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O tratamento da tuberculose ¢ a
santa Casa de Misericordia

Voltando da Europa onde, a expensas suas, tinha ido estodar
0 methodo de Koch para o tratamento da tuberculese, o Sr.

. Gustavo dos Santos procurcu 4 Sociedade Medica da
I ahla ¢ depois de ter lhe feito a exposigiio scientifica dos scus
cstudos, appellou para 4 sua intervengio afim de que, com a
lympha de gue havia sido portador, sc fizessem expericncias
que podessem ter caracter de toda precisio ¢ rigor scientificos.

A Sociedade, applaudinde essc acto que era aum tempo a
aflirmacio de um correcto proceder de homem de sciencia e do
sentimento humanitario que havia motivado a sua viagem ¢ os
scus ecsiudos, julgou-sc na obrigagiio de auxilial-o promovcndo
08 meios praticos de se realisarem as cxperiencias.

Nio dispondo dos recursos indispensaveis, resolven appellar
por sua vez para aquellas instituigdes que, ..!" natureza dos
seus fins ¢ pelos sentimentos humanitarios e religiosos que a
inspiram, s¢ deviam suppdr alliados naturacs da sciéllcid'na
sua cruzada de todos os dias.contra os males que affligem a
humanidade. - ‘

B, id porque em tempo pretendesse a Santa Casa de Mise-
ricordia estabelecer féra d’esta cidade uma pequens cnfcfmari3;
para os tuberculoses, j& porque instituigbes congencres havizm
corrido em busca do sabio allemdo, c_Eclégando a alguns dos
scus medicos a missio de estudar ¢ acompanhar o novo trita-
mento que se cnsaiava, cntendeun a Socicdade Medica que cra

dever seu, antes de tudo, dirigir-se a Santa Casa de Misericordia
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d'esta cidade, solicitande a suz ccadjuvagiio para que se
realizasse aquelle desideratum. : '

Deliberou-gse, portanto, pedir 4 Santa Casa que fizesse
montar wm scrvico clinico provisorio de alguns leitos, o nove
hospitel de Nazareth, tomando a Sociedade a si o cncargo de
solicitar da caridade publica donativos que aliviassem o onws
que aquellc servi¢o ¢linico pudesse trazer 4 receita da insti-
teicio. De accordo com esta deliberagio dirigiv a mesa da
Sociedade Medica o seguinte officio 4 provedaria -

Exm. sr. proveder.—Tendo a Socicdade de Medicing da
Bahia resolvido ausiliar o Dr. Gustavo dos Santos no cmpenho
de ecmsaiar n'esta capital o tratamento da tuberculose pelo
methodo de Koch, ¢ precisando de local convenients em que
seja installada uma pequena cofermaria com dez ou doze
fcitos, vem pedir a v. cxa. ¢ 4 digna mesa da Santa Casa que
concedam ac distincto facultative uma das salas do novo
hospital cm Nazarcth, ende, com o pessoal ¢ recursos da Santa
Casa ¢ algum auxilio que esta sociedade possa obter da cavi-
dade particular ¢ dos poderes publicos, se organise a referida
enfermaria.

Tera assim esta humanitaria institaigBo miais uma opportu-

- nidade de prestar servigo valioso 4 sciencia e & humanidade.

Ilm. ¢ exm. ar. Jodo Bermardino [ranco Lima.-—50. D,
provedor da Santa Casa de Misericordia, Bahia, 11 de Abril
de 18g1.—~{Assignados) - Dr. José¢ Francisco da Siva Lima,
presidente,—Dr, Manoel Ticiorine Perews, 1,° scerctario. —
Dr. Braz H. do zAmaral, 2.° diw.

A este appello responden a provedoria com o seguinte officio
de 135 de Maio.

Santa Cssa de Miscricordia da Bahia, 13 -de Maio de 18gi.—
Illm. sr.—-Communico a v. s., respondendo ao oificio que essa
Sociedade dirigiv-m¢ em 11 de Abril altimo, gue 2 mesa d'esta
irmandade, em scssdo de 1o da corrente, nio annuiu 4 solici-
tagdo feita no sentido de instzllar-sc uma cufermaria no
hospital de Nazarcth para o cosaio do tratamento da tuberculuse



pelo methodo de Koch, por estar em obras ainda aquelle esta-
belecimento. Deus guarde 2 v. 5. Ilim. sr. dr. José Francisco .
da Silva Lima. M. D. presidente da Sociedade Medica d'este
astado.—O provelor interino,” fodo Bernardino Franco Lima.

Podiamoes registrar sem commentarios mais este acto da
Santa Casa de Misecricordia. Ila, porém, n'cssa resposta laco-
nica uma negacio tio formal dos fins ¢ intuitos de uma insti-
tuigdo de caridade, um desmentido tio completo 4 conflanga
n'cila depositada ¢ ao mesmo tempo uma descortesia para com
uma corporagdo scientifica merecedora de toda consideragio,
que nio quercmos deixal-a sem reparo.

Sob o futil pretexto de que o hospital de Nazareth ainda
cstd em abras, o que era perfeitamente conhecido da Socie-
cade Medica ¢ em nada podia embaragar a installagio do servi-
co clinico proviserio, a Santa Casa recusa qualquerauxilio ao Sr.
Dr. Gustavo dos Santos, sem wmanisfestar por isso o menor
pezar, sem  offerecerr siquer alguns leitos no hospital que
possue, o gual, acreditamos, nfo cstd cm obras embora muito
precise dellas. ‘

Mas acaso offerece a Santa Casa de Misericordia ao crescido
numero de tuberculosos que a procuram, outro soccorro, outra,
esperancga, que ndo seia o servico funeraric de indigentes, que
fatalmente os aguarda? Substitue, pclo menos, quando a
cfficacia do tratamento lhe inspirasse desconfiancas, essa gene-
rosa tentativa, pelos recursos hygienicos aconsclhados até hoje
contra a tuberculose ?

Nio ; sabemos todos que a Santa Casa 56 lhes olferece um
leito no seu hospital; ¢ csse importa para os miseros tuber-
culosos uma condemnacgio inevitavel.

Sendo movem a Santa Casa os interesses dos tuberculosos,
s¢ ndo a justificam os cxemplos de desinteresse ¢ dedicagiio de
simples particulares ¢ das Instituigdes snas irmans, 86 n'um
facte podemos descobrir o movel do seu procedimento,

Na opposi¢io surda e tenaz da rotina. acs emprehendimentos



novos ¢ grandioscs, na desconfianca egoistica do atrazo para
com fudo que tenha em mira as modificagdes imperativas do
progresso, ainda quando inspirem-se csses emprehendimentos
&.es5as modificagdes progressistas nos intentos mais louvaveis
€ gencrosos ¢ nos mais acrisclades sentimentos de huma-
nidade, :

. S6 assim, a sciencia ¢ as sociedades que a cultivam se podem
tornar suspeitas ¢ pouco dignas de consideragiio.

- 'E ¢ portanto como um protesto contra a intengdo que im~
plicitamentc se contém n'aquella resposta, que a Gagelo
Medica applaude ¢ faz sua a scguinte mocio aprescntada pelo
‘nosso mestre ¢ director, o _Sr, Dr, Pacifico Pereira e unani-
memente approvada pela Sociedade Lledica da Bahia:

« Proponhe sc insira na acta gquc a Socicdade Medica lamenta
que a actual administragio da Santa Casa, nfo apreciando bem
o alto valor do servigo que com tanto desinteresse ¢ abnegacio

"prestava 0 Dr. Gustavo dos Santos, ¢ os beneficios que d'este
trabalho podem provir para a humanidade, se tivesse limitado
‘tm sua r'csposta a uma recusa por pretesto benal ¢ em termos *
pouco compativeis com a delicadeza gue deve existir entre cor-
poragdes d'esta ordem, emquanto instituighes congeneres man-
daram com grandc dispendio delegados seus cstudar os tra-
balhos do professor Koch. »
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MEGICINA GEOGRAPHICA

I’athologx ahistorica ¢ geom a:'aphn,a
¢ nosologia das boubas, do macii-
1o ¢ dracontiase no RBrazil; causas
da sua actual raridade ou extinc-
CAG. .

Pelo Dr. J. F.oopa SILVA LIMA
{Conclusio do n. 11, pag. 490
TERCEIRA PARTE
DRACONTIASE

VI Endemicidade do dracunculo no Brazif.—Quanto 4 ¢ ¢-
gunda questdn, a da endemicidade do dracunculo no Brazil,
J4 vimos que antes de1877 a geographia medica ¢ o3 helmin-
thologistas sd reconheciam na America as ilhas de Curacdo ¢
de Granada (:—\.milhas) como os unicos pontos do Nove Mundo
onde ainda sc encontrava aquelic parasita, outr'ora tio espa-
lhado ali, nas cclonias servidas por escravos.

I, porém, certo que aqui na Bahia, muito proxime da Ca-
pital, na cidade da Feira de Sant'Anna ¢ em outros logares
visinhos, cxistem, ndo sc sabe desde quando, fdcos endemicos -
de bicho da Costa, o quec consta, ndo s6 da tradicic nas res-
pectivas localidades, como de documentos authenticos. [D’estes
o mais antige que cncontro ¢ uma nota appensa zo  artigo do
periodico SMusaico, ja acima citado (:847). Esta nota & expli-
cativa da seguinle proposicio do textor « Presentemente em
muitos logares da nossa provincia apparece o bicho da Costa
reinando ep'idemicamcntc.»

Sem declarar quaes scjam aquelles muilos logares, o auctor
do artigo refere-se expressamente 4 Feira de Sant'Anna, di-
zendo: «N'esta provincia tenho sabido nue certas lagdas sio
viveiros do bicho da Costa, » ¢ nomeia a de S. José das Ita-
pororocas ¢ outras d'aquellas visinhancas, onde ha o germen
do bicho. «N'este verdo, diz elle, (deve ser o de 1846 a 1847)
clles, {os biches), lavraram a villa da Feira de Sant’Anna, que
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éuma povoagio de 5000 almas, pouco mais ou menos, ¢ cm
pouco tampo se  contavam quaéi 100 pessoas docntes do
" bicho, quasi todas pesscas de baixo vulgo, pobres e pouco
dadas a0 acelo.n O auctor inzrimina a fonte publica (chag
mada Tangue da Nagdo), que qualifiza de immunda cisterna;
cte, Attribue o desenvolvimente do verme 4 agua estagna-
da e ao calor, ¢ citandn, em outra nota, a e¢pinilo de Keem-
pler, de que elle apparece no estio, ¢ que a sua frequencia
¢ proporcional 4 clevagio da temperatura, termina dizendo:
«lZa mesmo tive de observar esta verdade, pois que, appare-
cendo clles (08 vermes) em grande abundancia no verdio pas:
sado, no inverno desappareceram quasi.»_

- Ségue-sena ordem chronologica outro J‘\faclo que confirma

a endemicidade do dracunculo nas proximidades da Ueira de
Sant’Anna; essc facto € de minha propria observaciio, ¢ data
- de 1350, quanda cu era ainda estudante de medicing, mas que
s0 publiquei, como 4cima ficou declarado, na Gazeta Medica
de Julbo de 1877, E', em resumo, o seguinte:

Uma fropa que partiu da Ieira para o Joazeiro em Absil
de 1840, € seguiu a mesma estrada por onde tinha vindo, pousou
a0 p¢ da lagéa da Pojuca, fazenda das l.aginhas, 4 leguas
distante da Feira para o norte; sabiam ¢s da comitiva que na
de 9. José ¢ n'aquella ultima havia bichoda Costa, como era no-
torio, ¢ por isso tomaram a precatgdo, geralmente recommen~
dada, de ndo s¢ lavarem com a agua suspeita, mas todos a
usaram para beber, A comitiva constava de nove pessoas,
entre patrdes ¢ arriciros. )

Um d'cstes, preto africano cxperimentado, avisou a todos
que fervessem ou coassem a agua, porque sabiz que o bicho
cratma diminuta lendea imperceptivel, que entrava com ella
no estomago. Os vinjantes eram: 2 poriuguczes (patrdcs),
5 pardos, 1 africano ¢ 1 creoulo.

No fim de um ando, pouce mais ou menos, manifestou-se
o dracunculo em 6 d'estes viajantes, que foram:—-0s 2 portu-
guezes, ambos vistos n'esta cidade por mim, ¢ mais quatro,
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inclusive o preto africano, que nfio observoun, provavelmente,
o conselho que dew acs outros. Ficaram iscntos:—r creoulo ¢ 2
pardes, um dos quacs coou a agua que bebeu, ¢ a isso atiri-
buiu ter cscapado incolume. Porcsse mesmo tempo outro via-
jante passou pelo mesmo logar, ¢ tiveram o dracuncule clle e
mais dous homens da sua comitiva (11).

Em 1876 o meu antigo condiscipulo, hoje faltecido, o Dr.
0. C. Cabusst, que praticou na Feira de Sant’Anna, escreveun
ao Dr. Manoel Victorino Pergira uma carta, cujo resumo en
contro na sua these, ja citada, em que 2flirma que, dez annos
antes, portanto em 18066, n'aquella cidade, ¢ na freguzia de S,
José, a distancia de 12 kilometros, foram atacadas da filaria®
de Medina mais de 50 pessoas, sem distinegiio de nacionalidade
ou scxo, sendo, todavia, cm menor numera as de cér preta;
quc algumas pdo sc banharam na agua incriminada, ¢ final-
mente, que desde entdo tornaram-s¢ mais raros 05 cas?s nos
arrabaldes da cidade, ¢ rarissimos no seu centros '

© meu velho amigo Dr. Remedios Monteire, residente ha
bastantes annos na Feira de Sant’Anna, ¢ & guem pedi infor-
mag¢des sobre o dracunculo endemico n'aguclla cidade & suas
visinhangas, rcsponden~-me conlirmando o qus precede: « Em
cutros tempos, diz elle, ha talves 24 annos (1866) appareccram
casos de dracontiasc em habitantes da cidade da Feira ¢ na fre-
guczia de S. Jousé. Foram atacados individuos de cor branca ¢
preta, Ha, porédm, certamente, dez annos que nenhum dos me-
dicos d'esta cidade teve mais cccasido de observar qualguer
caso d'este mal. Foram esses casos com razdc attribuidos ao
uso, infus ef extra, das aguas do Tanque chamado da Nagilo,
que fica proximo da tidade, ¢ de uma lagda cm S. José.»

Estas informacoes derivadas de diversas origens, e perfei-
tamcente accordes guanto aos principaes factos, nio delzam
duvida alguma sobre a endemicidade do dracuncule no interior
d'este [stado, e ¢m logares diversos, ainda que proximos ung
dos oulros.

(11) Paramais parlicularidades do caso, vide Gaseta Hedice, arligo cilado.
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S¢ no nosso paiz existiram ou existem ainda mais al-
guns ignorados, ¢ o que ulteriores investigagbes virdo demon-
strar, se houver quem as possa ou queira emprehender.

Estard ainda latente n'aquellas localidades o germen do
dracunculo? E' possivel que ndo; o parasita nio pode pres-
cindir da sua entrada ne corpo humano ou no de algom animal
appropriado 4 sua existencia, para continuar a propagar-sc¢; ¢
a prole, depois delangada 4 agua ou & terra, perece alinal se
nio encontrar hospedagem conveniente para o seu desenvol-
- vimento ¢ para a conservagio da especie.

O Dr. Remedios Monteire julga extincto na Feira o dra-
cunculo, ¢ asscgura que desde gue, ha 5 annos, se mandeu
csgotar o Tanque, ¢ retirar o 1édo, nunca mais foi observads
caso algum de dracontiase na cidade, apezar do uso que con-
linGa a fazer a populagio das mesmas aguas, onde tambem se
banham animaes, ¢ de morar proximo wmuita gente pobre que
anda descalca. F na lagéa de S, José conlribuiram para a cx-
tinggiio do dracunculo as continuadas séecas.

"~ Todavia, pelo que me diz rcspeito,' cu ndc julgaria ainda
de todo liquidado o facto da extinc¢do completa do verme
n’estas paragens, apezar do longo intervallo da sua ausencia
em estado parasitario no homem; 1° porque entre as duas
epidemias de dracontiase acima alludidas houve um intervailo
de 20 annos de immunidade (1846 a 1866); 2° porque cm ana-
logia com o gue sc passa com os cmbryles de outros nema-
toldes congeneres, os do dracunculo podem, ndo sd viver um
certo tempo n'agua ¢ na terra humida, como conservar-seé
sceeos por longos pericdos do estado larval, ¢ reviverem com
-2 humidade ¢ o calor; 3%, ¢ este ¢ ¢ meu principal reccio, 0
dracunculo pode propagar-se tomando por hospedeiros, scm
se dar porisse, o 2d0 ¢ cavallo; 4° porque, segundo um hel-
minthologista rugso, Fedeschenco, os embrydes entram tambem
no corpo de uns diminutos crustaccos, do gengro Cyclops, quese
encontram por toda a parte, ¢ ahi se desenvolvem sob a forma
larval, entrando ulteriormente com aquelies hospedeiros inter-
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mediarios, com aagua que os contém, para o estomago, onde,
postas em liberdade ¢ realizada a fecundagdo, comegam as fe-
meas a5 suas migragbes para o tecido adaptado 4 sua exis-
tencia, ¢ os machos perecem ¢ sio expalsos com as fezes.

Este modo de penetragio do dracunculo, por intermedio
dos cyclopides, tem tide o apoio de modernos helmintholo-
gistas, e entre ¢lles Cobbold.

Como quer que seja, eu teria ainda como suspeilas as aguas
deonde se¢ sabe que procedeun a dracontiasse nos tempos, lo-
garcs e casos supra-mencionados, e entendo que, ndo obstante
uma immunidade prolongada, essazs aguas devem ser objecto
de constante suspeita ¢ vigilancia por parte das auctoridades
municipacs ¢ sanitarias daquellas localidades, como uma
amcaga ainda possivel 4 saude publica,

VII Conclusdes.~~Terminando esta parte do meu estudo, e
tendo em conta os factos ¢ testemunhos gque pude reunir, julgo
poder resumil-o assim:

1.* Nio ha prova alguma, nem na tradigio nem na historia,
da cxistencia da dracontiase no Brazil antes da importagio
dos negros da Alrica; o mesmo affirmam todos os medicos
que¢ aobservaram cm outras regifes da America, mesmoe nos
logares onde o dracunculo ficou cndemico depois de cxtincte o
trafico, accusando os africanos de tercm sido, na expressiio do
Dr. Manuel Victorino, os vehiculos vives do parasita; e, como
contraprova d'estc facto, nos pai%cs da America tropical, que
nio receberam esses immigrantes f{orcados, nio consta que
fosse conhecida a dracontiase. :
~ 2.° Dos paizes importadores de escravos, o Brazil foi talvez
o mais favorecido, quanto 4 frequencia da molestia; Pisdo ¢
Gomes Icrreira ndio a menclenam siquer, e a tradiglio ¢ os
escriptores subscquentes, depols que- o trafico augmefitou a
enormes proporgdes, nio alludem a essas grandes epidemias
locacs, em que se contavam por muitas ccntenas 0s casos,
como as que foram vistas nas Antilhas, no continente da Ame-

rica Central, na propria Africa ¢ na India tropical.
ANNO XXIL SERIE IV. VOL. 68



3.° Se o dracunculo néo existia no Brazil antes da vinda dos
africanos, como pensam todos os nossos escriptores qué o
mencionam como causa de molestia, € certo que clle cncontrou
" no nosso sole condigcs propicias a4 sua acclimatagio ¢ &
sua permancncia, que sc estendeu até depois da cxtine¢do do
trafico.
4.° Siio prova d'issc 0s bem conhecidos f6cos de endemici-
dade do dracunculo na Feira de Sani'Anna ¢ nas suas proxi-
midades; ¢ niio csta averiguado se, como estes, existiram ou
cxistem ainda outros no paiz, nas localidades onde aportaram
em grande numero, ¢ por muitos annos ¢onsccutivos 08 nNegros
d'Africa.

5.° Tendo sido registradas n'aguellas localidades duas epi-
demlaq de dracontiase, como longo intervallo de zo annos{i&44
2 [866), ¢ havendo apenas dez annos que os medicos da eira,
como'declara o Dr. Remedios Montciro, nfio tém observado a
molestia, ndo me parcce segure aflirmar que {ora ali, ¢ muita
mcnos nas lagéas de 8. José ¢ Pojuca, exterminado de vez o
parasita; porcuanto, sc fol beneficiade o Tanque da Nagde na
Feira pela municipalidade, ndo consta que egualmente o tenham
sido -as lagdas quelhe ficam proximas.

r

6.° Estes {ocos, 08 unicos que até agora conhecemos ng paiz,
deveriam ser submettidos a uma rigorosa investigacio, parti-
cularmente as aguas ¢ 0 1édo dos respectives  deposites, uma
vez que, tanto n'esses logares’ como em todos onde tem sido
visto o dracunculo ¢ osscus effeitos na America, Afvica ¢ Asia,
12m sido unanimemente accusadas as aguas de screm o vehis
culo do parasita para o corpo humano, ¢ P'Uu o de alguns ani-
maes domesticos.

7.° Conviria,.principalmente, procurar ¢ identificar o minos-
culo crustacco entomostraceo (do genern Cyclops) que Fedes-
chenco-mostrou ser o hospedeiro intermediario da filaria de
Medina em estado laival, do mesmo modo que Manson provou
ser-a murissoca (culex pipiens) o du Filaria Bancrofti, cuios
embryBes suga com © sanguc humano, ¢ depdem com a sua

e
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propria prole na agua estagnada, com a gqual passam para o
homem. . : '
8.° Seja ou ndio encontrado esse hospedeiro intermediario, ¢
"scja elle ou ndo o vehiculo do dracunculo para o homem ou
para alguns animaes {a lendea de que inscientemente fallava o
africano a quem me referi); ou sejam os cmbrydes, j4 mais des-
cnvolvidos n'agua, ingeridos directamente com ella, ou pe-
netrem clics pela pelle, como em tempo se suppoz, fica sempra
o facto de serem aquellas aguas o repositorio ¢ o transmissor
passive do parasita; ¢ nio acho sufficiente nenhum periodo  de
tempo inferior a 20 annos de immunidade, para se dar por ex-
tincta  a causa da dracontiase nos seus antigos fécos de ende-
micidade,
9.° Esscs factos occorridos na feira de Sant'Anna, que pro-
vam a tenacidede vital Jo parasita por muitos annos latente,
ou a sua propagag¢de despercebida atravez do homem ou de
animaes que ali abundam, devem tornar suspeitas ainda hoje
aquellas aguas que the guardavam ns germens, ¢ suggerir as
cauntelas que tacs suspeitas logicamente auctorizam ou re-
qucrem, ‘ o
° A principal causa da raridade actual da dracontiase no
Brazil ¢ g extincgfio do commercio, outr'ora com visos de certeza
permittido ou tolerade, de africanos, pois, que agui, como cm
toda a parte da America onde clles aportavam, reproduziu-se
o mesmo facte. Mas a endemicidade verificada entre nds em
cpoca posterior & cssa extineciio total do trafico, ainda carcce
de cxplicagdo satisfactoria, e surge naturalmente deante d'clla
csta interrogag®o: a exempio de outros nematoides das regides
tropicacs, que ninguem provou terem sido importados, como
a filaria do sangueeda chyluria, e o anchylostomo duodenal,
teria em remotas cras, em alguns logares do Brazil, o dracun-
culo uma existencia autochtone, augmentando-sc dcpoxs a sua
diffusiio pelo paiz com os grandes reforgos ou contingentes
trazidos pelos africanos? E' uma questio que jd poderia ter'sido
resolvida, se sobre o dracunculo se tivessem feito as investi-
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ga¢les que quasi-a um tempo se fizeram aqui, na India e na
Africa, a respeito d'aquelles dous parasitas, que ninguem sabe
dizer de onde primitivamente se originaram, ¢ como se¢ dif-
fundiram, para chegarem a tdo extonsa distribuicio geogra®
phica, do mesmo modo que ninguem sabe dizer de onde nos
veio o beriberi, ha sceulos corhecido nas Indias, que me-
nhuma commuricagdo mantinham dircctamente com 0s nossos
portos.

11.° Esta doutrina, pols, da - origem unica por importagio

africana do dracunculo, embeora sustentada por auctoridades
‘ respeitaveis, nccessita, no meu pensar, para ser definitiva-
mente aceeita ou medificada, de rigorosa verificagio quanto ao
moda pelo qual este celebre parasita s¢ transportou 4 Felra
de Sant'Anna ¢ suas cercanias, ¢ ali se domiciliou por longos
annos, como se estivessc no scu hAabifal nativo, prodozindo
0s mesmos. effcitos, creproduzindo-se do mesmo modo que
nas terras alricanas.

CL]N[CA MEDICA

Breve contrubu;tod,o para o estuado
do beriberi

Prro Dr. ALFREDO BRITTO

As consideragdes que se seguem, respeito 4s relagdes noso-
Id-giéas entre o beriberi ¢ os nephrites, foram apresentadas ao

° Congresso Mcdico Brazileiro, na sessio em que seleue
discutiu o luminoso trabalho do meu illustre mestre Conse-
lheiro Ramire, publicade em o numero anterior d'csta Gazela.

Como do conhecimento de algumas iddas ou proposi¢des
n'ellas emittidas possa vesultar a sua verificagio ou refatacio
(meu unico empenhg) nio me pareceu [dra de proposito edtre-
gal-as, tambem e com a maxima despretengio, 4 publicidade
n'estas columnas.
Egual intuito leva-me a estender a mesma deliberacio ds

v



— 541 —

conclusdes que, cm sessio subsequente, tive a opportunidade
de offerecer a debate, com relagio ao diagnostico differencial
entre o beriberi e as diversas outras polynevrites, dispensando
& ligeira apreciagio de que as fiz preceder, poramor a brevie
dade.

«Eu comprehendo que talvez comece a apoderar-se a fadiga
dos illustres membros do Congresso, alongande-se, como vae,
esta discuss@o. Mas € tal a importancia do assumpto, para mim
capital, da excellente memoria do men illustrado mestre, Sr.
Cons. Ramiro, que descjando sobre clle ver pronunciarem-sc
alguns outros dos illustres membros presentes com a apresen-
tacio de observagles ¢ opinides suas a respeito, nio duvido
incorrer muito embora em desagrado usando da palavra, por
isso que me ndo posso furtar ao descio dever esclarecidas
duvidas que ha muito me preoccupam; ¢ tanto que, tendo de
offerecer alguns pontos para o Congresso, a pedido da com-
missio executiva, ndo pude deixar de incluir o seguinte: Da
natureza ¢ pathogenia das anomalias da secre¢iio urinaria no
beriberi ¢ das nephrites que lhe sdo consecutivas. E, se tivea
fortuna de ver, entre as conclusdes apresentadas pelo meu dis-
tincto mestre, algumas gue me parece resolverem a questdo,
outras ha entretanto a que ndo posso prestar intziro o meu
asscntimento.

. Diz asegunda proposigio: «A analyse completa da urina,
feita em tempo e em momentos opportunocs, € actualmente o
melhor elements para o diagnostico de taes casos.»

E’'o que me parece um pouco obscuro; por quanto casos ha-
verd de nfo se reconhecer bem e precisamente quacs as  per-
turbages da secregiio renal, porque seé a albumina o ele-
mento que vae dar a luz para as distinegdes, parece entiio
que niohaverd nunca duvida aiguma, desde gqne no beriberi &
deregrango se verificar a presenga da albumina urinaria,

Por consequencia, a difficuldade s6 existe para os casos de
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nephrite sem albuminuria. N'estas condicdes cu desejaria saber
qual o clemento a que se refere o med illustrade mestre,

Uma das tentativas que malis precisami ser {citas cntre nds,
com re}agﬁo' ao beriberi, ¢ rcalmente a analysc complcuf dids
urinas, que ndo me consta se tenha ainda praticado; analyse
gue deve scr feita ndo somente scbre todas as materias nor-
macs ¢ anormacs que cstamos ordinariamente habituades a
reconhecer nas urinas pathologicas, mas tambem sob o pento
de vista das ptomainas que sio climinadas pclos rins dos beri-
bericos, sendo csta molestia, como &, de natureza infectuosa.

Para ¢ primeive caso, isto ¢, para a verificacgio quantita-
tiva das substancias ordinariamente cncontradas na urica
normal, ¢ para @ determinagio qualitativa ¢ quantitativa das
substancias pathologicas encontradas, como sejam a albumina,
2 glycose, as peptonas, osacidos biliarios ¢ elementos corantes
da bilis, ctc., bastara a analyse chimica; para o scgundo caso,
isto ¢, o das ptomainas da urina beriberica,  certamente nio
seréd csta sufficiente, nem s¢ porgue 08 pracessos chimicos ¢
os rcagentes respectivos ainda nfo chegaram a preciso ne-
cessaria para o conhecimento  d'estes differcntes alcaloides,
como tambem porque, attento o scu numero relgtivamente
consideravel, ¢ devendo a analysc recahir a um tempo sobre
os da urina physiclogica ¢ os peenliares & molestia estudada,
até chegar 4 sua dosagem, nio é difficil comprehender-lhe
a impraticabilidade.

Miec hae entretanto muita difficuldade em reconhecer-se a
existencia de ptomainas ¢m €XCe3%0 Ou ANOrMass nas urinas
pathologicas, fazendo-sec uso de um outro processe mais
simples e expedito. Este mcio ¢ aquelle de que se serve o cmi-
nente professor Bouchard para estudos d'essa natureze: € a
injeccdo intra-venosa  de certa quantidade de urina cm um
animal, especialmente ococlho, preferivel como animal reactivo,
com ¢ fim de verificar a sva foxicrié ou poder toxico.

Sabe-se que, 5o centimeiros cubicos de wvrina normal, re-
predentande uma wrotexta, isto €, a quantidade de veneno



urinario sufficiente para matar 1 kilograma de animal, a-morte
infallivelmente sc¢ dard todas as vezcs que, no homem, a sc-
craclio urinaria suspender-sc durante 52 horas consecutivas.

» Dahi facilmente se pode inferir a gravidade e a importancia
da oliguria e anuria beribericas, do mesmo modo que o papel
capital de genese uremica em as formas graves da molestia ¢
scus pontos de contacto estreitos com o brightismo,

Tudo, porém, mc levaa crer que, a0 passo que a urina
brightica tem coefliciente urotoxico muito inferior ao normal,
devido ae mau funccionamento ¢ 4 impermeabilidade do filtro
renal por alterac3o doo epithelio sceretor ou sclector, mais
clevado ao contrario serd o da urina beriberica, principal-
mente porque devera elle conter a ptomaina ou as ptomainas,
claboradas pelo microbio beriberigeno.

Scassim for, comprehende-se o valor decisivo que entio
¥ird caber ao cxame da urina dest’arte praticado, para o dia-
gnostico differencial com o mal de Bright, nos casos duovi-
dosos ou difficeis.

Fate estudo ¢ que se faz mister; e s¢ até hoje ndo posso
apresentar cousa alguma a respeite, é por haver ainda umaz tal
ou gual delicicncia de recursos praticos entre nds para tra-
balhos d'cste jaez, e oz mens exforcos isolades nio podem ven-
cel-a. Mas cspero com o concurso de outros collegas inaugurar
em breve cstes ensalos, em ordem & podermos talvez chegar a
conhecer as perturbagdes da funcgio renal do beriberi.

Dutro ponto merece-me teda a consideragio, ¢ é ¢ seguinte:

Diz o men illustrado mestre erm sua penultima conclusdo {78)

«() excesso de funccionamento dos rins, na phase curativa do
beriberi, pode até certo ponto, ser responsavel pelas nephrites
consccutivasy. )

' certo, ou pelo menos tenhe observado com frequencia
bastantc para o pouco tempo de clinica que.possuo,' que fre-
quentemente depois do beriberi dio-se casos de nephrite,

Sei bem que se poderd objectar o ser possivel que os doentes
14 soffressem de nephrite po'r‘ occasido d'estas suppostas mani-
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festagGes beribericas, ou a elle attiibuidas as quaes houvessem
mclhorado .ou cessado com o tratamento, e que mais tarde,
cxacerbando-se, dessem logar a confusdo. E tanto mais valiosa
sou o primeiro a julgar esta objegdo, quanto me alisto voluh-
tariamente em o numero d’aquelles que, como o illustre auctor
da memoria, reconhecem a pessibilidade de confusio, pela dif-
ficuldade diagnostica. em muitos casos, entre o beriberi ede-
matoso e certas formas de nephrite,

(O orador refere e discute minuciosamente a historia clinica
de um doente, failecido ha peuco na enfermaria da 1° cadeira
de clinica, de que é adjunto, e ao qual durante cerca de dous
mezes, que durou a molestia, nem elle nem o prefessor Ramiro,
nem outros collegas que tambem cxeminaram o doente, conse-
guiram jamais firmar definitivamente o diagnostico.)

Sc por tanto as duvidas sdem existir, como n'este casgo, €
possivel gque a objecgic que disse me poderiam apresentar
tenha algumas vezes todo o cabimento; porédm muitos outros
factos haverd em que a duvida nio exisla, nem possa cxistir:
assim, por cxemplo, o facto do beriberi mixto, em que as per-
turbagdes da sensabilidade siio de ordem a esclarecer comple-
tamente o dicgnostico. Ora, depois de muitos casos d’esta na-
tureza, tem-se observado a apparicdio de nephrites.

Fu poderia citar ainda ao Congresso outros factos interessan-
tes: limitar-me-ei, porém, ao seguinte, pelo apoio que pode tra-
zcr a uma outra objecgio tambem razoavel para certos casos,
isto &, a daincitagio imprimida pelo beriberi a uma nephritcjd
cxistente, anteriormente, em cstado lutente.

Quando, ha perto de dois annos, estive em ltaparica, eu tive
occasido de vér um doente que para 14 fora consideravelmente
infiitrado ¢ dyspneico, ¢ que conseguiu melhorar a ponto de
considerar-sc perfeitamente curado, respirando regularmente ¢
scm o menor edéma. Voltando-lhe mais tarde a oppressio
respiratoria, fuf por clle consultado pela primeira vez, colhendo
pelo exame os seguintes dados: augmento de volume notavel
"do coracio, ruido triplice bem accentuado, bulha de pereussio
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diastolica, hypertensio arterial, polyuria com albuminuria
ligeira ¢ densidade muito fraca: B’ evidente que o diagnostico
de-arterio—sc[erosc cardio renal se impusha; o doente suc-
cumbiu, d'ahi amezes, 4 uremia chronica depois de  soffri-
mentos atrozes. Scube, ulteriormente, haver sido causa este
docnte de séria divergencia entre os medicos de uma com-
panhia de segores para a qual entrara quando ainda nenhum
symptoma de molestia prescntia, visto haver um d'elles, neosso
distincto ¢ cminente presidente, reconhecido entio a exis-
“teneia de uma ligeira albuminuria intermittente. N'este caso,
que a falta de dados anamnesticos preci'so.s poderia fazer
suppor como de nephrite intersticial post-beriberica, ¢ claro
que 6 ha a escolher enlre duas hypotheses: ou ter-se-ia tra-
tado dc pscudo-manisfestagdes  beribericas devidas a uma
d’essas intercurrencias asystolicas tio {requentes no curso de
certas  arlerio-scleroses generalisadas; ou o beriberi real
teria sido o factor da precipitagio de uma arterio-capillarite
precedente, ligada 4 diathese fibroide, que, atciada pela inter-
currencia beriberica, se tevia conflagrado, victimando rapida-
mente ¢ doente, por endarterite generalisada com sclerose renal.
Confesso inclinar-me paraa segunda hypothese, por motivos
gue a egeassez do tempo me ndo permitte desenvolver.

Admittido, porém, como ndo pode deixar de sel-o, o facto’
das ncphrites consccutivas, qual a explicagio que se lhe deverad
dar?

Disse o meu illustre mestre: «& o excesse do funceionalismo
dos rins na crise do beriberin.

Nio soffre contestagio que no beriberi, quando sc tem de
resolver pela cura, ¢ periodo ceritico ¢ principalmente caracte-
risado por uma diurcse abundante; logo depois, vem a dimi-
nui¢do da anasarca ¢ da dyspnéa, quc sdio. os dous symptomas
mais importantes na forma edematosa. E & facil de compre-
hendel-o, desde que de envolta com o liguido wrinario sejam

emittidos os principios toxicos até . entio retidos na trrrente
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circulatoria, ¢ que podercsamente .contribuiam para a dyspnea,
a qual julgo ter como grande ¢ importante factor a urémia, scm
todavia desconher os outros elementos que penso concorrercm
tambem para a genese complexa da orthopnéa beribericd, e
sdo: o edema dos pulmdes ¢ dos musculos respiratorios; as
nevrites intercoslaes, do phrenico ¢ do pueumogastrico; as
perturbagdes cardiacas; ¢, sobretudo, a alteragio das hematias,
que, n'uma molestia eminentemente dyscrasica, como ¢ o be-
riberi, tornam-se manifestamente improprias para a hematose,
dando cm resultado a anoxemia.

Mas aquella exageragio da diurcse ¢ temporaria ¢ sc fosse
para admittir-se que uma diurese abundante, embora por
muitlo tempo, produzisse nephrite, scriamos com maloria de
razéio for¢ados a acreditar que nos diabcticos tornar-sc-ia csta
affeeglio renal obrigada e inevitavel. Ora, sabemos todos que, s¢
a nephrite fecha muitas vezes o cyelo morbido de certo numero
de dicbeticos, sio as mesmas perturbagdes da nutrigio retar-
dante ou diathese bradytrophica ou oligotrophica de Bouchard
e l.andouzy productoras da glycesuria que, cm virtude de iden-
tico desvio do typo nutrivo normal, determinam a azoturia, no
diabetes magro ¢ aalbuminuria provavelmente pelo mesmo pro-
cesso que o illustre professor de Napoles pretendeu infundada-
mente generalisar a todas as nephrites,

Sem querer fallar iguaimente da influencia irritante da pas-
sagem de grande quantidade de glycose atravez do epithelio
glomerular ¢ tubylar n’esses casos, insistirei no facto de haver
um numero relativamente grande de diabeticos. que sup-
portam fongos annos sua molestia, sem que csta jamais se
complique de nephrites; ¢, ainda mais, a quasi generalidade
ou totalidade mesmo.dos doentes de polyuria simples, dia-
betes insipido ou hydruria, nos quaes, absolatamente, a ne-
phrite, de maneira alguma, s¢ pode considerar como conse—
quencia ou complicagiio ordinaria.

Demais, creio que serd possivel acceitar uma outra capli-
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cagio de muito maier plausibilidade, a meu ver, paraa fre-
quencia das nephrites consceutivas ao beriberi,

A quem reflectic na origem microbiotica d'esta affeccdo, a
b;imeira hypothese que naturalmente surge ¢ a da natureza
infectugsa ou bacteriana da nephrite, ad instar do que se
passa em varias outras infece8es.

N'esta hypothese, alids theoricamente acceitavel para certos
cascs cxcepeionaes, deviam-se evolver com muito maior preco-
cidade ¢ rapidezas manifestagies brighticas, a exemplo do que
s¢ passa com a nephrite escarlatinosa, porassim dizer, o typo do
grupo; ¢ a albuminuria, provavelmente intensa, trahiria facil-
mente 208 olhes do clinico a sua appari¢lo, por entre o cortejo
anteriormente  desenrolado do beriberi mixto; ao passo que,
no beriberi, €, ordinariamente, em meio da convalescenga a
mais_franca ou algum tempo depois da cura definitiva, que os
primeiros symptomas de nephrite chronica se annunciam.

Uma segunda explicacdo, tambem possivel para o facto em
diseussiio, ¢ a quc sc bascia nas alteragiics de ordem trophica
do parenchyma dos ring, do mesmo modo que do funcciona-
mente d'estes orglos, pela suppressio, diminuigio ou per-
versdo do influxe nutritive em consequencia da nevrite dos
plexos renaes, visto como sc acha hoje plenamente demon-
strado que, de par ¢com as nevrites periphericns, se encontram,
principalmente nas formas hydropica ¢ mixta, nevriles visceracs,
cepecialmente do vago, do splanchnico, do plexo cardiaco,
razdo pela qual pedi tambem ao Congresso esclarceimentos,
cm outro ponto por mim formulado, sobre «as analogias ¢
differengas cntre o beriberi ¢ as diversas polynevrites espe-
cialmente as toxicas ¢ infeetuosas e ndo somente as peri-
phericas, segundo reza o programma.

Nio ¢ talvez impossivel de admittir-se que as nevrites
rcnaes, quando pouco accentuadas, limitem-se a embaragar
ou difficuitar a sceregiio urinaria, impedindo a diorese franca
durante o apogeomorbide, quande muitas vezes estd zinda
augmentada a tensfo vascular, para terminar pela restay-
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ragio completa cm scu declinio; a0 passo que, DBoOs casos
mais graves, sendo incompleta ou imperfeita a restifufio ad
mbcgrum, constitue-se o apparelhe renal cme pars mineris re-

. 1 “ym . . . L]
sistentice, estado de debilidade organica, que ird predispor
sendo terminar pela nephrite {utura.

(Contintta.)

EPIDEMIOLOGIA

A Epidemia de Influenza na Bahia
e 1880 ().

PeLo Dr. NINA RODRIGULS

De intengiio deliberada, farei preceder 2 exposigio singela
¢ sem alavios dos factos observades, da expressio de um
sentimento que resume ao mesmo tempoas aspiragdes do futuro
¢ as necessidades do presente.

A cpidemia de influenza que, derramando-sc da Russia ¢,
quem sabe, da Azia, sobre a Europa percorrcu nos dous ulti-
mos mezes do anno findo todas as grandes capitacs do velho
mundo ¢ transpondo o Atlantico passou a America, fez-nos
a sua visita em Janeiro do presente anno.

Mas ao passo que cssa cpidemia, por onde passou na Furopa,
revolveu e pdz em actividade todos os laboratorios e sub-
mcttida 4 analyse bacteriologica legou-nos resultados impor-
tantes, embora niio ainda concordes de todo o ponto, jina
comprehensio da sua individualidade nosologica, j& na inter-
pretagio dos scus accidentes, j4 nas exigencias da sua thera-
peutica: eatre nds, ao ter do referiy  este fragmento da his-
toria cpidemiclogica geral, o relator sé tem diante desia
seric incompleta e superficial dos fuctos, apreciados exclusi-
vamente com o auxilio de uma cbscervacdo clinica mutilada.

E todavia a 7esta hora, a medicina entrou definitivamente na
trilba segura das sciencias positivas, rica de methodos ex-
perimentaes de valor incontestavel, poderosa de uma compre-

1) Communicaciio ao 8° Congresso Brazileiro de Medicina e Cirurgia. .
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hensido philosophica altamente positiva ¢ despegada de toda
concepeio methaphysica. Ao successo estrondoso da vaccina
rabida que se equivale aos Drilhantes resultados dec Lister,
“deixou-o0s a perder de vista pelo assombroso ¢ audaz datenta-
tiva, seguio-se a concep¢fio moderna dos methodos thera-
neuticos que, privando os medicamentos de propriedades cura-
tivas incomprehensiveis, os reduzem a simples auxiliares da
recacgiio organica contra a invasfio das legides inimigas em
que nos atacam 08 micro-organismos, _

As bases da antisepsia medica, problema muito mais con-
piexo do que a antisepsia cirurgica e obstetrica, resoluta-
mente cstabelecidas nos ensaios de Grancher, IHutinel ¢ Des-
champs no hospital des Fufants malades em Paris, a proposito
da diphtheria, da ¢scarlatina, do sarampio. das molestias in-
fectuosas agudas em {im, demonstram clequentemente que se-
cundada nos seus ¢sfor¢os pela bacteriologia, a medicina ‘mo-
derna deixou a defensiva a que se tinha reduzido para entrar
deliberadamente pela offensiva.

Entretanto é uma e unica a fonte d'onde procedem os grandes
progressos actuacs de todos os ramos da arte de curar, da nova
sciencia, a bacteriologia, ainda hoje ndo cultivada entre nos.

Que me seja concedido, pois formular perante este Congresso
votos ardentes para que em breve vejamos installadas ¢ fune-
cionando rcunidas entre nds 4s grandes ¢ unicas escolas em
que exclusivamente se devem preparar os medicos d'este seculo.

Nio ¢ descabido estc voto. Nio seria justo privar os con-
gressos medicos de pugnar pelos principios ¢ pelas syntheses
scientificas sem as quacs a medicina sereduziria a uma serie
indigesta de factos mais ou menos bem observados; e ¢sse
ensaio de uma nova philosophia medica, esbogado pelo emi-
nente professor de Pathologia geral da iaculdade de Paris, ¢m
face do mundo inteiro, porque em medicina o mundo inteiro
estava em Berlim, seja uma justificativa de mais para os vatos
que formulo perante esta assembléa, afim de que o governo
donosso paiz conceda 4 mocidade, sedenta de saber ¢ sempre



estimulada de brios, que nio se sinta corrida de vergonha ao
perceber que a medicina que professa nio éa medicina do sceulo,
nem tem meios de tornal-a tal.

E’ esse, creio, o sentimento unanime de todos nos que dcm.o'é
nos nossos calorosos applausos ao -eminente orador do Con-
gresso o assentimento tacito a cssa aspivaciio tio brithante-
mente formulada por elle,

Os primeiros czsos de influenza manifestaram-se na Bahia
durante o mez de Janeiro,

Apezar de prevengio cm que nos trazia o conhecimento diario
dos progressos da epidemia na Europa, passou dcsappercebida
em comego a naturcza da molestia epidemica que invadiu a
cidade ¢ complacentemente se buscava no revolvimento do
silo urbano para {ins multiplos a explicagiio d'essas manifes-
taghes febris assimiladas as excerbagBbes annuaes das fcbres
cademicas da Bahia. Os phenomenos geraes, porem, de in-
tensidade 1insolita comparativamente a benignidade das ma-
nifestacdes locacs, parafogo levantaram suspeitasbem fundadas
de que entre nds se tinha hospedado a grippe.

Refere-nos o Sr, Dr. Gustavo dos Santos, a quem sc deve
a primcira communicagio de cstarem reinando narua de Carlos
Gomes febres de caracter suspeito, que o levou a capitular
de—inflnenza—os casos observados (¢ fol dos primeiros a
[azel-0), o conhecimento em gue estava de, em viagem, se ter
manifestado a influcnza a bordo de um paguete procedeate
de Hamburgo, tendo provindo d'esta eorigem alguns casos
para a colonia allemd d'esta cidade.

A esse tempo andava jd dividida a opinido dos clinicos cntre
05 que affirmaram ¢ 08 que negavam a existencia da inflacnza
entre noés. ‘

A imprensa diaria comcc;ou,'porem,-a registrar 08 ¢asos novos
¢ com clles 2 marcha que scguia a cpidemia. A noticia dos
casos de febrcs da rua de Carlos Gomes scguiu~-sc nos pri-
meiros dias de 'evercire a da invasdo de diversas fabricas ¢
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officinas. No dia 7 de Feverciro cserevia o Jornal deNolicias:
¢Amigo nosso e medico distincto affirma-nos estar a cpide-
mia bem caracterisada... LEntre os empregados das nossas
offitinas jd sc¢ manifestaram 8§ casos, no nosso escriplorio
2¢e no corpo de postilhges 3. Sabemos que 86 na fabrica de
chapeos dos Srs. Sampaio & C. deram-se 60 casos, nafundi-
. ¢io do Pilar 30 eainda muitos cutros nas officinas typogra-
phicas do DBazar 65 ¢ dos Sr. Liguori & C. Na guarda civica
tambem se deram alguns cascs de influenza.»

A vista d'estes {actos, @ junta deo hygiene, reuniu-se¢ extra-
ordinariamente no dia 8 para tratar do assumpto, mas nio s¢
julgando habilitada a formular desdelogo um juizo definitiva,

resolven consultar por carta 3 opinific de todes os mmcedicos de
maior clinica da cidade.

No dia 10 de novo reunida, & Junta de hygiene a vista das
informagdes ministradas, opinava contra a idéa de 14 existir
entdo a influenza entre nés. «Depois de larga discussiio, tran-
screveram os jornacs diarios, entre os membros da junta de
hygicne, resolveu o inspector que, em vista do contexto das
alludidas cartas, nfio se trata dec combater a enfermidade de-
nominada inflaenza, mas sim de uma aflce¢fo catarrhal ligada
as eondicdes locaes ¢ causas metcorologicas geraes que actyaram
a0 mesmo tempo sobre um grande numero deindividuos.»

O Dr., Gustavo dos Santos, persistindo em affirmar a exis~
tencia da influenza, fez transcrover ma imprensa noticiosz a
communicacio do Dr. Ranver sobre a molestia, 4 Socicdade de
Medicina de Berlim.

A decisfio dajunta de hvgicne provocou ainda da parte do
Sr. Dr. Alfredo Britto uma extensa carta, inserta no formal de
Notictas de 17 de fevereiro, nagual discuwe largamente a ques-
tio, refere os factos observados ¢ conclue affirmando positiva-
mente a existencia da influenza na Bahia.

Ji ent3o os casos de influenza se tinham multiplicado con-
sideravelmente durante a primeira quinzena de Fevereiro ¢



quasi todos os medicos haviam tido occasido de observar casos
incontestes da molestia,

Tambem, posto que a junta de hygienc na replica as pu-
blicagBes citadas ainda se mostrasse duvidosa, a cxistencia da
influcnza entre nos foi desde entdio uma questdo vencida.

A cpidemia altingio o acmé em fins de Feverciro e du-
rante © mez de Margo, epoca essa em  que taivez metade da
populagiio desta cidade tivesse sido accommettida da molestia.
Continuou decrescendo pelos mezes de Abril ¢ Maio para per-
der de todo o caracter epidemico antes de Junho: Se a moles-
tia penctrou pelo interior do Estado, quer em cxtensdo, quer em
intensidade, nic fol isso de monta a chamar a attengio,

CaracTEREs cLINICOS. Em comeco a molestia revestia as for-
mas de uma aflecglio catarrhal benigna do apparelho respiva-
torio. Quasi sem prodhromos, as docntes eram assaliadas de
uma desplicencia invencivel, grande curbature, déres erraticas
pelo corpo: a temperatura celevava-se logo a 40° ¢ mals,
persistia assim por dous, tres dias, ¢ cahia, scguindo-se, mais
ou menos de perto dos symptomas de uma tracheo-bronchite
pertinaz ¢ duradoura.

Mais tarde os symptomas s¢ desenharam melhor, ctornou-se
facil rcconhecer as formas clinicas classicas da influenza.

A mais frequente sem contestagio foi a eatarrhal. Laryn-
getes, tracheites, bronchites, broncho-pncumonias mais ou
menos graves, trahiam por toda a parte na prostragiio insolita
de que sc acompanhavam, na facilidade das recahidas, ¢ na
tenacidade ¢ protrahimento porque se indefiniam, osello grippal
que em profusio- destribuia por todas cllas o caracter de
uma disseminagdo cpidemica extremamente rapida. As bronco-
pneumonias foram relativamente  raras ¢ nio sabemos sc
alguem teve occasifio de observar a pneumonia fibrinosa. Os
raros casos de plenrisia grippal que vimos vinham sempre as-
sociados a broncho-pneumonias.

A esta forma, segniu-se em frequencia a gastro-intestinal, No
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estado geral caracteristico da influenza, conferia feigio indivi-
dual a esta forma um catarrho gastre-intestinal febril com
lingua saburrosa, inappetencia absoluta, nauscas, vomites, co-
dicus intestimaes 45 vezes violentas, com ou scm diarrhéa,

Se para constituir uma {6rma puramente nervosa nio tives-
seosm de cxigir que clla se apresentasse jsolada dos pheno
menos catarrhacs, sem duvida se podia aflirnmar que tinha sido
esta por excelicneia a {érma clinica da grippe na Bahiz. - Mal
estar, desplicencia ¢ prostragio extrema, insomnia, cephalal~
pia, nevratgias faciaes, dores articulares ¢ fories myal-
glas, dores pelos rins, pelas pernas, as vezes acompanhadas
de um estado vertiginoso que nio raramente dava logar a
Iypothimias, cte. cra cm geral sobre cste fundo que se en-
xeriavam os symptomas caracteristicos das outras duas {ormas
clinicas. '

Raramente a influenza sc apartou enire nds d'esta sympto-
matologia classica. As efflorescencias cutaneas que alimentaram
a discussio sobre se n'essa epidemia a influenza andou s ou
sc associon frequentemente a febre dengue, foram obsaervadas
algumas vezes aqui. O distineto collega dr. Matheus dos Santos
referic-nos "um case de sua obscrvagio em que a influenza
francamente caracterisada acomparhou-se de uma erupcio
escarlatiniforme que nfo era licito attribuir 4 medicaciio. Agsim
tambem o Dr. Gustavo dos Santos communicou-nos ter feito
uma observacio semelhante ¢m dois casos de sua clinica; em
um delles, porém, a crupgdo cra antes morbiliforme. Por essa
cpocha livemos occasido de observar tambem cm casos de
febres que nem eram de influcnza, nem de dengue, uma crupgio
da mcsma natureza.

Acreditamos ter sido unico na cspecie entre nos o scguinte
caso de meningite grippal, como tambein embora incompleta
¢ o unicaavtopsia agui praticada n'esta epidemia.

OBSERVACAQ —— INVLUENZA— BRONCHQ PREUMONIA  GRIFPAL DE
FORMA TYPIIGA —NMENINGITE—MORTE—aUTePs 3~ No dig 27 de
ANXO NN SERIE IV, YOL 1, 70
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janeiro d'este anno (18g0) ertrou para o hospital de Caridade
d'esta cidade ¢ occupou um leito na enfermaria de 3. Francisco
de Paula, no servico clinico do Cons. Almeida Couto o hes-
panhol Manuel de Castro Garcia, de 25 annos de edade, casdde,

( docnte, que cra ummogo de boa constitui¢iio, apresentava
um cstado typhoide bem manifesto. Physionomia sem expres-
siio, indifferente, olhar vago, lingua humida ¢ saburrosa,
denies um pouco {uliginoses. Delirio, inteira inconsciencia de
que se passava em torno de si, desassocego, jectitiagdo,
sobresaltos de tenddes. [ebre a 3¢ ¢ sudaminas nopescago.

O cxame do apparclho respiratorio denunciava a existencia
de uma bronchite generalisada ¢ intensa; cstertores subcre-
pitantes generalisados, respiragdo soproide em alguns pontos,
particularmente na parte media ¢ posterior dos pulmdes: sub-
malité & percussfio. Acceleragio ¢ cnfraguccimente dos bati-
mentos cardiacos Nada de particular para as visceras abdomi-
naes alem de v certo augmento de volume do figade.

Na falta absoluta de csclarecimentos, emittimos emquanto

aguardavamos informagdes, a jdea de uma febre typho-ma-
larica.
. Scubemos, porém, no mesmo dia do Dr. Gustave dos Santos
que este doente tinha sido visto por clle em uma padaria da
rua de Carlos Gomes onde ao mesmo tempo haviam sido
accommettidos dainfluenza mals quatro companheiros. Detodos,
fora este caso o maisgrave, com febre muito elevada desde
comego, delivio ¢ signaes de ama localisagio bronchica extensa.
Nio foram dispensados ao doente os cuidados que osen estado
exigia, ficando abandenado em um guarto pouco comfortavel
¢ hygienico, ¢ entregue as solicitagdes do seu delirio,

A vista d’estas informagdes, modificanios a nossa opiniio ¢
emittimos a idéa de vma broncho-pneumonia grippal de forma
typhica.

Nos dias 29 ¢ 30 a febre manteve-se entre 30,° ¢ 30, 5.

O delirio tornou-se violento, o doente em agitagio constante
e a levantar-se de continuo, teve de ser preso ao leito. Teve



vomitos, Por iudo isto, suspeitamos um  compromettimento
das meningeas cerebracs,

No dia 31 de Janeiro, o doente cahio em grande prostragie,
estado adyhamico, fories sobresaltos de tenddes, carpholo-
gisma. O doente falleccu no dia 1 de Fevereiro.

A medicacdo fol toda symptomaitica,

Autopsia, no dia 2 de Fevereire. Cadaver de um homem
adulto, mogo, forte que n3o tivera tempo de emmagrecer.
Face terrea, olhos encovados,

Cranco. As paredes osseasda cavidade craneana ca dura-
mater normaes; ne hemispherio csquerdo encontramos em pe-
quena cxtensiio para a parte posterior da face externa do lobulo
parietal c.um pouco na face interna, uma camada fibrinosa
amarellada, occupando a arachneide ¢ os espacos subarach-
noidianos: em alguns pontos do trajcets dos vasos havia
pus cm pequena quantidade. As membranas destacavam-se
bem. Piamater e superficie do cerebro congestas. Ndo cncon-
tramos. granulagdes tuberculosas., No resto da superficie dos
hemispherios como nos cortes do cerchro, cerebello ¢ orglos
cephalicos inferiores nada de anormal.

Cavidade thoracica. lxtensas adherencias pleuriticas, prin-
cipalmente nas bases: lesdes de data antiga, Ambos os pulmoes
congestos, offerccendo fbeos inflammatorios; as bascs estavam
como que ateteclasiadas; inflammacdo catarrhal dos bronchios,
Coragiio e vasos normacs,

Cavidade abdominal, Examinamos minuciozsamente todo o
intestino delgado, o scccum ¢ pequens porgio do giosso in-
testine, loncontramos alguns escarides lombricoides, mas a mu-
casa perfeitamente intacta, sem o mener sienal de catarrho,
ou mesmo de simples congestio,

Figade ¢ bago um pouco congestos. Rins normaes.

A marcha da molestia, a preponderancia dos phenomenos
broncho~pulmonares, o resultado du autopsia como a intima



fitiagio do caso aos da cpidemia reinante ndo nos deixam du-
vida sobre o diagnostico de influenza.

I"oi.ainda a broncho-pneumonia grippal que forneceu n’c;‘;taa
cpidemia, certaments muito benigna, os outros poucos casos
de morte que livemos a registrar. N'cste ¢ em mais dous de
que temos conhecimento ndo houve uma molestia anterior
complicada, mas nos outros tres obitos de que temos neticlaa
influenza complicou, em dous, uma lesiio cardiaca ¢ em um fal-
lecido no hospital, uma tuberculose pulmonar adiantada.

Assim nido excedem de 6 os obitos por influenza de que
temos conhecimento o que nde quer dizer que fosscm o8 uni-
cos, pois nllo possuc csta cidade servigo demographceio por
onde se pessa avaliar a mortalidade de uma epidemia qualauer.

No hospital de Caridade poucos foram os casos ob.scrvados,
¢ ainda assim acreditamos gue todos ou quasi todos esses
doenles se recolheram ao hospital jd affectados da influenza, O
quc. € certo é que a molestia nfo teve alli fei¢io cpidemica,

D'este facto, para que ndo cncontramos explicagiio razoavel;
nenhuma conclusio sc pode tirar a favor ou contra.a naturcza
contagiosa da molestia, pois que nio houve a menor precau-
¢io deliberada nem mesmo circumstancia accidental de qual-
quer cspecie que ereassc obices afranca intreduceio dogermen
ou principio morbigeno.

No emtanto o mode de dessiminar-sc da melestia, a mancira

Cloque 08 casos se succediam em muitas familias, scndo de-
pdem rigorosamente cm favor do contagio, foram todavia cm
maitos casos Dastante suggestives d'esta faculdade de trans-
missdo,

A molestia ndo respeitou idade, sexo nem ragas, manifes-
tando-sc com intensicade sensivelmente igual em  velhos,
¢ creangas, cm individuos de ambes os sexos ¢ em represen-
tantes detodas as ragas que constituem a nossa populagio.

A medicaciio foi em geral symptomatica e por via de regra
sempre efficaz, o que naturalmentc menos dependia da natureza
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dos agentes empregados do que do caracter benigno da mo-
lestia.

Na impossibilidade de mencionar influencias ctio[ogicés de
Caracter local a uma epidemia que primou por se generalisar
ds condigdes mesologicas mals oppostas, nos limitamos a con-
signar cm mappa comparativo as condigoes meteorologicas dos
mezes de Janeiro, Fevereiro ¢ Margo dos cinco ultimos annos.

O mappa {oi confcecionado com as observagdes meteorolo-
gicas do Cons, Rozendo AL Pereira Guimaries.

REVISTA CRITICA

A FTuberculina
Per E. Murcunigorr
{Goulinnacio da pag. 511}
HI
Quanto 4 influencia da tuberculina sobre outras especics
animacs, as investigacdes até hoje publicadas sd nes fornccem
esclarccimentos de caracter provisorio. Todavia ¢ muito inte-
rcssante saber que os bovidcos tuberculosos aprescntam uma

-hyperthermia mais accusada que os animaes sfios, o que per-

mittiria diagnosticar a molestia n'um periodo pouco adiantado
¢ prestaria assim grandes servigos praticos sob o poato de vista
da prophylaxia.

No instituts veterinario de Dorpat (1), foi verificado que a
tuberculina, nas déses de o.r, 0,2, ¢ 0,3¢ ¢. produz nas
vacas tuberculosas uma reacglio febril que comeca quasi 12
horas depois da injecg®io ¢ dura por 4 horas. Nas vaccas sans as
mesmas ddses nio produziram cffeito algum. Nas expericncias
i!o Sr. Sticker em Cologne {2) as vacas tnbereulosas reagiram

vagio de temperatura a 41% Ddscs de 0,5 . ¢ de tuberculina,

ogo 8 a ¢ horas depois da injecgdio, ¢ apresentaram uma cle-

empregadas na escola veterinaria de Berlim pelos Srs. Schuts
t1 Deutsche medicin, Wochenschrifé 1891, n, 8, pag. 136.
2) Dentsche med. Wocl. 1861, n. 7, p. 284



¢ Roekd (3), produziram uma reacgio notavel com temperaturas
até 40,9 em doas vacas tuberculosas, mas ficaram sem effeito
n'uma vitella san.

Estes resultados constituem sob diversus faces um progresse®
real porque um diagnostico precoce da taberculose dos bevi-
deos, {eito 0 mais cedo possivel, permittiria, como fez observar
o Sr. Lydtin (4), tomar medidas- sanitarias para combater a
tuberculosc n'estes animaes, utilisar a carne dos animaes tuber—
culesos mertos no comege da molestia, aperfeigoar a criagio
climirando os animaes tuberculosos, e impedir o merugo do
leite das vacas tuberculosas,

Emquanto o emprego da tuberculina nos bovideos apresenta
sobretudo um grande interesse sob o ponto de vista pratico, ¢
tratamento dos macacos pelo mesmo remedio pdde fornccer
esclarecimentos muite interessantes sob o ponte de vista
theorico. O Sr. Ilenocque (5) communica a historia de um
macaco, ne qual a injecgido de tuberculina produzin logo vma
reacgiio caracteristica, € cmpregada na dose total de ¢ niilli-
grammas provocou uma tuberculose milizr aguda mertal. A
proposite d'esta communicacio, feita na Sociedade de Biolo-
gia, o Br. Capttan (6) acercscentou que, cm $uas CXpPCricncias,
um macace tuberculoso nio manifestou nenhuma reacgio
depols de tres doéses de 1 milligramma, emguanto um outro
macaco supposto tuberculoso ndo reagiu sendo a quatro milli-
grammas de tuberculina,

Estas investigagdes, tdo interessantes sohre a tuberculosce do
macaco promettem dar resultados intercssantes quando forem
levadas ac termo,

IV

Segundo ¢ Sr. Koch, ¢ homem sdo ou atacado de outras
molestias que ndo o tuberculose ndo comega a reagir por uma

C % Fpid. noB.p. 320 e Veroffentlich. des K. Gesundheilsamiesn B 1801
(£) Ibid. n. 9, p. 281 e Thierarztliiche Mithlieilungen 1891,
th Complerendus de lu Sociele de biologie, 1501 n. 7, p. 132
(6 1bid. pag. 133, '
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fraca elevagio detemperatura ¢ pelo alquebramento senfio em
ddses 0,01 ¢. ¢., emguante os tuberculosos & d3o uma reacgiio
pronunciada depois de uma ipjeccdo de 0,001 ¢. ¢. Esta diffe-
religa da reacgio poderia pois prestar grandes servigos ao
- diagnostico. ' .

Muitas observagiies dirigidas para este ponto provaram que,
na realidade, no maior numero dos c¢asoes os tuberculosos
reagem muite mais segura ¢ fortemente, ¢ em ddses muito
menores que os nio tuberculosos. Entretanto tambem {oi bem
demonstrado que esta regra, posto que geral, estd longe de ser
absolata, Em primeiro logar ha vm numero consideravel de
tuberculosos bem confirmados nos quaes a tuberculina nio
nrovoca reacgdio alguma ou quasi nenhuma. Sio sobretade
casos de tuberculosc pulmonar adiantada que apresentam csta
excep¢io. Entre os exemplos de phtysica em grac medio, nio
dando recacgllo, o mais notavel ¢ o que fol reflecido pelo Sr.
Senator. {7) Refere-se a uma scnhora ainda joven, na qual zj
injecgdes, das quacs 6 com doses de 0,02 ¢ ¢, nio provocaram
elevagio alguma de temperatura; nem mesmo a de 37,5 foi
attingida.

Por outro lado pessoas sadias ou atacadas dc molestias
outras que ndo a tuberculose reagem algumas vezes de modo
rnutto intense a doses muito abaixo da de o,01¢c. ¢. indicada
pele Sr. Koch comeo limite inferior. Nos casos observados
pelo Sr. Peiper (8), entre 19 pessoas nio tuberculosas que re-
ceberam 0,002 ¢, c., quatro apresentaram febre e uma reacgao
geral suflicientemente accusada. Talver que em algumas
d'estas cxcepgdes se wrate de uma tuberculose latente que nio
possa ser revelada por nenhum meio diagnostico. Tal foi um
caso do Sr. Schreiber (g) em que um doente ndio apresentandn
signal algum de tuberculose, ¢ no qual se suppoz uma neveas-
thenia, deu uma reacgfio caracteristica depois de cada injecgiio,
apds a da setima rejéitou alguns escarros, nos quaes se acha-

(7) Berliner Kiin. Waoch. 1881, n. 7, p. n. 5.

(8 Peulsche med. Wach. 1801, n. 1 p. 160,
by fhid, w8, p.oued



— 560 —

ram bacillos tuberculosos. Contra a supposicio de que em to-
das as excepgdes & regra se trata scmpre de uma tuberculose
latente ha elevagdes de temperatura observadas em cobayas
notoriamente sans depois de injecedes de tuberculina, asBin
como exemplos de reacgdo local e de melhora em doentes ndo
tuberculasos.

O caso mais interessante d'este genero ¢ o que foi referido
pelo Sr. Billroth (10) e no qual 15 injecgdes de tuberculina pro-
duziram o amollecimento de uma infiltraciio actinomycatica ¢
a eura da molestia. O Sr. Peiper (L. c. p. 164) cita egual-
menteum doente atacado de cystite, conseculiva a dma go-
norrhéa, que reage promplamente s injecgdes {atd 0,02 c.¢.)
e no quala tuberculina produziv uma melhora surprehendente
no cstado local. ‘

(s leproses manifestam tambem uma reacgiio & tuberculina,
que algumas vezes lhes traz methoras sensiveis (Goldschmidr,
Babes e Kilendero, ete.)

Nio obstante todas estas cxeepgdes, a regra geral persiste,
de sorte que € inconstestavel que, cm muitas occasides, a tuber-
culina péde prestar servigos importantes. Assim, as injecgdes
d'este liquido permittiram  ao  Sr. Schreiber (I ¢ p. 308),
verificar que creangas oriundas de puces tuberculosos, sfio ji
atacadas de tuberculose local, principalmente  de ganglios,
n'um periodo em que sen ¢stado apparcnte de sadde ndo deixa
nada a desejar. D'outre lade o mesmo observador verilicou
que os recem-nascidos (dos quacs examinou 40) sdo extraordi-
nariamente insensiveis a tubcrceling, até dodses que vido a
0,05 ¢., ¢, ndo produzem nclles nenhum trago de reacgdo.
Este facto notavel demonstra gue a tuberculose congenita ndo
éaregra, ¢ que é 86 em certa cdade que as creangas adqui-
rem a molestia.

'\f

Fallando do effeito de seu remedio sobre o homem, o Sr,
Koch insiste cm que se comece, tanto quanto possivel, asinves-

V10 Wiener med Presse 183, n. 99, p, 35,
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tigagdes pelo tratamento do lupus. Numerosos investigaderes
tem confirmado a exactiddo da descripgio da reaccio loeal,
feita pelo Sr. Koch nos termos seguintes

« Algumas horas depois de feila @ injeccio sob a pelle do
dorso, isto &, n'um ponto bem affastado das partcs atmca_das,
as regides luposas comsgam—de ordinario mesmo antes da
manifestagio do caleftio a intumecer-se ¢ tornar-se vermelhas,
Durante a febre a tumefacgio ¢ o rubor augmentam cada vez
mais, ¢ este estado chega ao ponto que o tecido luposo apre-
scrta uma cdr parda avermelhada ¢ torna-sc necrotico. Se os
focos luposos siio mais limitados, vé-se que a regido lortemente
tumefeita e de cor parda avermelhada ¢é cereada de uma aurcola
csbranquigada de uma largura de perto de centlimetro, que
por sua vez ¢ cercada (e uma zona vermelha intensa.

Depois do abaixamento da temperatura o tumelacclio das
regides luposas diminuce pouco a pouco, de tal sorte que pode
desapparecer no {im de 2 a 3 dias. Os focos luposos mesmos
sio cobertos de créstas formadas de um soro que se cseda em
gottas ¢ séeca ao ar; transformam-se em escaras que se& des-
tacam espontancamente no fimde 2 a 3 semanas, ¢ apreséntam
as vezes depois de uma s6 injecgiodo liquido uma cicatriz lisa
¢ vermclha, Em geral sfo precisas muitas injeegdes para
obter este resultado. Um ponto a notar, ¢ gue n'cste processo
as alteragfes descriptas sfio cxclusivamente limitadas ds regides
atacadas de lupus; as mais pequenas nodosidades, quasi
invisiveis e occultas no tecido cicatricial, tomam parte n'este
processo ¢ tornam-se visiveis em consequencia da tumecfacgio
¢ da mudan¢a de cér, cmquanto o tecido cicatricial propria-
mente dito, no qual os processos luposos sc teem terminada,
nio soffre alteracio alguma.s {2.° Memoria do Sr. Koch ¥
Este quadro typico poude ser observado depois dé ddses de
0,01 c. ¢, que se injectava nos lepices adulios nos primeiros
casos estudados pelo Sr. Koch ¢ um grande numero.de outros

observadores, -
ANNO XXII. SERIE IV. VOL. I. 71
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Os exemiplos de lupus verdadeiro que nio apreseatem reacgio
depois das injecghes slo extremamente raros. Cilarel apenas
um caso dos mais notaveis. O sr. J. Israel {11) observou um
doente lupico, atacado ao mesmo tempo de uma tuberculfser
pulmonar, que ndo obstante doses que chegaram a 0,1 c.c. &
apezar de uma quantidade total de 0,806 c.c. de tuberculina
injeetada, ndo manifestou nem reacgio local, nem melhora da
affec¢do luposa. Todavia o cxame microscopico d'uma porgio
excisada demonstron a prescnga de tuberculos e de cellulas
gigantes typicas. Alnda servindo-se de ddses muito mais
fracas; como se faz actvalmente, obtem~se uma reacciio muito
notavel e ds vezes até muito forte. Assim o Sr. Blaschko (12)
obieve uma reaccio local puito pronunciada depois de ter in-
jectado déses de 2 decimilligrammas. O sy, Hallopean {13)
verificoun que meio millesimo de centimetro cubico basta muitas
vezés para clevar a temperatura a mais de 40 cm muitos in-
dividuos obteve reacgfio sufliciente até com um quarto de mil-
lesimo. .

Todos os observadores sdo unanimes em reconhecer 2 me-
lhora produzida pela tuberculing em muitos casos de Tupus.

Algumas vezes até se tem podido verificar uma cura que se
tem mantido durante um tempo muito longo. Assim, Esmarch
(14) obteve uma cura definitiva n'um caso de lupus do nariz,
complicado de excrescencias adenoides da cavidade naso-pha-
ryngéa, com suppressido total da respiragio nasal.

Uma quantidade total de tuberculina de 0,86 c.c. bastou para
fazer desapparecer completamente o lupus ¢ para restabelecer a
respiragiio pelo nariz. Recentemente o Sr. Billroth (13) men-
cionou a desapparigio total de uma infilira¢io lupica no labio
superior depois de um trataments de tres semanas pela tuber-
culina.

(11} Bertiner Klin Wochenschr. 1891, n. {, p. 113,
(120 Ibid, n. 9, p 255.

1131 Semaine Medivale, 1891, 0 8 p 59

VD Dewtsche Med, Wock. 18)1, ns, § e 4, ps. 103 ¢ 172,
(18) Wiener Med, Presse, 1891, n. 9, p. 351.



Os lupicos que tém sido mais tempo observados sdo os tres
doentes do Sr. Levy (16) cujo tratamento foi comegado em ou-
tubro de 18g¢, sob a direcgiio do Sr. Koch mesmo. As doses

Tempregadas foram das mulores que tém sido administradas
{até uma quantidade total de 2,5 gr.) ¢a reacedo das mais
pronunciadas. Ncstas candigies a melhora foi notavel ¢ clara.
Infelizmente desde a primeira communicagio, do mez de no-
vembro de 18go, o Sr. Levy ndo deu novas informagdes sobre
a-sorie de scus doentes, ¢ snmente por via indirecta sabemos
(17) que um d’elles teve uma recahida depois da decima injecgiio
Sob esta relagiio tem-se methores informagdes sobre a marcha
do tratamento dos doentes lupicos do Sr. Bergmann {18), cujo
trataments foi comegado no mez de novembro ultimo, ¢ nos
quaes por conscquencia® o periodo de observacio foi dos mais
longos.

Entre .08 primeiros doentes attrahiu principalmente a attengio
um chamado Klingbeii, atacado de lupus expoliativo ¢ exulce-
rante do nariz, das faces ¢ do labio superior, com desappareci-
mento do tabique e das alas do naviz. ' '

As injecgdes de 0,01 c.c. da tuberculina {foram seguidas de
uma reaccdo intensa, ¢ a melhora, depois da quantidade total
de 0,05 ¢.c, fol tal que o Sr. Bergmann exprimin «a firme
convicgdo de que até os ultimos vestigios da molestia, consis-
tindo em cxfoiiagﬁo ¢ rubor, desappareceriam proximamente,»

Proscguiv-se no traiamento {1g) até 8 de jancire de 1891,
estendendo-se assim a 33 dias; a quantidade total da tubercu-
lina clevou-se a 0,87 c.c. Nio obstante porém, o desappareci-
mento das reacges ¢ a methora mencionada, a reacgio geral
¢ local reapparececram, mais de dois mezes depois do comega
do tratamenio, n'um grdo tal que formaram-sc novas crdstas.
Em muites outros casos de fupus notaram-se 0s mesmos phe-
nomenos, de sorte que a malor parte Jos observadores nio

(i6) Deutsche Med. Woch. 1800, n. 47, p. 1056,
(17) Wiener Med. Presse. 1840, n. 50, p. 1993,
(18} Dewlsche Med. Woch, 1890, n. 87, p, 1073.
(1) Deutsche Med. Woek. 1891, n. 6, p. 242



fallam de curas definitivas, ¢ mencionam muitas vezes o re-
apparecimento de tubcereulos lupicos em logares que pareciam
cstar curados. Assim, o Sr. Hutchinson {20) vin, nio obstante a
reacgdo caracteristica ¢ uma melhera incontestavel, residuos d&
tuberculos persistirem sobre os bordos da pelle affectada, ¢
verificou uma tal recahida n'um caso considerade como cura-
do, que a melhora tornou-se nulla.

() Sr. Schwimmer (21) em Budapest, resumindo suas ob-
servugdes sobre o tratamento do lupus, affirma que nio obstanie
melhoras-notaveis, nio se conseguin a cura definitiva, porque
08 tuberculos profundos, com sdéde na derme, ficaram intactos
depois do tratamento.

Os dermatologistas do hospital de S. Louis, Srs. Desnier ¢
Hallopean (22), que emprchenderam o tratamento cm muitas
dezenas de doentes, mas operaram com doses muito menores
do’ que as empregadas na Allemanha, observaram que nido sé
os tebereulos antiges nio desapparcceram, mas {ormaram-se
ainda novos tuberculos durante o tratamento. Nio obstante a
melhora obscrvada em certo numere de casos nio {oi chastante
manifesto para ser considerado conmo uma cura, ainda tempo-
rariav.

A diminui¢ic das ddses, comparativamente 4s cmpregadas
no comego pelo Sr. Koch ¢ seus collaboradores se explica pelas
complicagdies ¢ accidentes produzidos pela tuberculina. Obscr-
varam-sc ¢m muitos casos perturbagdes do lado dos rins (albu-
minuria, hematuria), do coragiio (acecleracgiio ¢ fraqueza) ¢ de
outros orgiios, No lupus complicado por outras affecgdes ti-
berculosas, tem-se atd visto, em casos muito raros na verdade,
a morte scbrevir em conscquencia das injeegfics de tubereulina,
Assim, umajoven de 17 annos, atacada de um lupus exulcerante
da face, succumbin cm consequencia de uma s6 injecglio de
0,002 c.c., ¢ na referida pelo Sr. Jarisch (23) achou-se uma

1201 British Med. Jowrnal. 31 de janeiro.

(21) Deutsehe Med, Woch. 1891, n. 1, p. 57.

(22} Semaine Medicale. 1881, n. 8, ps. 56 ¢ 40.
23) Wiener Klin Woch. 1890, n. 50,



tuberculose dos ganglios ¢ do intestino, infiltragio ¢ edema pul -
monar, assim como edema do cerebro ¢ da medalla, ecchymoses
da pleura ¢ do pericardio, ete, '

Mais demonstrativo ainda ¢ um caso observado pelo Sr.de
Burckhardt (24) concernente a uma joven de 23 annos, atacada
de um lupus bastante extenso, do nariz, do véo do paladar, da
parede pesterior do pharynge e da perna direita, Depols de ter
reagido do modo habitual a duas injecgdes de 0,005 ¢ 0,008¢. ¢.
csta docnic succumbio 22 horas depois de uma terceira injecgdo
de 0,01 ¢, c. com uma nephrite intesticial aguda, sem lesdes
tuberculosas outras a nio ser o lupus.

Depois de advertencias d'este genero as doses de tuberculina
foram por toda a parte muito diminuidas, o gue supprimio os
accidentes, mas diminuiu a0 mesmo tempo a intensidade da
reacgdo ¢ o0 grdo da melhora.

As investigagdes histologicas sobre ¢ lupus tratads pela tor-
berculina demenstraram antes de tudo a producgio de uma
inflammagZo exsudativa muito forte devida incontestavelmente
as injecgdes.

Todos os observadores d'estes phenomenos, desde Kromayer
(23) que deu a primeira descripgio miscroscopica do tecido lu-
poso dorante o periodo da reacgfio, aré Schinmelbusch (26)
que poude estudar muito cuidadosamente 30 casos de tubercu-
lose tratados pela tuberculina, 330 umanimes cm declarar que
em logar da necrose, supposta pelo Sr. Koch, o tecido tubercu-
loso soffre uma inflammacio muito activa, acompanhada do
vma infiltragdo leucocytaria, assim como de uma impregnacio
porum éxsudato seroso ¢ fibrinoso. No periodo agudo da reac-
¢do a epiderme torna-sc vacuolosa em consequencia de uma
transudagdo abundante; um numero mais ou menos conside~
ravel de leucocytos atravessa a camada cpidermica, ¢ acontece

{24) Deutsche med. Woch. 1891, n. 3 p. 131

1257 Ihid, 180, pag. 1138,

() 10id, 1821, n 6. p, 210. V. Riel. Wiener e Wochkl 1890 n. 51 ¢
Jacobi Centralbl, f. allz. Path: 1890, t. 2 . 2.



muitas vezes que estd ultima rompe-s¢ para dar passagem ao
exsudato que se solidifica dando as crostas tantas vezes descri-
ptas no processo do tratamento do lupus.

Nao obstante porém esta inflammagiio aguda, os mbergulo..
ficam intaétos, ¢ se alguns situados mais superficialmente sdo
eliminados, como nos casos de lupus exulcerado, grande nu-
mero de outros, alojados na profundidade da derme, resistem
sem aprescntar signaes de necrose ou de degencrescencia.

Ziscomo o Sr. Schimmelbusch resume sunas investigagdes
histologicas. «Nem no centro, nem na peripheria dos tubercu-
los sctem podido ver necrose cm geral ou necrose de coagu-
lagdo em particular, como o suppoz o Sr. Koch a respeito da
acglio de seu remedio. As cellulas epithelicides apresentaram
scu aspecto habitual, o nucleo e os Glamentos nucleares eram
claramente “accusados; pelo contrario ndo se podia verificar
nem um processo caryolitico, como s¢ v no comego da necrose
nem uma fragmentacio do nucleo.

O cxame histologico, demonstrando a presenga dos tuberculas
ndo obstantc ¢ tratamnento, prova pois guc este ultimo niopro-
duzio uma cora definitiva. No caso de Klingbeil, acima mencio-
nado, o cxame histologico de um nedulo, extirpado pele Sr.
Schimmelbusch permittin predizer a reeahida, que {ol mais
tarde verificada na clinica de Sr. Bergmann.

Aos casos ja descriptos poderiamos acerescentar ainda dois
outros, procedentes do servigo do Sr. Quinguoaud em St Louls.
O cstudo das pegas extirpadas antes do tratemento, ne periado
da rcacclo, ¢ seis semanas depols do comeqe do tralamento
{injeccio de o,1c.c. em 4 doscs) demonstraram uma infiltragio
da pelle por cellulas redondas ¢ a persistencia das cellnlas epi-
theliodes ¢ gigantes com sua estructura habitual, sem vestigio
algum de necrose ou degenerescencia. Num dosdois casos (lupus
fechado) achamos nes cellulas tuberculosas, depois de seis sc-
manas de tratamenio, alguns bacilles de contornos nitidos,
fortemente corades, e em geral ndo se distinguindo e¢m nada
d os bacillos tuberculosos normaes.

(Contﬁm&a.)
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METEOROLOG A

Observagoes nletoorolo“qcas do
— mez de Maio

PeLo Cons, ROZENDO A. PEREIRA GUIMARAES

Atemperatura média do mez {oi 206°, 18, no mez do anno pas-.
sado 25°%52. A tempceratura ao sol, na média, 39°,50; no mez
do anno passado 367,75, A temperatura maxima 28°350; no
mez do anno passado 27°, A minima 24° no mez do anno pas-
sado 22%50. A média maxima dos dias 26°,96; no mez do anno
passado 26°,24. A média minima das noites 25°,17; no mez do
anno passado 23°,00. :

A pressio barometrica mdédia, observada no barometro,
7263™™ 6o, e calculada azero 756™% 525 no mez do anno passado
foi esta 750", (1. Pressio maxima 764™",00; minima 762"",00
{absolutas). ’

O pluviometro marcou 280 millimetros de agua de chuva,
cguacs a 11 litros, 300; no mez do anno  passado marcou 290
millimetros, cguacs a 11 litros 6oo; differenga para ménos 1
millimetro, egual a o litro, o40.

De accordo com o calcule jd publicado a chuva de todo 0 mez
deu por cada mitha quadrada 1.398,760,000 litres; ou........
1.308,70c toncladas metricas; ou 73.533.040 arrobas, ou
60.607,01¢ barriz de agua.

Os Ventos fordo de E, Se N, alguns dias NNE ¢ %O

Houve 16 dias de chuva e 1 de trovoada, no mez do anno pas-
sado 13 dias de chuve

O hygrometro oscillou entre g1° ¢ 81°, humidade relativa cor-
regpondente 85 ¢ 7o.

-

Diccionario de Medicina popular, do Dr. P, L N. CHERNQVIZ —

2 vol, de 1260 paginas com 912 figuras inlercaladas no texio:

Acha-se ivenda a 6. ediglo d'esta obra completamente revista, corrigi-
da e muito augmenlada, contende um tereo de maleria de mais do que o
edigiio plecedentu Ola de inconleslavel valor ¢ de grande utitidade nilo
s para os Sitrs. medicos como para as fazendas. as r*mmhb fabricas c as
familias, por que esté redigida de modo lal, que [10(!3 ser consultada com
proveite nio 86 por lodos ar]uelles que dosejam se inslrair para em caso
de necessidade urzente poder soccorrer sen semelhanie, como tambem
pelos homens da sciencia, pelos medicos, & estadantes que n'ella encontra-
rio as novidades da tlmaptutwa ¢ ¢ mode de praticar as ODCIHQUL‘b do
pequena cirargia.

2 grosios volumes in 8 seampanhados de 9rt jiguras intercaladas no
lexlo.

Formulario oun Guin Medica, (o br. P. N oepyoviz, -A 11
cdicio d'esta imoportante obra acha-se 4 vends em lodas as imporlanies
sivrarias do Brazil. ) .

i obra que muilo se recomimenda porque ¢sid sempre o par da sciencia
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corrente, Bsta nova edigio gne lem 438 figuras intercaladas no lexto, esth
consideravelmente angmentada & contém wm sapplemento de 137 paginas
onde se tneonira & deseripglio da maior parte dos productos novos inlro-
duzidos, n'estes ultimos annos, Na.lherapeulicd usual,
1-grosso vel. in-8", S ; ‘
A. ROGER & F. CHERNOVIZ, BDiTORYES

7 Ruadés Grands-Augustins—Paris?

Quina Ragouney. - Este elixir de pase ‘de extraclo de quinjum ¢ rico
em alealoides ¢ conlem 0s principios tonicos completamente inalterados.
E utn agenle de onificaciio que ohra efficazmente em lodos os casos de
' anemia, sem produzir conslipacio nem dores de ostomago.
Venda por atacado —Paris, Marchaud, 13, rua Grenier Sb Lazare,

Dyspepsia.—0 clixir ¢ pilulas Grez- chlorhydro-pepsico ~constifnem
o lratamento mais efficaz Jas dyspepsias, da anorexia, vomitos da prenhez,
& perturbacoes gasiro-inteslinnes das creancas ¢ diarrhiéas chronicas.

STarope do Dr. Forget, calmanie celebre conlra defluxas, tosses,
insomnias, criged-nervosas. Ha 30 annos cm fodas as pharmacias do Brazil.

| ¥erro tl‘t%‘@n.-‘.évc-nne.—vlm A0 anizos considerado coms o primeiro dos
ferraginosns por cansa de stia purese, de sua poderose sclividade, de sua
fecilidade de adminisiracdo, e porque nio bem & acgio caustica & ircitante
dos saes de ferro e das preparapdes soluveis. Para evitar as falsificagies
impuras e desleacs, ter o cuidado de prescrever sewpre: 0 verdadeiro ferro
de Quevenne, _ T

O vinho de Baryde de peplone phosphalada, ¢ um dos poderosos,
reconstifninies da therapeniica.

 licor de TLaprade, de albuminale de ferro, 0 mais assimilavel dos
saes de ferro, conslitue o tratamento espesifico da chlorose e da anemia.

As FPastilhas de Ioudd, de cocaina, sio prescriptas comn opti-
mo resuttado confra as dores de garganta, rouquidio, extinccio da voz
~pharyngite, laryngife, angina e ulcerages tuberculosas.

"XAROPE sgranulo3CROSNIER com Aleatrdo emonosulfureto
de sodio inalteravel, relagio favoravel da Academis do Medicina de Paris : TISICA,
BRONGHITES chronicas,catarrhos,asthma,laryngites; Moles-
tiasdaPelle.—E, NITOT, 21, r. Vicille-du-Templey Pariy e Pheits



