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Ex.- Senhores

Quis o Sr. Dr. Fernando da Silva Correia. ilustre Director do I ns­
tituto de Higiene Dr. Ricar do J orge, que o Pr ofessor de Higiene
da Univ ersidade de Coimbra aqui viesse fazer uma lição, dando­
-lhe para tema nA EST AT1STlCA AO SERVIÇO DA MEDICINA
P REVE.'HI VA».

Aceitei pronta e reconhecidamente o convite gentil . mas confesso
sinceramente que só depois disso comecei a medi r as responsabilidades
da minh a atitu de. Na verdade que poderia eu vir dizer a esta Casá
que pudesse merecer a atenção de sanitaristas tão disti ntos e com tão
larga e brilh ante folha de serviços prestados à Saúde Púb lica ?

Que novidad es poderia eu traze r aqui, onde durant e tantos anos
refulgiu o talento excepcional desse Homem que foi honra e glória dos
sanitaristas portugueses de todos os tempos !

Por outro lado o assunto a versar , tão árido e tão delicado de ex­
por e fazendo parte duma ciência em que tantos e tão grand es pro­
gressos se têm realizado nos últimos tempos, que poderia vir aqui dizer
um profan o dessas matérias. que pudesse merecer algum interesse?

No espírito do Sr. Dr. Fernando Corr eia certamente deve ter im­
perado, par a a escolha deste assunto, a circunstância de ter havido
na minha prepa ração profissional uns laivos, já longínquos e esbatidos.
de Ciências exactas. Não deixo de reconhecer que essas pequenas no­
ções me tem sempre prestado bastan tes serviços. mas a estatística
tem-se desenvolvido tan to nos últimos tempos que eu. sem nada dizer

(I) Conferencia pro ferida no Insti tu to Superior de Higiene D r. R icardo
J orge em 10 de Abri l de 1950 no dia do encerramento da TI Reunião dos Dele­
gados de secee.
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de novo. dar-me-ia por satisfeit o se conseguisse ao menos vincar um
pouco mais no espírito de V. Ex. v, o seu alto interesse no estudo dos
problem as da nossa especialidade . Referir-nos-emos port ant o, no de­
curso desta despretenciosa palestra , desp ida de roupa gens literárias e
apr esentada apenas com a preocup ação da descrição exacta dos factos
e da precisão e rigor na inte rpretação dos seus resultados , aos métodos
fundam entais da estatística que tem aplicação no estudo de problem as
sanitári os de colectividades humanas , ilustran do por meio d e al~
exemplos , os va liosos ensinamen tos qu e ela nos pode fornecer.

Em estatística estudam-se conj untos de d ados quantitativos afec­
tad os por uma mul tiplicidad e de causas. Cbamam-se métodos estatí s­
ticos aqueles métodos especialment e adaptados para esclarecer esses
dados qu an tita tivos, e, nesta ordem de ideias, poderemos aind~ chamar
teori a estatísti ca à. exposição ordenada desses métodos.

Est es métodos e esta teoria têm aplicação em numer osas ciências
sendo talvez a astro nomia aquela ciência que prime iro colheu os seus
valiosos frut os.

Durante muitos anos os astrónomos de vários países acumularam
notas e registaram posições sobre o movimento dos corpos celestes e,
sabe-se qu e com elas puderam prever eclipses e determinar as posições
das estrelas. As leis a que obedecem os movim entos dos planetas (lei

T2 a3
das áreas , __ ~_ _ .... ) e sobre as quais Newton fundou a sua

T'1 a'3
célebre teoria da gravitação univ ersal foram descobertas por Kep ler .
q ue para isso se serviu dos nu merosos dados estatísticos que paciente.
mente foram recolhidos. du rante toda a vida, pelo astróno mo Tichc
Brah é (154&-1601) . Keple r de monstr ou que tais conjun tos de dados
estatísticos se não coadunava m com a teoria geocêntrica, até entã o
admi tida p ara explicar o sistema solar, mas sim e unicamente. com
a teori a heliocêntr ica, que de então pa ra cá passou a ser admiti da.

Este método científico de estudo foi mais tarde ap roveita do por
investigado res de outros domínios científicos, sobretudo depois qu e
Francisco Bacon (1561-1626) afir mou qu e o conhecimento da nat ureza
sômente podia adquiri r-se pelo estudo dos dados colhidos da observa­
ção da própri a natureza. E, ao reconh ecer-se que estes métodos eram
de resultados surpreendentes no estu do das ciência s físicas . outros in­
vestigadores começaram a adoptá -los nos domínios demográfico , polí­
tico, económico e social.



A medicina social visto ser constituída à custa de subsídios for­
necidos por div ersas ciências ut ilizará . como é óbvio. os método s de
estudo próprios destas ciências . Assim. das disciplinas médicas apro­
veita o exame clínico ou anát omo-clínico de doentes e sãos (quer no
domicilio. na escola. na oficina. nos hosp ita is. dispensá rios, serviços
médico-desportiv os, de orientaçã o e selecção profissionais). Po r outro
lado. verificando o que acontece a det erminadas cama das da sociedade
vivendo em da das condições de existência (desempr egados. etc .) ou
submetidos a determinada alimen tação. faz o inv estigador verdadeiras
observações ou mesmo experiências científicas e utilisa então os cha ­
mados métod os esta tísticos. Realizando mensura ções e pesagens em
antropometria e em psico-física (método dos tests), promo vendo inqu é­
ritos. etc.• empr ega ainda os métodos esta tísticos. Organisando mono­
grafi as com a descrição numérica dos diversos elementos que caracte ­
cisam o estado sanitário e o esforço desenvolvido po r uma ou outra
colectividad e ou região. detenni nando índices demográ ficos. econó­
micos e sociais, ou ainda índices relativos às condições de meio. índices
prcíilãticos, terapê uticos, de organização higiénica e social, é sempre
ao emprego dos métod os estatísticos que temos necessidades de recorrer .
Desnecessário se torna encarecer que é a estatística que nos dá a medida
exacta dos fenómen os sociais. o rendimento de institu ições sanitá rias.
pondo em evidência os defeitos a corrigir . as lacun as a fazer desapa­
recer, orientand o com precisão os programas de acção a desenvolver
e os planos de reforma que convém executar .

Mas os métod os estatísticos não interessam semente ao -sanita rista ;
interessam de igual modo a todo aquele que trab alha no laborat ório e
mesmo ao médico em geral , corno teremos ocasião de apreciar por
meio de alguns exemplos. .

Tra tando-se por exemplo de medir a resistência de um animal de
dad a espécie a uma toxina microbian a, não é em geral com um só
animal que poderemos resolver o problema.

Quer se t rate de uma toxina muito ou po uco enérgica, nós temos
que recorrer cm geral a vá rios animais.

Com efeito. se a dose é pequena e o an imal não morre com uma
só inj ecção no período considerado . já não poderemos voltar a usar o
mesmo ani mal, utilizando agora doses maiores de toxina, porque a
resistência desse animal tomou-se diferente depois que foi injectado
uma vez.

Se pelo contrári o a dose é grande e o animal morre antes do pe­
rfodo considerado é evidente que teremos de proceder a diluições pr o-
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gressivas da toxina em qu estão para expe rimentar depois o seu efeito
nu ma série de ani mais.

Em qualqu er das hipót eses, portanto, temos que utilizar o método
estatístico .

.Mas há mais . Por tod a a part e se procede, presentement~, ao
contrõle biológico de medicamentos, experimentando estes em vá rios
animais e reputan do-se este método estatístico muito mais sensível do
que os métodos químico e fisico..químico.

Embo ra as pala vras «demografia e estatística» sejam de emprego
relativame nte recente, não indo a mais antiga além dos meados do
século XVIII , a contage m da população é muito anterio r aos começos
da era cristã. E ra já praticada pelos povos da antiguidade (chineses.
egypcios , hebreus, gregos e romanos) com objectivos de aplicações fis­
cais, ou para fins bélicos (para conhecimento dos indivíduos que pode­
riam pegar em armas). Até aos fins do século xvm pode dizer-se qu e
quasi todos os estudos sobre a população eram feitos por particulares .
muito embora utilizassem dados administrati vos ainda não publicados.

A partir desta data começam a ser criados po r toda a parte ser­
viços especiais de estatística, determin ando-se tabuas de mortali dade,
procurando-se as suas relações com cãlculo das probabilidades para
melhor facilitar a interp retação desses dados. Começam na Sui cia (1686)
os registos obrigató rios do movimento da população (nascime ntos , ca­
samen tos e óbitos) seguidamente em F, allça (1781), PTÚSsia (1816),
Áust n'a (1819) Dinamarca (1831) In glaterra (1838) e um pouco mais
ta rde em U. S. A. A criação e a extensão que as estatísticas oficiais
regu lares tivera m a pa rtir do século XIX foram dando aos estudos de­
mográ ficos um desenv olvimento cientí fico progressivamen te crescente.
Distinguiram -se nesse campo, em França, Lapl ace, Fouri er , P císson.
Cournot ; em In glaterra Gcmper te . Makeham , Carlile , J. Finl aison
e W. Farr e w estergaard.

Mas de todos os esta tistas o maior nome deste período (1800.1850)
foi sem dúvida o de Quetelet (belga) qu e no seu livr o «F ísica social»
fez a afirmação de qu e as regularid ades verific ad as pelos métodos
esta tísticos são afinal os reflexos das leis que dominam os fenómenos .
q uer na ordem física, quer na ordem moral. O conceito do homem
médio. com os carac teres típicos da observ ação estatístic a, apar ece
pela primeira vez defendido por Quetelet.

A partir de 1850 a esta tística demográ fica entra num a nova fase
com a realização de congressos intern acionais (o prime iro foi em Bru­
xelas em 1853) a que se seguem a brev e trech o a cri ação de institutos



internacionais , a publi caçã o de anuários e num erosas revistas da es­
pecia lidade . Esta fase de colaboração interna cional de esta tistas teó­
ricos com demógrafos e economistas , foi de acentuad o progresso em
demo grafi a , sobretu do nas suas relações com os factores de ordem eco­
nómica e social (indú st rias , profi ssões e hab itação). As est atísticas
tomam -se cada vez mais por menorizadas analizando-se detal hadam ente
tod os os factor es susceptíveis de exe rcer sobre elas q uaisque r influên­
cias (qu er as de na tali dade , nupciali dade , fecundidade e de óbito).
Es tud am -se os índices de nado-mortali dade legítima e ilegítima , o pro­
blema da fecundidade é apreciado nas suas relações com a idade da
mãe e do pai, com a duração do casamento, com a pr ofissão, etc . A
fim de facilitar a comparação de índices semelhantes em povos dife­
rent es têm eles sido rectificados sobre a base da popu lação tipo, como
por exemp lo nós tivemos ocasião de estudar em relação ao proble ma
da mort alidade geral que referim os ao tipo pop ulacional padrão acon­
selhado pe la Secção de Higiene da Sociedade das Nações."

o problema da fecun didade passo u a ser estuda do, como tam bém
nós fizemos , em relação não só à população geral como e mais racic­
nal mente em relação aos indi víduos do sexo feminino nas idades de 15
a 45 anos. Const roem-se tabu as de mortalid ade (em Port ugal foram
feitas pelo Dr. Pais Morais, técn ico dis tinto do Instituto Nacional de
Es tatística) por combina ção do resulta do do recenseamento por idades
com os respectivos registos da mortalidade. Os métodos de cálc ulo que
no período ant erior tinham progredido graças aos trabalhos de W. Farr
(Inglaterra ) e de Quetelet (Bélgica) tomam agora uma orientação nova
reclamada pelos estatistas Van Pesch e K app . Há necessidade de uma
dupla classi ficação da mortalidade por anos de ida de e por anos de
nascimen to , pr oblema q ue veio a ser resolvido pelos tra balhos do ma­
tem ático Zeune r (1865) e a que Lexis mais tar de , em 1878, deu a con­
venien te representação gráfica. E, já nos nossos dias, temos os tra­
balhos notáveis de Lotk a e K ucznski com a introdução de novos
coeficient es tais como os chamados índices de ,eprOdufão, que tem
ajuda do alguns esta tistas am erican os (Notestein e colabo radores) a fazer
tra balh os de pr evisã o dentro de prazos de vinte a trinta anos.

Co mo acaba de ser visto, os progre;;sos da demografia andam inti ­
mam ente ligados aos da estatística. Se esta se desenvo lveu e se tom ou

• Este trabalho foi pub licado nos números 3 . 4 e 5 da Revista do
Centro de Estudos Demogfâfioo8 (tost. Nac. de Estati stica).
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mais científica (sempr e em contacto com as teorias das probabilidad es)
resolvendo os problemas presentes pelos demógrafos , estes por sua vez
lucraram muito com a aplicação aos pr oblemas ~emográficos de mé­
todos. fórmulas e resultados necessários aprese nta dos pelos estatistas
e q ue até então lhes era vedado conhecer. Adquiriram assim um maior
domínio sob re os problemas tratados .

E às investigações de F . Galton sobre a hereditariedade que se
deve o início do magnífico desenvolviment o qu e to rnou em Inglaterra
sobre o impu lso de Karl Pearson, a teoria das correlações (cálculo de
correlação). A par da biometria . ou seja o estudo estatístico dos ca­
ract eres físicos. se desenvolve também a estatística das medidas men­
tais com a análise dos diversos tests psicológicos. A estatística alargou
agora o seu âmbito a um conjunto de disciplinas científicas pois se
tom ou aplicável todas as vezes que os factos são considera dos, não

isoladament e. mas em grupo s numer osos, qualq uer que seja a natureza
das unidades que os formem (seres vivos. objectos ou mesmo qua is­
quer conceitos).

Na aplicação da esta tística às colectivida des humanas nunca se
deve perder de vista que os seres ou factos pertencentes a essa colectí­
vid ade devem apresentar traços comuns. apresentar -se logicamente or­
denados. muito embora possam dive rgir uns dos outros por ap resenta­
rem quaisquer outros caracte res ou atributos diferentes. Os métodos
estatísticos dividem -se em duas catego rias ; a) métodos de elaboraçã o ;
b) métodos de utilização . consistin do respectiv amen te os primei ros na
colheita de d ados e os segun dos na sua interpr etação.

Método s de elabOração - Estes métodos são essencialmente des­
critivos e consistem na observ ação e recolha de dados, ap resentados
por forma clar a e simples em qu adr os ou gráfi cos. P odem por sua vez
ser dividid os em métodos directos e ind irectos . Nos métodos directos
faz-se a observa ção pessoa l de cada unidade da colectivida de num dado
instante ou no decurso de certo tempo (recenseamentos . registo do
estad o civil), etc . E evid ent e qu e são estes os melhores e a eles se deve
recorrer sempre qu e seja possível. Usar emos métodos indirectos sem
pre qu e tenhamos de utilizar estima tivas. inquéritos sobre gru pos de
população com va lor significativo. para apreciação de uma colectivi­
dade estatística. As unidades estatísticas usad as em demografia são:
i ) o indiv íd1lO. poden do diferenciar-se po r caracte res de ordem física
cu mental (sexo. idade . raça . saúde . .. ) de ordem legal ou adminis-
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trativ a (estado . naturalid ade. etc.) de ordem social ou cultural (pro­
âssão, língua , cultu ra, etc.) . 2) a fam ília. (pai , mãe. filhos); podendo
diferenciar -se con forme o número dos filhos, a idade dos cônjuges,
tempo de casamento dos mesmos. etc . 3) pensões. agregando a si indi­
vídu os de diversas famílias . 4) estabe lecimentos ou lugares tk trabalho
(fábricas e oficinas) etc. nos diversos ramos da actividade ind ustrial.
comercial e agrícola; 5) geração. conjunto de indivíduos nascidos num
dete rminado espaço de anos.

Erros d4$ j,t-fOrmaçães estatístic;a.s_ O descrédito que para certas
pessoas tomou a estatística é proveniente de duas ordens de factores :
por um lado o reduzido número de observações utilizadas (sem se lem­
bra rem q ue os raciocínios estatísticos são baseados nas analogias ent re
frequências' estatísticas e a noção de probabilidade e. esta última, é
deduzida. como se sabe. a partir da lei dos grandes números; por
outro lado, é ainda devido à indiferença com que o público acolhe por
vezes. embora sem razõessérias. os resultados e trabalhos desta natu­
reza . Biraud diz que os números não são mais do q ue expressões dos
factos e se estes não existem . estão mal agrupados, ou representam
fenómenos betercgeneos, certo é que dão lugar a juízos errados, mas
a culpa mão é dos núme ros, mas sim daquele que os utilizou sem conhe­
cer o seu verdadeiro significado.

Convém observa r sempre as conhecidas regras de Quetelet: I ....

não ter ideias preconcebidas acerca dos resultados que hão de dar os
númer os; 2 .... não afastar qualque r núme ro pelo facto de parecer con­
trário àquilo que se pretende demonst rar ; 3.... nã o compa rar aquilo
que não é de forma alguma compará vel.

P rocedendo-se assim. já não há lugar para repetir a frase injusta­
que alguém com responsabilidade proferiu um dia em púb lico : «há
três modalidades de mentira _ a mentira propriament e dita; a calúni a
e a estatística ».

Recolhidos os valores das diferentes unidades estatís ticas, em tra ­
balhos de maior envergadura (por exemplo recenseamentos) há que
proceder ao apu ramento de todos esses dados. serviço que está a cargo
de indivíduos especializados e que consta de: a) con trôle de documen­
tos recebidos eliminand o-se alguns por inexact os e incompletos ; b) elas­
sificação em unidades estatísticas e contagem das unidades de cada
grupo; c) adopção de uma nomenclatura un iforme; d) ordenação deso­
las unid ades no sentido crescente ou decrescente .
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METODOS DE UTIL IZAÇ ÃO E5TA T/S TICA

Vejamos agora o caminh o que se deve seguir para interpretar estes
dados e quais os resultados que tais observações nos permit em conhecer .
Trata-se agora de analisar estas séries definindo por meio de alguns
coeficientes típicos (médias, índices diversos de frequência . etc). as
regularidades. as permanênci as ou as variações constatadas, investigar
as suas causas, comparar com outras séries que digam respeito a factos
semelhantes. ou até diferentes, para descobrir. nesta última hipótese.
as relações que porventura possam existir entre esses factos. Há duas
noções que são análogas e, nesta analogia. se funda o corpo de dou­
trinas que a estatí stica oferece à demografia. São elas a frequênâ a
estatística e a noção de probabilidade.

Ensina-nos o cálculo das probabilidades que por probabilidade
de um acontecimento se deve entender a relação entre o número de
casos favoráv eis e o número de casos possíveis desse acontecimento.
Por outro lado em estatística. nós entendemos por frequência estatís­
tica a relação entre o número de unidades estatísticas que satisfazem
a uma dad a condição previament e fixada e o número de unidades
estatísticas susceptíveis de satisfazer eventualmente a essa mesma con­
dição.

Tem portan to a frequência estat ística tam bém o valor de uma
probabilidade. Nos dois casos o denominador é sempre formad o por
todos os casos possíveis e só por esses. Mas. diz-se no cálculo das pro­
babilidades. que, para que uma probabilidade seja bem definida. é
necessário não só que o denominador contenha todos os casos possíveis
como ainda que esses casos sejam igualmente possíveis. O mesmo se

deve dar com a frequência estatística. Com efeito. a relação ?lo!pode• p
representar a mortalidade geral de um povo, mas, como a frequência
de mortes varia com a idade. ter-se-a uma imagem mais exacta da
realidade, a frequência estatística será melhor definida, calculando a
mortalidade. não em relação à população geral, mas sim por idades
da vida . Para que o cálculo de frequência estatística conduza a resul­
tados significativos duas condições são entã o essenciais : a) que a colec­
tividade considerada apresent e um número suficiente de unidades esta­
lísticas para se poder raciocinar como na lei dos grandes números
(grand e número de casos); b) que a colectividade seja suficientemente
homogénea para dar o valor típico aos coeficientes calculados.
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Referindo-se ao clássico exemplo da tiragem repetida de bolas
brancas e preta s numa urna. Laplace afirmou : a probabilidade defi­
nida pela relação entre o número de bolas brancas e o núme ro total
de bolas extra ídas ap roximar-se-há tant o quant o nós quisermos da re­
lação entre o número de bolas brancas e o núme ro total de bolas CJCis..
tentes realmente na urna». Factos semelhantes se podem observa r
com as séries de frequências de estatísticas demográficas (por exemp lo.
a relação~ntre os sexos dos recemnascídcs, verifica-se qu e se torna
igual a um se as séries de que nos servimos forem muito numerosas).

Outra condição necessária é a da homogeneidade dos grupos :
assim por exemplo o índice de morta lidade de um dado grupo popu­
lacional só poderá fornecer indicações significativas quando esse grupo
apresenta r uma composição por idades tão vizinha quanto possível do
chamado tipo normal . Sabe-se mais que a composição do grupo por
idades ainda não basta e se quisermos valores mais significativos pa ra
esse indice , temos que, além das idades. considera r a mortali dade por
estados (solteiro. casado, víuvc), por profissões. etc. F raccionam-se
deste modo os gru pos esta tísticos a fim de os torn ar homogéneos mas,
claro está, isso só pode fazer-se até certos limites, porque além deles.
deixav am já de ser suficientemente numerosos. que é a primeira con­
dição a que têm de satisfazer. Há séries estatísticas simples (de uma
só variável) e há séries estatísticas complexas quando o núm ero de
variáveis é igual ou superior a 2. Analisemos agora uma série esta ­
tística simples: para a representarmos em coordenadas cartesianas ,
marcaremos os valores variáveis da escala da intensidade do cará cter a
observar sobre o eixo das abcissas e os valores correspondentes das
frequências estatíst icas sobre os eixos dos yy' (cm ordenadas) . Obte­
remos assim o poligno, ou curvas de frequência, conforme o carác ter
estudado não varia. ou varia , de modo contínuo., .

Na descrição desta curva devemos pôr em evidência todas as par ­
ticularidades digna s de menção; assim haverá um valor centra l ou
típico dessa distribuição qu e pode ser a média ari tmética ou geomé­
trica (simples ou pesada) , uma mediana (número que tem ant es de si
tantos te rmos como tem depois), uma moda (que é o valor mais Ire­
quente ou dominante dessa série).

Conv ém frisar desde já que nenhum destes valores centrais carac­
terisa a distribuição dos valores da série em questão. Outro tanto se
poderá dizer da amplitude de variação. ou seja o afastamento entre
os valores extremos da série e ainda do coeficiente de variação, ou
seja a gran deza relativa do afastamento normal em relação à média
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aritm ética , referido a 100, nenhum dos quais dará ideia exacta da
maneira como os valores da série de frequência são distribuídos em
volta da média. Essa distribuição sômente pode ser avaliada pela de­
terminação do afastamento médio ou melhor, pelo ajastatnL-1JÜJqtuUl,ti.
tica midio, também chamado afastamento tipo. A an alogia entre uma
frequência estatística e a lei das proba bilidades é tão estrei ta qu e amo
bas podem ser representadas por uma mesma curva e por uma mesma
função. Cham a-se distribuição normal aq uela que corresponde à curv a
de Gausse-Lapl ace, curva simétrica, típ ica, e com um único vértice.
Foi a represent ação da frequência esta tística por esta curva que levou
Quetelet a falar da noção do homem médio.

IMuitas distribu ições esta tísticas por ém afectam formas diferentes
da lei normal. Por vezes a cUIVa d e distribuiç ão ajusta-se bem à equa ­
ção duma CUIVa, cujos coeficientes nós podemos determinar então por
diversoS métodos (métodos dos menores quad rados, interpolação , mé­
todos dos moment os, desenvolviment os em série, etc.) . O cálculo das
pr obabilidades perrni te-nos assim resolver os problemas da rep resen­
tação analítica dum a distribuição estatística e da descrição duma série
de observações. Mas estes métodos são susceptíveis aind a de outras
apli cações desta ciência . Entre os problemas que não podem ser resot­
vides sem o seu auxílio figura o problema dos gru pos de Sampli ng,
também chamado método repr esenta tivo. Quando uma observação es­
tatística não pode por motivos óbvios generaliza r-se a todos os ele­
mentos dum conjunto, mas apenas a uma parte , importa saber qual
é a probabilidade para que as observações feitas sobre essa part e p0s­

sam aplicar-se a todo o conj unto.

APLTCAÇOES DA ESTAT/ST/ CA A PROBLEMAS CORRENTE S
DEMOGRAFO-SAN/T AR/ OS

CRESCIMENTO POPULA CI ONAL

Um dos problemas que inte ressa de modo especial o sanitarista
e o demógrafo é o crescimento da popu lação. Admitem uns qu e ele
obedece à lei das progressões a ritméticas , outros opinam q ue se apro­
xima mais da lei das progressões. geométricas e ainda outros julga m
que esse crescimento pode melhor ser traduzido por uma cUIVa conhe­
cida pelo nome de logística. O critério mais seguro consiste entã o em
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fazer a contage m pelo método direc to cada cinco ou dez an os _ re­
censea mento da pop ulação _ e, nos interva los, calcular a pop ulação
com a ajuda de uma das leis atraz indicadas.

Progressão aritmiti ca

Seja ai' a, . a~

por definição
a, uma progressão aritméti ca ; serã

a:=a l+ r
a,=a:+ r= a l+2 r
a,,=a~+ r =al+ J.r

a. = ai + (0- 1)r (x)

F azendo corresponder aos termos ai e a. os valores de dois te­
a,.- a

eenseament os consecutivos, a fórmul a (I ) dá r = I exp ressão
n- '

que representará o crescimento anual da populaçã o.

Progressão geomi trica

Seja AI A" A" ,,: A. uma -progressã o geométrica; por
definição será

A: = AI"
A, = A 2" = AI,,2

A" = A,. = AI'"

.-.

. / -.::-
Da fórmula geral (2) tira-se q=V-­

A,
dond e

log A" - log AI

n - ,

qu e nos dá o valor de q .
F azendo então correspo nder aos termos AI e A. os valores de

dois recenseamen tos consecutivos, a fórmul a anterior dar- nos-é a razão.
ou seja. o crescimento anu al da pop ulação.

II



Por comodidade adopta-se no 1. ·N. E. a f6rmula das progressões
aritméticas, mas verifica-se, por altu ra dos recenseamentos , que existe
uma diferença acentuada entre a população calculada e a população
contada .

Segundo alguns esta tistas, o crescimento populacional obedece a

nome de logística.

K

1 + b e"

y

o

F IGURA I - Logística

e que é designada pelo

x

o conhecimento dos valores que vai atingindo a população tor­
na-se indispensável ao sanitarista para. determin ar. como deve, os In­
dícesde mortal idade e de morbilidad e anuais da área que lhe é confiada.

ME D IAS

Uma expressão frequentemente usada em estatística é a de médias
de séries numéricas (média aritmética. simples e média aritmética pe·
sada , média geométrica simples e média geométrica pesada) e a minha
observação diz-me que não conhece muitas vezes, o médico. a vantag em
de uma ou de outra. dessas médias. nem mesmo. por vezes, sabe fazer
a sua determinação.

Média aritmética duma série é por definição

n n

12



Se em lugar de uma só série dispusermos das 2 séries I e 11 :

( I)

(II)

65 8

I O 14 I3

8 6 ,- -4 . éd' _ m.a. - 6,I6
CUjas m las sao

I S .,.!!!.a. = I3

e quisermos agora obter a média do conjunt o das duas séries, muitos
6,I6+ I3

dirão. imediatamente, que é = 9.58
2

quand o. afinal de contas , a verdadeira média desse conjunto é

6 + 5 + 8 + 4 '+ 8 + 6 + IO + I4 + I3 + IS

De um modo geral, uma média de outras médias não representa
a média formada pelo conjunto das séries a qu e dizem respeito essas
médias ; pode no enta nto calcular-se a partir delas. depois de multi­
plicar cada uma pelo número de termos com que foi calculada. somar
esses produ tos e dividir depois pelo número total de termos. A uma
média assim calculada chama-se média aritmética pesada.

Ex. Se um delegado de saúde tem na sua área

4 povoações com uma natalidad e de 20

2 II li II I) I) 22

7 )1 )J» » » 2I

5 J) ))) ) li )) 25

4 li )) li li ») 27

e quiser calcular a natalidade média de toda a área, não deve somar
os cinco números da última coluna e dividir por 5 (o que daria 23),
mas sim efectuar as operações seguintes:

8 ](20 +2 X22 + 7 X21: + 2 x25 + 2 X27

Por vezes a diferença é ainda mais acentuada.

= 2I, 6

Média geométrica da série X l ' ": x, é por definição

n
M.g. = I'~' -x-,-x,-x-.- x,,-

13



Se o número de termos for superior a 2 a determ inação desta
média obriga-nos já a recorrer ao cálculo logar ítmico, mas isso não
import a visto que esta média gosa de vantagens superiores às da média
aritmética, urna das qu ais é ser pouco influenciad a pelas oscilações
extr emas dos valores da série a qu e diz respeito, o que não acontece
com a média aritmética .

Se obtivermos as médias geométricas de vári as séries e quisermos
calcular . a partir delas. a média geomét rica da série total, raciocinando
por analogia. chegar-se-ia à fórmula:

n

M.g. = ,,' x-' x v" x z""

sendo x y z as médias parciais e n", n" e OH' os números de termos de
cad a urna das séries parciais consideradas.

Além das médias atraz referidas há outros conceitos esta tísticos
de grand e interesse. tais como as medianas e as modas .

Di sper s5es ou des vi os

Desvios sitnpks

Est e conceito de desvio simples exprime a amplitude das oscila­
ções de termos de uma série em relação a determinados termos da
mesma. particu larmente à média. Desvio médio de uma série será
então a média aritmética dos desvios simples dos termos dessa série
em relação à média.

Desvio padrão é. por definição, a raíz qu adrada da média aritmé­
tica dos quadrados dos desvios simples e repr esenta -se por

Exemplo _ Um funcionário sanitário tem na sua área, por cada
100 mortes , uma mortalida de por afecções tuberculosas va riando do
seguinte modo:

3 povoações ZI por aí. t uberc .
6 » LI » n "8 n 10 » n "8 n 8 » » n

2 , 5 » » »

14



Calcular a média aritmética e o respectivo desvio padrão

3x20 + 6 xI4 + 8 xI O + 8 x 8 + 2x S 301______ _ _ _ _ _ _ _ __ ~ __ = 11,1

27 27

Os desvios e ll? quadrad os dos desvios em relação à média, serão

"""... Quadraoo.

21 3 .1 1)8,01

'4 6 .1 8,41
l O + 9,9 1,21
8 + 2,9 9.61
8 I .I 9,61

5 - 3,1 37.21

Multiplicando estes quadrados dos desvios pelo número de povoa­
ções a que cada um diz respeito e somando e dividindo pelo numere
total , vem

S05.47
---~ 18.72

27

Para efeitos de comparação a estabelecer com outras séries, o des­
vio padrão costuma referir-se a 100 e teremos então nesse caso, o cha­
mado coeficiente de variação da série.

ln di cu

iMuitas vezes o sanitarista trabalha, não com séries de valores
absolutos mas sim com determinados índices (mortalidade, de morbí­
lidade, de natalidade, de nupcialidade... ). Todos estes índices pro­
curam caracterizar um dado fenómeno não por valores absolutos mas
referindo-se em geral a uma potência de 10 (que pode ser 1.000. 10.000.
100 .000 ).

1: desnecessário encarecer as vantagens de tais índices. Procura­
mos, por exemplo. avaliar as condições higiénicas duma dada locali­
dade pelo valor dos seus índices de morbilidade ou de mortalidade
geral ou especificas, mas, muitas vezes, tais índices induzem-nos em
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erros graves, porque abstra ímos assim da estrutura demográfica da
população em questão. ° que é fundamental para ° fim em vista.

Ex.emplo: imaginemos duas cidades P e P' nas seguintes condições:

p Cidade P Mort, s- Cidade PO Mort,
565.000 b 565.000 b

A ( 5 a) 55.000 2. 805 A' 3°·000 1.760
B ( 5-9 a) 45.000 2'5 B' 15·000 60
C (10-19 a) r ro.ooc 415 C' 7°· 000 24°
D (20-39 a) 245.000 1.755 D' 280.000 2·°55
E (40-59 a) 95.000 760 E' 13°·000 1.125
F (60- a) 15.000 1.280 F' 4°·000 2·925

565.000 7.23° 565·000 8. 165

P )
7.23° x 1.000

= 12,7 %
565.000

Mortalidade geral
8.165 x r.coc

P') = 14-4 %
565.000

Se. como sanitaristas nos pronuncíassemos apenas pelos valores
da mortalidade geral, para apreciarmos a sanidade destas duas cída­
des, seriamos levados a afirmar que a cidade P se encontra em me­
lhores condições higiénicas que a cidade P' . o que não é verdade, como
vamos já demonstrar.

Com efeito se repararmos nos números de indivíduos que existem
em cada grupo de idades das duas cidades consideradas verificaremos
que elas representam duas estruturas demográficas muito diferentes.

Determinando então a mortalidade etária das duas cidades refe­
rindo-as a uma estrutura ideal _ milhão padrão

Milh ãO padrão

A 83.168
B 79.194
C 162.315
D 28<).654
E 238.333
F 147.336

1.000.000
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(média das estruturas demográficas dos povos da Eu ropa num dado
ano) teremos :

Se, de 55.000 morrem 2.805
de 83.000 morrerão x

2.805 ~ 83.168
donde x = = 4,241

55·000

E seguindo raciocínios semelhant es para todos os grupos A, B ,
C... A' , B' , C . . . das duas cidades, formar-se-la, com os resultados
obtid os, o quadro

P Mort. P. lI ort.

A 4·241 A' 4.873
B 377 B' 3,6
C 6n C' 555
D 2.073 D' 2.123
E '-906 E' 2.049
F 12·567 F' 10·770

21.775 20.686

que nos dão os valores da mortalidade que teriam as duas cidades se
ambas tivessem a estrut ura padrão.

Referidos a 1.000, esses índices de mortalidad e corrigida em fun­
ção da estrut ura, serão então

Ind . P = 21,77 %0
Ind . P" = 20,68 %0

Quere dizer, das duas cidades em questão. é a segunda, ou seja
a cidade P', q ue realment e se encontra em melhores condições higié­
nicas e niio a primeira, como há pouco nos par eciam indicar os valores
da mortalidade geral.

CURVAS DE FREQ UBNClA

Estudando a distribuição das séries numéri cas de muito s íenõme­
nos naturais que variam no espaço e no tempo verificam-se muitas
vezes certas relações ou melhor certas cara cterísticas traduzid as por
uma curva típica _ curva de Gauss-Lapla ce, ou seja a curva que re­
presenta os fenómenos que variam. exclusivament e sob a acção do
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acaso . No eixo do xx' marcam-se as diferentes intensidades do fen6­
meno em estudo e em perpendiculares levantadas nesses pontos mar­
cam-se os correspondentes valores de frequência do referido fenómeno.
correspondendo a maior frequência à média.

Com a maior ou menor regularidade nos aparece esta curva, por
exemplo, na representação gráfica de diversas epidemias, nas varia­
ções quer ponderais quer estaturais observadas em indivíduos da mesma
idade, da mesma raça e nas mesmas condições de vida e ainda em

F IGURA 3

muitos outros fenómenos demográficos e sanitários. Foi Quetelet quem
primeiro verificou que os valores representativos das frequências da
curva de Gauss são precisamente os mesmos coeficientes que aparecem
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no desenvolvimento do binómio de Newton e que nós sabemos que se
podem determinar com o auxílio do triangulo de Pascal. A parte que diz
respeito ao acaso na distribuição dos fenómenos naturais é. nem mais
nem menos. de que aquela que é representada pela curva de Gauss.
Todos os afastamentos. t odos os desvios. maiores ou menores. em re­
lação a essa curva . são devidos a causas determinadas. que nada têm
já com o acaso e sobre as quais poderemos porventura exercer acção
eficaz. Nos gráficos (Figs. 2 e 3) estão representadas duas séries
numéricas diferentes (com distribuição diferente) mas tendo ambas a
mesma média aritmética, a mesma mediana e a mesma moda. Por­
tanto estes três conceitos relativos às séries numéricas nada nos podem
dizer quanto à distribuição dos valores dessas séries em relação às suas
médias ; não poderemos portanto por eles saber se estão muito ou
pouco afastados delas. P ara se conseguir esse objectivo há que deter­
minar o desvio quadrático médio, o desvio padrão, ou o erro provável.

DESVIO OU mRO PROVÁVElL

Outros conceitos existem que são porém de maior aplicação e in­
teresse em estatística. Estudando as necessidades energéticas de adultos
do sexo masculino e sujeitos às mesmas condições de trabalho mode­
rado. encontrou Slosse (Bruxelas). em CJl indivíduos escolhidos ao
acaso dentro das condições indicadas. os seguintes resultados, em hec­
tocalorias.

Hec:toea l. ,.,.,.. Hec:toe,,1. F req . Hec:toeal. ,.,.,..
, 8 r 3' 5 40 2
' 9 r 32 9 4' 2
' 4 4 33 8 42 2

25 r 34 3 44 r

25 4 35 5 47 2
27 r 36 3 48 2
28 r 37 7 49 r
29 4 38 7 6, r

30 ' 3 39 6 64 r

A média aritmética pesada será;

(I X 18) + (I x 19) + (4 x 24) + (I x 25) + ..
= .34.31

97
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calculemos agora os desvios de cada um dos termos da série em rela­
ção à média . para depois serem levad os ao quadra do e formemos
quat ro colunas (a dos desvios, dos qu adrados dos desvios. a das fre­
quências e a dos produ tos das frequências pelos qu adrados dos desvios)
somando e extrain do a raíz quadrada , obteremos o desvio quadrá tico
médio. A fim de simplificannos as ope rações dete rminaremos os des­
vios em relação à média ar bitrária 30. Designando por x, essedesvio ar­
bitrá rio, por m, a média ar bitrária e por m a média verdadeira . a
fórmula do desvio quadrá tico médio toma -se

. / 'x.'
C1

1 = C1 V ~ n

x 100 = 20.95 %o coeficiente de variação será ---:;;-;;:-

em que (m - m.)2 = (}4,31 - 30)::1= 4,312 = 18,58

7,19

34.31

Quand o o número de observações recolhidas é suficientement e
grande os valores encontrados são sensivelmente os mesmos que cor­
responderiam à população total; porém. quand o o número de obser­
vações é pequ eno. o desvio qu adrático médio da popula ção total tem ,
com o valor encontrad o a seguint e relação :

.-~o - o ---= 7,19n- ,
que não apresenta diferença apreciável do valor acima encontrado no
nosso problema ; confirma-se assim que o número de observações re­
colhidas foi suficiente parn. definir o grupo total da pop ulação.

Além do problema da distribui ção dos valores duma série numé­
rica em volta da sua média, outro problema se nos apresenta por vezes
em esta tística e que o cálculo das probabilidades nos ajuda ainda a
resolver. Quando é que um valo r médio encontrado em parte dum
grupo (m) será significativo, isto é. quando poderá ele representa r a
média correspondente à totalidade do grupo (?tI)? Recorre-se para
isso ao desvio quadrá tico médio e calcula-se a partir dele o chamado
erro padrão (e) pela fórmula

CI 7 .22 7.22
, ~ -- ~ -- ~ -- = 0.733

Vil V 97 9./ls
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Demonstra -se no cálculo das probabilidades que:

em 68 % dos casos• .M está compr eendido nos limites li! ± e ;
em 95 % dos casos. )1 está comp reendido entre ?ti ± z 'e ;
em 99.7 % dos casos. M está comp reendido entre M ± 3 e;

no exemplo acima escolhido estes limites serã o:

3·358"" · (MJ
3·284.... (M)
3·Z U ClOl• (M)

3·504~

3·57gcot·
3·65I'"'·

(68 %)
(95 %)
(99.7 %)

Pode port an to afirmar-se que a média (m) acima encontrada tem
valor significativ o viste q ue em 99.7 % dos casos a média da popula­
ção total (M) não difere dela em mais de zoo calorias . Em lugar do
erro padrão calcula-se aind a muito mais vezes o chamado erro prová ­
vel qu e é igual ao an terior mul tiplicad o pelo coeficiente 0.6745.

.Nc exemplo acima escolhido será entã o o erro pro váv el igual s,

0.6745 x 0.733= 0,49.
Diz-nos ainda o cálculo das probabilidades que dentro dos limites

m ±erro pTOvdvel, há tan tas probabilidades de se encontrar como de
se não encontrar. a méd ia M. Dentro dos limites m±3 erro provável
há 95 % de probab ilidad es de se encontrar M. Daq ui se conclue q ue
dua s vezes o erro padrão correspondem a 3 vezes o err o prováv el.

APLl CAÇOES PRÁTI CAS DESTES CONCEITOS

São 3 as fórmulas usa das para o erro pr ovável ;

. / , (d)'
I} erro prováv el= o,6745 V

n

z} erro prováv el= 0.6745 V n p q

3} erro prov áv el = II n p q

(fónnu la de Pcísson)

(fórmula de Bemo uilli)

A prim eira das quais é aplicada à série de valores numé ricos e a se­
gunda e a terceira a quaisquer coeficientes estatísticos.

ExempkJ: Suponham os três grupo s de 1.000 doent es cada . todos
com a mesma doença e em dois dos quais resolvemos experimenta r
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dois medicamentos diferentes. ficando o terceiro para grupo testemu­
nha. Supunhamos ainda que depois de feitos os tratamentos se obti­
nham os resultados expressos no quad ro seguinte:

Casos

Mortal.
%

T

>' 000

100

A

>' 000

B

>' 000

9.8

que conclusões poderemos tirar sobre a eficiência desses medicamentos?
Aplicando a primeira fórmula. vem

• 100 x 9000.6745 x V 6.3
1000

0.6745 x vi63 x 937
5. 1

1000

0.6745 x V9.8 x 1}90.2
= 2,09

1000

J untando e subtraindo 3 vezes o respectivo erro provável a cada
um dos índices acima indicados, temes :

8 1, 1

47>7
3.8

As flutuações devidas ao acaso podem portanto fazer variar o
índice de mortalidade de 81,1 -%0 a n 8,g %0 no grupo testemunha .
Como nos dois grupos A e B os limites não interferem com os do grupo
testemunha podemos afirmar que o índice de mortalidade do grupo A
já é significativo e que o índice de mortalidade do grupo B é fran­
camente significativo.

Exempro.' Ensaiou-se um medicamento em 8 doentes dois dos
quais melhoraram e 6 ficaram na mesma, baverá porventu ra, como
alguns têm afirmado, o direito de dizer que houve 25 % de melhorias?
Este caso é análogo ao daqu ele cirurgião que tendo praticado durante
I ano, 8 vezes apenas. uma certa operação e tendo tido 6 casos bons,

22



apr esentou uma esta tística de êxi tos obtidos de 75 % (muito superior
às estatísticas de cirurgiões consumad os e de larga prática ).

A fórmul a Bern ouilli dará neste caso

8 x
25
100

75x _

100
~=1.2

x = 15 %

referindo a 100 verifica-se que a este índice corresponde uma variaçiiD
devitÚJao acasoqu e vai até 15 %.

8 _ _ 1 .2

100-- X

Ex emplo : o abastecimento de leite a uma cidade de 100 .000 ha ­

bitant es é feito por 3 va carias a prim eira das qu ais abastece 60.000

hab itan tes (A) a segunda 25 .000 (B) e a terceira (C) abastece a pope­
lação restan te.

Surgin do uma epidemia de febre tif óide com 440 casos nessa ci·
daôe, pretende-se saber agora dentro de qu e limites pode oscilar a
morbilid ade. de cada um dos grupos da cidade. para não suspe itarmos
da inq uinação do leite como veículo da epidemia ?

A fórmula de Bem ouilli dará

•
'160000 44° 99.560 V 262 = 16x x ~

100 .000 100.000

V2 5. 000 x 44° x
99.560

~ V 99.5 = 9·9
100.000 100.000

,

V 15 ·000 )( 44° x
99.560

~ VS9'- 7.6
100 .000 100.000

Distribuind o os doent es pro porcionalm ent e pelos 3 gru pos da p0­

pul açâo, vem

A)
B)
C)

100.000 - 440
60 .000 - x

x = 26 4

100 .000 - 440
25 .000 - Y

y = lI O

too.ooo - 440
15 .000 _ x

z = 66

[untãa dc e subtraindo agora a estes números os valores acima encon­
Irados. temos

A \ 280

/248
B \ " 9·9

l roo.r
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que marcam os limites dentro dos quais pode variar o número de doen­
tes em cada grupo A, B e C somente pela influência do acaso (I) , isto
é, sem que possamos suspeitar da poluição do leite respectivo. Saindo
fora destes limites, num ou noutro dos grupos, teremos então razões
para assim afirmar a poluição do leite de abastecimento em questão.
Aí temos pois, um problema epidemiológicoem que a estatística pode
esclarecer o respectivo inquérito a que somos obrigados a proceder na
qualidade de médicos sanitaristas.

CALCULO DE CORRELA ÇÃO

Em medicina preventiva , bem como em ciências biológicas em
geral, não interessa apenas conhecer os fenômenos em si com as suas
leis e com aquelas características que nós lhes podemos descobrir pelo
emprego dos métodos e dos conceitos atraz indicados ; de muito maior
valor é, por vezes, o conhecimento dos factores ou causas que os po­
dem modificar, das influências a que estão sujeitos e que nós possamos
demonstrar e até exprimir analiticamente. A investigação destes in­
fluências e relações constitue objecto dum vasto e interessantlssimo
domínio estatístico que hoje já é conhecido pelo nome de cálculo de
correlação.

Entre duas ou mais séries de fenómenos pode haver relações tra­
duzidas por uma expressão que varia de o a I, o que manifesta existir
entre as duas séries nos dois casos extremos ou uma absoluta inde­
pendência ou a completa dependência. Sempre que a correlação varie
dentro desses limites, diz-se que estamos em face da correlação directa.
Se porém esse coeficiente variar de o a menos I então, quando uma
das séries aumenta , diminue a outra e a correlação tomará em tais
casos o nome de correlação inversa. No cálculo de correlação podemos
considerar correlação linear ou parcial e a correlação total com fórmu­
las adequadas e sobre as quais não discorreremos já para não alongar
demasiadamente esta exposição.

São 3 esses conceitos:
1ndice de dependência, coeficiente de dependência e o chamado

coeficiente de correlação que é de todos eles sem dúvida o conceito
mais importante e sobre o qual diremos apenas duas palavras. Li~i­

tar-nos-emos pois a apresentar um problema em que se demonstra a

(I ) Em estatís tica, designa-se por ..acaso.. o conjunto de causas dee­
conhecidas de um dado fenómeno.



correlação existente entr e dois fenómenos demográfi cos _ decresci­
mento da mort alidade infantil e decrescimento da natalid ade.

Ex emplo : com os dados relativos à mortalidade infanti l e à nat a­
lidade dura nte os anos de 1931 a 1940. um Delegado de Saúde formou
o qu adr o das três primeiras colunas .

Ob ltot Nase . 0...10 Qua d r . _lo Qu ad r . P ro vo 0esv1o
(3 anos) (a) (a) (b) (b)

1931 80 296 13,8 190·44 32•6 1.062.76 449.88
1932 78 293 II ,8 139,24 29.6 876.16 349.28
1933 74 279 7.8 60.84 15,6 243.36 121.68
' 934 72 278 5.8 33.64 14,6 213.16 84.68
1935 73 2Ó4 6.8 46.24 0.6 0.36 4.08
1936 68 256 1.8 3·24 - 7·4 54.76 - 13,32
1937 65 248 1.2 ' .44 - 15,4 237.16 18.42
1938 57 242 9.2 84.64 -2 1,4 457.96 ' 96.88
1939 ;0 24° 16.2 262.44 - 23,4 547.56 379.08
'94° 45 238 -2 1.2 44944 -2 5,4 645.16 30. 48

---
1.271•60 4.388,40 1.621.14

Examinando estes dados o Delegado de Saúd e fez os seus cálculos
e concluiu que tinha po upado dura nte esses dez an os 178 vidas inf antis.
Poderá porve ntura afirma r que tais resultad os foram devid os à sua
acção sanitá ria ? ~ fácil de demonstrar qu e não. Com efeito, determi­
nando as médias . OS desvios em relação às méd ias, os quadrad os desses
desvios e aind a os respectivos produ tos. ° qu adr o anteri or fica adicio­
nad o de mais cinco colunas

1
ób itos 4 84

1920-1930
Nasc. 4 300

84 - 66.2 - 17.8

~ -,° •.::35,,3:::4_= 0.1

3.33
3 x 0.1 = 0.3

i
ó bitos ~ 66.2

1930-1940

Nasc . ~ 263 ,4

. v' 127,16 = II ,2

V 433.84 ~ 20.8

1.621,14 = 0,6<)
10 x II,2 X 20,8

M. A. (a) ~ 66.2
M. A. (b) - 26304

1.271,6 -:- 10 - 127,16

4.338 10 = 433,~4

, (d. d.)
, ~

N. a. xob

I - r~

0.6745 x -=----=-~ 0.6745 xv-n-
médias :

em ,O' -- --77 17SU·
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Aplicando a fórmula do coeficiente Peerson, bem como a fónnu la
do respectivo erro provável , nós demonstramos que há uma evidente

correlação visto que esse coeficiente i superiora 3 vezeso erroPrOvável
entre os dois fenómenos atraz apontados e, por conseguinte, podemos
afirmar que a melhoria obtida não foi somente devida à. intervenção
do respectivo funcionário sanitário. Devemos acentuar ainda que em
rigor ele não deveria ter ap resentado números absolutos mas sim índi­
ces, visto que aumentando progressivamente a população durante esses
10 anos diminuem já consequentemente os respectivos índices. No pro­
blema da nado-mortalidade há também observações a fazer visto que
OScritérios admitidos para a classificação de nado-mortos variam bas­
tante de auto r para autor (alguns consideram ainda nado-mortos os
que morrem dentro dos 3 primeiros dias de vida em que a lei permite
que se faça a comunicação do nascimento, critério que não é aceite
por muitos outros estatistas). Erros desta.natureza, encontram-se, pode
dizer-se, com bastante frequência.

A classe médica , classe a que me honro e me orgulho de pertencer
tem sempre procurado, através das mil dificuldades que lhe estorvam
o caminho, cumpri r com dedicação, até ao sacrifício, a sua nobre e
elevada missão social. Esforça-se dentro das suas possibilidades por
cumprir cada vez melhor aperfeiçoando-se pelo estudo, pelo estágio
em estabelecimentos hospitalares, clínicas, dispensários, etc., mas, no
capítulo da sua formação cultural , temos de reconhecer que apresenta
em geral , uma escassa preparaç ão em Ciências exactas (Matemática,
F ísica , Quúnica) e em Biologia geral ; existe na sua cultura uma
lacuna que não é muito fácil de desaparecer . Na vida post-escolar
pode o médico adquirir por si e muitas vezes adq uire até de um
modo notável, cultura literária, histórica , sociológica, artística, etc.,
mas já lhe não é tão fácil adquiri r, por essa espécie de autodida­
tísmo, a cultu ra que a escola lhe não deu no domínio das ciências
exactas. Além das ciências estatísticas tomar -se-lhe-h á difícil a
aquisição de import antes conheciment os no domínio das ciências
físicas e qulmicas sem que possua bases seguras da ciência dos
números (por exemplo: nos domínios da física nuclear as descobertas
dos isotopos radioactivos e estáveis que revolucionaram a ciência em
geral e que grande repercussão vão tendo j á no domínio das ciências
médicas). Mas nem sempre assim foi. O médico fonn ado até aqui há.
30 anos adquiria na escola uma cultura científica muito superior à. do
médico de hoje. Era obrigado a frequentar durant e três anos de prepa ­
ratórios a antiga faculdade de Filosofia e hoje toda essa cultura , que
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já ao tempo não era demais. é adquirida em dois semestres , tendo ao
mesmo tempo qu e estuda r as cadeiras de Histologia, Embriologia e
História da Medicina ...

A cultura que o médico entã o trazi a da escola era de tal ordem
qu e mui tos deles ficavam aptos a ocup ar, com brilh o. Cátedra s estra­
nhas à Medicina (Física, Química , Botânica, Zoologia e Ant ropologia) .

Ainda hoje, em Universidades P ortu guesas, desempenham com ele­
vada distinção lugares de Pro fessor Catedrático de Química , Botânica,
e de Filosofia . médicos formados à moda antiga, com os três anos de
pr epa rat órios tir ados na antiga F aculdade de Filosofia .

Aguardemos que, supe riormente , seja reconhecida, na cultura do
médico, a necessidad e dessa preparação.
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