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A muito modesta dissertagio que tenho a honra
de apresentar ao dontissimo jury, como derradeira
Prova escolar, versa ligeiramente wum assumpto da
maior importancia ¢ da melhor opportunidade. Elle
constitue wm capitnlo de medicina legal e especial-
mente de deontologia clinica, por tal modo digno de
ponderagdo e exame, que mal parece vél-o nas mdos
d'um incipiente, em vez de ser tratado awuctorisada-
mente pelo forte pulso d'um mestre.

Trata-se de fixar ¢ estabelecer as verdadeiras re-
lagies da medicina com a lei, ndo sd no que respeita
d defeza social dos criminosos irresponsaveis, total ou
parcialmente, mas ainda no que ¢ relativo aos direi-
tos civis ¢ ao processo vulgar da interdigdo.

Porque a verdade ¢ esta; d sombra dos codigos ¢




da sciencia, o que ¢ mais doloroso, commeticin-se
actualmente no mosso paiz attentados inqualificaveis
contra a liberdade individual, que devia ser intangi-
vel ¢ sagrada, mais proprios da cdade média on dos
tempos antigos.

Nota caracteristica: estas victimas modernas sdo
sempre, sem uma s0 cxveepgdo, pessoas de fortuna.
Assim como temos visto agodada a justica nos processos
immoralissimos da perfilkagdo for¢ada, de caga d ri-
queza ¢ delles € typo o caso Esteves Ribeiro, assis-
te-se a organisagdo d'wm verdadeiro <complots de
aventureiros com o fim de privar juridicamente da li-
vre disposigio da sua pessoa ¢ bens aguelle, on aquel-
les, que por circunstancias occasionaes propicias po-
dem tornar-s¢ alvo da cupidez criminosa.




Q drama, que outro nome ndo merece, Salgado
d Araujo, recentemente discutido com paixdo pelos peri-
tos, pelos medicos e pela imprensa da capital, assim como
a acgdo da interdicgdo por demencia ha tempos pro-
posta na comarce de Penafiel contra Eduardo Vian-
na, sdo dois factos de tal magnitude e tdo graves
como verdadeivo e typico signal dos tempos, que so €
de estranhar que ainda se ndo erguessse em nome do
Direito, um protesto collectivo seguido de energicas
providencias do Estado contra wm processo que vae
ganhando foros de systema... para enriguecer de-
pressa.

A gquestdo tem dois aspectos fundamentaes: wum
legal ou juridico, que ndo ¢ du nossa competencia;
outro medico que directamente nos interessa nas rela-




gdes profissionaes da clinica, subsidiaria ¢ escrupulo-
sissima das investigagies da justica.

Seria preciso que o humillissino auctor d'esta pro-
va academica dispozesse de luses mais consideraveis
de pathologia mental para discorrer com muito maior
seguranga sobre o ingrato assumpto.

Nao faltard quem melhor do que elle, mais tarde,
se lembre de agitar o problema com rasdes fortes,
quando os esforgos nunca assdz louvados d'esta Es-
cola para completar a instrucgio dos seus discipulos
iniciando-os no estudo indispensavel da Psychiatria
tiverem produzide os seus legitimos fructos.

& postas estas palavras de singella introducgdo
resta-nos corfiar na béa e generosa benevolencia dp
sapientissimo jury.




CAPITULO I

Os -alienados em face
da Legislagaeo peortugueza

As questdes medico-legaes que dizem res-
peito & aliena¢iio mental, referem-se umas ao
direito civil, outras ao direito criminal: rele-
guemos as segundas, muito importantes para
outro capitulo e estudemos, entre as referen-
tes ao direifo criminal, a responsabilidade le-
gal dos alienados criminosos.

Occasides ha em que a nossa vontade sof-
fre a influencia de certas causas da ordem pa-
thologica e em que 0s nossos actos sdo deter-
minados por certos elementos, que sido elles
os proprios reveladores d'uma grande desor-
dem morbida nas funccdes cerebraes.

Uma vez que estejamos em presenca de

3
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alienados criminosos é conveniente, necessa-
rio mesmo tratarmos de saber até que ponto
podem esses individuos aproveitar-se da im-
munidade penal.

Para com mais precisdo estudarmos este
assumpto, convém saber o que se deve enten-
der por immunidade penal e por alienados
criminosos.

Por immunidade penal deve entender-se o
privilegio ou, antes, a protec¢do que a legisla-
¢io concede a certos criminosos: ¢ claro que
se torna necessario distinguir até que ponto
chega essa protec¢do concedida pela lei.

Para todos os effeifos, um individuo que
commetten um crime ¢ um criminoso; par-
tindo da hypothese em que uma série de cri-
mes, todos da mesma gravidade, foram com-
mettidos por varios individuos, pergunta-se,
se 0 grau de responsabilidade é o mesmo para
todos.

Esta responsabilidade varia com o estado
mental dos individuos.

- Se uns commettem o crime com perfeito
conhecimento de causa, portanto no pleno
uso das suas faculdades mentaes, outros ha
que n'um estado de loucura, de alienacdo
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mental, commetteram esse delicto: estes ul-
timos sio o0s que devem ser considerados
como criminosos e que portanto podem gozar
da immunidade penal. 3

Convém notar que devemos estabelecer
duas cathegorias de alienados criminosos.

Uns ha que devem ser considerados como
verdadeiramente criminosos e perigosos, pois
que os delictos por elles commettidos podem
ser premeditados, mercé do seu estado moral
ou do seu delirio: ha outros que, commetten-
do crimes, s80 estes apenas incidentes occor-
ridos durante a doenca.

Emquanto que os primeiros nos infundem
receio e medo, os outros causam dé.

Se bem que ambos elles considerados
como prejudiciaes 4 sociedade sejam eguaes,
nio devem ser tratados do mesmo modo.

Temos portanto a considerar dois grupos:
0 dos alienados criminosos accidentaes e o dos
alienados delinquentes perigosos.

A quem compete n'um processo crime es-
tabelecer esta distinc¢do, uma vez que estd
provada a alienagdo do individuo ? Certamente
que ao medico: veremos, porém, que paizes
ha em que nem sempre o medico intervem
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quando deve ser, e que ¢ muitas vezes a au-
ctoridade judicial ou administrativa que se en-
carregam de resolver questdes de tam grande
importancia como esta.

Informado o tribunal, em face do relatorio
dos peritos clinicos, que effectivamente se
trata d’'um louco, o que se deve fazer? Pro-
curar qual o destino a dar a esse alienado.

Em algumas legislacdes nio se attende ao
estado mais ou menos perigoso do individuo :
logo que se trate d'um alienado eriminoso, ¢
0 doente internado n’um asylo de criminosos;
n’outros paizes sfio até internados n’um asylo
ordinario.

O que é para lamentar, é que sendo a de-
feza social a mesma em toda a parte, ndo es-
teja esta questio bem regularisada e do mes-
mo modo em todos 0s paizes: no nosso paiz
em todo o caso estd ella mais ou menos regu-
lamentada.

A lei de 3 de abril de 1896, diz no art.
1.°: quando se suspeite d'um alienado crimi-
noso, para evitar a sua retensdo na cadeia
deve o juiz “ordenar logo ex-officio, o com-
petente exame ds suas faculdades mentaes.

A mesma lei no artigo 19.° e 22.° refere-
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se ao caso de que enlouquecendo um crimino-
s0 durante o cumprimento da pena, esta deve
cessar, para continuar no caso de cura do in-
dividuo.

O fim que tem em vista esta lei é evitar
que um alienado criminoso nao seja demorato
n'uma cadeia de comarca commum a todos o0s
presos: a referida lei diz que o alienado tem
de ser immediatamente remettido para o hos-
pital de Rilhafoles, até que se criem enferma-
rias especiaes junto das Penitenciarias.

Mais tarde a lei de 17 de agosto de 1899,
art. 48.%, 6 mais completa e diz:— “nos exa-
mes de alienagdio mental se o medico alienista
propuzer, ou 0 conselho votar por maioria
que o examinando seja internado n'um mani-
comio, para observa¢io mais detida, serd en-
viado ao hospital de alienados da respectiva
circumscrip¢do,. Para este effeito Coimbra
pertence & circumscrip¢io do Porto, onde ha
0 hospital do Conde de Ferreira.

Supponhamos que reunido o conselho me-
dico-legal para examinar um supposto aliena-
do, ha divergencia de opinides e portanto dif-
ferentes votos sobre o estado do individuo?
como deverdo n'este caso proceder os juizes:
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Como em julgamento de tribunal, quando nio
ha accordo entre os jurados, os juizes enten-
dam que o melhor meio é decidiremse pela
maioria, acho que no referente a um conselho
medico-legal se ndo deve proceder da mesma
forma.

Se a maioria se manifestar, quer a favor,
quer contra o estado de aliena¢iio do exami-
nando, nem por isso se devem desprezar os
depoimentos da minoria, devendo os relato-
rios apresentados por esta ser attentamente
examinados pelos jurados.

E digo que assim deve ser, para nio se
inutilisar o parecer da minoria, pois que d’este
deve ter conhecimento o jury, para que em
face das provas e documentos apresentados se
possa decidir entre as duas opinides.

Tendo a maioria declarado que o exami-
nando estd em pleno uso da razio, havendo
portanto divergencia de parecéres, o melhor a
fazer n’este caso, serd sujeitar o accusado a
observacdes em hospital apropriado e feitas
por um psychiatra.

Feitas estas consideragdes sobre a applica-
¢80 das leis referentes a alienados criminosos,
vejamos qual o destino que se lhes deve dar.
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O art. 5.2 da lei de 4 de julho de 1889
manda, que todos os alienados criminosos se-
jam internados nas enfermarias annexas &s
Penitenciarias, e em Rilhafoles todos os que
foram absolvidos ou mesmo 0s que necessi-
tem de observagio.

Enfermarias annexas ds Penitenciarias
ainda ndo existem, devendo portanto os alie-
nados ser internados em Rilhafoles, como diz
a lei de 8 de abril de 1896, arf. 29.°

Ja vimos qual o fim que tinha em vista
esta lei e 0 que terd a fazer o juiz em tal
caso.

. Sob que ponto de vista devemos nés con-
siderar o internato imposto a um alienado cri-
minoso? E necessario que consideremos este
internato, esta especie de prisio do individuo,
apenas pelo lado da cura do doente e nunca
como um ataque dirigido 4 sua liberdade indi-
vidual.

Todo aquelle que perdeu a sua liberdade
~ passa a ser um doente porque é necessario
velar e a quem se deve impOr um regimen,
para o bom exito da cura.

Uma vez que a sociedade tem de se defen-
der e de precaver-se contra alienados que
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commetteram crimes, era da maxima conve-
niencia que se estabelecesse um meio de de-
feza,

Estd essa defeza estabelecida, desde o mo-
mento em que a liberdade do criminoso de-
penda apenas do poder judicial? Claramente
que ndo, porque esta auctoridade deve apenas
sentenciar em face do relatorio apresentado
pelos peritos medicos.

Logo que se prove a alienagio mental do
individuo, o tribunal devia immediatamente
deixar o criminoso entregue ds deliberacses
dos peritos medicos, e tanto assim que em
alguns paizes é o que succede, pois os seus
codigos estabelecem: que ndo ha crime nem
delicto sempre que na occasiao em que o acto
¢ praticado o individuo se ache em estado de
alienaciio mental.

Ora uma vez que o crime deixe de existir,
em vez de estarmos em face d'um criminoso,
estamos em presenga d'um doente e portanto
cessou o poder judicial para comecar a aucto-
ridade medica.

Uma vez que o medico ordena o internato
do individuo, durante quanto tempo deve du-
rar esse internato? Este internato péde ser




41

perpetuo ou ndo, dependendo isso de circums-

“tancias especiaes.

0O que importa agora, é saber quaes serdo
as causas capazes de fazer cessar o internato
do doente e a quem compete dizer se ellas se-
rdo necessarias e sufficientes.

A primeira e a mais importante vem a ser
a cura do doente: cessou a causa, cessou por-
tanto o effeito.

Se a loucura era a causa do internato do
individuo, cessando aquella, acaba este.

Em segundo logar vem a edade avan¢ada;
depois as enfermidades adquiridas, o que tem
grande importancia, pois que serfio bastantes
para o doente ser tratado d'um modo diffe-
rente, visto que n'este caso o internato lhe
poderia ser nocivo.

Em ultimo logar, temos tudo o que seja
bastante para tornar o alienado inoffensivo.

Sabendo nds quaes as circumstancias ca-
pazes de fazer acabar o internato, pergunta-se
quem terd competencia para poder dizer se
sim ou ndo o alienado estd em qualquer d’es-
tes casos? Uma vez que o doente foi inter-
nado n'um asylo proprio para receber aliena-
dos, ou n'uma enfermaria onde sejam tratados
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e vigiados, seria ao director d'esse asylo ou
enfermaria que competia dizer se o doente es-
tava ou ndo nos casos de ser entregue & fami-
lia, se a tiver, ou restituido 4 liberdade.

Se em alguns paizes s6 0 medico tem esta
auctoridade, n'outros ¢ 4 auctoridade judicial
ou administrativa que compete manifestar-se
sobre o assumpto.

Nem em toda a parte succede o mesmo,
pois que ha paizes em que sendo o medico
que ordenou o internato do alienado n'um
hospital, tambem ordena a sua sahida quando
o entender; n'outros, se uma das auctoridades
regula a entrada, a outra é que determina a
sua sahida.

Terd isto razio de ser? Poder-se-ha admit-
tir semilhante principio? A meu vér acho que
tudo isto vem a ser tumultuario e sem justifi-
cacdo.

Suppondo que é o medico que promove o
internato n'um hospital d'alienados, o unico
que tem competencia para se poder manifes-
tar sobre o estado psychico do individuo, nio
serd tambem ao medico que compete dizer
quando esse internato deve terminar? Mas se
¢ a auctoridade administrativa ou judicial que
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se encarrega d'esta decisdio e se portanto se
sente com forca para ajuizar sobre o estado
do individuo, claro é que o medico nada tem
que fazer em face d'um alienado criminoso,
pois uma vez que a referida auctoridade se
julga com ccmpetencia bastante para poder
dizer quando o estado de alienagio mental
terminou ou pelo menos ficou attenuada, tor-
na-se evidente que deve ter tambem elemen-
tos bastantes para poder reconhecer, antes do
internato, se o criminoso em questdo é um
alienado ou néo.

A lucta que geralmente se dava entre juiz,
os jurados e os peritos psychiatras deixou de
existir depois que appareceu a lei de 17 de
agosto de 1899. :

O art. 1.° da referida lei divide o conti-
nente do reino em tres circumscripgies me-
dico-legaes, cujas sédes sdo Lisboa, Porto e
Coimbra.

No regulamento dos servigos medico-le-
gaes a mesma lei diz no seu art. 1.°—a pri-
meira circumscrip¢io com séde em Lisboa,
comprehenderd as comarcas situadas nos dis-
trictos administrativos de Lisboa, Santarem,
Portalegre, Evora, Beja e Faro.
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A segunda circumserip¢do, com séde no
Porto, comprehenderd as comarecas situadas
nos districtos administrativos do Porto, Vianna
do .Castello, Braga, Villa Real o Braganca,
mais as comarcas de Albergaria-a-Velha, Arou-
ca, Castello de Paiva, Estarreja, Feira, Oliveira
d'Azemeis, Ovar, Sinfaes, Rezende, Lamego,
Armamar, Taboago, S. Joao da Pesqueira,
Moimenta da Beira, Villa Nova de Fozcoa e
Figueira de Castello Rodrigo. A terceira cir-
cumscripgio com séde em Coimbra, compre-
henderd as comarcas situadas nos districtos
administrativos de Coimbra, Leiria, Castello
Branco, Gtuarda, Vizeu e Aveiro excepto as
mencionadas na segunda circumscripgao.

No art. 8.0 diz a referida lei que na séde
de cada uma das circumsecripgdes funccionard
um conselho medico-legal encarregado de in-
tervir nos processos crimes da sua area, sem-
pre que para isso seja convocado.,

Os conselhos medico-legaes sio constitui-
dos por membros effectivos e adjuntos.

Os membros effectivos sio o professor de
medicina-legal, o professor de anatomia patho-
logica, um medico alienista e um chimico-ana-
lysta.
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Os membros adjuntos sio os professores
de pathologia geral, de obstetricia, de toxico-
Jogia, chimica organica e inorganica.

Os adjuntos sémente teem voto quando
se trata de materia da sua competencia es-
pecial.

Além dos membros do conselho medico-
legal com séde em Lisboa, Porto e Coimbra,
outros peritos ha nas provincias.

A lei de 17 de agosto de 1899 diz no art.
104.°, que sempre que haja a proceder a exa-
mes féra dos conselhos medico-legaes, serdo
estes exames feitos por dois medicos, sempre
que os haja na drea da comarca.

No art. 105.° diz a mesma lei, que nos
exames de alienacio mental, ndo havendo dois
medicos na comarca e podendo transportar-se
o presumido alienado & presenga do conselho
medico-legal da respectiva circumscripgio, serd
o exame feito pelo conselho.

No caso de o exame medico-legal ser feito
pelos peritos nomeados pelo juiz, as suas de-
cisGes, quer por ordem do juiz, quer por or-
dem do agente do ministerio publico, podem
ser sujeitas 4 apreciagio do conselho medico-
legal da respectiva circumscrip¢do, podendo
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este alterar as conclusdes tiradas por aquelles
peritos.

As sentenqas proferidas pelo conselho me-
dico-legal é que ndo podem ser sujeitas a mo-
dificagdes ou a novas apreciagdes.

Quando haja de examinar um supposto
alienado, o conselhe é presidido pelo juiz, que
nio tem voto nem pdde intervir.

Os peritos nada téem que vér com o juiz,
delegado ou advogado: téem unicamente de
fazer o seu diagnostico.

O papel do juiz é apenas deduzir em face
do diagnostico medico as conclusdes juridicas
que este artigo implica em face dos artigos da
lei: porfanto, uma vez provada a alienagio, o
jury nada tem que fazer.

Para que esta questdo dos alienados cri-
minosos ficasse completamente regularisada
no nosso paiz, seria necessario criar asylos
especiaes para esta especie de doentes.

A lei de 4 de julho de 1889 auctorisa a
construcgio em Lisboa d'um asylo para 600
doentes com enfermarias especiaes para am-
bos 0s sexos: tambem manda a mesma lei que
se criem nas Penitenciarias enfermarias para
0s mesmos doentes, mas como até hoje nada
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d’isto foi feito, temos que nos contentar com
o hospital de Rilhafoles em Lisboa e o de
Conde de Ferreira no Porto.

- Quer n’um paiz haja asylos especiaes para
criminosos, ou apenas enfermarias proprias
para receber estes doentes, é necessario saber
se o alienado que vae gozar da immunidade
penal é um alienado criminoso ou néo, enten-
dendo ndés por esta expresséio os degenerados
nos quaes a ausencia ou fraqueza de senso
moral, ndo exclue uma certa lucidez intelle-
ctual.

Ora ji vimos que s6 os peritos se pronun-
ciam sobre este ponto, e portanto devia a lei
mandar que a auctoridade encarregada do in-
ternato d'esses loucos se submettesse 4 opi-
nido dos peritos.

J4 vimos tambem qual o fim que tinha
em vista a lei de 3 de abril de 1896: esta lei
ainda divide os alienados criminosos em duas
cathegorias: uns que s&o propriamente crimi-

nosos, que commettem apenas delictos. Estes

estando dependentes da auctoridade adminis-
trativa, ou siio enfregues a sua familia, se a
tiverem, ou no caso confrario, a referida au-
ctoridade manda-os internar n'um asylo ordi-
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nario. Os primeiros estando dependentes da
auctoridade judicial, sfo internados em Rilha-
foles ou no Hospital do Conde de Ferreira.

A lei de 17 d'agosto de 1899, diz no art.
8.2, § 4.°: que os membros do conselho me-
dico-legal devem reunir-se uma vez por anno
para propérem ao governo, por intermedio do
professor de medicina legal, quaesquer medi-
das que julguem convenientes para melhorar
0s servigos medico-legaes.

Vejamos ainda como sio regulamentadas
as sahidas dos alienados uma vez que foram
internados n'um asylo especial. O medico di-
rector diz se o doente estd ou nio em condi-
¢oes de poder sahir, e s¢ depois da declaragao
passada pelo medico é que o juiz d4 ou nio
ordem para o doente ser posto em liberdade.
Mesmo que a familia dos internados exija a
sua liberdade, o juiz nada pdde fazer, sem o
medico director do hospital dizer a sua opiniao.
Dada a sahida d'um internato, ella deve ser
provisoria e o doente rodeado de todos os cui-
dados para garantirmos a nossa defeza. Diz a
lei que sempre que um alienado seja posto em
liberdade, a pessoa a cargo de quem elle ficou,
deve todos 0s mezes apresentar ao director do
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asylo um attestado sobre o estado das facul-
dades mentaes do doente. F acrescenta, que
logo que voltem a apparecer quaesquer indi-
cios ou manifestacdes de loucura, deve o alie-
nado ser immediatamente enviado ao director
do asylo em que esteve internado.

De toda a nossa exposi¢do resulta, como
bem affirmou o snr. dr. Julio de Mattos, em
Madrid, no penulfimo congresso internacio-
nal de medicina, a superioridade da legislacao
portugueza no que toca 4 defeza dos aliena-
dos criminesos. No dia em que dermos reali-
sacio pratica, pela creagdo de institutos espe-
ciaes, ja consignados na lei de 4 de Julho de
1889, ao internato e ao isolamento dos de-
linquentes irresponsaveis, Portugal terd con-
cluido um largo passo em prol da justica e da
solidariedade humana, inspirado na corrente
paturalista a mais avancada, do direito mo-
derno.

Mas porque assim €, ndo se comprehende

que a mmesma orienta¢io ainda ndo levasse os
4
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nossos legisladores e o0s nossos medicos a
promoverem outra reforma, a mais imperiosa
das reformas — sobre os fundamentos e o pro-
cesso da interdigio civil.

N#do merecerd quem nunca foi criminoso
a mesma piedade e 0 mesmo respeito que veiu
salvar os criminosos das crueis garras do clas-
sico systema de julgar e punir?

Nao merecerd a liberdade individual, — que
hoje constitue theoricamente a base de todas
as constitui¢des juridicas—que as suas recla-
macdes e legitimas prerogativas, sejam asse-
guradas por modo insofismavel, effectivo?
Parece que ndo. E assim parece, em face de
factos monstruosos que entre ndés se tém
desenrolado ultimamente dentro dos tribu-
naes, com a cooperagio e a cumplicidade—
que nfio podemos reputar consciente — dos
nossos medicos. Factos monstruosos que é
preciso levantar do silencio em que foram se-
pultos depois de consumados.

Um d’elles, o ruidoso caso medico-legal
Salgado d’Araujo, que formard a base do nos-
so trabalho escrupulosamente documentado,
pde em relévo com muita eloquencia uma das
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feridas mais deprimentes da civilisacdo por-
tugueza. _

Esta exposicio feita com verdade e com
scientifica independencia, quaesquer que sejam
as inferencias ou conclusdes a que ella possa
conduzir, affigura-se-nos uma acgio suggestiva
e saneadora,.




CAPITULO II
© caso Salgade d’Araujo

Antonio Hygino Salgado d'Araujo, capita-
lista, proprietario e commerciante, filho de
TFirmino José Salgado d’Araujo e de D. Maria -
José Augusta d'Araujo, nasceu no anno de
1847.

Antecedentes heredilarios. — O pae morreu
d'uma affecciio febril aos 28 annos de eda-
de, e sua mae aos 72 annos de uma doenga
aguda, tendo ambos gosado sempre de boa
saude. Os seus ascendentes nunca soffreram
de doencas mentaes ou nervosas. Pertence,
portanto, a uma familia de equilibrados.

Anitecedentes pessoaes.— Aos 36 annos sof-
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freu d’um ataque de gotta, repetindo-se os
primeiros accessos amiudadas vezes e com
grande intensidade: depois tornaram-se mais es-
pacados, principalmente depois de tres epochas
de cura que fez em Carlsbad, até 1904. Em
tempos soffreu tambem de ligeiras colicas he-
paticas. Nao tem syphilis.

Historia. — Salgado d’Araujo dedicou-se 4
vida commercial estando associado n’'uma casa
de negocios de exportagio. Ha annos fez pela
Europa e norte da Africa uma viagem de re-
creio que durou perto de tres annos e meio.
No fim d'esta viagem recebeu noticias de Lis-
boa que o incommodaram gravemente: que
um dos melhores predios que alli possuia
ameacgava ruina e que a sua casa commercial
estava sériamente compromettida. Deixou im-
mediatamente o Egypto, onde n’essa occasido
se encontrava e seguiu para Italia (maio de
1907), onde consultou em Florenga o Dr.
Groceo, que lhe disse que soffria d'uma adean-
tada lesdo cardiaca. Padecendo ja n’esta data
d’'uma forte neurasthenia, esta aggravou-se
immenso com tal noticia, devido, sobretudv ao
facto de Salgado d'Araujo ter j4 seguido a evo-
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lucio de lesbes cardiacas em dois dos seus
mais intimos amigos, que ambos falleceram.

De Florenca seguiu para Paris, onde con-
sultou o dr. Bensaude, que lhe aconselhou a
“entrada n'uma casa de neurasthenicos,.

Nio acceitou esta indicacio para se nio
separar da senhora que ha muito tempo o
acompanhava, mas mais convencido ficou que
o seu estado era bastante melindroso, tendo
n'essa mesma occasido sentido fortes soffri-
mentos cardiacos.

Em vista do seu precario estado de saude
e das noticias que tinha recebido, resolveu
voltar a Portugal, chegando a Lisboa no dia
12 d’agosto de 1907.

Intrigas que foram levantadas contra a se-
nhora com quen vivia ha Jargos annos e que
tinha sido sua companheira de viagem e mui-
tos outros desgostos intimos que n'esta occa-
sifio vieram aggravar os seus incommodos, le-
varam-no a attentar contra a sua existencia,
no dia 29 d'agosto de 1907, tendo feito appro-
var no dia anterior o seu testamento por um
tabellito. Disparou um tiro de rewolver por
debaixo do mento, tendo a bala atravessado
as partes molles do pavimento da bocca, a
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lingua, a abobada palatina, indo alojar-se nas
fossas nasaes d'onde elle proprio a extrahiu.
Devido 4 grande hemorrhagia que houve, fez-
se a hemostase.

No dia 4 de setembro passou aos seus so-
cios uma procuragio de geral administraciio.
N’essa occasido foi instigado a mudar da casa
onde residia habitualmente, na rua Maria, 29,
rez-do-chdio, para uma outra a pretexto de ser
mais bem situada e em melhores condigdes
hygienicas, na rua Marques da Silva, 80, onde
elle poderia ser entdo tratado mais convenien-
temente.

Com effeito, no dia 12 de setembro é le-
vado ndo para a referida casa, mas para uma
quinta em logar esconso, tendo devidamente
gradeadas as janellas dos aposentos que lhe
foram destinados. I-lhe rigorosamente prohi-
bido receber quaesquer visitas.

Vendo que tinha sido victima d’um logro,
e notando que as janellas do quarto estavam
gradeadas, esperou que por alli passassem uns
operarios que trabalhavam perto e gritou-
lhes que o soccorressem ou que fossem dar
parte 4 policia. Como resposta foi-lhe applica-
da... uma camisa de forgas!




Fram os enfermeiros as pessoas com guem
mais privava e por conversas que lhes ouviu,
elaborou um plano de resistencia de tal or-
dem que chegou a recusar os alimentos, re-
ceiando ser anesthesiado: frataram immedia-
tamente de lhe applicar a sonda cesophagica. '

Vendo-se isolado e cercado por pessoas
que nenhuma confian¢a lhe mereciam, vendo
ainda que em tudo era contrariado barbara-
mente, sentindo-se portanto impressionadissi-
mo e deprimido, reuniu toda a sua energia
para n'um four-de-force salvar a sua vida e
salvaguardar a sua fortuna, que tambem esta-
va ameacada. Por isso, em certo dia que sus-
peitou que o queriam obrigar a fazer uma
doagio dos seus bens, mutilou o dedo indica-
dor da mao diveita, para d'este modo evitar
que a sua lettra fosse reconhecida e a0 mes-
mo tempo mostrar impossibilidade manifesta
de escrever.

Durante todo este tempo foi visitado por
muitos clinicos que fizeram o seu diagnostico,
quasi por assim dizer em face dos symptomas
referidos pelas pessoas que o rodeavam —pois
que a elle doente mal 0 examinaram.

Por tres vezes foi observado pelo prof. Bom-
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barda, que mostrou quanto aquelle isolamento
em que o doente estava, s6 lhe era prejudicial
e que portanto nio devia continuar; como a
sua opinido ndo fosse acceite, deixou de conti-
nuar a visitar o doente. Até esta ultima espe-
ranga lhe falhou, pois estava convicto que
sendo examinado por qualquer clinico que
fosse consciencioso e imparcial, este lhe da-
ria razio e o defenderia contra o ataque que
estavam dirigindo 4 sua liberdade individual.
Mas nada d’isto podia succeder, pois que os
symptomas de que tinha conhecimento qual-
quer clinico que 0 examinasse, nio eram os
verdadeiros, mas sim inspirados pelas pessoas
que o0 rodeavam e que t#o suas amigas se di-
ziam, :

E claro que todos estes factos desenrola-
dos em volta de Salgado d'Araujo o foram
irritando cada vez mais, a ponto de um dia “se
langar sobre 0 seu medieo assistente, a quem
todavia ndo fez mal,.

Depois d’este incidente deixou de ter o
mesmo medico, sendo este substituido por
dois outros collegas que alternadamente o vi-
sitaram,

N'uma carta datada de 5 d’agosto diz um
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d'estes clinicos que “notou sempre haver cor-
relacio de ideias proprias de quem tem per-
feita consciencia dos seus actos,,.

 No dia 18 de margo de 1908 foi-lhe posta
a interdicio e dois mezes depois, a 19 de

~maio, segue para o Porto acompanhado d'um

medico, como se fora um doente perigoso,
para a casa de saude dos Drs. Julio de Mattos
e Magalhdes Lemos.

O que entdo se passa é absolutamente ex-
traordinario. Tendo attentado uma vez, com
toda a decisdo, contra a propria vida, é-lhe dada
agora completa liberdade, embora interdicto,
para sahir s6, ou acompanhado, para se condu-
zir como entender. Realisa de cér o inventario
completo de todos os seus importantes haveres
e comeca a organisar com maravilhosa lucidez
a sua defeza, escrevendo, fallando, consultan-
do medicos, etc. O seu assistente que foi entao
o professor Alfredo de Magalhaes, ao cabo de
algumas semanas de observagio clinica, at-
testa que desde que o conhece verificou que
gosava de perfeita saude psychica e que a in-
terdigiio devia ser levantada sem demora, sob
pena de se aggravarem os padecimentos de
uma arterio-sclerose que tambem o afligia.




Seguidamente os Drs. Julio de Mattos e
Magalhdes Lemos declaravam que tendo ces-
sado os motivos que determinaram o isola-
mento e a interdigdo de Salgado d’Araujo, esta
devia terminar. Assim succedeu. O conselho
de tutella em presenga d’estes documentos, e
por unanimidade, resolveu restituir Salgado de
Araujo 4 liberdade e d’administragio da sua
casa.

E desde entdo até hoje ainda nido teve um
procedimento irregular ou anormal, antes se
comporta por modo tdo hygido, que ninguem
poderd sequer presumir que elle foi algum dia
um paranoico.



CAPITULO III

Um potavel erre medico-legal

Tistamos em presenca d'um caso medico-
legal notabilissimo, no qual se encerra uma
grande licdo, qualquer que seja o aspecto em
que o consideremos. N#o se trata d'um crimi-
noso vulgar, d’quelle para quem a sociedade
portugueza, como vimos no Capitulo I do nosso
trabalho, jd estatuiu leis modernas, bem huma-
nas, que honram a medicina e a jurispruden-
cia nacionaes. Salgado d’Araujo é pelo contrario
um homem sfo e um espirito forte, intelligen-
cia superior & media ordinaria, caracter im-
pecavel. N&o ¢ um anonymo ou um desconhe-
cido. Toda a cidade de Lisboa o conhece, pelas
condi¢des especiaes da sua posi¢ao social, Tendo

feito uma carreira larga e muito brilhante na
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praga commercial, onde realisou avultada for-
tuna, relacionou-se naturalmente com os ele-
mentos preponderantes do mundo economico,
financeiro e até politico. Foi deputado, é por-
tanto um homem publico.

Toda a scena se desenrola na propria capi-
tal, deante dos olhos de toda a gente e dos
proprios olhos da justi¢a. Como nfio tem as-
cendentes, nem descendentes, ndo ¢ a familia
que toma a iniciativa de todo este enredo.
Doente, deprimido por uma neurasthenia con-
sideravel, e tendo n'uma crise da sua doenga,
banal e fransitoria, attentado contra a vida,
como fica referido no Capitulo II, sio os socios
da sua casa commercial, em que elle é com-
manditario, que promovem 0 seu sequestro ar-
dilosamente, retirando-o da opulenta residencia
que lhe pertence para uma casa de aluguer,
isolada no interior d'uma quinta longe de todas
as vistas, sob ferros expressamente postos nas
janellas, com a prohibicdo expressa de ser vi-
sitado por quem quer que seja.

Em 4 de setembro —convem recorda-lo —
passa procura¢io de geral administracio aos
seus socios, procuracdo que foi reconhecida
sem a minima objegio pelo notario; e emquanto
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isto succedia jd lhe preparavam com todas as
condi¢des de seguranca as grades do carcere,
no qual di entrada a 12 do mesmo mez! Pa-
rece uma scena da edade média. Ao lado d’este
demente perigosissimo, a quem depressa ves-
tem um collete de forcas, é posto de guarda,
nio um especialista de doengas mentaes, mas
sim um clinico de doencas de creancas, acom-
panhado de dois enfermeiros e uma gover-
nante com quem se incompatibilisou por mo-
tivos intimos, encarregados de manterem o ri-
gor do isolamento e de o alimentarem 4 forca.

Successivamente sio chamados, um a um,
muitos medicos, alguns dos quaes altamente
reputados, para darem a sua opinifio sobre as
condi¢des hygienicas do carcere e approvarem,
sobre as informacdes que lhes sio fornecidas,
o tratamento instituido.

Entretanto, qual é a attitude de Salgado
d'Araujo? Comprehendendo a gravidade e os
perigos da situacdo, vé deante de si o seguin-
te dilemma: ou conformar-se, aguardando o
desenlace de toda a tragedia e accusando uma
serenidade que podia ser tomada 4 conta de
inconsciencia e indifferen¢a morbida, ou pro-
testar com exaltacdo e violentamente contra
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tudo e contra todos, 0 que tambem devia ser con-
siderado como uma confirmacio do diagnostico
formulado—paranoia persecutoria, em nome
do qual se estavam praticando todas as provi-
dencias de tratamenfo e sequestro. Restava-
lhe alguma esperanga nos medicos. Mas esses,
quasi todos, despresaram o esame directo, cu-
raram de outiva.

Decorrem mezes dentro d'um carcere pri-
vado e d'uma camisa de for¢as, Varios episo-
dios, que constituem alids detalhes importan-
tes, abstemo-nos de os rememorar para sermos
breve. O grande facto que importa acentuar é
o seguinte: Salgado d’Araujo é enviado para o
Porto—ainda acompanhado d'um medico —
com o inalterado diagnostico de paranoia per-
secutoria, um dos mais graves delirios syste-
matisados, considerado incuravel por todos os
psychiatras de auctoridade (inclusive o sr. dr.
Julio de Mattos), dd entrada na Casa de saude
portuense; —e desde o mesmo dia, posto em in-
teira liberdade, dissipa-se a doenca, desappare-
ce a paranoia, e Salgado d'Araujo ndo pratica
um acto de ordem physica, intellectual ou mo-
ral que mereca ¢ menor reparo de ningueni.
Pelo contrario, a correcedio do seu progeder,
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distincta e primorosa, impde-no 4 estima e ad-
miragdo dos proprios medicos que agora pas-
sam a observa-lo.

O insigne neurologista sr. dr. Magalhdes
Lemos, que o estudou com profundeza, fallan-
do-nos do methodo com que procedeu, affirma
que ndo conseguiu observar, apezar dos seus
repetidos exames, nenhum dos symptomas do
delirio chronico de Magnan, antes verificou em
todas as suas conversas, na descripgio que lhe
fez da sua vida e dos seus padecimentos, nas
queixas que formulou, no modo como justifi-
cou 0s seus actos, uma impeccavel associagdio
de ideias e um elevado senso critico, incompa-
tivel com qualquer delirio systematisado.

B accrescenta: Se o sr. Salgado d’Araujo
estivesse affectado d'esta psychose, devia in-
corporar-nos a nos, seus medicos assistentes, no
numero dos seus perseguidores imaginarios.
Pois reagiu por um modo inteiramente oppos-
to. Passada a primeira impressio de descon-
fianga, que foi motivada pelo receio de vir en-
contrar no Porto a continuagio das amarguras
de isolamento a que tinha sido submettido em
Lisboa, sentindo o empenho que tinhamos em
lhe atenuar os rigores de um isolamento abso-

5
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luto, desde que o consideramos contra-indica-
do, vendo como lhe concediamos a visita dos
seus amigos, como o auctorisavamos a passeiar
e a jantar com elles, compenetrou-se da impar-
cialidade com que o examinavamos e deu-nos
uma confiancga crescente.

Em face de tudo isto o sr. dr. Magalhdes
Lemos teve de abandonar a hypothese do de-
lirio systematisado da perseguicio assim como
a d’outras doencas mentaes em que 0 mesmo
delirio pdde ser encontrado, como a melanco-
lia, o alcoolismo e demais delirios toxicos, a
paranoia aguda, a hysteria, a epilepsia, a de-
mencia senil, a paralysia geral.

Em conclusio — Salgado d'Araujo emquan-
to esteve na casa de saude portuense nao sof-
freu de delirio persecutorio, nem de qualquer
outro delirio systematisado ou por systemati-
sar.

Mas teria elle soffrido anteriormente a esta
observacao, feita no Porto, de qualquer delirio
de perseguicio ? Tambem n&o. O delirio chro-
nico de Magnan nfo termina pela cura, nem a
sua evolugdo comporta intermittencias, e o
mesmo succede em relacio 4 paralysia geral.

A hypothese d'um delirio ligado 4 involu-
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¢do senil egualmente ndo é admissivel, consi-
derando o alto nivel em que se encontram as
faculdades de Salgado d'Araujo.

Apreciando o episodio da tentativa de sui-
cidio, que serviu de pretexto excellente 4 ini-
ciativa do singular complot, o sr. dr. Julio de
Mattos, diz sobre o interrogatorio demorado a
que submetten o doente logo que elle entrou
na Casa de saude, que lhe deixara a convicgio
de que essa tentativa, levada a effeito em
agosto de 1907, ndo constituia, como ante-
riormente lhe parecera uma reacgdo do perse-
guido.

Praticada antes da sequestracio e no dia
immediato dquelle em que foi approvado o seu
testamento, obedecera a uma ordem de esti-
mulo em que ndo entraram para nada ideias
de perseguicio, esse acto de desespero fora
apenas a reacgio emotiva de um homem que
deseja evitar os soffrimentos physicos de uma
doenga implacavel de que se julga portador,
baseado no diagnostico d'um medico de aucto-
ridade. A seguranca d'este facto conduziu o
sr. dr. Julio de Mattos a indagar pormenori-
sadamente as circumstancias em que se gera-
va 0 estado mental que observira em outubro
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de 1907, e d'essa indagacfio resultou conven-
cer-se de que estavam contra-indicados os ri-
gores de isolamento em que o observado vi-
vera.

Entao foi conferida toda a liberdade ao in-
terdicto. E ndo tiveram motivo para arrepen-
der-se d'isso os dois illustres psychiatras. Um
mez depois, redigiam um attestado que serviu
de base ao pedido do levantamento de interdic-
¢do. Esta foi levantada e Salgado d’Araujo res-
tituido aos seus direitos civis.

Discutindo por exclusio de hypotheses o
illustre director do Hospital do Conde de Fer-
reira o romance morbido d’esta victima muito
notavel da Lei e da Sciencia, mostra como o
diagnostico de paranoia aguda dos allemaes ou
delirio d’emblée dos francezes néo se justa ao
caso pela ausencia de estados allucinatorios e
de polymorphismo delirante.

Aqui nunca existiu o proteismo ideatido,
nem ideia de grandeza, nem ideias hypocon-
driacas, nem eroticas, nem mysticas.

As concepcoes de Salgado d'Araujo e as
suas preoccupacdes tiveram sempre, no pe-
riodo que antecedeu a interdic¢do e no que se
lhe seguiu até 4 vinda para o Porto, um carac-
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ter eminentemente logico e systematico, o que
tambem ndo acontece no delirio d’embléde de
tdo frouxa systematisa¢io que alguns obser-
vadores contemporaneos nao hesitam em in-
tegra-los no grupo da confusio mental. O sr.
dr. Julio de Mattos ainda repudia a parfinoia
secundaria, estado terminal da mania e da me-
lancolia delirantes que nio desfecham direc-
tamente na demencia. Ora no caso em ques-
tao nenhuma das duas psychoses existiu ; hou-
ve apenas uma depressio psychica ou estado
neurasthenico desde maio a agosto, mas sem
delirio e com intensa justificacio numa preca-
ria situacfio de saude.

Por ultimo é posta 4 margem a hypothese
do delirio de involugdo senil, a que ji nos refe-
rimos, attendendo ds elevadas funccoes intel-
lectuaes de Salgado d'Araujo, em que a atten-
G40, a memoria, a associagio das ideias e o ra-
ciocinio ndo s se manteem integros, mas ex-
cedem mesmo a madia em individuos da sua
edade (63 annos), da sua posicao e da sua cul-
tura litteraria; assim como a do estado melan-
colico, e a da loucura lucida, pois que 0 NOSSO
sujet ndo foi nunca affectado de melancolia de-
lirante.
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Em synthese, o sr. dr. Julio de Mattos pen-
sa que o estado de Salgado d’Araujo ndo foi
sendio um producto artificial das condigdes em
que elle se encontrou; tdo artificial e tao sem
raizes na sua psychologia, que substituidas es-
sas condicdes pelas oppostas ao seu espirito de
tranquillidade, passou a occupar-se activamen-
te dos importantes negocios d’'uma nova casa
commercial e a manter com todos os seus ami-
gos uma nunca desmentida cordealidade.

Todo este drama implica dois erros judicia-
rios de consequencias extremamente graves,
resumindo-se tudo num hediondo crime inten-
cional, do qual muitos medicos, e alguns muito
illustres — foram instrumentos inconscientes. O
primeiro refere-se ao facto de Salgado d'Arau-
jo, contra o que estatue o Cod. Civ., art. 333,
ser privado da sua liberdade pessoal, enclau-
surado, sem auctorisagio judicial e sem que
fossem ouvidos o ministerio publico e o conse-
lho de familia; durante seis longos mezes sof-
freu esta violencia, antes que fosse promovida
a sua interdicgio, o que nem ao inferdicto, por
sentenca judicial com transito, podia succeder ;
e tudo por alvedrio do seu medico assistente
sem a minima intervengdo de legitima aucto-
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ridade publica, nem administrativa, nem judi-
cial.

Diremos como complemento que a inter-
dicgdo s6 foi requerida em 14 de fevereiro de
1908, quasi seis mezes apds o comeco do iso-
lamento e sequestro e s6 foi decretada por sen-
tenca de 18 de margo, confirmada por accor-
dao da Relacao de Lisboa de 27 de junho,
quando ji o paciente estava na sua plena li-
berdade e até jd com a interdicgio levantada
em primeira instancia. Mas o segundo erro ju-
diciario que para nés deve ser considerado em
primeiro logar, no caso concreto e muito espe-
cial que nos occupa, tem particular significa-
¢lo deontologica— e implica directamente com
a responsabilidade profissional, legal do clini-
co. Diz respeito & indicagdo therapeutica nas
suas relacdes com o processo de interdicgio e
sequestro.

Em dois trabalhos escropulosamente do-
cumentados do illustre advogado lisbonense,
dr. Armelim Junior, dos quaes nos soccorre-
mos, 4 falta de competencia juridica, é estabe-
lecida a boa doutrina. S6 a lei civil diz e de-
clara 0s casos em que o cidadio pdde ser inhi-
bido do exercicio dos seus direitos, 2 determi-




na o modo como deve ser supprida a incapaci-
dade d'elle, art. 5.° E ninguem, absolutamente
ninguem, nem os proprios dementes, art. 315
e seg., nem os proprios delinquenles, art. 355
e seg., pode ser interdicto de nenhum dos seus
direitos civis sendo por virtude de sentencga
passada em julgado. Quer se trate dos seus di-
reitos adquiridos, quer dos seus direitos natu-
raes ou originarios, art. 359 e seg., d'entre os
quaes—o livre exercicio das faculdades phy-
sicas e intellectuaes, comprehendendo o pen-
samento, a expressio e a acgdo, arf. 361, di-
reitos estes que ndo podem ser limitados por
vontade ou arbitrio de quem quer que seja,
nem mesmo pelo medico com intuito therapeuti-
co, pois que s6 podem ser limitados por lei for-
mal e expressa, art. 368, 7 e 11. Nem no Co-
digo, nem em nenhuma outra lei, geral ou es-
pecial, existe disposigio formal e expressa que
dé tal poder ou defira tal faculdade aos medi-
cos. Ii a postergaciio d'estes principios geraes,
como d'aquella disposi¢io especial do art. 383,
tem a sua comminag¢do no art. 330 do Codigo
penal.

Affirmar, pois, que esta postergacfio, quan-
do praticada com intuitos therapeuticos, nao
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constitue o crime de carcere privado, represen-
ta ndo s6 no parecer dos juristas uma doutrina
perigosa e subversiva de todo o Direito, mas
tambem um privilegio singular para nés me-
dicos, que nio se comprehende, em boa isen-
cdo, sem a correlativa, effectiva e bem defini-
da responsabilidade perante os tribunaes. Pri-
vilegio que, sobre ser illegal, redunda apenas
em motivo facil de suspeictes desairosas para
uma classe que, pela dignidade do seu sacer-
docio, devia andar distante o mais possivel de
processos d'esta natureza.

Se até para requerer a interdic¢fio s6 tem
competencia, além do conjuge ou de qualquer
parente successivel do desassisado o ministe-
rio publico, e tdo sémente nos casos taxativa-
mente marcados no art. 316 e seus numeros;
se 0 medico nem sequer tem competencia para
requerer, simplesmente requerer a interdicgdo
por demencia, como é que a péde decretar e
effectivar de facto refendo ou mandando reter
como preso o paciente por largo periodo de tem-
po e sem intervencio de auctoridade legitima ?
S6 no caso extraordinario e excepcional de de-
mencia com furor e perigosa, caso previsto no
n.° 2 do art. 316 e no § unico do art. 833 do
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citado Codigo, é que estando ou néo interdicto
0 paciente, deverd recorrer-se d forga publica,
quando seja necessario empregal-a para conter
0 demente furioso; mas esse recurso restrin-
gir-se-ha ao tempo absolutamente indispensavel
para se requerer & competente auctoridade.

Attento o disposto nas citadas provisdes ge-
raes, nenhum medico, absolutamente nenhum,
tem o direito de decretar, a fitulo de ¢solamen-
o, como methodo therapeutico, mesmo que
seja real e scientificamente indicado, e effecti-
vamente util ou necessario que nio delituoso
—que qualquer seja privado da sua liberdade
pessoal, nem clausurado em qualquer casa parti-
cular, sem que preceda auctorisagdo judicial, sen-
do ouvido o ministerio publico e o conselho de fa-
milia. Nem o proprio inferdicto, quanto mais
0 que ainda o nio é. .

Ao clinico alienista, psychiatra ou neuro-
logista, que é chamado a assistir a doente que
precise de ser isolado, privado da sua liberdade
pessoal, clausurado em casa particular, impen-
de-lhe o dever moral e legal de se assegurar
de quem é o representante legitimo d'esse doen-
te, tendo sempre em vista que nem o proprio
interdicio o péde ser sendo nas condictes j4
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referidas; e que s6 pdde, s6 tem competencia
para requerer a interdicglo, além do ministe-
rio publico, e tio sOmente nos casos taxativa-
mente marcados no art. 316 e seus numeros,
o conjuge ou qualquer parente successivel do
desassisado.

Aqui deixamos consignada, por nos pare-
cer util e geralmente desconhecida, uma dou-
trina que vemos pela primeira vez discutida
pela auctorisada penna d’um jurista, delimitan-
do rigorosamente as attribui¢hes e a responsa-
bilidade dos medicos. Se ella fosse em geral
observada, nio teria succedido entre outros—
quantos ignorados!—o caso inconcebivel, ja
celebre nos annaes do foro medico-legal, co-
nhecido pelo nome da infeliz victima Salgado
d’Araujo.

Nso podemos nés medicos, como ninguem
pode, ignorar a lei. A deontologia medica
abrange ndo sé direitos, mas tambem e cor-
relativamente deveres profissionaes, moraes e
legaes, na dupla esphera da Moral e do Direito.

Em todo este processo Salgado d’Araujo,
que tem o valor, digamol-o ainda, de um
grande exemplo, tudo se subverte.
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Salva-se apenas por milagre, a victima !

E o que torna ainda mais doloroso este
caso deveras notavel, o mais notavel e com-
pleto de quantos conhecemos no genero, &
que elle ndo é unico nem raro. J4 na breve
introduc¢do d’este nosso trabalho fizemos re-
ferencia 4 acciio de interdicgio por demencia
na comarca de Penafiel, contra Eduardo Vian-
na, que se nao fora a dedicagio e o supe-
rior engenho d'um advogado eminente, seria
a estas horas um interdicto, um demente em
nome da lei!

N'um e n'outro caso, buscou-se apoio e
base para o processo nas declaragies e nos
attestados dos medicos. Taes precedentes con-
stituem um sério perigo social, dando 4 aucto-
ridade scientifica ¢ moral d'um clinico a prero-
gativa excessivamente lata e incomprehensi-
vel de dispor, por modo quasi absoluto, da li-
‘berdade dos individuos.

Parece-nos que honramos a nossa propria
profissdio, no momento em que vamos entrar
n’ella disposto a dignifical-a sempre, sobretudo
no dominio moral, protestando com toda a ener-
gia contra um privilegio que reputamos peri-
g0s0 e absurdo.
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E desejariamos, por isso mesmo, vér trans-
formadas em pratica corrente as conclusdes
seguintes:

1.2 Que o ensino de psychiatria seja tor-
nado obrigatorio em todas as escolas medicas
do paiz;

2.2 Que seja regulada por uma lei espe-
cial, sabia e severa, a responsabilidade dos cli-
nicos, perante um tribunal constituido por me-
dicos e peritos, em casos identicos aos de Sal-
gado d’Araujo;

3.* Que em casos taes, presumidos de
alienagfio, ninguem seja interdicto sem obser-
vagio prévia e demorada de medicos officiaes
em Instituto do Estado, que é urgente crear.




PROPOSIGOES

Histologia — A estructura da mucosa uterina ex-
plica a infecgio gonococcica.

Anatomia descriptiva— O ligamento suspensor
do figado ndo suspende coisa nenhuma,

Physiologia— A ingestdo abundante de bebidas
nem sempre corresponde uma diurese intensa.

Pathologia geral —O nosso organismo é um
campo de batalha.

Anatomia topographica — O estudo da anatomia
topographica deve ser feito a par do estudo da me-
dicina operatoria.

Materia medica— Aconselho o uso das aguas
mineraes de Covellinhas (Regoa), no tratamento da
prisdo de ventre.
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Anatomia pathologica—O catheterismo dos ure-
teres, ainda que bem feito, péde illudir-nos sobre o
funcecionamento renal.

Pathologia externa — A toxina tetanica ataca de
preferencia as cellulas nervosas.

Hygiene — Sob o ponto de vista hygienico, foi
benefica para a cidade do Porto, a substituigiio da
tracgio muar pela tracgiio electrica.

Pathologia interna — No tuberculoso a tosse pode
ter origens multiplas.

Operagdes — No tratamento do hj/dro(:elo, prefiro
a inversdo da vaginal a puncgdo.

Partos —O signal de Egard tem uma importan-
cia capital no diagnostico da gravidez.

Medicina legal -~ O medico encarregado d'uma
missdo pericial, s6 aos magistrados incumbidos da
instrucgdo do processo, deve revelar o resultado dos
seus exames.

>

Visto. Pode imprimir-se.

Luizn DViegas, &. Brandao,

Presidente, Director interino.
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