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DOENCAS ESCOLARES

ESCOLIOSE E MIOPIA

Senkoras professoras
Sentores professores

O empenho que dedico &s questoes de hy-

-glene e em particular da hygiene escolar obri-

gou-me a acceder ao convite do Exmo. Sr. Di-
vector do Departamento de Educacao para vos
falar em uma das reunioes do «Curso de ferias».

Modernamente todos nds temos que nos
especializar em um ramo qualquer das sciencias
ou de suas applicagoes utilitarias e, o conjuncto
do saber tendente a conservar e melhorar a sa-
ade, constitue, a meun ver, a mais elevada fér-
ma de pugnar pelo engrandeeimento do Estado.

O meu interessé pela Hygiene originou-
se da necessidade. Recordar os factos e o que
tem sido a lucta do pensamento, avido de co-
nhecimentos novos, seria avivar os mesmos
sentimentos d’antanho, que eu os guardo in-
tegraes e que o tempo nao consegue esquecer.
Hoje, acalenta-me a solicitude com que leio e
procuro assimilar o que se escreve sobre hy-




giene e, quando o tempo me sobra, pela lin-
guagem escripta ou falada, transmitto as mi-
nhas impressoes, que, com o favor de Deus,
me tém valido o acatamento dos mestres.

A hygiene néo ¢ pracisa-
mente uma seiencia ; 6-um
conjuncto de preceitos, buscados em todos os
conhecimentos humanos e tendentes a cuidar
da satide e a poupar a vida.

Hygiene significa, em grego, sdo, cousd
sadia.

A hygiene escolar assegura pela prepara-
¢ao racional e scientifica o desenvolvimento
harmonico e methodico do physico, do intel-
leetual e moral do educando.

A escoliose e a miopia sdo doencas esco-
lares. 2

Hygiene



ESCOLIOSE
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Eseoliose ¢ o desvio Iateral da columna
vertebral. :

A escoliose 6 TOTAL, quando attinge todo
o rachis, ¢ 6 PARCIAL, e esta é a regra,
quando é limitada a um unico segmento. -

A maior distancia entre a vertical abai-
xada do occipto ao sacro, (flexa do desvio) mos-
tra a predominancia da curva, ‘o segmento
compromettido e, consequentemente, a esco-
tiose que se pode chamar cervical, dorsal, lom-
har ou sacra.

A escoliose diz-se DIREITA ou ESQUER-
DA, se a curvatura é de convexidade direita
olr esquerda. 3

Dependendo das: lesoes, mais ou menos
accentuadas, a escoliose é chamada do 1°, do
2% ou do 3¢ grau.

Columna ver- : A ‘301117“11?‘ Vertebr'al é
tshral formada por discos empilha-
: dos, uns sobre os outros, e sus-

fidos entre elles por pequenos ligamentos, de

modo que férma um conjuncto resistente, per-

manecendo perfeitamente flexivel.
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. Hstes discos solidos (vertebras). interca-
lados por discoides maleaveis (discos inter-
vertebraes, cartilagens), sdo mantidos vertical-
mente em attraccao synergica e constante por
feixes musculares bilateraes (musculos das go
fteiras vertebraes, musculos espinhaes, sacro
espinhaes).

Numerosas sdo as theo

rias gue procuram explicar a
causa da escoliose: :
1. A THEORIA OSSEA (M. Duval-Kir-
misson-Bouvier-Lesser), em. que 0s diversos se-
gmentos da columna vertebral sdo solidarios
uns com os outros para manterem o e qui-
librio. Se um ou varios dos discos o0sseos se
¢orroem em uma das faces de superposicao.
por causa pathologica na formagio e constitui-

Theorias da esco-
liose.

¢do ossea, ou ainda, por yosicoes asymetricas

constantes, o conjuncto desvia-se e a camada
muscular do lado da convexidade é impotente
para manter o equilibrio.

29 A THEORIA MUSCULAR (Sayre-
Mayor-Ling-Boyer-Querin - Delpeuch - Brawell-
Duchesue, de Bologne), em que algumas ver-

tebras deixam a directriz mormal, attenden-

do ao esforco muscular de um dos lados, os

discos 0ssos amontoam-se um pousn Mais so0-

bre os coxins fibrosos que os separam, as ou-




tras vertebras procuram restabelecer o equili-
brio e o resultado é a deformacgio.

3.° THEORIA LIGAMENTOSA, em que
Paré e Malgaine attribuem aos ligamentos a ge-
nese da curvatura do rachis. Cessada a ac-
¢ao dos musculos vertebraes, o rachis aban-
dona-se a seu peso e as pegas que o0 compoem
fiecam mantidas entre si apenas pelos ligamen-
tos que nao sao meios de sustentagao suffici-
entes. < Deslisando as superficies articulares,
umas sobre as outras, attendendo & desigual-
dade de tensao dos ligamentos e das pressoes
soffridas pelas superficies articulares, dimanam
posigoes viciosas tendentes a conduzirem & es-
coliose.

Os ligamentos de um lado acabam por se
distender e alongar, se sdo solicitados por ten-
soes repetidas e prolongadas, emquanto os li-
gamentos oppostos tendem a retrahir-se e en-
colher pelo relaxamento permanente.

Bacolicse do 1,0 »Quando‘a.incurvaqao se
8.0 ¢ 3.° griu, faz para a direita em D, a es-
coliose 6 DESTRO CONVE-
XA e quando para a esquerda em €, é SI-
NISTRO CONVEXA.
A escoliose em Cou em D dizse do1°
grau. '
De accordo com a lei da compensagao ¢
obedecendo 4s determinagdes da mecanica hu-
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mana, o desvio pareial, inicial, nunca se con-
<erva unico ; a curvatura primitiva é contraba-
lancada por duas outras menores, secundarias;
—o resultado 6 uma escoliose compensadora
para manter a verticabilidade do eixo e conse-
(uentemente o equilibrio do corpo, dividindo o -
veso com egualdade e para cada lado, do plano
nedio, pela linha occipto-sacra. , %

Se a uma escoliose em D ou em C, attin-
gindo mais de um segmento, se oppoc uma es-
~oliose em C ou D, procurando assegurar o
squilibrio do corpo, diz-se do conjuneto que é
oscoliose do 2° grau. :

A escoliose do 3° grau exemplifica-se com
ama curvatura em €, compromettendo todoo
segmento dorsal (12 vertebras). A regiao lom-
har, composta de b vertebras nao péde, s6 por
1, estabelecer a reparacao ; a regido cervieal
vem em auxilio da regiao lombar e estas duas
curvas—cervieal e lombar—, contrabalangam
4 curvatura primitiva dorsal. A somma das fle-
<as das duas curvas compensadoras ¢ egual 4
curvatura unica, dorsal.

Donde,

C D mais € C éegaala C L

No primeiro periodo da
escoliose, d.omoplata apresen-
ta saliencia, resultante da tor-
sdo pathologica do eixo vertebral, dando aspe-

Symptomas da
escoliose




cto ecaracteristico de omoplata descolado (de-
collée) — escapulee alatee.

No segundo perlodo se do triangulo tho-
raco-brachial, cuja base é formada pelo bra-
co, for abaixada a perpendicular do apice &
hase, ella representa uma flexa que méde a
curva espinhal.

O temeno pemodo é (*amcterlzado por sy-
nostoses. (Sl odasne Bemw ¥4X0 )

%o symptomas que merecem attengio :

1. Deslocamento do thorax com desen-
volvimento apreciavel de um dos heml’thoraxes
+m toda a sua extensdo.

2. Dorso ligeiramente redondo.

3. Flexao do lado em que o hemithorax
s¢ haja desenvolvido, com abaixamento das
costellas (abaixamento que corresponde ao grau
de rotacdio vertebral).

4.  Asymetria da bérda espinhal dos omo-
platas, dos mamelons, do pelve e do triangulo
sue separa os bragos do tronco.

+ 5. Tensdo muscular do lado da eoncavi-
dade e consequente atrophia do lado da con-
vexidade.

Ennumeremos apenas as
diversas especies de escolioses,
antes de encetarmos o estudo
da escoliose essenecial ou da adolescencia, que
1108 interessa.

Especies de es-
colioses
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A escoliose rachitica, desde a congenital &
rachitica tardia, é attribuida & falta de fixagao
Jdos saes calcareos pelo tecido osseo, cedendo as
Sertebras descalcificadas e molleb sob a pres-
sao do corpo, deformando-se, achatando-se, to-
mando a disposicao cuneiforme ou a férma de
hisél, rompendo, emfim, a verticalidade do eixo.

A escoliose pleuretica resulta das adheren-
cias pleuraes, consegquencia de todo pleuris pu-
rulento e, aloumas vezes, do pleuris Seroso.

A G—SCO]lOQB proﬁssmnal é commum nos
que, por officio (torneiros, escultores, marce-
neiros, carregadores) ou desporto (esgrimal
trabalham conservando a mesma posi¢ao, com
esforco de um grupo musecular, actuando o
peso constantemente sobre o mesmo segmento
do corpo. '

A escoliose compensadora nanifesta-se
quando o esqueleto soffre deformacio (desni-
velamento. da baeia, luxacao congenital, co-

xalgia, ete.), em que a harmonia de todo esse
meeanismo que ¢ o ¢orpo, tem necm“«ldade de
ser mantida.

A eseoliose essencial ¢ a escoliose da adw
lescencia. {

A escoliose apparece em geral dos T aos
12 annos, ¢ mais frequente mas meninas
pela sua menos forte constituigao e pelos pro-
longados trabalhos manuaes e de musica, e ¢
IMENos oMU NOS canmpesinos, atl,mbumdo-'

!
.

I SR



se a menos forte museulatura dos habitantes
das cidades.

A escoliose, devido & sua frequencia no,
periodo escolar, 6 chamada «doenca escolar»,

Dois sao os conjunctos de
causas que concorrem para
originar e aggravar a escoliose:

1° Causas predisponentes.

2° Causas estaticas.

As causas predisponeates sio de origem
physiologica ou pathologica.

De orvdem physiologica sio as desordens
durante a cpoca do erescimento rapido (11-12
annos) que precede e acompanha a puberdade,
a qual acarreta mineralizacio menos aetiva
das vertebras, fraqueza dos ligamentos e
dos musculos dorsaes.

De ordem pathologica sio perturbagoes
attribuidas s glandulas internas de secrecio
— corpo thyreoide, ovario, testiculo, thymus,
fypophyse — (a maior parte das glandulas
endocrinas rége  a nutrigao, accentuadamente
a assimilacio de materias mineraes e a repa-
ragao do calecio do tecido osseo); as affeccoes
debilitantes de origem cardio-vaseular ou pul-
monar ; as perturbagoes digestivas; as affe-
#¢0es rhyno-pharyngéas e, em particular, as
vegetagoes adenoides que difficultam e modi-
ficam a respiragio e a hematose,

Causas de origem
3 desenvolvitnen-
to da escoliose
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Aos - professores importa, sobretudo, co-
nhecer as causas estaticas. -

O mobiliario escolar con-
. corre com elevada percenta-
gem para o coefficiente de escolioticos.

Trés sao as condigoes que regem a fei-
tura do .mobiliario escolar : o

Mobiliario escolar

1° Anatomieas.
2° Pathologicas.
3° Physiologicas.

1  Anatomicas, lembrando as inflexoes
normaes da columna vertebral, das guaes duas
sio de convexidade posterior (dorsal e sacra:
o duas de convexidade anterior (cervical e
lombar). K evidente o interesse das curvatu-
ras sobre o encosto, obtendo um ponto de
sustentacao adequado. :

: 20 Pathologicas dependem das diversas
doencas que compromettem o esqueleto.

32 Physiologicas referem-se principalmente
ao papel do museulo, sua actividade funccior
nal e ao  appavecimento da fadiga .que é o
principal factor etyologico das posigoes vicio-
sas e consequente deformacao da - columna
vertebral. . :



Estudemos o equilibrio
do escolar em pé e assentado,
attendendo a que a fadiga intervem, sobre-
tudo, nas posturas fixas em que os musculos
permanecem em estado de contraceio.

Em pé, quando o corpo repousa sobre os
pés afastados; os calecanhares unidos, a super-
ticie de sustenta¢ao é constituida por um tri-
angulo isoceles, formado pelas linhas do eixo
de cada pé, partindo dos calcanhares para a
vertice do triangulo, na decima primeira ver-
tebra dorsal, face inferior, borda anterior e a
linha que une os dois grandes artelhos como
base do triangulo. - SR

Hssa postura symetrica e correcta 6 ¢
possivel com a contracedo de numerosos feixes

Posigdo em pé

museculares e immobilidade . das articulacoes.

Com o apparecimento natural da fadiga,
redunda a posicio de descanco, em um quar-
to (hanché) em que o peso do corpo repou
sa sobre uma perna. K’ posicao instinctiva
Yue nao requer sinao uma tensao purameﬁ
te passiva e pouco fatigante, gragasi accao
do fascia lata. Nesta posicao viciosa, a bacia
inclina-se do lado do membro em resolu-
580 ; a linha vertebral orienta-se para cima
¢ para o lado do membro nao contrahido ; _em
conelusao, para manter o equilibrio  verti-
cal, o rachis descreve uma curva lateral, de
convexiddade do membro contrahido. Sendo o
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membro inferior direito o mais vigoroso, nos
destros, é elle o de sustentacao (portant), ori-
ginando-se da constancia uma escoliose de
convexidade direita. .

Posigio assentad N
o % assentada que o mobiliario

intervem na origem e no desenvolvimento da
escoliose. Ainda que correctamente assentada
a creanca, em carteira construida de modo
que se adapte ao tamanho do escolar e com
um bom ponto de apoio dorso-lombar, a quase
totalidade do corpo é supportada pelos dois
ischions. Os musculos espinhaes para mante-
vem a linha de gravidade actuam de maneira
continua. Exgotada a resistencia musecular,
aléin da pressdo das duas tuberosidades is-
chiaticas sobre o banco duro, superpondo-se
apenas ligeira camada muscular, tecido cellulo
adiposo ¢ a pelle, a fadiga manifesta-se ¢
instinetivamente o educando procura nova
‘posicio. A nova posicio é unischiatica es-
querda ou direita, accentuadamente esquerda,
devido & inclinacao do caderno, na escripta.
O resultado é uma torsao do corpo e a co-
‘lumna vertebral descreve uma curvatura de
convexidade esquerda.

A VI JN] M S T

E’ sobretudo na posicae

PP PPy
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A origem da escoliose de
convexidade esquerda, attribui-
da 4 escripta, em méas posigoes, depende ex-
clusivamente da «distancia» exaggeradamente
alta do banco-carteira.

O caderno, durante a escripta, deve ocu-
par a linha mediana do corpo. Se o caderno
¢ levado para a direita ou para a esquerda.
advém u’a inclinagdo total do corpo para a
direita on para a esquerda compromettendo o
equilibrio do rachis.

Bscripta

Terminando a influencia
"do mobiliario na formacao ¢
desenvolvimento da escoliose,
é necessario lembrar que o ha-
bito de cruzar a perna, ou a ma disposicao das
saias, ao assentar-se o escolar, o tronco e o ra-
chis ficam em inclinagao viciosa, facilitando a
escoliose de convexidade do membro mais ele-
vado.

Cruzar a perna.
Disposigies das
gaias.

Em eoncluséo :
Na posi¢do em pé, symetri-
ca, em que a linha de gravidade cae vertical-
mente ao sélo, a cabega é mantida fixa pelos
museulos da nuca; a bacia e os membros infe-
viores nao soffrem a flexao resultante da accac
dos musculos especiaes, que conservam a ex-

Conclusdes
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tensdao ou produzem a contraccao, quando en-
tram em jogo os musculos antagonicos. A ver-
tical, partindo do centro de gravidade do cor-
po, passa na bacia, ao nivel do promontorio, ¢
cde sobre a base de sustentacao formada pe-
los pés. Com os pés afastados, levado um para
frente ou para tras, a base de sustentagao mo-
difica-ge. :
Normal e corretamente assentado o escolar,
o8 pés repousam sobre o sélo, as pernas caem
verticalmente, formando com as coxas, em posi-
¢ao horizontal,angulo recto; o corpo permanece
em posicao biglutea ; o tronco erecto, em an-
gulo recto, com as coxas; bragos pendentes ;
antebraco, firmado dois tergos sobre a carteira
e cabeca ligeiramente inclinada para a frente.
Conhecida a attitude normal do escolar
‘na posicao assentada, fica esclarecida a cons-
trucgao do banco carteira racional, adaptavel
4 estatura do escolar, de que os diversos pai-
zes instituiram varios typos : 9, Belgica ; 8,
Russia; 7, Austria e Estados Unidos; 6, Grao
Ducado de Luxemburgo e Saxonia;n ¢ 4,
Franca, Hungria, Baviera e Portugal. :

: A sedentariedade é ol
Sedentariedade . , iedade ¢ outro
factor que predispoe o alumno
4 escoliose. : o

A m4é organizacido dos programmas e ho-

k=

b



Exams do escolar

rarios escolares em que o eseolar 'é c¢ondem-
nado a uma attitude prolongada, acarretando
a fadiga dos musculos que para ella concor-
renl, provoca mal estar, um eansaco que se
revela pelo se laisser faire dos Francézes, na

~gual se procura supprir a acgao muscular, col-

locando o corpo de modo que utilize a accio
mecanica dos tecidos ligamentosos.

lissa . posicao passiva, de deseanco, de
se laisser faire, repetida um certo numero de
vezes, passa afinal para os habitos e acaba
por se fixar definitivamente, independente da
fadiga. ;

O escolar é examinado
em pé, despido até 4 cintura,
caleanhares. unidos, o peso do corpo dividide
egualmente sobre os dois membros inferiores.
A luz deve . reflectir directamente no exami-
nando. O observador marca pela pressio do
dédo, com o auxilio de um lapis demogra-
phico, a linha das apophyses espinhosas.

As inflexoes da linha e os pontos de in-
terferencia indicardo o grédu da escoliose e o
segmento compromettido.

A prophylaxia da esco-
liose se firma no rigoroso cui-
dado com as creancas, corrigindo-lhes os me-

Prophylaxia
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nores defeitos e em interromper as classes
por curtos e constantes recreios, exercicios ou
canticos.

A gymnastica eonsiste em movimentos
orrectores.

A massagem e a oleetrilizagao tem sido
recommendadas.

A mecanotherapia é feita com apparelhos
de contensao e distensdo apropriados. Deter-
minado o grau da escoliose pelo escoliographo
ou eyphocostometro, os apparelhos do Dr. G.
Bidou ou o Dr. L. Dufestel, para applicagoes
om posicoes vertical ou horizontal, tém a sua
importaneia. Os apparelhos de prothese, cin-
tos, espartilhos, leitos orthopedicos os quaes
agem pela pressdo sobre as saliencias anor-
maes, sido de uso eonstante. A mesa de Mlle.
Nageotte, immobilizando o thorax, corrige e
evita os exaggeros das attitudes viciosas.




MIOPIA

O sentido da visao que se resume na re-
cepeao, transmissiio e percepcao visuaes da
iiz, das férmas e das cores reside no appare-

~lho visual. ‘
O apparelho da visio comprehende o ap-
parelho protector e annexo e o glogo ocular:
o primeiro refere-se aos orgios protectores,
motores, secretores, vasos e nervos e o se-
gundo é constituido pelas membranas concen-
tricas e meios transparentes.
; A orbita é uma cavidade

pyramidal, occupada pelo glo-
. bo ocular, musculos motores, en-
volvidos pela capsula fibro-serosa de Tenon,
glandulas, vasos e nervos. _

- Os supercilios sdo duas saliencias transver-
saes, em arco, guarnecidas de pellos, mais ou
menos abundantes e pigmentados.

As palpebras sdo dobras cutaneas musculo-
membranosas, de bordas livres, ciliadas e gra-
nuladas, que protegem anteriormente o globo
do olho. As palpebras sao revestidas externa-
-mente por uma pelle fina e internamente pela
-mucosa conjunctiva. Uma armadura (as tarsas)

Orgios .
protectores.




s musculos contractor e elevador (orbicular)
completam o conjuncto palpebral. 5‘
Cilios sdo pellos que existem na boérda li- |
vre das palpebras. |
Os musculos sio em numero de seis:
quatro ‘rectos (externo, interno, superior e
inferior) e dois obliquos (grande e pequeno).
As glandulas lacrimaes — uma prineipal
outra accessoria—dispostas em torno da base
da orbita, tém a propriedade de permittir o
extravasamento de um liquido que humedece p
a mucosa ; as demais glandulas se encontram
sob a mucosa conjunctival superior. As vias|
lacrimaes partem do angulo interno das pal-
pebras, reunem-se em um conducto unico (ca- |
nal lacrimal), a principio, ampular (sacco Ia-]
erimal) e depois obliquo e tortuoso desembo- |

oando no nariz, no meato inferior.

As glandulas sebaceas secretam a remela;
s o sebo que di untosidade e elasticidade 4
pelle. 5
Os vasos (arterias e veias) ou sio del
origem intracraneana (ophtalmica, carotida
interna e outras) ou extracraneana (carotida
externa). A lympha alecanga os ganglios carod

tidianos e sub-maxillares.

Os nervos motores procedem do eranco :
facial (orbicular das palpebras), motor ocular:
externo (recto externo), pathetico (grande obli-{

quo), recto superior, recto interno, recto infe-
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rior, iris, corpo ciliar). Os nervos sensitivos
partem do trigemeo ou trifacial. Os nervos
vasculares sao ramificagoes do sympathico
cervical.

O globo ocular ou bulbo
ocular representa um esphe-
roide e é constituido pelos envoltorios e os
meios.

Bsclerotica — & uma membrana fibrosa,
com 0,002 de espessura atrds e 0,0005 adeante,
opaca, branco-azulada na creanca, branca no

Globe ocular

_adulto, e amarellada no velho. A esclerotica é

atravessada por vasos e nervos e di insercao
na parte anterior aos museulos rectos e na
parte posterior aos musculos obliquos. A es-
clerotica férma atrds a parte posterior do olho
e adiante se contintia com a cornea.

Cornea — é uma membrana transparente
espheroidal, que se contintia com a esclerotica
na parte anlmmor do olho. A cornea apresenta
espagos lymphaticos incolores e é revestida de
copiosa réde nervosa de sensibilidade de vascu-
lizacao.

Uvea — ou tractus uveal 6 a membrana
que recobre interiormente a eselerotica e que
se desdobra em iris, corpo ciliar e choroide.

1—1Iris é uma membrana muscular, vas-
tular, apresentando pigmentos de cdr variada
segundo as ragas e o individuo. No ecentre
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oxiste um diaphragma contractil chamado pu-
pilla, cuja grandeza é proporcional 4 quanti-
dade de iz A iris continta-se adeante com
a cornea e atrds com o corpo ciliar.

9—0 corpo ciliar, de configuragao trian-
gular, comprehende uma parte vascular de
vasos pelotonados (processos ciliares), uma
parte muscular (musculo eiliar), ramificagoes
nervosas, sensitivas e motoras. e 1]

3— A choroide ¢ essencialmente vascular, |
com algumas fibras musculares e cellulas pi-
gmentares, continuando-se atrds com o0 corpo
siliar. A choroide recobre toda a retina.  °

A retina, constituida pela expansao do
nervo optico, cujas ultimas ramificagoes apre-
sentam a férma de cones ou bastonetes, ¢ im-
pregnada por uma substancia,—purpura re-
ciniana ou erythropsina — que se decompoe
sob a accao da luz, recompondo-se quando
osta cessa (o tempo para a recomposicio é de
90,1 de segundo). A retina nao é uniformemente
‘wensivel a accio da lGz: apresenta um ponto
onde ¢ insensivel—ponto cégo—e outro onde
‘em maior sensibilidade—mancha amarella ou
“macula luctea. l

A hyalina ou hyaloide reveste interior-
mente a retina e abaixo do corpo ciliar se des-
~dobra, formando o erystallino.

O crystallino ¢ uma lente biconvexa,

i

=
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transparente, collocada entre a iris e o corpo
vitreo.

O corpo vitreo é wm liquido fluido, ligei-
ramente chloruretado e albuminoso, e divide-
se em camara anterior (entre a cornea e a
iris) e camara poSteriori(entre a iris e 0 crys-
tallino). :

O humor aquoso é uma substancia gelati-
nosa e transparente que occupa todo o espaco
vetro-erystallino. Uma membrana anhista en-
volve-o, vindo ter insercao na retina.

_ _Conhecido, superficialimente, o apparelho
- visual, estudemos o mecanismo da visao.

Os®aios Tuminosos, ema-
nados dos objectos illumina-
dos ou luminosos, atravessam

a cornea transparente, a camara anterior e
vém cahir sobre a iris. Os raios luminosos
‘uflectidos sobre a iris e sobre a esclerotica
perdem-se para a visio, em razao da opacidade
dessas duas membranas. A pupilla dilata-se
ou contrae-se, segundo é mais forte ou mais
“raca a luz. Atravessada a pupilla, os raios
fuminosos passam pelo erystallino, que, sendo
ima lente biconvexa, lThes altera a direcgao e
as reflecta ao modo das lentes biconvexas.
Os raios luminosos chegam 4 retina e ahi se
~desenha a figura do objecto. A imagem é
cransmettida ao cerebro, a massa cortical loca-

S

~ Mecanismo da
visdo
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lizada nas eircumvolucoes da face interna do
16bo occipital, sobretudo ao nivel da seisur:
:alearina. O cercbro transfere essa imagem
para os pontos donde ellas partirani e tem-se
a visdo nitida, perfeita, com a distinecao das
férmas e das cores.

Newm sempre a refracgio do apparelho da
visao é normal.

Chama-se emetropia o estado nmormal do
otho. Os raios parallelos, que penetram, reu-
nem-s¢ na retina e formam nesse ponto a
imagem clara do objecto.

. Anormalidades : Hyg ez‘qletgqpig é 2 coél'
da s ?;zquencu da diminuicao do
iametro antero-posterior do
olho e os raios parallelos reunem-se atras da
vetina. Os présbitas sio hypermetropos, mas
a pouca convexidade do erystallino nao ¢
devida a defeito de econformacao e sim a fa-
diga do museulo que o encurva. I’ defeito de
vefraccao nos velhos.

Astigmia é o estado que resulta da des-
egual refraccio dos distinctos meridianos do
olho :—o vertical, ¢ horizontal e os obliquos.
A imagem que se férma na retina de um
olho astigmata é sempre mais ou menos con-
fuza. j '

O esforco do apparelho da visdo que con-
siste na propriedade de modificar o diametro
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do olho e o grau de convergencia do crys-
tallino (acgao do musculo eiliar) de modo que
se adapte a visdo perfeita dos objectos, em
distancias diversas, continuando a incidencia
do féco dos raios luminosos na retina, cha-
ma-se accommodacao. A visdao nitida faz-se
sem intervencao da accommodacio desde o
mfinito  até a distancia de cerca de 60 me-
tros (punctum remotum). A accommodacio, em
Zrau  progressivamente crescente, 6 possi-
vel até 12 centimetros (punctum proximuny).

- Aquem de 12 em.a visio nitida nao é possi-
vel. A distaneia entre o ponto remoto e o ponto
proximo chama-se <amplitude da accommoda-
80 do olho.»

Wions A excessiva approximacio
iopia : . ‘ v

do objecto e consequente afas-
tamento de sua imagem, sem a possivel pro-
pulsio para trés do apparelho dioptico ocular,
acarretaria a incidencia do féeco adiante da
retina. O esforco repetido occasiona, entdo, o
augmento do diametro antero-posterior do olho
(normalmente de 20 a 24 mm.), determinando
1 prineipio a miopia funecional e, depois, a
definitiva e progressiva (o alongamento do
diametro antero-posterior do olho, pode ir até
1 exophtalmia).

]



O numero de miopes € 0
grdu da miopia depende de
trez ordens de causas :

Causas predisponentes.

Causas coadjuvantes.

Causa efficiente,

Causas da miopia

A hereditariedade inter-
vém com elevada percenta-
gem na. orlgem e desenvolvi-
tento da 111101)1& (& VRV - U ERE AR

% ¥
o/ CRWCoy B Y (; o Nam ookl
v & y- 040 ) S

Causas predispe-
nentes

As affeccoes debilitantes que
concorrem para o enfraqueci-
mento da resistencia do globo
ocular facilitamn o apparecimento da miopia.

As opacificagoes da cornea e o astgma-
tismo, cooperam como factores de aggravacao
da miopia, exag;g;emndo o efrexto da causa
propmamente determinante.

Hseolaridade. O numero de miopes aug-
menta com a permanenua, na escola. K de 5%
nas escolas urbanas ; 10°/, nas primarias me-
dias; 15°/, nas primarias cornpleinentares ; 25015
‘nas se(mndar ias e de 50 a 80°/, nos cursos
‘;upemoms : :

Greso}meﬂto, O olho do tecemnascido ¢
'hypermetropo ‘A influencia no desenvolvinien-

 Causas coadju-
vantes

to da miopia resulta. do augmento oradative:

do diametro do olho, a propor¢io que a sua

ot R RS A AR S
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vefracgio augmenta, s6 adquirindo a férma
definitiva dos 12 aos 18 annos (para a crean-
¢a pequenina o ponto proximo é de 7 emts; aos
12 annos é de 10 emts)

Profissao. Accentuadamente a dos que
por officio trabalham com os olhos approxi-
mados, constrangindo-os 4 a,ccommoda,(;oes re-
petldas (typograpbos conferentes e revisores
de jornaes, ete.) é um outro factor d@ diminui-
¢ao da agudeza visual.

Raca. Contribue para o augmento dﬂ mio-
pes (mms a branca).
A causa efficiente da mio-
pia é o trabalho visual a curta
thtdAlf‘ ia, repetido, intenso e permanente, obri-
gando a Vlhta, a esforcos constantes e excessi-
vos de accommodagao e convergencia.

A af‘commodagﬁo augmenta a pressao in-
tra-ocular do eixo antero. postemor do otho ; ag
alternatw as. de accommodagao trazem como

%equenua 0  espasmo do museulo  ciliar
‘tenmor da choroide de Brt ucke); das cripacgoes
da ehoroide, resultam as perturbacoes circula-
torias, altemqoes das membranas profundas
que, destendidas, se fendem, se inflammam e
e eobrem de pigmentacoes, se atrophiam, pro-
| duzindo a cegueira.

: Gwsa efficiente

A convergencia ¢ resultante da accao dos
musculos rectos internos, que levam os olhos




para dentro. O olho nnopo muito longo,
soffre por parte dos museulos que o en volve
‘rectos e obliquos) uma compressao geral que
tende a augmental-o cada vez mais.

B principio doniinante

em toda a construccao escolar
o valor da illuminacio hygienica. A escola é
hem situada quando afastada dos edificios vi-
zinhos ou apresenta as quatro faces livees. Na
orientacdo ou exposi¢o, que varia com os di-
versos paizes, proeura-se o maximo de insola-
¢20 nog climas frios. I’ regul@mentar que cada
compartimento, no minimo, receba duas horas
e s6l por dia, medindo o ambito o duplo da
altnra dos edificios contiguos, on ainda que una
Jinha vertical sobreposta em um arco dm qretto
brolongada por nmatangente de 50° nao trans-
northa um contorne ou gabarito formado por °
dois edificios. ik
Particularizando & sala de classe a hygie-
ne recommenda janellas de férma rectangular §
com o peitoral horizontal partindo de 1,20 do &
roalho, rasgadas até ao tecto e que a sonnna |
das aberturas eorresponda a 1/6 da superficie’
total, porque a ldz nunca ¢ demasiada na
cola e, de um modo geral, a agudeza visual aug
‘nenta ou diminue com a intensidade lunine
Quanto ao mininio de illuminacio deter-:
snina a pratica que, no lugar menos favorecido
pela illuminacao, oz olhos, 4 altura de uma

Tiluminagio
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mesa de elasse, devem avistar o eéo em uma
extensao vertical de trinta eentimetros, a con»
tar da bérda superior da janella. O angulo de
abertura deve ser de 5% o angulo de elevacao
e de Incidencia serd minimo de 28 a 30° e o an-
gulo espacial ou solido deve corresponder a 50°
gquadrados. A apreciagao da intensidade da il-
laninagao é determinada pelos photometros
{(Weber, Mascart, Bunsen, True, Javal Katz,
Imbert, Landolt, Wingen, Bertin-San) ¢ a ava-
liacao dos differentes angulos pelo photogo-
‘niometro (Gottschilch) ou Raumvinkelmesser
{Werber). :
A 1lhumnagae natural pode ser directa,
" gquando os raios penetram directamente : diffu-
s@, quando os raios se percam na atmosphe-
ra, ou reflectida, qn’mdo o8 raios caiam sobre
wina superficie e sejam reflectidos por ella. Da
illuminacao natural, é preferida a diffusa es-
palhada eom abundancia e proporeionalida-
de. A incidencia directa dos raios luminosos
determina a fadiga ocular, produz numerosas
sombras, offusea a visio dos alumnos e é a
fonte de desagradavel e incommodo calor. A
Mz reflectida 6 irregular, variavel e“fatigante
para a vista, e férga a visdo a penosos traba-
lhos de accommodacao.
Quanto 4 direccao da Iz é principio as-
sente que ella deve vir da esquerda;ou, de pre
ferencia, deve ser adoptada a illuminacao hi-
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tateral differencial esquerda e posterior, que

evita o eruzamento de sombras e o entrecho-

que dos raios luminosos.
A illuminacao artificial, para a visdo faeil,
commoda e inogua, requer: :

i ) Intensidade bastante, por isso que & me-
cessidade crescente de maior luminosida-
de resulta do augmento de fadiga da veti-
na, que exige excitantes cada vez mais
energicos. A intensidade bastante depende:

a—do poder illuminante do féco que
o produz; :
b—da distancia a que estd collocado
; o f6co (a illuminagao decresce na
razao doquadrado das distaneias);
c—do angulo formado pelos raios (tan-
tomais intenso quantomais se ap-
proximam da ineidencia normall;
d—da natureza da Iz (directa, diffu-
sa ou reflectida).

9, Fixidez da laz é uma garantia para per-
feita integridade do apparetho da vista.
As trepidacoes diversas e repetidas soli-
citam continuadamente a accommodacao
visual. : :

51 Qor que deve ser approximada, tanto
quanto possivel, da Iz solar. Na illumi-
nacio artificial é ainda recommendada a
laz diffusa ou indirecta. o
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Collovados os fécos illuminantes a 90 T
timetros do forro, pintado de branco, mﬁ
ctindo a liz para cima, o forro, projecta 1,37
semidirecta por diffusdo, uniformemente nz;
sala. Apphrelhos existem em que a 1'eﬂ<ﬁxao
¢ diffasao sao produzidas por um eonjun,,;t(
de dois reflectores de concavidades OpPOSstay .
por um systema de lentes adequado. ’

Na incidencia directa dos f6cos lumi,
808 proeura-se diminuir o brilho «:les].mnbra,ut(,
« perigoso da ltz. evitando que ella attinja g
rectamente os olhos do escolar, proteg_;endgﬂ
por globos, anteparos, quabra luzes de Vid-l‘ﬂs
lespolidos ou de opalinas,

A illaminacao artificial hygienica ¢
‘jue vem da esquerda, preferentemente a bily.
- teral differencial esquerda e posterior, a pi,
vipal vinda da esquerda, que realiza o 1,
ximo de iz, facilita a percepeao dos objecty
1o conjuncto, com a devida precisao nas Mipy,
dencias. Nas escolas com illuminacio artificyy)
o ideal seria a illuminacao individual, o 160,
afastado no minimo, a 50 centimetros da o
heca do educando.

Para determinar a quantidade de iz S
tficiente, deve a illuminagao permittir lér, 1o
lugar mais-escuro, a uma distancia de 50 Coy.
dmetros, um texto em caracteres chamady
“diamantes’. Os diversos autores fixam (,

4~
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10 a 25 luxes (1) o minimo de illuminacao
para cada escolar.

A lampada eleetrica de incandescencia no
yacuo, mesmo que produza raios vermelhos
com emmanacoes violetas e ultravioletas (2,
ainda que dos fécos luminosos haja emissao de
calor, 6 a mais racional e capaz de preencher
os preceitos da hygiene.

Mobiliart O mobiliario serd adequa-
obiliario e 2

o 4 estatura do escolar, de modo
¢ue mantenha a cabega recta ou ligeiramente
inclinada para deante, o busto erecto, a bacia
¢ as espaduas parallelas &4 bérda da mesa, os
antebracos apoiados sobre a carteira, livre a
extremidade olecraneana; as ¢oxas em angu-
lo de 90 graus com as pernas e os pés repou-

(1) Ou 15 de hugia por m3 de espago. que multipli-
cando-se por um coefficiente de 2,5 ( Werber ) prefazem 25 ve:
{as decimaes e correspondem approximadamente a um decime
do Carcel ou um vigessimo do viole—

40 alummnos X 10 luxes = 400 ou
9 X 7 X 4 sala de classe ~— 252 X 1b = 378.

O 61 é wm f6co laminoso equivalente a 100.000 Tuxes. '

Tem-se em conta, tambem, o trabalho a executar e a cdv

da sala de classe:

Os. traballios de arte exigem nraior intensidade de liz,

Na pintura a cornegra 1,2 0/o  azul 25 /o

escura 4 /o amareila 40 %/
clara 13 %o branca 80 ¢/lo

(2) As radiaSes ultravioletas ou chimivas sdo tidas como
causa de perturbacdes oculares ; siio normalmente absorvidu<
pela cornea e pelo crystallino e accidentalmente podem cony
prometter a choroide e a retina, resultando lexdes definitivas:
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e)

sando firmes sobre o s6lo. A mesa exessiva-
mente alta, obrigando o eseolar a collocar o
livro ou a escripta muito perto dos olhos, ou
mmuito baixa e e distancia positiva, impondo
4 curvatura para a frente, sio causas que fa-
voreceni a miopia :

A inclinacao de 15° graus, na mesa, de’
modo que assegure o parallelismo do eixo dos
olhos e do plano da mesa com a cabe a ligei-
ramente inclinada para frente, é regulamentar.

Um mobiliario adequado para trabalhos
manuaes, sobretudo para os trabalhos de agu-
lha, é de necessidade.

: A velha questdao, copio-
samente debatida, da escripta,
continda sem solugdo entre os numerosissimos
partidarios da escripta inelinada ou obliqua e
la eseripta direita ou vertical.
: A razao, a meu ver, tem-na G Gagniére
— Choisissés celle que vous paraitre le plus
convenable: une ou l'autre, des ces formes
'éeriture, I'enfant peut conserver une attitude
- vorrecte. ‘

O mecanismo da escripta vertical, cuja
‘formula Georges Sand preconiza «eseripta
diveita, papel direito, corpo direito» exige do
escolar apoiar os dois cotovellos sobre a mesa.
O angulo foimado pelo brago com o antebraco
a0 varia ¢ para percorrer a linha, a ¢reanca
desloca, em massa, 0 membro superior, man-

Escripta



tendo em immobilidade constante o cotovells.

Para a execucao das letras, os movi-
mentos de extens@io e flexio dos dédos nao
bastam e o punho descreve movimentos de
circumduegio e rotacao.

O caderno é eolloeado ha linha mediana
do corpo e as linhas, dispondo-se parallela-
mente & extremidade da mesa, consequente-

mente ao eixo dos olhos, sao "n@‘ruralmonte'

sequidas.

Na eseripta inelinada, a ereanca firma os
dois cotovellos na mesa ; o cotovello diveito
permanece fixo. Para escrever uma linha ¢

antebraco desloca-se deserevendo um 1oVi-

mento de pivot em volta do cotovello. O an-
gulo formado pelo antebraco e o braco varia

¢om & m(‘hnawo da e'aerlp‘m {15 a22% in me-

dio virtus) até o maximo de 459, depenmndo_

da inclinaciao no talhe das letras. "Para 1 exe
vuqao da palavra, os dedos operam movimen-
tos de flexio e de extensdo executados peloe
musculos synergicos (flexores e extensores).
Conguante o 1",'mho nao permanega immovel,
os movimentos sio ligeiros. Na disposigao do
caderno, o comeco da linha ¢é ecollocado na
parte media do eorpo. Duranfe a esciipta, a
cabeca executa movimentos de rotacio da es
querda para a direita combinado a uwm movi-
mento de extensdo, attendendo a gue o finn
da linha é mais afastado que o inieio.




Quer para a escripta vertical quer para
a iuclinada, é intuitiva a affirmativa da im-
portancia primordial da corregio da attitude.

O corpo deve ser mantido na posicao me-
diana symetrica : o deslocamento para a di-
reita ou para esquerda, modifiea o eixo dos olhos.

O typo da letra depende do capricho da
ereanga, de sua estructura anatomica e de sua
coordenacdo muscular. -

Na eseripta ambidextra ou inversa, o es-
colar escreverd os mesmos textos, duplamente :
a2 mao direita escreverd de maneira ordinaria,
na pagina dirveita do caderno e a esquerda
Bscrevera inversamente (en meroir), na pagina
esquerda. O adextramento permittird ao alum-
no escrever os dois textos com as duas maos.
B’ a escripta centrifuga successiva das duas
mios. Por fim, uma linha escripta em caracte.
res ordinarios serd lida da esquerda para a
direita, a linha seguinte serd lida da direita
para esquerda, estando escripta inversamente
Yen miroir). B a escripta boustrophedon.

A machina de escrever facilita considera-
velmente a escripta por sua nitidez, rapidez
© ausencia g¢uase completa da fadiga ocular.

A dactylographia vird um dia a substi-
tuir as diversas férmas de escripta.

A distancia dos olhos ao papel, durante
A escripta, deve ser mauntida de 25 a 23 cen-
timetros.
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. Na leitura os movimentos
Lisitura SR e
oculares sdo rapidos e de am-
plitude variavel. O menor angulo que 0s olhos
podem percorrer lateralmente é de o minu-
tos. Este angulo é inversamente proporcional
4 distancia entre os caracteres e os olhos—
menor de longe, maior de perto. — A fadiga
ocular estd, tambem, na razdo inversa deste -
angulo — maior na visao ao longe, onde o
angulo é pequeno, e menor na visdo de perto,
onde o angulo é grande.
As linhas sdo vistas parcialmente por se-
ccao e cada secgdo corresponde a um movi-'
mento ocular repentino intercalado de repouso
vithmado (saceade). Lém-se approximadainenie
90 letras em cada seccdo: um pouco Mmais,
se as letras sdo estreitas ou pequenas, um.
pouco menos, se sdo grandes ou longas. A
escripta ambidextra evita a impressio - des-
agradavel do percurso obliquo pelos olhos
{o movimento oeular rapido opera-se em meio
segundo) e a consequente fadiga dos musculos |
dos olhos ¢ do pescoco. : ’

A leitura deve ser feita a 30 centimetros.

. A impressao defeituosa
Material es- s i
S5 dos livros é um factor impor-

tante no desenvolvimento da
miopia. ¥’ condi¢ao de legibilidade poder um
texto ser lido a distancia de 80 centimetros,
illuminado por uma véla afastada de um
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metro. Os caracteres latinos terio preferen-
cia aos gothicos ou gregos, que serao evitados.
Typo aberto e grosso de 0,003 a 0,0015 de
altura, porque a leitura depende mais da es-
pessura da letra, que da altura (1); o numero
de letras deve ser de 6 a 7 por centimetro ; o
comprimento linear terd 0,08 a 0,10 centi-
metros ; as entrelinhas separadas de 0,0025
millimetros (3 pontos).

Papel opaco e sem brilho. (O papel muito
branco ou eolorido torna insufficiente a legi-
bilidade) ; liso, para o perfeito deslise da
penna ; encorpado, para nfdo serem visiveis
de um lado as letras impressas no outro.

A tinta deve ser negra, procurando a mai-
or diversidade com o papel branco e que ndo
seja demasiadamente toxiea evitando o mal
que pode advir de uma creanca levar a penna
a bocea. A eseripta a lapis é prescripta : a pro-
porcao de visibilidade entre a escripta a lapis
e a tinta é de 80 para 100.

A penna, de aco flexivel. O bico quadrado

- convém ao gothico ; o obliquo, 4 escripta arre-

dondada ; a penna ponteaguda facilita a es-

~cripta ingleza. A penna dura, cuja fenda se

(1) Como unidade se toma o n cuja altura da perna néo
deve ser inferior a mm. 1,5 e entre as duas pernas deve existir
um  espago de mm. 0,25. A distancia entre duas letras rectas
como i e ! deye ser de mm. 0,5 e o espaco entre as palavras

+ de mm. 1,5,
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‘destina simplesmente ao escoamento da tinta,
nao permitte o talho da letra.

Quadro mnegro, construido de madeira,
ardésia ou vidro despolido deve ser de cOr
negra ou escura de modo que produza a com-
pleta diversidade com as letras brancas, escri-
‘ptas a gis; liso, para salientar a nitidez das
letras, ¢égo, para impedir a reflexao da luz.

Louza ou ardbsia — Além de anti-hygie-
niea, o seu uso, por constituir um vehiculo de
‘contagio pela pratica commum de 0s alumnos
apagarem com saliva o que haviam escripto, |
as letras tracadas sio de colorido pavdo. As
ardosias envelhecidas sio de cdr acinzentadas.

Os quadro muraes, quando envernizados,
reflectem a iz -

~ Os mappas geographicos, impressos em
raracteres typographicos mieroscopicos ou apre-
sentando exiguidade das linhas, accarretam
transtornos da visao. : '

Terminando as causas que favorecem o

“apparecimento ¢ deseavolvimento da miopia,
5 neeessario lembrar que a excessiva delica-
ileza dos trabalhos de gravura, bordado, dese- |
uho, ete., pela approximagao dos olhos, faci-
lita a miopia.

z O exame do apparelho da

xame LS
visao, comprehende :

1. A accommodacao, que se investiga

nratica e rapidamente com um texto impresso
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de 3 e 11/2 mm., a distancia de um metro,
notando-se o tempo que demora a passar das

letras grandes para as pequenas.
2. O angulo da visao, que se examina

pelo campimetro, de que existemmn numerosis-
simos modelos (Ascher, Foerster, Badal, Pris-

tley Smith, Wecker, Aubaret, etc.).
3. O sentido chromatico (achromatopsia,

dischromatopsia e o daltonismo), que se ex-
plora com o espectometro. Os lapis coloridos, .
de Le Mehauté, a IEscala de las coloridas de
Holmgreen e do Dr. Daae, os cartdes eoloridos
de Redard, as espheras pintadas de Magnus,
o chromato esthesioscopio de Ugo Pizolli,
CUhromatophotoptometro de Landolt, de Rose,
de Collardeau-Izarn-Dr. Chibret, o electrosco-
pio do Dr. J. Ascher destinam-se aos mes-

~ os fins.
4. . Hstudo da agudeza visual.

AT mvestlo'a(;ao da agudeza visual é feita
pelas  diversas escalas optumetmcas (Snellen,
Monoyer, Wecker, Landolt, Le Prince, ete).

A de Le Prince é constituida por uma
serie decrescente de letras.

Senta-se o escolar a distancia de cineo
metros da escala, em uma sala bem illumi-
nada, collocada a escala & altura dos olhos.

Cada olho é examinado separadamente.

Todo alumno de visao normal deve dis-

¢inguir todos os optotypos até o fim da escala.
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Quando o escolar, eomegando de cima
para baixo, n&o consegue mais lér, nota-se e
registra-se-lhe a agudeza visual ecorrespon-
dente.

Se a c¢inco metros, o examinando nao
consegulr lér as duas printeiras letras, ap-
proxima-ge o quadro até onde elle poder ser
lido; toma-se a distancia e divide-se por 50,

O olho normal deve perceber as duas
primeiras letrag a 50 metros.

Para as creangas que ndo saibam ler,
Le Prinee organizou dois discos : um de li-
nhas horizontaes, outro de linhas verticaes,
de 4 centimetros de diametro, composto cada
um de oito linhas pretas de 21/2 mm. de
largura com sete espagos claros da mesma
hrgura ’

A experiencia deve ser feita, alternati-
vamente com um e outro olho.

A visio normal deve distinguir e contar
‘as linbas do disco a uma distaneia de 5
metros.

A escala de Snellen, para as ereancas que
nao  sabem lér, compoe-se de uma serie de
quadiados de 1 centimetro, faltando um dos
lados em cada quadrado, devendo o exami-
nando, a uma distancia de 5 metros, dizer o
lado que falta.

O test de Yonkeeve, o escolar de 4 a6
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annos deve distinguir uma ¢ruz, um cireulo e
um quadrado de 21 millimetros.

A prophylaxia pode ser
dividida em geral, que deve
ser tomada para todos os alumncs e que
congiste em protelar a entrada na escola,
tanto quanto possivel, dos hereditariamente
predispostos ; em prover a escola de conve-
niente illominagdio, mobiliario adequado e ma-
terial de ensino recommendado ; em exigir po-
sigoes symetricas do escolar durante a leitura
¢ a escripta e entrecortar com repouso, os ho-
rarios de classes ; em alternar os exercicios de
leitura, eseripta (trabalho proximo) (1) com
as demonstragoes no quadro negro e observa-
g0es  nos quadros muraes e geographicos
({trabalho ao longe).

A prophylaxia individual resume-se no
exame do apparelho da visdo e no emprego
de vidros correctores. Na miopia fraca, em
geral, ndo s&0 necessarias as lentes, senfio para
vér ao longe ; na miopia media (até.6 D) sao
uecessarios para o trabalho approximado e
para o longe, porque é preferivel trabalhar
a 25 centimetros com o auxilio de lentes do
que com ajuda da accommodacao e da con-
vergencia ; na miopia forte (acima de 6 D),
03 vidros serao duplos (para vér ao perto e

Prophylaxia

(1) A escripta deve ser iniciada um anno depois da leitura,
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ao longe), havendo muitas vezes, necessidade
de um terceiro vidro, intermediario. |

A macgagem, & press@o exercida intermi- ;
ttentemente sobre a cornea ou sobre a palpe- |
bra superior, estimulando o musculo ciliar ¢
activando as trocas nutritivas intraoculares e
ainda electriliza¢do, actuando o pdélo negative
sobre o olho, com intensidade de 5 milliam-
péres, durante 5 a 10 minutos, tém sido ex-
perimentadas com proveito.

08 DozZE DESENHOS 50x60 QUE ILLUSTRARAM ESTA (<IN
FERENCIA; SAO DA AUTORIA DO SXR. ADRIEL Lores













