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Jrabalhos originais

Um caso pouco comum de cirurgia do rélo
por

Jaoci Carneiro Yfonteiro
Docenle e chefe de Clinica cirurglea da Faculdade de Medicing.

Helena M., de 32 anos de idade, hranca, easada, deste Estado, mora-
dera em Torres, ¢ a doente enja tarmentosa historia elinics iremos narear,

Como antecedente pessoal de veal inferpsse para o presente caso,
aerespentemos que Ssta mulher sofren a 6 méses nma intervenio cirue-
giea reclamada por uma estenose acenlnada do réto, sendo-lhe praticada
uma extirpacdo parcial intra-exfinteriana deste orgéo!

Volta agora ao hospital da Santa Casa, baixando na 109 enfermaria,
e lrazendo como caunsa de sua nova internaclio, déres no ventre, prinei-
palmente fossa ilinca direita, e perturbacies na exoneracio intestinal.
Queixa-se da acentuada constipacio, com distensio do venire, intercalada
de quando em quando com grande emissio de gazes e disturbios diarrei-
cos; oulras vezes as Pézes sfio cnilidas sob a forma de fita e de uma ex-
leema fétidesz,

0 estado geral da doente & de regular para medioere, pmagrecimento
bastante pronunciado, 42 ynilos de peso, apetite ausente, somo interrom-
pido e eseasso, urinas escuras ¢ em pequens quantidade,

Aparelhos respiratorio ¢ cardiaco, normais, Chegrios remitais sem al-
teragoes de gravidade; menstroacdes doloresas duram 5 dias. Metrite
eronica, corrimento moderado.

Dirigindo nosso exame elinico para v ventre encontramo-lo ligeira-
mente distendide, com timpanisme exarerado e uniformne, apresentando
i palpacio pronunciada 4r na fessa iliaca idireita, sem conlratura
muscular,

Figado e baco dentro dos limites normais. Para o lado cinecologien
nitam-se sinais de metrite, com colo uleeradn, ntero Peguend, movel & am
ante-flexin; anexns nin deloroses & nin empastadoes, o fundo de saco
vaginal direito mostrava-se sensivel go logue profundo, mas nao havia
tumor. Temperatura axilar 36,8, polso radial 74

0 orificio do anus apresenta-se de [orma irreglar ¢ entre aberto,
notande-se em sna visinhanga cicatrizes de pontos da operacio anterior,

O dedo introduzido no rita da paciente, encontra uma estenose, alta,
iolovosa e intrasponivel i extrenidade do indicador,

Infelizmente o estreilamento tinha se reproduzido apezar da extir-
pagio parcial do réto, efetuadn 6 inezes atris,

Com o diagnosties de extencse reineidenle o réto, indicamos a ddi-
latagdo instrumental por meio de vélas metalicas,

Nu dia seguinte as 9 Loras da manhd, a enlermaria encarregada des-
te servieo fez a introduedo das sondas dilatadoras, comecando pelas mais
finas da escala,
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As 11 horas, ao deixar a enfermaria. notamos quie an passar pelo
leito da enferma, fsta chorava, queixando-se de fortes déres no venire.
principalmente para a fossa ilisea direita: lizamos-as a dilatacin gue
sofrera poncas horas antes s preserevemos bolsa gnente sobre a regiio
dorida e um analgesico per os.

Ag 18 horas deste mesmo dia, somos proeuraln ne consultorio, pelo
marido da paciente, que vinha nos informar fne sud esposn eslava pas-
sando muito mal ¢ que vomitava inesssantemente.

Ineontinente transportamo nos para o hospital e encontramos a nos-
sa doents muito agitada, com grande dissonforto no leito, apesar de uma
inje¢do de solugio Dastre ter sido feitn meia hora antes. Fisionomia al-
terada, olhos cavados, nariz alilado & nma expressan de sofrimento in
tenso,  Vomitos bilivsos e pardacentos, apareciam repetidamente,  Dir
intensa localizada na fossa iliaea direita, era relatada a cada momento
pela enferma,

Pulso 120, eheio e ritmico, Tewperatura axilar 38 Zring,

Ventre distendide modersdamente, timpanisume exagerado e nnitor-
me.  Ausencia de algas intestinais desenhadas na parede abdominal, Gna-
dreante inferior direite gramdemente doloroso.

A nilo ser alguma resistencia 4 palpacio profunda, cansada pela dis-
lengan existente, nio havia em parte aleuma do ventre o sinal de eontra-
tura on de delesa musenlar, nem mesmo na fossa ilinea direita, praralor ole
grande snspeigio diagnostica, pelas dires intensas gue irradiava,

Notamos contudo ligeira sonoridade pre-lepaties,

Completando a deseriefio do gquadres clinico, aeentuenos yue A doen
te emitira momentos antes da nossa chegada, alenns QAZes e tivera uima
ligeira emissio diarreica extremamente fatida,

Ordenamos gelo no ventre, nm litro de siro Fisinlomion sub-cutanens
tonieardiaco, sirn de Heckel ¢ severa vigilancia, ficando de voltarmos
tnas horas mais tarde. As 21 horas as condictes da paciente eram alor-
mantes, o pulse batia a 140 ¢ a temperalues nio aleaneava 87: pranda
toepdir 8 acentuada adinamia.

Os vomites eontinuavam repetidos e {omavam o agpiéto fecaloile. A
diir na fossa iliaea continuava intensa,

O aspeto elinieo do ventre era ainda o mesmo anterior, distendids,
mas sem o eontratara,

Deanie desse quadro grave, eujas chves carresavam- se a cads ins
lente, nma soluciio imediata tinha que ser tomada.

Apesar da ausencia da eontratura musenlar, o srande sinal de eo-
mande na cirargia de urgencia do abdomen, resolvemos intervir e orde-
namos o transporte da doente para a sala e operacoes.

Antes, porén, de iniciarmod a narrativa dos achados operatorios, fa-
remos algumas consideracdes de ordem disgnostica ante o venlre Techadn,

Dois fatos prenderam a nossa atencdio desde o inisio do presente
drama: a dér na fossa iliaca direita, de gue muito se queixava paeiente
yuande entron no hospital e a dilatacdo da extenose retal que eoincidin
com A exacerbagio das sensacies dolorosas ji referidas acima,

Dentro do gquadro sintomatologico a poueo deserily, vamos & lapa-
rotomia ecom deis disgnoesticos em mente: 1.° uma apendicite grave, (e
forma toxien, possivelmente gangrenosa. dada o feigho  toxi-dinamica
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apresentada pela doente, ¢ mesmo onde a contratura da perede & tardia
& &2 revelar ou ausenie. 7

Come seeundo diagnostico pensamos em mma provavel perfuracio
do réto pelvieo pelas sondas dilatadoras metalicas, trazendo enmo reforeo
a dsla suspeigio. o fato das dives da paciente terem aumentado eonside-
ravelmente depois dao s eciie dilataderad  Ora, nis sahemes eoma sin ex-
eessivamenle doloresas as parfuracies do tractos gastro-intestinal em pe-
rimetro livre,

A leve sonoridade pre-hepatica notada no inicio do exame clinieo,
tamhein nos sugestiona perfuracio eom gaz em liberdade na cavidade
peritoneal. -

Bobre este ponto da sonoridade pre-hepatica, no diagnostion de per-
furacio de uma vieera chein de gaz no abdomen, julpamos util acentuar-
s eomn bem nos avisa Mendor, que este sinal 86 tem valor diagnostico
quando precoee, pois nos casod de perilonite sem perforacio, com o des-
dobramento do gquadro elinieo e a distensiio do ventre. o intestine ehein
de ar eomo o colo transverse, vem ge coloear ante o firado, dande a so-
noridade pre-hiepatica.

Logo a sonoridade pre-hepatica 86 & sinal de perluracio, quands pre-
coee, lardia ndo tem o mesmo valor diaonosticn,

Justificadas as nossas presuncdes diagndslivas sobre o gquadro elinico
apresentads pels nossa doente, praticamos nma laparotomia para-media-
na inferior direita, abrindo o ventre sobre o bordo do musenlo grande
rito numa extensie de 15 ems.

Eseolhemos ésta ineisfio, por isso que, ela nos permitivia franeo
deesso ¢ grande lus sobre o regiio apendicular e sobre a poreio do réto
# =er examinada.

Anestesia geral com eter: pelo Donrorande Osorio Trindade — an
xilinr Thwtorande Galilen Yale, Um litro de sore fisiologics ¢ injetado
lemtamente na regido sub-peitoral da paciente durante a8 operacio,

A abertura do ventre ndo encomtramos lignido livee, nem o aspéto
carateristico das afeccies apudas apendiculares, o intestine movia-ze 11-
vremente, ndao havia adereneiaz, sinais de peritonite on modificacio de
eoloracio das aleas intestinais. T'ma pinga de anel lanegada sobre o ceno,
mosles esle orgdn indene, e o apendice de forma regular, macroscopica-
mente sio. Ablacio rapida ¢ focil desle orgio,

U alastader Torte de Gosset, & eolocado na ferida operatoria ¢ nos
dd nma biba e ampla visdo do campo eirurgico,

Uma vex posla de lado a lesio do apendies, dirigimos as nossas pes-
yunisas para a parte pelviea do réto.

Recaleames para cima com uma compressa, as aleas intestinais gue
enenbriam a regido, e percebos no fundo do  pelvis, Fézes liguidas gue
aparceiam com abundaneia,

Teplamas bam a grande cavidade com varias compressas, espojomos
o liguido feealoide e, aprofundands a nossa investieacio, levantamos eom
uma pinea o réto e descobrimos gque as fézes provinham de wma perfura-
cio sitnada sobre o margem direita deste orgdo, tendo as dimensdes de om
varign de azeitona.

Huas bordas eram iveeenlares & mortifieadas, e o orificio dava abun
dunte saida ao liguido fecal esverdeado o fétido,
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Feita a toilete da zona afetada,, onde J4 existia uma reagdo perito-
neal, acompankada de depozitos fibrinosos, inicidmos a sutura da perfu-
ragao com fio de seda n®™ 0.

Nessa fase grandes diliculdades tivemos pela frente, pois os 1 soeiilos,
estavam muito friaveis 8 o fio de seda cortava-os seguidamente, Ao ecabo
ide mnita paeiencia ¢ perseveranca, qualidades inherentes ao virurgiio,
conseguimos obliterar a perfuracio, praticando ainda uma segunda sury-
ra # seida, sero-seross, que noes parecen fiear hem solida,

Uma vez lerminados os enidados eo mo réto lesado, retiramos as com-
pressas de protecio, refizemos a Hmpeza do ventre e derramamos no SEIL
interior duss ampolas de sletrareal,

A parede foi fechada em tres planos, & um drano n.” 20 foi introdu-
#gido no ventre por wna botoeira, 2 em a direita da incisio para niio [rre-
Judiear a solides da sutura como foz Delagenivre.

A operagio durou 43 minutos, sendo apiz a doente conveniendemen-
te aquecida, no sen leito, onde reccben Yo litro de sire plicosado, estimn-
lantes cardio tonicos ¢ wna ampela de soluedo Dastre.

Nu dia sepninte pela manhd o estado da operads & animador, apre-
senta-se relativamente tranguila, os vomitos desapareceram, o venlre estd
baixo ¢ mole, & 0 pulsobate a 120 por minuto, mas ¢ lenso e Titmien,

Durante todo o din a Jdoente & hidreatada e o sen estado conseryva-se
inalterado ; renovamne: os estimnlantes e coloeamos gelo no ventre,

N 2.9 dia da operacdo, ao entrarmos pela manhi na enfermaria en-
contramos a doeenle wm poueo peor, ligeiramente agitada, ventre mais
tenso; tivera dois vomitos ¢ ainda nio expelira pazes,

Preserevemos sore {isiologico, nma ampola de peristaliina, siro hy-
pertonien na veia e nma sonda no réto.

Darante o dia passou no mesmo estado. teve um sd voemitn a tarde,
sende-lhe repetido o stre-saline hipertonico na vein.

No 3.2 dia. o quadre clinkes peoron prandemente, o venlre Lornoi-se
fortemente distendido, ndo havia a menor climinacio de razes: os vomi-
tos reapareceram com intensidade, tomando mesmo um aspito para leca-
loides, a agitagio era intensa, a fisionomia alterava-se sensivelmente, asg
urinas eram raras, o pulso contava-se a 140, mole ¢ depressivel, ¢ a lem-
peratura axilar 36.2.

O estado da doente era gpravissimo, desdobrava-se ante nossos ollos
# complicagio terrivel, o pavor dos eirmrgides, o iless post-nperatorio,
complieagio ésta que ronda de perlo ns doentes operados do ventre e que,
nio raro nuw golpe traicoeiro. zombando de nossos recursus terapenticos,
arrebata-os em poucos dias apds erueis padecimentos.

Bedobramos os nossos enidados, continnamos a sustenlar s operada
cum tedos o8 melos ao nosso aleance, e insistimos de sobre modo, na apli-
cacho do eloveto de sodio a 200 na veia, de 3 em 3 horas; ao mein dia,
o estulo mantem-se o mesmo, as 3 horas, nio ha alteragio digna de nota,
apenas o4 vomitos diminniram, as 6 horas nia ha mais vomitos e a doente
emite as primeiros gazes, a distensio porem continia,

As 8 horas da noile, ae voltarmos ao hospital, somos informados an-
tes de entrar na enfermaria que a docnte tivera uma descarra intastinal
copiosa, evaeuando eevea de 2 litrox de nm Nguido aguose, coegrevido o
de grande Tetidez.




TRARALHOZ ORIGINATS HL

O ventre baixdra bastante, o estado geral eva mais animador, contudeg
a doente ainda estava mnite intoxicada. pela estercoremin de tres dias.
o pulso era rapido o ainda depressivel,

Mo dia secninte, 1.9 da operaciio, cneontromoes o nossa operada de
aspélo tranguils, dizendo-nos goe dormira hem 4 neite, gue nio tivera
mais vomitos @ que se achava wmuito melhor,

Hen venlre estava bem baixe, nio doloroso, o pulso batia a 120,
temperatura axilar 375,

Depois desta complicacio pavorosa, felizmente levada a bom terma,
as senuelas operatorias cepniram sen enrso normal e a doonte obteve alta,
20 dias apos a vperacio, en mnoite bias condiches.

Tres meses mais tarde vouton ao nosso servieo, tendo sumentado 6
guilos ¢ sentindo-se bem Torte.

Fizemns-lThe com muito cuidado uma sevie de dilatacdes ¢ consegni-
mos um bom calibre para o sea rélo estenvsads, gue lThe permite nma
promeracio intestinal favoravel. Juntamos & presente observacdo uma ra-
diografia, mostrando o intestino grosso ¢ o réto da paciente.  Diz-nos o
ilnstrado radislogista @ men proveto amige Dy, Pedro Maeiel: o liguide
opaco injetade no rito, progredin facilmente até aleancar o colon trans-*
versn,  Segmento correspondente & ampola retal curto, de ealibre redo-
zido, contornos irregulares. Colon signeide tambem de ealibee nm pon-
o rednmido.

Lma ver relatada o historia elinica, deste drama que tveoes o en-
sejo de observar, felizments terminado com a enra da pacients, julgamos
de alguma utilidade chamar o atenclio para tres aspitos desta observa-
gio, gque repulamos de eerta valia.

E mprimeiro Ingar queremos frizar o perigo das dilatacies foreadas
do riéfo, nos casos de estenoses, com sondas metaliess, podendo dar Ingar
a perfuractes deste conduto como ¢ o easo da nossa presente obscrvaeio.

E' necessario contudo dizermos (e passagem, goe s enfermeiva gue
praticon as dilatacies na nossa paeiente, & uma pessoa muito pratica nes-
te mistér, pois & ela gue se encarrega desle servigo na nossa seccio, & ha
muitas anos que 14 trabalha, sendo este o seu primeiro acidente.

A nosso ver uma das causzas que Tavorecen a perloracio do réto pe-
loe hilatadores, foi a fragilidade que este conduto por =i sd apresentava,
o nosan case em gque ele era séde Jde infiltracoes de ordem inflamatoria
(umu retite) que levaram o véto 4 estencse e deixaram suas paredes de
nma friabilidade extrema.

As=im nog casos em gue honver indicacio clara de dilatacio intesti-
nal do réto, este proeesso devera ser praticado com grande euidado e ex-
trema prudeneia e delieadeza, afim de eviiar acidentes rraves como o
acima relatado,

O meonnilo ponto gquoe gueremos realear no nosso modesto trabalho,
& o aspito do ventre no dia da perfuracdo e até a hora da operaefio.

Apesar e haver nma lesiio prave do Intesting grosse e fézes ligni-
das derramadas no peritoneo livre, sefo fonve nos dez forgs que medea-
ram entre o lesgao prodoezida pela sonda e s intervencioe, o sinal classico
ido ventre em perico, a eandrature dos musculos da parede abdominal ou
o defosa musenlor carateriztice desles easos,

) ventre apresentava-se liceira ¢ nniformemente distendido, mas era
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Radivgrafin da deente H, M.
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depressivel em toda sua extensio e mesmo na Fossa iliaea dirits, onde g
ndo ser @ dor. nao havia defesa musenlar denunciadora.

A ausencia deste grande sinal nos surprebenden bastante, pois za-
bemos dos estudos de Zacary Cope e Boston. que depois dos liguidos de
origem gasiries, sdo os liguides intestinais que derramados na cavidade
ehidominal, poduzem s eontraturas mais aventuadas, avisando-nos a gra-
vidade da lesio interna.

Havia pois no nosso caso perfuraciv do réto, oazes e [ozes Dvres np
peritonco, e ausencia completa do rrande sinal econtfrofura,

Como terceira fase de valor nesta observacio, devemos mals nma vez
ressaltar, o dlimo resultado obtido pela terapentiea salina, hipertonica,
na paralisia intesfinal, que instalow-se no 2.2 Jdia da aperaeio. ameagando
seriamente a vida da nossa ji atribulada paciente,

Dennminamos este nosse trabalho de “wm caso ponen comum de ei-
roreia do réto”, per ter havide nma perfuracio deste condnto no curso
e dilatagies, de uma estenose retal, por ter apresentado um guadreo eli-
nice diferente dos demais, quanto ao aspétn do ventre, em cujo interior
havia wwa perfuracio intestinal, e, por fim, apesar do aparccimento de
uwma ecomplicagiio grave post-operatoria debelada heroicamente pelo- elo-
reto de sOdio endovenoso, conseguimns ver a doenle venser todos  estes
acidentes e fer, 20 dias depois de operada, alta completamente restabe-
lecida,

Tis ahi a eansa da publicidade desta nossa modesta oheervacio,
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Um caso de tuberculose lingual
por

Haric 9ofta a Feimulh 1Deinmann
Caledratico de Clinica Obstetrica. Rss. de Anclomio e Fisiologia Paicloglicas.

Dientre as lovalizaedes do bacilo de Koel & sem duvida a da lineos
uma das menos frequentes. B esta a razio pela gual publicamos a pre
sente observacio. Na hora aclual acha-ss quasi abandonada a anliga
idéa de ser primitiva a tuberculose nesta localizacio: efetivamente, nio
# siniio excecional este facto, Deveria haver a eoincidencia de uma solu-
edo de continuidade do drpdo e a contaminacio posterivr peln agente da
bavilose. A guasi totalidade das lesies desta natureza se refere a loeali-~
zagdes scenndarias de nma das eosinmeiras formas cronicas da toberen-
lose. A invasio fazse por via sanguines, provindo o serme de um orgio
distante, principalments do pulmio,

hservapio

O doente a que se refere v easn que vai ser descrito apresentou-se,
pela primeira ves, no consoltorio no dia 4 de abril da ano findo, levado
exclugivamente por causa “de uma ferida gue lhe aparecéra na lingua,
sem qué cle soubesse comn, havia dois méses,” e que eom o se lornar gra-
dativamente mais funda e dolorosa ji comecira a emharacar a fala ¢ a
impedir a mastigacio ¢ a degluticio.

0 paciente, com efeito, falava com dificuldade. Apresentava ecle,
além disso, na ocasiio em gue expunha o sen sofrimento, acenluada ron-
guidis e toss=e.

O exame da lingua rvevelon uma nleeragiio assestads no borde es-
guerdn, tergo medio daguele orgdo, do tamanho de wn grio de milho, an-
fractuosa, arroxeada, marginada por uma orla espéssa, saliente ¢ C‘,brﬂn—
quicada. Como satelite da lesiio, nm ganglio submaxilar hipertrofiado ex
punha-se 4 simples inspeefio.

O caraler de malignidade da lesio parecia, de inicio, justificar-se na
elaboragio do diagnostico, tanto mais que o doente se queixava, tambem,
de grande perda de forcas e de progressive emagrecimento, sintonas que
ele, alids, atribuia 4 dificuldade de nutrir-se.

O exame geral do paciente foi. entretanto, acs poucos, desviando o
NOSED @SIrIEG, PATA Novo rumo, a primeira impressio de estarmos em
face de nm cancer,

E' gque a percussdo e anseulta do aparelho respivatorio denmneia-
vam, elinicamente, uma tuberculose que, tendo, em maior parte, sc asse-
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TUm easo de tubereulose lingual

Fig, 1 — Leaio de na-

turcen tubereulosa,

Fig, 2 — Folieuls tu-
bereuloss, Celuls gigante
do tipe Langhans, zona
intermediaria  de celulaz
(\]'IH.I"'] ioides ¢ perilerien

ie elementos linfoecitarios.

Totts ¢ Weinmann.,
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phorado do pulmio esquerdo, tambem se dissemindra em béa porgio. no
pulméo direito,

Temperaturs axilar — eram 1 horas da tards — 38,29 Pulse — 110,

Encaminhamos imediatamente o doente ao laboratorio para as ne-
pessnring pesquisas e, o scenir, para uma radiografia dos pulmoes.

O resultado desses exames eonfirmon interralmente o diagnosticoe Jda
tuberenloss pulmonar ¢ firmou a nalureza tubereulosa da lesdo lingual:
indice de Vélez positivo, muitos bacilos de Koeh no esearro. () exame ra-
diologico revelon *infillracio parenguimatoss, extensa, difusa, hilateral,
tipo uleero-caseosa, de forma evelutiva™ (Baint-Pastous e P. Maciell,
(} doente falecen em meiades de BMaio, ;

Pesguizas laborelovials

O exame higto-patologico, fulers, do dagnostico etiologico da lesdio
lingnal, reveloun, eomo se vé nas microfotografiss que acompanham esle
trabalho, inflamacio geanulometosa de matureza tubereular.

Formula leneocitaria

Polimorfonuecleares ensinofilos .........0.... 1,50
s il il RN e 0,00
nenbeallos
) AL T T B A L e 0,00 %
FoTmea: Jiremes T L TRt il 150
e eni bastorete ... 23.50
segmentadas ... ......... 44,04
s T e S e 5,50
Monaeahe: ot s s rn g i 13,00

Contagem rlobal dos leueocitos: 11.230 por mm?

Hemacias: 3904300 per mm®,  Ligeira poiquilocitose e anisoeitose.

Hemoglohinag (Sahli) 50 %

Indice de Vélez:

1 A v v
41 a1 1" i}

Indive de sedimentacio (Westergreen): 132,

It. de Wassermann e Meainivke: resullado negativo,

Tnoeulaciao em eobaio 0 animal foi inoenlade com o produto da
raspagem da nleeracio emulgonade em séro fisiologico. A inoeulagin
foi feita na faece interna da coxa esquerda no dia 12 de Abril de 1933,
No dia 4 de Asoste o animal amanhecen morto.

No ponto da inoenlagio nota-se nma nleeragio coberta de phls esver-
deadn.  Os testienlos acham-se hipertrofiados ¢ mais acemtuadaments o

el
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esquerdo, I'ela abertura da eavidade aldominal eseorre nm ligmido sero-
sanguinolento. O bacge acha-ze aumentado de 2 2 3 vezes sen volume e
disseminado de pequenas massas cremosas: denticas lestes obeervam-ge
no figado. Hipertrofia das eapsuias supra-renais s ring; esles apresen-
tam uma cor palida. Os tuberenlos pulmonares, revelam por cortes pos-
teriormente praticados, & naturezs da lesio, Das fossas NASAIE eseorre
DiE eremaoso.

Canmentario

A observagio acima vale, em primeire logar, pela rarvidade da lesiio
¢, em segunde logar, pela imprescendivel neeessidale do exame histo-
patologico em tais circumstancias,

A raridade ressalia dn restrito numero de casos citados nas letras
medieas.  No “Doletin del Instituto de Medicina Experimental”™ n.® 30,
julho de 1932, pag. 338 — Roffo, Rosner e Gandelfe, dissertando sohre
as ulceras tuberenlosas da lingua, a propesito de numerosos doentes en-
viades aquele Institnto, como portadores de careinomas, coligiram apenas
15 observacbes. Man erado csin escasser, j& Banmés em 1778 assinalon
a lesiio lingnal nes casos de tubereulose o depois dele, gucessivamente Ri-
cord, Buzenet, Trelat e outros publicaram observagies referentes a essa
localizacao do bacilo de Koch, seja, eomo Ja dissemos ravissimamente num
DTocesso primitive, isto ¢, por inmmlagio direta, seja secundaria ds lesoes
tuberenlosas pulmonares, nsseas. ganglionares, ete,

A necessidade da pesquisa histologica por i mesma se evidenceia,
alim de firmar o disgnostico diferencial sobretudo com o caneer, as nlee-
ras traumaticas de orvigem dentaria ou outras molesting. ' a sifilis que
deve mereeer particular enidado na discussin do disgnostico diferencial,
Com efeito, nio & das mais facels distingiio da imagem microscopica da
tuberculose e lues, embora evistam caracteristicas particulares a eada
nma delas. A evolngdo do processo e as provas laboratoriais praticadas
niie deixam duvidas quanto 4 origem bacilar do raso em apres.

A forma mais frequentemente nhservada de tuberenloze da lingua &
a uleerosa. A sua séde, por ordem de Irequencia, & um dos hordos, na
ponta, sobre a face dorsal e mais raramente na face inferior (Letulle).
No iniein da alteracio ¢ notado apenas um pegqneno ponto salients de edr
avermelhado-palida. 56 mais tarde s mueosa se uleers e atinge entdo o
Lamanho aproximado de dois a quatro mms. de largura. A’ medida que
o féeo progride, o proeesso vac atingindo a sub-mucosa ¢ as samadas mus-
culares. A uleeracho ¢ quasi exclusivamente unica.

(0 estudo histologico revela desde o inieio & [orma tuherculoide da
lesiio: nm on varios gigantocitos no meio do eomjunto de celnlas epite-
licides, de contnrnos wmal delimitados, eireundande o todo nm exsudate
limfocitario. B’ rara a easeificacio do tuberenlo. Todos s elementos
celulares oferecem nma falta de resistencis explicavel pela escassez de
VAR,
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Glutatido
Algumas consideracdes lidas 2m ordem do dio no sessdo de 20.4.34
por

Mario Pernd

Deverieis deliciar-vos hoje, com a palavra cintilanle ¢ primorosa de
wolorido e saber de nossn consoeio, o profeszor Tomaz Mariante.

Desculpar-me-eis, pois, por estd surprésa decepeionanie. O assunto
desta palestra eserita apenas hoje, pela manhan, pelo respeito que mere
weis, deve ser explanado em muitos vutras, pois sens confins, mesmn sem
clasteriv, comportam muilo mais ainda, '

; Por isso, para qne ndé levels a mal a superficialidade destas consi-
deracies [eitas em atropelo de tempo, prometo voltar, em pequenas doses
sobre tema 130 palpithants e, dada a precarisdade de men protoplasma,
entabolar comvoseo intereambio ideal com que eu terei muito g Morar,

E' a primeira vez, parece, que aqui se ala am plenario sobre glu.
tatido.

' GQuem lhe inicion o estudo em nosso meio, [oi o nosso modesto fiLdn
sabio prof. Tomaz Mariante. ;

Hm sua enfermaria na Santa Casa de Misericordia, falon-me em
Abrit'do ano passado, sobre a relevancia dus questdes de oxido-reducin
na organismne, fenomenos em que o elutatido desempenhs thio acentuado
papel,

Comt grande prazer vi que, e sen notavel programa de cliniea pro
pedentica, ja comstava a dosagem desse corpo, na seccio hematologles.

Fiz, de acordu com a sua orientacio, mnitas vezes determinagies em
varios doentes da Enféermaria o sen CArgo,

No varso de biogquimiva propedeutiea, inangurado pelo mesmo Pro-
fessor e para cuja repencia téemica. tive a honra de ser convidado, dei
alemmasz ligies desataviadas sobre — glutationimetvia, :

Que & — Glutetias?

Duas definigies. TUma onomasties, Otra coneeitnal.
Unomustica & a delinivio que diz respeile an nome em si e g coneei-
dual referese aquilo que ele idealmentea exprime ou significs.
. A palavra — glutatido — vem da unide de dois elementos distintos
‘e origem : ghuta e tifin, Bit 4R
A origem de gluta & o acile plntamieo,  Tiio promana de “theisn™
4o grego, onde guer dizer — enxofre, i
Tiogo, na delinicin onomastica,: encontramos Jduas nocdes informati-
¥as: o acide plutamicn ¢ o enxofre, : ) '
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Mas hoje sabe-se yue o glutatiiio & composto de tres acidos aminados.,
# glicueola, a eisteina e o acido glutanico. B, peis, um tripeptide,

Alguns dizem e eserevem — pluttion — ¢ outroy — wlutatiin,

Para aqueles que presam a dificil arte de falar o BECTOVEY, [MiEsill-
dora, alids, de eanones desconheeidus pelos desenidados, proporei aloy
mas razdes para justificar o minha maneira de PEENINeiar @ eserever —
elututiin,

A segunda parte da palaves — tifo — . como J4 vimos, provém do
gregu — “theion™, onde sipnifica enxofre e tamhem divine, porque nesse
pove tal metaluide era adorado como nm dens, :

E' regra geral que o ditongo “e-” grego, an passar para o potti-
rues, se transforma em “i" longo,

Por ai. ji vemos que segnindn essa norma, Ji estaria eondenada a
promuneia glutition, proparoxitona, isto &, eom acento tonics mo “a™.

E’ regra geral tambem que os nomes terminados em “n”, da. 28 de-
clinagio prega, passam para o portuguds por através da 3. declinacio
latina.

Por exemplo: — électron — em grego, ambar, em latim: electiron,
genitivo: electronis, acusativo: electronem, portuguds, electrio.

Glatation do grego.  Acusative latino: glitationem. Dortugués:
rlutatifo,

E’ vontrario ao genio «la lingna portuguésa, a desinencia em “n” ¢
# razdo reside nesse processo comum de derivacio historico-evoluliva de
tais palavras,

Tendo passade hipoteticamente pelo latim, esse vocabulo, deveria
ter-nos dado wplutagido, mas o use ji consagron outras palavreas em quoe
o “1" eonservou 4 pronuncia forte: Kx. - Ticelanatn, tionico, tionato, ate.

O estudo do glutatido prende-se an processo de oxido-redoccio ne
organismo ligado de modo paralelo ao papel do enxofrs no mesmo,

Sabeis, perleitamente que o oxigenio veienlado pela hemoglobina
oxida e destroi 08 editicios molecnlares das substancias arquitetadas pela
clorofila @ luz solar, libertando-se a cnereia que se armazenirs  pelas
reacedes endotermicas,

Mas deveis saber que tais demolicies fora do OTEFANIEMD 80 S0 [His-
siveis em alla lemperatura e com reapentes energicos,

Em o nosso corpo realizam-se as sinteses ¢ decomposiedes mais com-
plexas a temperaturas em torno de 379,

Jual & o eomplemento cirennstaneial de meio?

— Bio o8 agentes cataliticos que agem elestronieamente pela acio
de superficie.

Que é aglo de superficie?

Com um exemplo concreto, responde-se, di-se uma iléa do iue ela
sigmilica.

1 em® de eoloide subdividide em particulas de wm milesimo de miero,
fien com uma superficie de seis mil metros quadrados.

Suponde agora gue se somam as acoes quimico-ionticas, prodozidas
cin wina das faces desses minnzenlos enbos e podeis imaginar uma expli-
eaedo para os fenomenns cataliticos,

Nu constituiciio desses agentes nio ¢ gualquer substaneia, ynsalguer
elemento que entra.

L e T
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Bdo agqueles gque mais se prestam para esses fing infinitesimais,
As propriedades alotropicas ¢ enantiotropicas do enxofre gque deri-

vam de sen feitio especilico eletromico, apresentam-no como elemento
especial, & gque 8 natureza escolhen como eolaborador principal nas fun-
eoes complexas de oxido-redugie.

HISTORICG

YVou dar uinas notas historicas do glutatido que foram extraidas com

algnmas modificagies do liveo de Roffo e Thomas, sobre “ A Quimica de
Claneer™,

1Y perigdo: 1888 — 1904
(Tailhade — Hefter)

2.% perinde: 1804 — 1931
{Hefter — Hopking)

A0 periado: 1920—1938, Hopliins—Estrade)

4.2 periodn: 1928 em diante, Estrade
¢ ontros,

1.7 periado: 1885 — 1904
i(ttey de Pailhade — Hefter)

Foi Rey de Paithade que, por primeiro, em 1888 shamou a atengiio

sobre a importancia do enxofre nos processos de oxido-reduciio oroinica.

Hsse autor mostron por uma serie de trabalhos que:

a3 celulas do “sacarompess cerevisiae”, assim como numernsos teni-
dos animais sio capazes de fizxar o hidrogenin sobre o enxofre, dan-
o naseimento ao H3H,

O hidrogenio tomado das proteinas ¢ lransportado sobre o 2, devido
4 intervencdo de wm corpe partienlar o filetide (filos quer dizer
amign & Lo — enxofre),

a afinidade de diversos tecidos para o 8 marcha paralelaments com
8 esses mesmos tecidos para o 0,

Pesos igunais de diversos tecidos de wm animal dade, transformam
e H28, ymantidades iguais de 8 e a gradoacio descendente dos fe-
eidos estabelecida confurme sua atinidade para o 8, ¢ a mesma qua
a graduacio descendente estabelecida de acordn com sua afinidade
para com o O,

No reine veretal, o filotific ecneonira-se nos Grepios soves o alivos,
ste & naqueles em que o consnmo de oxigenio ¢ mais elevado.
O filotiio representa-se pelo simbolo: BH, sendo o T um radical

muite complexo, de naturesa proleica, unido a um atomo de hidrows-
nin labil,
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v

2) perioda: 1004 — 1521
(Hefter — Hopkins)

Em 1904, Hefter acha gue. sob a acao do 8 a4 409 & cisteine:

o c g B
G iH. AzH? di naseimento
OO
[ a
JE 8 etsting ey = R - o e ey PP
‘\" C H. A AzIl® — Cl
COOH COOH

COra, existindo o 8 nos fecidos, sob as duss formas principais, a cis-
teina a sen derivada, a cistina, & verosimil que o fitotido aja por sen gro-
po eisteinico ¢ a agio sobre o 8, para a produgio do H28, sajs devida ao
hidrogenio do ocrapn “HS".

O filotido pode, pois, ser representado: BSH.

3.9 perioda: 1921 — 1028
{Hopking — Eslrade)

Frn 1921, Hoplking, conseguin 1solar em particalar, do lfevedn de cer-
veja, assim como dos tecidos muscolar @ hepatien dos mamiferos, um in
dividuo quimico, gue ele considerava num dipeptide (constituide pelo avi-
do glutamice e eisteina} o “glueteltio™. Nome gque lembra o aeido glu
tamico & o fitotifio de Pailhade.

Trata-se pois do grupe sulfhidrilico (SH) da cisteina que se-pade
eomhinar an oxigenin moleenlar: A f9rma oxidada assim  produzida
{-5-5-) pdde agir como aceptor de hidrogenio catalisande assim a1 Feacio
de oxidacio.

A reaedo & caracteristiea em presenca do nitroprussiato de sudin que
se core em vermelho violaceo, dawde sssim s reacio chamada de Bufa.

COra, Hopkins obteve dois glutatides:

1) O glutatifio ative sobre o 5 on glutatifo reduzido Kk — SH.

2y O glotatifo inativo sobre o 8, obido pela agao do 20" sobrs o pre-
gcedenta: 2 R. 8. H. +- 0 = K. §, & R, + H%

: Este novo corpo, B 83 8 R (ghitatido oxidado de Hopkins) contém,

pois, nm grops eistinico: -8-5-

4% periodo: (Exlvode) 1928 em deonte,

Hatrade, em d%25, designa sob o nome de filoteido ei=fle- -
glutaleiio — vs corpes que possaem um — & 5 livee caracteriztico da

gisteing e gob o nome de filotido e de glutatifo o= que possuem o gropo
eistinieco “H-5" indicando a terminacio e “eifio” a presenga de H labil
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quedd H*S eom o 8 e a terminacdo em “ife”,
bre o 3.

O Iiloteiao, substaneis albominoide de cadeias sulturadas de glula-
teldo, com SII livre, existe nos tecides animais: o filetiio de cadeias de
glutateifio, sem BH livee, existe insoluvel no plasma sangnineo,

Sob a acio de 8, do O, do azol de metilenio, filoteido, glutateiio, e
visteina, transformam-se em filotifio, glutatifio ¢ cistina, por perda do H
labil do grupo 8 H.

Inversamente, os corpos de lerminacao “iae”  transformam-se  em
corpes de lerminacian “eidn’” no ssio mesmo da eelula -

substancias inalivas so-

10 por nm fenomena de oxido-reducio;
2} pelo I naseente de certas fermentacoes (hutirica, por exempla) ;

4) provavelmenie tambem pelo transporte do I de certas substan-
eins #obTe o corpo em Ytifo’,

A vistina tratada pelo H2S, fornece a cisteina.  Temos, pois, o es
quena : G

filotido -- H? H" filoteides.

O glutateiie ¢ a parte aliva do filoteido, mas, o grande nueleo pro-
teico gque suporta a eadeia glutateionica, influe sobre as propriedades
quimicas.

i laolado, o glutateifio age sobre o 8 ¢ o nifroprussiato de sodio amo-
niaeal.  BMas ha nm glutateido qua existe na clara de ovo de ralinha gue
B ativo sohre o 8 e inativo sobre o nitroprussiato,

A importancia bologica da cadeia 8 U & pois, consideravel, eomo
o demonstra o existeneln simultanea nas celulas animais de cisting com-
binuedn ¢ etzteine combineda, O enxzofre (3), diz Rey de Pailhade, ¢ um
eixo ao gual o 11 labil se liga ¢ do gual se desliga sucessivaments, pro-
voeando fenomenos de oxido-reduciano gue oxidam os alimentos. O filo-
teifin, por seir N, & fermento de oxidaedo indiréta,

O glutatiio ndo & sindo nma eadeia livee do filatifie. Toda a celula
Viva cneerra ao mesmo tempo, glutateido oxidavel e glotatiio ndo oxida-
vel, mas hideogenavel,

Transformando-se wn oo oulro, eoncorrem estes dois corpos para o
respiracin dos teeidos. ]

Hegue-se o que precede, que o pader reduetor dos Leeldos, seria
Pprincipalmente devido ac girfatido e em particular, a0 radical BSH con-
tido em sua molscula,

U papel deste ullimo seria transportar o H do corpo oxidavel para
‘o 0, isto &, determinaria a oxidacfo do corpo oxidavel ou a deshidroge-
nacin,

Nos processos de oxidaciio celular, intervem o oxigenio para desta-
ear, desprender e [ixar o oxiganio,
¢ Mo deve, pois o [ilotido. ser eonsiderado como wm simples Termento.
Ele esld intima e divetamente ligado i materia proteiea. B’ uma sub
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staneia albumineide do meio vivo gue fizon o IL labil protidieo, capaz e
hidrogenar o enxofre o de o veduzir a hidrogenio sulfurado.

Filotido e glutatidio, derivados sulfnrados de constitnicio analoga,
testemunham, pois, a importancia das relacdes copuladas de oxido-redu-
gn na organizacdo gquimica dos tecidis.

Aparecem como nolaveis mohilizadores do oxigenio e tendem a pri-
var que o 8 & um eatalisador de 1.2 ordem e um agents muito ativo da
vida celular.

diey de Puillunde, saindo de zen silencio, desde 1888, diz num ar-
tige, publicado em os Arqguivos da Sociedade de Medicing de Mont-
pellier, em 1924 .

“Todns o= organismos eontém enxofre na proporeio de 0,15%
de seu peso vivo. “Tlma parte desse 8 & introduzido coms sulhidri-

Hos — BH — e diversos eorpos complexos.

(b enxofre sulfhidrilado por sua posicio no grande edificio molecu-
lar do filoteido, pussne propriedades especificas em lace do hidrozenio,

Conforme os casos, ele ¢ doador on aceptor de hidrogenio, Durante
as hidrogenacies ¢ deshidrogenacies do enxofre sulfhideilado, « eelnla
viva fixa delinitivamente o oxigenio cxterior.

A reagdo do meio desempenha nm papel de primeira plaus.

Aguem e além da nentralidade, o glutatifio ¢ muito poneo oxidavel,
a0 passe que ele o & no maximo para um pH 74 que esta na vizinhanca
o pH tecidnal, :

Ha outras consideracies ¢ muitas de ordem gqnimica, mas, passemos
s clinicas,

Antes do mais, cumpre dizer que a designacin de filoteido e filotido
¢ o diferencar literal de glutateiiiv ¢ wintatio, ndo pegaram na pratica,
per cansa da facil conlusan,

Ficaram as dencominacdes de: glulalifio rednzido e glutatido oxidadn.
O primeiro 86 existe nos globnlos, B’ soluvel ¢ désa-se pelos processos
fne vamos verificar.

0 oxidado existe s6 no plasma @ nio tem acdo sobre o iodo,

Séde formativa do glutatioo

O glutatidio existe, como ¢ natural, em todos os teeidos do oreanismo.
Mas ele ¢ formado na suprarenal que o encerra em oran maior do
que qualguer ontro drodo,

Fazendo a perfusio das capsulas suprarenais com seus COMPOET0S
glicocola. acido glutamien e cisteina) produziu-se a sintese do mesuio,
O descobriments reeente de nove hormonio suprarenal (1929
Swingle e Pfiffner) [z pensar que a funcdo e sintese desta glandula,
néao csti localizada nela de modo exclusivo, mas fambent na intimidade

dos tecidos, sob a influencia eatalitica deste hormonio,
Eluvidaria isto o facto, até agora inexplicado, da ausencia de eistei-
na ¢ glutatifio reduzido no plasma.

Boryliz que o elutatiiio ou o & estd para a suprarensl, assim eomo
o lodo para a tireoide, o caleio parn a paratireside..
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Existindo o glutatiio s nos globulos, & natural que a diminuican
dos mesmos, acarrete haixa dagnele.

Tenho nma observacio interessante da Enfermaria do Professor To-
madg em e 2eeni g curva creseendle do glutatiio 4 medida que o doente,
wma hiperercmica, melhorava globularmente eom o tratamento de Whip-
ple. Nas iclericias ¢ considerade o glutatifio, nm sinal premonitorio de
alta valia, quanto an aparesimento suhito da mesma.

I'm abaixamento bruseo do glutatiio num hepatico, poderd prognos-
tiear nm surto leterico pars breve trecho.

Confirmaefo ha disto, num caso de eliniea partienlar do prof. To-
maw Mariante,

K’ sabido que a — insulina — é um produto enxotrado e da virtude
mnite semelhanle 4 vilamineg B.

FPois bem! Tocda a hiperglueidemia & acnmpanhada de glotationi-
penin correlata,  Na sindrome hipoglicemiea, o inverse ¢ observado,

Nis ndao tinhamcos nenhum  indice hiomelrieo de retardamento on
aveleracio da natricio,

Tarece-me que, com mais nm poueo de leabalho, vames eoncretizi-lo
de modo irrefutavel no olutatifo, '

Em todas as doencas caquetizanies, cancer, tuberewlose, cte., ha no-
tavel pobreza de elutatiiao no sangne,

Até agora linhamos indiee de desvitalizagfio nas taxas de uréa, crea
tining, acido nries @ oxalico, ete., que representam insuficiencia indivecla
desaes agentes litieos, mas com glutationimetria acurada, ndés vamos até
A eansd, ate a falta do elemente vilalizante por excelencia, o movel @ pro-
piciador da respiracio tecidual,

Teenivias lahoraforinia

a0 varias as teendeas.  Ja cier a de nibro-prossisto e lodo,  Auato-
res americancs, conforme vi na “Biologieal Chemistry™, acham mais sen-
aivel & gque substitue o nitroprossiate pelo amido, como indicador externo.
Foram Tunicliffe & Dizon qua a propuseram. Clomegam  tratando o
sangue pelo aeido tricloracetico a 10% em partes iguais. Filtram ou
centrifugam, lavando o residoo duag vezes mas com igual quantidade de
acido trieloracetico.

Apds, em presenca da goma de amido, deizam cair solucio N /100
de T, Emguanto honvér slntatido reduzido, o iodo vai sendo transfor-
mado em acido iodhidries pelo H labil,

Chando aparece a eoloraciao azol, foma-se nota do numers de cm.
euhicos sastos ¢ multiplica-se por 2.5 que &, em milipramas, a quantidacde
de plotatido necessaria pars lranslormar 1 em® da solueie NA100 de 1

Fazelme ¢ Florence dizgem que controlaram este processo, com &
nrca, aeide urieo, fruetose, glicose, que tambem podem reagir com o iodo.

Avharam gqne essas substancias nio alteraram as dosagens,

Com estes processos a taxa normal de glutatiio no sangue & de
47—06 mer 9, conforms as Inumeraveis observagioes do inzirne sabio
investizgador D, Denigno Varela Fuentes de Montevidén,

O glutatide oxidado existe no plasma na quota normal de 15 a
20 mers, % (Achard. Pr, Méd, Mai, 1932},
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Murenzi, do servico de Bernardo Houssay, de Buenos Alres, avly
que essas taxas sido muito exageradas.

Com sen proeesso colorimetrico, tomands comn padrio uma solucio
titnlada de eisteina, encontron a taxe normal de 25— 33 mEs. G —,

Num artigo dos “Comptes Rendus” das Sessies da Sociedade de
Biologia de Paris, Janeiro deste ano, (ilberto Vilela diz a mesms EIEE
e traz a media de 30 individuos cujo slutatiio foi dosadi POF- 0N pro-
cesso semelhante ao de WOODWARD ¢ FRY, que aparecen no “Bilori-
cal Chemistry™, em o numero 97 de 1932,

Nae me foi possivel langar méo dos proeessns com a cisteing, porgus
ela ndo existe na praga.

Demais, o metodo de Tunnivliffe e Dixon, ¢ precisn. 5ioa taxa dads
por ele & em si, alta, lodas as variacies sio proporeionais. o que nos per
mite tirar qualyuer conelusiio com todn o rigor clentifion

Demaiz, o Congresso Internacional de Biolwria, realizado sm Man-
tevidéu em 1930, fora mapresentados trabalhos nuwrernsos sobrs
glutalifino — determinado eom a téenion de Tunmicliffe o Nyon,

(servagin

A doente de anemia perniciosa citada no texto entrou na Eul. Com.
Chaves Barcelos da Santa Casa de Misericordia de Porto Aleore om
Abril de 1933, eom a papelsta 2023, veupandoe o leito n® 19, As varis-
coes das laxas de elutatiio foram (s Bmegrs. %, 6 megs. 8%, 30 mers. %
e 42 pre6ip, ;

M eazo de ietericia do mesma Fnf, (Tap.: 2740, ltn. 37) mostron
uma taxa de 3Tmprsnt.

' Outrn de lencemia micloide da mesma Ent (Pap. 6904, leito 6)
exibiu quota haixa de & mprs, 5%
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Qoroceralose de Jibelli

por

PArmin Jliemeyer

Ha tres molestias de pele muito raras mas muite interessantes. fendn
tocdas as tres por substrato nma hiperceralose localizada. Sio a pso-
rospermose folicular vegetante ou maolestia de Darier, a “acantosi nigri-
cans” e'a “poroceratose de Mibelli, Em 10 anos de elinica dermatoldgica
tivemos oeasifio apenas de verificar em nessa clinica particalar um caso
de eads molestia, Aparecen-nos agorn mn novo easo de ©porocerarces
de Mibelli, cuja fotografia trazemos acima e cuja observacho daremos
em seguida, observaciio particnlarmente interessante pelo  aspito tera-
peutico da guestio.

Menina L. K., brasileira. 8 anos de idade. restdente ne muonicipio
da Palmeira veio nos consullar por uma placa endureeida, mais on me-
nos eirenlar, de 10 a 15 centimetros de diametrn, na pele de dorso, exis-
tente havia ja varios anos. Essa placa pigmentada, edr de eafé com leite,
apresenta uma serie de elevaches corneas centralizadas por pontos ne-
gros absolutameste como si fdssem “eomédims”, Feses pontos negros Hao
muito dificel de extrair, niao come o “eomédons” ordinarios, e nquandn
se consegue extrai-los, com muita dir, apresentam para dentro da pele
um prolongaments braneo, vermiforme, de quasi 1o emt. de comprimen-
to. A orla da plaea, amda mais endurevida do gue esta, faz saliencia
sobre a pele cireunvizsinha ¢ apresenta hiperceratose ainda mals acen-
tnada gque o centro da placa gue ¢ levemente deprimido, dando assim o
tode a [orma de um prato raso no mein da superficie da pele. Em volta
da orla endurerida, que lem wma forma irregularmente eireular, eneon-
tramos nma tfaixa de pele branca despigmentada.

Niéio ha lenomenos subjetivos alguns, nem de dir, nem de prurido;
apenas sensacdo ligeira de man estar ao contacto com o eneosto das
valeiras,

15 emts. abaixo desta place bem formada e bem caracteristica, te
mos uma outra pequena em vias de formagie, de birdos ainda nio ca
ravterizados, da grandeza de mais on menos uma moeda de 10 m. B
eonstituida de lamelas corness ircegulares salpieadas de alguns “ comé-
dons' caracteristicos,

A observacdio ¢ pois caracteristiea desta afecBo muile rara e dé
etioloia ainda desconhecida. Foi descrita pela primeira vez por Mibelli
em 1843, KEla ndo pertence d classe das molestias cancerosas, apesar dela
nio ter tendencia nenhuma para a cura, ela ndo costuma degenerar em
cancer. Truffi e outros autores 2 aproximeim dos “npeevws™. S1 ndo 8
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heveditaria, ela & pelo menos em moites casos familiar,  No nosso. caso
niio consegnimos deseobrir precedentes na familia.

Histologieamentie encontramos am cepessamento oo camada cornea
da epiderme, acantose exagerada, acumunlagioe de plgmenio nas ileiras
inferiores da camada de Malpighi, a gual esti em parte hipertrofiada,
gm parte atrofiada.  As lesies estho em relagio estreifa com os poros
sudoriparos ¢ os orvifieios foliculares. Nas camadas profundas da entis
encontramnos modilivacoes inflamatoriag,  Infelizgmente no nosso caso ndo
mandimos proceder a biopsia,

O, Menina T, W, — (fase de “poroceratose de Mibelli®

O diagndstico diferencial nio pode impor Auvidas para um derma-
tologista, Nio ha confusies possiveis com as diversas diseromias e hiper-
eeratose nem com 05 lichenes da pele,

(uanto a terapentica todes os antores sio acordes que ndo se obtem
resnltado com medicacio alpuma. Nem o acido salicilico, nem a resor-
sina on os outros ceralolilicos, tio cficazes e moutras hipereeraloses,
dao alivio algum. Palham as medidas civurgicas e o radioterapia,

No nosso easo conseguimns uma remissio completa com 4 aplicaces
de neve carbonica, leitas com 15 dias de intervalo,

Alids o easo de “aecantosis nigrieans”, que vimos ha 7 anes passados
tambem foi eurade com algomas aplicaedes de neve carbomica e a0 que
nos consta csta moea, que mannele tempo era menina (sobrinha de um
clinieo muito distinte desta eapital) estd até agora sem recaida.
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‘Estames a epera de um novo caso de peorospermose Folienlar de
Darier para ensaiarmoes g mesma terapentica, que achamos que aqui tam-
bem deve ser profiena. :

A meve varboniea velo eonriguecer grandemente o nosso arsenal
terapeutico, nos dando em mios um tralamentn papecilive para esgas mo-
lestias de pele gue, apesar de raras, até agora foram ineuraveis

'Yue relaciio tem essax tres molestiag supra-citadas com os eaneroides
da pele? En pelo menos as considers comno masformagdes malignag on
paendo-malignas. Ha nma feoria segundo a qual todo o caso de “aeanto-
sis nigricans” da pele é sinal certo de earcinomatose de algum ergio in-
ternn, Fom varios easos essas relagies puderam ser constatadas,

Alifis o neve carbopica & nma terapentica de muile resultado em fo-
fdos o cancroides da pele, sendo gue a sua agfdo a6 & superada pela ra-
dinmterapin. arece que a neve earhonica ndo s0 destrol o tecido ma-
Henp néaformmle como tambem modifica a tendeneia pancarirenivs s
celula.
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Sobre a presenca do Haemoproteus columbae no
Rio Grande do Sul

por

&R. de Drimio

Docante & chefe de Baboratorio de Farasitologia

Hste trabalbo apresenta dois objetives: contribuir pars o eonheei-
mento da  maior  distribunicio  geogeafica  do Hwmopratens  eolwin-
bee, que no Rio Grande do Sul & pela primeira ver assinalado e divul-
BAr as vantagens, em o nosso meio, Jdesta ocorrencia,

P wl

Em 1907, H. Beaurepaire Aragio por gcasiio das memoraveis pes-
gquisas sobre o cielo evolulive dn halteridio do pombo, para determina-
de im experimental, empregon aves procedentes da Republica Arven-
tma, onde aimda nio se tinha patenteado a infecpio,

Este parasito evoca uma das conquistas da ciencia brasileira, cujo
valor se Lraduz nas seguintes e expressivas palavras

Por oeasiio da conlerencia “Consideracies sobre BEndamebas pa-
rasitas do intestinn humane™, qne Aragho realizon em 3 de Marco de
1918, Celestinog Bourroul, entio presidente da Sociedade de Medicing e
Cirurgia de Séo Paulo, ao abrir a sessfo, além de citay outros notaveis
descobrimentos e para evidenciar o valor das pesquisaz  do  eminente
Mestre de Manguinhos, ao descrever “as formas svolutivas ne corpo do
inseeto Lransmissor ¢ as pequenissimas formas fuisticas nas calulas en-
doteliais  dos capilares pulmonares do pombo™, lembron a frase que
Brumpt pronuncion a respeito: “il faut ftre calé pour aveir ya ¢a"

Na Hurepa & utilizado com abjetive didatice o Padda oryivera
infestade comumente por pametos de Hemeapratens Danilewshyi, por-
tador tambem, =i bem gue com menns frequencia, da Plasmodium re-
Hetum, yue apresenta a vantagem da observagio dos respectivos Zatne-
tos a0 lado da evolugio schizogonica e outras parlicularidades de inte
resse parasitologion,

Segundo Brumpt. ¢ com o parasito deste Passare gque o8 alunos da
IPaculdade de Medicina de Paris estudam os hematozoarios pigmentados
do genern Haemoprofews.

M. Langeron recomenda, como material de estudo, o8 Hemospori-

deos dos passaros para os que nan residem em paises on zonas palustres
o gquande Thes faltam doentes & sua disposicio,
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Do mesmo modo, o halteridio que constitue o motive dests o
nicagio e que infesta os nossos pomti, pode se pre
fim, principalmente entre ns pstudantes de medi
campe para obscrvaeio de muitos Cenomen
metodes teenicos gerais e espeviais,

ITL
stur para identico
eina, que encontrarvio
o8 evolulivos e pratica de

Examinandn o sAngue e H&Frﬂgagas de pulman de pombos de varios

pontos da cidade de Porto Alegre, encontrei formas evolutivas de
Heemoproteus eolumbe,

Como  hospedador intermediario  deste parasito, devo  assinalar,
tambem, a presenca enire nés, da Linehin Lividicoler,
Stmplesmente pelos motivos expostos,

fiea agui eonsignada esta eo-
munigagio,
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Qrofilaxia da Yuberculose
TMocoes Qerais
Bor

Coarlos Tento
Chefe de Clinlea Propedeutica Medica

La prophylaxic sociale de la fuber-
ewlose dérive de Uétiologie sociale de ln
maladie, comme los mesures individuals
bes de péservation dicowlent des equges
individuelles de propogution.

Léan Rernaid,

A tubereulose, como a sifilis e o vancer, ronstituem wm verdadeiro
flagelo, subindo dia & dia o numero das snas vitimas, acontevends que
# maior parte da humanidade se enconlra preparada para recsher o gol-
pe fatal da terrivel doenca, i

As estatisticas falam-nos claramente, & por slas eonstatamos que par
toda a parte, em todes os cantos da terra, a grande maioria das pap
cies morre vitima desta molestin, que amesca redngic a humanidade ;
nm estade de degenerescencia tal, gque a eontinuar assim amanhd ndo e
verd séres viventes mas sim padaveres ambulanles.

L raro aguele que, ae desabrochar da vida nio traga em si o e
men oun o virns da doenea que o ha de conduzsir an fumule.

E® que as condigies de vida eriadas pela civilizaeio conduzicam
humanidade a uma série de erros, de preconceilos, que a afastaram d
normas da vida s, e por isse hoje o homem ndo morre, mata-se, cava |
suAs propriss mios 8 cova onde se hi-de enterrar. I

Dumya humanidade que leva nma vida de viein, de degradagiio o
tiseria, outra eoisa nao podemos esperar mais do que uma descendang
de raquitieos, de tarades, de Tarrapos humanos inuteis para a vida e pa |
0 Progressi. :

O problema da {nberculose tem xido, nestes ultimos anos, alyvo
Torte atencao da parte dos povoes que se preceupam com a evolugio d
especie e o aperfeicoamento da raga, proenrando obter individuos for
e sadios. g

A tuberculose & um  mal soeial & por isso a sna solucio depends
s da terapentica medica como lambem da terapentica soeial, pois 4 mi
seria e & doengs sio os dois grandes fatores da destruicio da eags.

As referencias sobre este assunto, na anticuidade sdo muite pob
& ponen nos adeantam, até que a partic do seculo 16 ¢ prineipalmen
18.% seeulo, até a renascenca, a profilaxia social foi completamente
conhecida, pelos poves d'agquela époeca,
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(= Hebreos, Indis, Gregos o Romanos tinham nocies erradas sobre
a profilaxia, contagio e hereditariedade da tuberonlose a ponte de eonsi-
derarem este mal comoe wma punicio seleste ; uns ignoravam as relaches
da tisica humana eom a tisiea bovina; oulros, os nltimos, possuiom me-
lhor orientacio. Aristoteles e Galeno, aconselhavam o alastamento das
pessoas siis dos tisicos, porque o ar expirado era nm meio de contagio.

Na idade media & ereado o primeiro hospital reservade aos tuberen-
losos, sendo gue vémios nests dpoea surgir {res prandes tisinlooistas, Hy-
denham, Morton e ttmnller,

A b de Outubro de 1751, Fernando V1, Rei, no sen palacio de Bom
letivo assina a primeira lei, sobre o perign 8o uso das roupas ubijitos
e serviram a pessoas atingidas e mortag por doencas éficas, tisicos e
ontras doenvas contagiosas,

Em 17582, Philippe IV, rei de Napoles, da Sivilia e Jernsalem, fez
publicar pelos sens arantos nas ruas e nas pracas, inatruches pe publico,
sobes o eontagio da tisien ; uma eomissio nomeada pela Facnldade de Me-
dicina de Napoles exipe a notiticacio da tisica para os medicos sob a pend
de 100 Dueados no easo de nio ser eumprida a lei e o exilio de 10 anos
pela reincidencia. ;

1848 & o ano que marca o lerror pala tisica, a ponto de ser conhecida
em Roma nma carta de Chateanbriand eserita 8 Fontanes, narrande fa-
tos do contagio da tisiea, aonde se vé eitado o triste fim de Chopin,

Quando a quimica aleaneon o auge do seu progresso, Guilbert ¢ Rau-
lin aproveitarnm-na para a profilaxia da tisica, e eomo medida de himie-
ne preventiva,

Desde o momento, no qual a profilaxin da tuberculose eneontron
silidos alicerces no seu contawio, o opinifio des contagionistas do seeulo
AVII na Enropa do Norte, era que aos doentes nfio se permitiria, aa-
FATTAT N0 solo, nas roupas, mas sim oem recipientes apropriados, de vidro
e gque deveriam ser lavados seguidanente.

Mo seeule XIX o XX a idéia do contagio cede terreno g predisposi-
gio heveditaria e eonstitneional, vemos arqui o trinnfo da profilaxia hi
gienita e o regressio «a profilasia anticontagionista,

duceond apresenta ao mundo clentifico as suas regras de profilaxia
individual, nelas lala sobre o ar puro, a residencia na vampanha enguan-
Lo persiste a debilidade constitucional, aeraeio do domiciliv, FRNIONSED AL,

A profilaxin sovial lentamente conguista a sua posicio de destague
o XIX seenlo, pois & precisamente nesta époea que Roberlo Kook desco-
bre o bacilo da tuberculose; nesta altura podemos transerever um perio-
do de nm trabalho de Clementing Fraga —. “Doenca misterivsa ha poueo
mais de um seculu, =en conhecimento reponton confosamente com Bayle,
eresean eom Laennes, ganhou claridade com Villemin em 1365, logrando
o fundamento de sna etingenese em 15882 com Roberto Kook o desreo-
bridor do pérme consal.”

Fm 1886 levanta-se a profilaxin hospilalar das eomunicaeoes (s
duceond & Academia de Medicina.

Graucher em 15898expie magistralmente a qnestio da profilaxia anli-
eubsrenlosa no seio da mais alin assosiacio medien o Franga, que ter
ming por crear a sua Y Comissfo permavente da profilaxia contra o Lu-
berenlosa”,
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Nesta dra, sncedem-se 08 congressus @ as iniciativas privadas, pare,
em 1892, ser ereada a primeira Liga franceza eontra u tuberenlose, alms
mater, de todas as orranizacdes atuais da luta social, tendo em vista ie
a profilaxia da doenci tornavase nma questin administrativa, social, ni-
cional ¢ mesmn internaeional,

Na Alemanha a luta antilnbereuloza & feita pelos sanatorios fque se
multiplicam, dande assim uma forma carateristics especial, de acie me-
dieo-soeial.

A Franca, apds uma luta vielenta enlre os partidavies do sanatorio
¢ do dispensario, eseolhe este ullime, e o primeivo ¢ aberto em . 1900 por
Lion Bonnet,

O preventirio Bmilio Boux comecs o funeionar em 1901, # a0 mesmo
tempo & fundada a Conferencia Tnternacional da tuberenlose om Berlim,
e mais tarde, 1904, convertida em Assoviacio internacional eontra a tu-
berenlosa em Copenhiague.

Apds a Grande Guerra, muito principslmente na Europa, creses o
interssse pela lata contra a lnberenlose, ndio s6 dos medicos, come dos
Governos, creando leis especinis, tendo por [im conservar a sawbe i
individun,

Em tode o Universo aobretudo nos paises civilizados, RECUIE-50 0 EXEH-
plo pratieo que nos forneceu a Inglaterva veduzindo i melade o alzaris
mo da sua mortalidade pela tuberculose, com a higiene do individoo e
o habitacio,

Entretanto, numa habitacin operaria, onde o paphen & tRo reduzido
que o ar ¢ a luz sio insuficicntes 14 dentrn, a desinfecdio ¢ praticaments
impossivel eontra a tuberenloss; a higiene ¢ a profilaxis sio nnlas em tals
CSOS €, 1 Miserin A auxilar, o eonlagii espreita uma Prosi depira: a8
CETHNGHS,

A crisnes tendo nacido s, mas préparada, pela miseria, para rese-
Ler o mérme da tuberculose, &  portants, wm terrenn deseracadaments
muito propicio a extensdo do mal (Paul Viene),

A idéia de fazer viver, o mais possivel, a erignga as ar livee, daran-
te o periedo eseclar, isto & na época do sen desenvolvimento intelelual
e Pigico, & tdo antiga como o mwundo, tin natural cla 6,

Todos sabem gue honras lhe deram em Sparta, & Athenas ¢ ém
R,

Poueo ou muile esqnecida nes primeiros seculos da nossa eivilizagan
encontra vigornsos defensores nos pensadores do seeulo XYTIT, particn-
larmente em Housseau que, no sen primeiro liveo do Fmilio, esereven es-
tas linhas de uma verdade profitica:

“I' sobretudo nos primeiros anos da vida que o ar atua sobre @
conslituigio das eriancas, Numa pele delicada e maeia, ele penetra por
todos os péros, aféta poderosamente oz corpos tenris e deixa neles ime
pressoes que nunea desapareeem’”

“As eidades siio 0 abisme da espeeie humana®,

“Ao lim de alpamas geracdes, as racas humanas definham o idega-
neram. ' preciso renova-las. ¢ & sempre o eampo quem proporeiona siie
renovamento’.

Em ultimo lugar no historico da profilaxia da tubsrculose, sohve 3
sfem os estnios admiravels e as experienvias incomparaveis de Antomin
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Cardoso Iontes, sabio brasileiro, nome que honra o Brasil e o vienvia,

As suas conclusdes vieram modilficar os nossos conhecimentos de pro-
filaxia antitubarenlisa e por esse motive vamos transladar para este tra-
balhe as verdadeirns palavreas do eminente elentista.

O PROBLEMA PROFILATICO

A infeefio tuberenlosa comeea sua devastaghio no homem, logo no pri-
meirn ano de vida; o grin de morbides val aumentando progressivamente
eom & idade, atinginda o asmé na idade adulta em que s pide considerar
a infecio como geral,

O individuos predispostos siio em geral individoos  infetados nos
juais exisle o virus, muoilas véses em Iateneia, scmpre com vida, sempre
em iminencia de romper a defema organica, em comstanle  pelencial
morbido.

¥, na infancia e na adolescencia, que os culdados do higienisia me-
Ihores frotos produzivio.

A immnizacio do organismo virgem pela vacinacio, e a libertagio da
doenga dos infétados, pela terapeuticn adequada hiologica on simples-
menta higieniea preparagio a bass de nma profilasia eficaz”.

De longa data vimos nes preceupando, por imposicio de nossa pro-
fisgfio de medieo, com a propagacio alarmante da tubercolose em nosso
meio e, dai possuirmos a opinifio de que a lepra e o eaneer nunea terio a
importaneis qne assome a Toberenlose; ela tem sido a companheir a cons-
tante dos homens, principalmente dos brasileivor, porque o primeiro do-
cimnentn histerien confirma a sua presenca enlre ndés, ne ano de 1798, re-
gistrando & maior propagacio da tnberculose entre a populacio da cidade
ido Rin de Janeiro.

Placido Barboza diz que a tuberculose foi introdnzida no Brasil pe-
los sens descobridorss e eolonizadores; ela nio existin entre os indigenas
fortes ¢ belos que o povoavam, tipor de saude e longevidade; mas fil se
estendendo vapidamente com o conguisto ¢ o povoamento pelos aliend-
genaas, H

Atnalmente o numero de tnbereulosos apresentados pelos especialis-
tas neste assunto & elevadissimo, eomo muito hem podemos verificar nos
trabalhos de Clemente Ferreira, Plocide Barboza ¢ Antonio Ferrari,

Hste ultimo afirma que annalments 471000 habitantes do Brasil su-
enmbem vilimados pela tubercalose, apezar da benignidade do nosso eli
ma, o que di nma eifra mortnaria de 120,000 para os 300000000 presa-
miveis de noessa populagio. . B um grande capital que se perde,

(O copficiente de mortalidade pela tubereunlose por 10000 habitantes
Toi avaliado em 1925, 3,68 e 3,69 em Muanaos & Belem (Fstados de Ama-
gomas @ Para), de 8,07 em Sie Luodz do Maranbfo, de 4,47 em Niteroi, de
3.08 ¢ 2585 em Campos e Tetripoliz noe Estade de Rio de Janeivo,

Placidoe Barboza, da Inspetovia de Profilaxia da tuberenlose do Rio
de Janeiro, afirma de um modo categorien gque de 6 em 6 minutes moree
wm Brasileiro pela tobercolose, on sejam 240 por dia, 7.200 por més oun
ainda 56400 por ano, No 9" Congresso Medicn Brasileire realizado nes-
ta Clapital, o Dr. Balbino Masearenhas deelaron: " Porque nos havemos
de eonservar inactivos on indiferentes nis, os filhos do Rio Grande do
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Sul, gque a despeito de possuir condigies naturdis de grande salubreidade,
amualmente lornece aos Cemiterios o lngubre eontingente de 8500 witi-
mas de tuberenlose, comforme o permitem alirmar delicientissimas esta-
Listicas "

Para nis, essn eifra nio pide sxprimiv wme 1déa aproximada da
mortalidade pela tubereulose, porgue as nossas estatisticas sdo falhas, em
ragio de nadn haver em nosso Bstaile, a nelilivacio obrigatoria, passando
desse modo desperechido um grande numern de cases de peste hranes
a liberdade profissional, permitinde gque elementos gue deseconheeem a
Medicing, a exeream, contribue tambem para a deficiencia das estalisti-
eag & maior proparaciao do grande Tlagelo universal,

O Rio Grande doSul, em face destes fatos, nio possolmdo ald esla
data nenhum elements de lota contra o tubereulose, deve incontinenti
dar inieio a organizacies anti-tuberenlosas, seenindae de perto o exemplo
dos paizes que seuberam compreender as consequencias funestas que po-
deriam advir da sua inereia,

" Os Estudos Unidos depois do anuncio da luta contra a tuberculose,
diminue sua mortalidade de 55100000, dezeendo para o de 20 obitos por
gada 100000 habitantes em 1900, de 910000 em 1921, & a de 7/ KE000
em 1927,

Para conseguir esse resultado, foi necessario eonstruir 450 dispen-
sarios e TO.000 eamas em sanatorios, hospilais e ecolenias para tuberéulo
s, porém, estas despezas sio insignificantes em relacio ao numera de
vitimias poupadas. Tm 1931 o nomero de leftos passon de 70000 pava
30,000 & o armamento anti-tubercnloso se a-nmph:Trm eom ais LOOO dis-
pensarios permanentes.

No Canadd, onde a populacio se elews a 9784000 habitantes, 1 mor-
talidade atingin a 7.770 obilos ou sejum 99 /100,000,

A evifra do total de leitos disponiveis para o trataments da tabereo-
loge no Clanada & de 7.266 pava 7.770 obitos o sejam de 94 leitos para
1} obitos,

Na Alemanha lazem trintn e cineo anos que.eomeeon a luta contra
a tubercnlose, reconhesida como grove periro para a existencia da Nacio.
Por este motive os diversos Bstados das Codfederaco vesolamentaram
por leis especiais a luta contra a tuberenlose, Km 1923 o 1028 foram pro-
mulpadas de tal maneira novas lels anti-tubereulpsas, que em seis Toaia-
dos de Hepublica, eom todas as medidas postas em praties, eonseguin a
Alemanha diminuir seu obitnario de tubereutoses de 2328 obitos por
100,000 e 1895, para TH por 100,000 em 1930,

Para enfrentar o tubereulose, a Alemanha dizpoe de 3000 dispen-
sarios, 50.000 camas distribnidas em 170 sanatorios, além de 237 para
priangas, tem ainda 995 hospitais para ineuraveiz, e 45 eolonias para
convalesesntes,

A Grecio como todos os demais '|'IH'|M'-'--\. da T'nrupa \JIJ ri1]|]f.,l] 4 in-
fecho tubereulosa nm grin te elevado de mortalidade nos anos de 1400
i 1907, que dava o media de 316 a 320 obitos por 100000, senda que em
Atenas verificon-se 372 obitos por 100,000,

T 1910 # disseminacie assustadora da tuberenlose comecon a in-
guietar os poderes phblicos e pala primeire véz nesse ano eles dio indeio
i subvencies aos estabelecimentos de lnta contra a tuberenlose, Tom
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1920 o Governo Grego fez votar no parlamento leis de creacio de idispen-
garios anti-tuberculosns. ;
A Y Assistencia 'ublica Nacional” do Urnguai, inanguren recente-

mente nm servigo de mssistenein e preservacio anti- tuberenlosa que com-
preemdem

aj  Uma séde centrdl de laboratorios centrais de analises ¢ de radiologia.

b} Uma casa maternal para recolher as eriancas de menos de 5 anos,
nascidos de pais tuberenlosos e os alustar assim o Foeo infétante

i) Dois Banatorios,  reservados  respetivamente aos homens & fs muo
lieres.

i) ThMspensarios para molestiss respiratorias,

Reventemente os poderes legislativos aprovaram um projeto de lei
que antoriza a *Assistencis Publica Navional” g eontrair um e P res] i
mo de 2000000 de pezos para desenvolver a organizacio anti-tuberen-
losn mos departamentos e para crear 14 onde ha necessidade ¢ nio existe
e a5 cireunslancias o exigivem,

0 “Ministerio de Higiene"” da (lran Bratanha nos forneee o8 sepnin-
tes detalhes: a eilra dos obitos por todas as formas de tuberenlose regis
tradas nesse Pais em 1930 foi de 85.745,

Dinamares, +'wrll[b|n de organizacio anti-tuberculoss, diniminue sua
martalidade em 75,100 sendo os obitos da ano de 1900 de 22 por 10.000
habitantes, thwﬁmuln em 1927 4 pereentagem ideal de 8 por 10000, Para
consggnir esse otimo resultado necessiton s THnamarea realiznr 16 dis-
pensarios, 26 sanalorios, 45 hospitais e 5 colonins para luberenloses com
nin total de 3500 eamas para wina morlalidade de 3,100 abitos anuais na
gnd populacio de £.000.000 de habitantes,

0 poverno desse als dispende wessa perfeita organizacio 2,000,000
de francos ours ao ano por LODDO de vidas 4 sua guards on sejam

S.000.000 de francos ouroe annais,

A Nova Zelandia, com o sna moderna organizacio anti-tuberenlosa,
consernin 4 menor proporeio conhecida de mortalidade, isto & de 5 obi-
tog para enda 10,000 habitantes.

A Franea tem progredido notavelmenle, em comparacio eom 0§ ancs
anteriores, em seus processos de Inta dontra a tubereulose, recebendn do
Estade o anxilio de BOLTS0.000 franeos anualis.

Neste Pais somente depois da Grande Guerra (1914-1918), & que
intensificaram-se os esféreos de toda a populacin contra a l"este branea,
possuindo atualmente 740 dispensarios, 159 preventorios, 61 sanatorios
maritimaos, f estabalecimentos de helioterapia, 107 sanatorios de enra 15
sanatorios-hospitais, 6 serviges de sande (Marinha ¢ Guerra), servieos
huspitalares para tuberculosos e outros estabelecimentos que prefagem
um total de 48.769 leitos.

Na India tem anmentado o numero de tubsrenlosos, sendo que em
Caleuti fol observado depnis de dés anos, nm aumento de 709 na moes
talidade pela tubereulose, tendo eomo causa prineipal a ausencia de hi-
gieme, favorecendo a infegiio massien: e o desenvolvimenio das eidades e
dus industrias e as Facilidades de transporte que contribuem para a difu-
sie da populaeno.

Na Ttalia oRei Vitor Bmanuel 1 (6 de Dezembro de 1925, N9 3038)



.-__.:qﬁ;‘-.-a?‘—.—wﬂ

batid ARQUTVOS RIO ARANDENSES DE MEDICTNA

1
saneionon uma lei de protecio legal do emblemn anti-tubersuloso, gque
eonsiste em numa dopla crog vermelha, e podends ser usado sdmente por
asgiciacies que se ocupem da luta contra a tuberenlose, on ontras organi-
zagoes recomhecidas por lei, que combatam a pesie branca.

Rafacl Pavdelhas referindo-se a Italia, diz: “Exemplos dignos de
admiracio e do entusiasmo da humanidade estd o do grande Mnssoling,
na ltalia, sem dovida algoma em primeiro plano,

Poucos digs antes da inanguracin da VI Conferencia da Unife In-
ternacional Contra a Tubereulose, em Roma, o chefa do governe faseista
pserevia nas primeivas paginas de nma notavel obra sobre ©Tuberemlosi™
a ser publicada soh a orientacio de nm grupo dos mais nelaveis especin-
listas e sua terra, em assuntns de toberculose, o seguinte pagma:

“La VI eonferenza della “Unione Internaziomale Conles la Tuber-
eulosi trova in Koma un ambiente che io ritengo propizio ai suoi lavori

Lio gpiritn pubblico, che comprende la estrema importanga ¢ ln vas-
titd del problema segne eon interesse e con fiducia 'opera del governs
Iaseista che ha posto la lotta contro la tuberenlosi [ragli obiettivi fonda-
mentali della sna attivita,

Oceorre che scienziati, legislatovi, filantrapl costituiscano una spe-
cie di “frente unico” percondurre a vittorioso fine le grande batlaglia.”

A Suissa posaune desde 13 de Maren de 1028, uma lei federal sobre
a lula contra a tuberenlose, que merece ser lida e posta em pratiea em
todos os paises aonde nAo existe a Inta contra a luberculose.

A Costa Riea poz em vigir desde 24 de Outubro de 1931, wmn deereto
subvencinnands o Liga Oficial anti4nbercnlosa e os  estabeleeimentos
apropriados para a lnta conlea o tuberenlose, cobrandn wm linposto os
pecial para esse fim, das behidas nacionals e extrangeiras, considerandi
por lei eomo artige de contrabando agneles recipientes ue nio tragom a
stiqueta eorrespondente & quantidade e bebida.

A Republica Argentina apresenta wma sifra de 16.000 obitos anuais
para nns 12,000,000 de habitantes, possnindo alguns dispensarios, 8 pe
quenos sanatorios privades, 2 sanatorios popilares, 1 hospital regional,
1 hospital suburbano e 12 dispensarios. i

Em todos esses paises ¢ nagueles que ainda poderiamos citar, aldm
dos dispensarios, sanativios, hospilais cspeeializados, preventirios e eo-
lonias. vemos ainda oreanizacies como sejam ligas, comités, ete., fandados
sgpecialmente para combater a tuberculose.

No DBrasil ja tivemos a prova dos bons resullados que fraz a luta san-
tra a tubercnlose; queremos nos referir o Inspetoria de Profilaxia da tu-
berenlose, instalads na Capital Federal e dirvigida pelo Dr. J. Plagido
Barboza, Em 1930, dez anns apdés sua fundaefo, a Inspetoria atenden
16.162 doentes, sendo 3.659 diagnosticados de tubereulose, 5634 nio fu-
haromlosos,

Deante dessa estalistica verificimos os servigos inestimaveis que essi
Inspetoria presta aos habitantes da (apital Pederal, nio st aos tuberen
losos, mas tambem fs pessoas nfio tuberculosas, que julgam estar aringi-

das pela peste branea, praticando a assisteneia soeial e a eilucagio anti-

luberenlosa,

O Dr. J. Placide Barbosa afirma que o deelinio da mortalidade por
tnberculose no Rio de Janeire, coineidin com as atividades dn Inspetoris
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i Profilaxia da Toberculose, especialmente creada para pdr em pratiea
a profilaxia da tubereulose, a gual foi o primeiro esfores deliberado e es-
pecializadn do Estado para eombater a tuberenlose secundo diretrizes
modernas e eficientes,

Em Sao Paulo o “Dispensario Clemente Perreiva’ presta relevantes
servicos aod panlistas, sendo mnite significaliva a sua estatistica.

Houve durante o ano de 1930, 201 dias de eonsaltas, elevanido-se o
numero total destas a 27738,

Praticaram-se 22502 injecdes hipodermicas e 7431 endovenosas,
2492 vadioseopiag o 700 radiograling,

Renlizaram-se 3.047 analises de escarro, sendo 1171 positivas o 15926
newativis,

Tomandoe por base a opinido do Th, Balhine Masearenhas, que [od
acaita pelo 9.2 Congresso Medico Brasileiro em 19206, e seguindo as indi-
caghes de Phillips, geralmente aceitas hoje em din, depois das experien-
vias de Framinglan nos Estados Unidos, devemos multipliear 8500 ohbi-
tog de tuberenlose anualments por 10 @ teremos 85000 casos de luberen-
loge purae o mesmo espago de tempo, no nosso Bstado,

He seguirmos o problemas de higiene Lo bem resolvides pelos Norte-
Americanos, chegando & parte correspondente ao numern de leitos que
devem existiv para que possamos combater com eliclencia a Peste Branca,
depararemnos com a falta absoluta de leitos para o tuberenloso permaneser
durante o tratamento, Deixamaos de eilar aqud as 2 enfermarios da Santa
Clasa, com 60 leitos. ..

Serwindn as normas gque se adolam nos Bstados Unidos da Ameriea
do Norte, nds deveriamos ter para cada obite por tuberenlose um leito
no hospital, quer dizer que deverismos ter 2500 leitos,  Considerando que
o numero de S.500 obitos (Dr. Halhine Mazearenhas) por lubercolose
anualmenta # ds acordo com os higienistas de maior nomeada, nos deve-
riamos possuir em nosso Bstado 85000 tobercoloses, entrelanio, ndo en-
eontraremos nm lowar siquer para internar esses doentes, quando deve-
rinmos ter dispensarios, sanatorios s hoepilals com 5500 leitos pelo me-
nos @ impedie deste mode que um grande numero deles saissem do seio
idos sens para outros logares nonde hiaja sanalorios,

Fm todo Estado bem governado, & populacio é protepida contra as
epidemias, nfo somente por medidas higienicas, sinfio tanbem por outros
meios profilaticos, diz o Professor Yon den Velden de Berlim.

Neste periodo vemos eomo o prolessor berlinense, impde os melos
profilaticns como elemento de primeira ordem na luta eontra as epide-
miss, além das medidas higienivas,

' por esle motive que tanto ouvimoz falar na profilaxia da tober
ealose em todo o mundo e observamos que a fongio médica ¢ a funcio
dehigiens sovial devem ser considerados como  um  todo  indissoluvel
[ Burnet},

A aeio medica se Taz nos hospitais e a higiene socinl nos dispensarios ;
dai a afirmaeio de Burnet de que sem hospitais, iste & sem aclio mediea,
o dispenzarioe seriio ineficazes, Hem dispensarios, quer dizer sem hi-
giene social, os hospitais poderde (ralar elernamente ¢ mesmmo Curar os
tnberenloses sem termingr, talver mesmo sem diminunir consideravelmen-
te a tuberculose.
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Para resolver o problema da profilaxia da tuberenlose, medicos, lei.
gos, governadores e prefeilos tem que comungar os sens esforeon para o
mesmo fim.,

“Luchemos todos en la medida de nuestras [uerzis por mejorar lag
condieiones fisicas ¥ materiales de la vida en nuestro pais.  Pradiguemos
con el ejemplo ¥ ecom la palabrs en la familin, en el club, en la eitedra,
en la prensa, en ¢l libroexijamos a los hombrse piblicos que inseriban
estas premvupaciones en sus programas de gobierng v e les dediguen
ateneidn preferente” [Ardnz Alfaro),

No Rio Grande do SBul a questiio da habitacio nin estd resolvida ; de-
veriamos emitar a Inelaterra e Alemanha porgne 14 resolveram combalzr
& tuberenlose seriamente, pensandn em primeivo lngar s habitacin,

Ontro problema @ o da tuberculose dos bovinegs, que na hora alual,
¢ uma das grandes preocupaedes dos erindores. A doenea & ddissimulada ;
inenba-se, generalizo-se Lralensiramente a todo o nrganismo do animal, s,
quando a3 perturbacies de saide se lornam decididamente graves o fi.
xam entin a ateneiio dos interessados, pelo rises iminents sm (e 08 Alis
mais atacados visivelmente se mostram, J4 de ordinario o mal & irrepa-
ravel.

Ninguem ignora hoje que g tuberculosae & produzida por wm harilo
que se instals e progride waravilhosamente tantn nas expieieg inferiores
a0 homem como ne proprio homem,  Além disso, sabese bem ue psse
baeilo é sumamente contagiose ¢ passa dum g outre animal, de um doen-
te a um &ho, com extrema faeilidade,

E’ por isso que nas srandes aglomeraetes e animais de eringin os
prejuizos que ela eansa podem ser pravissimos: todos as DPTREANGHES Shn
precisas para que a tuberenlése ndo encontre meio favoravel o sua nosi-
tagiio pelos organismng animais a que chegs,

Na especie bovina a dodnea apareee com frequencin seb todas as for
mas pussiveis; essa especie ¢ a especie humana sio as que fornecen: 4 tu-
herenlése o maior numero de vitimas. Tanto mais confiados vivam os
animais nos sens estabulos, tanle maior & o numero dos e vivem juntos,
tanto mais intensa & a propagaedo dos cosoz de mol estia; nio ha sendia o
ar livre, a liberdade maxima, que possam torna-los indenes.

A forma mais frequente da tuberenloze nos bovideos, como no homen,
¢ a chamads pulmonar, de avelngdo lenta, eroniea » neulta, Durante mumi-
to tempo, duranle meses, as vezes durants ANDE, 08 animais doentes pave-
cem sios: um belo dia, porem 2 doenea marca-se por carateres ineonfun-
diveis e entdo & difivil sustar-lhe os eabragos e evitar-lhe o desencades-
mento Tatal.

Certaments poderiamos ir palestrando por mnitas horas sobre téo

importante assunto e gue sempre se encontra em ordem o dia a exigir
uma solucio lavoravel o eficiente.

I para lerminar e complelar pste modesto irahalho recorre an liven
de Olave Bilae, * [ronis o Piedade”, para copiar um trecho de um dos
HEUs artigos:

“— B é ella yusm eapern o operario ao cabo da labuta; ella, quem
espreita o trabalho do homem de letras; ela, quam sorre oy huspitaes, ar
rebanhando os organismos mais Cracos para lograr as outras molestios;
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plla, quemn euira, pé ante pé, nos quarteis, como nma ladra, e, debaixo das
fardas abotoadas, vai roendo o peito dos seldados. ..

E todas as idades The servein; o todas as carnes gdo agradaveis an zen
paladar, carnes tenras de eriancas, como carnes resequidas de valetud:-
narios: e, como o cupim insaciavel gue tanto come as madeiras baratas
como 08 fidaloos eprnes de lnxo, a tuberculose chupa a vida dos pobres
¢ & vida dos ricos, miha a cxistencia dos bangueiroe e a existencia dos
pés-na-chin,

Faz mado ¢ arrepia a alma, o pensar nas revelaedes gue dcerca da
tuhereulose foram feitas no Congresso e Medicina.

Nio ¢ verdade gue chegon o momento de nos unirmoes todes, numa
oriuzada santa, contra a Infame, que nes arranen os filbhos dos bracos;
gque leva para o grande nada as nossas irmis, frias ¢ mirradas sol o al-
vira das eapelas virginais: gque val o8 colegios o ds academias dar eabo
das sementeiras de servidores da patria; que deserta tanto bergo, ¢ cobre
da luto tants leitn nupeial, ¢ suloca, eom o seu beijo envenenado, tanta
voz destinada a elamar alto pelo helo e palo hom?!™ —

Alumiar o caminho que os homens ¢ os povos tém- de percorrer, niio
para assistit aos fatos eomo espectadores impotentes ou passivos, e sim
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para determinar
sentido da vida,

Bao palavras do sociologo ontes de Miranda,

CONCLUSOES

Diepois destas novoes gerais relativas & profilaxia da tubereulose, nma
uniea conelusio se impde: & praticarmos a aclo medica e a higiene social
ao mesimo Lempe, com a eolaboracae de todes para wm bem eslar eomim;
isto &, crear o dispensario, oredo essencial e o hospital, orgio complemen-
tar, para tubereulosos, simultancamente.

com o5 resultados das ciencias o& Fins da acio ¢ o




 Sociedade de JNedicina

Atas

Ata da sessiio realizada em 13 de Abril de 1934 em wma daz =alas
do Bindicate Medico do Itin Grande do Sul.

A sessdo & presidida pelo dre. Gabine da onseea.

Acham-se presentes os socios drs.: Alvaro Barcelos Ferreira, Carlos
Benta, Helio Medeiros, Maximilisno Candore, Floreneio Igartia, Mario
Bernd, Braudiao de Melo, Nicoline Roco, Franciseo Marques Tereira, Pau-
lo Krieger, Antero Lisbéa, Norman Sefton, Tomaz Mariante, Decio Mar-
fing Costa, Hugo Ribeiro, Kanan, Luiz Faiet, Rothfuchs, Decio Souza,
Plinio Gama e Ielmuth Weinmann. Arha-se tambem presente o de. Aeri-
sio Pereira, rexidente em Bagé,

() presidente determing a leitura da ata da sessfio anterior: subme-
fendo-a em volagio, & unanimemente aprovada.

Passando-se a votacio de noves socios, sio aceitos por nnanimidade
os des. Panle Kessler ¢ Brone KU de Pelolas, respetivaments comn so-
¢ins efetivo ¢ corvespondente.  Cirnrgidio da Santa Casa e chefe do servien
de viae urinariss, so os titulos do dr, Bruno F.® apresentados pelo dr.
Jaci Monteiro,

A segnir toma a palavra o dr. Carlos Bento para lér sua conferen-
eia sobre “Profilaxia da luberenlose™. O presidente clogia o traballo
do conlerencista e pie o assunto em diseussio.

Pede a palavra o prof. Tomaz Mariante para apresentar um plano
de campanha eontra a tuberculose no Rio Grande do Sul. Refersse 4
existeneia da “Liga contra a luberenlose” e pade o apeio da Soeciedade
de Medicina, para auxiliar e intensificar eom todos os meios, a acio da
raferida “Liga”. ‘Tecem eonsideracies em torno do assunto og drs, De-
cio Marting Costa e Hugo Ribeire. O dr. Igartia refere-se ao orande pa-
pel do B. C. . na luta contra a fuberenlose.

NMesia altura o dr. Deein Marting Costa comunica 4 casa que acaba
ie saber o falecimento, em Pelotas, do dre. Trhano Garcia. O presidente
e breves palavreas lamenta amorte do ilustre mediceo e propoe gque =8 te-
legrafe 4 exma. familin apresentando pezames em nome da Sociedade.
0 prof. Tomiz Mariante propée que seja lancado em ala wm volo de
Pezar,

Para a ordem do dia proxima sessdo fica mareads a conferencia “In-
dicagies clinicas das aguas de Pégos de Caldas e Trai”, pelo prof. Tomiz
Marianle.

Pede ainda a palavea o dr. Mario Bernd para fazer um confronte
enfre a lula contra a sifilis no TUruguai e o gue deveria ser a luta conira
a tuberculose em nosso meio,  Propde que o bens profilaxia da tober-

T
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culose cantiniie em ordem do dia e inscreve-se para a sessao do dia 27
ido corrente com uma conferencia sohre “Consideracies laboratoriais e
clinicas do glatatifo”.  As palavras do dre. Marvio Bernd sio corroboradas
pelo dr. lgartia,

Eimn seguida o presidente da por encerrads a sessio.

Porto Alegre, 18 de Abril de 1934

Helmuth Weinmann
17 seeretario.

Ma da sessfio realizada em 20 de Abril de 1934 em uma das salas
ido Bindicato Medieo do Rie Grande do 8ol

A sessiio ¢ presidida pelo dr. Gabino da Fonseca, eom a presenca dos
soeios: drs. Carlos Hofmeisler, Alvars Bareelos Ferreira, Loforte Gon-
calves, H. Wallan, Kifler, Kanan, Gonzales, Luis Barata, Mario Bernd,
Baint-Pastons, Maximiliano Caudurs, Franeisen Margues Percira, Jaei
Monteiro, Hugo Ribeiro, Antero Lisbéa, Tomdz Mariante, Antero Sar-
mento, R, di I'rimio, Eniv Marsia], F. Tgartiia o H, Weinmann,

A ala da sessio anterior & aprovada sem emendas.

O expediente consta de wm ofich da Soviedade Riograndense de Edo-
eacho comunicandn a posse da nova diretoria,

E' dada a palavra ao dr. Mario Bernd, inserito eom a conferencia
“Consideracoes laboratoriais e elinieas sobre o glutatidie™. O conferen-
rista extendese a prineipio em consideraciies de ordem guimiea e termina
sen trabalho citando diversos casos com variabilidade da laxa do elo.
tatiio,

Posto em diseussio o trabalho do dr. Dernd ¢ comentado elogiosa-
mente pelos drs. Antero Lisboa, Sainil-Pastous e Tomar Mariante,

A seguir, @ lide um trabalho pelo dr. Jaei Monteiro, ao qual o an-
tor den o nome de “ Um easo poueo eomuin de virnegia do réte”, O dr
Alvare B, Ferreira [ae comentarios em torne do assnnto.

O dr. Huge Ribeiro referc-se, em seguida, a uma observacio de alo
pecia rapida o fotal em conseqnencia de envenenamento aeidental pels
acetato de talimm que teve ocasifio de verifiear eom o dr. Enio Marsiaj,

Pede a palavra v dr. Enio Marsia] para citar nmn caso de perlurs-
gith ntering eom continuacio normal de gravides, Manifesta-se a respei-
to o dr. Jaei Monoleiro ¢ refere dois casns: um de perfuracio uterina e
vutro de mdla hidatiforme.

Liogo apés o seerelario 16 nma comunivagio de prof. Mario Tota que,
P reanma, solicita aos colegas “que verifiquem, através do frate eons-
tante com os doentes si, com efeito o apagamento on ausencia dos saleos
palpebrais inferiores & nm indieio de tuberenlose™.

Fiea marcada para a ordem do dia da proxima reumiio nma eonfe-
rencig do prof. Tomdz Mariante sobre o tema “lndicagies clinimms das
aguas de ogos de Caldas e Irai”.

Depois de agradecer o comparecimento dos colegas, o presidents di
por encerrada a sessio.

Porte Alepre, 200 de Abril de 1934,

Heliuth Weinmann
1% secretario,

T e
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ANATOMIA B FISIOLOGIA PATOLOGICAS — Gonealves Viana —
Parte Geral — Vol. T — Bdicdo da Livraria do Globo.

Falta-ine autoridade suficiente para [azer a critiva duma obra, e
versd eobre assuntos de Analomia e Fisiologia Patologicas. Em eompen-
sagin, sobra-me a liberdade para dizer a impressio que me cansou a lei-
tura de alpuns eapitulos desse admiravel liveo, maravilbosamente cserito
pela pena Lulrurante do prof. Gonealves Viana.

Realmente, sfo poucos vs liveos didaticos brasileiros de medicinag,
considerados estritamente como tais. Contam-se avs dedos. T, sio o en-
eanto da moeidade estudiosa, ansinss 4 procura de conhecimentos cienti-
fieos eserilos na lingua patria.

Bati-me sempre pela independencia da nossa literatura médica, por-
fque seria um passo para a unidade da elencia brasileiva, com a formacio
duma verdadeira eseola nacional. 1al como a francesa, a alemf, a italinna,
a norte-americana. A nossa formacdo inteleetual ¢ grandemente influen-
ciada pela medicina franeesa « alemi, o que nio impédiu que antenticos
elentistas se 1-'|Hh|.HLEHHHP‘!Ti'I1 '[h'-:']u!-_: sens estndos ¢ trabalhos nos variados ewm-
por de experimentaciio médien, e Cirmassem um coneeito verdadeiramente
alto da medicing brasileira, nltrapassando as nossas fronleiras numa irvra-
diante afirmacio para gloria e honra nossa,

O que a movidade estudiosa necessita ¢ de orientacio aos seus estu-
dog.  Perdem-se ineontaveis horas em folhear antimos eompendios, 4 pro
enra dum ponto dade em aula, pelo professor.  Néo serin mais Cacil a
menes dispendioso, gque encontrasse a mwaleria estudada nom lives &6, eni-
dadpsamente elaboradn pelo catedraties?  GQuanto tempo ulil ¢ quanto
dinheiro nao geriam poupados, e utilizades em oulros mistéres!

Nio ¢ muilo facel eserever um livee didatico. - B° preciso muila ar-
te. Nao basta lancar ds folhas de papel as verdades cientificas, pensan-
do fazer obra didalica e util ao ensino, B° necessario saber distribuir a
miteria & estudar, numa forma eontinua e codnpreensivel, num todo uni-
ficado pelos diversos élox que constitnem os conceitos cientificos, B em
saber transmitic o pensamento que esla loda a arle do professor. O me-
Ther professor nao ¢ aquele qnue sabe muito, mas que sabe ensinar, tornan-
o o dificil facil e assimilavel. E° eom o maxima satisfagio que declarn
Lem sempre eneantradn no prof. Gonealves Viana estas qualidades, guer
nag suas aulas, quer no sen admiravel liveo, A sua obrea tem muito de
pessonl, ¢ refléte os sens dites de excelente didita. Veio enriquecer ma-
jestosamente a literatura médiea, tomando um lugar de grande destague
entre a8 maiores nhras nacionaiz, : !

Oxald que o8 nossos catedraticos sigam o seu exemple.

E. J. EANAN,
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CHOLURTIREMIE ET INTERVENTIONS CHIRURGICALES —
E. Agasse Lafont — Clinigue et Taboratoire, n.® 2, fev. 934, ano XIIL

Antigamente, a ecloretemia era extndada soh um ponto de vista ex-
perimental, e, dosada na pratiea diaria pelos clorelos ingeridos e cloretos
nrinarios, especialmente para a profilaxia e tratamento dos edemas,  Re-
pentinamente, foma um papel importante na terapeolica medico-eirare-
gica, quando se evidenecia wme insuliciencia {hipoeloretemia), pela apli-
eagio de solugiies hipertonieas de eloreto de sodio, intravenosamente, am
doentes operados com eomplicacdes praves, e, 48 vezes, em estade de come.

Acontece que, certos doentes submetidos a interveneies benignas (fi-
bromas, apendicites a frio, cte.], apresenfam imediatamente ey tardia-
mente (10 4 12 dias) avidentes, seja do tipo de oelusfio com vomilos, seja
e marcha infeceiosa ou toxiea, com astenia, secura da lingua, dispnéa,
taquicardia, oliguria, suores profuscs, sepuides muitas vezes de eoma e
maorte, MNao se trata duma oclusiiol real, nem duna infeccio, e, sim, duma
hipeeloruremia # hiperazotemia, curaveis por injecdes endovenosas de
solugdo hipertonica de ecloreto de sodio 4 10, 200 80 por 100, em déses
variaveis de 10, 20, 50, 100 ce, segunde as manifestacdes clinicas, sua
gravidade, e o resultado obtide pelas primeiras injegies. Pade-se ntili-
zar o via rélal nas mesmas dises.

A dosagem do NaCl pide ser feita sobre:

A) o sangue total;

b) o8 elementos Tigarados;

©) o plasma;

d} o siro,

U sangue ¢ eolhido por puncio vendss. Como substancias antieoa-
Hlllﬂnfﬂm empregam-se solugies, de velume conhecido, de sais descaleifi-
cantes (oxalato de potassio a 1% ), ou de sais c]annmlzunts.-. do ealeio (el
iralo de sodio a 1% ). A dosagem pdde ser feita pelos seguintes pro-
CERB0L @

ay Método pelo permanganato e liquido meotien;

1 Microdosarem ;

¢) Método por ealeinaedio.

Foram encontradas as seguintes taxas

a) Sanguwe totel, para 1000 — 4gr30 a 4prd0 de cloretos exprimidos
em NaCl (Christolfersen). d4grdll a 5gri0 (Bang), 4grdd a derdd (Sau-
vage & R. Clogne) —— média 4gr2s.

b) Plasima —— DgreB0 a Gordd (Norgaard e Gram), Sgr#0 (Chabanier,
Liobo-Onall e Lelq), Ggr {Derrien ¢ Fontes).

¢} Bdro — 5grd0 a Hgr80 (Laudat), 5grd0, no adulto, 3grll a 5gri7,
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na erisnga, média 5grd7 (G. Pellerin), figr {Fiessinger, Olivier ¢ Her-
bain) .
di Eilementos figurados — Sgrl por 1000 (Norgaard e CGram),
Zprf0) (Chabanier). :
A rvelagie normal entre os cloretos dos elementos [leurades ou elo-
retos globulares (Ul G} e os clorelos do plasma (C1 ) & a segninte:

ClL o i
7 E AR et

BANAXN,

FRATURAS DA ABOBADA CRANIANA NA INTANCLA Oilndo
Pintu de Souza e Pauline W. Longo — Pediatris Pratiea, vol, V, tev 934,
fase. TI.

E' um trabalho baseado em 11 easvs observados, duvante nm lapse
de tempo de 13 méses, no Pavilhdn Fernandinho Simohsen, servign do
prof. Rezende Punech. A séde das lesies [oi: 5 parietais, 2 ocipitais 3
frontais, 1 fronto-parietal. Dessas fratnvas, 10 foram expostas, eom ri-
tura da dura-mater (6}, lesfio cerchral (3), fratura da mastoide com ri-
tura do seio venoso lateral. Firam operados 9 easos nas primeiras ho-
rag apts o tranmatismo, em estado de ehogue ¢ medicados contra eate
eatado. A intervencdo consistin ne debridamento linear do Ferimerts,
tratamento diréto do fieo de fritura com exeisio de todos os tecidos con
tundidos.  Apds um estudo detalhado de eada enso partienlar os AA.
chegam as seguiinles conclnsies

a) A benignidade das intervencoes eranio-eneefalicas na crisnes, rea-
lizadas 0 mais precocemente possivel,

L) A parea sintomatologia apresentada sob o pontn de vista organies,

el A ausencia dos estados mentais ou psiguicos, observados eomn-
mente em adnltos, nos quais a aplieagiio roentgenterapica, instituida pela
eseola do prof. Vampréd, tem dado sempre resultados brilhavies e in-
ORI EE08,

d} A ausencia de complieacdes secundarias ou lardias, quer do es
tado mental como do lado paiguice.
KANAN.

CONSIDERACOES SOBRE DOIS CAS0S DE QUEIMADURA TRA-
TADOS PELO ACTTIO TANTICO — #fernande de Moraes — O Hospital,
n.® 3, margo 934, ano VI

Apolade em duas observagoes, o A, desenvolve algumas considers-
gies em torno do tratamento das queimadoras, pelo acido tanico em so-
lagio aguosa a 4%. B’ o método chamado de Davison, Reflersse a
Montgomery que o emprega em solugin recenta a 3%, por meio de vapo-
rizacies sobre as gqueimadnras, de 14 em 14 hora, até o aparecimento
duma erosta escura, que deverd mostrar-se de 24 4 48 horas, O acido
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tanien tem a propriedade de dessecar e coagular as albuminas, impedindo
o seu derramamentn na torrents eirenlatoria e, consequentemente, evi-
fande a toxemia, A soluefio deverd ser recenle para =g evitar a sua trans
formacio em aeido paliecs. 0 A, traton o8 sens dois casos diferente da
Montwomery, aplicando, depois de eonvenientemenle limpadas as gquei-
maduras, compressas embebidas pela solneio, que evam renovadas eonsg-
tantemente até a formaedo da erosta.  Para gue surta efeito & preciso
que as queimaduras ndo lenham side fratadas por nenhum outro pro-
vesso. B de uso comum, no interior do Urasil, a agua da baneira que
contem tanino,

KANAN.

QUE 1t B COMO HE TRATA UMA ENTORSHE? 8. Leriche, El
Dia Medies, n.% 37, 16 da abril de 1934, ano VI, !

Sab este Litolo EL DIA MEDTCO apresenta um resumo da comun-
nicagio, feita por W, Leriche, & Soe. Nat. de Chirureie, em-21 da fave-
reire de 1934,

A entorse nio & uma lesio dssea (fritura pareial), nem sinovial (hi-
drartriss, hemartrise), que poderfio ser acidentes seeundarios. B um
traumatismo dos ligamenlos, consistindo numa distensiio brusea, num s
liramento on alongamento, sem desinscreio ou eitura.  Os Hgamentos
articnlares nio tén por fungio s de liear, sntre 8, duas porodes dsseas,
iy, ailemais, providos vicamente de terminacies nervosas, que explicam
as manifestacoes elinieas (dor loval, hopotencia foneional, edema, calor
lzal * por hiperemin, atrofias musenlares reflexas, desecalcificacio dssen
loecal, ete.}, desproporcionais eom a extensian do fraumatismo. Oz dados
analemices, siologicos o terapenticos eorroboram a sua assercio de gue
A entirse ndo & senfio aparentemente, arlicular, para ser nma molestia
gque lem por “substeatim™ o sistema nervoso periferion,

Uomo fterapeulica emprepon nos diversos oasos, guoe ilustram a sua
einlnieagio, a injesio ao nivel dos ligamentos lrawmatisados de 3 e
de novoeaina a 1%, diluidos em . s de s6eo fisiologico para 10 ee, A
injecin pade ser repetida & voltarem as déres. Os resullados sio mapni-
ficos desde a primeira aplicavio, pela abolicin complata da dér.

KANAN,

TUMOR DE MIELOPLACIO DO TERCETRO METACARPICO BES-
GUERDC — Arimands Temporel — Arvguives de Cirnrpia e Ortopedis
Marco 1934, tomo I, fase. TI1.

O A, apresenla nma obzervagio de lumor de mieloplaxe do mets-
earpiano esquerdo, ilustrada com duas radioerafias do mio, em que fez
a resseccio com bons resullados pest-operatories, O dipnostico pracoce
& difieil de se estabelecer com o3 sarcomas, confundindo-se muitas veres
vom esles, determinando assim wma terapeutica inadequada. B rave o
tumor de mieloplaxe aparecer antes dos 25 anos de idade. Costuma lo-
calizar-se nos ossos longos, e, com mencs frequencia, nos osses da mie. A
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tumefacdo & o sinal prineipal, recaleando s compriminde os Leeidos vizi-
nhis, sem os allerar, mas determinando perturbaedes funeionais; mesmo
englobando as partes moles, vasos, nervos, tendoes, ndao advem lesio al-
puma. O sinais clinicos juntos aes radiograficos permitem estabelecer
o gen diagnosticn,  ThHetinguem-se dos tnmores malignos pela sua evolu-
e menos rapida, sua relativa limitaglio, seus bordos mais on menos ni-
fidos, snas recidivas o sitw, sem ometdstases, e gquands existem infarta-
mentod ganglionares sio dependentes de lesfio inflamatoria. Néao inflnem
gobre o estado weral, T da todos o Linnores mwalignos dos ossos o menos
maligne.  Pela radiografia o tumor se apresenta com nma linha resular,
nitida nos tumores peguenos, correspondendo & ossificoeiio subperiostica,
e discontinng nos twmores volumosos. Quando assista na periferia o as-
péeto & quasi o memo, com a diferenga de que um do bordos da pifise
¢ destruido, sem alteraedio da interlinha artienlar.  Histologicamenle &
saracterizado pela sua prande quantidade de micloplaze, que ontros neo-
plasmas nio malignos pddem apresentar, porém, em meonor abuondaneis.
B um tumor de ede vinhosa, consistencia dora on amolecida, formado de
teeido homogeneo on semeado de ilhotas amareladas de gordura, Pdde
originar-sa na profundidade on periferia dos ossos. Tem predilecio pe-
lns epifises, raramente assents sobre o diafise.

KANAN.

HEMISECCAO DO CALCANHAR NAS O3TEOMIELITES DO CATL-
CANEO Barves Lima — Arquivos de Cirnrgia e Ortopedia — margo
1934, tomo I, fase. TTT.

0 A, apresenta a ohservacio dum casn de osteomislite do caleanes,
operado em 25 de Teversire de 1982, com a seguinte téenica: **Incisdo
longitudingl na faee plantar do pé, estendenda-se do meio para drde atd
aleanear as ineergoes inferiores do tendfio de Aquiles.  Aberiura longri-
tndinal do caleaneo; descobre-se um féen na face inferior com extensio
aproximada de uma eastanha muito mais largo na profundidade, e cuja
extirpaciio se faz 4 cureta e formio. Botura das partes moles, aproxi-
mando a5 duas meiades do caleanco. Em 5 de margo de 1932 foi feita
a aplicacido de aparelho gessado.  Anestesia: raguiana com escuroening.
Haida — Teve alta a doente curada ¢ marchando sobre o eleanhar a 10
de junho de 19327 Gaenslen, em “The Journal of Bone and Joint Sur-
gery”, 1081, baseando-se nas lesdes anatomo-patologicas da osteomielile
do oaleanes, “lembra a conveniencia de abordar a lesio por divisio e
abertura lavga do osso por sus faee inferior”, vemovendo o omsn doente
¢ o tecido de granulagio, » deixando a lerida aberta sem nenhum ponto
de sutura, que scri enchida de gase vaselinada, eom eoloeagin 0 & apare-
lho gessado. 0 A, referese o nm oulro coso em que a sua téeniea fra-
pagson, terminando pela amputaeio do pé, por infiltracio do pis. Con-
elue preferindn o processs de Gaenslen, que o recomenda como métodn
de eleicio.

KANAN,
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DOIS CAROS DE DOENCA PILORICA — Porfirie de Andrade —
Arvguivos de Cirurgia e Orfopedia mareo 1934, tomn 1, fase, TTL

00 A, apresenia duas observaedes de easos de estendse hiperirolica
do piloro, um eom dois mises & oulro com dois mésds ¢ meio de idade;
Oprimairofoimedicado internamente mais de mm més, & o gegundo durante
ires semanas, gem resnltado algum. Ambos foram ulteriorments submeti-
dos # intervencio, consistindo na pilorslomis exira-mneosa pelo proeesss
de Fredet-Ramstedt. O primeive morren pones tempo depois da operacio,
an passe que o outro ficon eurads.  Depols de passar em revista a opiniio
de diversos autores, sobre a bﬂ]lig‘]]idﬂdl’_‘! da infurwm;.ﬁu B A ';Iﬂ{l:l}i!l:_"lﬂﬂ ia.
lesiin, chegn As seguintes conclusies:

1 Mo piloro-sspasmo orgabieo, sendo possivel a palpacao do to-
mor, deve ser lentada imediatamente u terapeuliea cirnrgica.

2 — Nio sendo possivel a constatagio do tumor, pode ser tentado o
tratamentn médieo distelico até 15 a 21 dias.

4 — Aesmo na ausencia de mioma a pilorotomia seguida da seeglo
de nervos ¢ operacio reeomendavel {Ombredanne eita 2 casos de Fredet
e afivma conhecer outras observacies em gue a secgdo de muscolares em
aparencia absolutamente normais fex parar o0s cepasimos;.

4 Sendo a pilorstomia simples, facil, benigna, rapida, & de efei-
tos marnificos, todas as outras operacoes tém alualmente sé valor his
torico,

§ — Wi ha dificuldade em evitar a hemorrigia e rvitura da mucosa
dundenal.

6 (s vesultados da pilorelomia sio imediatos e definitivos.

) ' possivel que entre nés o estendse nio seja tin pones fre-
quente, havendo mnitos easos ignorades, pelo preconceilo de ser uma afec-
ciio muito frequente nos anglo-saxtes. (Mesmo na Franea emguantn Les-
nié diz que as estendges organicas se observam raramente, Ombredanne
afirma ser de ohservacio corrente nos servigos de cirnrgia especializada),

B — A cora sem operacio havends estenfise orpaniva, serd excep-
cioual.,
9 - No nosso caso, ohservagian 1% 2, segundo todos os tratadistas,

é perfeitamente justificada a presteza com que foi resolvida a interven-
et imediatamente,

10 — No easo da observacio 0 1 & justificavel a demora do pedia-
tra ein eniregar o easo Ao eirurgiio; os vomitos eram frequentes mas nem
sempre constantes, tendo havide no inicio do tratamento aumento do peso.

11 — A precovidade da data da operacio favoreee o prosnostico.

12 — A aplimentacio peln leite materno (humano pelo menos) favo-
rece tambem o prognostico.

18 — O peso da erianca em relacio ao gque tinha an nascer (Lwdice de
iJuest) deve ser comaiderade para o prognostico,

14 — Cliniemmente ¢ muito difieil o diagnostico entre o espasmo si-
ples ¢ o produzido pela hipertrofia,

)44
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15 — A anestesia geral facilita muoito a operacio, mas ¢ delicada e
dumenta o perigo da infervencio nos B primeiros méses de vida,

16 — - A seegdio do anel estenosante & temporaria, mas os eleitos san
perimanentes, :

17 — O exito definitivo da operacio de Fredet é devido principal-
mente d secgido de celulas e fibras nervosas contidas na pspessura das oa-
madas ineisadas [Golrbandt, Brand, ete.).

EANAN,

Bioquimica

MODIFICACOES DO GLUTATIAG REDUZLDO DO BANGTUE NO
ESTADO NORMAL E PATOLOGLCO — pela . B, Varela Fuentes,
B. Apole (Rev. Ass, Med Argent.) 1933,

Toza normal: 47 o 536 mgrs. % . _

fFravides: 7 casos (do 3.2 ao 9° més). Ha tendencia & diminuigin,
VYalor medio: 40 mers. %.

Ihabetes (mellitus): 13 ecasos. Queda. Valor medio: 39 mgrs. .

Anemiuy (prim. on sec.): T vasos: Valor medio: 32 mygrs, 9.

Ietericigs: 6 casos: Taxa media: 39 mgrs. 5.

Uremin (postoperatoria): 1 caso: 29 mers, O,
fetericia experimentel: (Por ligadura do coledoes de cdio). Ha notavel
abaixamento, até 60% do glutaliie sanguineo,

MARIO BERNTD,
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s

DO ACETYLARSAN EM CLINICA PRE-NATAL
Dr. Edgard Broga Publicacdes Bledicas, ano ITT, n™ 5, 1932

O A que dirige a seegio de hyplene pré-pnainl do Centro de Saide
n.” 1 do Servieo Hanitario do Hstado de 5. Panlo, na primeira parte do
gen Leabalhe estuda as cansas de nati-morlalidade.  Baseado em aatori-
dades na materia, denuneia a sifilis eomo grande faior disgenesico ldgo
apos as causas obsletricas,  Pretende mesmo gque a sifilis. apesar de nio
ser o fator principal da mortalidade materno-fetal, & nio obstante, o fa-
tor principal da morbidade relativa a4 gestacio e 4 natalidade.

Tm segnida, apresenta, na sepunda parte do sen trabalhn, 50 ohser
vagies reeglhidas no sen servieo entre 402 mulheres gravidas, notoria-
mente sifilitieas. Fssas observacies sfio tanto mais interessantes qnando
essns gestantes ndo apreseniavam 4 ebservaefio cliniea sinals manifestos
da lues, manifestacoes de plena fase imicial.  Apenas havia sinais clinicos
imperceptiveis, sem fase obstetrica notavel o gque, no entanto, se torna
ram evidentes pelas veacedes de Wassermann e Kahn,  As observagies
apresentadas sio, consequentemente, de sifilis latente.

Na psealha da sna terapeutica. o AL escolhen o acelylavsan, arsenical
pentavalente, altamente espirilicida, de aclo rapida, inocua, duradoura, o
da emprezo facil. Bm sens tralamentos, ndo olirapasss da dose de 15
grs. de produto ative. I, por semana, faz 2 injecdes subeutaneas de &
ee. cads wina, exeeluads a dose inleial, chamads de prove. Esla ¢ uni-
camente de 1 ce. Esta medicacdo foi aplicada sob o contrele diréto da
pressiao arierial e de exames de urinas reiterados.  Submetidas o esse tra-
tamento, essas mulheres tiveram partos favoraveis a termo. (O peso das
erianeas, conlrolado logo depois do nascimento, jamals revelon as des
proporgies observadas comumente nas mulheres sifilitivas o ainda manss
cifras inferiores 4 normal de 3kg200, como & faeil de constatar no guadro
anexado ao trabalho,

0 A. cacolhen o acetylarsan entre os arsenieais pentavalentes, por
s fraco hepairopizme ¢ nephrofropizme, e, quando dovanle o geslacio
esges orgios (figado e rins) funeionam normalmente e, outrosim, nio &e
manifestam rescies bacteriolitivas, hemorragicas, ele, ele. As gostantes
lratadas passado a fase do estado puerperal, obtiveram reagdes serelo-
gicas negativas, o que prova o valor ineontestavel do aectilarean oxi-
aceiilamine fenilarsinato de dietilamina), O A, chama {ambem a
atencan dos medicos sobre os casos que poderiam passar despereebidos,
g0 mreaches serologicas frequentes para a pesquiza da inlecan sifilitica
ique, despistala, séra enldio tratada durante a gestaclo, sepundo as indi-
cacdes cde eada easo partienlar i

0 A, dd, pois, no iratamento de atague da sifilis na mulher gravida

— mui especialments — sua preferencia ao ardsenico e principalmente nos
vasod latentes aos pentavalentes, cseolhendo neste grupo, pelas razoes ex-
postas, o acetylarsan.




Ylecrologia

Dy, Bivedavie Severo

Com estoivismo eristio, ja de B mnite, vioha vurlindo, o nosso
earo Rivota, eomo o chamavamos na intimidade, um verdadeiro ealvario
de dores,

Azsaltado por molestia insommne, implacavel ¢ insidiosa, com animo
forie assistin ao esvair-se de sus vida broxeleanie.

Liva alma enamorada de beleza, Temperamento artistico, extremo
vilivalil, surpreendia a cada momento & oo minimo pormencr um molive
de encantamento que o embevecia,  Literato de sensibilidade exquisita,
era apaixenado por um belo. — esplendor da verdade, — & nio este-
tista que subcondieiona a conscenefio desta, a maior on menor impressio
e prazer estetico.

Certo de que o homem ¢ um ser capaz de todos os heroismos e de
todas #s haixezaz, conforme o wso que fizer de soa liberdade, conviclo,
ontrosim, da nostalgia de infinito deste semi-deus decaido, ele soube
pela eseada de fopo do sofrimento alear-se ao pedestal primitive.. Como
verdadeire artista soube cinzelar com sua vontade gigantéa o bloco
marmorss de sen aspirito, realizando 8 obra-prima de sua exislencis e
ventura scmpiterna.
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