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Temos visto cumo se pode firmar o diagnostico da
peste tendo por base os symptonas clinicos ¢ a obser
vagan microscopica, a qual, porem, nio péde ser suf
ficiente no ponto scientifico quando se trala dos priv
* meiros ¢asos, porque entio se deve excluir a mais ligeira
causa de erro da observaciio e, devemos lambewm as-
segurar que o bacillo que, pelecs caracteres worpho-
fogicos, julgamos ser o bacillo pestoso, é realmenie tal
e capaz de reproduzir a molesiia nos animdes sijeitos
& experimentacdo, inoculado em enliura pura extrahida
do - wmaterial dos buhdes, ou do sangue, ‘ou do espulo,
ou de outra substancia secretoria do dosnte ou do
cadaver.

O isolamenio 43 bacillo pestoso pode ser facll-
menie conseguide com os methodos communs da te-
chnica bucicriologicn, especiabnente com a coltnra em
placa on por estria em agar.

Yersin achon preferivel a gelaiina como meio cul
tural, Pfeiffer considera que o agar seja am material
de cultura pouco faveravel para o bacillo pestogend,

porguanto as colonias se desenvolvem abl em dois dras,
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‘emguanto que na cultura em gelatina gastam tres a cinco
dias.

Sobre o desenvolvimento da cultura do bacillo pes-
“toso exerce nma grande influencia o grao de alcalinidade
e 2 lemperafura. A reacdio material caltural deve ser
alcalina e a temperatura mais favoravet 300 a 35° por
iss0 as culturas em gelatina, que ndo podem: ser ex- -
postas a femperatara superior a 259 exigem muito maior
tempo para desenvolvimenio das colonias, Lifller acon-
setha o uso do sdro addicionado de glyeose para obler
um desenvolvimento rapido do bacillo pestoso.

Por experiencia nossa devemos dizer gue 0s melos
de culturg mals favoraveis para o desenvolvimento do
bacilio pestose e mais adaptados para as pesquizas e
o isolamento do mesmo, sdo os meios addicionados de.
olycerina a 39/, e, sobretudo, preferivel o agar glyce~
rinado, praticando=se o culiora por disseminagio em
supetficie, Tamnbem o s0rd de sangue glycerinado ndo
¢ (o favoravel como o agar, entretanto péde servir
como  meio cultural de confronto, quande se faz a
pesquiza com wmn material (esputo por exempio) onde
s¢ suspeita a presenca do diplococeus, 'streptococcus
@ do baailllo pseudo-diphterico, vs quaes se desenvolvem
no s6ro do sangue gliveerinado ou glyeosado melhor
que o bacillo pestogeno. Nas culliras em agar glyee-
vinado a 3 9, exposla: 4 temperatura de 300 a 83° 4
hacitlo pestogo produz colonias visiveis a olhos nis.
em vinte e quafro horas, seneihantes no inicio 4s do
streplococcus, da diphteria ou do diplococeus, '

Com uma preparacio microscopiva é facil fazep-
s¢ 0 diag'nostico, porgue e pde em evidencian a for-
ma de coceus-bacillus, e ainda quandc udo seja pos-
sivel ver-se formas vacuelisadas, temnos caracteres
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especizes para distinguil-os do diplococeo, porgue este

BErIEN se despm'olve mais lentamente na tampemiura: .

indicada ¢ se colore pelo meihodo de Gram.

E' tambem, fazendo culturas em caldo glycerinado,
3%0, exposias & temperatura conveniente, depois de al.
gumas horas, poOde-se observar com  preparacdes co-
doridas, on em gotta pendente. og bacillos pestosos
dispostos em cadeias (strepto-bacillos), mais ou menos
vacuolisudos: igto na forma caracteristica das cuolturas
‘de bacillo pestoso nos meios lignidos, a qual nfio se
pode confundir pela dimensio dos mesmos bacillos
rennidos, com a forwa em rosario das culturas de siree~
pioococcus. o

Pelu facio de ndo ter a colonia do bacille da
peste  caracteres especificos bem definidos para um
diagnostico differencial, quer na culiura em  gelatina
quer na ecuitura em agar, ligamos pouca imporiancia.
no que diz respeito ao diagnostico, 4 observacio da
colonia; entretanfo, interessa obter com a maior rapi-
dez o resuliado da awegfo pathogenica nos animaes
com 0z quaes podemos affirmar de um modo mais
demonslralivo o diagnostico da peste, Contemporanea~
menie & cullura em agar glyeerinado, injectamos parie
do material recoihido do bubdo, ou do sangue, em
- tubo de ealdo glycerinado a 3o/ inoculando depois
o liguido nn cavidade peritoneal das cobavas.

Se exislem outros germens pathogenicos essociax
dos com o bacillo pestoso, este toma a vaniagem no
organismo dos animaes sensiveis como a cobava, e

- j4 depois de doze horas se pode aspirar com uma

seringa um exsudato riquissimo de bacillos pestosos,
gue péde servir para uma preparacidn microscopica ou
_para cultura de igolamento, guando duvidosa ainda a
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presenca de oulros germens. Mas, ordinariamente. o
material aspirado do peritoneo resultz de wna culiura
pura de bacillos pestoses e pdde fazer-se directamenie
disseminacio em {ubos de caldo para observar os caracle-
res proprics da cultura neste meio nutritivo.

As cobayas morrem hubitualmente em dois dias,
e ¢ sufficiente uma golticula da lympha do bubdo oa
do sangue; tambem quando os germeas s80 muito ess
cugsos N preparacdo  microscopica, inoculando ¢ ma-
tertul com dez cenilmmetros cubicos de caldo glyceris
nado na cavidade peritoneal, A morle do animal sos
brevem por septicemia ¢ no sangue, comoe em lodos
os orglios se observam numerosissimos bacilios pestos
so, Quandoe o material primitivo de colicra esta for-
temente fnguinado de outros gerwmens, como suecede
nas fezes ou no esputo, o Processo por nds seguido
dd sempre resullados optimos. porque todos os ouiros
germens pathogenos ndo manifestam na cobaya e no
rafo um desenvolvimendo cown poder infectante (o
rapido como. o baecillo pestoso. K ulil neste caso, de-
pois de algumas horas, aspirar uma pegena quanlis
dade do exsudato peritoneual para fazer novas incculaces
com caldo em nma oufra série de animaes,

Como conclusfio a esta parte do presente estudo,
resumirel em breves pnoias quanto tmporia ser conbos
cido no diagnostico nicroscopico e bacteriohgico da
peste: -

1.°°0 bacillo da peste tem caracteres proprios
e bem definidos, gue permittern reconhecél-os nos
exames microscopicos do  materiol pathologico
dos individuos doentes ou morios por infeccdo
pestasa. ‘

20 Ndo se conhecs {ymphadenite aguda cau-
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sada por germens que se possam confundir. com
as da peste. _

3. Todas as [ymphadenites diagnosticadas
por lymphatite perniciosa sdo. casos de pesie bu-
bonica ou suspeitos, pelo que ¢é necessario recla-
mar-se o exame microscopico e bacteriologico, -

4.0 O diagnostico microscopico e bacteriologico
da peste ¢ fundado sobre dades scientificos tdo
positivos, de modo « nr@o permittir duvida no
resullado do exame.

5. Quando swuceederem em uma (ocalidada
casos de peste diagnosticados com o emame ba-
cterioloyico, bastam os symptomas clinicos, mesmo
sem 0 exame microscopico, para justificar a na-
turesa da molestia e para determinar as provi-
dencias sanitarias e o (ratamento conveniente.

Afim de eliminar gualyuer duvida sobre o0s co-
nhecimenlos adgairidos pelos mais recentes estudos a
respeito da biologia do germen da peste, devo ainda
observar gue nac se conhecein ouiros germens pa-
thogenos que se possan confundir com o bacillo pes-
toso, Yersin pode isolur do terreno de alzumas habi-
tagOes de pestosos, em - Hong-Koong, um bacillo com
todos os caracieres do da pesle, tmas desprovido de
viruleneia, pelo gue considerou tratarse de um bacil-
lo pestoso gue tivesse perdido a propriedade pathoge-
pica na vida sziprophiiica no solo. As observacdes de
Yersin, porém, ndo foram confirmadas por Wilm, o
qual fex entretunto numercsas pesquizas para encon-
trar ¢ bacilio pestoso no ambiente exierno, (no ar,
no 30lo, nas paredes, na agua, ete) dus habitagles dos
empestados,

No homem sdo e nos doentes de molestias com-
MANs. MEsmo 1o pericde  de epidewia pestosa, ndo
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ge encontram 0% baeillos caracteristicos  da infeecdo
pestosd, nem oulros com caracteres cuituracs seme:
fhantes.

Ui upice facto me & cenhecido até agora, o qual
apresenta grande inferesse e merece ser fomado cmn
conta em um eveninal diagnostico dilferencial na puneumo-
vite pestosu. Tratwse de wm cuso morlal de pnen.
monite suspeita, examinado pele Dro Oswaldo Cruy,
no gual foi isolado um bacillus gue apresenta lodos
os caracteres do bacillus pesioso, malg era desprovido
de virulencia, Refiro a observacio, posto que ndo-tenha
tido ainda oceasido de estudar esle germen,

Vi
PATHOGENIA DE PESTE

Modo de infecedo —Dus muitas observaghes epi-
demiologicas sl agora estabelocido, do modo mais
demonstrative, que o diffusdio dos germens da peste
no ambiente exierno vem especialmenie por melo dos
ratos, ¢ que  geralmente as  cpidemias  de peste =20
sempre precedidas e acompanhadas da epizootin de
rates. A iransmissdo da peste de individuo a individuo
por confagic directo, ou pelus roupuas sujus, se limifa
sempre a um foco resivicto de  infeccdo facilmente
dominavel com as medidas prophylaticas da hygiene
moderna; porém, guando s¢ observa o apparccimento
da epizootia pestosa nos ratos, pode-se cstar certo
que se verificarfo casos de peste no homem, sem que
seja possivel demonstrar alguma relagiio de contagio
direclo contre os wmesmos. K, pele faclo de serem ge-
raimenfe os casos iniciaes de pesie de forma bubo-
nica, o mais das vezes inguinal ou crural, Simond
foi levado a concluir que as pulgas eram os agenlos



intermediarios da passagem da pesie do rato para o
herem.

Deixando de parte, per emguanto,zemelhante questio,
combatida pela observacdio epidemiologica e dados ex=
perimentaes por outros  observadores, como Wilm,
Bandi, - Stagniita e Galli Valcrio, das minhas pesquizas
e das de Nuttal, posso concloir gue muitos owtros
insectos, "especinlmente as formigas e as haratas, con-
correm para transporte dos germens da peste dos ca-
daveres dos ratos para us nossus habitaces; e guer
seja directamente por meio dos ratos doentes (urinas
e fezes), guer pelos insectos, pode haver a infecciio
das substaocias alimeniares e a possibilidade de con-
fraiv & molestia por  via gastro-intestinal, Wilm  ad-
mitie tambem a cvenivalidade de diffusfio da pesie
por meio da agun potavel, especialmente onde se faz
uso de agna de pogos cavados em um subsolo, que
possa ser infeecionado pelos ratos ou pelas substan-
ciag -provenienies dos doentes.

Certamenie devemos exeluir do mode mais abso-
lato & transmissfio da peste pelo ar, porgne o bacillo
da peste ndo | resisle ao des.sse'camenm, condiciio ne-
cessaria para que secja elle levantado com as poeiras;
e s0 se pede admitiir uma transmissdo pelo ar a certa
distancia do doenie, pela tosse ou no acto de fallar
em cuso de ponewmnouniie pestosa on septicemica.

Comyguanto se ndo possa negar, depois das obser-
vaghes de Wilm. ¢ dus  cxperiencias de Bandi e Sta
giitta, a possibilidade de umua infecglo primiliva por
via gaslro-intestinal; devemos reconhecer gue, na maior
parte dos casos, a infeccio tem origein por inoculas
e¢ln  cutanea, especialmenie nas extremidades  inferio-
res, e as lesdes que.se observam nos inteslinos ¢ em
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- toda a pleiade lymphatica mesaraica nos cadaveras pes-
tosos, & quasi sempre secundaria, por diffusfio do pro-
cesso infecluoso do bubdo inguinal,

Por uma longa série de observagdes e de pesqul-
zas, nos doenies de pesie, iniciadas para confirmar os
estudos de Simond, tenho podido concluir que, ordi-
narigmente, o virus pestoso é inuculadc pelo mesmo
individuo que se infecta pegando ratos nu owiros ani-
maes {gatos e cdes), os quaes tepham agarrado ratos
doentes ou morios, e por oufras substancias infectas.

0. sedimento recolhido nas dobhras. culansas e sob
as unhas ¢ um terreno optimo de cultura para os

bacillos peslosos, tanto gue se pode obler deste ma-
terial preparacdes microscopicas gue parecem feitas da
cultura pura dos bacillos. Tambem em alguns indi-
viduos sdos, que estiveram em contacto com doentes
ou que manipularam rates mortos e objeclos de em-
pestados, tenho podido isolar do sujo da mio e das
unhas o bacillo pestoso.

Com a raspagem da cutis, pelo pruride causado
pelos parasitas oun pelas vestes, pode advir inoculacio
dos germens na pelle, e se comprehende como por
meio das mios possa tambem verificar-se a infecclio
_da bocea, do nariz e das conjunctivas, tdo facil de
verificar-se nos casos de peste.

“Tambem, recentemente, em um doente gue apre-
sentou uma balano-postite, nrethrite e conjuctivite pes-
tosas pude verificir a presenca de bacillos pesiosos
em grande quaniidade no sujo das unhas.

Por ixso, uma das condiches principaes para obviar
o perigo de infeccdc secundaria nos doenles, e de con-
tagio para quem os assiste, deve ser a cuidadosa lim-
peza e desinfecedo do corpo ¢ sobretudo das mios.

Além disso podemos deduzir d'essa observacdo as
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cauiellas neceszarias para remover-se os cadaveres de
-ratos, que nunca deverdlo ser tocados com as mdos
gem . que estejamn humedecidas com uma solucdo de des-
infectante bem forte. :

Na peste de forma bubonica preduz-se logo uma
penetracdo do virus no corpe mucoso de  Malpighi,
mas ordinariamente a lesdo primitiva fica ignorada
pela rapida reparaciio do tecido, e s6 se percebe o
inicio da infec¢dio quando os germens 18in attingido as
glandulas Iympbaticas onde comecam a reproduzir-se
rapidamente e a preparar a toxina pesiosa.

Em alguns casos a observacio da pelle dos do-
entes pode revelar pequenas petechias ou phliclenas,
contornadas de uma aureola violacea, furunculos
gue se transformam em ulceras com vegeectacdes fun-
gosas necroticas, das quaes sahe .um liquido sanioso,
purulento e rico de bacilios pesiosos. Porem, o ver-
dadeiro inicio da infecciio nos casos ordinarios se
manifesta justamente com a febre ¢ com os primeiros
symptomas do bubdo. O bacillo da pesie, pela via lyms
phatica cutanea penetra e se localiza nas glanduolas
visinhas onde se¢ desenvoive rapidamente, censtiluindo
verdadeira colonin que invade do-centro para a pe-
ripheria o tecido lymphatico.

A parie cenirai da giandula, transformada em um
tecido necrolicn, serve de terreno de culiura, e con-
stitue o foco de producdio da substancia toxica que
determina o quadre tvpico caracterisiico da infeegio
pestosa. .

Na peste de forma bubonica observa-se um pri-
meiro periodo gue pdde durar de um & tres dius e
mai¢, no gual a molestia péde ainda permaneeer lo-
calisida no bubfio. O apparccimento de bubdes mul-
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tiplos axiflares ¢ ingninaes nfo é o resuitado de uma
infeccio geral; (raia-se, ao envex, de inoculages
multiplas em pontes diversog da pelle e gem nanhu-
ma connexfo directa, o mencs no primeiro periodo,
como se pode verificar com o exame hacteriologivo,
No primeiro periodo da peste de forma buboniea, qual-
guer gue seja o numero dos bubles e a gravidade
dos syvmptomas, os bacillos pestosos estdo ainda lo-
calisados no bubdo e nas vias lvmphaticas visinhas,
E, considerando gue as ouiras formas clinicas da pes-
te 830 muile raras em  confronto com a bubonica,
devemos nos persuadiv que—pela marche clinica
¢ pathogepica, a pesie perience mals ds molestias
de competencia da cirurgia do que da medicina
interna, Isso ¢ ulil de ter-se presente (ralando-se
da cura.
Corntinitz.
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A PESTE BUBONICA NO PORTO EM 1899 ~-

PHEYL.OS
Prg. Calmette ¢ Salirmbeni

Extracto do relatoric do estude da .epidemia e emprego da
serotherapia

(Continuagio da pag, 136}
Cy Complicacdes pulmonares da pestey— Preu-

ie que produzem a movie, enconiran-se  consiante.
mente hypostages nas bases e na parte posterior dos
pulmies. Alem dostas jesdes que sfo fréquentes em
todas as molesting infecciosas mortaes, o mierobio da pes-
te pode se iocalisar nos pulmd2s, quer primilivamen-
te, quer no curso da infeccdo ¢ as lesdes que elle
determing variam conforme a porta de entrada.
Algumas vezes a infecelo tews logar directamenie
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pelas vias respiralorias; ella pode ser primitiva e evo-
lgcionar sem a formacioe de um verdadeiro. bubdo. Tam.-
bem pode a infeccdo dos pulmdes pelas vias respira-
torias estubelecer-se em um individuo ja attacado da
peste bubonica.

Somoes levados a admitiiv que, nestes casos, i i
feecdo deve-se produzir pelo canal nasal, pelas lagri~
mas dos individuos atacados de conjunctivite pestosa,
pelog vomitos, e acha o terrenc preparade pela in-
tervencao de outros microbios, tass somo o da influ-
enza, o diplococeo de Talamon Frasnkel, etc. Determina
ella em seguida lesOes pneuwmonicas bewmn caracierisadas,
- quer sob o ponte de vista clinico, quer sob o anatoao
pathologico.

Tivemos oceaside de observar, no  hospital, ver-
dodeiras formas de pnenmonia pestosa primitiva sem
bubiio,

Nos cadaveres que aufopsiamos e que apresentavam
as formas de poeumcnia, existia sewpre um ou varios
buboes.

Entre os nossos doentes, portadores de hubides, gue
confrahiramy uma pneumonia durante a sua esiada no
hospital, e que foram tratados pelo gOro, os symptomas
gque observamos cram os seguintes: '

Uma aggravacao do estado geral, algumas vezes
culefrios, cephalalgia intensas, respira¢ie mulio accele-
rada, affliciiva, dyspneica; pontada do lado muito do-
lorosa, tosge; eseurros abundantes, algumus vezes muco-
purulentos higeiramente misturados com o ar & prinei-
pio, estrindos de sangue, depois espessos, ¢Or de ferro-
gem, viscosos nie contendo mais ar e sim nma malii-
dio de bacillos da peste com alguns oniros microbios.

Pela ausculiaciio encontram-se todos os signaes
stethoscoplcos gue accompanham a bronéholpneumunia.
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_ Quando a molestia tende para a cura, sob a inflas
encia do iralamento sorotherapico, podesse  accompa-
nhar pela auscullagdo todas as modificagtes dos sym-
piomas como nos casos de bronco~pneumonia e de preu-
monias ordinarias.

Ao mesmo tempo a femperatura diminue progres<
sivamenle e nido por crise.

Sob o ponto de vista ailatomo~pathoiogico, os fo-
c¢os da bronco-pneumonia pesiosa ndo differem sensi-
velmente das outras fermas de bronche-pneumonia,
salvo por uma reac¢ie inflamamatoria muilo forte do
tecido pulimonar qﬁe se acha direciamente em coniacio
com 0s focos, Esies focos sdo rodeados de uma zona
de tecido fortemente congestionado, anegriado, mais ou
menos extenso ¢ cnjo contorne confunde-se gradual-
mente com o tecido sdo. Tem elles uma grande ien-
dencin ao amollecimenio. HSen  centro  Ja estd muitas
vezes necrosado e algumas vexes, guando s molesiia {em
marcha lenfa, pode-se enconlrar verdadeiras cavidades
cheias de liquido espesso, cinzento, conslitnido por accu-
mulos de tecido necrotico e de microbios du pesle.

A infeccdio pestosa dos pulmdes pode-se effecinar
por cutras vias além das vias respiraforias, taes como
o apparelho lymphatico dos pulmdes e o sangue.

Estes uitimos modos de infeecdo produzem lezdes
de marcha em geral muito rapida, ¢ que lerminam con-
stantemenie pela morte se o tratamento serotherapico nido
intervem desde o comeco. Enconlramos sempre esias
lesfes caraclerisadas por um edemainflammatorio agudo
do pulmio.

Nestes casos o unico signal clinico do comeco da
complicacio é exclusivamente represeuntado por. uma
diminuigdo do murmurio  vesicular. Ndo ha poniada
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do lado, nem calefﬁos, mas o estado do doente acha-
se consideravelmente aggravado em algumas horas e
a morte chega rapidamente.

Pela actopsia vé-se que o pulmio esta um pouco
augmentade de volume,

A sua consistencia é maior; crepita muilo pouco
a pressdo. Nos cortes, o parenchyma pulmonar é ver-
melho escuro, luzente; a pressdo faz sahir um ligaido
fortemente edrado de vermelho com muiio pouco ar.
Este liguido é sempre exiremamente rico em micro-
bios da peste.

Sobre a pleura  enconirum-se raramente  lesdes
inflammatorias, Acham.ge as vezes somente ao nivel
dos focos de broncho-.pneumonia periphericos,

A pleara ¢ entiio hyperemiada ¢ coberta de um
ligeiro exsudaic fibrinoso, _

Uma s6 vez, em um doente morte  tardiamente
de uma formu de bronchospneumonia enconiramos uma
pleurisia na base dos dous pulimdes, com derramamento
pleuritico sanguinelento, Km geral. as lesdes pleuraes,
constanies nos casos de peste wortaes, sio represen-
tadas unicamente por petechinz em numera mais ou
menos consideravel, localisadas especialmente na base
dos pulmdes ¢ na parte posterior.

A
SEROTHINRATIA

As experiencias” feitas dianle da Cemmissiio inter-
nacional do  Porto, e gue descrevemos no comeco
desta memoria, demonstraram a efficacin do sdro para
curar os macacos attacados da peste. Estavamos, pots,
auterisados a fazer o ensaio scbre homens - pestiferos,
Que doses de s0ro ewpregar, como administraj-as? E
0 que nos deviwnoes aprender no  leito do  doente,
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~ Mas antes de entrar nas minuciogidades das observa«
¢Oes, damos primeiramenle o conjuncto dos resultudos
obtidos. _

Foi no mez de junho yue se comecaram o regis-
trav cusos de peste no Porto. Em Junho, Julho e Agosio
a molestin era ainda pouco frequente e relativamente
benigna; depois tornou se mais severy, ao mesmo tempo
gque ¢ rumero de pestiferos angmentava. Applicamos
i serotherapia durante o perindo de estado da epide-
mia, de Setembro a Novembro, isto é duwrante o pe-
riedo em gque 08 casos leves ernm wais raros,

De 3 de Seiembro a 18 de Novewbro, 152 pess
tiferes entearamn no hospiial do Bowmfim; 2 morreran
na cccusifio da chegada, 10 nao receberam séro, porque
estavam  em  convalescenca, com o bubdo ja em sup-
puraciio; 140 foram tratados pelo  sdro; ajuniando 2
pestiferos  traledos na  eldade, sdo  ao  todo 142
tratados dos yuaes falleceram 21 moralidade del4,78 %,

Durante o mesng tempo, conluvam-se na cidade
79 pestiferos, aos quues Do se deu o sdro; 46 morre-
ram: mortalidade 63,72 %0 (1),

A differenca entre 14,78 o/, & 63,77 %% mede pois
a efficacta do sero.

Kutre os 21 docntes que morreram depois de ter
recebido o sdro, 3 demoraram-se menos de 12 horas
no hospital. KEm 3 outros, a autopsia revelou, alem
das lesGes peslosas, outras lesdes antigas dos’ orgios,
tues como iusufficiencia mitral e aorlica com esclerose
e degenerescencia de myocardio, degenerescencia kyse
tica dos rins (obs. 79, 87, 101). Um 7o pestifero (21)

(1170 easo do Dr. Camara Postana, morto da peste ey Lishou, é des-
eripte @ parte: si se ajuntar sos 142 cazos do Porto. temos parn a
totalidade dos pestiferos tratudos 143; mortos 24; mortaliduade 15,34 Ts-



— 165 —

foi'enb()nlmdo com meningile tuberculosa, um 80 caso
181} é de uma mulher gravida de 7 mezes, que depois
de um aborto, succumbiu a uma infeccio mixta causada
pelo streptococco e pelo bacillo pestoso.

Na estatistica, comparamos a morialidade dos do-
entes entrados no hospital e tralados pelo sdro. com
a dos pesiiferos que ficaram nos seus domiciiios e
foram iratados pelos processos ordinaries. Kstas duas
categorias sdo comparaveis entre si?

A peste 'no Porto assolou principalmente sobre a
gente pobre ¢ nio havia differenga social enire os
gue foram levados para o hospital e os que ficaram
no proprio domteilio. As pessoas que recusaram deixar
as - suas habitages obedeciam a este medo do hospital
tdo frequente no povo. Alias, anies da nossa chegada
ao Porte, tinham se observado 64 casos de peste; 18
entrados no hospital tinham dado 7 mortos; 4D que
fiecaram na cidade forneceram 21 obitos; isto &, neste
momento, a mortalidade no hospital e na cidade era
sensivelmente comparavel (39 /. e 46,6 /)

No Porio a declaragio da molestia era obrigaloria;
todos os pestiferos eram notificados a reparticio municipal
e visitados immediatamente pelo dr. Souza Junior, que
seguia tambem  os servicos no hospifal do Bomfim.

Fste medico nos deu gentilmente todas as notas
sobre os doentes, e nos declarou muitas vezes gue os
gue vinham para o hospital estavam o gravemeaie
atticados como os gue ficavam em casa.

Aigumas pessoas, enire as guaes o dr. Heppner,
delegado do governo russo, pretendiam que apesar da
obrigacdo de notificar todos 0s casos de peste, um certo.
numerc delles ficaram desconhecidos, Fstes seriam pre-
cisamente os casos benignos e resnllaria  disso que a
proporgio da morialidade na cidade seria demasiada-
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mente elevada. Esta assercio nfo repousa em nenhum
dado positivo., Mesmo quando fosse demonsirade gue
algum caso de peste benigna nio tinha sido registrado,
isto ndo modificuria os resuitades. Poder-se-hia com
outra tanta razdo, sustentar gque pneumonias pestosas n&o
foram reconhecidasg, e que, por este facio, a proporgdo de
mortalidade na cidade foi diminuida. (1) Enecaremos, po-
rem, os algarismos. De 1 de Outubro a 28, periodo do ange
da epidemia, a grande maioria dos pestiferas, 949, foram
tratados no hospital; um pegqueno numero, 28, conserva~
ram-se nos proprios donietlios. A mertalidade dos hospi-
talisades é de 15,8 +/., a dos doentes livres é de 58,57 -/,
be a differenca dos algarismos ¢ devida, como quer ¢ dr,
Heppner, a gue ndo foram inzluidos, na cidade, os casos
benignos seria preciso admitiir gue estes vasos desconhe-
cidos eram guairo vezes mais numerosos que os deciarados,
o que ndo seria acceito por nenham daguelies gue obser-
varam a epidemia no Porlo, cada vex que a proprociio dos
enfermos entrados no hospital se tornamenos eonsideravel,
a mortalidade geral augmenia,o gue prova bem gue etla de~
pende do emprego do soro. Isio torna-se ovndonti' cony o
quadro scgointe: ‘

353 r
5 =
2 £
2 § 2 5
gz £ E°
3 de Setombro  a 30 de Selembro {1&(&{3‘1“1 %2 ]é ()';?7 { 33,88
10 de OGutnbro a 23 de Outobro {F:?R{f\ il 29 %?’ }] ‘ { 4.5
29 de Outubro o 18 de Novembro | \{“1(()‘}:;(‘* ul (): l:; {J'? q( { 0,47
_ ; - iy l r

Daranie o primeiro periodo o numero de pestifaros

(1} Hsfa possibilidade apoin sobra o facto d¢ quo no Porto, do.
rante a epidemin de peste, oz obites atiribuidos 4 toboreulose pul.
monar estin omi augmento netavel sobre og annos procedentes, ape
sar da diminuigho dn populagio em virtude do exodo provacaido pela
wpparigio da peste @0.000 sebre 180.006 habitantes.)
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vindos ao hospital € o dos pestiferos gue se conservaram
na cidade é poueo mais on Menos 0 mesmo, mas 4 pro-
por¢io da’ mortalidade é muito differente para as duas
.calegoi‘ias. Tamben, as bons resuliados  obtides pelo
sorg sendo conhecidos de publico, a maior parte dos do-
entes dirigem-se ao hospital de Bomfim; este segundo
periodo € caracterisado por um abaixamento consideravel
da mortalidade geral, justamente quando a epidemia é
mais violenta. No fim de Outubro, apparecem em um
jornal artigos affirmando gque a epidemia que assola o
Porto nfio éa peste. Como sé cré lucilmenie o que se
deseja, esia opinido € ouvida, e pessoas atlucadas ftcam
em casa. As entradas para o Bombim diminuem, a mor-
talidade geral augmenla; esta em razéo inversa do numera
de pestifercs tratados pelo soro (1),

() exame bacteriologico foi feito em quasi todos os
casos @ o bacillo pestoso foi isolado quer do bubfio, gner
do sangue, guer dos escarros.

As cuituras oblidas mostraram se seinpre  virulenias -
para 0s camondongos, as raios, 0s cobayos e 0s macacos.

0 estado de alguns dos  recolhidos ao hospital era
tdo grave, como i disgemos, gue o sangue encerravil mi-
crobios da peste, &s vezes em bhumero consideravel. A
presenca do bacille no sangue ndo implica fatalinente a
morie; indiea comindo a gravidade extrema do mal. 13
doentes estavam nesie caso: § falleceram. O sangune de
ouiros pestiferos tambem fortemente attacados, mas reco-
‘thidos durante  a notte, ndo fol submetiido 4 culiura no
momento da sua admnissfio; no dia seguinie ja era dema.
siado tarde para fazel o, porgque elles tinham recehido o
soro, e observamos gue os bacillos desappurecem rapida-

{1 Os auctores apresentam 2 graphicos comprobatorios,

Anno XXXU, Serle V. Yol. 1Y
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mente du gangue, loge depols de uma primeira  inje.
cglo. _ o
Nio tivemos occasidio de tratar casos de pneumonia
pestosa primitiva sem bubdes; mas 23 dos nossos doentes
apreseniam, no curso da sua wiolestia, accidentes pul-
monares com hacillos pestosos nos escarros: 9 succuma-
biram. (Contintia),

S BRI R — ——

TRATAMENTO DA PESTE ORIENTAL
PELO

DPz. Joss Penna

Professor de Epidemiologia na Faculdade do Medieina do Buenos Ayres
(Continuagiio da pag. 128)

Os effeitos da’ serotherapia na pesie nio sfo tdo
precoces e objectivamenie visivels como em ouiras en-
fermidades tratadas por systema analogo, como por
exemplo a diphieria, mas cmbora deworados acabain
tambem por evidenciar~se depois de wm tempo variavel,
que seguramenie ha de depender depois de multiplas cir-
cumeiancias, ndo g6 susceptiveis de serem attribnidas a-
dose e modo de adminisirar ¢ serum, como pen-
sam  Guimetle e Salimbeni, comuo lambem e com
especialidade a0 tempo  ou  periodo, due a en-
fermidade percorre no momento de . seniirese influen-
ciada  pela medicacio especifica, e conforme a forma
climiea que a peste affecta, o gue se comproehende sem
esiulon, devento-se ajuniar que actuamnoe mesmo senfido
as complicacies ou asseeinedes microbianas frequentes.
Bu ndo tenho podido apeecinr sempre nas primseiras
24 horas, gue se seguem As injecgdes, grandes altera-
ches favoraveis no estado do paciente. ' certo que
a temperaiaura baixa um pouco, que © puisn torna-se
mais regular, que se acalma © deliriu, porem muitas
vezes tenho visto estes symptmﬁas persistirem  no
mesme  grio, exagerarem-se até, e mesmo surgirem
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nOYOS phenomenos até entiio ausentes. A prostragdo e
2 adynamia ndo se modificam, persiste a injec¢do da
canjuncilva, maniem-se o estado saburral da lingua com
anorexia e sede, ¢ a desclda da curva thermica depen-
dente da medicacdo cessa de prompto sem fornar-se
nolada por alguma cousa de caracteristico, que a dis-
linga de identicas modificagdes, observadas 4s vezes
e cusos submetiidos 4 expectagdo, e 4 medicagdo
antiseptica exclusiva. Si accrescento a isto, que 0 es-
tado local ndo traduz visiveis e grandes metamorphoses
depeis da- primeira e até da segunda injecgdo, pordue
sfio 1o pouco acentuadas que me seria diffieil assi-
evnaial-as como facio geral, ierel completado o synthese
o minha observacdo que me permitie dizer, que nos
meus casos os effeitos beneficos do- serum sdo relati-
“vamenie tardios, e na maioria. delies apenas comecam
& evidenciar-se depois de 48 horas de iniciada e sus-
ientada & medicaciio serotherapica. No terceire dia a
modificacio favoravel era mui patente tanto no esiado
geral come no local; entretanto tenho assistido ao des
‘envolvimento de novoes bubdes depols de iniciado o
tratamento, e algumas vezes o mal continua 4 aggra-
var-se  ndo  obstante a insisiencia e repeticio das
injecches, A suppuragio dos buhdes tem sido a regra
em o5 Nossos casos; a resplucdo frequente, 2 indu-
racdo tambem, a grangrena excepcional, somente em
dous casos. '

Os accidentes do emprego do serum limitaram-se
4 eropgles do typo sarampdo, € com mais frequencia
a uriiearia, e raras vezes a dores articulares gene-
ralizadas, acompanhadas de hyperiermia, mas de duracio
fugaz, sem nunca chegard aggravar seriamente a sitvacio
dos enfermos. ‘

Os resultados da serotherapia no homem ndo sdo
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em indo concordantes, e € este o motivo por que aiguns
auctores duvidam da sua efficacia, ‘

Assim Yersin em scus primeiros ensaios na China
obteve sobre 26 enfermos tratados 2% curas (7.6 por
cento de morialidade), sendo o seguinte o detalbe re-
lative 4 epoca do comeco do tralamenio:

g ‘ Dla da enfer- . idade de s 3 E
o »| mid emque Quantidade de serum  © ai &1 Yoo
= 2 B =
. @, comegou o empregado =, = 3
Z tratamento | Z L2
- | ‘,J_ Bl
6 | Primeiro dia - 20 2 80 cooo | 610
6 | Segundo dia | 30 a 80 e o0 0 6| O
T8 Terceiro dia | 40 a B0 ce ... o 410
3 Quarte dia | 20 a B0 ceo .. 0 0 B L0
4| Quinto dia 60 a 90 coo o 2280
‘ |
23 ‘ a1 | 2
De treg easos iralados em Cantdio pdo apparecem
detathes,

Siofaes fossen sempre os resuliados do emprego
do serum antipestoso, se poderia repelir com Neiler gue
sdo realmente maravilhosos: porem analysando rapi-
damente s condictes destes enfermos se deixa ver que
se ‘teatava de cusos mul benignos. gue seriam prova-
velmente curados em grande numwero por am lratamento
symptomatica,

Realmente, o oo dizer de Netier, de gquetn extraio
esles dados, os 6 primeiros enfermos haviwm  sarado
no espaco de fempo comprehendido entre 12 e 24 hovas (1)
sem  suppuracio;  os sels seguinies no fim de 3 dias
¢ tambem sem suppuracgdo; os 4 seguinles em 3 dias,
persistindo a febre de 1 a4 2 dias, em 2 delles os
bubdes supuraram; nos ouairos 3 a cura se obteve do
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5% ac 6° dia, suppurando o bubdo somente em um
caso; emfim nos 4 ultimos ndo ¢ indicada a daragio
da enfermidade depois de iniciado o tratamento.

‘ E fdo certas devem ser as suspeiias gue emitic a
tal proposito gque na segunda serie de DO casos tra-
tados pelo mesmo auior em Bombay (1897), a moria-
lidade subiu & 34 °b, como se verifien adiante!

N.o de en—i Data da_ inocula- {Gurados Mortos Proporc¢ac
fermos | cao 00
i i iﬂ——/‘—ﬂ i .| o

17 Primeiro dia | 15 2 12 -

17 Segundo dia | 11 } 6 35

12 Terceiro dia 1 6 | 6 a0

3 Quartv dia | 1 : 2 66

1 Quinto dia . 0 i |

R _ e I

50| | 3 17 |

Emfim na epidemia de Nha<Trang Yersin observon
ague em 33 enfermos tratados pela serotherapia a mor-
jalidade foi de 42 %o, ao passo gue 39 ndo tratudos
moreeram todos; e em  peguenas series.posteriores esla
mesma mortalidade varion muitissimo, o que for attri-
buido umus vezes 4 pouca actividade de um  serum
preparado appressadamente, ouiras & virulencia da epi-
demia, e ainda & demora com que fot empregado; o
que ndo dissipan as contigencias. gue podem actuar
‘nestes resultados, pois as doses empregadas, ¢ sua
repeticiio precoce on tardia, conslituem coefficientes
que ndo devem ser esquecidos segundo me ensina a
propria experiencia,

Com effeito Yersin com um serum pouco activo
obteve uma mortalidade de 729 (em 19 casos); em
oulra serie 38°%c (em 13 casos) por uitimo em uma
terceira 58 % (em B8 casos),
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Dois medicos rugsos que praticaram nes  hospi-
iaes de Bombay com um serutn preparado  em 3.
Petersburgo per injec¢des exclusivas de culteras de ba-
cillos da pesie mortos, chegaram ao seguinte resultado:
o Dr. Wigura em 40 casos iratados entre o 2° o o
3° dia obteve uma mortalidude de 80 o, a mesma
“que a dos enfermos ndo tratados; Jdassensky em 50
casos ¢hega exactamente 4 mesma proporcdo.

M, Simond que iratou uma serie numerosa (300
casos}, nido chega entretanto 2 conelusies consoladoras,
pois os wusulmanos alacados de peste ¢ submettidos
4 serotherapia deram uma mortalidade de 52 0/y,08 hio
tratado 7D 0fv; nas mesmas coodicdes os kindus deram
os que estivéram sujeitos a0 tratamenio 689/ 05 pnio
tratados 83 %, _

Hstas differencas, que accenfuam tio bem a bene-
fica influencia da serotherapia, ndo chegam entrotanto
4 um grao ido pronunciado como seria de  esperal,
e devemn depender, como ja disse, de causus multiplas,
gue deixaram de assignalar sufflicientemente os diversos
medicos, que Interveram no tratdimenlo.

E’ preciso chegar aos ullimos ensaios pell'zi vér a
serotherapia antipestosa entrar em um periodo de effeitos
mnais patentes e favoraveis, até o ponto de conguisiar
o direito de ser prescripta como a medicagio mais
util nesta grave enfermidade,

Com effeito a maior actividade do serum aniito-
xico, de que se serviram oz Drs, Calmette e Salimbeni,
no Porto, o mesino provaveimente de que nos fizemos
30, a observagdo das doses, sua frequente repeticdo
nas 12, 24 ou 86 horas, de accordo com a march®
da enfermidade e de seus symplomas geraes e locaes
a precocidade de sua administragio, a preferencia da
via venosa 4 subcutanea, sdo oulras tanias  circums
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stancias, gue reunidas hdo de concorrer para dar a
esta medicacio um valor therapeutico activo, que néo
podera ser desconhecido por guem guer que a ponha
em pratica. .

Haverd muitos casos incuraveis que escapario 4
acqﬁo da serotherapia. embora applicada com matg re-
gularidade. ¢ intensidade, como existem enfermos graves
que saram gracas 4 influencias naturaes, gue nos é
impossivel comprehender, porem estas excepcles cona
stantes ainda nas medicacdes especificas mais exacias,
nfo fazem mais do que conflirmar a regra, e ndo podem
despojar esie lratamento das vantagens actuaes, que as
estatisficas ainda as ms sombrias acabam reconhe~
cendo: i questdo versa somente sobre differencas nos
tantos por cento dos exitos, ¢ niic no proprio exifo,
gue pouco ou muito resalts em todas ellas. B visivel
a differenca entre os casos tratados pela serotherapia
¢ 08 que ndo o sdo.

0= resuiltados obtidos no Porto pelos Drs. Calmette
e Salimbeni séio inleressantes, e sna estalistica, que
abrange 142 enfermos, com 1478 +/. de mortalidade, é
bem significativa, maxime guando opposta a mortalida-
de urbana de casos ndo tratados, que den 63,72 /.

Como se vé, esta mortalidade iguaia & que subminis-
tra actualmente a diphieria combatida tambem pela se-
rotherapia, e por agora nd¢ se pode exigir mais de
amm medicamenio que, pode dizer-se, faz suas primeiras
armas contra uma enfermidade considerada por iodos
os observadores comoe de prognosiieo gravissimo, eujos
casos fataes sempre foram alem dos B0/ dos ata«
cados, ‘

(Continta.)
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DEM[}[}RAPHA SANITARIA

Obituario geral da Bahia durante 0 1" semestre de 1900 -
PELO
Dr. BEundessxio de Qliveira
{ Uontinuagio da pag, 140)
Febre amareila
Deram-se neste semesire apenas 10 casos notificados desta
molestia, dos.quaes falleceram 6 e restabelecaram-se 4.

Por mezes

Mezes ‘ Accommeltidos Rest. Fallec.
Janeivo.. o 2 2
Fevereiro ................. .. ... 3 2 1
Marco.......oooveei i s .
Abril o 2 2
Junho ... L , 2 1 i

Somma 1T e T e

Porcentagem dome%iabe]eczdos R OUURUPRVRUPRT: | § L

Poreentagem dos fallecidos-............................. 80 o}

A poreeniagem no 29 semestre de 1899 fm 41,66 0/0 de res-
iabelecidos ¢ 58,33 o/o de faliecidos, sendo 26 ¢ numero dé
accommeiiidos, ¢ no 1% semesire do mesmo anno foi 37,32 ofy
de resiabelecidos e 62,67 %o de fallecidos, sendo 72 os acdom~
metidos.

Sexos—Todos maseulinos, _ _
Nacionalidades— Rest. Fallee,  Total

Brazileiros ......... ... 1 1 -3
Povingnezes. . .. ... L ‘ e 3 3
Tnglemes oo 3 1 %
AlemBo - .. ... i 1
Sommue oL d 6 10
Estado ctvil— LRest. CRallee. Total
Solteiros. ... .o 2 B 7
Casados .. ..... ... ... 2 1 3

Somma. ... i 6 7 1()
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Fdades— Rest. Fall. Total
De 5 a 10 annos .......... 1 1
De 20 a 30 apnos.. ......... 1 5 6
Ne 30 2 40 annos............ 2 1 3

SOMMA ceer v R S TV
Raca—Todos brances

Acclimagdo= . Rest. Fall. Tatal

De Qalmez. ....coiouin 1 1

De 2 a6 mezes .o voees 2 2

De ¢ _mezes a 1 anno ......... 1 1

De1a@annos. ........o.oooee - 2 2

De mais de 6 annos ............ -1 1

Tgnorada ..o o 3 3

SOMMA. oo B R Ui

Prafissio-- Rest Fallec. Total

Negocante. ..o 1 1

CalXeIToB oo 3 3

Fetudante . .o 1

Marilimne oo e 1 .. 1

Lavrador ... oo s 1 1

Foguistﬂs.._......“.......'_.....”. 2 2

Jornaleirg .. oovi i 1 1

Somma ...........- R TV

Varwola
Foram notificados, neste semestre, apenas 16 casos desta
molestia, dos quaes todos restabeleceram-se.
: Por mezes ¢ dias
Janciro 1 caso cm 25: Fevereiro 4, em 8, 15 ¢ 18: Margo &
em 2, 7e 27: Abril & em 1,10, 20 e 29: Maio 1 em 2.
Sexo —Todos masenlinos.
Fosiado ciml —Todos solteiros.
Edade— 10 de 102 20 annos, 5 de 20 a 30 el de 30 a 40.
Nacionalidades—Todos brazileivos.
Raga— 4 negros ¢ 12 mesligos.
Filiagao—15 legitimos e 1 illegitimo.

Vaceinagdo—> vaccinados, 10 nio e 1 sem declaraciio.
Anno XXXII. Serie V. Vol. I¥ 4
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Comparando este semesive com o $eo correspondente no
anno de 1899, temos a proporgiio de 16 para 20 dog accorn-

metiidos e de () para 1 dos fallecidos: fazendo a mesma com-~
paracic com o 20 semesire de 1899, temos a proporgio de 16
para 25 dos accommettidos ¢ de 0 para 9 dos fallecidos.

Tuberculosge

Inhumaram-ze nos cemiterios urbanos desta eapital, neste
semestre, 308 cadaveres produzidos por vsiz molestia, donde
ge vé gue =0 ella contriboio com 15,63 /iy do obituario geral.

Por mezes ¢ sexo.

Mezes Masc. “Femin Total
Janeiro. ... 30 27 57
Fevereiro,....... . DU 24 19 43
Margo................... 28 26 54
Abedl o 25 17 A2
Maio ... 18 22 40
Junho................ 29 45 72

Somma.... .......... 154 154 308

Par eslado civil
Solteiros........ ... 3%
VOB, ot ot et et et e e et e e 25

Por nacionalidades

302 brazileiros e § estrangeiros,

“Por edades '
De 0OCa 1 ATIEIO o e e e 4
De 1a 5 » q
De, 5a 1 » 2
Pe 10 a 20 » 43
De 20 a 30 » i22
De 30 a 40 » 6h
De 40 a 50O » 3%
De B0 a GO » 17



De 80 a 70 anNoS .. et 8
De 7002 B0 » 3
De mais de 80 s . 3
Porcentaﬂena sem nafi- mortos

No 1. semestre de 1899........... ... .. ... 11,04
No 2. semestre de 1899.. U ¥ s
No 1. semestre de 1900, 17,69

Por estas porcentagens vi~s5e que ‘a tuberouloseﬂ vas au-
gmentando dia a dix entre nés, ternando-se pelo seo elevado
numero de vietimas, necessarias, energicas- ¢ severas' pro-
videncias conira tdo espalhada guanto devastadora molestia.
Applaudimos de corasiio a atiitude do nosso digno e huma-
nitario cellega Dr. Ramiro Olympio Pinto de Arzevedo pro-
movendo creacio de sanatorios para a eara e sequestragio dos
infelizes aitacados desie mal

RS
Revista da imprensa medica

RATOS K PULGAS_ PORTADORES DA PESTH

O Dr. Frank Tidwsell, de Sydney, onde ha al-
guns mezes reina a peste, discutiu em uma das See-
cOes da Sociedade Medica Britaniea, na Nova Gailes do
Sul, varias gquestdes referentes aquella molestia, em
7 de Abril ultimo.

A respeito dos ratos. disse haver multos exemplos
mosirando que a presenca de um rato pesteado é res
ponsavel pela molestia no homem. Que de uma fabrica
de algodfio em Bombaim, foram reticados uma manhi
por 20 coolis, grande numere de ratos mortos. Nos
tres dias seguintes cahiram doentes de peste metade
d’aquelles operarios, ao passo que os que estavaw de re-
serva, que nfic tinham tocado nos rates, ndo foram
affectados. Tambem um cocheiro de uma familia ingle-
za em Bombaim enconirou um rato morto na cavalha-
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rica, e tirou~o para fora. Tres dias depois cahiu do-
ente de peste e morreu em- poucas horas, ndo sendo
affectada nenhuma outra pessoa na mesma casa. Muita
gente, porem, lemm conirahido a peste sem pegar em
ratos, e outra pegado em rates sem conlrair a peste.
Us ratos perfeitamente séos hospedam poucas pulgas,
e sdo muit habeis em se livearem d'eilas, mais 0s
ratos doentes teem muitas.

Depois de morios, esfriandn 0 corpo, as pulgas
fogem, Fol assim que Simond explicon o facio de se
pegar impunemente em um rale pesteado algumas
horag depois de morto, Se as pulgas de um rato mor-
to passam para ouiro rato, on para o homem, podem
incecular os bacillos gue adguiriram ingerindo o sangue
do hospedeiro anlecedente. Km algumas das experien-
cias de Simond, foram encerrudog em gaiolas separadas
raios sdos, e ratos doenles debaixo de nma cupula de
vidro, e verificon-se gue ndo havendo pulgas, os ani-
maes sAos ndo eram infeclados.

ULTIMA LICAO DO PROFESSOR POTAIN

O correspondente da Lancel em Paris, descreve
nos seguintes termos a4 retirada do professor Potain da
cadeira do magisterio:

Na terca-feira, 3 de Julho, as 10 da manhd, deu
o professor Potain a suwa ultima licgdo de c¢linico no
amphitheatro do Hospital da Caridade. O regulamen-
te, gnanto ao limite da edade, é inflexivel. O3 medicos
dos hospitaes devem retirar-se aos 65 annos e os ci.
rurgides aos 62, KEntretanto, se o -medico € tambem
“professor de clinica pode occupar o cargo até os 70
annos, e sendo membro do Instituto pode continuar
até og 75,
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O professor Potain, com os seus 75 annos, che-
gou agora ao extremo limite gue 0s seus cargos accuw-
mulados lhe permilten, e resigna a sua cadeira aindez oo
pleno goso dus suus faculdades ¢ rvice de loags ox-
periencia, .

Consummado clinico, lendo-lhe grangeado repula
cido untversal o seus irabalhos sobre molestiag do co-
raciio, professor . excieplar, que por 30 annos, sem
uma falta, se -apresentou ac seu aundilorio, composio
de cuvintes de todas as nacionalidades, muilos dos
qaaes eram mesires emeritos na sua arte; medico que
durante 40 annos chegava as 8 da manhd ém  ponio
as suas enfermarias guando via todos os seus doenies
pobres, cujos revlamos punca despresuva pelos dos
ricos e poderoscs; homem publico que se retira com
geral  sentimento, e respeitado em toda a parle; e
além de tudo isto correcto, & um coragdo aberto a
tal ponlo gue jamals esquecerd quem o conhece, Si-
tiado como era no consullurio, nunca elevou o preco
da consulta, facto do que o censuravam os seus c¢ol-
legas mais m0¢os, mas guem guer Jue fie pedisse a
sua opinido, mesmo de entre os mais humildes, es-
tuva certo de obter, e até, maoitas vezes, grafuita.
Eis as rasGes pelas guaes e loda a Franca nenbum
medico & considerado com tanio respeito filial coms o
«Tio Potain» para The dar o nome pelo gual eile @
geralmente conhecido. Quando, pols, amanheceu o dia
em que uin homem tdo guerido i deixar os- trabalhos
da sua cadeira e do hospital, & facil comprehender o
abalo que ia causar tal separacio.

Espalhou se ao longe esie seatimento e sem pre-
vio aceordo, e por inlciativa propria, todos o0s seus
discipulos e muitos dos seus amigos assistiram A sva
ultina higdo. Ahi, entre aguella multiddo, iio manifes-
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tamente penetrada de uma emogdo ndo menos visivel
por ser reprimida, estavam os professores Bonehard,
Dieviafoy, Guyon, Brissand, Deéjerine, Gaucher, Oulmont,
Gourand, Montard-Martin, Dlufloey, Vaquer, Marey,
Tesssier, e muitos antigos discipulos, que sdo hoje
mestres, ' '

(0 professor Poiain comecou a sua licio do mesino
modo ealmo do costume, e mostron a notavel harmo-
nia existente entre os resultados do exame radiogra-
phico d¢ coragdo e os resuliados obtides pela stethos-
copia, como se desejasse que as suas ultimas paiavras
como professor se relacionassem com o seu esiudo fu-
vorito do coracdo, rendendo howenagem ac moderno
descobrimento, por via do qual esse estudo entrara em
vereda nova.

Bateram 9 horas; o mesire parou, ¢ no meio de
profundo silencio annunciou que tinha dado a sua ul-
tima ligdo. «Desejo, continuou elle, dizer algumas pa-
lavras em memoria de Corvisari, que a 100 annos
passadaos, agqul n'este mesmo awmphitheatro, creou o
primeiro curso de medicina elinica em. Franca, Quero
agradecer nos meus collegas, aos meus discipulos, aos
MEus amigos, L quem. ... .. ». Faliou-lhe a voz, e elle
parou c¢om 0s olhos rasos de lagrimag. Uma tempestade de
applausos resoou por todo o amphitheatro, durante o
qual, os seus discipulos correram para elle e acompa-
nharam-n’o até & poria. Ahi o prefessor cahin  nos
bragos do seu autigo discipulo Diculafry, gue calorosa-
mente o abragou. Subiu 4 egeada ladeado pelos seus
antigos discipulog e amigos, aos guaes saudou, e que
estavam’ visivelmente commovidos. Degpois, vagaroso e
triste, afravessow o quadrangulo, ¢ deixou o hospital
pela ultima vez. '
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HOMEM QUE ENGULIU OS SUSPENSORIOS

A Lancet, referindo um caso registrado no Bosion
Med. and Surg. Journaf, de 15 de Fevereiro, pelo
Dr. M. H. Richardson, diz ser este um notavel exmplo
de factos exiraordinarios de algumas vezes os aliena-
dos engulirem corpos exiranhos, Tambem é instructivo
por mostrar a tolerancia do esophago para corpos ex-
tranhos velumosos & a ausenci de symptomas gue iem
sido notada, mas qgue @ prior{ nio era de esperar.
A conclusio pralica de que ndo se devem receber
com incredulidade as facanbas contadas por alguns
loucos de lerem engulido corpos estranhos, mesmo
sende nenhuns ou pouco imporiantes os symplomas
¢ mais uma ver demonstrado.

Um homem de 29 annos, que acabava de tfer
alta em um asylo de alienados, foi admittido no hos-
pital, e referiu gue duas semanas antes, achando-se
desacorocoado, tenfara engulir os suspensorios, e ¢on-
geguira  empurrar para  baixe uma ceria  pargio,
mais nio sabe dizer gquanto. Ndo se queixava de dor,
mag antes de um vexame atraz do esterno quzmdo'
comia. Oz ulimentos as vezes passavam facilmente
para o estomago, e oufras eram immediatamente regur-
gitados.

Nada se podia ver nem sentir nas fauces. Com
ama tenta encontrava-se algum obstaculo na  alfura
da crossa da aorta. Por meio de um skiagramma viu-se
uma fivela de suspensorios ao -nivel da crossa, e pro-
vavelmenle ountra mais acima.

Como o prineipal perigo no empachamento do
esophago @ a ulceracfio dos grandes vasos, mormen.
te guando o corpo extranho tem bordas agudas, & comao
a erosfio fatal apparece em duas semanas Ou menos,
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conciciu-se que se alguma havia ja era basiante ade-
aniada para tornar perigosa a mals deiicad:s manipu-
lacio. ¢ problema era fazer a extraccio sem produzir
hemorrhagia fatal. Pelo gue, foi éxecutada a escpha-
gotomia de preferencia a tentar a extracgdo pela bocea.

Com uma pinca foi exirahido um cordel amarrado
a uma argola de latdo, e depois metade de um sus-
pensorio com duas fivelas, e por fim terceira fivela.

Oma tenta passou 2o estomago sem encontrar em
baraco. Com o dedo percebia-se uma area ulcerada
logo acima da crossa do aorta, A ferida do esophago
foi fechada com fio de seda, e o doenie restabele-
ceu-5¢. ‘

TENIA ANA CAUSA DE CHYLUREOS

‘Nos Archivos Russos de Pathologia (tomo VIIL
fasc. 6) o Dr. Prediechenski, de Moscow, refere um
caso de chyluria por diversos niotives interessanfe. K’
o0 primeiro d'esta especie regisirado na Russia, comguan-
to em outras paries da Kuropa algumas vezes se en-
contram factos semelhantes em pessoas gue nnnca re-
sidiram nos tropicos. -

0 Dr. Predtechenski poude encontrar 20 d’estes casos
na litteratura medica. A causaz nos casos {ropicaes é
geralmmente allribuida a algum parasiia: filaria sangui-
neia ou distomum hoematobium. Na Europa tem sido
encontrado ¢ sirongylus giga< e  alguns auclores
accreditam gue tumores e ouiros estados pathologicos
gue deem causa a estagnacdo do chvlo e das corren-
tes lymphaticas possam tambem produzir a chyluria.
No caso da Russia foi enconfrado um parasiia;' peio
menos foram achados ovos na urina, diagnosticados
como sendo da feeni@ nana, minuscula variedade da
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solitaria, que € -bastante commum na [alia, guasi des-
conhecida em Inglaterra; ainda que o Dr. Ranson, de
Notitingham, referin o easo de uma rapariza de cujo
iniestino foram expellidos grande numero d'estes pa-
rasitas (Larcet, de 21 de Julbo, 1888, p. 109). A
doente do Dr. Predtechenski era muiher de um official, de
23 annos, que ftinha vertido urina turva ou leitosa
desde os 16 annos de edade. Quando examinada por
elie, a urina continha alem do epithelio, grumos ou pe-
quenos coalhos de fibrina, crystaes de oxalato de cal,
corpusculos brancos e amarellos, tendo estes nltimos
um nucleo unico espherico, sendo, de facto, pequenos
lymphoeytos. Tambem se acharam alguns corpos es-
phericos parecendo ovos de algum eniozoario. Eram
quasi transparentes, e debaixo de uma boa lentede immer- .
sdo pareciam ganchos. O seu diamelro era de 20 a 2D mil-
lesimos de millimitro ¢ concorda com a figura dos ovos da
teeriia nana da obra de Mosler ¢ Peiper sobre parasitas
animaes. Presame se que o proprio verme pode ter exis-
tido no rim, como outra variedade, feenia madagass
cariensis dizem ter sido gnconfrada viva no run de
um doente que soffria de chyluria. O parasita prova-
velmente ohstrue os |vmphaticos; faz com que elles
s¢ distendam e por fim se rompam, tomando a lym-
pha o caminho das vias urinarias. o

O tratamento mais efficaz n'este caso parecen ser
0.75 grms, de acido gallico tres veses por dia.

{The Lancet.)
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NOTA SOBRE A DISCUSSA0 SCIENTIFICA DA PESTE,
HAVIDA NA JUNTA IMPERIAL DE HYGIENE EM 19 E 20 pE
' OUTUBRO DE 1899

O presidente abre a sessdo chamando a attenciio para
o perigo ameacador da peste e pede ao Sar. Flugge para
dirigir os trabalhos. Como base para as discussoes servira
a ordem do dia ja apresentada, 1.9 dia de sessdo.

A) Etiologia = 1.0 Morpholoyia do bacillo da
peste— Pieilfer — explica a morphologia do bacillo du
peste apresentando preparacdes microscopicas, que em
parte estavam assentadas sob o microscopio e em parle
eram projectadas em photogrammas. Depois se discutivam
especialmenie os pontos seguintes: ‘

_ A) Localisa¢do no organismo— Dos grupos bacte-
riclogices que tém importancia para & localisaciio do ba-
cillo du peste no organismo sfio apresentados os seguintes;

@) Cholera das gailinhas.—(¥Fraenkel, Hein, Kruse,
Gaffky ).

b) B. arggenus (Kruse: Ha similhanga em relagio a
forma das colonias, a forma dos bacillos, & formacdo de
falsos filamentos e mucosidades:) ‘

¢) Psendo-tuberculoso dos roedores (Kruse e Pieiffer).
0 desenvolvimento no caldo (Kruse): Formacio de peque-
nos iuberculos nos orgios de cobaya infeccionada pela
pesie (Pleiffer).

dj Typho dos eamondongos (Leeffler mostra que pela
alimeniacdo com o typho dos camondongos sido pro-
dozidos o0s mesmos  syvmpiomas no infestino dos ca-
mondongos gue os rafos apresentam quando alimenta-
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dos com o bacillo da peste. Diz que cerias differencas
como v, g. a immobilidade do baciilo da peste e a
immaobilidade do typho dos camondongos néio offerscem
motivos bastantes, pura uma-divisdo em duas especies),

B) Coloracdo- -Sticker ndo conseguio distinguir
as bactering nos orgdos, que elle trouxe de Bombaim
conservados em formalina.

Gaffky explicon este facto pelo modo de conser-
vacdo. Hlle conseguio corar o0s bacillos da peste nas
preparacies que lrouxe de Bombaim, endurecidas no
alcool ainda muito tempo depois.

Wernicke confirmou esla altima experiencia,

(y Coloracdo dos polos.— Galfey: A coloracgdo dos
polos no bhacillo da pes!e ¢, em geral, menocs regular
do que a do bacillo do cholera das gallinhas. Principai-
mente nos bacilios curtos encontra-se, ndo raras vezes,
uma parte do laago longo mais intensamente colorida.

N Formacdo de capsulas—Loeffler achou que em
tres variedades examinadas de bacillo da peste mostrou-se
em volia do bacillo ceniral uma orla delicada: ainda udo
estd decidido si esta orla deve ser considerada como uma
capsnla verdadeira ou como parte substancial do corpo
do baciilo. .

Pessoaimente elie se inclina para a segunda opinido:
em todo o caso este subsirato deve ser de grande impor-
tancia.

Capsulas de uma belleza notavel encontram-se na
- mucosidade do exsudalo.

Gaffky: Talvez se podesse resolver esta questdo pelo
tratamento previo das preparacdes a colorit com solugdo
- fraca de acido acetico.

E) Coloracio pelo methodo de Gram.—Segundo
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Pfeiffer ¢ Wilm-os bacillos da peste niio se coloram pelo
‘Gram, c _ ' :

F) Modilidade propria-—Ao contrario do que diz
Kitasalo a commissdo alleman nunca enconirou movi.
mentos . no bacillo da peste, por consequencia nio po-
diz-tambem encontrar cilios. Talvez tenham sido toma-
dog as vezes productos artificiaes por verdadeiros eiltos
(Corpos extranhos adherentes paries lixiviadas).

Wilm nunea enconirou ¢ilios.

Loeffier: Mediante repuzamentos da capsula mueosa
podem se produzir falsos filamentos, gue se confunderm
com 0s verdadeiros cilios, '

Kruse: Observou no baciile «Pfeiffers da pseudo-
tuberculose, bacillos moveis ao lado de outrus immo-
veis, Talvez o mesmo se d& na peste.

&) Forma definitiva—Nent a commnissdo de Bow-
baimn nem Wilm' acharam esta fdérma. ‘

My Formas degeneraiivas e invalutivas—Nio
ha duvida sobre a existencia- destas formas de peste.

No correr da discussdo mosira-se a necessidade
de se fagerem, neste sentiido, estudos systematicos com
outras ‘bacterias tambem. .

Pfeiffer menciona que sobre agar-agar addicionado
de 3 %% de sal commuom {Hankin) desenvolven:-se facil-
~mente’ formas invelutivas especiags que parecem fungos
de levadura, protozoarios; sua coloraclio ¢ variavel, ora
tomam a substancia coranie de uma maneira intens*i{r-a,
ora apparecem com -eolorido fraco distribuido irregular- -
mente. Tambem sobre agar-agar nuiritivo secce, acham-

- ge muitas formas involutivas. '

(zaftky fex experiencias pelo methodo de Halikine

{cuitura sobre agar-agar nutritivo mutio secco). As fdrmas
- degeneralivas ‘ndo se apresentam  ido caracteristicas
como quando enltivadas sobre agar-agar com sal commum.
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Ele recommenda -culturas sobre agar-agar com 2,
3 e 4% de sal. '

Uma importancia especial tem a rapidez com gque
se desenvolvem -estas -culturas. Suas experiencias feitas
neste seutido com -outras bacterias pathogenicas ndo
‘deram formas involutivas que se podessem confundir
com as dos bacillos da peste.-

Fischer achou f{ormas degenerativas como as da
pesic nas bacterias do mar, as guaes cultivou sobre-a ge-
latinacom 3 */0 de sal. Esias formas involulivasappareciam
muito cedo ia no segundo e ferceiro dia. Elle julga pro-
vavel gue tumbem oultras baclerias lomem taes formas
degenerativas, dadas cerias condicOes.

Kruse confirma as observacies de Fischer e diz
gue Russel em Napoles observon sobre gelatina, ecom
2 a 390 de sal, formas degenerativas do bacillo do mar
que pareciam levadura, monadas e ameebas: Loelffler
recommenda investigaches experimentaes sobre ¢ modo
pelo qual se comporia o bacillo da peste em caldo
addicionado de doses variadas de acido phenico. Elle
conseguio obter formas involutivis notavelmenie bellas
ajuntando este mweio em peguena porcdo. Tambem ou-
tros saes devem ter um effeito semelhante ao do sal
commum, v. g. caldo muite coneentrado. Para o diagnos-
tico differencial deve-se ter em consideracdo streptoco-
cus e colibacillos, .que tambem tém formas degenera-
tivas.

Wernicke chama a atiencic para as frequenies
formas involutivas gue formam o diplococcus lanceoclas
tus {ellas apparecem as vezes ja no fim de 24 horas).

Fischer refere que elle possiie wma eunitura de
cholera das galinhas, que tem formas involutivas ¢ de-

‘generativas como as de splenite sobre ‘melos nutritivos
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maos, nunca porém como as cellulas de levadura, tal
como as descreveu Pest. . ,

Buchner: Tambem o bacillug prodigiosus desenvolve
frequentemente formas degenerativas. 340 oz vibrides,
0s que se inclinam mais a isto, principalmenie o de
Finkier-Prior (Formas de garrafas ¢ monadas). Talvez
dependa a propensdo do bacillo da peste ao desenvol-
vimento de formas degenerativas da inuior porosidade
de sua membrana. Ao menos parece ser devido 4 essa
porosidade que elie € ido pouco resistente aos desin-
feclantes, que desapparece (30 depressa nos cadaveres,
que produziam depressa sympiomas de intoxicagdo
¢ que determina ido pouca reaccdo nos tecidos O'Ind_e
viceja. '

D) Relages homogeneas —Pfeiffer lembra as in-
dicages de Yersin, gque achou bacterias na profundidade
do solo de casas de peste (4 a B polegadas). Kstas bacte-
rius parecem-se com os bacillos da peste pela morpho-
logia e cultura, mas falia<hes o virulencia. O orador
ndo julga sufficlentemente provada a relacio enire este
buciilo e o verdadeiro causador da peste,

Wilm fexz no anno de 18496 em Hongkong numero-
sas experiencias com a terra de casas sem poder achar
bacterias, que se parecessem com as da peste.

. =, Bislogia o

A demonstracdo prevista na ordem do dia -tem
lugar em tres grupos ao mesmo f(empo com a visiia
-#o laboratorio da junia de hvgiene imperial durante o
intervailo.

Pfeifier fala primeiramente sohre as difficuldades
que se encontram na cultura do bacillo da peste em
~meifo nutritivo artificial. Trata-ze:

(@) Do grde de alcalisagdo—Os meios nutrmvos
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pouco -2lcalinos sdo os meihores segundo sua obser-
yacio. )

(b Grdo de humzdade——() melhor & um grao
médio de humidade.

9] Escolha do ‘meio nutritivo—0 agar-ngar &.
decididamente, menos vantajoso para a peste do gue
ontros meios de culiura, principalmente quando se trata
de um numeéro reduzido de bacterios. Por isso elle da
a preferencia a gelatina, apezar de que o desenvolvi
mento comega sobre agar-agar ja depma de 2 dias e
na gelatina depois de 3 o & dias.

Ao conirario do que se da com outras bacterlas
paihoocmcas, o3 limies de desenvolvimento estio muito
distanies no bacillo da peste. iste desenvolve-se meihor
enire 30 e 32 -graos, ainda bhem entre 27 ¢ 30 graos
e com 20 a 25 graos elle exige o dobro do tempo para
" desenvolver-se. Pode-se, porem, obter colonias mesmo
no inverno n'mn quarte ndo aquecido, em 8 a 10 dias,
sobre gelating; e até mesmo na geleira, que tem uma
temperatura maxima de 4,5°C desenvolve-se elle em 20
dias sem formas involativas. Seria bom que fizessem
experiencias sobre o limite wnferior do ‘desenvolvimento.

Forster vio o desenvolvimento de culturas numa
temperatura entre 40 e 7°C. porém ndo vie mais a Oo
duranie uma observacdo de 2 mezes, Os bacillos, en.
trefanto, conservaram-se viaveis, 3¢  muito tardiamente
se desenvolveram culiuras do material, gque durante
muitn texﬁpo finha permanecido no gelo.

Gaifky prefere tambem a gelalina como melo de
culiura para fins de diagnostico differencial. A ecolonia
sobre agar-agar plio {em caracierisiicos, mas sim a co-
lonia sohré gelatina; a-orla della e irregular como no
typho, a granalacdo {ina, quando deposta em . peguena
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quantidade, como as colonias de diphterma’ sobre agar
glycerinado. o

Gartrier: A orla da colonia avanca em muitas bacte-
rias tio irregularmente como se diz para a peste; €
isto acontece principalmente gunando colonias delgadas
se acham em alta temperatura; por isto elle pergunia
si as indicacbes sobre esie ponto se referem a expe-
riencias feitas na India ou na Allemanha.

Pfeiffer responde a esta pergnnta dizendo que se
obiiveram as mesmas provas tanto em Bombaim como
na Allemanha, fazendo culturas sobre gelatina a. 10 %,

Loeffler observou que os bacillos da peste se de-
senvolveram sempre mais rapidamente sobre 0 seu serum
de glycose e com especial vico na agua de condensa-
¢do, onde apresentaram as formas caracterisiicas em
cadeia; alem disto elle observou sobre agar-agar, taj
como Pleiffer, colonias de dois iamanhos differenies.

Quando eile fazia innoculacbes das grandes eold-
nias diluindo em caldo ¢ passando puara novas. placas
sempre obtinha colonias grandes, e si fazia inocolagdes
da mesma maneira comn cojonias pequenas, obtinha sem.
pre exclusivamente colonias pequenas.

C. Fraenkel pergunta sobre o emprego da manteiga
como a digdo ao caldo conforme o methodo de Haffkine
e Hankia; diz que as experiencias delle, si bem que
feitas com culturas velhas, deram resultado negativo.

Gaftky observou a formagio de eslalactites fanto
nx India como pa Allemanha; o menor tremor deixa
cair as estalaetites ao fendo. Que se desenvolvem de colo-
nias grandes s0 colonias grandes e de pequenas sempre
‘pequenas, elle ndo pode affirmar, se bem que em Bom-
baim eiles tivessem fransplantado directamente e néio,como
Loeffier, dituindo-as em calde. Tambem Peiffer confirma
a fermacio de estalactites em caldo com manteiga.
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A uma pergunta de Lehmann, si as colonins eul-
tivadas subsequentemente durante muito tempo no la-
boratorio ndo modificam as vezes as suas propriedades
de desenvolvimento, respondeun Pfeiffer ndoc ter achado
differenca alguma.

Scheurlen empregou na cultura de bacillo da splenite
e outras numerosas baecterias como fonte de oxigenio,
addi¢dos de selenureto e teilureio de sodic e fez observa-
¢Des sorprehendentes. Pela accdo das bacterias fica o
metal livre e apparecem colonias de bacterias vivamente
coloridas. Esta cOr é vermelba quando a culiura se faz
com selenureto de sodio e é preta quando o meio nu-
iritivo contem tollureto de sodio. Elle propde expe.
rimentar estas addi¢des como um meio differencial para
o bacillo da peste {de uma soluciio de 1 a 20/ de 1
até 10 goitas sobre 10 em?® de massa nutritiva). Quando
ha concorrencia das ontras bacterias principalmente de
saprophvias (v. g. na pneumomia da peste, quando ha
existencia simultanea de colibacillos} I’feiffer recom-
menda © emprego de gelalina em temperaiura haixa.

Schottelius refere experiencias proprias, nas guaes
os baciilos da peste passaram rapidamenie dos eadaveres
de ratos enterrados para ¢ solo, podendo ser encontrados
até uma circunferencia de 20 cm,

F.ffeito de influencias prejuliici;aes
* Gaffky declara que na India o bacillo da pesle pe«
rece logo pela dessecaciio. ' :

0 exame por infecgdo de animaes deu sempre um
resultado negativo, Ja. depois de alguns dias; aqui se
tratava, é verdade, mais dv exame da viruiencia do que
da vitalidade. A resistencia conira a dessecacio depende
das condicles seguintes:

7) A espessura da camada.
Anno XXXII. Serle ¥, Vol. ¥ i
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2} A temperatura do ambiente; no clima guente de
Bombaim elles perecem mais depressa do gue nos elimas
mais frios.

3) A qualidade .do substracto alimenticio.

Forster chamou. a aitencdo para o facio que o bazillo
da peste pode ser anniquiladu pela dessecacio do caldo,
nio s6 pela operacfio em si, .ecmo pelo effeiio da so-
lucio de sal cada vez mais concenirada, determinando
a destruiglio do bacillo, (Uma solucdo de sal 4 8 %o mata
0 bacilio muito rapidamente.}

4; Hstudo physieo dos vehiculos dos bacillos des-
secados. A respeito apresenta Flugge experiencias feitas
no sew insiitpte. Dessecaram-se bacillos da peste em
poeira finissima e esia depois foi levantada, Mosirou-
se que estas particulas de poeira eram ecompletamente
estereis. Uma transmissdo do bacillo da peste pela core
rente de ar ndo & possivel; cousa dilferente se obleria
espalhando-se maiores particulas impregnadas com o
bacillo da peste.

Loeffler achou que os bacillos da peste, desseca-
dos em fios de seda e conservados no escurc na iem-
peratura ordinaria do guarto, conservaram sua vitali-
dade 56 dias. [sto é muiio importante pary nos por
causa de nossas condicdes eclimatericas. .

Forster seccon o bhacillo da pesie em fos de Ian
¢ obleve eulinras aindu depois de 45 dias. '

Wilin explica gue, segundo. suas experienciag, nio
pode haver infecgdo por mecie de poeiras.

De 150 pesscas empregudas da limpesa e desinfe.
c¢io de casas de peste ndo morren nenhuma.

Pieifer: Que os bacillos da peste devem formar
uma toxina. resulla ja de sua accdo schre o organizmo
prostraciio, depressiio, hemorrhagias nas orgdos in-
ternos. ‘ ‘
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Isto fica provado tambem pelo exame apatomospa-
thologico de 3 fétos gue a commissdo alleman teve occa,
sido de examinar.Conforine as communicacoes de Sticker,
elies se achavam completamenie estereis, apreseniando
porem, os effeitos secundarios da wolestia que se encon-
tram na peste, hemorrhagias e degeneragdes parenchyma-
t0sas dos orgdes internos. A toxina penetra entdo na cir-
culacdo da plancenta o que, nestes casos o bacillo néo
fazia. Ninguem ammda conseguio obter a toxiua.

As indicagOes sobre o effeiio das filtracdes differem,
Sdo dignas de provas verificadoras as indicagdes de Mark],
que achou um veneno dissolvido nas filtragdes de coltura
em caldo do bacillo da peste, veneno de accdo violenta,
guando a cultura se tinha realisado com a temperaiura
baixa. Esta toxina da pesie que Markl achou é nuito sen-
sivel 20 calor e desirde~se rapidamente ja com a tempes
ratura de incubacdo.

Yersin achou gue culturas filtradas ndo produziram
effeito algum. Os corpos das bacterias, porem, sfo toxicos.

Wernicke: A maior parte das culluras filtradas ddo
resultados negativos. Entretanto achou elle, nas culiuras
mals velhas (14 dias) com um desenvolvimento abundante
na superficie (depois de wmortas com toluol & extraciio
a 30°-86% um veneno, que na quaniidade de 0,1 cm?
matou um camondongo em 5-6 dias. O animal apre-
sentou intumescencia das glandolas subcataneas, Parece
entdo que cunlturas velhas em caldo sdo toxicas, con~
corda com isso a experiencia de Gatfky que 2o systemu
Hafikine de vacinacdo preventiva, na gqual se empregam
culturas feitas em caldo, a reaccdo € mais forte do que
a do processo da commissdo alleman, que emprepa
culturas novas e mortas em agar-agar, para esse lim,
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Virmfenoia

Pfeiffer: A virulencia ndo é uma propriedade tédo
transitoria como geralmente-se suppde, K verdade que
petas culiuras coatinuadas sobre meio nutritive artifi-
eial mosira-se uma altenvacdo. Passagem - -em animaes”
conserva a viralencin por muolto tempo no mesmo grao.

Na junta hygienica tinha sido conservada, duranfe
dols abnog, uma cuitura dentro de ain vidro fundide
e protegido contra a loz e ultimamente guaado se a
examinou sus virulencia guasi ndo tnha enfragquecide.
Uma caltura da mesma origem guoe se conservoun duo-
rante dois annos mostrousse ndo virnlenia (Muschold).

Loeffler recommenda culiuras sobre séro de sangue

"¢ subsequente conservacio em buixa temperatura para
manter 4 virulencia,
: Cantinta,

<& 1}—% ”@72% 3T
NOTICIARID

¥Febre amarelia—( nosso eminente collega Dr,
Hiario de Gouveia, contesiou, no recente Congresso
internacional de Medicina celebrado em Paris. a opinifio
de ser a febre amarella endemica no Brazil, opinido que
por mais de uma vez tempos combatide va Gazeta Me-
dica.

Eig aqui o seu discurso:

«8r. Presidente.—Nao sen excellente relatorio sobre a
febre amarella, os sre, Prousi ¢ Wulz sostentam que csta
molesiia € endemica na costa oceidental da Awmerica do
Sul.
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Esta opivido, alias impugnada pela mailor parte dos
eptdemiologistas, a comegar por Duirouleau, a maior com~
petencia nesta materia, ndo tem outros fundamenlos se-
ndo a frequencia das epidemias da febre amarella em cer”
tas ¢idades do littoral orientai da America do Sul, sobre-
tudo o Rio de Janeiro e Sanios, durante a segunda metade
do seculo actual.

. Mas, a frequencia destas epidemias encontra sua ex»
plicacdo muiio natural na frequencia das relagdes com-
merciaes na approximacio extracrdinaria das distancias,
promovidas pela navegacio a vapor entre a cosla oriental
da America do Sul e os focos de origem da febre amarelia,
e, sobretudo, na ausencia absolota no Brazil de toda mex
dida de defeza sanitaria maritima contra a importagdo da
febre amarella dos seus focos de origem e outros.

0 historico das epidemias de febre amarella no litto-
ral do Brazil demonstra, de modo nitido, gue a costa ori
enial du America do Sul ndc merece dbsolulamenie a
gualificacdo de foco endemico desta molestia. Imporiada,
pela primeira vez, em Pernambuco e na Bahia pelo meiado
do seculo XVII, por um navio francez (/Oriflammé),
a febre amarella, depois de devastar estas duas provin-
cias, desupparecen completamente do littoral oriental da
America do Sul, para ndo voltar senfio dois seculos de-
pois, em 1849, importada esta vez pelo vapor americano
Bras(l, vindo de Nova Orleans. #

Ainda desta vez a molestia desappareceu esponia-
neamente e completamente da costa oriental da America
do Sul, em 1862, para ndo reappurecer sendo em 1870,
importada agora da costi oriental da America.

A observacdio atlenta das  oclusdes epidemicas da

(1) Aligs brigue Brazil=dA Red.
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febre amarella, tdo frequentes no Brasil, prova exhube«
rantemente ndio s6 gue a febre amarelia ndo 6 endemica
neste paiz, como ainda que se nelie enlra & porgue en-
contra grandes perias aberias; assim:

{.— As epidemias de febre amarejla no Brazil come-
cam sempre pelos portos « (&m geralmeate por pontos
de partida as inpolacdes dos navios em descarga.

2.— A febre amarejla, imporiada n’esles ultimos tem-
pos, em cerlas cidades do interior do Rie de Juaueire, de
3. Paulo e Minas Geraes, depois da construccio dos ca-
minhos de ferro que ligam esius cidades directamente aos
portos do littof‘a], nunca se manifestou de novo nestas ci-
dades sem ter sido precedida de tma epideia no ponto de
partida da ferro via respectiva.

0 que se passa hoje na cosia oriental da America do
Sul realisou-se por muito tempo em Nova Orleans, ques
até a guerra de sesec¢fio nos Estados Unidos da America
do Norte, foi egualmente congiderada eomo um dos prin-
cipaes focos endemicos da febre amarella.

U blogueio profongado da embocadura do Mississips.
pela esguadra do norte, veiu demonstrar, de um modo
indiscutivel, gque esta ma repuiacio ndo era merecida,pois
emqguanio durou o sitio, nem um s6 caso de febre amas
rella foi observado no estado da Luzitania. Este facto en-
sinou Nova (rleans a se proteger no faturo conira a febre
amarella, por um blogueio permanenic contra os germens
da febre amarella, por meio de guarenienas de rigor eon-
tra as proveniencias dos fécus de origem.

Estou certo que o mesmo  ha de scontecer a costa
orienial da America do Sul, no dia em que o Brazil se re-
solver a fomar medidas permanentes de defeza contra
novas imporiacies da febre amarella dos seus focos ende-~
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micos ¢ epidemicos; e para o fazer elle ndo precisa sendo
crear dous lazareios de primeira ordem para. quaren-
tenas de rigor, —um na embocadura do Amazonas para a
defeza sanitaria de norte, ¢ 0 outro em Pernambuco on
na Bahia, para a defeza sanitaria do Sul.

Saneamento da capital federal__No recente
Congresso Brasiieiro de medicina e cirurgia, qne se
reunio no Rio de Janeiro, o Dr. Gabizo justificon a
seguinte moglio que foi approvada:

«0 quarto Congressc Medico Brasileiro faz 0s mais
sinceros e fervorosos volos para que o Sr. presidenie
da Republica emprehenda a obra inexcedivelmente pa-
trictica e humanitaria do saneamento da Capital Federal,
problemd, cuja solugdo até hoje injustificavelmente
adiade com grande deslustre para 0 bom nome do
Brasil e de seus governos, cada dia mais se impde
pela opportunidade e relevancia.

O quarto Congresso Medico Brasileiro confiante no
patriotismo, energia e elevado criterio do preclarc ci
daddo que hoje preside aos destinos da Palria, es
pera que o Exm. Se. Dr. Campos Salles perpetvara o
sen nome'ligénd(ﬂo a tdo philaniropico e elevado.com~
metimento, revelando assim de modo glorioso guanio
pode a tepacidade do estadista quando a solicitam as
exiganciag do bem. publice.

Salu das sessdes do Congresso, 28 de Junho de
1900 »

Liberdade profissional --['oi submetiida & appro-
vacdo do Congrezso Medico Brasileiro uma indicacfo
lembrando a necessidade de solicitar do poder legis-

]
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‘lative o. esiabelecimento . da verdadeira doutrina que
compete ao principio consiitucional da liberdade profis-
sional, pondo termo as interpretacdes casuisiicas e espes
ciosas, com que, em detrimento exclusivamente das
classes diplomadas, se tém julgado questdes que affe-
ctam as prerogativas conferidas pelos respectivos titulos.
Assignaram a indicacdo desencve congressistas.

Essa indicacéo foi approvada por quasi unanimidade.

Formulario ¢ motas therapeuniicas

O Dr. Maver =aconselha para aborfar a tonsillite
follicular, e a peritonsillite o seguinte:

Sulpbato de morphina . . . . 0,06 gr.
Tinctura de veratro verde . . . 400 »
Agna . . . L. .. 12800 »

M. para tomar 1 colher de ¢ha de hora em hora.
por ires horas, e depois de tres em fres horas.

{(Med. Rev. of Reviews. Med, Bulletin)

ANTISEPSIA INTESTINAL NKAS CRIANCAS

| Benzonaphtol, . & . R 0,05 gr.
Salicylaio de bismulho (bd%l(,ﬂ} . G,10 »
Bicarbonato de bismutho {basico) . 0,10 »

Para 1 dose. F. mais 4 iguaes e dé uma de duas
em duas horas a.criancas de B ou 6 mezes de edade.

(Med. Times and Hzosp. Gazette)
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