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não participamos tão directamente de uma tragedia que
apaixona; e depois, emfirn nos hospitaes do exercito nós
trabalhamos em condições infinitamente mais favoraveis
do que em nossos hospitaes civis.

Porque falta em nossos estabelecimentos hospitala­
res, em tempo de paz o material necessario? Porque cer­
tas installações indispensaveis ao tratamento dos doentes
faltam completamente, emquanto que em nossas ambu­
lancias, em tempo de guerra, tivemos a felicidade de
P9der dar á nossos serviços o desenvolvimento mais com­
pleto e mais utíl?

Porque? Porque em um exercito combatente o valor
economico de cada individuo surge claro, nitido, indubita­
vel e todos se esforçam tudo executando para conser­
vaI-o, emquanto que na vida civil o valor de um homem
não é contado; a11i, nunca se foi constrangido e forçado
como em tempo de guerra a proteger por qualquer preço
a existencia de cada individuo; ahi nunca se avalia suffi­
cientemente o beneficio que cada unidade representa para
a communidade. As administrações incumbidas de cui­
dar da saúde publica não tem a competellcia necessaria para
se convencerem do dever urgente que se impõe e que não
póde ser cumprido senão instituindo serviços hospitalares
novos sobre bases scientificas e productivas.

Na França, como na Belgica, a organisação hospitalar
soffre de uma tara congenita e esta, póde se dizer, tem
se accentuado á medida que os hospitaes tem augmentado.
Em todos os tempos com effeito as fundações hospitala­
res tem sido ligadas á beneficencia.

A idéa de caridade a11i predomina e inspira todos os
actos desta administração.

O pobre é soccorrido pela assistencia publica, ou ad­
mittido e tratado no h?spital, por caridade; elle é um des-

classificado, muita vez um parasito; pela: propria organi­
sação de belleficellcia elle chega muita vez a viver á custa
de seus concidadãos.

Eu digo que ha uma tara congenita: as fundações de
caridade tem uma origem religiosa; na Idade média os es­
tabelecimentos hospitalares dependiam na maior parte
cléro; elles foram secularisados mais tarde e
officialmente sob a auctoridade de commissões
lhos t~speciaes.

IDntretanto para corresponder ás exigellcias
crescentes da assistencia publica e com o fim de
os gastos dos bnreanx de beneficencia, as communas:, na
I;-'rança as administrações dos departamentos, na
as administraç;ões das provincias, e, nos dois paizes o Es­
tado, tomaram pouco a pouco parte mais ou menos im­
portante nesta administraçào de caridade; assim nasceu
e se perpetuou o regimt complexo e incoherente sob o qual
vivemos hoje.

O hospital ficou "por tradição" uma instituição de
caridade; toda a sua organisação é baseada sobre o sel1ti­
mento; os gastos que ahi são feitos constituem donati­
vos; o dinheiro (lue serve para a manutenção dos doentes
é dinheiro dado para renda vitalícia e seria até de ll1áo
gosto consideral-o como produetivo. Um hospital vive de
donativos e não de sua receita; não ha avaliaçào de rendi­
mentos; quer haja morte ou cura, o resultado é o 111€Smo
no ponto de vista commereial; só a duração ela estadia do
doente no hospital grava mais ou menos pesadamentt) o
seu orçamento.

As entrosagells administrativas são o reflexo da (jr­
ganisação economica; o director do hospital é um funccio­
nario ellearregado especialmente da disciplina interior e
da vigilancia administrativa dos serviços.
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