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Yrabalhos originais

A febre nas parasitoses
R, di Drimio

A complexidade dos infimeros tipos de febres nas parasitoses, Je-
pendendo ora dos agentes etioldgicos quer animais, quer vegefals, ora
dos organismos parasitados, principalinente o homenm, em {drmo do qual
se fixa a nossa prineipal atencfio, constitui um dos mais inferessantos
capitulos da patologia.

Da atuaciio multifaria dos primeiros e reacies dos organismos poli-
mérficamente parasitados, resulta, muifas veZes, comn precioso elemento
de diagnéstico, prognéstico e ovientador da terapéutica, a hipertermia,
sintoma. que, exteriorizando o quadro elinien e pela medicin, paode fra-
duzir a intensidade do processo patogénico.

St oem alguns easos, rarvos alids, o sen aspeto erafico, opardada foda
relatividade, apresenta carateristicas que indicam probabilidades dia-
gnodsticas para os parasitos de grupo, vomo unas febres intermitentes, nas
febres recorrentes, ete., em ontras circunstancias, diante das aquisicoes
mais modernas, perden o valor da époea em que se lhe atribuia ACEPeAD
patognomoniea,

Nas quatro divisdes da parasitologia, referentes aos protozoarios,
helmintos, artropodes e cosuntelos, a ecurva térmica mostra, diferente-
mente e sob varios aspetos, questdes da maior relevancia cientifica, e
sobretudo, pratica.

Estritamente subowdinada 4 acio dog parasitos e reaciio do oroanis-
mo parasitado, dependentes dos fendmenos on cansas coneorrentes, tais
como: idade, eor, raca, atividades, infoxicacoes diversas, estados and-
malos ou moérbidos isoladss ou associados, sinereia dos agentes micro-
bianos, fatores meteorologicos de interferéncia diveta ou indireta, exa-
cerbando ou atenuando o parasitismo: habital, condicoes personalissi-
mas do doente, predisposicoes, hereditariedade, imunidade, para s6 ci-
tar os mais importantes, alguns de mecanismo evidentemente facil de
explicacdo, outros de enigmatica interpretacio ou impossibilidade de
elueidagio, apresenta-se a febre, cujos minimos aspetos, desvios on amno-
malias e intensidade, periodicidade, eomtinuidade, remitencia, intermi-
tencia e outras variacoes, constitnem valor incontestavel para a diagnose
das parasitoses ou respetivos estadios evolutivos. :

A apirexia concorre em sentido diametralmente oposto, no que tan-
e ao diagnostico diferencial de muitas entidades morbidas, parasitarias
ou infectuosas,
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MICOSES

Com aspetos evolutivos diversog, desde os casos exiremamente he-
nignos ou de evolueao arrvastada, sem nephuwn sinal snbjetivo, como na
Pilyriasis versicolor, muitas vezes adstrita a uma peqguena mancha, pas-
sada «espercebida ao proprio doente, até 4s formas carvaterizadas pela
intensidade dos sintfomas, reclamando intervencio terapéutica enérgiea,
guando nio sohrevém desenlaces fatais, em lapsos de tempo variaveis,
como na aspergilose, actinomicose, micetomas, ete. apresentam-se as mi-
coses, evolvendo tambem nas mais variadas civeunstancias sob o ponto
de vista térmico. e

A evolugiio apirética ou as pequenas elevactes térmicas, muitas ve-
zes nio correspondem 4 infensidade on sravidade das manilestages eli-
nieas. Nao existe agui, em grande latitwde, a semelhanca para grande
nimero e cogumelos, das doencas bacterianas, certo paralelismo entre
as acoes dos germens e reacoes dos organismos infestados,

Os ectophytos, em geral, quando ontra cansa ndb intervem, desen-
volvem-se sem despertar reacdes estrepitosas no organi.mo parasitado,
0 que até certo modo se justifica pelo mecanismo de parasitismo, oeor-
réncia diametralmente oposta do que se observa entre os endophytos,
quando invadem e destroem a intimidade dos feeidos prolundos, provo-
cando reacoes locais e gerals mais sérias, mais compromefedoras,

A complexidade mdrbida ainda mais se evidencia, como execepeio,
nos earateristicos sindromes, denominados micetomas, alguns com mani-
festacoes objetivas e subjetivas inquictadoras, com evolucao longa, tér-
pida e, sobretudo, apirética.

B, quando os cogumelos acometem outras regioes do organismo, mo-
dificando as tférmas clinicas tipicas, isolados ou dssociados a elementos
diferentes, parasitirios ou infectuosos, difieultapdo, sobremodo o dia-
gndstico, a eurva Lérmica perde todos os seus earateristicos,

ESPOROTRICHOSE

A evolucio da esporofrichose ¢ habitualmente cronica e a frio. A
apirexia & a repra e o estado geral quasi inalterayel. -

O comeco ¢ as mais dag vezes insidioso e prooressivo; as gomas gao
deseobertas fortultamente ¢ aparvecem umas apds outras,  Raramente é
brusgeo e se acompanha de mal estar geral, prostacio, ligeiro movimento
febril (em torno de 3825), vomitos e fadiga,

Coma assinala Sergent, nos ¢asos poleo nunmerosos, esta micose tem
se apresenfado sob a aparéncia de uma doenca acuda febril, com erave
comprometimento do estado geral, erises térmicas paroxisticas, corres-
pondendo cada erupceiio gomosa. Sao os carateres particulares e tio ni-
ticos dessas gomas que tornam, apesar de {udo, facil o diagndstico des-
tas ormas que simulam uwma septicemia microbiana,

ACTINOMYCOSE

Nos diversos aspetos da actinomicose, 0s sintomag sio polimérfiea-
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mente diferentes desde os mais benignos, até os que ecaraterizam a loea-
lizaciio cerebral, de desenlace sempre fatal. :
O estado geral, pouco comprometido nos primeiros tempos, altera-
se e ¢ dominado pela caguexia, -
Em todas as fases desta micose, de mareha cronica e evidentemente
grave, a apirexia & a regra,

ASPERGILOSH

Na aspergilose, exemplo de infestagio que tem maltiplas modalida-
des elinicas de acbrdo com a séde do parasito, observado o que se passa
na forma primitiva do pulmfo, verifica-se comprometimento do estade
geral, com astenia, anorexia, e oscilaghes térmicas em térno de 380.5,
acompanhadas ou nfio de snores noturnos.

Reproduzem-se, entao, quadres idénticos aos da tuberculose, infecefo
que muitas vezes precede ou complica a aspergilose pulmonar,

MONILIASES

Ainda como exemplo de variabilidade de séde, aspectos e intensi-
dade das manifestagbes clinicas, apresentam-se as moniliases, que na sua
localizacao bronguiea, na férma media, seeundo Sergent, produzem
ilispnea, tosse, febre, além de outros sintamas.

Releva notar o tnico caso deserito na literatura, de micose hronceo-
pulmonar por Candide butantanensis, com diagnéstico clinico de tuber-
culose com pleurisia, enjos sintomas principais evam : expectora¢iao abun-
dante, purnlenta, hemoproiea, emagrecimento, febre irrecular, entre 38°
e 399, ‘

A negatividade quanto 4 presenca do Mycobacterium tuberculosis ¢
as férmas de levedo, isoladas ou em grupos, fixaram o diagndstico de
moniliase e a cura da jovem paciente.

Da micose pulmonar, pelo Néogeolrichum pulmoneum, (O, Maga-
Ihaes, 1912}, além e outras £é6rmas eromieas, como a plenro-pulmonar,
com temperatura irregular, oscilando entre 36° e 39°, incluo, por ser a
mais interessante, a férma aghda, tal como a desereve Floriane de Al-
meida: “Inicialmente se assemelha a qualquer molestia agida: o doente
sente uma depressao, uma prostacio e a febre s6be muito, para eafr de-
pois e se manter irregular durante certo termapa,  As pessoas atacadas
reagem variavelmente e o pulmfo ora mantem-se macisso e impenetravel
até o fim, ora ha amclecimenin do son parenquima e formacao de ca-
vernas.

A tosse, que nao falta, se faz acompanhar de expectoracio cor de
tijolo e menos viscosa que a Jos preuménicos. O estado geral se modifi-
ea, o individuo se apresenta paiido, emagreeido, sem forcas, com a pele
séea e escaldante, atacadn por fosse ineessante.  Aparecem sinais de co-
leceiio liquida, varidvel com o individno,

A lingua & saburrosa, ha perda de apetite, diarréia e temperaturs
axilar de 39° a 40°  Além déstes sintomas podem aparecer sinais fisicos
de cavernas pulmonares. O doente nfio tem propriamente hemoptises;
o pulso é pequeno e ripido.”
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A blastomicose de CHlehrist, com os dois tipos clinicos: dermatite
Blastomiceética ou blastomicoss cutanea e a blastomicose generalizada, &
outra micose, que nesta férma, além da expectoracio, fosse, astenia, suo-
res noturnos e demais sintomas, apresenta Tebre. :

O Proteomyces infestons, no casy de um doente, de desenlace fatal
que motivou o seu descobrimento e desericiio em 1911 por Moses e Vian-
na, determinou temperatura de 399 a 409

Desdobrando mais os exembplos, de acordo com os conhecimentos @
aguisicoes modernas, cito ainda o Coecidioides fmmitis, que além dos sin-
tomas que lembram o quadro da fuberculose, apresenta, de maneira
constante, febre. :

K contra-posiciio muitas ontras micoses, nmas com localizacbey li-
mitadas estritamenie 4 pele, ao tecido celular sub-cutaneo e § mueosa,
degenvolvem-se sem erande vepercussio para o estado geral, nio provo-
cando reacio térmica.

Os exemplos aqui consignados, evideneiam, além do grande interés-
se patolbgico, a atencao para o estado febril ou apirvexia, ambas de valor,
gervindo como provas positivas ou negativas, no diagnostico diferencial.

ARTHROPODES

As reaedes térmicas resultantes das inoculacdes de produfos irritan-
tes ou loxicos, de vAriag especies de hematdfagos, exeeptuando-se aqui,
evidentemente, as que derivam das infecedes ou infestacdes parasitarias,
sdo relativamente diminutas.

Tistados anormais, com reacedes locais ou gerals, ocorrem com as pi-
eadas de arthropodes, principalmente quands ainda nio adaptados 4 vida
parasitdria.  Outras vezes os individuos inoeulados apresentam certa {o-
leranvia.

Neste particular, como eita Brumpt, o Trombicule automnalis pro-
dnz, nas pessoas delicadas e nervosas, febre, ingomnia, eritema extenso
(eritema autommnal).

Aproximado quadro elinico, exteriorizando-se por nm eritema poli-
worfo papuloso ou papulo-vesiculoss pode ger provocado pelos Pediculoi-
des, nio sendo raras as reacedes térmicas que atingem 39 a 409,

As elandulas salivares de cerfos mosquites parecem secretar liguido
téxico. Entre os difeventes arthropodes que interessam a patologia hu-
mana, figuram muitos com seerecoss inferessantes, fais como: hemolisan-
tes, anti-coagulantes, anti-aglutinantes, paralisantes, anestesiantes e até
toxinas mortais para outros animais.

Clesar Pinto e R. di Primio. com referencia s reaccoes locais e ge-
vais produzidas pelo Ornithodorus brasiliensis, assim se expressaram:
“Tivemos a oportunidaide de verificar a grande irrvitabilidade que a pi-
cada do Ornithodorus brasiliensis determina no homem, orvieinando for-
te prurido. eritema e papula. As pessoas vitimadas por ele sentem-se
mal, acusam ds vezes cefalag e dispnea, sendo que algumas delas apre-
sentam elevaciao térmica apos a picada deste carrapato.”

Neste ‘trabalho, assinalam-se entidades moérbidas transmitidas por

]
|
‘
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hospedadores infermediirios, de maneira ativa ou passiva, especilica ou
nao, entre os reservatorios de virus, entre estes e o homem, e finalmente,
na propagacao ow contagio inter-humano,

HELMINTHOSES

Apesar do evande nimero de helminthes e das suas diversas acies
mecinicas, fraumilicas, expoliadoras, inflamatorias, infeetuosas ¢ 16xi-
cas, gque em graus variaveis ineidem sobre o organsmo humanty ¢ pegue-
no o nimmero dos casos de hipertermia on reacoes Febris nessas parasitoses.

B’ necessario distinguir a lebre gue resulta da evolueio on parasi-
tisme de um helmintho, verdadeiramente idiopatica, de uma compliea-
cio, associagdo ou infecciio seeundaria.

Corrobora esta assercio, a febre carateristica da {richinose diferente
de outras observadas nas verminoses, cuja etiologia esta licada aos diver-
sos fatores e associacio.

Na infestacio pela Trichinella spiralis, nos easos graves, na fase ini-
eial das perturbacoes gastro-intestinais, apos calefrio, a febre, geralmen-
te continua, atinge 40 a 419 Sua persistencia e aspecto de 30 a 40 dias,
assemelham-se as curvas das febres tifoide o para-tifoides, com as quais
pode se confundiv de um modo geral, pelo menos {érmico, mas (ue 03 €xa-
mes laboratoriais facilmente elueidam a diagnose. Ha parvelelismo entre
o pulso e a temperatura, que, alias, ¢ proporcional ao grau de infesta
cio do organismo.

No segundo periodo, a febre & continua ou pdde apresentar caracter
remitente.

Rinalmente, no terceiro periodo, nos casos de infensa invasdo para-
sitaria, o doente & dominado pela lebre alta, delirio, perturbacbes pul-
monares, estado comatogo que o conduzem ao desenlace tatal,

FILARIOSE

Dag manifestactes clinicas da filariogse, a que mais inferésse apre-
senta no easo em apreco, ¢ a forma inflamaiéria, que iniciada por um
processo de linfangite, tem eomo sintomas prineipais: ealefric e febre,
Bsta seria, para uns, eonsequencia da toxina produzida pela filaria, e
para outros, adeptos de uma eorrente mais vultosa, resullaria da acéo
de azentes bacterianos. :

- No parasitismo pelo Fiiellebornius medinensis, apds longo periodo
de silencio, que decorre da penetracio do parasito 4 fase de localizaco
da filaria sob a pele, pode determinar sintomas “de intoxicagao eeral,
que consistémn em manseas, vomitos, diarréia, dispnéia, vertigens e febre.
Hsses fendbmenos sio atribuidos ds secrecdes téxicas do helmintho.”

SCHISTOSOMOSE

Clom referencia ao Sechistosoma mansoni, de larga distribuicio geo-

erdfica em muitos estados do nordeste brasileiro, ¢ interessante reprodu-
zir o seguinte trecho, de Heraldo Maciel, que tanto tem se dedicado ab
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143

assunto: “Ao penetrarem as cercarias no organismo do hospedador defi-
nitivio, durante o periodo de migracio e de maturacio dos helminthos;
aparecem os primeiros sintomas da eschistosomose, que caraterizam a
chamada fase toxémica e que se manifestam sob a férma de febre vemi-
tente, nrticdria, asma, hronguite, dispnéa, Jdor abdominal, anorexia e
vertigens.”

DISTOMATOSE

Nos easos de distomatose hepdtica, sepundo J. Guiart, apés pertur-
bagbes gastro-intestinais, hipertrofia, dér e eolicas hepaticas, ictericia,
vhaerva-se febre irregular, com remissdes matinais.

OUTRAS HELMINTHOSES

Afdra esses casos, processos inflamatérios mais ou menos intensos
resultam «as localizaghes on mecanismos virios, como a penetracio . do
Enterobius vermicularis, do Trichuris trichivra no apendice, determi-
nando erises apendiculares e febres, que sem grandes carateristicos, de-
nunciam, entretanto, juntamente com ontros sinais, um processo infla-
matirio do 6redo.

Migragoes de vermes e outros fendmenos tambem determinam pra-
cessos inflamatorios, produzindo, conforme a intensidade, reacdes tér
micas.

PROTOZOOSES
FEBRE DOS SETE DIAS

Subitinea, com temperaturas varidveis, apresenta ecta parasitose
durante o tempo de duraeciio, da gual tirou a denominacio, além do exan-
tema e outros sintomas, hiperplasia geral dos ganglios.

SODOKT

No soddku, simultaneamente aos sintomas iniciais denunciadores de
um estado infectuoso, surge a febre que atinge os limites de 399 o 40°.
bor espaco de 2 a 3 dias.

Opera-se, entio, uma remissio das manifestacdes gerais. Sobrevem
nova crise, onde a temperatura idéntica ao ataque anterior se patenteia.

Hissas erises se veproduzem com a eonstancia das elevagbes térmicas,
cuja intensidade nfio é proporcional, muitas vezes, 4 benignidade da es-
pirilose ou do proendstico, As vezes fatal.

BOUBA
Apoés uma fase prodrdémica, onds entre outros sintomas oerais fi-

guram elevagdes térmicas, surge o papiloma mater, ponto inicial desta
espinoquetose.



TRABALHOS ORIGINAIS 337

Coincide com o interregno ou acalmia aparente da evolucio da bou-
ba, a auseéncia da febre, que com elevacoes irregulares de temperatura
e outros sinais, dores musenlares, Osseas, ete. reproduzem no periodo se-
cundario, o mesmo quadro clinich da fase inicial.

DOENCA DE WEILL

Irrompe a doenca de Weill, apés incubacio de 6 a 8 dias com sim-
tomas gerais e febre alta no fim de 24 horas.

Apos 5 a 6 dias de doenca, a temperatura aproxima-se da normal,
podendo, mais tarde e com idéntico intervalo, rveaparecer todo o cortejo
clinico, com o aspecto carateristico e anterior da febve.

FEBRE AMARELLA

Precisamente ha 50 anos, Pecanha da Silva, no seu “Tratado das
Febres” mostrava gue no mal amarilico, no fim de 24 a 36 horas de evo-
luedo, a temperatura ja oscilava enfre 39° e 419 sem apresentar o tipo
remitente e apenas com alguns décimos de diferenca pela manhi,

Apbs atingir o periodo de fastigio, diminuia lenfa e gradualmente,
evidenciando paralelismo com o pulgy no periodo de invasio e ulterior
guebra desta harmonia em fase ulterior da doenca.

Em data recente, Aragdo chama atencdo parva o grande nfmers
dos casos que evolvem atipicamente, ¢ dos gue, por sua benignidade, nio
ge diferenciam de uma gripe banal, ¢ que por esse fato ¢ pela sua in-
feeciosidade s@lo mais perigosos sob o ponto de vista higienico.

Hste extremos fixam o polimorfismo térmico e, corvolariamente, a
complexidade clinica.

FEBRE RECORRENTE

Além dos sinfomas gerais praprios is grandes infeceoes, denuncian-
do profundo acometimento do brganismo, figura a elevacio iérmica, que
cseila entre 39° e 409,

Marcando uma das carateristicas desta espiroquetose, apos periodo
de franco dominio dos sintomas iniciais, a febre cai em erise. Segue uma
remissio de 4 a 5 dias, e novo acesso sobrevem, reproduzindo-se os perio-
dos piréticos e apiréticos, em niimeros variaveis de recaidas,

; A presenca em Sao Francisco de Paula do Ornithodorws brasilien-
sis Aragho, 1923, cuja biologia venho estudando, indica, quica, a possi-
bilidade da incidéncia entre nés, da febre recorrente, do tipo peeuliar a
esses hospedatores intermediarios, aféra a hipdtese da férma cosmopolita.

DOENCA DE CHAGAS

Na doenca de Chagas, parasitose que por todos os titulos eleva a
ciéncia brasileira, bem fixam, precipuamente, as carateristicas {érmicas.
as proprias palavras do seu descobridor.

“Os sintomas gerais da férma aguda gue traduzem a formacao de
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focos inflamatorios multiplos em diferentes érgios o aparelhos, carateri-
- zam-se nao s6 por fenomenos relativos As localizacdes lesionais e parasi-
tamas, como ainda por fenomenos gerais de invasio sanguinea.

A toxemia manifesta-se, nesse periodo da doenca, por elevacio tér-
mica, mais ou menos acentuada, assumindo a febre, ora o caracter con-
tinuno, ora o caracter intermitente, ora o tipe irvegular.”

Alude, ainda neste partienlar, o que ocorre na férma ervoniea, onde
“pela formacio constante de novos focos inflamatorios”, extende-se a
doenca e se desenvolvem as lesdes histo-patologicas,

Empresta Chagas, a maior importancia as reacoes térmicas, no dia-
gnostico clinico da tripanosomiase americana em eriancas que vivem nas
zonas infestadas de friatomas, como se infere das palavras do saudoso
cientista: “poliadenia com bocio, esplenomegalia, perturbacoes o desen-
vimento e mixo-edema acompanhando’ sindromes febris agudas.”

_ LEISHMANIOSES

E' uma das parasitoses de mais palpitante importancia: para o Rio.
Grande do Sul, pela presenca de flebotomos, como constatei em Osoriv.
(Conceigao do Arroio) o Phlebotomus fischeri Pinto 1926, ¢ para o Bra-
sil em geral, pela verificacio da leishmaniose visceral em alguns pontos
do sen territério, fato que vem atrainde os cientistas brasileiros.

No kala-azar, no periodo agudo, além dos sintomas gerais, sobrevem
a febre, intermitente. com duas ascencoes didrias,

- Apds evolugdo de 30 a 60 dias, com todo o cortejo de sinais elinicos,
sueede o periodo cronico. ecaraterizado pelas elevagoes irregulares de
femperatura.

AMEBIASES

S1 a amebiase intestinal ndo produz, em geral, reacio febril apre-
ciavel, ou quando aparece ¢ poueo intensa, a ponto desta cireunstancia
servir de diagnostico diferencial com as disenterias de origem bacilar, o
Jmesmo nao ocorre no caso de wma complicacio, nio muito rara nos tro-
pieos: o abeesso hepdtico amebiano, earaterizado, no comeco, pela febre
persistente, transformando-se, apds formacio do puz, em tipy intermi-.
tente, cujas elevacoes vesperais oscilam enfre 38°5 e 839°5 e que, nos
casos de infensa gravidade, atingem 409,

SIFILIS

Na sifilis, freponemose de evolugio essencialmente eronica, a hiper-
termia constitui fendmeno cuja ligacio etilégica passa muitas vezes des-
percebida na pratica.

A febre primaria, concomitante ao cancro sifilitico, precede vs aci
dentes secundarios. Variavel de intensidade, oscilando entre 3798 e 389,
algumas vezes elevada, aparecendo geralmente na 1.* ¢ 2.2 semana, ¢ esta
reagdo térmica, segundo Guntz, denunciadora de uma evolugio grave.
Consigna a literatura em dadas fases, febre persistente, como no easo
de Gailleton, citado por Nicolas, de 28 dias de duracio, com oscilagdss
entre 38°4 pela manhi e 40° & noite,

No periodo secundario, a febre, mais frequente, relativamente, na
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mulher, pode ser continua, infermiftente on irregnlar, ligeira ou eleva-
da, podendo atingir, como ji se registrou, até 400

Tendente, como em outras manifestacies luéticas, 4 exacerbasio
vesperal on noturna, cede ap tratamento especifico.

Fournier desienava tifose sifilitica a estados febris, de curvas ele-
vadas, continuas on de pequenas oscilacoes, semelhantes em fais eireuns-
tancias 4 febre tifoide e 4 tuberculose.

No terceiro periodo, na chamada sifilis concomitanie ferciaria e
Favre, em muitos estados ou manifestacoes especificas, a febre, com as-
pectos diversos, pode fazer parte da sintomatologia, como na sifilis he-
patica febril e outros acometimentos, ou que, pela sua auséneia e como
prova negativa, serve de elemento para o diagnostico diferencial.

IMPALUDISMO

A febre no impaludismo, apontada como paradigma das mais cara-
teristicas, apresenta, entretanto, em dadas condicoes dependentes do he-
matozoario ou das vondicoes personalissimas do doente, desvios que difi-
cultam ou embargam o diagndstico.

0 acesso malarico ¢ elissico e a sucessdo dag crises febris, nos casos
puros, nio permite vacilacdes,

Observam-se tipos de tercd benigna, tercd maligna ¢ quartd, simples
o duplicados, determinados pelos rvespetivos hematozoarios ou associa-
coes parasitarias, revelados pelos exames mieroseopicos que em ltima
analise resolvem tais ocorrencias.

Ascengoes Térmicas compreendidas enfre os limiftes de 372 a 40° ou
mesmo 41°, precedem intervalos mais ou menos precisos de 48 a 72 ho-
ras, dependentes da especie, dando impressdo de aparente satde.

Ao lado destes easos tipicos outros surgem, expressando-se em febres
remitentes, continuas e sub-continuas.

Entre outros, o sintoma fundamental & pois, a febre, de maior va-
lor no periodo agudo e de relativa importancia na fase cronica, interfe-
rindo sempre, como base essencial deste trabalho, na intensidade da rea-
cao térmica, condicdes que dependem do nimero e viruleneia dos hema-
fozoarios, das associaches parasitivias ¢ do terreno ou condicdes intrin-
secas do organismo parasitado.

A anammese, os prodmomos, a sucessio clissica de calefrio, tremor,
febre e suores ou simultaneidade do acesso Tebril e do calefrio e as ma-
nifestagoes objetivas, despertam o diagndstico elinico, que o exame mi-
croseopico peremptoriamente fixa a diagndse.

O impaludismo erénico, sem as carateristicas térmicag on com pire-
xias de longe em longe, reveste maior dificuldade no diagnéstico dife-
rencial do ponto de vista elinico, associado 4 extrema gravidade em ocor-
rénciag insélitas, como nos casos de coma.

A complexidade do problema acenfua-se quando outros males se
aproximam do cortejo elissico paltdico, como nas febres de snpuracio
(abeessos do figado, estados septicémicos, pielites e outros processos in-
flamatorios) além da possivel confusio com as febres tifoides e para-ti-
foides, a febre amarela, espiroquetose ictero-hemorrigica, para sé citar
entidades mérbidas mais comumente encontradas nas regides tropicais o
sub-tropicais, cuja distribuigdo geografica ou dominios se superpoem.
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contra a asma

indicada principalmente na

asma cronica com altera¢do do coracdo

direito, asma bronquica com estados de bradi-
cardia ou de hipotonia, asma-bronquite, enfiséma,

combate a debilidade circulatoria

recomenda-se muito em

colapso vascular, insuficiencia cardiovascular, bradicardia,
blocagem cardiaca, hipotensdo, minus-descompensagdo, in-
toxicacoes, e tambem profilacticamente antes da narcose.

Posologia: 20 gotas ou 1 comprimido ou 1 empéla (contendo
cada 0,1 g de Cardiazol + 0,015 g de clorhidrato de Efe-
drina «Knolls) uma ou varias vezes ao dia, se fér neces-
sario. Empacotamentos originais: Tubos com
10 comprimidos. Vidros com 10 g de liguido.
Caixas com 6 empélas de 1,1 c.c.

KNOLL A.-G., Gdscasimees Ludwigshafen/Rheno (Alemanha)

Para amostra ¢ favor dirigir-se 4 Caixa Postal, 1469 — Rio



Juberbulose pulmonar e altitude
pelo

Dr. José Caondido Borba Rupi

Por um quasi unanime concenso, domina ainda a volgaridade de
mandar todos os fracos, convalescentes e tuberculosos para se refa-
zerem de suas eergias sob o estimulo reconfortante dos climas de mon-
tanha.

A mais das vezes se engloba na indicacao tedas as formas e mo-
dalidades clinicas da {ubervculose. Estd “fraco“: suba 4 serra. I a
imperiosa precricio ou a escolha livee feita pelos proprios doenfes.
Nio devem abrigar-se sob a cupola bemfazeja das altitudes os diagnos-
ticados simplesmente sob o rotulo sumario de “fracos”. lhpde-se sis-
tematicamente que antes s eproceda a um exanwe radiologieo, que elu-
cidara, muitas vezes, a natureza de lesdes ainda dseconheeidas, algumas
evoltivag em comeco, carvecendo por fundamentadas razoes de mais
aprofundado e rigoroso extudo, de gue resultari talvez a contra indi-
cagao de uma cura de altitude. Acresee a tudo ainda, que os doentes
em geral® sem terem recebido as mais rudimntares presericoes de re-
gimen de repouso e higiene -diefetico, se lancam na vida ativa de um
veranista que vai simplesmente em busca de rapouso fugindo das tem-
peraturas altas do verdo, tornando ineoncientemente a sua permanen-
eia na montanha ndo sé ineficaz, mas, sobretuwdo, noeiva.

As modernas nogaes professadas pelos mais acatados mestres em
tisiologia ¢ que, para mnitas formas elinicas de tuberculose pulmonar,
a montanha ¢ formalmente contra indicada. Alguns anos de obser-
racio nos permitiram verificar muitos doentes que depois de uma per-
manencia demorada na serva, voltaram pior do que daqui sairam,

Sao [ormas exsudativas, com altas temperaturas, algumas vezes
agravadas por uma laringite, férmas intestinas, congestivas com ten-
deneia. a hemoptises, ete.  Acontece ainda gue muitos doentes com
lesdes pouco extensas e apaventemente pouen evolutivas, por nio te-
rem procurado investigador a atividade de sua doenca, pelos modernos
recursos de exames de laboratorio impostos por uma orientac¢io cien-
tificamente delineada, veem suay lesdes se exacerbarem por uma so-
brearga de perturbacoes que se traduzem numa polimérfa sintoina-
fologia ;

“Nao ¢ raro vermos, mesmo depois de wm largo periodo de hom
tempo, o apavecimento d elaringites, traquéites e bronquites, causa-
das pelas condicdes higrometricas excessivamente baixas da atmosfera,
tornando assim excessivamente secas as muedsas das vias repiratorias.

A secrecio normal da mucosa acha-se diminuida devida a condi-
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¢oes atmosfericas exeepeionais e é por isso que contraem infecgoes com
mais facilidade por estarem assim diminuidas sua scondigoes de de-
fesa. Pdde-se tambem assistiv, por vezes, o aparecimento de laringi-
tes e bronguites agudas com altas temperaturas e farta expetoracao
purulenta.” (Mario Casper): ,

A tendeneia atual é {ratar o tubereuloso onde ele adoece, isto é.
na localidade de sua resideneia, sob num regimen sanatorial de repou-
so e higiene-dietetico burilade, “firma-se a idéia de residencia fixa,
nao fidando o doente em vida de judeu errante em procura de climas
conforme as estacdes,” (Paula e Souza).

Enguanto o doente por sua propria opc¢ao se recolhe a um eli-
ma de montanha sem ter passado pelo erivo dos exames clinieo, ra-
diologico & de sangue, eujas conelusoes seriam frequentemente a in-
dicacao de repouso pelo colapso pulmonar (pneumotorax, ete.), con-
forme a forma elinica e anatomica de snas lesdes, perde um tempo pre-
cioso guando melhor seria, se indicada, a sua permanencia na monta-
nha, fizesse primeiramente e depois concomitatemente o tratamento en-
feixado sob a rubriea geral de cirurgico de sua fuberculose.

0 diagnostico precoce «da tuberculose pulmonar pelo exame radio-
logico e de atividade da infeccio baeilar prende a atencio de todos os
tistologos modernos.  Agora, mais especialmente ainda ji surgem ira-
balhos sobre exames hematologicos (de sangue) para o diagnostico ul-
tra precoce, que enchem paginas e modernos trabalhos sobre a espe-
cialidade. Assim sdo os geniais trabalhos de €. €. Hoefflin, “ufilisan-
do metodos de alta matematica e que permitem fisealizar claramente
o sueesso, a indiferenca ou o perigo de qualguer fratamento, a tenden-
cia, a atividade de wma lesio ou cura depois de intervencoes terapeu-
ticas ou sistemas de tratamento péden ser determinados em tempo rve-
lativamente minimo ecom certeza absoluta, quando certas determinagdes
de exames sio feitos antes e depois da intervencdo”.

O prof. Genaro Constantini, ilustre tisiologo italiano, diz que “o
mito da montanha nas formas inieials e precoces ¢ mm resto daquela
mentalidade ja venecida, pois, sio exatamente as férmas precoces gue
podemos e devemos eurar em qualquer sanatorio, mediante uma tera-
peuticaativa sem perder tempe precioso com a chamada lerapeutica
de expectacdo nos sanatorios Jde montanha,

Proeurar reconstituir-se na montanha como se faz vulgarmente,
sem diagnostico cuidadoso por medico especializado, ¢ arviscar-se a
perder tempo em contemporisacdes inuteis e quica prejudiciais. A
permanencia nas altitudes nao substituin o fratamento ativoe. Outrora
o fisinlogo era o espetador, indicava e confiava que a natureza tudo
fizesse.  Atualmente o especialista ¢ um eclemento ativo ¢ contribue
pela sua acdo meecanica, (teenica) para a cura do doente,

Sayago, o eminente mestre de Cordoba, um dos maiores tisiologos
eontemporaneos, no dizer de Aradz Alfaro, diz: nos mais variados eli-
mas pode-se obter a cura datuberculose, o essencial é que ela seja bem
tratada”.

“0O que importa ¢ saber como se cura a tuberculose e nfo onde se
trata”, (Schrider). A atencdo mundial se dirige para os processos
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de tratamento da tubereulose pulmonar pelo depouso do pulméao, gue
progridem vertiginosamenfe; o seu impulso & tal que suplanta a pri-
masia dos climas e os trabalhos medicos das proprias estacoes clima-
téricas sao dedicados exclusivamente a eles. “Si folharmos as publi-
cacoes dag estacoes de altitude e elimaticas como a de Leysen, por exen-
plo, veremos gue nas primeivas publicagées o elemento climatico ¢ lar-
gamente louvado, mas, a partir de 1915 o ¢olapso pulmonar, enche guasi
todas as paginas, ficando para o elima, algumas dedicadas sémente 4
cura pelo sol e a repeticio de conceitos ja publicados sobre o valor da
altitude.” “A terapeutica de repouso pulmonar absorve tudo o mais,
80 se encontrando esta outra cujos resultados sdo comparados com os
ds outros autores, sem se cogitar onde se instalavam os doentes, si em
planicie ou em montanha; si contassem com a colaboracio dos climas
nesses casos, nada mals justo do que eita-los e apresentar resultados
melhores do que aqueles obtidos nos mais variado climas, sob o mes-
mo tratamento’.

Os paises mais cultos e mais adiantados em tratamoneto da tuber-
culose instalam seus sanatorioy na planicie, proximo aos grandes cen-
tros, com grande aceitacdo e otimos resultados, assim como se notamn
na Alemanha, Estados Unidoes, Italia, Franga e IPinlandia. A nossa
observacido relata dois casos, dos mals sugestivos: um estudante per-
manece na serra o nordeste, regifio colonial, seis mezes, até que o pai
exgotado em seus recursos, resolve fazer o doente retornar, sem ter
obtido melhora nas suas lesdes e simplesmente, com aumento de peso
de um quilo. Resolveu, chegado 4 capital, fazer o repouso pulmonar
pela compressiio, anteriormente proposto pelo especialista. Resulta-
do: em cinco mezes aumenta oito quilos, morando nas eercanias de Por-
to Alegre e vé suas lesoes em regressdo.  Atualmente reside emy vila
proxima, 4 margm de Jacui, esperando a cicatriz de suas lesdes; on-
tro, estudante, de 17 anos, segue o conselho, vai para ecima da serra.
Ld permanece cinco mezes. Aumenta cinco quilos, Nio fez exame
radiologico anterior. Volta. V@& sna doenca se exacerbar. Perde pe-
50. Ndbe a febre a 38,5, IFaz puenmotorax. Desaparece a febre, au-
menta o peso. Mora nos suburbios da Capital. Ampos melhoraram
com compressao pulmonar, REPOUSO ABSOLUTO, REGIMEN HI-
GIENICO-DIETETICO.

“Si ndo fosse a genial descoberta do puenmotorax por Forlanini,
gquebrando o ritmo da ignorancia, desinteresse e materialismo com que
se encarava o futuro do tuberculoso, ainda veriamos o seu tratamento
entregue exclusivamente aos medicos ndo especialisados e As estacoes
do cura.” (R. Paula Souza). O progresso no estudo dos clinicos, nao
acompanha, porém, o dos demais capitulos da tisiologia, diminuindo
sig importancia a medida gue se desenvolvem os outros processos de
fratamento, ficando em plano inferior ao regimen higieno-dietetico e
a0 repouso pulmonar pelo eolapso,

Todos os trabalhos publicados sobre clima ¢ tubereulose, guan-
do apontam casos de resolugdo favoravel ou de eclima, se referem a
estacoes de repouso situadas nas mais diversas modalidades de tem-
peratura, pressao, humidade, e todas as curas verificadas, igualam, ni-
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velam as localidades climatericas muito diferentes, em virtude dos no-
vos tratamentos eirurgicos da tuberculose universalmente aceitos, rom
farta documentacao, num coro unanime de opinides dos mais eminen-
tes tisiologos. O problema de assisteneia terapentica dos tuberculosos
(tratamento) seria insoluvel si houvesse, como esperanca de cura
unicamente, abrigar-se o doente nas altitudes. Como poderiam se tras-
portar todos os doentes para as serras? Com gue recursos! E em
que alojamento? Faltava resolver a incognita. Como num pais onde
nio haja montanhas, transportar seus doentes para outras regides &
procu de elima de altitude, como uwm nomade? A medicina moderna
resolveu a equacdo. HKra o problema social da tuberculose. Fol a ge-
nial deseoberta de Iorlanini que eshoroou o velho edificio da rotina.
Com o tratamento ativo da tuberculose, em gualquer regido e elima,
nio excessivo, sdo alecancados os mesmos resultados,

R 1&'.“;11}911!]?‘.;!. anti-tuberculosa destina-se a reconduzir o orga-
nigmo ao equilibrio que o surto evolutivo rompeu; isso péde ser con-
sepuido pelos meios de tratamento que isolam a causa perturbadora;
guando, porém, isto nao & empregado, procura-se colocar o organismo
ey condicoes gque facilitam sew melhor funcionamento, afim de eneon-
trar forcas para subjugar o elemento nocivo, instituindo o chamado
regimen higienico-dietetico”™. Antes do advento do repouso pulmonar
na tuberenlose pelo tratamento cirurgico, confiava-se sdmente nas de-
fesas naturais do organismo, estimuladas pelo elima excitante das mon-
tanhas e na snavidade ou valores médios das condicoes atmosfericas.
Na Italia, mandavam-se os doentes para o Sul e, de tal modo, se evi-
denciou a meficacia do eliia, simplesmente, que transferir doentes,
para ageulas regioes era perder a esperanca de revé-los. “A montanha
magica, decididamente, perde terreno para os ftisiologos modernos a
liz de novas descobertas.  As estatisticas em todo mundo, mostram que
g cura sanatorial di excelentes resnltados em toda parvte.” (Prof. Fe-
derico Bochetti). A nova idéia vem como avalanche, e hoje doming o
cenario no tratamento especialisado da tuberculose. Na Franca “os
resultados de nma ceura metadica e bem dirigida, diz ICiss, sdo exata-
mente os mesmos, na maioria dos climas nio excessivos, tanto na pla-
nicie, como na montanha. K’ preciso precaver-se econtra o mistico da
montanha, do meio dia, da altitude, diz incisivamente Bezanson. °ne faz
pensar que a permanencia ¢m outro elima que o da residencia do doen-
te seja o principal fator da cura. Na Dinamarca, enr dez anos de Inta
contra a tuberculose, onde apesar de ser um pais e planicie e possuir
sens sanatorios perto das cidades, a mortalidade baixou de 60 %. Os
especialistas que clinicam nas maiores cidades do Brasil, Rio e 8. Pau-
lo, comecaram a obter vesultados analogos aos mais afamados sanato-
rios do mundo. 1" que os medicos das grandes cidades, recebem nma
massa de doentes que nio podem abandonar sen habitat por imperio-
§a§ razoes economieas, uma vez que a permanencia nas estancias cli-
maticas ¢ das mais onerosas e dai, impossiveis para as classes pobres.
E o contraste mais flagrante: Dois doentes gue indicavam o mesmo
tratamento, em o6timas condigdes, para um colapso pulmonar. Um
abandona a clinica e vai para fora: outro fica, trata-se no dispensario
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e faz o penenmotorax. Passam-se seis mezes; o que faz tratamento pela
compressao estd com sna lesio em franca regressio, enguanto que o
tuberculoso que foi para fora, sem tratamento, volta wm dia com o8
dois pulmoes infiltrados e vem ao dispensario guando nada mais de
util se pore fazer por ele. Durante nossa permanencia na Argentina e
o Uruguai, ode visitamos quasi todos os saatorios e fomos internos de
ontros, verificamos praticamente, os novos coneceitos que dominam o
tratamente da fuberenlose: Tratamento eirurgico pela compressao
pulmonar e toda sas suas variantes, regimen de repouso e higieno-die-
tetico. Os resultados colhidos sdo os mesmos quer nos sanatorios dds
Serras de Cordoba, (Arvgentina), no Santa Maria, 658 metros, no As
cochinga, a 672 metros, no Modelar, Transito Caleres, nos suburbios de
Cordoba, a 250 metros; onde estd o Instituto de Tisiologia da Univer-
sidade ; quer no Sanatorio Vicente y Planes, o mais luxuoso e atd mag-
nifivente que frequentamos, a 60 metros de altitude e a 50 quilometros
de Buenos Aires; ques no Sanatorio Tornii, nos suburbios daguela Ca-
pital; quer no Saint Bois, em Montevidén, para a tuberculose da in-
faneia, que é modelar e situado em plena planicie; gquer ainda, no Fer-
min Ferreira, em Montevidéu tambem ; recordemos as palavras do emi-
nente tisiologo argentino, Dr. F. Htchverry Boneo, Presidente da So-
ciedade de Tisiologia de Buenos Aires: Sdo os mesmos os resultados
e¢olhidos no tratametno da tubereulose, tanto no Sanatorio Santa Ma-
via das Serras de Cordoba, do qual foi Diretor, como no qgue atualmen-
te dirige, que ¢ o Viecente Lopes, ja referido anteriormente. Para fi-
nalisar esta digressao, fita eom tiao abundante documentacéo, com 6
fim especial de vulgarisar certos principios em beneficio da eoletivi-
dade, davemos a opinido de Luiz Burnand, Diretor de sanatorio na
Suica, posteriormente, em Helonam, no Egito e atualmente, de nove, na
Suica: O fator climaterico, por mais poderoso que seja, (e ninguem iria
conitestar sua forea), deve ser considerado como elemento secundario
no complexo do tratamento oposto & tisica e o agente eszencial de efi-
cacia de toda a cura é o proprio regimen, comportando a acao combi-
nada do repouso, aeraciao, alimentacdo metodica e todos os poderosos
adjuvantes de ordem medico cirurgica de gue se enriquecen o trata-
menito anti-tuberculoso. Os resultados em conjunto da eura sanatorial
em Heloua, aproximam-se, sensivelmente, dos ohservados em diversos
sanatorios da Europa. De onde se deduz as:

CONCLUSOES

1° — Nunca deve o doente recolher-se a nm clim ade altitude sein
indieaciio por medico especialisado, com diagnostico elueidado por exa-
me radiologico e todas as reacoes para investigacio de nma tubereulo-
se incipiente,

2.° — A permanencia na altitude nio é imprescindivel, nfio substi-
tue o tratamento pelo colapso pulmonar, podendo, em muitos casos, ser
feitos ambos conjuntamente e sempre com o rvegimen sanatorial e hi-
gieno-dietetico).
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3.2 — Conforme a opinido universalmente aceita e profusamente
documentada, os modernos tratamento de repouso pulmonar (pneumo-
torax e suas varianles) dio o mesmo resultado na planicie, em clima
favoravel, nao excessivo, como aqueles que se obteriam na altitude,

442 — O fratamento a todos aqueles que nio poderiam, iv 4 pro-
cura de altitude, julgada hoje prescindivel,
5. — A permanencia na montanha para algumas férmas de tu-

berculoze pulmonar é prejudicial,




e e e e T
Homenagem

Dr. Gedro Qiraja 9Martins

O Dr. Pedro Pirajd Martins, que acaba de falecer com a idade de
30 anos, na Capital do pais, diplomou-se pela Faculdade de Medici-
cina da Bala, no ano de 1907, tendo por essa ocasiio defendido tese
sobre o assunto entao palpitante, a que ele intitulou com grande fé-
licidade de “Helmintoseopia elinica”.

Quem se der ao trabalho de compulsar as preciosas paginas Ade
sua tése inaugural ja poderd, de sobejo, perceber que nessa época,
a0 recem sair dos bancos academicos ji revelava Pedro Martins gran-
des pendores e notaveis qualidades de homem de laboratorio, todo
dedicado & investigacdo e & pesquiza da verdade cientifica.

No ano de 1918, em importante missiio cientifica de satide publica,
e como membro de wma grande comissio naval que oeupon a ilha da
Trindade, por determinaciio do Governo Federal, teve oportunidade
de proceder “in loco”, a importantes estudos cientificos e medicos,
conelnindo pela apresentacio de um motavel relatorio de seus traba-
thos, que repercutin brilhantenmente nos meios cientificos da época, pas-
sando a ser considerado, no genero, como o trabalho mais completo e
perfeito realisado até aquela data.

Dedicando-se definitivamente as pesquizas laboratoriais, teve opor-
tunidade de ocupar com raro brilho o cargo de Assistente de Labora-
torio Bacterieologico Federal sob a entfio direcido do nosso velho con-
terraneo Dr. Emilio Emiliano Gomes, Pouco depois encetava Pedro
Martins, com carinho e dedicacdo o espinhoso curso do Instituto de
Manguinhos de etdo, donde logrou sair com as honras de laureado,
fato rarissimo nos anais daquele grande centro de pesquizas cientificas.

Em 1922 a convite de Carlos Chagas, diretor do Instituto de Mangui-
nhos, que nele depositava a mais acendrada confianea e sabia da sua
grande dedicagdo ao trabalho, veio dirigir, aqui o nosso Estado, na eci-
dade de Pelotas, o Instituto de Higiene e onde os assinalados SETViCos
prestados por Pedro Marting, ao Estado do Rio Grande do Sul, fize-
‘am-no merecer da mais imorredonra eratidio, pois ealison sem exagero,
uma obra de verdadeirc patriota e aposto da eciencia,

Na cidade de Pelotas, como Diretor de Higiene, cargo que oen-
pou concomitantemente até 1926, teve oportunidade de debelar com bri-
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Ihantismo dois surtos epidemicos, sendo um de peste bubonica e o ou-
tro de variola, contribuindo de um modo seguro, para elevar perante
o coneeito publico, na importante cidade sulina, a confianca que entao
se depositava nos servicos de saude publica.

De acordo com a sua ricorosa teemiea e sob a sua sabia e imedia-
ta diveciio cientifica, foram preparados no Instituto de Ilw'u*n(‘ de Pe-
lotas, os soros ati-ofidico, anti-botrofico, anti-pestoso, anti-carbuneulo-
s0, anti-estrefococico bem eomo as vacinas anti-tifiea, anti-pestosa, anti-
‘ariolica, anti-carbunculosa e anti-tifose ovaria.

Os beneficios trazidos pelo emprego desses produtos, foram ver-
dadeivamente inealeulaveis, prineipalmente no Municipio de Pelotas
e na importante zona sul do Estado.

A tifose aviaria merecen de Pedro Marting estudos especiais, que
trouxeram inensos benelicios 4 avieultura do municipio de Pelotas,
onde se haviam verificados erandes prejuizos, dado o desenvolvimen-
to dessa industria e a erande difusio daquele mal, no referido muni-
eipio.

Teve Pedro Marting oportunidade de apresentar por essa 0¢asiio,
sobre tio interessanfe e palpitante problema, um notavel trabalho, pe-
rante a Sociedade Avienla Rograndense,

No scu dinamismo de grande trabalhador, fundou com o Dr. Rou-
vez Peres o Laboratovio Pasteur, de Pelotas, um dos mais importan-
tes laboratorios de pesquizas clinicas existentes no sul do Brasil e on-
de Pedro Marting, de modo mais nitido ainda, merecen a sua preciosissi-
ma capacidade polimorfa de trabalhos nos mulhplma(‘lme de labora-
torio, e onde teve oportunidade de se revelar, como nenhum outro o pou-
de 1;1|1a|(11. até hoje, em nosso meio eientifico, nm grande, nm genial e aci-
i detudo wm coneencioso analtono- pdin!ny'lsld.

Tm contato com Hermann Diireh, notavel patologista alemao, que
trabalhon em Manguinhos durante anos, e ao calor de Gaspar Vianna,
a mais pura e legitima gloria da anatomo- patologia em nosso pais, pou-
de o espirito apreendedor de Pedro Marting, adquirir preciosas nogoes
de anatomia p']lt_rlihg'tt,a, (que o setl vastissimo firoeinio e a sua dedica-
¢io sem par, contribuiram para faze-lo no assunto uma verdadeira au-
toridade. Pedro Martins iniciou na cidade de Pelotas a vacinacao
anti-rabica pelo metodo de Ferrel por ele modificado, pr aticando o sis-
tema de vacinacio em domicilio, desde o ano de 1929 por intermedio do
Laboratorio Pasteur, que praticando o sistema de vacinaclo em do-
micilio eontribuin para a solucio de um dos pr‘nhl-enm-w da maior rele-
aneia cientifica e soeial, extingunindo foeos de raiva no Estado em
1930 ¢ 1931 e extendendo seus beneficios as eidades de Bagé, D. Pe-
drito, 8. Gabriel e 5. Maria.

A plasticidade de seu alto espirito de investigador se adatava &
esta ou aguela atividade de laboratorio, como sbe acontecer tho somente
com espiritos eleitos para certas finalidades e para o5 quais o destino
parece de antemio, ja ter tracado uma determinada rota,

[0 assim, com surpreza, vemos Pedro Marting surgir nos dominios
da quimioterapia formulando e preparando ele proprio produtos de alto
valor terapeutico tais como: o Sulfidrol, o Bismutiol, o Luectaniol ou Tio-
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do-bismutatode quinina. Este ultimo sal foi Pedro Marting “uem primeiro
o preparon no Brasil ¢ a Sanoerisina foi fambem por ele pela primei-
ra. vez preparada no R. G. do Sul.

A Faculdade de Medicina de Porto Alegre, reconhecendo a sua
alta competencia nos dominios da Histologia e da Anatomia Patolo-
oiea, por duas vezes teve oportunidade de convida-lo para constituir
baneas examinadoras em coneursos dessas cadeiras,

Tal como um sabio, no dia 5 de fevereiro do corrente ano, co-’
municon aos seus intimos, com elevada resignacio, que a vista das
pesquizas ¢ exames que ele proprio praticira, em produtos patologi-
cos colhidos do sen organismo, que estava lavrada a sua sentenca de mor-
te, e, 0 que era mais, que dados os resultados de tais exames, nio eon-
seguiria vencer siquer o ano de 1937, apenas o preocupando, no entanto
os sofrimetos que porvetura livesse que suportar os seus derradeiros
dias de vida.

E o sen prognostico fatidico, infelizmente se realizon, com uma
precisiao matematica, tendo ds 21 horas do dia 5 do mes de julho p. f.,
na cidade do Rio de Janeiro, obtido o deseanco eterno, expivando c¢om
a resignacdo de wm santo e de um sabio.

Dr. Valdemar Castro
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Jlotas terapeuticas

Emprego dos derivados sulfamidados nao azoicos no tratamenty da
erisipela

H. Bloch-Michel, Michel Cente e Pierre Durel — La Presse Médieale,
n.° 82, 10 de Outubro de 1936

O trabalho, que se basea em 180 observacoes recolhidas pelos AA.
no servico do Prof. Lemierre — Hospital Clande Bernard, em Paris,
constitine uma mige-au-point do tratamento da erisipela pela septazine.

Clomeca por pequena notieia historica consagrada & quimioterapia
antiestreptococica pelos corantes azoicos do grupo da erisoidina e seus
derivados.

A seguir, relatam as pesquisas experimentais que demonstraram
a atividade antiestreptocoeica da benzil-amino-benzeno sulfamida (sep-
tazine) que muito contribuiram para a introducao deste produto em
terapentica. Seguese apds o relato das observacoes a que foi subme-
tida a septazine no servigco do Prof. Liemierre; dessas observacdes con-
eluem os AA, pela grande eficacia do medicamento no fratamento da
erisipela,

Medicamento de facil manejo, de perfeita tolerancia, sem contra-
indicacoes formais, ndo corando a urina, ag mucosag e nem os tegumen-
tos, tem nitida influencia sobre a curva termica e a evolucdo dessa mo-
lestia,

O medieamento & dado, apés tatear a tolerancia, nas doses de 1
grs. nos primeiros dias, em comprimidos de 0,50, até que a temperatura
volte 4 normalidade. '

Em seguida, passa-se s doses de 1,0 a 1,50 grs, até o desapareci-
mento completo da placa erisipelatosa.

Hinalmente, para consolidar a eura e evitar possiveis recidivas, dar-
se-4 a dose de 0 gr. 50 diarios, durante 10 dias,

Na crianca, a posologia pouco, difere da do adulto. Para facili-
tar a administracio dos comprimidos, pode-se parti-los e fazé-los in-
gerir no leite on no doce.
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Sociedade de Ylledicina
Atas

Ata da sessfio realizada em 16 de abril de 1937, em sna stde social,
4 rna Gal. Camara, 261,

Havendo numero legal de socios, v sr. secretario geral, dr. Helmuth
Weinmann, funcionando como presidente, em virtude da ausencia o
professor Mario Tota e do dr. Valdemar Niemeyer, declarou aberta a
sessdio, que foi seeretaria da pelos drs. Luis 8. Bavata e Carlos Carrion.

Achavam-se presentes os seguintes socios: Hugo Ribeiro, Sadi Hof-
meister, Alvaro B. Ferreira, Henrigue Failace, Luis Faiet, Carlos Ben-
to, Borba Lupi, R. Godinho, Karacik, Maximiliano Caudure, Alfredo
Hofmeister, Aleixo Moreira, Adair Araujo, Manoel Rosa ¢ Mingione.

Aprovada, sem contestacfio a ata da ultima sessio, o sr. presidente
submeten 4 votacio as propostas de novos socios dos colegas Helio B.
Fereira, Raimundo Clodinho, Jodo V. Amaral, Carlos Barbosa, Hermes
Rodrigues e Cleto Duarte, que foram aceitas unanimemente. :

O consocio Carlos Bento propoz para socios ecorrespondentes es-
trangeiror os drs. Franciseo Cantani e Arnaldo Cantani® profesores
catedraticos de bateriologia e eclinica medica respetivamente, da Real
Universidade de Napoles. Na mesma ocasiio o referido consocio entre-
gou A4 Mesa a relaclio dos trabalhos cientificos dos seus propostos..

Pelo consocio Aristodemo Mingione, fol proposto gue se passasse
am telegrama de condolencias i Faculdade de Medicina de 5. Paulo,
pelo falecimento do prof. Afonso Bovero.

Passando & ordem do dia, o sr. presidente deu a palavra ao orador
inscrito, dr. Henrique Failace, que pronunciou interessante conferen-
cia sobre “O tratamento da tuberculose pulmonar pela tecnica de Lleo-
ta”, eujo resmmo é o0 seguinte:

De inicio o conferencista tece varios comentarios de ordem geral
sobre a colapsiterapia pulmonar, passando a seguir a foealisar propria-
niente o processo de Lleota, por ele introduzido em nosso mein, dando
detalhes sobre o seu mecanismo de acdo.

O imediato resiultado, diz o dr. Failace, da aleoolizacao dos intercos-
tais provoea simultaneamente fenomenos sensitivos justamente por di-
minuicio da sensibilidade do corpo inervado e, tambem, fenomenos mo-
tores que, seeundo Belli e outros, revelam uma verdadeira e propria pa-
ralisia do torax e que pode ser observada pela simples apalpacao e ins-
pecao.

No parecer de Radelli, Cumino, Belli e Borelli, em virtude da anas-
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tomose os intercostais com o frenico, sobrevem ignalmente perturbacies
neunro-vegetativas, semelhantes 4s que se oviginam com a interrupcio do
frenico, fatores que, juntamente com a imobilidade da ecaixa toraxica,
operam modificagoes fisiologicas profundas de aspeto esclerogenico ou
resolutivo, ao nivel dos focos morbidos, porque atuam na circulacio san-
gninea e linfatica.

fvidentemente, diz o conferencista, pela reducio progressiva da
anto-intoxicacio asdeeiada & supressio da trama rvespiratoria com a imo-
bilidade toraxica, a tecnica de Lleota provoca uma situaciio particular,
que eoadjuva o organismo a restabelecer os seus recursos naturais de-
fensivos e o auxilia a proceder como uma autp-vacinacio progressiva,
capaz de conduzir 4 cura, pela resolucdo ou repressio. Cita o confe-
reneista, nesta ocasidio, as palavras do grande Raul Vacearezza em que
este observa “que a codapsoterapia eirurgica on paseosa ou qualguer ou-
tra tecnica nao atuam diretamente sobre a infegéio tuberculosa, mas inter-
vem facilitando os esforcos da economia, para dominar e reparar as le-
soes, ao tempo em que coloea v orgdo enfermo em condicoes propicias
para o «desenvolvimento dos processos naturais de e¢ura. O medico pre-
clsa estar a servico da natureza, para favorecer e estimular estas rea-
(0es beneficas.

Nessa altura o eonferencista passa a deserever a tecnica da neuro-
lise intercostal, enquanto eram projetadas na tela as radiografias dos
doentes curados com aplicagao da referida teenica. Passa em revista
o dr. Failace as cireunstancias em que a aplicacio da nova teeniea é in-
dicada, dizendo que em todas as férmas anatomo-clinicas da evolucéo tu-
berculosa €, em principio, indicada, mesmo nas que sfo acompanhadas
de grandes cavernas, maximé nas formas bi-laterais, em que nio é pra-
ticavel a terapeutica de Forlamini,
gseoncelda emedeC! ne,,Gps? aius

Afirma o dr. Failace, finalizando ser esta doenca, hoje, de prognos-
tico menos sombrio, uma vez que em tempo oportuno, o especialista sai-
ba manejar as novas armas de que dispoe,

Posto em discussao o trabalho do dr. Failace, pede a palavra o dr.
Borba Lupi, que faz alguns comentarios em torn do mesmo e termina
felicitando o orador.

Depois de uma série de consideracbes em torno do trabalho do dr.
Failace, o presidente da a palavra ao dr. Adair Eiras de Araujo que
faz interessante comunicacio sobre um caso de “Fistula vesico-umbeli-
cal por persistencia do uraco”, dizendo que tratava-se de um ecaso de
comunicacao direta entre a hexiga e o umbigo, com micio umbelical.
Como causa e persistencia anormal, congenita do uraco. Um caleulo
vesical aparecidn agora, quando o paciente ja tinha 38 anos de idade,
forgou a saida da urina pelo uraco devido ao encravamento do referi-
do caleulo no eblo da bexiga. O doente foi operado tendo-lhe sido ve-
tirado © caleulo vesical e feita a extirpacio do uraco, resultado 6timo da
terapeutica.

Depois de deserito o caso o antor se extenden em consideracdes so-
bre o mesmo, prinecipalimente de ordem embriologica. Assinalou tam-
bem a extraordinaria raridade do mesmo, pois em toda a literatura me-
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dica mundial s6 conseguiu encontrar 56 casos iguais ao seu, dos quais
apenas 40 foram operados.

O dr. Helmuth Weinmann fazendo uso da palavra, felicifou o ora-
dor pela eradita comunicacils que acabava de fazer.

Nao havendo mais oradores inscrifos, o sr. presidente den por en-
cerrada a sessio, -

Porto Alegre, 16 de abril de 1937.

Dr, Luig Sarmento Barata
1.° secretario

Ata da sessdo realisada em 30 de abril de 1937 em sta séde soeial,
4 rua Gal, Camara 261.

Havendo numero legal de socios, com a presenca dos colegas Mar-
tim Gomes, Borba Lupi, Gaspar Rogerio, Yeartua, Eiras de Araujo,
A. Barcelos Ferreira, Hugo Ribeiro, Rothfuchs, Jodo Amaral, Helio B.
Ferreira, Rebelo Horta, Hofmeister, Mingione, Manoel Rosa, Alfredo
Hofmeister, Cauduro, Poli Espirito, Valdemay Niemeyer, José Hofmeis-
ter, Carlos Bento, Henrique Hcredia, Carlos Hofmeister e Elysen Pa-
glioli, o sr. presidente, prof. Mario Tota, abriu a sessdo que foi por mim
seerefariada,

Aprovada, sem contestacao a ata da ultima sessiio, o st. presiden-
te submeteu 4 votacio a proposta do consocio Carlos Bento, indieando
para soclos correspondentes estrangeiros os profs. Francisco ¢ Armaldo
Cantani, que foram aceitos unanimemente,

Foi proposto para novo wocio pelo dr. Mario Tota, o eolega Ma-
rio Teixeira de Carvalho.

Ainda no expediente foram lidas as seguintes cartas:

— Da “Union Médicale Tiatina® aceitando, por interferencia do
embaixador brasileiro em Paris, a permuta dos “Arquivos Rio Gran-
denses de Medicina” com sete revistas medicas Francesas

— Do prof. Lopo de Carvalho, de Lishba, agradecendo sua eleigdo
par socio correspondente da nossa Sociedade.

— Um felegrama de pezames da Sociedade de Medicinag de S,
Maria, pelo falecimento do dr. Jacinto (Gomes.

Passando a4 ordem do dia, o sr. presidente deu a palavra ao ora-
dor inserito, prof. Martim Gomes, que dissertou sobre a “Auto-He-
moterapia no tratamento do prarido vulvar”, eujo resuumo é o se-
guinte : ; ; v

O conferencista deixa de parte o prurido causado por afecgoes
proximas, ou & distancia, porque, sendo nessas duas hipoteses nma
gquestao de “cansa local” e de “causa reflexa™, a cura 6 facil. Basfa
curar a finecopatia, ou curara a doenca gue deu o reflexo, pririginoso,
para que desapareca o mal.

Ocupando-se dos pruridos da “eausa geral” cita a longa lista dos
tratamentos conhecidos, para se deter sobre os meios fisicos, os agen-
tes guimicos a estrinoterapia, o extrato esplenico ¢ a auto-hemoterapia.
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Refere-se 4 necessidade dum tratamento complexo, quando a pa-
ciente precisa combater o lues, além de outras molestias veladas ou
claras, descobri-las pelos exames. Praticamente, apela-se para a aufo-
hemoterapia na razao da dificuldade diagnostica e da rebeldia do so-
frimento,

Asim o tratamento pelo proprio sangune da doente, recurso gue
pode levar mezes para dar wm resultado definitivo, precisa de ser au-
xiliado pelos meios ealmantes, que permitem a paciente dormir,

Exige ainda o tratamento simultaneo das outras afeccoes ou mo-
lestias. FEntre esses estados morbidos concomitantes achou o profes-
sor Martim Gomes em suas doentes:

1.2) Insuficiencia ovariea de que refere os sinalg clinicos ca-
racteristicos, apresentando oifo grupos de sinfomas,

2.2) diabete latente, suspeitada pelos abortos anteriores de insu-
fieieneia pancreatica, e pela curva glicemica, sem glicosuria;

320 sifilis antiga;

4.2} artioeselerose pseudo diabetica, com poluria, polidipsia, ma-
greza, ete.;

5.2) insuficiencia hepatica, com ou sem enxaqueca;

6.°) avitaminoses;

7.2) auto-infoxicacaos

3.2) desequilibrio alimentar ;

Exemplificando, cita, entre ontros, o caso de num pruride rebelde,
em pleno tratamento pelo proprio sangue da doente. HKsta senhora
mostrava evidentemente agravacoes do mal ligadas 4 reeaida, de on-
tras doencas, que tambem a torturavam: uma pielite por eilibacilos,
seenndaria a wma colite cronica, de etiopatogenia complexa.

A observacio mostrava, neste caso, com o auxilio do laborato-
rio, que a exaltaciio da virulencia dos colibaeilos, reacendia os sofri-
mentos urinarios, os ataques de nevralgia, o a intolerancia alimentar,
e, 4s vezes, ao mesmo tempo, uma desesperadora reineidencia, do pru-
rido, jA em via de cura.

O conferencista pormenoriza e destes episodios.  Foi uma re-
caida completa, surgindo em plena tregua de todos aqueles males. E
apareceu por efeito de uma causa na aparencia inofensiva: um reme-
dio dos mais desprovidos de nocividade — os fermentos laticos.

Imediatamente a ingestio «de uma grande quantidade de fermen-
tos laticos sobrevein a exacerbacio das colicas ¢ logo apds intoleran-
cia gastriea, seguida enfim, de sinais de infoxicacio, e depois destes,
2 reincidencia do prurido, que ja ia em franca via de eura.

Néao se den, nessa ocasiao, nenhum dos desvios ou mudancas de
alimentos, que, no caso em apreco, costumavam motivar leves recaidas.

O professor Martin Gomes explica essas perturbacoes como sen-
do o resultado de um desequilibrio alimentar, Leva isso 4 conta de uma
intoxicacdo actda dos teeidos, realizada numa paciente que cra porta-
dora e infecgdo colibacilar intensa e rebelde. Documentando essa in-
terpretacio, refere os trabalhos do ano passado, no Laboratorio do Hos-
pital de Saint-Germain-en-Laya.,
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Por eles se verifica o resultado a que chegou Lecog, confirmando
Courtois, Louguet. KEssa prova &, alids, facil de verificar.

Basta adicionar a uma reacio normalmente equilibrada, certa
dose e acidos graxosos ou de acidos uricos, ou de aeido oxalico, ou
de acido latico. B o desequilibrio aparece, na experiencia com ratos
e cobaias, confirmando a observaciio clinica. Da mesma florma fiea
esclarecida a ocourrencia da intoxicacio que, hoje, pe econhece pelos
nomes de “molestia post-operatoria” e ‘“molestia obstetrica”

Taual determinacin parece auxiliar na m'io'em das polinevrites. Po-
rém, gquanto 4 desequilibracio e intoxicacio, » papel do acido latico, e
a do fermento latico verificam-se mais pudc‘msns na medida do estado
de intoxicagho acida j& preexistente, mesmo em dose minima de uma
poliferacdo colibacilar.

O professor Martin Gomes termina o relato de suas inferessantis-
simas notas clinicas chamando a atencio para o desequilibrio alimentar,
que apenas se comeca a conhecer e a pesquizar, e para as suas relagoes
com as avitaminoses, e os disturbios neuro- endoerino-vegetativos.

A palestra erndita do eminente professor foi ouvida com o maior
mteresse, sendo coroada de ruidosa e prolongada salva de palmas.

Agradecendo o concurso trazido pelo prof. Martim Gomes, o prof.
Mario Tota teceu encomios 4 excelente c-.unfer‘euuiat que a assistencia
acabava de ouvir.

Comentaram ainda a palestra do prof. Martim Gomes, acrescendo-a
de interessantes observacdes os consocios Hugo Ribeiro, Alvaro B, Fer-
reira, Liuis Sarmento Barata e Florenecio Ygartua.

Nada mais havendo a tratar o sr. presidente encerrou a sessio.

Porto Alegre, 30 de abril de 1937.

Dr. Luis Sarmento Barata
1.° secretario

Ata da sessfio realisada em 14 de maio de 1937 em sua séde soeial,
a rua Gal. Camara 261.

Com a presenca dos socios: Borba Lupi, Ricaldone, Godinho, Val-
demar Niemeyer, Flores Soares, Decio de Souza, Rothfuchs, Caunduro,
Helio B. Ferreira, Jodo Amaral, Carrion, José Hofmeister, Salvador
Gonzales, Tomaz Mariante, Nino Marsiaj, Helmuth Weinmann, Kanan,
Sadi Hofmeister, Eiras de Araujo, Poli Espirito, Alvaro B. I*envn’ﬂ
e Rabelo Horta, o prof. Mario Tota abriu a sessio, que foi por mim
‘seeretariada. Lira a ata da sessfo anterior, que foi aprovada sem s0-
fer emendas passou-se & leitura do expediente secuinte:

1.2 — Oficio do Reitor da Universidade de Porto Alegre, comuni-
cando o inicio e o horario dos cursos de expansio universitaria ;

2.0 Oficio da Sociedade de Medicina de Alagoas comunicando a
posse de sua nova diretoria. :

O sr. presidente submeteu 4 votacio a proposta para socio eefetivo
do dr. Mario Teixeira de Carvalho, que foi aceito unanimemente,
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Foi proposto para soeio efetivo o dr. Agostinho Fausto, pelo dr.
Mario Tota.

A seguir foi dada a palavra aos consocios Nino Marsiaj e Helmuth
Weinmann, inseritos na ordem do dia, que leram um trabalho inti-
tulado: “Amebiase intestinal cronica e oxalemia”, cujo resumo ¢é o
seguinte:

Tniciam os autores sua conferencia com uma série de considera-
goes perais, resaltando a extrema frequencia da amebiase em mnosso
meio, Referem ser este o primeiro trabalho, de outros em preparacao,
visando as alteracoes metabolicas da afeccio. Tracam, detalhadamen-
te, as idéias que os induziram & concepcio apresentada. Mais adiante,
estudam, com a respetiva critica, os metodos dosimetricos do acido
oxalico no sague, tomando com padrdo de seus estudos o de Loeper
e Tonnet. No capitulo do metabolismo do acido oxalico é revolvida
a escassa literatura referente ao assunto. Amebiase e oxalemia, suas
relacbes reciprocas a coneeito que passam a sustentar. Admitida @
hipotese de ser a amebiase intestinal eronica de acdo geral, toxica so-
bre o organismo, apresentam os autores um ensaio patogenico, pro-
curando explicar a farta sintomatologia ‘apresentada pelosi doentes,
portadores de amebiase, dentro dos disturbios metabolicos do acido
oxalico. No eshoco terapeutico, que passam a referir, frisam a questao
sob o ponto de vista de nio mais dever ser encarada a simples colite
e sim, ainda, as suas consequencias de ordem geral. Depois de apresen-
tar numerosas observacdes pessoais, os drs. Nino Marsiaj ¢ Helmuth
Weinmann, terminam com estas palavras: hoje niio & mais possivel
deixar de ver, por detraz do intestino, o organismo todo.

As ultimas palavras dos docentes Nino e Weinmann foram abafa-
das por uma prolongada salva de palmas.

Posto em discussfio pelo sr. presidente o trabalho que acabava de
ser lido, pediu a palavra o consocio Flores Soares que assinalou o va-
lor do trabalho apresentado, que focalisa dois temas de mais alto n-
teresse entre nos — a amebiase e a oxalemia, ambos de notavel fre-
quencia em nosso meio.

Fez ver que as verificacdes dos drs. Nino e Weinmann concorda-
vam integralmente, no terreno particular da amebiase, com as gonelu-
stes de Loeper e da sua eseola publicados em 1931 sobre as relagdes
entre parasitoses intestinais em geral e oxalemia. Referiu que antes de
Lioeper, em 1925 e 1926, ja Viale e D¢ Lueia, com outros colaborado-
res italianos, haviam trilhado a mesma estrada que Loeper em seus es-
tudos sobre oxalemia, com identicos resultados. Resaltou o valor que
a contribuicio dos drs. Nino ¢ Weinmann vinha dar aos estudos dos
autores citados, pela otima orientacao e abundancia de suas observa-
¢bes que vinham reforcar as deducoes dos pesquisadores italianos, e fran-
coses, TFinalmente, chamou a atencdo para a importancia da contri-
buicdo da radiologia no diagnostico da amebiase intestinal cronica, re-
sumindo recente trabalho de Speder sobre o assunto,

Comentaram ainda o trabalho dos drs. Nino e Weinmann, acres-
cendo-o de interessantes observacdes os consocios Salvador Gonzales,
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Adair Eiras de Araujo, Tomaz Mariante, Decio de Souza, José Rieal-
done e Borba Lupi.

Novamente pediram a palavra os conferencistas para agradecer
as referencias que merecen seu trabalho,

Como ninguem mais quizesse fazer uso da palavra, o sr. presiden-
te, depois de enaltecer a contribuicfio que acabava de ser lida. encer-
rou a sessfo,

Porto Alegre, 14 de maio de 1937.

Dr, Luis Sarmento Barata

1.° secretario

Ata da sessfio realizada em 4 de junho de 1937, em sua séde soeial,
4 rua Gal. Camara, 261.

Sob a presidencia do Prof. Mario Tota, realizou-se aos 4 dias de
Junho de 193{, as 21 horas, mais uma sessio da Sociedade de Medicina,
com a presenca dos consocios Nino Marsiaj, Alvaro B. Ferreira, Ama-
rilio Macedo, Alfredo Hofmeister, Valdemar Niemeyer, Saint- Paatuue,
Mario Assis Brasil, Valentim, Bernardo Velho, Ernesto d1 Primio Beck,
Cauduro, R. di Primio, L. Rothfuchs, .J. Amaral, Mingione, Hugo Ri-
beiro, A. Louzada, José Hofmeister, Helio B. 1*env11a Mara.;n de Bar-
ros, Basil Sefton, Vidal de ()hvelra, Salvador (Jonza]eq Acioli Pei-
xoto, I'. Marques Pereira, Vieira da Cunha, Elisen Parrlloll Lupi Duar-
te, Vraldemal tastro, Couto Barcelos, Poli Espirito, f)ath Hofmeister,
Carlos de Brito Velho, Helmuth W’emm'a,nn ¢ Luis Sarmento Barata.

Depois de lida e aprovada a ata, tomou a palavra o eonsocio Raul
di Primio, para solicitar ao sr. Presidente a inclusio na ata da sessio
de 28 de maio de 1937, do trabalho que ia lér.

Terminada a leitura do referido trabalho, o sr. Presidente deecla-
rou rue seria atendido o pedido do Dr. Di Primio.

Nao havendo materia para ser lida no expediente e nenhum dos
eonsocios desejasse fiazer uso da palavra, passou-se 4 ordem do dia:
conferencia do Dr. Vidal de Oliveira, subordinada ao titulo “Estudo
eritico da amebiase”, cujo resumo é o seguinte:

Comeea o Dr. Vidal de Oliveira, baseado na sua clinica de consul-
torio, mostrando a grande frequencia da amebiase no nosso Hstado.
Nada menos de 63 casos sobre 100, dos quais 43 comprovados pelo exa-
me de Laboratorio, e 15 em gue a prova terapeutica nio deixou margem
a duvidas.

Logo a seguir o conferencista separa a disenteria amebiana, for-
ma aguda da molestia, da amebiase, que é a sua forma cronica, e a que
mais interessa nos climas frios e temperados onde & relativamente rara
a primeira,

Termina a introducdo de seu trabalho indagando se os portado-




368 ARQUIVOS RIO GRANDENSES DE MEDICINA

res de amebas e cistos sdo de fato doentes, pergunta e da resposta po-
sitiva baseado na sua observacoes e nas conclusdes dos Professores Cas-
tex e Greenway, relatores no ultimo Congresso Medieo Argentino,

No estudo da etiologia o autor procura mostrar gquanto é preea-
rio o criterio para a diferenciacio das amebas patogenicas, dos que o
nao sdo, baseado nos trabalhos do Prof. de Parasitologia de Paris,
Brumph, e outros autores, maximé no que diz i’(}s‘peitn a Hntameba
Dispor descoberta por aquele mestre ¢ a Entameba disenterica. Mos-
tra-se inclinado a aceitar a hipotese de A. Boceage que admite que as
varias especies «le entamebas parasitarias sejam variedades mais ou
menos diferenciados da ameba primitiva livre,

Insiste em que se ndo deve admitir como caracteristico maximo da
acio patogenica da Entameba de Schandim o sindroma disenterico pois
que este traduz somente a agressio em mosca do parasita favorecido
por condicoes especiais.

No estudo da anatomia patologica, na falta de trabalhos pessoals,
o Dr. Vidal de Oliveira apresenta uny resumo dos trabalhos de pesqui-
zadores que estudaram a fundo o assunto. Nao obstante fez resaltar,

_mesio nos trabalhos modernos de Dopter e Mathis, a falta de referen-

¢ias As lesdes dos plexos nervesos do intestino, os quais foram estuda-
dos por Laper e seus colaboradores nas suas contribuicdes para o ¢o-
uhecimento das relagdes do simpatico com afecedes abdominais como
a febre tifoide, disenteria e tuberculose.

No estudo da patogenia, o autor, acentua a acdo da simpatose con-
sequente as lesdes dos plexos das paredes dos intestinos que com gran-
de frequencia se propagam aos plexos abdominais, assim como A8 auto-
intoxicacdes fermentativas facilitadas pela constipacfio habitual, os es-
pasmos, c¢olicas e a modificacio da flora intestinal. :

Entre os produtos toxicos formados, assinala o acido oxalico que
as investieacdes de Nino Marsiaj e Helmuth Weinmann mostraram ser
constante na amebiase. Traz argumentos em favor da origem intesti-
nal ¢a hiperoxalemia, doutrina esta dependida por Fillipoldi. '

Perturbacdes de hiper e hipotomia do sistema neunro-vegetativo
ovalemia explicam a diversidade dos sintomas encontrados nas chama-
das formas anomalas (nfo disentericas) da amebiase, principalmente o
que diz respeito As manifestacdes digestivas e nervosas que caracteri-
zam a molestia. ;

Refere-se tambem &s disendocrinias, consequentes 4 disfuncio do
vago e do simpatico.

No estudo da sintomatologia encabeeca o ecapitulo com a lei formmn-
lada por Sir James Mackenzie de gque “a grande maioria dos sinfomas
sfo perturbacdes dos reflexos normais”, :

Estuda os sintomas gastro-duodenais, os sintomas intestino-co-
licos, as perturbacoes nervosas. Mostra a frequencia das pseudo-apen-
dicites; as bronquites curadas pela emetina e tratamento especificod;
do reumatizsmo museular tio frequente nos amebiasicos; dos formiga-
mentos, adormecimento das extremidades; dos sintomas para o lado
do aparelho genito-urinario.
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Estundando as formas elinicas mostra-se contrario 4 tendencia. que
leva & individualisacdo baseado na predominancia de wm sintoms ou
grupo de sintomas. Diante da patogenia que invoea aceita somente a
da divisio em forma aguda disenterica e formas eronicas, admitindo
nestas ultimas uma subdivisdo apenas conforme sejam ou nio eompli-
cados de infeeedo,

Quanto ao tratamento subsereve a opinido de Castex e Greenway
de que “nunca se deve institwir um unico eiclo medicamentoso e sim
deve ser o tratamento variado ¢ prolongado”.

Estuda a oportunidade do emprego de varios medicamentos e mos-
tra-se muito liberal guanto ao regime das formas eronicas. Preconi-
a opoterapia segundo os sindromes endoerinicos encontrados, assim
como a medicagio tonica ou sedativa do vago e do simpatico.

v

Termina, finalmente a conferencia mostrando através de Macken-

zie quanto eram frequentes as afecedes digestivas incaracterisadas na-
quele tempo e que hoje graca aos trabalhos de medicos ingleses se po-
dem referir 4 amebiase, 0 que vem sendo confirmado nos B, Unidos, na
Franca, na Argentina e entre nés.
'+ Deixa entrever que a constipacio de entre tio frequente e os es-
pasmos colicos verificados diariamente nos exames radiologicos sdo pro-
vavelmente consequencias de uma amebiase que evoluiu silenciosamen-
te, isto ¢, sem dissenteria.

Em hipoteses formuladas pelo conferencista destacamos aguela que
admite que processos uleerativos gastroduodenais possam ter por ori-
gem, perturbagoes troficas por disfuncio do neuro-vegetativo irritado
on lesado ao nivel das lesdes colicas amebiasicas,

Posto em discussio o trabalho o Dr. Vidal, pediu a palavra o Dr.
Sefton que depois de enaltece-lo, aduziu interessantes observacdes.

Finalmente agradecendo o concurso trazido pelo Dr. Vidal de Oli-

< - =
veira, o Prof. Mario Tota teceu encomios 4 excelente conferencia que
4 assistencia acabava de ouvir e aplaudir,

Em seguida pede a palavra o Dr. Salvador Gonzales, que 1& uma
comunicagao sobre um caso de fistula bilio-duodenal expontanea estu-
dando a etiopatogenia, diagnosticose e tratamento.

Documentou a sua comunicaciio com a projecdo de varias radio-
grafas, )

O trabalho do Dr. Salvador foi comentado pelo Prof. Saint-Pas-
tons.

Apoés o Dr. R. di Primio leu um trabalho sobre a descoberta que
fez no Rio Grande do Sul, de um espiroqueta que denominon “Spiro-
cheta Fonsecai” em homenagem ao Prof. Olimpio da Fonseca Flho,
catedratico de Medicina do Rio de Janeiro,

Por fim o Prof. Sefton dissertou sobre “Dois easos de pés mor-
gosos”, _

Em seguida, dado o adiantado da hora foram encerrados os tra-
halhos, tendo antes o sr. Presidente mareado a nova ordem do dia:
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nma conferencia do Prof. Basil Sefton, sobre “Spirocletose ictero-he-
morragica’.

Porto Alegre, 4 de Julho de 19337.

Dr. Luiz Sarmento Barata

Ata da sessido realizada em 11 de junho de 1937 em sua séde so-
cial, 4 rua Gal. Camara, 261.

Sob a presidencia do Prof. Mario Tota realizou-se em 11 de junho
de 1937, 4s 21 horas, mais uma sesséo da Sociedade de Medicina, Com
a presenca dos seguintes socios: Salvador Gonzales, Adair Figueiredo,
Carlos B. Velho, Argemiro Dorneles, Alfredo Hofmeister, Valentim,
Risi, Helio B. Ferreira, Mingione, Amaral, Carrion, Hugo Ribeiro, Go-
dinho, José Hofmeister, Basil Sefton, Vidal de Oliveira, V., Niemeyer,
Borba Lupi, Acioli, Mario A. Brasil, Saint-Pastous, Sadi Hofmeister,
Telemaco Pires, Marajo de Barros, Kanan, Adair Araujo, A. B. Ferrei-
ra, Poli Espirito, Rothfuehs, Helmuth Weinmann e Liuiz S. Barata.

Depois de lida e aprovada a ata da ultima sessdo, tomou a palavra
o consoeio Argemiro Dorneles que encaminhou 4 mesa wm oficio do
Sindicato Medice do Rio Grande do Sul em que solicita a colaboracao
da Sociedade no exame do contorvertido problema do leite, bem como
de outros generos alimenticios fornecidos 4 populagio da Capital.

Pelos consocios Liniz Rothfuchs e Risi foram propostos para socios
efetvos respetivamente, os colegas Paulo Louzada e Marcelo Mengoti.

Passando-se 4 ordem do dia o sr. Presidente deu a palavra ao eon-
socio Basil Sefton, que len wm trabalho intitulado “Espirocletose icte-
ro-hemorragica”.

Apobs serenados os aplausos que mereceu o referido trabalho, o
sr. Presidente submeteu-o 4 discussao.

Comentaram a conferencia do Prof. Basil Sefton os consocios:
Saint-Pastous, Alvaro B. Ferreira, Helmuth Weinmann e Ritter..

Finalmente o Prof. Mario Tota agradeceu ao Prof, Basil Sefton o
valioso coneurso que acabava de trazer a esta sesséo.
de Assis Brasil que relatou um caso de tenia solium verificado em uma

Passando-se s comunicacdes escritas pediu a palavra o Dr. Mario
erianga de 1 ano de idade|

O dr. Mario de Assis Brasil relatou um caso de tenia solium veri-
ficado em uma erianca de 1 ano de idade. Descreveu as manifestacoes
clinicas que precederam a constatacdo do inesperado parasito intesti-
nal, chamando a atencdo para dois fatos: 1.° a raridade da existencia
da tenia abaixo dos dois anos de idade, pois que a literatura classica
ndo menciona esta verminose no lactente propriamente dito; 2.° o qua-
dro eclinico grave e impreciso que antecedeu o diagnostico exato da en-
fermidade e era suscetivel de nterpretacéio diversa.

Assinala a sintomatologia vaga e confusa que oferecem as vermi-
noses, em geral, na erianca pequena, a qual nio permite afirmar, com
seguranca, a existencia ou nfo, de parasitos intestinais, senfio depois




- SOCIEDADE DE MEDICINA 371

de pesquisas laboratoriais repetidas. lLiembra a necessidade de se pen-
sar sempre, em face de quadros clinicos confusos, na cooparticipacio
das verminoses. Em seguida estuda o tratamento de tenia consideran-
do o perigo que ha na subministracio de um vermifugo pois que a maio-
ria dos medicamentos propostos apresentam aciio terapeutica muito
vizinha da agdo toxica, de sorte que, nio sdo raros os casos nos quais,
apos a ingestdo de doses adequadas e um vermifugo, se manitestam per-
turbacoes gerals graves.

O trabalho do Dr. Mario Assis Brasil foi comentado pelo conso-
cio Basil Sefton. Como ninguem mais quizesse fazer uso da palavra,
o sr. Presidente encerrou os trabalhos,

Porto Alegre, 11 de junho de 1937.

Dr. Luis Sarmento Barata

Ata da sessdo realizada no dia 18 de junho de 1937, em sua séde
social, & rua Gal. Camara, 261.

Havendo numero legal de socios, com a presenca dos srs. dr. Va-
lentim, Salvador Gonzales, Antero Sarmento, Gaspar Rogerio, Risi,
Mingione, Alfredo Hofmeister Cauduro, Helio B. Ferreia, Amaral, José
Hofmeister, Luis Faiet, Godinho, Carrion, Rothfuchs, Luis Sarmento
Bavata, o sr. Vice-presidente, dr. Valdemar Niemeyer, em virtude da
ausencia do sr. Presidente, deu inicio aos trabalhos.

Dpois de lida e aprovada a ata da ultima sessio foram postos em
votacdo para novos socios os drs. Paulo Lousada e Marcelo Mengoti,
que foram aceitos unanimemente,

Foram propostos para socios efetivos os drs. Augusto Maria Sisson,
pelo dr. Mario de Assis Brasil e Orestes Bernardi, pelo dr. Mingione.

Passando-se 4 ordem do dia o sr. Presidente deu a palavra ao con-
socio Salvador Gonzales, que leu um trabalho sobordinado ao titulo:
“A interpretacio de ausencia de colecistograma”, cuo resumo ¢ o se-
guinte :

O autor foealiza o subsidio diagnostico da prova de Grahan, atra-
vés das ultimas adquisicoes da fisiopatologia hepato-biliar, dando-lhe
o valor que ela tem na realidade, de prova essencialmente funecional.

HEstuda as causas que podem, direta ou indiretamente, influir so-
bre a nao opacficacdo da vesicula, na ausencia de lesdes da mesma.

Abeira o grande capitulo das disquinesias colangiopaticas do West-
phal e suas interferencias na falta de opacificacio do eolecisto, chegan-
do as seguintes conclusdes: 1.*) A auséneia de colecistograma, feito com
todo o rigor da técnica, em doente portador de sintomas vesiculares,
principalmente se forem do tipo doloroso nio deve merecer um valor
absoluto, e muito menos permitir que o eirurgiio se arme.

2.*) A auséncia de colecistograma deverd ser controlada pela re-
peticdo da prova, ecom novas téenicas.

3.%) Persistindo a ndo opacificacio de vesicula, deverd o medico
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praticar a tubagem duodenal, com a possibilidade de poder conseonir
novos elementos diagnosticos.

4+.4) Resultando esta negativa, on fornecendo elementos caracteris-
ticos da vesicula de estase, se a terapeutica medica for infrutifera, tere-
wos o direito de armar o cirurgiao.

0.%) A laparotomia deverd sempre vizar a exploragio do orgio e,
quando este se apresentar indene, anatomica e maecroseopicamente, sé
estard autorizada a sua extirpacio, quando demonstrada pela colan-
gografia, a impotencia funconali.

Termnada a leitura do seun trabalho, o Dr. Salvador Gonzales so-
licitou permissio ao senhor Presidente, para oferece-lo ao Professor
Saint-Pastous, criador da Radiologia Clinica em nosso Estado.

Serenados os aplausos tributados ao conferencista, o sr. Presiden-
te poz em discussdo o referido trabalho.

Como ninguem desejasse fazer uso da palavra, o sr. Presidente,
apbés agradecer a brilhante colaboracio que havia trazido o dr. Gon-
zales, deu por encerrada a sessdo.

Porto Alegre, 18 de junho de 1937.

Dr. Luis Sarmento Barata
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Secc¢do de cirurgia da Sociedade de
Iledicina de Qorto Rlegre

Aita de fundacdo

Motivado por um convite impresso distribuide acs profissionais
gue exercem a especialidade da cirurgia nesta eapital, assinado pelos
Drs. Mario Tota e Elyseu Paglioli, reuniram-se 4 21 de agosto de 1936
em wmwa das salas do Sindicato Medico numerosos medicos para amo-
tarem a fundacdo da Sociedade de Cirurgia de Porto Alegre,

Estando na presidencia o Dr. Mario Tota conceden a palavea ao
Dr. Elyseu Paglioli que explicon os motivos da reunifio ¢ a necessidade
de congregar em uma associagdo cientifica os cirurgides desta Capital,
depois de desenvolver uteis consideracdes sobre a finalidade da futu-
ra agremiacdo, propoz gue fosse aclamado para dirigir os trabalhos
o Prof. (JUE‘IT(I B ](\‘atllalllll que estando presente foi L.O]'Idlldld() a pre-
sidencia e sob uma salva de palmas declarou fundada a Sociedade de
Cirurgia de Porto Alegre; a seguir convidou para secretarios os drs.
Blyseu Paglioli e Jaci Carneiro Monteiro, para elaborar os estatutos
os dois secretarios mais os Drs, Angemiro Dorneles ¢ Rieardo Weber,

Logo apés pediu a palavra o Dr. Luiz Sarmento Bavata que pro-
poz um voto de louvor ao Dr. Elyseu Paglioli pelo esfor¢o empregado
para a fundacio da novel scciedade.

Encerrando a sessiio o presidente agradeceu a honra da investi-
dura, promefe propugnar pela vitoria da Sociedade e marca sessdo
para a diseussdo dos estatutos.

Compareceram a esta sessfo inaugural e por isto sio considera-
dos socios fundadoves os seguintes profissionais:

Guerra Blessmann, Elysen Paglioli, Jaci Monteiro, Mario Tota,
Ricardo Weber, Auousto Etzberger, Osvaldo Souio, Hlladobl ando Vdr—
nieri, Breno Ah'es Oscar Seixas, Benjamin Gralanterniclk, Rubens Pe-
na, José Eboli, Diogo Ferrds, J. A. Pereira dos Santos, Coradino Lupi
Dnalte (mhum da Fonseca, Hnio Marsiaj, Francisco Risi, Dino Da-
miani, Jodio Fiseher, Huberto Wallan, Argemiro Dorneles, l%atlstd, Hof-
meister, Azais Dualle, Bruno Marqm,], Dinarte Silveira \Tarhno Sadi
Hofmeister, Luis Sarmento Barata, Vieira Simeh, B. J. Kanan, Natal
Paiva, .\]mir Alves, Adair bwnenedo Silvio Ba[dum Artur Greco,
José Ricaldone, T‘el'maudu de Paula Esteveq Amarilio Maecedo,, Mar-
tim Gomes, Homero Fleck, Nogueira Flores, Sau] Ciula, Braga thel—
ro, Pedro Mota, Ricardo Enck, Odone Marsza,], Gert Eichemberg, Oton
Freitas, Frederico Falk, Jorge Faiet, Fernando Pombo Dorneles, Adair
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Hiras de Araujo, Loforte Gonealves, Henrique Heredia, J. C. Borba
Lupi e J. Vasconecelos,

Ata da sessdo do dia 28 de agosto de 1936, na séde da Sociedade
de Medicina.

Com o comparecimento de nove socios realisou-se a 28 de agosto
de 1936 a segunda sessfo da Sociedade de Cirurgia para a discussao
dos estatutos.

A’s 22.25 horas o presidente Dr. Guerra Blessmann, encerra a ses-
880 e marcou a proxima sessio para a scguinte quarta-feira, para a
conclusdo da discussio dos estatutos e eleicio da nova diretoria que
deverd reger os destinos da Sociedade até dezembro de 1937.

Compareceram os seguintes socios: Guerra Blessmann, Elyseu Pa-
gliohi, Jaci Monteiro, Lupi Duarte, Luis Barata, Osvaldo Souto, E. J,
Kanan, Martim Gomes e José Ebholi.

Ata da sessio .de 24 de setembro de 1936,

Em uma das salas do Sindicato Medico, presentes os socios Guer-
ra Blessmann, Elyseu Paglioli, Jaci Monteiro, Paula Hsteves, Luis S.
Barata, H. Wallan, E. J. Kanan, Gert Eichemberg, Rubem Pena, Os-
valdo Souto, Alfredo Santos, Dino Damiani, e havendo numero legal,
0 sr. presidente, Dr. Guerra Blessmann, declarou aberta a sessio.

Posta em diseussao a proposta que extingue a classe dos socios ti-
tulares foi a mesma aprovada unanimemente, assim como a que esti-
pula a mensalidade uniforme de 5$000 (cineo mil réis).

Aprovados os Hstatutos, cuidou-se em seguida, da eleicdo da pri-
meira diretoria que deverd reger os destinos da See¢dio de Cirurgia da
Sociedade de Medicina de Porto Alegre, durante os anos de 1936 e
1937.  Procedida a eleicio, por votacfio secreta, verificou-se o seguin-
te resultado:

Presidente: Prof. Guerra Blessmann; vice: Dr. Gabino da Fon-
seca; 1.° seeretario: Dr. Jaci Monteiro; 2, secretario: Dr. E. J. Kanan;
tesoureiro: Dr. Hildebrando Varnieri; bibliotecario: Dr. Luis Barata.

Apés a apuragdo e aclamacdo dos candidatos, fol empossada o di-
retoria sob uma salva de palmas.

O prof. Geurra Blessmann, numa breve oracio, agradeceu sensi-
bilizado, prometendo envidar todos os esforgos para levar avante a ta-
refa gue lhe haviam incumbido.

O Dr. Jaci Monteiro agradeceu da mesma forma.

O Dr. Osvaldo Souto propds que se inserisse na ata um voto de
louvor ao Dr. Elyseu Paglioli, pelo esfor¢o empregado na fundacao da
Secgdo de Cirurg ia, permanecendo a assistencia de pé por um segum-
do, como merecida homenagem. O dr. Elyseu agradeceu, em rapidas
palavras, a homenagem que acabavam de lhe prestar,
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Nada maig havendo a tratar, o sr. presidente, de acordo com os
Estatutos, marcou para a proxima guinta-feira, a prirmeira reuniig or-
dinaria, encerrando em seguida a sessao.

Dr. E, J. Kanan
2.9 secretario

Ata da sessio de 1.2 de outobro de 1936,

Em uma das salas do Sindicato Medico, com a presen¢a dos so-
cios: Elyseu Paglioli, B. Galanternick, Luis Barata, Heredia, 3. Hof-
meister, Paula Esteves, Lupi Duarte, Martim Gomes, A. Dorneles, Natal
Paiva, Loforte Gongalves, Jaci Monteiro e . J. Kanan, o sr. presiden-
te, prof. Guerra Blessmann, declaron aberta a sessio.

Progedida a leitura da ata anferior foi a mesma aprovada sem res-
fricao.

Do expediente constou uma carta do Dr. I Varnieri, que se ex-
cusava de nao poder aceitar a funciao de tesoureiro, para a qual tinha
sido eleito.

Em seguida foi feita a
glioli, Kanan e Blessmann, .

Liogo apés o doeente Paglioli inielon a leitra do seu trabalho in-
titulado “Tumores do vermis”

Todos os trabalhos lides nessa sessdo serdo publicados no “Boleim”

Nada mais havendo a tratar, o sr. presidente marcoun a seguinte
reunido para o dia 15 de outubro corrente, devendo nessa reuniio ser
eleito o tesoureiro, em vista da demissiio irrevogavel do dr. H, Varnieri.

‘4 e varios resumos pelos socios Pa-

Dr. E. J. Kanan
2.9 gecretario

Ata da sessfo de 22 de abril de 1937.

Com uma numerosa assistencia que enchia literalmente o Anfitea-
iro da Faculdade de Medicina, realizot-se a pi‘ml’!l‘?! reuniio deste ano,
convoeada extraordinariamente, sob a presidencia do prof. Guerra
Blessmann, para se ouvir o docente livre de Cliniea Cirurgica da Fa-
culdade de Medicina da Universidade do Rio de Jansziro, Dir Mario
Kroeff, numa conferencia intitulada “Electrocirurgia do cancer”. O
orador foi apresentado ao auditorio pelo prof. Guerra Blessmanna; que
tecen alguns comentarios em ftorno do temsa em questio, mostrando a
repercussido que tiveram no estrangeiro os tabalhos do Dr. Mario
Kroeff. ;

O conferencista ocupou a atencio dos presentes por longo fempo,
acompanhando sua exposicio verbal c¢om diversas e variadas projecoes
de casos pessoais.

Todos eles eram tumores malignos, com tl:\'(’udq localisagoes no. or-
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ganismo, que sofreram uma ampla extirpacio, pela electrocirurgia, se-
guindo-se muitas vezes duma plastia adequada pelo enxerto tubu]ar
fartamente elogiado pelo autor em virtude dos resultados L:'atlafatorms
obtidos por esse processo. Em ::,etfuld'l foram passados dois filmes:
um sobre “Uma amputacio do seio”, e o outro sobre “Umg hiperme-
froma a E”, ambas as intervencoes ioram executadas pelo dr. Marie
Kroeff, que empregou a lectrocirurgia. Ao finalizar o conferencista
for Eartdmenie aplaudido, recebendo do sr. presidente os agradecimen-
tos da Secedo de Cirurgia, que se sentia honrada em ter sido 0 pri-
meiro conferencista a inaugurar os trabalhos do corrente ano.
Nada mais havendo a tratar o sr. presidente encerrou a sessio.

Dr, B, J. Kanan
2.9 secretario

Ata da sessiio de 22 de abril de 1937,

Com a presenca dos socios Martim Gomes, I, Varnieri, B. Hofmeis-
ter, A. Greeo, Blyseu Paglioli, Jaci Monteiro, ¢ E. J. Kanan o sr. pre-
sidente, prof. Blessmann, declarou aberta a sessfio.

As atas das duas sessfes anteriores foram aprovadas unanime-
mente,

Em seguida o prof. Guerra Blessmann fez uso da palavra para
fazer o elogio de dois mestres estr angeiros: Vietor Pauechet ¢ Moyulam.

O dr, Jaei Monteiro lew um resumo sobre “Hernia inguinal”, O
professor Blessmann, referiu-se a um processo que consiste em ut}luar
pedacos de chumbo colocados sobre a dire ecio do colo e eabeca do fe-
mut, ¢ que, depois da radiografia, permitem orientar a introduciio do
fio (T{' Kirsehner nos casos de fratura do eolo do femur,

O prof. Martim Gomes ecita varios casos de enfisema subeutaneo
surgido apds intervencoes sobre n_inr-csténn, nao encontrando uma cx-
plicacido plausive. Foram assentailas’ varias hipoteses pelo presentes.

Sob a proposta do Dr. Blessmann, foi aprovada a idéia de se pro-
mover, para a primeira guinzen ade outubro, as Jornadas Cirurgicas,
assim como de se destacar uma b("s“-ilfl para o estude da “Cirurgia da
Titeoide nas Afeccoes Ciruvgieas”

Dr, E. J. Kanan
2.° secretario
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EUGENIO GOMES

(926) D. H. LAWRENCE E OUTROS

Formato: 18 x 18 ems. — Phginas: 180, aprox. — Preco: 68000, aprox.

Bugénio Gomes, ensajsta baiano, é no Brasil uma das maiores autoridades
em literatura inglesa. Lendo e traduzindo ingleses e americanos com grande amor
e eompreenséo, &le se identificon com a poesia e a prosa inglesas, tornando-se en-
tre nés um dos intérpretes mais vigorosos do pensamento ¢ da arte anglo-saxonica.

Nesta bela brochura que a Livraria do Globo publica ecom sugestiva eapa
de Jodo Fahrion, Eugénio Gomes estuda a estranha personalidade de D. H. La-
wrenee, o discutido autor de “0O Amante de Lady Chaterley”. Como poeta, como
romancista, como filésofo, como homem. Seguem-se estudos sébre Yeats, Rupert
Brooke, James Joyce, Liam-0’ Flaherty e outros. No final do volume temos um
panorama da moderna poesia de lingua inglesa,, com dados biograficos e biblio-
grificos.

Os apaixonados da literatura de lingua inglesa em particular ¢ os estudiosos
em geral encontrario leitura agradivel e orientadora neste livro que estd desti-
nade a aleangar sueesso no Brasil.

Historia, Biografias, Estudos Sociais
OTTO FLAXKE

(931) A REVOLUCAO FRANCEZA

Formato: 15x23 ems. — Piaginas: 260, aprox. — Gravuras: 24 —
Pre¢o: 123000, aprox.

Temos neste livro a Revolucio Francesa vista de um angulo nove. Otto
Flake, historiador alemio, vem juntar seu mome aos ji famosos de Ludwig, Man-
rois, Zweig, Strachey, na galeria dos historiadores e bhidgrafos. Rste livro, que
Agora se apresenta em 6tima traducio brasileira, foi ja vertido para mais de 10
linguas, tendo aleancado grande sueesso através da BEuropa e nos Estados Unidos.

Sugestivos sio os titulos dos capitulos desta importante obra: I — Quatro Minis-
tros da Fazenda. IT — Superiores e Inferiores. — III — Os Dias de Versalhes.
— IV Paris Intervém, — V — Paris Vence, — VI — Miraheau. — VII — A Pes-
ta da Confraternizagio. — VIII — O segundo ano, — IX — Uma resolucio fu-
mesta. — X — O choque de fora. — XI — Os cordeliers. — XII — (O destrona-
mento. — XTI — Setembro de 1872, — XIV — O processo contra Luis Capet. —
XV — A derrogada da Gironda. — XVI — O comité de Salvaeio Pabliea, —
XVII — Robespierre ofu Bonaparte? — XVIIT — A Morte de Danton., — XIX —
Thermidor. — XX — Moderantismo. — XXI — 0O Salvador. — XXIT — A cons-

piracio de Babeuf., — XXTII — A expedicdo ao Bgito. — XXIV—I8 de Brumaire.
Eis um livro de leitura proveitosa ¢ agradavel.
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