente esta tivesse estipulado o prego de $40 para aquelas 2 socie-
dades, fornecendo para as restantes indiistrias a energia a prego mais elevado, o certo é que isso
nio desobriga a Camara de fornecer aos Hospitais a energia eléctrica pelo pre¢o minimo.

O contrato entre a Camara Municipal de Coimbra e os Hospitais da Universidade de
Coimbra, que foi submetido & minha apreciacdo, ndo me deixou dividas para pensar da forma que
deixo exposta, pois que a letra daquéle contrato e sobretudo as circunstancias que o revestem a tal
conclusio me levaram.

Nio fazia sentido e até seria imoral uma interpretacdo diversa, pois que aquelas 2 socie-
dades ttm um fim lucrativo e os Hospitais da Universidade de Coimbra tém um fim de assisténcia
publica, dando-se ainda a circunstancia de, por aquéle contrato, os mesmos Hospitais ficarem obri-
gados a receber e tratar os doentes pobres do concelho de Coimbra.

Diz o art. 16.° do Cédigo Civil que ese as questdes sobre direitos e obrigacies nio pude-
rem sér resolvidas, nem pelo texto da lei, nem pelo seu espirito, nem pelos casos anilogos, preveni-
dos em outras leis, serdo decididas pelos principios de direito natural, conforme as circuns-
tincias do casos.

Talvez ndo venha fora de propésito a invocacdio da segunda regra do art. 685.° do Codigo
Civil, que diz: «Se o contrato for oneroso, resolver-se-a a divida pela maior reciprocidade de
interéssess.

Demais, tem inteira aplicacdo ao caso sujeito o velho principio da Favorabilia amplianda,

E a Cimara Municipal de Coimbra tem tanto a consciéncia do direito que aquéles Hospi=
tais tém de pagar a energia eléctrica ao preco minimo que ja denunciou os contratos de forneci-
mento dquelas 2 socidades ao preco de $40 o kw,, e, lamentavelmente, no seu oficio n.® 2001 dirigido
aos Hospitais da Universidade de Coimbra declarou que aquéle desconto as referidas Sociedades
provinha do desconto de 209, feito pela emprésa fornecedora da energia eléctrica quanto as facturas
daguelas sociedades!

Aquela emprésa nada tem com os contratos de fornecimento que, quanto a prego, a
Camara entenda fazer,

Admitido que os Hospitais da Universidade de Coimbra s tém de pagar aquela energia
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Resolveu a Cimara nio se dar por achada e as contas de Julho apareceram-nos
processadas ao prego anterior, isto &, fora das condigdes do contrato,

Recusdamos terminantemente o seu pagamento e insistimos na devida rectificagdo.

Sé assim, perante uma atitude decidida, a Cémara acabou por transigir, res-
peitando as clédusulas do contrato.

ao preco minimo de %40, nos termos do § 1.2 do art. 758.° do citade Codigo, a Cimara Municipal de
Coimbra também ¢ obrigada a restituir aos Hospitais da Universidade de Coimbra a importincia que
a mais déstes recebeu, acrescida da importincia das perdas e danos.

E éste 0 meu parecer,

Coimbra, 7 de junho de 1934. —a) Awnténio de Carvalho Lucas.

PARECER

Dos termos da consulta que a #ste Govérno Civil ¢ feita pela Direccdo dos Hospitais da
Universidade de Coimbra, resulta, conforme os documentos que acompanham, o seguinte:

1.® Por meio de contrato, a CAmara Municipal de Coimbra, obrigou-se a fornecer «<toda
a energia eléctrica consumida pelos Hospitais, seja qual fér a sua aplicagio=
ao eprego minimo porque fir fornecida d indistria independentemente da quan-
tidade consumidax.

E, assim, foi fornecida ao preco, entdo, fixado de $58 kw,, mais tarde
modificado por exigéncia da prépria Camara, baseada na letra do contrato,
para $6s.

20 Posteriormente por contrato celebrado com as fabricas Triunfo e Cerdmica Lusitinia,
desta cidade, a Camara obrigava.-se a fornecer-lhes a mesma energia ao
preco de $40.

Em {ace déstes factos, deseja saber-se qual a situacdo juridica dos Hospitais, e, designa-
damente, se podem reclamar lhes seja aplicada a tarifa fixada as reteridas emprésas ¢ desde quando.

1

O acordo celebrado entre a Camara e os Hospitais ndo duvidamos considera-lo um verda-
deiro contrato administrativo, seja qual for o critério que se adopte para a sua defini¢do, o conceito
preferido para o caracterizar.

Tanto pelo fim que se propds realizar — de manifesto interésse piblico — como pelas enti-
dades que nele intervieram, serd &le dos que revestem a natureza especial dos contratos desta espécie.

Na verdade, quem sdo os contratantes?

Duma parte, o Municipio, — érgiio caracteristico da Administracdo local — e de outra
parte uma instituigdo, um estabelecimento piiblico, que presta servigos piblicos sem animo de lucro,
¢ até considerado como integrado nos organismos do préprio Estado (Decreto-lei n. 19:410, de 5
de marco de 1931).

Mas, revestindo embora essa natureza especial, esta circunstincia, ndo priva ésse contrato
de sujeicdo as regras gerais dos contratos de natureza privada, ao menos como legislacio que deverd
aplicar-se no siléncio ou na falta de regras especiais de direito publico.

Tal ¢ mesmo hoje, em Franga, a doutrina do seu conselho de Estado (Hanriou, Precis du
droit administratif, 1927, pag. 27).

Sendo, como &, um comirato legalmente celebrado —e a propria Cimara claramente
o reconhece e aceita como tal em seu oficio de 18 de maio iltimo no qual pretende justificar perante
os Hospitais a tarifa especial concedida as fabricas referidas —devera &le ser pontualmente
cumprido (Cod. civ,, art, 702.%).

Quere dizer — ensina Cunha Gongalves —ndo s6 <devem ser observados rigorosamente 0s
prazos estipulados, mas devem ser cumpridas todas as clausulas secundarias ou acessorias, pois
tudo faz parte do contrato. '

E a confirmacdo do principio de que os contratos sdo lei entre os respectivos contraentes
{Dr. Cunha Gongalves, Tratado de Direite Civil, vol. 1v, pig. 48s5).

Vejamos agora se tal contracto foi pontualmenie cumprido.

I1

Obrigara-se, como ja vimas, a Cdmara a fornecer aos Hospitais da Universidade energia
eléctrica, fosse qual fosse a sua aplicagdo, ao prego minimo porque for fornecida & indusiria inde-
pendentemente da quantidade consumida.

Esta clausula &, claramente, essencial no contrato,

Podera mesmo dizer-se que as restantes sdo, em relacio a esta, secundarias ou
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Vimos felizmente, desta vez, coroados de bom éxito os nossos persisten-
tes esforgos.

Nio s6 haviamos obtido para os Hospitais uma redugdo na despesa que se
deverd orgar, naquele ano, por cérca de 40 contos, como S. Ex.* o Ministro do Inte-
rior, em térmos desvanecedores, nos animava no interésse que nunca perdemos em
tavor do estabelecimento que dirigimos.

Mas para consolidar esta situagio, e porque a Cimara sugerira anteriormente
a diligéncia, em 22 de Outubro déste mesmo ano de 1934, dirigimo-nos a Unido
Eléctrica Portuguesa pedindo para que o tratamento de excepgido dispensado & industria
de Coimbra, que o merecera pelo seu largo consumo de energia, se tornasse extensivo
aos Hospitais da Universidade de Coimbra. E ainda, que @ésse beneficio, a ser dis-
pensado, pudesse comegar a ser aproveitado no préximo dia 1 de Novembro.

Documentimos essa nossa solicitagio alguns dias depois, enviando a Unido
Eléctrica Portuguesa nota de alguns dos nossos consumes e copia do oficio da Camara
Municipal que nos permitia a presente diligéncia,

O seu deferimento foi-nos transmitido em carta de 26 do citado més de
Outubro.

Apressdmo-nos em transmitir o facto 2 CAmara e reconhecidamente agrade-
cemos a Unido Eléctrica Portuguesa o gentil acolhimento do nosso pedido.

acessorias. Pois ndo a cumpriu a Cimara e por actos que de maneira alguma podem imputar-se
aos Hospitais.
Em todo o contrato nio existe qualquer restricdo a clausula apontada.

O preco do fornecimento sera sempre o
«prego minimo porque for fornecida a indistrias,
Sem qualquer restricio.

Sem que haja consignado, como excepedo a hipitese de qualquer acérdo prévio com a
U. E, P. — fornecedora 4 Cimara como condicio indispensavel para pregos extraconiratuars.

Se assim fdsse, seria letra morta neste ponto essencial a prépria letra do contrato celebrado.

Bastaria um acérdo e os Hospitais teriam de pagar a energia, nio pelo minimo preco real,
mas pelo preco minimo, que, assim, deixaria de o ser. ..

Note-se que a concessdo feita aos Hospitais ndo representa — como podera parecer —
uma situacio de favor.

Nao.

As Camaras Municipais cabe ainda hoje — e per forca do disposto no decreto-lei n.? 23.348,
de 13 de Dezembro de 1933 — o encargo de pagamento das despesas com o tratamento dos doentes
pobres naturais do respectivo concelho ou dos que néle estejam residindo ha mais de 5 anos seguidos.

Cabia, por isso, & Camara de Coimbra pagar as despesas com o tratamento, nos termos
daquele diploma, dos doentes pobres do seu concelho.

E, pelo contrato realizado, em contrapartida dessas despesas, que, por éle deixou de rea-
lizar, & que a Camara se obrigou a fornecer a energia nas condigdes de preco minimo.

Houve, pois, falta de cumprimento de uma clausula essencial de contrato.

E, que, na verdade, tendo fixado a certos estabelecimentos industriais de Coimbra o preco
minimo de §40, negou-se a Cimara a fixar &sse mesmo preco — conforme o contrato que firmara —
aos Haospitais,

Mais tarde, e depois de reclamagio dos mesmos Hospitais — revoga a concessdo feita as
mesmas emprésas,

Concluir, déstes factos, a face da lei?

Isto apenas, que é tudo, afinal ;

Aos Hospitais deve ser reconhecido o direito de pagar energia pelo preco de £40, pelo menos
desde a data do contrato até ao momento em que ambas, ou i tltima delas se notificou, por parte
da Ciimara, ter cessado a concessio do preco que lhe era feito.

Além disso, poderdo os mesmos Hospitais, se assim o desejarem, considerar-se desobri-
gados do aludido contrato sem prejuizo do direito de indemnizagdo por perdas e danos (Cod, civ.,
art. 700.9).

E &ste, salvo outro melhor, o meu parecer.

Coimbra, 14 de Junho de 1934. — O secretario geral do Govérno Civil, a) Amtonio Luig
da Costa Rodrigues,
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Nédo foi, portanto, sem grande surprésa que, posteriormente, por oficio da
Comissdo Administrativa da Cimara de Coimbra, de 7 de Fevereiro de 1935 1, tomdmos
conhecimento que a electricidade passaria de novo a ser facturada a 965, pois, acres-
centava-se, era &ste o prego minimo de tarifa para os industriais, por ter deixado de
estar em execugdo os contratos especiais de fornecimento as Fabricas Triunfo e
Cerimica Lusitdnia.

Essa nossa surprésa justificava-se plenamente ao encararmos essa nova medida
sob o ponto de vista pratico, isto € sob o resultado que determinava no acréscimo das
receitas municipais.

Com efeito, depois de recomendarmos, por ordem de servigo, a todas as secgbes,
a maior economia no consumo da energia eléctrica, Unico recurso de que disptinhamos
para nos defendermos de tio lesiva como extempordnea decisdo, estuddmos cuidadosa-
mente o assunto em reiinifio do Conselho Adminisirativo dos Hospitais,

E, ai, chegamos as seguintes canclusdes:

Que nas condigbes dos contratos, agora revogados, os pregos estabelecidos,
em alta tensdo, #40 o kw e, em baixa tensdo, #41,6 a mesma unidade, a Cimara
auferia lucros de 209/,, nos seus foruecimentos, Assim era, na verdade, pois pagando
a energia 4 Unido Eléctrica Portuguesa a ¥32, a vendia aos pregos referidos, Isto &,
ganhando em cada kw #80;

Que no novo regime a Cimara passava a comprar o kw a »54 para o
vender a $65.

Entrando em linha de conta com as perdas de transformagéo e linha, o aumento
de pregos para o consumidor ndo deveria determinar para a Cdmara maior receita.

E, no entanto, essa medida ia causar aos Hospitais um sacrificio que eram
computados em 38 contos por ano.

Naturalmente, se salientou a correcgiio e generosidade com que uma emprésa
particular, a Unido Eléctrica Portuguesa, respeitava os interésses da Assisténcia e
Ensino representados por estes Hospitais. E, a contrastar com essa nobre atitude
de uma emprésa industrial, que nenhuma comunhdo de interésses liga a éste estabele-
cimento, se destacou a estranha atitude da Cémara, que impunha uma alteragdo de tarifas
sem vantagem ou com lucro préprio irrisério, representando, todavia, um pesadissimo
encargo para os Hospitais.

Esperangados em que a Comissdo Administrativa reconsiderasse s6bre tao grave
resolugdo, até ld levdmos os nossos protestos, em Abril de 1935.

Recebemos a desoladora resposta, datada de 13 do mesmo més.

Nesse documento ndo vimos refutados os nossos cdlculos, inferindo, conse-
qlentemente, que estavam certos, mas mantinha-se o agravamento de pregos.

Porém, acrescentava-se, porque haviam surgido davidas acérca do forneci-
mento de energia a Cerdmica Lusitdnia, as novas tarifas s6 comegariam a vigorar no
proximo més de Abril.

Em 18 ainda do citado més de Abril novamente nos dirigimos a Cimara.

Nio olvidando jdmais a norma de trazer ao par de todos os factos que se
prendem com a vida déste estabelecimento a Direcgdo Geral de Assisténcia, a que
estamos directamente subordinados, a essa instiincia nos dirigimos dando conta de todos
estes factos e enviando documentos em 28 de Margo, 23 de Abril e 13 de Maio de 1935.

I Em g de Janeiro de 1935 tomara posse nova comissdo administrativa. Eis a sua cons-
titwicdo: Dr, Lui; Wittnick Carrisso, Dr, José dos Santos Bessa, Miguel dos Santos ¢ Silva Dr, Fru-
tuoso Veigada Silva Gomes, Dr. Mateus Martins Dias, Joio Rodrigues de Moura Marques e Armando
Augusto de Almeida.

—_—
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Em 28 de Novembro déste ano recebemos comunicagio oficial da Cdmara
Municipal, informando-nos que tendo a Comissio Administrativa obtido da Unido
Eléctrica Porwuguesa condigbes para fornecimento de energia eléctrica a duas fébricas
da cidade pelo prego de #40, em alta tensio, a vigorar desde Margo findo, resolvera
que condigbes idénticas féssem adoptadas para estes Hospitais e, quando em baixa
lensdo, o prego passaria a ser de #41,6. E que nestas condi¢des nos iria ser enviada
factura de regularizagio.

Finalmente, a Comissdo Administrativa da Cimara de Coimbra, ultimamente
nomeada, prestava aos Hospitais da Universidade a devida justica, reconhecendo nio sé
a razdo das suas reclamagdes, mas os incalculdveis servigos que esta instituigdo presta,
com tdo grandes sacrificios, a todo o concelho 1.

A reparagiio foi completa, pois além da baixa de pregos que se transmitia,
era prometida, e conseqiientemente feita, a indemnizagio pelas diferengas resultantes
da elevagdo de taxas.

E porque entre a demissdo da ultima Comissio Administrativa e a resolugdo
da actual Comissdo da presidéncia do ilusire professor da Universidade Dr. Ferrand
Pimentel de Almeida, nos conservdmos no mais completo siléncio, ndo realizando
qualquer diligéncia, ndo dirigindo novo oficio, ndo efectuando a mais pequena sugestio,
essa reparadora medida do municipio toma, a nosso ver, excepcionais proporgdes que
duplamente nobilita quem pratica assim a justiga e também quem a recebe,

Reconhegamos, pois, que se sdo muito grandes os servicos que a Cimara
poderd prestar aos Hospitais da Universidade, ndo sdo de menor valor os beneficios
que dos mesmos Hospitais e da Faculdade de Medicina a todo o instante irradiam
sébre a cidade de Coimbra.

Terminando: que as desinteligéncias hajam findado, e que um entendimento
completo prevalega, de futuro, para desenvolvimento e prestigio das duas instituiges,
igualmente merecedoras da nossa melhor atengdo e interésse, sfo os sinceros votos
que formulamos ao encerrarmos o presente relatério.

O Director,

Angelo da Fonseca.

! Transcrevem-se os nomes das individualidades que, tomando posse em 8 de Junho
de 1935, constituiam a nova comissdo administrativa da Cimara Municipal de Coimbra: Dr, Ferrand
Pimentel de Almesda, Dr. José Augusto Cardoso, Capitdo André Pelicano Fernandes, Dr. Alexandre
da Silva, Avelino Gomes Paredes e Fvaristo Pacheco Rodrigues,

L







Orgcamento suplementar da receita
e despesa para o ano econdmico de 1938
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Designagiio da Receita

Art. 2,0

Art. 3.7

Art. 4.°

RECEITA ORDINARIA

Bendimento do Balnefirio . . . e 6 & @ eldl 8w i vel el W e e w0 e e 0w
Tratamento de doentes civis a pagar, companhia a doentes e piso da sala de operagdes .
Tratamento de vitimas de acidente no trabalho e piso da sala de operag¢bes. . . .
Tratamento de doentes pobres a cargo das misericirdias e cAmaras munieipais
Produto da venda de medicamentor . . . « .« « 1+ & 0 o o 5 = ‘o & % % & s

Produtodocdreo de 8. Jerbnimo . . . . . « + . & « o & « &

Comedorias aosempregados . . . . . . . . . « & « 4 & & = =
Rendimento das visitasaos doentes . . . . . . . & & & « & & % s = » =
Produto da venda de residuos dascoginhas . . . . . . . . . . .

Consultas externas de cirurgiaemedieina . . . . . . . . . . . . . .
BRASORFRERE S o o 5 e i e iRl dt e Tl WS & e ae TR neteihimatiel e
Subsidio do Estado:

Para aquisiciio de 3 caldeiras geradoras . . . . . . .+ .« « + & ¢ ¢ 4 . . .

RECEITA EXTRAORDINARIA

G e P R (RN S el o e LR R T R T . S e e R R

Restituiciio de cotas pela Caixa Geral de Aposentagies . . . . . . . . . .

De anos econdmicos findos:

Tratamento de doentes civis a pagar, companhia a doentes e piso da sala de operacdes .
Tratamento de vitimas de acidente no trabalho e piso da sala de operagies. . . . .
Tratamento de doentes pobres a cargo das misericirdias e cimaras municipais . . .

Produto da venda demedicamentos . . . . . « « « &« = +» « s = » & »

278804
263530

12.608540
26.466500
98.7560520

1969568
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Verbas Verbas a rectificar =R
do orgamento Observacdes
ordindrio Para mais Para menas rectificadas
16.367513 3.219833 13.147880
782999836 18.186868 801.186%24
27.577841 10.786559 38.364500
223.990868 48.664546 272.655514
! 101,187$12 36.312820 187.449%32
46.867812 7.792564 54609876
30.6728756 28.321875 2.251%00
56.117500 4.317540 60, 134540
3.150%00 1.950%00 5. 100800
5.788%00 3.552860 2.235840
13.968550 12.601$90 26.570540
400.000800 400.000800 —B— Nido utilizada no corrente ano econdmico,
1.708.5356507 140612507 435.093%68 1.414.053546
278804 278804
263830 263830
12.698%40 12,698540
26.4663800 26.466%500
98.750%20 98,750%20
1.969%68 1.9693568
1.708.535%07 281.037569 435.093368 1.554.479508
il 154.055%$99 el 154.055899
1.708.535507 435.093%68 435.093%68 1.708.635%507

Aprovado por despachoe do Ex.™® Ministro do Interior
de 22 de Novembro e visado pelo Ex,™ Sub-Secretario de
Estado das Fipancas em 30 do mesmo més.

Direccdo Geral de Assisténcia, 5 de Dezembro de 1938, —
Pelo Chefe da Repartigiio, (a) Joséd Maria Sequeira.

Contém um sélo em branco, com os seguintes dizeres:
MINISTERIO DO INTERIOR — Direcgiio Geral de Assisténcia.




Alineas |

Designacio da Despesa

- _\.’Erhas do org. ordlnario

Parciais

Totais

Para mais

r)

e)

DESPESAS COM O PESSOAL

Remuneracgdes certas ao pessoal
em exercicio

PESSOAL DOS QUADROS
APROVADOS POR LEI

Clinicas, inspeccdo sanitiria
e escola de enfermagem

10 Directores de ¢lfinica . . . . . . . .
1 Inspector sanitério . . . . . . . . . .
4 Professores da escola de enfermagem . . .

9 Internos

Policia hospitalar, enfermarias e telefones

1 Fiscal .

SPoEaIron . . . G e Wb e w

15 Enfermeiros-chefes . {

15 Enfermeiros sub-chefes . . . . .

18 Enfermeiros de 1*classe . . . . . . . .
50 Enfermeiros de 2.2 classe. . .

1 Auxiliar de telefonista .

Armazém, pessoal de limpeza e cozinhas

1 Fiel .
9 Auxiliarea de limpeza . . . . . . .

9 Serventes-criadas .
RS Y T b e EE riee a  e

Pessoal operirio

L MERGENABEE " . e N e e e e e
1 Serralheiro meefnico . . . . . . . . .
Taloetriodata = < + o'a s 5 & % G e, a
1 Ajudante de electricista. . . . . . . . .
1 Chefe de obras @ oficinas . . . . . . . .
LMaroemelre . . . 2 o oL a e W e e e
1 Carpinteiro-mestre . . . . . . . « + .
SCarpinteiros. . . . « « + o o« &+ =

LPodraind’ . 5 e o tel a0 o ek Al s e et
Lhiroohinte .. . s Ti s ek w0 E e mN e
1Idamdinelrs ol aa i G i W S e e
1 Costureira-chefe . . . . . . . . . . .

4 Costurslras. - i i %ok miele .

A transportar . . . .

24.000%00
2400800
9.600500

37.800800

12000500
13.200800
144000500
126.000800
129.600500
132 000F00

3.600500

8.400%00
32400800

21600800
i.Sl)Qf%gj

T.E500500
7.200500
7.800%00
4.800800
7.800%00
4.800300
6.000500
8.400%00
4200800
6000800
4800800
4.800500

9.600500

84000800

73.800:500
59.67T4554

560,400800
1.012852

67.200800
1681570
210800
2.742559
T01.400500 66.3218356
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Verbas rectificadas
Para menos Observagdes
Parciais Totals
Decreto-lei n.° 26:926
Didrio do Govérno n.° 190 — I série — de 17 de Agdsto
2 120566 21.879834
2400800
9.600500
37.800800 71.679%$34
12.000800
39872 13.160$28
1.780500 142.220%00
667373 125.332%27
918831 128.6813569
191.674854 Decreto-lei n.” 28:926 — Criados 30 lugares de enfermeiros.
Setembro — 30 enfermeiros a 400800, mensais (art. 50.° da
lei de 30/6/1893) e ) o S ol y o=y 12000800
Outubro a Dezembro — 30 a 550800 mensais . . . . . . . 49.500800
61.500300
Saldo em Outubro 1.825846
8833 3591567 616.660845 Aveforgar . . . . . 59.674854
8.400800
33.412852 Aumento de vencimentos desde 18/8/1938 — 9 auxiliares de
limpeza, a 50500, mensais R e . EI T 2.009597
Saldo em Qutubro . . . 997545
Areforgar . . . . . . 1.012852
10300 21.590800
4,800800 68.202852
7.800800
1.200800
7.800500
4800800
9.481870 Aumento de vencimento desde 18/8/1938 — 376550, mensais 1.681870
73834 4.726566
6.000800
8.400300
4.200800
6.000800
4.800800
5.010800 Aumento de vencimentos desde 18/8/1938 — 50800, mensais. . 223533
Saldo 18%33
Areforear . . . . . 210800
12,342859 Aumento de vencimentos desde 18/8/938 — 4 a 160800, . . . 2.858568
B, e e 116509
| A reforcar 2, 742859
5.618%09 88.0605495 766.542831
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El o E Verbas do or¢. ordindrio ]
= ; = Designagdo da Despesa Para mais
E - Parciais Totais
i
15 1'1) f Transporte . . . . 84.000800 701.400$00 65.321%35 |
|
PRSI i S G S, 4.800500
2 Serventes-lavandeiras . . . ., , , 4.800800 93.600800 1.1845872
2) PESSOAL CONTRATADO
b) Policia hospitalar e enfermarias
sPorleiron: . .ol o w 19.800800
25 Praticantes de enfermagem . . 216.000500 235.800500 [
[
|
[
d) Armazém, pessoal de limpeza e cozinhas
2 Auxiliares de fiel . . i 12.000800 |
b Serventes-criadas . . ., . ., , . , 12.000500 [
10 Auxiliares de limpeza . ., . 36.000500 2.036865
1 Cozinheiro-chefe Y = 6.000%00
3 Cozinheiros . . . S 14.400%00 80.400800
e) Pessoal operdrio ,
LGaldalrelros (ot Las Do, 6.000800
dPogosiron . . v o wwE a 19.200800
LT S e . 12.600500
1 Aprendiz de earpinteiro . . . . - 1.800800
1 Aprendiz de brochante . . ., . . 1-3'10"3‘00
dUMMENN . . . oo s g 9.600500 2.785533
LA, . Sorsend o 4.800:500
1 Lavandeira-chefe . . ., . : 8.600500 670300
5 Serventes-lavandeiras . . . . " 12,000500 8.818837
B T T L 3.600500 75.000%00 406867
fl Diverso pessoal
YO T s R e B6.600800 |
1 Auxiliar de telefonista . . . . . . 3.600800
21 Auxiliares de limpeza . . . . . . 72.000500 621860
A transporfar 8_22005_0_[} 'I.'[Bﬁ.?ﬂdb;bﬂ_ __Tai-_‘-lﬂiﬁﬂ
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e e — [ — — S — R ———— —_— ————— = e —
Verbas rectificadas
Para menos Observacgdes
Parciais Totais
5618509 88 560895 Tob.542831
13%33 4. 786867
5.984872 99.332534 Aumento de vencimentos desde 18/3/1938 — 2 a 160300 . 1.420834
~—— Bl bawl 1 o e s 244362
Areforgar . . . . . . 1.184572
968533 13.831867
52320817 163.670583 182.602850 Decreto-lei n.» 28:926 — Deduzidos 20 praticantes ao nfimero
de 45 — Despendido em 31/10/1938 : . 146.870383
Desde Outubro a Dezembro — 1 a 400800, mensais. . . . . 1.200800
» Novembro a Dezembro — 1 a 400500, mensais . . . . 800S00
» s » — 14 a 400500, mensais. . . 11200800
Dezembro — 9 a 400800, mensais. . . . . . . Pl HEI}DE;»DO
Total rectificado , . 163.670383
12.000500
99599 11,900501
38 036865 Aumento de vencimentos, desde 18/8/1938 — 10 auxiliares a
G0B00 i mensais . . . . . . .0 o 0 oa . e 2.2338830
Saldo em Qutubro . . . 1968865
A reforcar 2036865
6.000500
166867 14.233833 82.169%99
| 6.000800
| 19.200800
46567 12.5658533
40800 1760800
L010500 790500
12.385833 Aumento de vencimento desde 18/8/1938 — 4 costureiras a
160300, menmsiglt ") N0 BRCEVERERISERMN ) 2858868
Saldo em Outubro I T3R35
Aveforgar: . . . ., . 2.785833
26567 4773533
4270500 Aumento de vencimento desde 18/8/1938 — 1 lavandeira-chefe
a 150500, mensais. . , , , g 67000
15.318837 Aumento de vencimentos desde lB,-'B,']BSS -—5serventes-1a\'an-
deiras a 160800, mensais , , , . £ SR S 3.673%35
Saldo em Uulubro gt g L0 E 254598
Areforcar . s o« « « . . o« . .. 3510891
4.006367 81.0573803 Aumento de vencimento desde 18/8/1938—1 barrelelroa 100300
T mensais, . . . . agkden & s D 446567
Saldu em Gutubru. S L 40800
A'reforoar . . . . . . 406867
109599 6.490%01
1656$00 3.435500
72.621%60 1 transferido de pessoal aguardando aposentacio
1 auxiliar de limpeza em Dezembro - W e 350800
Aumento de vencimentos desde ISJS,:']Q&B-—E.[I nunllares de
limpeza a 50800 mensais . ., ., . ; 4.466360
4.816860
Saldo em Outubro. . . . . . . ﬂ_ﬂﬁ&m
Areforgar . . . . . 621860
60 593591 82.5‘6‘5&1 1 .201: b()-l:ﬁl?
—_— — —_— —_—




H Z E Verbas do org. ordindrio
= | 2 E Designagdo da Despesa Para mais
,;:" = Parciais Totais
1’ 2) f Transporie . 82.200800 1.186:200500 76.344569
56 Serventes-criadas . 134.400800
1 Cozinheiro. . . . - . ‘| 4.800800
1 Aprendiz de serralheiro. 1.800500
1 Aprendiz de electricista. 1.800$00
1 Aprendiz de carpinteiro. 1.800$00
2 Trabalhadores 6,000500
2 Pedreiros . 8.400%00
1 Barreleiro . 3.600800 396867
3 Serventes-lavandeiras 7.200800 894801
|
4 Costureiras 2. 400800 3 234567 |
|
2 Condutores de viaturas . 14.400800
268.800800 268.800800
3) Pessoal assalariado 9268.800$00 .
20 Remuneracdes certas ao pessoal
fora de servigo
1) Pessoal aguardando aposentagio
1 Pedreiro-mestre. 6913544
1 Porteiro-servente . 6.492500
1 Aspirante . B.1856850
1 Costureira . bt 2 400500
1 Auxiliar de limpeza . 3.754%56
1 Servente-lavandeira . 198832
1 Enfermeiro sub-chefe ks 97,043882 411842
40 OUTRAS DESPESAS
COM O PESSOAL
1) Abonos para falhas
= lesoureiro. 860800 360800 312867
.483.303$82 50,3948
DESPESAS COM O MATERIAL o S
= AQUISICOES DE UTILIZACAO
& PERMANENTE
1) Aquisi¢io de mdveis
a) M#quinas, aparelhos, instrumentos e
utensilios, tais como: diversos apa-
relhos e instrumentos para o Ins-
tituto de Cardiologia, em formagio. 1 4
A transportar 1.483:305582 350.394%13
e — — — — — — — S _—I—I—"_ e
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Verbas rectificadas

Para menos Observacdes
Parciais Totais
| 60593891 82546861 | 1.201:604817
[ 8.161876 126.238524
[ 26566 47735834
[ 1.800800
287850 1.512850
1.800800
141866 5.858834
20817 8370883
3.996867 Aumento de vencimentos desde 18/8/1938, a 100800 mensais . 446867
Saldo em Outubro . . . 50800
A reforcar . . . . . . 306367
8.094801 Aumento de vencimentos desde 18/8/1988 — 3 serventes-lavan-
deiras a 160800, MensyiE . . « . . . e w4 s b s 2,14480
Saldo em Outubro. . . . . . . 1250500
NPMIOROER VS 1d] v » % % b a @ 894501
5.634867 1 transferida de pessoal aguardando aposentacgio
1constureira em Dezembro . . . . « . + « &+ ¢ o = « 360500
1 » com aumento de vencimentos desde 18/8/1938 a
16000 menanis . . . . . & . 5 s . o« e T14867
Seus vencimentos anteriores de Novembro e De-
gemobro . . . . s B e s we s owoe o 400800 1114867
2 lugares criados pelo Decreto-lei n.” 28:926, sendo
2 com aumento de vencimentos desde Outu-
bro a 160500, mensais. . . . . . . . . . 960500
Seus vencimentos anteriores de Novembro e De-
semabrol, v A e, ieon . §0000 | 1.760800
A reforcar. 3.234867
40500 |  14.360900
264.985821 264.985821
268.800%00 —5— =g Transferida para o art. 1. n.” 2), alinea f) Pessoal contratado — Diverso
pessoal.
T8OR70 6.127874
2.164500 4.328%00
4.414850 3.771500
2.133835 266865
Aposentados,
2815802 938564 d
—=fi= 198532
411542 16.041877
|
I
672867 Decreto-lei n.® 28:926 — 100300 mensais — Aumento de 70800 mensais
350.394818 1:483.303582 desde 18/8/1938 — 812867,
i
|
[
£ g g
| 850.394815 1.483:303582
i . " :
N
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S| S Verbas do org. ordindrio
= 5 8 Designagiio da Despesa Para mais
.E = Parciais Totais
5.7 1) a) Transporle . . . . . 1.483:303%82 350.394813 |
|
Material especial destinado as clinicas cirr- |
gicas e urolégicas. Conclusio do novo frigo-
rifico. Diverso material para a extensido da
réde de electricidade e de aguecimento, ferra- 1
mentas, loucas sanitarias, diversos maquinis- |
mos, aparelhos, instrumentos eirtirgicos e ou- |
tros para os diversos laboratérios, servigos |
clinicos e industriais . . . . 400.000800 30.0008$00 |
Caldeiras geradoras de vapor . 400000500 [
b) Mobilidrio de tipo hospitalar e outros . 58.320800 49.000800 |
6.° DESPESAS DE CONSERVACAO
E APROVEITAMENTO DE MATERIAL
1) De iméveis
Conservaciio e reparagiio dos diversos adificios, b
esgotos, céreas e jardins . . . . . . . . . 57.648574 50.000%00
3) De méveis
a) Manutengio e reparacio dos magquinismos de vapor,
cozinhas, frigorifico, aparelhos e tobagem de
agquicimento e ascensores . . . S 40.000800 10 000%00 |
b) Manutenciio e reparaciio do material elér'trlw eirar- !
gico, hidroterdpico, telefones internos, pira-raios,
utensilios diversos, ferramentas e autoclaves de
esterelizacio . . . . . . . « o & F e 40.000%00 10.000$00
7.0 MATERIAL DE CONSUMO CORRENTE
2) a) Artigos de expedientes para as diversas secqdes e
enfermarias, encadernacdes, assinatura do Did-
rio do Govérno e diversos niio especificados . . 37.003815
b) Rouparia e ligaduras para pensos . 180.000500
) Drogas, medicamentos, aigodﬂo egate . . . . - 750.000500 100.000500
d) Combustiveis . . . et 280000500 34.000%00
&) Sabdio, potassa e cloleto para lavagam de casas e
matérias primas para desinfecgdo . . . . . . 30.000500
a) Luz, aqubcimento e dgua . . 110.000500 4 000500
h) Foreamotriz . .. « o =« 70.000800 15.000500
PAGAMENTO DE SERVICOS
8. DESPESAS DE COMUNICACOES
2) Telefones . . . 2970800 713810
9) Transportes . 10.000800
DIVERSOS ENCARGOS
10 ENCARGOS DAS INSTALAGOES
1) Seguros St i 85836
A transportar 3.949:331807 653, 107$23
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Varﬁal rectiiir.adu

Para menos Observagbes
Parciais Totais
| 350.394513 1.483:303582
430.000800
400.000500 Nio se realiza a aquisigiio no corrente ano econdmico.
107.320500 Transferida do art. 7. n.? 2) b) — Rouparia e ligaduras para pensos — Des-
pacho de S, Ex.® o Sr. Ministro do Interior de 20 de Outubro findo.
(Oficio da Direcgiio Geral de Assisténeia — 1.2 Secciio — L.° 41 —
Proc. 153).
107.648874
50.000800
| 50.000500
' 10000800 27003815
19.000800 131,000800 Transferida para o art, 5.% n.° 1) b) — Mobilidrio de tipo hospitalar e outros
(vide «ObservacOes» nesta rubrica de despesa).
850.000500
314000800
10827503 19.172897
114.000800
85.000500
3.683%10
2,000800 8.000$00
A BN _
822306852 3.780:131878
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;9: g E Verbas do org. ordindrio
= :'..,_. £ Designaciio da Despesa ' —| Para mais
< = Parciais Totais
Transporie, 3.949:331507 653.107523
DESPESA EXTRAORDINARIA
Pagamento de servigos
13.° DESPESAS DE FISCALIZACAO
Tribunal de Contas Lo e F e R
1) Emolumentos pelo julgamento da conta da geréneia
de 1936 14.880800
DIVERSOS ENCARGOS
14.° ENCARGOS ADMINISTRATIVOS
1) Restituigoes:
Restituigio de cotas descontadas a diversos fun-
cionfirios para a Caixa Geral de Aposentacoes , 263530
3.949:331807 668.250%853
154.055%99
3.949:331807 822.306852
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Verbas ;alludu

Para menos Observagbes
Parciais Totais
822306852 3.780:131578
|
|
14.880500 Guia n.” 117, do Tribunal de Contas, de 5/3/1938.
et . 263530 | Tem receita especial inscrita neste or¢amento.
822.306552 3.795:275808
164.055899
822,3063562 3.949:331807

Direcgcao dos Hospitais da Universidade de Coimbra, 14 de Novembro de 1938.

O DIRECTOR,

a) Angelo Rodrigues da Fonseca







INSTITUTO ANTI-DIABETICO

Documentos relativos & sua criacdo

Ex.™® Sr. Director dos Hospitais da Universidade de Coimbra:

Por oficio, em tempos, dirigido a V. Ex." acompanhando um relaiério, a que
ultimamente se dignou dar a honra da publicagio no Boletim dos Hospitais, e ainda
por uma comunicagdo feita nas sessdes quinzenais hospitalares e publicada na Coimbra
Médica, é do seu conhecimento:

1 — Que, pela primeira vez, em Portugal, se preparou neste Laboratério insu-
lina e que, hoje, nos encontramos em condigdes de a preparar na
quantidade que desejarmos e com a actividade que quisermos, tendo
nos, neste particular, optado pelo padrdo internacional;

2 — Que dispomos sempre de insulina de recente fabricagdo, e conservada na
geleira depois de introduzida nos frascos;

3 — Que as condigbes economico-financeiras em que se obtém o produto sio
consideravelmente melhores do que aquelas em que sdo adquiridas
as insulinas estranjeiras.

Por outro lado, é sobejamente conhecido de V. Ex.*:

1 —Que a diabetes é uma afecgo grave ndo s6 como causa de morte mas
ainda pela morbilidade que a acompanha, reduzindo a capacidade de
trabalho do homem, suscitando a tuberculose, a cegueira, a surdez,
as alecgGes cardio-vasculares, as nefropatias, etc, e que sé nio é
tomada em tdo grande consideragdo como a sifilis, turberculose e
cancro, por a sua difusdo, felizmente, nio ser tdo intensa;

2 — Que h4 falta de assisténcia bem ordenada aos diabéticos pobres no centro
do Pais e até no nosso Hospital, — esta afirmagio ndo implica menos
consideragdo pelo esférgo valioso e benéfico da assisténcia aos dia-
béticos pobres no centro do Pais, nem significa que os diabéticos ndo
tenham sido convenientemente atendidos e cuidados no nossos hos-
pitais, nem ainda que o sul e norte do Pais tenham actualmente
melhores condiges de luta anti-diabética. Simplesmente se tem em
vista focar directamente a zona onde melhor poderemos actuar;

3—Que a clinica e terapéutica de diabetes tem caracteristicas e particulari-
dades muito especiais e préprias;

4— Que sdo necessdrios para cuidar dos diabéticos, enfermeiros especializados
que saibam fornecer dietas apropriadas e devidamente pesadas.

_%
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5—Que a cozinha tem igualmente de ser especializada, com caracteristicas
proprias, bem diferentes da maioria, sendo da totalidade das outras
doengas;

6— Que para bom rendimento da teraputica anti-diabética ¢ necessdrio a
educagio do doente, ministrando-lhe conhecimentos elementares sdbre
diabetes, sua terapéutica e dietética,

Por estas razdes, e convencido de que assim procedendo, aumentard ainda
o prestigio dos Hospitais da Universidade que V. Ex." tdo superiormente dirige, venho
formular o pedido de que seja criado um servigo especializado para diabéticos, com
fungGes de assisténcia, docentes e sociais.

Esse servigo constard, de momento, de:

a) 12 leitos (6 para homens e 6 para mulheres) havendo um
pequeno compartimento em que se pesem os alimentos e as sobras dos
mesmos;

5) Uma consulta externa que funcione 3 dias por semana;

¢) Um enfermeiro e uma enfermeira que cuidariio dos doentes
internados e terdo a seu cargo o servigo das consultas externas, e que,
depois de devidamente educados na terapéutica e dietética, vigiardo os
doentes, auxiliardo os médicos nas ligGes elementares aos mesmos doentes,
e poderio intervir na cozinha. Para obedecer aos requisitos acima citados,
a nomeagdo déstes enfermeiros deve ter cardcter de permanéncia.

E ainda necessdrio uma enfermeira visitadora que fiscalize a
terapéutica feita no domicilio, a-fim-de evitar fraudes e por outro lado
tornar mais eficaz a acgio do servico. Mas a satisfagio desta necessi-
dade, pelas dificuldades que de momento comporta, pode ser adiada.

Espero que V. Ex.?, como até aqui, continue prestando atengfo aos esforgos
que fazemos para bem servir a Faculdade e o Hospital em que trabalhamos.

Coimbra, 10 de Outubro de 1938.

O Director do Laboratdrio,

(a) Amtdnio Luig de Morais Sarmento.




Ex.™® Sr, Director Geral de Assisténcia:

Tenho a honra de enviar a V. Ex.?, por copia, o incluso oficio do
Ex.™ Director do Laboratério de Fisico-Quimica e Quimica-Biolégica da
Universidade de Coimbra, e Director de Servigos Clinicos déstes Hospitais,
o distintissimo Professor Catedrdtico da Faculdade de Medicina, Dr. Anténio
Luiz de Morais Sarmento.

Em 23 de Margo do ano corrente, foi-nos comunicado oficialmente
que, naquele Laboratério, pela primeira vez em Portugal, se preparava insulina.

No relaiério que acompanhava aquela comunicagdo, foram justamente
focados o aspecto econémico, social e patridlico que a mesma preparagio
representava.

Desde logo o ilustre Professor Dr, Morais Sarmento sugeriu, atentas
as fungbes de assisténcia e cientifica déstes Hospitais, a criagdo dum Servigo
Clinico para diabéticos.

Méses passaram e a produgfio da insulina estd assegurada, em quan-
tidade e qualidade.

E o Ex.™ Professor Dr. Morais Sarmento muito justamente insiste
pela criagdo de uma Clinica para diabéticos, particularmente destinada a dia-
béticos pobres.

O assunto foi tratado na sessio do Conselho Técnico déstes Hospi-
tais, de 13 de Qutubro, e mereceu o apoio uninime de todos os seus ilustres
membros.

Deverei informar V. Ex.*, que a proposta do Ex.™® Professor
Dr. Morais Sarmento ¢ digna da melhor aceitagio e que a Direcgdo dos Hos-
pitais desejaria desde jd assegurar-lhe inteiro €xito.

A Bem da Nagido.

Coimbra, 18 de Outubro de 1938.

0 Director,

(a) Prof. Dr. Angelo da Fonseca.




Ex.™ Sr. Director dos Hospitais da Universidade de Coimbra:

Em referéncia ao oficio de V. Ex.* n.” 3:836 de 18 do més corrente,
rogo a V. Ex.® se digne informar qual o custo do novo servigo clinico para
diabéticos cuja criagdo é proposta no referido oficio de V, Ex.* e bem assim

quais as verbas com que &sses Hospitais contam para a sua manutengio.
A Bem da Nagio.

Lisboa, 24 de Outubro de 1938,

O Director Geral de Assisténcia,

(a) Alberto de Mira Mendes.

Ex.™® Sr. Director Geral de Assisténcia:

Em referéncia ao oficio de V. Ex.* de 24 de Quwbro p. p.,
1.* Sec¢do, Livro 41, Proc. n.* 155, tenho a honra de enviar a V. Ex.*
— por copia—a proposta de um servigo especializado para diabéticos
apresentado pelo Ex.™ Professor Catedrdtico Dr, Anténio Luiz de Morais

Sarmento e aprovado por aclamagdo no ultimo Conselho da Facuidade

de Medicina.

Junto também cépia do oficio de remessa.

A bem da Nagio.

Coimbra, 3 de Novembro de 1938.

0 Director,

(a) Prof. Dr. Angelo da Fonseca.




g

— CIV —

Ex.™ Sr. Director dos Hospitais da Universidade de Coimbra:

Tenho a honra de enviar a V. Ex.* uma cépia da proposia de criagdo
de um servigo especializado para diabetes, com fungSes de assisténcia, docen-
tes e sociais, apresentado pelo Ex.™ Sr. Professor Aniénio Luiz Morais Sar-
mento, e aprovado por aclamagdo no ultimo Conselho da Faculdade de
Medicina.

A Faculdade de Medicina manifesta o maior desejo de que V. Ex.*,
junto das estdncias superiores, envide os melhores esforgos no sentido de se
conseguirem meios materiais bastantes para a criagdo do referido servigo, o
qual contribuindo para minorar o sofrimento humano, contribuird ainda para
maior prestigio ¢ bom nome da Faculdade de Medicina e dos Hospitais que
V. Ex.*, com tdo elevado critério, vem dirigindo desde hd muitos anos.

A Bem da Nagio.
Coimbra, 2 de Novembro de 1938..

O Director da Faculdade de Medicina,

(a) Jodo Pdrto.




Ex.” Sr. Ministro da Educagdo Nacional:

A luta anti-diabética tentada apenas até hoje por alguns portugueses de boa
vontade, ndo dispSe de momento nem de organizagiio nem de recursos que legitimem
a sua eficiéncia. E no entanto, a diabetes, doenga grave pelas vidas que ceifa e pelos
imensos maleficios que suscita, bate a todas as portas, a do rico e a do pobre,
Morrem por via dela, todos os anos, milhares de portuguéses, e sdo legido os cegos,
os desdentados, os coxos, os cardiacos, os renais, os tuberculosos e tantos outros,
que, se transpuseram as fronteiras da saiide e passaram para terras onde a doenga
manda, culpa é ainda sua.

Depois, a diabetes é mal que se ndo detém na sua evolugdo. Se a ciéncia
a ndo enfrenia, o dia de amanhd é sempre pior que o de hoje e sempre mais na emi-
néncia de sornas, arteiras e perigosas ciladas.

Mas se a diabetes é doenga freqilente, evolutiva e séria, ¢ a diabetes por
igual doenga, que na maioria dos casos sabemos, podemos e devemos tratar. Mercé
dos conhecimentos actuais muitas das suas vitimas podem furtar-se aos seus golpes,
viver como se foram sfios, e como éles, terem fOrgas, trabalhar e até ser felizes.

A ser exacto o que afirmamos, e ninguém em boa vontade o negard, ndo ¢
justo, nem ¢ humano, que se deixem sem solugdo males désse jaez, e se descure, nio
digo j4 a vida, o que, se ¢ muitissimo, sGbre certos aspectos pouco conta, mas o homem
como cidaddo, chefe de familia e valor econdémico, sobretudo nesta hora de ressur-
gimento nacional, em que se restauram as finangas, ¢ em que 2 economia, a politica e
a educago enveredaram jd por caminhos que se nos antolha, nos levardo a uma época
de prosperidade,

Nio nos move ao fazer o pedido que vamos formular-vos, nem o interésse
individual, nem o propésito de servir pessoas mas, e s, o desejo de ser util a sociedade
e a Pitria, restituindo-lhes bens que perderam. Se hd homens, e portugueses, e &sses
aos milhares, que morrem e sofrem, e isto em hora em que a vida poderia sorrir-lhes
e a vida vivida em prol da Nagdo, nfio se lhes perpetue a pena, abandonando-os, e antes
vamos em seu socorro. Se &sses males véem de longe, razdo de sobejo para os ndo
deixarmos perdurar.

Salvaguardaremos com mais este gesto o prestigio Nacional que como V. Ex.?
disse, e muito bem, «Gragas a Deus, anda muito alto».

O problema anti-diabético para ser resolvido com garantia de €xito, devem

ter-se em vista os requisitos seguintes:

1.° — Diagndstico— B obvio que esta condigio € condigdo esime qua non».
Nio se luta com inimigo que se desconhece. Para dar combate &
diabetes seria absurdo ndo nos colocarmos em condigbes de bem
definir e precisar ésse mal.

2.° — Tratamento — Razdo suprema da medicina, a tarefa de curar reveste
aqui, pelas possibilidades que comporta, um interésse especial. Para
bem nos desempenharmos dessa missdo, devemos ter presente, que
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os diabéticos requerem um regime alimentar adequado e em harmonia
com a sua perversdo fisiologica, e que variando esta fungdo de mul-
tiplos factores, se impde a fiscalizagio constante daquele regime.
A alimentagido do diabético deve corresponder a certo valor ener-
gético e nela os hidratos de carbone, as proteinas e as gorduras ndo
devem ficar aquém, nem ir além, de determinados limites, de con-
trario tratando, maltratamos.

Para o cdlculo désses regimes ¢ mister ter conhecimentos de dietética e de culi-

Quando

ndria especiais e realizar exames clinicos e laboratoriais apropriados e
repetidos, visto que a lesdo dura enquanto 0 individuo viver. Daqui se
conclui que o pessoal tem de ser bastante e convenientemente educado,
o regime alimentar fraqueja e a disfungdo metaboélica, mercé déle,
ndo desaparece, forgoso ¢ entdo recorrer 2 insulina, &se medicamento
heréico, em virtude do qual o diabético logra hoje furtar-se, por via
de regra, ao terrivel dilema que o passado lhe legou: «ou comes pouco
e conseqiientemente emagreces, definhas e morres tuberculoso, ou
comes a tua vontade e morres nos horrores do coma diabético.
A insulina é condigdo de vida para certos diabéticos. Por isso, ndo
hé organizagio anti-diabética que triunfe sem ela.

E ¢ preciso muita insulina. Esta terapéutica para ser utilizada com critério,

e implicitamente benéfica, impde aquele a quem fér prescrita, a obri-
gagio de dela usar enquanto vivo for. O deficit criado pelas lesGes
insulares exige pagamentos quotidianos. Compreende-se que mesmo
pequena, essa despesa representa ao fim duma existéncia, quantia
de vulto. Mas, por vezes, ela vai até 100 e mais unidades didrias,
e 100 unidades duma insulina de confianga, como a Lily, custa uns
vinte e tantos escudos.

Este particular «prego» torna por tal forma onerosa a terapéutica insulinica,

que cremos ser a causa primordial de ndo se terem criado até hoje
servigos anti-diabéticos.

Para neste tempo de vacas magras, se poder ir além de construir castelos

no ar, ¢ preciso conseguir-se muita insulina, muito eficaz e muito
barata. Cénscio dessa necessidade, propds-se o Director do Labo-
ratério de Quimica-Fisica e Quimica-Biolégica, com auxilio de S. Ex.*
o Sr. Director dos Hospitais obter éssa produto em qualidade e quan-
tidade que conferissem eficiéncia a um servigo anti-diabético. Depois
de dois longos anos de tentativas, os seus desejos foram plenamente
satisfeitos. Hoje, dispSe a Faculdade de Medicina de Coimbra, de
insulina tdo activa como as de maior nomeada estrangeira, e por prego
que oscila de 1/3 a 1/8 do que custam as que se encontram no NOSso
mercado. Devemos mesmo esperar que, quando os servigos forem mon-
tados em condigSes de maior rendimento, o produto barateie, e que,
vendendo-se éle aos remediados mesmo por prego inferior aquele
porque actualmente o adquirem, dai resultam lucros que compensem
as despesas feitas para o dar aos pobres. Foi esta circunstdncia, a
causa proxima e que julgamos de péso, do pedido que hoje formulamos.

3.°—FEducacdo — O diabético, que ordinariamente o é, porque amou com

ardor demasiado, alimentos e condimentos, déles usando e abusando,
niio se resigna sem protesto e luta, a pesar o que houver de comer,
e a comer o que lhe for prescrito. Se aqui ou além, &ste ou aquéle
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transige docilmente, aceita e cumpre sem custo o que se lhe aconselha,
ordinariamente logo se esquece das promessas feitas e maneja a
mentira sem qualquer escripulo. Esta é a regra, regra que com-
porta tanto menos excepgbes, quanto mais bogal é o doente, Mas
os cultos também resvalam pelo caminho do 16gro. Nio se corrigem
sem grande dificuldade hdbitos que a natureza humana acarinha e
legitima, e a que o tempo féz j4 criar profundas raizes. Somos um
povo com pouca tendéncia para a disciplina e em que os comilGes
de Almada, ndo sdo «avis rara» e tém fervorosos discipulos. Em
certas terras de Portugal, se ouve ainda dizer num cimulo de hos-
pitalidade: ecoma até rebentar, que é meu gdstos.

O regime s6 serd respeitado, e seguido com perseveranga quando lograrmos
convencer o doente da sua utilidade. Ora para convencer, é preciso
ensinar e educar, donde a necessidade de fazer freqilentes ligSes ele-
mentares, tedricas e praticas aos diabéticos.

4. — Profilaxia — A diabetes é tantas vezes penalidade que a natureza se
impSe aos que ndo tiverem na devida conta o principio de que se
come para viver e ndo se vive para comer, e a sua freqiiéncia dimi-
nue com a morigeragdo dos costumes alimentares donde a necessidade
de que se ministrem e difundam essas nogGes, mormente nas familias
diabéticas, onde aquelas faltas sdo maiores e mais freqiientes, e estdo
mais inveteradas. O filho do diabético se corre o risco de herdar a
a doenga do pai, é principalmente porque foi solicitado, e se habi-
luou, aos mesmos deslizes alimentares. Exercer a profilaxia da dia-
betes € concorrer para a solugdo dum problema econdémico.

5.°— Evitar fraudes e garantir a continuidade da accdo médica. O diabético
descura com freqiiéncia a dieta que lhe é aconselhada, criando con-
digbes propicias a génese de vdrias complicagbes e até ao coma.
Faltas com conseqiiéncias semelhantes advéem de érros cometidos no
uso da insulina. Por outro lado, sucede de longe a longe, que a
insulina confiada aos doentes, e que a éles se destina, é vendida a
outrem, o que implica um duplo ludibrio para os servigos que a for-
necem, desvio do produto, e insucesso teraplutico. Por tudo isso,
cumpre aos servigos antidiabéticos evitar fraudes e garantir a conti-
nuidade da sua missdo.

6.° — Estudo dos problemas em litigio. — Se a diabetes condescendeu jd em
nos revelar uma bda parte dos seus segredos e comporta tratamento
eficaz em tantos e tantos casos, hd ainda dividas, muitas hesitagdes,
dificuldades em suma a vencer, tanto no dominio da patologia como
no da terapéutica.

O problema da luta anti-diabética tem pois um cardcter ciemtifico, e ésse, pre-
cisamente aquéle que mais interessa a S. Ex.* o Sr. Presidente do
Govérno «a inteligéncia ao servigo dos homens, contribuigdo para a
sua vida, e se puder ser, para a sua felicidades.

Para que estes requisitos atinjam o fim que visam, ¢ mister, criar um insti-
tuto dotado das secgGes e organizagdo seguintes:

1.°~Uma consulta externa com instalagGes suficientes, para exames clinicos
e laboratoriais (Andlises elementares), pequenas palestras sdbre natu-
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reza da doenga e suas complicagGes, e ainda sdbre alimentagio, tra-
tamento, higiene e profilaxia da mesma. Ter-se-d presente que
aquéles exames laboratoriais se devem realizar sistematicamente,
sempre que o diabético passe pela consulta externa e que a freqiién-
cia com assiduldade desta é obrigatéria, a quantos ndo possam pela
sua situagdo social ou familiar, examinar-se e tratar-se a preceito, aos
novatos que ndo adquiriram ainda conhecimentos bastantes e aos rudes
de entendimento e incapazes dessa aprendizagem. Os restantes, nio
estdo inteiramente dispensados de comparecerem na mesma consulta
e antes sdo convidados a passar por ela, de longe a longe, a-fim-de
serem devidamente observados.

Na consulia externa proceder-se-d a selecgdo dos doentes. Os que se encon-
trarem em estado grave, ou exigirem exames demorados e comple-
x0s, e bem assim os que véem de longe, os sem lar, sem familia, os
indisciplinados e os bogais, serdo hospitalizados.

Uma vez restituido ao organismo o equilibrio fisiologico perdido, e educados |
0s mais renitentes, regressam uns e outros a consulta externa de que

| de entdo em diante devem ser clientes,

I Como vémos Este servigo externo serd a bem dizer freqiientado por quantos
um dia a éle recorram, pelos novos e velhos doentes, e como cada
consulta implica certos exames laboratoriais elementares, compreen-
de-se que as suas instalages tenham de ser espagosas e o pessoal
abundante.

2,°—Um servigo interno com cérca de 40 leitos, que obedega as exigéncias
actuais de servigos dessa natureza e onde serdo admitidos os doentes
que tiverem de ser hospitalizados. #

Nesta secgdio existird uma cozinha privativa para regimes mais rigorosos.

(A maioria das dietas serdo preparadas na cozinha geral do Hospital.

— Uma sala em que se proceda a divisio dos alimentos e a pesagem ;
dos mesmos e das suas sobras, Conviria, em principio, funcionas-

sem neste servigo, instalagdes proprias para o estudo do mertabo-

lismo, exames radiolégicos e ainda laboratoriais e que implicam

aparelhagem complicada e implicitamente cara. Atendendo porém

a organizagdio actual dos Hospitais da Universidade de Coimbra, e

a que dentro déste existe um Laboratério de Investigagio Ciéntifica,

o Laboratério de Quimica-Fisica e Quimica-Biolégica, dispensa o

servigo cuja criagdo se propde, essas instalagGes.

Nem na proposta da consulta externa, nem do servigo interno nos referimos,
porque se impdem, a dependéncias obrigatorias hoje em instalagGes
congéneres, como gabinetes do director, gabinetes para os clinicos e
enfermeiros, arquivo, sala de espera, instalagGes de higiene, etc.

Para a execugio do programa exposto julgamos necessdrio o seguinte pessoal:

e ——————

Um director;
Um chefe de servigo; 1
Dois clinicos;

Uma empregada chefe que superintenda na cozinha e na
. organizagdo das ementas;
. Dois enfermeiros;
’ Duas enfermeiras;

R e T e
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Uma enfermeira visitadora;
Uma cozinheira;
Cinco criadas.

Eis, Ex.™ Sr. Ministro da Educagio Nacional, as razGes que crémos justifi-
cam a existéncia dum servigo anti-diabético a funcionar nos Hospitais da Universidade
de Coimbra e ainda uma breve resenha das caracteristicas e organizagdo do mesmo.

Convicto de que @sse servigo interessa ao Pais sob o ponto de vista profi-
ldctico, econdémico, clinico, social, humanitdrio e cientifico, vimos respeitosamente
solicitar a V. Ex.* se digne ser o intérprete e o advogado, junto de quem de direito,
para que seja obtida verba condigna para a sua criagio e seu funcionamento, K nossa
crenga que o Govérno do Estado Novo assim procedendo se integra, de certo modo,
no monumental e humanitdrio programa tragado héd dias por S. Ex.* o Senhor Presi-

dente do Govérno. Dard a consciéncia duns, a Paz, e tornard possivel a outros,
a Vida,

(a): Antonio Lui; Morais Sarmento.




Hospitais da Universidade de Coimbra

Movimento dos doentes nas Clinicas Cirirgicas
e nas Clinicas Médicas, durante o ano de 1937

que obrigam a aum prolongado internamento. Mortalidade stbre 100 doentes tra- tados B0
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ESTATISTICA GERAL DAS DOENGCAS

COM AS NOMENCLATURAS ESPECIFICADAS ADOPTADAS PELA CONVENGAO INTERNACIONAL DE 1929

Movimento dos doentes saidos (vivos ou mortos)

Ano de 1937 Meses de Janeiro a Dezembro

Movimento geral da populacdo enférma:

EXISTIAM ENTRARAM SAIRAM FICARAM EXISTINDOC
{no primeairo do ano) {por admissBia) icom alta ou falecidos) (no altimo do aney |

Vardes Fémeas VarGes Fémeas Vardaes Fémeas Vardes Fémeas |

350 360 3.385 3.643 3.372 8.657 363 346 |

710 1.028 7.029 709

Individuos sam doenca:

Varbes Fémeas Total
s . - oo 210 158 368
J vivos, mortos depois. . 11 b 16
Recemnascidos no Hospital . . .
‘ nada-morfos . . . . 47 35 82
Soma. . . 268 198 466

Total anual dos hospitalizados: 7.495




Movimento dos doentes saidos (vives ou mortos)

dmero da tabala
internacional
|

B

10
i

12
13

14

15
16
17
18
18

ERESR

31

ANO DE 1937

TABE
 ESTATIs
NOMENCLATURAS

E DAS CAUSAS

Segundo a convengéo

Designacio

Nimero de casos

Febre tiféide (tifo abdominal) . . .
Febres paratiféides (paratifo).
Tifo exantemdtico . . . .
Fobres recorrentes . . - . . .
Febre ondulante . . . . .
Varfola:

a) Variola majer . - .« -« -

b Varfola miner, alasirim .

¢} Niio especificada. . . -
Sarampo . M T
Escarlatina - . AT I .
Toese convulsa {mqudunh] . EwE
Difteria - + -« =+ =
Gripe ou influemza @

a) Com complicagbes respiratdrias

mencionadas . . .+ . .
b Sem complicagbes respiratirias
mencionadas . . -« . .
O T Ly e e e e s e
Disenteria
o) Amiblana . + -+ + s o 4
b) Bacllar . - - :
¢ Nio especificada ou devida a oulras)
CRUSag - . - . - - . -
Pesle:
a) Bublmica . . . .« + &
b} Pneomdinica . -« . .
¢) Septicémia - o & ke
d) Nbo especificadas . . . .
Erisipela . . . . Ch

FPoliomielite aguda e pnlioenul’l.litl tg'n.dn
Encefalite letfrgica on epidémica. - .
Meningite céreébro-espinhal epidémica

Mormo e lapardes . . - -

Piistula maligna e Carbiinculo | bocilus mrlrans*

Badwad o il e S e e ey e
Téano -+ « = .« .

Tuberculose do upunlho rupiutﬁrln {com-

preendendo ginglios triqueo-brbnguicos)
Tuberculose das meninges e do sistema ner-
voso central . . .

Tub. intestinal e peritoneal :mmpmndem‘lo

ginglios mesentéricos e retroperitoniais)
Tuberculose da coluna vertebral . . .
Tuberculose dos ossos e das uueuh@bu
(exeepto a coluna vertebral) . . .
Tuberculose da pele @ do tecido celular
subeutineo)
Tuberculose do sistema linfitico (excepto
ghnglios triqueo-bronguicos, mesentérios
e retroperitoneais) . . . :
Tuberculose do aparelho géu[w-nrlnﬁio
Tuberculose com outras localizaghes .
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Profissbes

Actores o nrtistas detentro « « + o+ o+ s 4 w0 s e
Agricultores, hortelles, jardineiros . . . . « -
Alfaiates, costureiras, modistas, bordadoras . .

Asilados & reclusos som profissfio . . . . . .
Barbeiros e cabeleireiros - « « « « + « . . o = =
Caixeiros e ampregados de esopitdrio. . - - & =+ =
Garniceiros @ cortadores . e 0 U o Bl
Carpinteiros, ealafates, tanoeiros, serradores. . . . .
Carreghdores « - + & 2 v s mis = siaow v
Ouartoiros e recebedores « « .« o« & 4 & e e e
Ohapalottol = 5 n wmishem b tap i L My -
Cigazreiros. « + « v & x e oo s

Oocheiros, carroceiros, carreiros, chaufesrs . - . - -
Comerciantes. + « « &+ s 0 s e o e

Optadion < slla il & s b Seded o o | kit e
Empregados piblicos . - » « « « & ¢ o+ s 0
Enfermeiras e parteiras - . o+ « « = + & o o o =
Estofadores, decoradores, colchoeiros . . - -

g T T U SRR S S R T S S S )
Farmacéuticos, quimicos, droguistas, fotégrafos . . .
Ferrovirios ¢ empregados de framways . - - - -

Fogueiros, forn iros, carvoeiros e maquinistas . .
ierentes e empregados de hotéis e de casas de comids

Goardasclvicos . + « o % 2 & &8 oW w o woe =
Latosiros e caldeireiros . . . . « ¢ = 4 s . s .
TawndllBlenm = S ikibe vpansige &t o & v e et e
Marinheiros, maritimos o pescadores. « + -« . «
Médicos & veterindrios. . . . - + + - .
Militares de terra (pragus de préd) . . . . - . -
Militares de terrn (oficiais) « « « + « + « + . -
MRbats o b il | mma m Leine b E oK Leimak o |s e
Mechnicos @ electricists . . . . + « « & o s s
Operirios sem designagfio de profissfio . . . .« .« .« .
Ourives, joalheiros, relgjoeiros. . . . . .« . g e

Padeiros ¢ confeiteiros empregados no fabrico, cosinheiros.

Pedreiros, eanteiros, caleeteiros, amassadores o enindores

Peleiros, surradores, luveires . . . . . « . « . .
Pintores, estucadores, polidores, douradores . . ~. . -
Professores. : + .« + + s = s = 2 ®» & & & @ =
Proprietiriose juristas . . . . . . .« .« - + . =
Proatitufas. » 5 v/ o % wtle ola o w0 i =

SBapateiros, ajuntadeiras, correeiros . . . . . . -

Serralheiros, ferreiros, ferrndores, soldadores . . . -
Sérvigos domdsticos (nflo servigais) . . . . . . . =
Thoeldes, sirgueiros, cordosiros . . . . . « « -
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| 1 — Febres tifoldes o paratifoides

i 2 — Tifo exantemdtico

| 38— Varfola

Fr r-

5 — Escarlatina
[ 6 — Tosse convulsa ou coqueluche

| 4~ Sarampo
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TABELA

1

Movimento nosografico de 1937

ANO DE 1937 '

Nomenclatura internacional abreviada com o ndmaero

dn respectiva tabela

1 — Febre tifdide o paratiféide . . . . =« « . + «
2 Tiloexantemftice . . - .« =« + + = « + «
& -~ Varfola . Al wal a bee el Be ool Sl W s F e s
d—Barampo . -« + . el & a4 ® e x o a4
3 — Escarlatina . $ PR g S e B o
6 — Tosse convulsa ou noqml.tehn s v A AE bl B s
o DI | fa b b s | w il AR e lEe e Pl el e R e
8 — Gripe ou influenza . . . . « W . . ¥
9 — Peste - . PSR D - IR N T B
10 — Tuberculose do lpuallm mplut&rio o il nAAT el o
11 — Todas as outras tuberculoses . . -« - « « « «
12 — Bffilis .  la ¥ . S e W LR

- Paladismo (malfria on sezonismo) - - - -+ =« =
14 — Outras doencas inficiosas ¢ parasitfrias . . . « .

16 — Canero @ outros tumores malignos . .
16 — Tumores niio malignos ou cujo cardicter

maligno niio fol espeei-

Heado - . - B et i AT Tyt i i .
17 — Reumatismo crénico @ ghta. . . . . « .+ .«
iB~Diabetes - + = = &+ s+ 2 = = = 4 = = =
19 — Alecolismo erdnico omagnde . - - = +« + & o+«
0 — Outras doengas gerais e envenenamentos crénieos. . . .
21 — Ataxia locomotriz progressiva (tabes dorsal) e paralizia geral .
22 — Hemorragia cerebral, embolia @ trombose cerebral. . . .

| Outras doengas do sist. nervoso e dos drgllos dos septidos (até b anos)
| Outras doengas do sist. nerv. e dos Grgfios dos sent. (mais de 5 anos)

%4 — Doengas do ecoraglle . - . . . .« .« . . .

25 — Outras doengas do aparelho respiratérie . . . . . . =«
M—Bronguite - .+ - .+ & & & = & = = 4 s s 0w
2 —-Pasmtalay. - - s R & ED S a el oEm W w s

28 — Outras doengas do aparellio respiratério

j Diarrcia e enterite (menos de 2anos) - . . - - . . -
1 Diarreia e enterite (2e mais anos) . . . .+ .+ . . . .
M—Apsadielle - - . + s & & o 8 e s s s o» 0w
31 — Doengas do figado e das vias biliares . . . . -+ . . .
23 — Outras doengas do aparelho digestive . . .« « . « =« .
j Mefrites (até 10 mnos) . . . . - . . )
| Nefrites (mais de 10 anog) - - =« =« « + + & s & s
34 — Outras doengas do aparelho urindrio e genital . . -
356 — Septicémia e infecgdes puerperais . . . PR
36 — Outras doengas de gravidez, do parto e do estado puerperal
- { Doengas da pele, do tecido cel., dos ossos e dos rgfios de locomogiio
8 — Dgbilidade congénita, vicios de conformaglio congénitos, nasci-
mento prematuro, efe. - - - - . . = » . .
—Rinlilale - - & & s W Tm e B e e e e
w{sulddia. s A e e R L e O S SRR R RS
41
43 — Doengas ufio especilicadas ou mal definidas . . . . -
Doengas em tratamenio em 31 de Dezembro de 1936 .
Tolal: « . '«

lm- de Janeiro a Dezembro
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ESTATISTICA OPERATORIA
(1937)




Clinion

3.a 0. h.

Ot h.

Q. U.
3aC. h.

Banco.

¥y ¥ ¥

A
36

L300
15

¥4
RS

2602

3381

HI1GE
118

Ind

=oxo

Lidade

e 28

Bl

BB =

Entrada

D612 -G
Di-12-035
Bl-12-03i
Bl-12-138
d-1-837
d-1-07
B-12-0 8
18=1 | -§iit
10-1- 8647
9= 10808
11-1-887
1T=12-s
d-12-G
-1y
18-12-438
21-11-8- 6
PGl 3
T=1-b37
- 1-407
9-1-4a7
7-1-687
161847
17-11-436
14 -12- 840
17-11 S8
Li-1- 067
Ig-1-8e7
£28-1 14k
14-1-687
Td-1-47
17=1-847
1 1-437
18- 1 -4817
19-1-847
19 1-487
19-1-857
1=-1-8467
11-1-537
11-1-9a7
11=1-837
15-1-437
16-1-037
18-1-8-7
J R B 0 1
24~ 12--5606
2i-1 vy
19-1- 037
¥0 -1-867
2112460
2-1-987
d-1-447
d-1-f 7
& - 107
B 1-507
7187
G-1-407
Bl-12-bi8
1-1-%7
12-1-847
12-1-8 7

Bulin

{nlin
ou wurte)

1-8-987
1-B-gi1;
16-1-83
161183
1i-1-887
18-4-8817
1447
#5-1-987
201867
27-1-957
201657
§-8-087
241007
B-2-647
11-2-6a7
R-2-087
16-5-947
25-1-987
1-4-087
8- 1-847
16-2-887
231867
28-1-4a7
1-3-957
16-3-637
B-2-47
47
6-2-447
27-2-447
7247
27-1-087
8-ty
15-2-487
1h-2-037
15-2-87
15-2-097
6-2-087
6-2-037
6-2-i87
6-2-087
27-1-897
2717
8 -2-0a7
B-2-wng
1-8-4a7
2-2-847
16-2-037
8-2-p47
22467
18 -1-807
-1-87
15-1-9 7
15-1-807
16 -2-867
18-2-907%
-1 7
2-8-7
19-1-437
B0-1-407
BT

Diagndstieo

Vurigas da perna direltn.

Variges dn perna esquerda.

Hérnin inguinal & esquerda.

Hidrocalo & eaquerda.

Orguite truomdtica com hidrocelo & diraits.
Hérnia inguinsl & direita,

Gungrena do pé direito.

Oleera géstrica.

Fraciura exposta do crdnio.

Sarcoma do testiculo dirsito,
| Fracturn da arcads orbitdris.
Oleorn ghstrios.
| G corn pildries.
E Nénia inguinal estrangnlada & direita.
Duenga duo eolo vesioal.
Doenga do eclo vesical.
Fimosis.
Hérmian inguinal & direita,
Héruin araranl & Jdireits.
Hérnin spigistriea
Calenlo no bacinets ssquerdo.
Fractura do erdnio.
Adenoma do colo vesioal.
Ailenomn do colo vesieal.
Doanga do ecle vesical.
Hérnia inguined & esquerds.
Hérnin ingnival & direita.
Estenose piléricn por Gleera antiga.
Pontn do bérnia inguinal & esquerda.
Hérnia inguinsl direita recidivada.
Fleimfo urinoso.
Fractora aniiga nfio consolidada do himero direito.
Vuriges na parna direita.
Vuriges na peron esquerda.
Varizes na perna esquerda.
Varizes na perna direita.
Hérmin ingainal & esquaerds.
Hérnin inguinal & direita.
Hérnin inguinal & esque da.
Hémin inguinal & direita.
Hédrnin ingninel & esguerda,
Hémia inguinel &k direita.
Hérnin inguinal & esquerda.
Quisto do vordio.
Fubarcaloss renal & direita.
Hérnin catrangulnda h direita com neorose do intestino.
Humntocolo & esquerda.
Hémin inguinal & direita,
Hipertrofia das amigdalus.
Abeesso nn coxn direita,
Panarlcio no 6.° dedo da milo esquerda.
Aboesso na regifio crural esquerda.
Unha encravada no 1.* dedo do pé direite.
Ferida infectads no 5 dedo da mfo esquerda.
Ferida infestnda no 5.2 dedo da mAo direits.
Quisto signovial do punho direito,
Panarleis no 1,* dedo da mio direita.
Aboesso no pescogo.
Adenite inguinal esquerda.
Aboesso nu face.




Uparneio
~ I (TIPR T
] | e
N.” l. Método e processo Anestesia Data 2 ‘3
= olBlels
| HHEE
| Z|®|8 =
! ol b 1
i - - - = '
627 | Bafenectomia - Kéléne. -1-Wy | 1|=-1==
a2l ‘ Safenectomia i . . . g-l-w7|1l=}=-|=
97822 | Cura radical. . - e s . -1-ET |1 |-~ |-
27823 | Inversfio da vaginal . . . » 2-1-@y | M |=]-] -
27824 | Inversiio da vaginal . e P . B-1-4d7 |1]|=}|- |-
27826 | Cura radieal. . . . I . G-Iy | 1] =0— |~
Zigds ' Amputagiio pelo térgo médio da coxa . " T-1-937 | 1 |~ |- |~
bt 1 Iﬂutm-nnhmhmh T . N e +| Stovaina-Bruneau. B-1-467 | 1 |-}~
2828 | Trepanagho . . . . . . e .| Cloroférmia. H=1-807 |1 |=|— |-
2182 | Castragho. et .| Edlgne. -7 [ 1] -}~
i7830 | Trepanagio e sutura x . .| Cloreférmio. 12-1-407 [ 1 |-{- |-
27831 | Gastro-enlerostomia. . ¥ :| Stovaina Brunean. -1 | 1| -]~ -
7+32 | Gastro enterostomis. . N e | : 12-1-07 |1 ===~
27833 | Cura radical. & . . . . 1 | agl » 2-1-7 | 1 |- |=|-
27834 ' Diatermo-coagulaclo. et g sy . Novoecaina. 13-1-07 | 1 |=1=]=
£7835 | Diatermo-coagulagio. . . . . At . 13-i-#37 |1 ]|=-|-]-
97835 | Circuncisio . . : . —e . 19-1-087 [ =] 1]~
£7837 i Cura radical. . . . . " K#lene-Cloroférmio. 14-1-87 | V|=|-]-
€838 | Cura radical. 5 » l I4=1-157 | ":—!-l-
57839 | Cura radieal. . . : Stovafna-Brunean. ‘ W-1-ge7 | 1] |- |-
2:8/0 | Pielotomis . . . . . . . Fitar. | 16-1-957 |L 1l-1=]=-
LB | Trepanaglio & sutura o i v Gl I Cloreidrmio, 16-1-487 I 1]= o
B2 i Adenomectomia transvesical . Stovaina-Bruneau. 17 1-m7 |=]=1-]1
L84 | Adenomectomia transvesical . 171407 | L=
7844 | Diatermo-coagulagiio Novocanina. 17-1-863 ] )t ol
97846 | Cura radical. . . . . . . .| Stovalua-Brunean, 19-1-067 i H|=|=]-
84l | Cora radieal. . . . . R, o » Ilhl—ilt.'ri 1|-]=]|-
BT |Gnlnwumaumll « o . » Wel-@m7 1| -{=]|-
248 | Reconstituicio e refirgo da parede . . 4 . 0= 1-EHT | It=]=|=
27810 Cuara radleal. . . 20-1-8.7 | H=-i=1]-
$7850 | Incislio perineal . . . . : : Kaléne. 20-1-87 |- | - l=T1
285l | Osteosintese. . . - . . . Cloroldrmio. 2i-1-087 | 1,~ |~ |-
47851 | Safenectomia . . . . . » +  +| Stovaina-Brunean. 23-1-%7 | 1 |=]-
£7853 | Safenectomia . . . A SR > 2-1-97 | | -~
2ig51 | Safenectomia . . . . . ; o #8-1-437 | 1~~~
47835 }Mnuumh S . 23147 | |- =~
866 | Cura radieal. et - PR Kdléne. 2i-1-W7 | L= 1 =
£7857 ilcnmr.djul. oA PRt . 241-—&71 i
£783% | Curm radleal. . . . . i s > 24-1-487 [ 1|~ =
27850 | Cura radieal. . . ! . 24 -1-80T l: g
280 | Cura radieal. . . A : . f-1-87 | 1]~ |=|-
a8 | Cura radieal. . . o B o » 24— 1-8u7 | 1 =
i8R | Coraradieal. - . . . e P . 24-1-887 | 1| ==~
T8V | Ablago . . . . . . R T e . 2i-1-fa7 | 1 =il
B ! Nefrectomia lombar . . Stunarsive 13 o Eter. B-1-887 [ 1)~ |~]~-
L8 06 | Resseccllo com entero-anastomose . . . « +| Stovaina-Brunean 25-1-667 —I -|=11
£184 | Castracllo & esquerda . . . . . Kbéléne 26-1-807 | )|~~~
¥87 | Cura radieal. . . . . . . . » 25-1-g7 | 1 !- -|=
27868 | Amigdalectomia . . . . P ' Novooainm. g-1-w7 |- | 1 | -] =
47869 | Incisdo i sl . .| Kbléne 2107 |1~~~
50 Incisto . . . . . 23 el TSRl TR =107 |1 - |--
2871 |Incisfle - . . - . e . - .;: " 4-1-87 llr o .
47872 | Extracelio . . . « + | Novoosina. w7 | 1| =|=]|-
173 | Coretagem - . . . s : .| Keléne. 6-1-m7 [-[1]|-|-
L7874 Ineisfio . . . . . . * B=1-867 [= | 1})=|~
£7815 | Extirpaglio . . . . B ¥ a | Novoeaina. T-1-907 | - i =|1]-
97876 |incislo - . . . - . . et .| Kaléne. p-1-987 | | ‘- - -
o O - W ot i =197 |=11]-]|-
RIS o Tnwleks = . . o« o8 om s e e i = . id-1-487 | 1| == |-
QB | IncisBo . . . . . . R e B » 12-1-087 | li=|=]=

Uperndor

A#g. Nunes da Costa.
»
Prof. Angelo da Fonseaa.
»
Ass, Nonas da Costa.
Ags. Morais Zamith.
Ass. Nanes dn Costa.
Prof. Augslo da Fonseon.
»
Ass, Nunes da Costa.
Prof Angelo da Fonsees.
*
Ags. Manes da Costa.
I'rof. Angelo da Fonseca.
Ass Nunes da Costa.
Prol. Anugelo da Fonsgen.
»
.
Ass, Morais Zamith.
M
Prof, Angelo da Fonseca.
Ass, Mornis Zamith.
»
»
Prof. Angelo da Fonseos.
Ass. Mornis Zamilh.
L]
.
-
Ass. Nunos da Costa.

L ]

.
Prof. Angelo da Fonseca.
Ass. Nunes da Custa,

.




Olinion

N.=

157
]
210

195
218

3270
3270

BaTa

12730
12478
12918

12414
12610
127311
18624

12047
12650

Soxo

Idade

EEsZas=

43
47

= -

E7 ineses

Entrada

16-1-897
10-1-607
£2-1-937
21-11-636
20-1-037
22-1-987

18-1-9a7
B-1-937
18-12-936
2-1-937
30-1-937
4-12-906
18-12-956
2-12-8e6
- 10906
81-12-968
21-12-466
B1-12-036
B-1-957
5-1-987
16-1-957
25-10-£56
21-12-p38
18-1-887
15-1-987
19-10-988
2-1-987
14=10-986
4-1-847
14-1-887
6-1-837

Saldn

(alta
on morte)

8-2-087
25--2-937
18047
6-2-947
4-2-837
1h—2-807

G- 3-887
20-3-037

T-2-837
20-1-637
18-1-587

23-1-087
18-1-887
11-1-887
21-1-867
22-1-957
28-2-037

£22-6-937
18287
85-3-807
94 -1-087
18-2-457

1-2-087
11-3-857

2-2-987

B-B-0u7
11-2 887

Z-B-857
28 -2-17

18-2-847
18-2-9a7
7-1-847
17-1-80T
26-1-007
12-2-au7
10-2-857

2-2-807
11-1-887
H-1-057
16-1-857
8- 1-857
18-1-857

8-1-887

6-3-60T

Dingnastioo

Eventracho no flanco saquerdo.
Gangrena do pé cequardo.
Fimosis.

Doenca do colo vesieal.
Argioma do ldbio inferior.
Angioma do pé esquerdo.

Varizes da perna esguerds.

Tubarculose renal & direita.

Sarcoma do rim esquordo.

Peritonito puralenta gensralizads.
Hidroeslo & dircita.

Apendicite crdnica.

Apendicite crdnica.

Apendicite aguda.

Uloara gdstriea.

Osteomielite erdnica da tibis esquords.
Gangrena do pd esquerdo.

Neovroma do térgo inferior da coxs direits.
Plenrisia metapneumdnica,

Fractura da rétula direita,

Hérnia inguinal estrangulada.
Elofantinses da pdlpebra infoiior.
Tuberculoss renal & direita

Hérnia umbilical estrangulada.
Fibromioms & guisto do ovdrio ssguerdo.
Tubereulose rennl & ssquerda.
Apandicite erdnics.

Metro-anexite cum dtero infantil.
Apendicite erdnioa,

Fraetura exposts do ante-brago direito oom gangrens.
(loern ghstrioa da pequena curvatura.
Fructura do erfinio na regide temporo-parietal dirsita.
Hémia inguinal estrangulads.
Apendieits ardniea.

Apendicite eronieca.

Colevistita ealculosa o hidrépioa.
Osteomielite sguds da tibis direits.
Carcinoma do seio esquerdo-

Estenose pildrica por dlcera.

Hidrocelo & direita,

Hérnin inguioal & direita.

Hérnia ingoninal A esquerda.

Flaimfo da regifio da artionlagho coxo-femural ssquerda.
Ostelte erdnica do hdmero ¢om sequsstros.
Varizes no mambro inferior direite,
Varizes no membro inferior esguerdo.
Apendicite ordniea.

Mastoidite & direita.

Aboesso dentirio,

Flegmaio do pescogo.

Abeesso no libio superior.

Furinculo na perna esguerda.

Furdneulo sntracdide ns nuca.

Abeesso na fronte.

Abcesso na nuca-

Panaricio no polegar ssquerdo.

Abcesso no indieador esquerdo.
Hidartross do joslho esquerdo.
Furinoulos antracéides no dorso.




- o .
P
! Operacho
1
E { Hesulte do
| 1 ——
e
;I N.* ! Método & prooassoc Ansstesia Dats i‘g P
| { slEle|®
| HHHE
: o= = [m
} 27800 | Lapavoplasthe - oo osieim o dm Cae e s a .| Kaléne. M-y [ 1]-1-]-
; #:881 | Amputagio pelo térgo superior da coxa. . . . .| Cloroférmio. lm-l-m H-1-|-
Lol e el Towerss . Ghioltms . 5. . MRS 2aiw) .| Novoeaina. e7-1-087 | 1|=-]|= |-
27885 | Diatermo-coagulagiio. R e . . -7 (= =1=]1
27884 Exérese. . . « =« & & & 1) Clerofirmio. 28-1-087 | 1| —|=|=
27685 | Desarticulagio do primeiro e segundo dedos do pé es- |
| querdo . 5 A Pt - .| Kéléne. IH-I-H'I ===
#7880 | Safenectomia . 55 X - Muinkg 2-1-098 [ 1|=]=|=
27887 | Nefrectomia €l WE e e Gt RRANEEE SRS D 1067 | 1]=-1=]|=
L R R R SN e SR i 20-1-p87 [ 1]=|=]|-]|
27889 | Inclsfo edrenagem. . . . . . . . . . . Kbléns. 20-1-887 [~ |||
e L L - Navoealna. 81-1-967 | 1 [T Ll
1 w91 | Apewdicectomia. . . . . . . . .| Clorotarmio. 2-1-987 |1}~ |-
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Balda
Cliniea N.* |Sexo| Idade Entrada (altn Diagndstioo
ou murte)
2a0. h. 10 M. B 4-1-847 15-1-%7 | LAbio laporine.
' 12 . 1] 4=1-887 19-1-&7 | Estenose pildrica.
» 13 s | 4l i-1-vu7 18-1-937 | Varizos no membro inferior direito.
» a1 ] l 33 B =07 21-1-847 | Olcern do bolbo duodenal.
* 73 » 81 B8y 21-1-857 | Hérnin epighstrica.
» 3 . 81 B 1887 21=1-8.7 | Hérnin epigdstrien.
s 62 . 21 9-1-687 4-1-857 | Hérnin inguinal & direita.
» 8361 ’ I B4 512006 25-1-887 | (lcers gAstrica da pequena curvatura; dleera do bolbo duedenal.
» [} . | EH] e o it 25-1-87 | Varizes no membro inferior esquerdo.
» 84 . ] 7-1-887 23-1-8.7 | Adenoma da tirdide.
. HLTE » P 21-12-466 16-1-8L7 | Mélipoa nasais.
» 107 . 12 11-1-807 26-1-007 | Ectopin testicalar & direits.
» 75 . 3 11-1-$#87 |  20-1-857 | Hérnin inguinal & ssquerda.
. | 5 o | Al 11-1-967 |  20-1-87 | Hérnia ingninal A 4 reits.
» T8 . 48 1N=-1-8%7 2=-1-80T | Hérnia inguinsl 4 esguerda.
» T . 48 1=-1-87 P6-1-8.7 | Hérnin ingninsl A& direita.
Q1 B2 . ] 6-1-9L7 4-2-937 | Olcern ducdenal,
1a0C. h. BET) " b1 2918w 4-2-087 | Gangrenn seca do pé direito.
» 101 . = 2-1-8a7 16-1-87 | Hidrocelo.
2aC. h. 112 v | w 16-1-837 B=-3-037 | Hérnin inguinal 4 direita.
» 115 » 4 Th-1-867 28-1-%7 | Hérnia inguinal 4 esqaerda.
» I . ' 43 15-1-87 1007 | Vurizes no membro inferior esquardo.
» 18 | . | 48 15-1-937 F-1-9.7 | Hémnia ingniaal 4 esquernla.
g 1 | » | 48 13-1-867 |  £8-1-087 | Hérnin inguinal & direlta.
» Ti . | 87 11-1-8E7 5-6-837 | Surcomn da persa direits.
’ 100 | 'a 2 13-1-87 | 13-2-657 | Apendisite erdnies.
» 155 . 14 1o=1=8a7 L0 =17 | Oleersn duodenal.
» HHO . 35 21=13-8U0 5-2-87 | Apendicite erinica.
¥ | 12 . 5% Ld=-1-G6 6-3-8LT | Fistala peri-anal.
» B » j 46 | =187 2-2-4.7 | Estenose pilérica por tdleera.
. 141 el 19 | 2o-1-gT 4-2-937 | Hérnin inguinal & direita.
3 i | « | = | 19-1-%7 4-2-837 | Uleorngdes multiplas do duodeno
> 131 oo 3 | 19-1-T 4-2-8.7 | Oleera do bolbo duodenal.
» 1o | » ! 25 16-1-957 5-2-487 | Gleern doodenal.
> 132 . | &1 15-1-967 26-1-65T7 | Papeira quistios.
1.aC. h 118 M i L) 18-1-837 25=1-80T | Fistuln peri-anal.
2a0. b, 214 . | i) 221417 8-2-8.7 | Hérnia inguino-escrotal esquerda
. 228 | » l 62 21-1-967 | 81-1-87 | (leera duodenal
. 218 foor | 15 28 -1-07 9-2-867 | Hérnin inguinal & direita.
» 215 . 5 -] 221607 2-2-B87 | Fistula peri-nnal.
s ML | . | 4 16-1-847 1-8-667 | Ostelte dos metathrsicos esquardos.
> o |« | B 27-1-967 | 98-1-807 | Hidrocelo & direita.
. 245 » 21 26 -1-807 11-2-8.7 | Varicocelo & esquerda.
» 247 . d0 26147 10-2-857 | Uloern duodenal.
» 198 » 31 20-1-86T 20-2-807 Apendisite erdmicn,
» 1 ¥ 20 d=1-407 19-3-807 | Gangrena do membro inferior direito.
» 222 W e 23-1-80T 11-28-887 | Apendicite erdmics.
» 173 N 20 18-1-937 11-2-837 | Olesrs piloro-dunodenal.
Bunco. 12d F. 18 meses A—1-88T i 20-1-867 | Aboesso na regliio supra-hicidein.
> 1263 . 15 B 16T 18-1-8.7 | Abeasso pré-rotulinnoe & direita.
» 1204 . ®s T-1-867 30-1-857 | Panarfcio no dedo médio da millo direita.
» 12679 M 1] #-1-487 4-2-037 | Furdoculo na pernas esquerda.
. 12787 . o 11-1-837 17-2-847 | Ferida infectadn no 5.* dedo do pé esquerdo.
» 12521 » -] 11-1-887 4-2-887 | Panaricio no 2° dedo da milo esquerda.
> 12758 . w 12-1-48T 11-2-8907 | Abeosso no joelho direito.
. 1T i1 . - ld=1-8.T 18-1-837 | Flegmio da nddega direita.
> 12778 > 15 8-1-0.7 4-2-8.7 | Panaricio no 2.° dedo da milo direita.
. 19665 » 24 16-1-887 80-1-667 | Lipoma da regilo escapular.
» 12708 » 15 18-1-857 11-2-937 | Quisto signovial do pé esquerdo,
> 1u82 . 13 12-1-857 24-2-£37 | Panaricio no 1.° dedo da miio esquerda.
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