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 FORMA SUPRARENAL DO INPALULISHO

pelo Dr. Clementine Iraga

A pérticip&gao dos phemomenos suprarctiaes no

quadro clinico das molestias infectuosas e loxicas, em- |
- bora ‘z_)eﬁa conftec'da actualmente, nio raro passa des-
presentida, envolta e mal distincta no conjuncto da
symptomatologia geral, que cm taes molestias. se
affirma no forte apparato das manifestagdes agudas. '

Qualguer que seja a sua causa, 4 insufficlencia su-
pratenal se ligam phénomenos clinicos que a semiotica
moderna tem valorisado nas linhas de um capitulo 4
parte na pathologia endocrinica, adquirindo maior
significacio a asthenia, a hypothermia, a hypotensio,
a instabilidade do pulso, as perturbacdes digestivas
(vomitos, diarrh!a, constipagiio), as dores abdominaes
-e lombares, a linha branca de Sergent. '

No impaludismo, a lesio suprarenal, suspeitada por
alguns autores emvagas allusdes i sna contingente
possibilidade, s6 agora foi observada de modo inillu-
divel, porqute documentada a observa¢iio clinica pela
indispensavel verificagdo anmatomica., Symptomas de
doenca suprarenal sio amiude encontrados na febre
tropical e foram apurados em tres dos nossos doentes,
cujas observagles vamos resumir linhas adiante. Alids
vae bem com a intelligencia do assumpto sublimhar

na s;yndrome suprarenal os phenomenos que, no impa-
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udiswo, a ternam reconhecida. Assim a asthenia, %s
vezes de tanto relevo em alguns casos que, nio tendo.
escapado nas descripedes classicas, mereceu de Grall
a seguinte e exata referencia : «l'asthenie prend une
telle importance qu’elle apparait et evolue comme dans
la forme pure de P’insuffisance surrenales (1). E de
facto, nio raro a asthenia domina o quadro clinico da
malaria grave, sendo por vezes o grande symptomis
severo ¢ impressionante, recolhido pela observe cdo
cliniica.

Assim a hypotensio arterial. Nem sempre accusada
pela cifra manometrica, & mingua da respectiva obser-
vacio armada, ella se denuncia, entretanto, em todas as
phases da molestia, salve talvez ne comego; o pulso &
fraco, despressivel, nem sempre frequente, mais vezes
retardade, excepcionalmente filiforme, como no accesso
algido. .

Calha aqui referir a proposito gue eni nessos casos’
de syndrome suprarenal, palustire on nho, encontramos
o pulso batendo 30 a 70 vezes na posigio horizontal,
ao passo que 100 e mais vezes eram contados os ba-
timentos na posicio vertical, Donde: acceleragio
orthostatica accentnada dos batimentos cardiacos como
signal sempre presente, a attestar o desvio morbido
suprarenal. Neste particular, as nossas observagdes,
que ji orgam por mais de uma dezena, estdon tragadas
com a cifra da tensio arterial nas duas posices.

Depois comparecem as perturbagdes digestivas de
flagrante constancia no impaludisme agudo: yomitos,

(1) GRALL BT Crarac: Traué de pathologie exolique,
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- diarthda ou constipagio, em regra acompaphadas de
dores epigéstricas e abdominaes.

No accesso algido, a chamada febre perniciosa algida
dos autores antigos, os symptomas refletem a pertur-
bhagho grd\'e, o-ataque brutal das capsilag suprarenaes:

a hypoth'erm_ia, o r_esfriam'ento total do organismo, 2
asthemia exirema, o pulso [raco, filifortne, os fons
cardiacos diminuidos, os vomitos, 4s vezes a diarrhia,
$30 o8 phenomenos que norteiam o diagmostico no sen-

“sido da provavel etiologia hemo-parasitaria nas regives
pulostres, ' .

Ha ainda formas menos severas, em que a asthenia

- sg pronuncia, a tensiio arterial pouco se modifica, mas
ainda assim no sentido da baixa, os vomitos se repetem,
as dores epigastricas nfio faltam, a anorexia é a regra,
formas estas curaveis rapidamente, mas que attestam
o ataque da glandula suprarenal.

Umas e outras, formas francamente algidas ou sim.
plesmente asthenicas, identificam no impaludismo
" forma suprarenal, que individuada na grande molestia-
tropical, teria a vantagem de servir 4 systematica dos
.z{Cc:id_éntes, servindo egualmente 4 orientacio thera-
beatica pela necessidade imprescriptivel de juntar &
medicasio especifica os agentes opotherapicos.

Mesmo no impaludismo chronico, doeptes ha qie
arrastam longo praso entre a asthenia e os disturbios
digestives, phenomenos estes que, de par com a hypo-
‘tensio bem se podem filiar 4 uma provavel suprarenalite
'chronicz.i_.. Fm casos taes cuidamos que a opotherapia
ajuda a etira, o que estamos observando em 1osso
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servico, embora ainda sem elementos sufficientes para
definitivo juizo. -

Paissean e Lemaire, em notaveis trabaihos publicados
na FPresse Medicale de 4 de Dezembro de 1916,
demanstram com abundantes provas anatomicas a
lesio das suprarenaes no paludismo., K’ certo que,
quando nos chegaram zo conhecimento, ja a observagao
in adeantada em nosso servigo, bastando confrontar as
datas para verificar a coincidencia senio prioridade
de mossos estudos. Vem de Maio de 1914 a unossa
primeira necroscopia; de 13 de Novembro de 1916
o primeiro caso de diagnostico clinico, apresentado
4 «Sociedade Medica dos Hospitaes da Bahia» em
sessiio de 17 de Dexembro; em Janeiro do corrente
anmo outio caso em identicas circumstancias, egual-
mente terminado pela cura, secudo de notar que, da das
as difficuldades de communicagio transocceanica, 1o
momento, sé6 em Fevereiro tivemos em mios o numeto
da Presse Medicale que traz os trabalhos daqueiles’
adctores, gite ora servem o laboratorio de bacteriologia
da exercite do Oriente,

Esta consideragio, leita de passagem, apenas visa
provar gue nos encogtramos os atictores francezes e
n6s, atraviz do tempo e do espago, na curiosidade da
mesnia observagilo, de referencia a alguns accidentes
do impaludismo.

Vejamos as observagdes,

A 26 de Maio de 1914 deu entrada em nosso servigo,
em estado comatoso, F., de 27 annos de edade, pardo,
solteiro, natural da Bahia, roceiro, teundo ‘occupado o
leito 1. 14 da enfermaria de S. Vicente. O exame clinico



suspeitou. para logo a etiologia palustre, sendo reti-
rado o sangue momenios antes da morte, no qual fol
verificade a existencia de microfilarias e de abundantes
‘parasitas de tergd maligna.

Feita a necroscopia pelo assistente da clinica Dr.
Agrippino Barbosa foram enviadas pecas anatomicas
ao Dr. Leoucio Pinto, gue naquella epocha se entregava
a estudos de histopathologia endocrinica. Tendo
procedido a chries das glandulas de secregio interna,

' veriticou aqueile distiricto coilega lesdes das suprare--
Haes, qub assiml  descreved: «a zona cortical com
desapparecimcnto do aspecto espongiocytario das
'c'ellul'asnd_a glomerular e parte da fasciculada; congestio
dos capillares da zona cortical com grande guantidade
de pigmente, que penetrava pouco a pouco nas cellulas
parenchymatosas. Zona medallar com ligeiras con-
géstdo capiliares {1). '

Neste caso tendo o doente chegado 4 clinica jA em
agotia, o exame clinico nio logrou perceber sympiomas
especialmente ligados 4 Jesfio das suprarenaes, nem
mesmo.¢ achado anatomico nos chamo 1 particalarmente
a -ﬁttengﬁo, uma vez que nde itinha connexfio com os
phenomenos clinicos. Demais disso as lesdes nio eram

predominantes uas suprarenaes, por isso gue se
extendiam potr egual, sendio mais-intensas, para orgams
oitites, como o ﬁgado, o bago, coragao, rim, pancreas,
hypophyse, '

Haviamos quasi perdide a memoria do facto, quando

(") LnoxNcro Piwro: Nolas de hispatologia endocr inica Bahia,
1914,



em Novembro de 1916, exactamente tois annos depois
podemos observar detidamente um doente com sympto-
was de lesfio suprarenal, que o exame hematoscopico - -
tevelon a presenca de parasites da tercd tmhgn.x
(p{. precox ou faiciparum.

Eis o caso:

V. 5. preto, solteiro, 20 anno carregador, natural
da Bahid, residedte no Rio Vermelho, Entra a 14 de
Novembroe de 1916, leito n. 16, enfermaria S. Vicente,
Ho pital Santa Izabel,

Vimol-c nio dia 15 pela ntanhi em estado de O‘ldﬂde.
asthenia, attitude passiva, membros immovels, ex-
tendidos sobre o plano do leito, indifferante, olhos cer-
rados, bocca semitabarta, rosto descarnado, facies setr
expressio, P ulso fraco e depressivel, temperatura axil-
lar a 35%2. Extremidades resfriadas, pelle secea e fria.
'Tem vomitos frequentes, O exame physico revela: ester-

" tores bronchicos discretos, vibragdes normaes, bulhas
cardiacas diminuidas; o figado mede 13 centimetros ao
aivel da iinba mawmillar; o bago ligeirantente augmen-
tada, é apenas palpavel; reflexos algo diminuidos. Nio
tem dyschromia mucosa. Foi-lhe prescripta a medicagio.
antiemetica e cardio-tonica.

No dia 1% o doente guarda a mesma posigio e de-
nuncia o mesmo abatimento. Continvia a vomitar. Foi
tomada a tensfo arterial: 13 maxima e 7 mitima, ao
ascilometro de Pachon. A mesma medicagio, accresci{_lé
do emprego da adrenalina. A 17 nito ha alteragdo para,
melhor no estudo do doente. Temperatura de 36° Og
vomitos continnam bem gie ma's “%}):L:'Ld()‘% Pul%o
fraco, depressivel, bateudo 50 vezes por minuto,
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A 18 e 19 a sitwagdo é quasi a mesma. Conserva o
doente o decubito dorsal. A custe fisemolo passar &
postura séutada para contar o pulso, que bate 81 veres

por minuto contra 50° na posicio resupina. No dia 20
tem voniitos bilicses, A temperatura nio se modifica,
ner o pulso, Prescreve-se o extracto de capsulas su-

_prarenaes. A 21 deixa de vomiter. A asthenia con-
tinfta- embora pareca menos intéensa. Anorexia. Cons-
‘tipagiio intestinal., Divrese diminuida. A 22 ¢ 23 os
vomitos sio raros. Passa ao decubito lateral; pouco
em 'pouCO' mais animado., Fiux-se o exame do sangue,
ercontrando-se parasitos da tropical pl. falciparumn).
_lnstitué-sé rara logo a medicagdo especifica (injecgdes
de quinoformio}., ' ' '

" Comega d’ahi por deante a modificar-se a situagio,

Cessam os vomitos; alimentacio & toleruda; a asthenin
: di_mi‘nué. . '

A medicacio especifica é prescripta iterativamente
ao lado da opoterapia, methorando a othos vistos, dia
para dia, as condigbes do doente.

A& 1.2 de Dezembro encontramol-o sensivelmente me-
Horado, ja sentado, respondendo-nos sem esforco.
Queixa-se ainda de fraqueza. Temperatura a 36,2.
Tensio 14 max. e 6 min.

(¥ exame revela ainda a presetniga de crescentes. A
6 de Dezembro o estado geralﬁ é visivelmente mejhor.
Contindia a alimentar-se e pode mantet-se de pé por.
‘momentos. O.exame dosangue mostra raros parasitos.
Temperatura de 36,4. Pulso 71 pa posisdo horizontal

e 107 ma vertical,



As me'horas vio-se accentuando dia a diae a 23 teve
alta ja curado. 4

Durante a observacio clinica foram feitos os exames
de fezes, urina, curva leucocytaria etc., que coustamn
do respective registro e virao a lume na these do meu
interno doutorando Arminio Fraga. No caso deste
doente sobreleva cinteresse clinico pela forma anormal,
desconhecida, du infecciic palustre, 36 accidentalmente
descoberta. A syndrome supraremal era expressa, nao
sendo de comego suspeitada a etiologia num doente
apyretico, que s6 pela asthenia impressionava piima
facie. O augmento do bago era relativamente insigni-

- ticanie; o figado conservava o limites normacs, O
doente fol apresentado 4 Sociedade medica dos Hos-
pitaes da Bahia e j4 em convaulescenca, em sessdo de
16 de Dezembro, quando notiicamos édqueila douta
Associagio a curiosidade do caso, suggerindoa possibi-
lidade de uma forma suprarenal do impuludisio. '

2.* Observaglo.

Nfo tardou que nosso servige clinico pedesse contar
com outro caso. _

V. W., 21 annos, branco, solteiro, allemfo, negoci-
ante, domiciliado no Retiro, Deu entrada no Hospital
(leito n. 17 da enfermaria . Vicente) a 3 Janeiro
de 1915. :

Em  asthenia prafunda, immovel e indifferente,
guarda ¢ doenite decnbito dorsal. '

Tem olhos cerrados, mal acode 4s perguntas. Pulso
fraco, depressivel: pelle humida, extremidades res-
friadas; temperatura de 33,9. Tem vomitos e dejecgbes
frequentes, diarrheicas,
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Pelo examé objectivo encontramos os tons cardices re-
_duzid_os.em seit timbre normal; cotagio normal, batendo
a ponta a0 nivel do 5.%espaco, 4 altura e um tanto para
féra da imhd mamillar, O figado media 13 centimetros
.40 nivel desta lirha. O bugo tinha 22 cent. de dia-
metro obliquo e 10 de diametro vertical, Nada wais
de anormal nos revelou o primeiro éxame. .

Dia 4. Nio obstante a medicagio de urgencia nio se
modificon o estado do doenite. A prostagio ¢ Hagrante
‘o pulso talvez mais fraco ainda, Tempetatura de 36° Fi-
zemos medir a tendo arterial: 9 max. ¢ 3 min. ao esphy-.
gmotensiometro de Vaquez. Foi para logo posta a indi-
. L'n,ao DPO‘(ht}l’ﬂplCd pela adrenalina e retnado o sangite,
Cuma vexz jA espertada a attenclio pelo caso antetios.

Dia 5. O exame révelou a presenga de abundantes
parasitos. da tercd maligna, reclamande a medicagio
especifica. O estado geral ¢ o mesmo. Contitam os
vomitos e a diarrhéa. Procurames a linha branca de
Sergent -que niio foi” encontrada.

Dia 6. A‘iﬁda_ muito abatide, porem menos indiffe-
rente. Temperatuta de 36,2, Anorexia. As dejecgdes
sao menos frequentes. O exame das {{zes demoustta @
existencia de ovos de ascaris ¢ tricocephalo. A urina ¢
emittida no proprio leito, nio se podendo conseguir que
o doente advirta dessa nccessidade, a tempo de ser
recolhida, Continua o tratamento pela quining e pela
adren alina. ' :

Dia 7. Decubito lateral. A facies tem agora melhor
. expressiio,. Temperatura 36,2 ¢ 36,4, Pulso fraco ¢
hypotenso, Tensio 10 max. e 5 min. Vaquex.

2 -
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Dia 8. Apresenta-se pouco melhor, Com auxilio do en-
fermeiro consegue sentar-se, mas depressa se fatiga e
volta ao decubito. As dejeccies tornam-se raras e ja
nio vomita ha 24 horas. Pulso : 60 pulsacdes na posicio
horisontal e 92 na vertical. Alimenta-se melhor. O
exame hematologico foi completado, datndo o seguinte

resultado:
Hematias . . . . . . . 2573000
Teucocytos . . -~ . . . $.200
© Relagio globular . . . . 1.415
Valor globular . . . . . 1.06
Hemoglobina . . 55,
Curva leucocytaria: (Talqwist)
Polynucleares neutrophilos . 31,70
» eosinophilos | Tol”
Mononucleares - . . . . 11,/°
Grandes jymphocytos. . . 3,75./°
Pequenos lymphocytos . . 45./°
Forma de transi¢io .. . . 2,25/
Indice neutrophile de Arneth
I 11 I 18Y v
& 38 6 15 5
Quaciente de desvio . . . . 1,63

De 9 a 12 as melhoras se accentuam. Pulso menos
fraco. Tensdo 11 max. e 6 min. (Vaquez). Temperatura
36,4, Pode sentar-se no leito com algum esforyo.
Constipagiio. Tem appetite. Foifeito o exame compieto
da urina sem maior interesse para o caso o resultado.
De 13 a 18 melhora copsiderzwelmente._Augment;a 0
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appetite, Facies agradavel. Temperatura 36,6. Entra
‘em 4cgAo a medicagio arsenical e tonica. Pesquisa-se
"o hemztogoario, dando resultado negativo

‘Dé 19 até 7 de Fevereiro, quando teve alta o doente,
a cara se affirmou por completo. O caso deixou de ser
apresentado a «Sociedade Medica dos Hospitaes» por
ter og:corx'ido em periodo de ferias, mas foi communicado
414 reunido annual de «American Society of Tropical
"Medicine, in New York (1). '

3.7 onsErVACAG (2)
 Trata-se de um doeute que em estado comatoso teve
entrada em uosso servigo a 28 de Maio do corrente
anna.
Nio foi possivel reconhecer-lhe a jdentidade indi-
viddo de cor parda, de 29 a 30 anuos presumiveis,
- aedindo 1,60 de altura, com 40 kilos de peso. '
Tanto que enfrira na enfermaria e ji era agouico
o sen estado, 1o passando de hora e meia o prase
de vida que teve no Hospital. _
Hypothermia (34,8) algidez; pulso pequeno, fitifor-
me, incontavel; bago bastante auémentado legitimaram
a supeita de uma forma maligna do impaludismo. O
- examé de sangue immediate demonstron a presenca
de -abundantes - parasitos da tropical.
O protocollo da necroscopia, feita pelo Prof. Oscar
_"Freire, assim descreve as capsulas suprarenaes: Js-

(1) C, FraGa Suprarvenal syndrowse in paludism.
(2) Communicada 4 Socied. Med. Hospitaes pelo Dr. Arminie
Fraga: Sebre wm case de suprarenalile palusive.



guerda congesta, de consisteucia augmentada, volus
mosa, medindo sete centimeiros de comprimento, tres
e meio de largura e cinco milimetros de e3pessura.
Peso de 10 grammas. Ao cérte Hmites das suhstanciag -
medullar ¢ cortical pouco nitidos; substancia cortical
de co]brac;ﬁq amarella ckara; nio se percebe' a sinbg-
tancia intermediaria; substancia medoilar muito desen- -
volvida de coloragio branca. Cupsula direita: repros |
duzindo precisamente os caract{tes assignalados no
exame da capsula esquerda. Peso 10 grammas. Di-
mensbes 7 1/2 centimetros de  comprimento, 3 1/2 de
argura ¢ quatro millimetros de espessara. '

(} exame anatomo-pathologico, procedido pela Dr.
Eduardo de Aranjo, deu o seguinte resultado: zona cor-
tical: ligeiras hemorragias e congesta. Celiulas endo-
theliaes dos capillarves contendo pigmento melanico e

alginmas ligeiramente descolladas. - Taro  este  as-

pecto em nossas preparagdes, tendo sido motado 1as )
celllas mais ricas de pigmenta. Afastamento dos

cordoes da fasciculada pelas hemorragias e desappare-

cimento quasi completo nesta, como na reticulada do
aspecto espongiocytariol Ha npa reticulada algumas

cellulas contendo pigmento melanico e ocracio Zoma

meduliar: congestiio e focos de  intensa destonigio
hematica; cellulas do parenchyma infiltradas dos pig-
mentos. Em certos nonfos visinhos dos \45()& mais

calibrosos esta lesfio ¢ mais prosunciada.

Corando pelo processo de Glemsa vimos nos cOrtes
hematozoarios do impaludismo, enéerrados nos capii-
lares da zona cortical,
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- Hatas notas demonstram a existencia de uma sy-
drome - suprarenal ~no- impaludismo. Demonstram e
comprovam a fiecessidade, que aqui defendemos, da
'c.reacﬁo' de uma forma suprarenal da parasitise iro-
pz.«,a:l j& agora valorisada a ideia pelos wagnificos
“trabalhos de Paisscau ¢ Lemaire, sob. o titulo /e
'!’[nsnﬁis'cmce sarrenale dans le paludiswe (1),

De feito, a nogdo d(} accommettimento suprarenal no
‘11119({111{1151110 ganha em interesse do ponto de vista
* ¢linico, pela vauntagem de prescreve ar immediatamente
“a'medicagiio opotherapica, que se nos affigura precioso

a uxiliar da therapeutica especilica.

- Agreditamos qué na forma algida a primeira e mais
oppottuna indicagiio deve: ser a do séro adrenalinado,
em injecsio cadovenosa, verdadeiro soccorro de ur-
genicia, capaz de preparar o triumpho completo da me-
dicagio especifiéﬂ, acuidinds o doente na precariedade
‘das. condighes em gus o collocona lzsdo beital ¢ atie-
‘acadora das capsulas suprarenaes.

Nas formas menos graves, toda a vez e o3 phzno-
menos. asthenicos affeigoarem parncaldmente 0 caso,
mister se faz intervir com a opotherapia, de pracioso

) subauho 10 tratamento da molestia.

]ustam assim, tambem pela vantagem therapoutica,
3ust1t1gada a ilecessidade da creagiio de uma forma su-
- prarenal do impaludisno.

(1},_Pre-5.se'Medicale_, 4+ de Dezembro de 1916,
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A propostte das fracturas da perna
Pelo Dy, 3. Gongalves Martins

«As leis, os raios X e a opinidd publica:
vos obrigario a pensar que , tratando-se
de fracturas, o cirurgido deve fazer o
que houver de melhor,»

Ao Lane

A lei sobre os accidentes do trabalho va Furopa
teve especialmente por fim mostrar quio differente era
a concepgio da cura segnndo esta era emcarada pelo
cirurgiio ou pelo ferido.

- As pericias provocadas pela applicagio d’esta lei
abrigaram o cirurgifio a apreciar com mais precisiio as
perturbagdes cousecutivas as fracturas da perna, em
que o deslocamento fragmentario tiver sido incomple-
tameante reduzido.

Na fractura de perna, iusuficientemente reduzida,
o porro volumoso comprinie, engloba os tecidos circum-
vizinhos, provoca edema persistente, perturbacfes
trophicas, ulceras nos membros varicosos. (b porro dis-
fo'rme, o desvio anguiar dos fraginentos produ:éem
uma fadiga rvapida dos musculos pertarbados nas suas
funccoes. O desvio do eixo do esqueleto torna tmpos-
sivels, sem fadiga anormal, as longas marchas, a longa
permanencia de pl e produy, com a continuacio, dbres
perimalleolares devidas ao repuxamento ligamentar
da articulagio tibio-tarsiana, que recebe em falso ¢
peso do corpo, dores na articulagio astragalo-calca-
neana e pa medio-tarsiana, cuja estatica ¢ perturbada.
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Todasessas’pertui‘bagﬁe_s funccioniaes mostrario que
para uma fractura da perna ser considerada curada
nio basta que o ferido possa sahir do hospital crxei-
ando ligeiramente e al_)twian(‘ioése noma beﬁgala.
~ Hauns dez annos que os cirurgifes meticulosos ndo
conisideram mafs «os resultados fornécidos pelo me-
thodo nde sangrento e os apparellios gessados como,
satlsfactonos» .

Pessoalmente, acredito com- Deanesly que nenhum
cirirgifio sovharia em declarar-se satisfeito com resul-
tados obtidos pelos methodos habitualmente empre-
gados; _

; «Certos umrcrme\,, diz A. Lane preteudem que a
restauradio- da funcgiio nic depende da restauraglo
da forma 4o esqueleto, mas sim de outras causas que
nao . sho claramente definidas., Ksses cirurgifes me
parécem ler uma idda muite vaga da mecanica do
~esqueleton. _ '

Na Inglaterra - A. Tane ndo hesita em affirmar
que os tratamentos, universalmente adoptados nos
hospitacs ingleses sfo simplesmente desastrosos.

Clinton T Deut, cirurgifio da Metropolitan Folice
de Londres, depois de wm minnucioso estudo dos
resultados remotos nas fracturas do membro inferior,
veritica que 30° das fracturas simaples dcs dois ossos
la perna ndo podem voltar ao servigo de policiamento.

Ttewart encontra uma proporgio de 48°f, de fracturas
“da perna gue conservaram uma incapacidade fanccional
notavel; 44°/ soffrem e 38%, apresentam uma fraqueza
extrema. .

Na America do Norte Denegre Martin, pa sua
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propaganda em favor de um- diagnostico e de um
tratamento mais cuidadoso das fracturas, mostra-se -
muito impressionado com o facto dos cirurgides terem _
de tratar acinalmente mals deformidades e ma adapta-
¢io apds as fracturas do que apds os {ratamentes de
ontro ramo qualquer da cirurgia, S .

Na  Allemanna, Kummel verifica que sobre 743
fracturas de perna nenhuma poude ser reduzida mesmo
approximadamente, '

A estatistica que tirel dos documentos da thesc de
Zaini {1911) mostra que sobre 213 {racturas da tibia,
vistas muito tempo depois, produxiram uma enfor-
midade varlando entre 10 ¢ 507/, ) '

Hsses resvltados merecem chamar attencloe nostrar
a importancia da questio do tratamento das fracturas
da perna levantada- por Paul Delbet.

Os maus resultados obtides ewi consequencia das
fracturas da perna sfio devidos, a meu vér, a ideia
um pouco simples que fazem muitos medicos do - tra-
tamento essas fractiras, como nos din Paul Delbet:
«o que ¢ o tratamento de uma fractura pelos appare-
lhos gessados, ninguem o ignora: preparam-se falas
ou goteiras de tarlatana, imbebem-se-as- de gesso
redus-se a {ractura por fracefes auxiliadas de presszo,
applicam-se as talas modelando-as ¢ mantendo-as com
uma atadura envolada. Tudo isso dho exige nem uma
grande sciencia, nlem wma grande habilidadel»

IEu  nito subscreveria uwma - tal Com‘.epgz’ib do tra-
lamento ndo sangrento dos fracturas da perna,  Ha
muito que o professor Berger (em 1893) prescreven
este me thedo facil gue consiste «em collocar. desde



R pnmexro» dias  um qppa'relho gessado e deixal-o
semanas inteiras sem verificagio». -
Como Nelaton a quarenta annos, e Berget a vinte e
tantos annos temnho visto «individuos sem poderem ser-
yir-se de sua perna, sem fadiga, apezar de ja se terem
decorrséo mezes ¢ até annos .apds o accidente, Per-.
guﬂtando coma tinham sido tratados de suas fracturas,
responderam-me toctos invariavelmente: pelos appa-
relhos gessado:-, mudando -se, mezes alguns dn’ermq'
vezes o apparelho com alguns intervalioss.
Creio que. ha coisa me]hor a fazer e, neste ﬁen’cnio,
. tenho estudado um pouco mais mmucmsamente e%ta_

questdo. .
Na realidade o tratamento das frdcturas da perna, _

: .qttando tem por fim a v{rdadesm cura ¢ uwm dos potitos
mais difficeis da cirurgia. Exige mnita sclencia, eri-
- terio, habilidade e cuidados assiduos. Fxige o conhe.
“pimento. de todos os meios de que dispde a cxrurgla
_ para reduziy e conter uma fractura e esses meios 580
_multiplos. O exito completo depende da sagacidade
com que o operador tiver escolhido, d’entre esses
nirmerosos meios, o que melhor convier a. cada caso
part;cular e a cada momento do tratamento; depende
" ainda da habilidade com que elle tiver sabido applicar
.0 meio escalhido, da assiduidade com que tiver cada
‘tia. verificado o resul’cado obtido. _ :
. Veremos que o problema therapeutico das fracturaa :
'deve ser encarado ndo somette segundo cada oss¢ em

‘particular, como o quer Delbet, ‘mais ainda segundo
- cada vanedade de fracturd, sua sede e direcgic de

-
]



198

TP VP

trago, segundo a woeda didade do  deslocameiito fra-
smenfay, 4 idade da fracturd, 4 idade do individuo,
sita constituiciio, prohssao, e segundo a gr'w1dade ea
wmodalidade das lesGes connexas.

o estudo critico dos meios nio sangrentos do tra-
‘mmento das fracturds da perna wmportq tres grandes
questoeq.

‘Quaes sho esses meios ?

De que valem elles?

Quaes s3o suas respectivas indicagies ?

Os mems de reducgio podem.se classificar em’ tres
grupos: melos de reducglo em wib tempo; meios de
"'Prhic;,'ln em diversos tempos mejos de reducgao por
ACga0 continua.

Os meios de redics3o em um sO fémpo sio secuu-
dados pelos apparelhos gessados inamoviveis; 0s meios
de reducgao em diversos tempos o sdo peélos appa-
telhos e talas immoveis; os meios de red'uccz"io por
acchio continua o sio por apparelhos variados.

1.0 methodo de  reducgio em um =6 tempo,
seguida da applicagio de um apparelho gessado
isamodivel ¢ o mais geralmente adoptado. Seria 0
methodo mais ‘imwhs. mais agradavel para o doente

eo c1ru1;b1ao Iﬂtelmmentt ¢ raro dar bons 1esu]t1dm

A redncgiio em um s6 ’Lcmpo de uma fractura de
perna com deslocamento fragmentario ¢ o mais das’
vezes. uma coisa 1mp0°-'-~11\’81 de obter-se. Um auxiliar,

dois, affeitos n esse trabalho nfio bastam para tri-
umphar da contractura muscular - que as tracgDes
violentas 8G fazem exaltar. )

A redlucgio do deslocamento fragmentario compre-
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hende o estudc 'da posigio a dar ao-membro, do meio
de lixagho, da tracgho, do meio de tiacgldo.

) processo que COﬂ%iSté et empalmar com uma
mio o calcanhar, com a outra o pi'e puxar a perana
Cem extensiio € o malis siniples e o mais geralmente
adoptado. K tambem o mais defeituoso.

Nio ha preoccupagio, geralmente, da posicio dada
a0 m'einbfo inferior durante’ a reducgio. '

S Quilnu, Moty aconselham ¢om razdo relaxar os inue
'cu]o% posteriores pela flexdo do jozlhe em emgalo recto
- ot nrésto em angalo obtiiso. Hochinegg aconsc]ha 1as
" fractaras obliquas reduzir, estando Aexionados o jocthos
"ea'anca ' ' ' S

" A ﬂe\do da pevna foi 4 ha mmto tempo cons1derad1
. por Mavor, Hennequm, Zuppm/er e Heusched, um au-
xiliar precioso na reducgdo do destocamento tragmen-
tario. Pessoalmente cm.tumo para facilitar reditc 3o,
collocar 2' petna fracturada sobre um pldno mchnddn_
duplo, cajo grio de mclmacao varia seg.mdo C‘lda cas)
‘em . particular.

’l‘u’fher e Saissi, partmdo da mogdo que o cavai-
. gamento. vertical dos fracrvnanto:. de uma fract.ira
~ diaphysaria da tibia & mmasswel de reduzir-se sem
operagie, preconisam uma. gova matiobra de reducgio
que ¢ a sevamte 1.° flexio do fratrmento inferior
"~ sobra o f]_‘a,cr:ﬂuuto saperior, s‘ndo a ﬂexao dmglda
1o sentido do deslocamento do fragmento supenor
e:n relagdo ao inferior; 2.” tracgio proo-r=ss1va n’esta
nosmao de ﬂexa,o, 3. o endn'utamﬂnto bmsco do frag-
mvv_nto siperior,
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As indicagtes d’esta manobra me parecem restrictas
féra dos casos operatorios. ' '

86 seria applicavel &s fracturas transversas auompd-
nhadas de pequenc encurtamento e leve deslocamento
transversal. Demais, ¢ maito provavel que tiephum
apparetho de contengio podesse Ilutar mnos dias
subsequentes contra a contractura dos muscnlos
momentaneamente vencida por essa manobra,'cont_i‘ac-
tura que daria em resultado o desvio angular do's
fragmentos.

O estribo de Pierre Delbet parece-nos ser o melhor
meio para unira perna & potencia de tracgiio. Fste appa-
relho que ¢é facil de confeccionar e ¢ muito solido, parece
superior 4 botina de Ombredanne e & botina silicatada,
que nio perpiittiria, ademais, a applicagio do apparelho
gessado sobre tracgio apés a reducgdo.

Quande se quer ter um pouto de apolo estremamente
solido para a tracgio, o prego de Codivilia deve ser
preferido. Fsse prego deve fer pelo menos os diame-
tros do pequeno dedo deindividuo; desta {orma elle nlio
cederd nem cortard o osso. Elle deve ser implantado
no calcaneo e nio no astragalo; d’esse modo trium-
phard melhor da contractura do triceps sural, e impe-
dird o pé de ficar em equinismo.

A tracgio em si mesma deverd ser poderosa, sis-
tentada, igunal, sem arrancos, ¢ prolongada durante

toda a dura¢io da cousolidagiic do gesso.

A traccio humana deve ser abandonada. Mesmo com
o subterfugio empregado por IHennequin, Lewy e
Desguin que fazem passar a volta de tracgiio ao redor
dos rins de um auxiliar corcovado sobre a mesa; 0 auxi-



.11&17 tractor nao podera sustentar ta - iracgio’ suﬁic1—-
_ 'eute sem’ :zrrancob, «durante o tempo uecessmo.
K -Empreg‘a-se tambem o pamfum de Lorenze; Pierre

Delbet emprega os pesos. O cabrestante poderd prestar
" servigos. Hlpoqates J& empregava o Ldbrec;t‘mte e a

_ roldana o .

Quando ‘se’ TECOTTEr a0 emprego de uma cinta de’
tracgio’ passada’ao redor dos rins, importa para a bda
direcglo da tracgfio que a mesa sobre a qual é collocado

-0 pacxente seja alta ao mvel da rerrmo Iombar do an-

_ xiliar tfactor

A direcgido da tracgo deve ser hom/ontdl e prolongar
'Q eixo da perna, Para facilitar a reducgio em um .56
tempo, o cirurgido dispde de um auxiliar util: a anes-
thesia,” Paul Delbet condemna a agesthesia geral por-.
provocar esta frequentemente wmn pafiodo de excitagio

- nefasto ao membro fracturado. ‘

HEsta excita¢ho, porem, pode ser evitada ou diminaida

péla imjecciio previa de acopolamina morphina, pila

'-i.ng'e:stéo previa_&e chloral, segundo o methodo de Pierte

Delbet, Os. perigos da phase de excita;do poden ser

previstos e minorados ou attenuados em parte pela

apphcaglo previa de um apparelho de algodao com-

Kpru,swo de volume igual ao duplo da circumferencia

do w embro '

‘A anesthesia focal pela cocaina o'l nova: C‘ilﬂd pree,o-
msada por Lerda e anu, nio tem sido ma ito gene-
ralisdda. ' '

-Aconselho todan completar a injeccdo pela appii-

- cagdo previa, 4dcima dos condylos femoraes, de 4 ou 5

. voltas da faixa d= Hsmarch, bastante apertadas. Esta

?



manobra tem por effeito is wrais das vezes supprimir
ot dimitinir consideravelmente a contractura. Nio sei
se jA se tem precouisado isso. - :

A reducgiio obtida, on antes a manobra de reduccio:
ettt 8¢ tempo, nma vez felia, ¢ methodo classico -
quer que se appligue wm apparellio gessado inamovivel
de contencio. '

Oual & o valor contentive deste appnc]ho?

As observacBes e os factos citados por Paul Delbet’
ndo sdo muwito azimadores aseu favor, e Delbet
cotrcliue que o gesso nio pode permittir um'a_conteﬂgﬁo
perfeita. .

Sobre esfe ponto nio particlpamos da opinido de
. Delbet.

Na fractyra do terge medio da perna, pode-se
apolié'—ir um apparelho gessado que se opponha ao
encurtamento dos fragmentos immobilizadas.

Tem-se um ponto de apoio solido, para (11113. sob
05 prateany tibiaes, para baixo sobre o bordo sahu‘it
superior dos malleolos e do caleanhar. :

Fases poutos de apoio nos parecem utilizaveis serl
dpr, gaando se fem o cuidado gae o gesso se molde
bem lirgamente em saparfciz sobre essas regifes;
sam ponto alg un salieats, ¢ quaudo protege as sali-
encias malleolares, circando-as de coxins de Ieltro
protectorss,. couvenisntemente graduados e recortados.

Da mesma forma estes coxing de feftro bem collocados
proftegem ‘as  salienciag  osszas coniva O perigo de
escaras. '

O ponto fraco dv apparetho gessado ¢ precisar de
guarenta e oita horas para sohd;hmt-se completdmente

v



Dgraﬁté.as trinta ¢ seis primeiras horas é ’mipertante
_--_pz;'r_a'_]uiaf cofitra a contractura museidar que desen-
“volve - em certos  cases uma forga superior @ 68

kﬂogr’immm de traccio,

De facto pode-se, reforgar conl laminas de aluminitin
Cide 8410 millimeires de espessiira as talas de gesso.,
~ Estas talas sao sufficientemente moldavels para o

embaragar a perfeita conteccio do gesso, gquando se
- possue o manejo. O defeito do apparelio gessado

.depmde mais dus condigdes mas cm que & applicado
“do. gue da sua propria insuticiencia. ' '
A re-dam,du de uma fractura. da perna nmes‘uta.
'_de awma fracedo continua. dL 60a 10C kilogrammas e

mais. _ : ‘

- Netham auxiliar poderd seguramente mamtsr éssa '

tracs@o durante o tempo mecessario para a reduccio,

a applicaciio do apparellio e a consolidagio do gesso.

© Wo correr da reducgdo, o auxiliar en%raqas,uem poTt
mst’mtes 1)*11‘21 recomegar a fracgllo por Waa SRCCessio

de t,fsf(}_lt;()s que serdo outras tantas secudidelas, isto &,
outras taptas excita¢des para a contractura,

A tracgdo no eixo ¢ insufficiente para desteair o
'des}cl;",a.‘-né_ﬂ’to fragmentario segundo « espessura do
remino. '

':-Ltisﬁitti'n_rlo mesmo que a redicgio seja obtida, &
.-.'(‘iii:ﬁ‘lﬂ'l‘-l‘.:()‘Wl‘%n‘terxua permanente durante a applicagdo
das classicas tatas Muisonueuve. £ assied gie duratite
aapplicacfio do apparellio haverd as maiores probabili-
dades da reducgio obtida momentaneamente nio, se
manter wiads. Al iisso, desde que o membre é
recoberto peio apparélho gessade e esyecialménte



desde que se comega a entolar o mewtbro comi  as
ataduras de Ynho destinadas a manter o apparelho,
o cirurgifio e seusajudantes perdem de vista o me wbro
e a regiio da fractura.

O zjudante nio tem mais do que ma negdo r muito
approximada do que deva ser a tracmo 1o e3X0) a
crista da tibia desapparece, e ¢ difficil julgat da big
reducgo sagundo o eixo da perpa e do pé,

Neste -momento, a tradicio classica quer qtie o
dmrgmo empunhe o pé para collocal-o em angulo yecto.
© A contractura do quadriceps immobilisa o calcaneo
em varug equinus & o cirurgifo, Intapdo codira esta
contractura, flexiona todo fragmento infetiot da perna
quebrada para diafite. O movimento que elle sulgar
imprimir 4 artienlagio tiblo-tarsiana passa-se ao nivel
do traco da fractura e na articulacio medio-tarsiana,
ficando a parte posterior do pé ewm equinus, sem gue '
scia possivel verificar este deslocamento vicioso,

Por outro Jado, n’este momento o ciruygifio perdey
toda a esperanca de manter a veducgdo do deslocamertto
transversal ¢ aniero-posterior dos fragmentos.

No fim de dez minntos, um quarto de hora no maximo,
p ajudante encarregado de manter a perna e o pé em.
bia posigho, extennado, abandona o membro, O gesso
ficard ainda zo minimo trinta e seis horas pera adquirir
sua completa solidez. Como admirar-se, que a reducgdo
do deslocamento fragmentario seja muite raramente
obtida com semelhante methodo? :

A este methode de reducglo em um 6 tempo, euw
opponhic o seguinte que apenas differe em alguns de-
talhes, muito ligeiros na apparencia, mas aa realidade
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cle uma 1mportam~1a prlmordlal 1O que diz respeito ao
-res,ultado obtido,

I.—-Para. redurir corvectamente nma fractura de
'-.'p'ern'zi, ¢ preciso fazer ceder com manobras de dogura,
" acontractu ra dos musculos que mantém o deslocamento

fragmentar. ' ' '

A reducmo obnda d’esse modo é facil mantel-a por
'mew de talas gessadas mesmo finas.

- Sea coaptacio dos fragmentos diz Desguin, € per-
feifa', nfc ha mals contractura smuscular, e -ﬁorta‘ntn
nenhuma _tendencia ‘mais ao cavalgamento. Si- esta
_ coaptag to ¢ obtida, a fractura torna-se facilmente
“coertivel, bastande manter os ossos em bla posigio.

'.Qua'lquer meio de contencio, qualquer sutura, ou
apparelho, empregado, nfo terd mais que resistira uma
forga, e ainda menos que exercer a]guma. '

- D’esse modo torna-se facil tolerar nio havendo mais
pressoes dolorosas nem perigosas.
Quando sou chamado para uma fractura de perna
desde ¢ primeiro d1a, depoia de ter collecado a peraa
fracturada em posicio de repouso, de preferencia em
" semi-ﬂexﬁo,‘ 0 pé mem amparado, comeco por uma
- applicacio de massagem muito suave & methodica.
 Fsta massagem, que dura segundo os casos meia

:hQra, uma hora, por vezes algumes horas, {em por
fim calmar a dor, reiaxar os musculos contracturados.
‘explorar com a maior dogura, e verificar com a -maior -
- precisiio possivel a situacio respectiva dos fragmentos
‘osseos deslocados, '

G



QOuande a contractura muscular cede, muito doces @
pacientes tracgfes, nio deéspertando nenhuma &61:_
violenta, corrigem o enctirtamento progressivamente,
millimetro por millimetro.

Dépois com os dedos modelaside a tibia, apanhande-a
com grande dogura, eu approximo progressivameﬁte 08
fragmentos e contigo o deslecamento segundo a espes-
stira do membro. £ quando tiver cortigido mo fith
da sessfio o deslocamento, - bastard uvina muito ligéira
pressdo para manter essa reduccio. _

‘Applici-se entio um apparelho de contesiciio coin
talas de gesso, aluminic e madeira para refdrgo. A
modelagem das talas de gesso deve ser feita thuito
cuidadosatnente sobre os plateaux tibics=malleolares nfio
cessande de manter a reduccio durante todo o tempo
da modelagem e dissecagio dogesso. O todo { mantido
por duas circulares gessadas, uma abaixe dos platesux
tibiaes, e a outra ao nivel do tornozelo. Nos dez pri-
meiros dias levanto o apparelhe diariamente para it corw
rigindo ou refazendo a reduccio, obtende desse modo
por um labor assiduo nma reducciio anatemica perfeita
ot muito perto da perfeiciio, continuando entio o tra-
tamento de Laicas Championnierd atd a completa conso-
lidacio. B’ necessario em geral, nn opiniic de todos os
cirurgides experimentados, setenta a oiterita dias para

ve vm calo (porre} de fractura de perna fique bastante

solido, para permittir niio temer a prodacgio de

desvios viciosos secundarins,
LIL - Lambret, Quinu e Mathieu apreseniacem
n’estes ultimos tempos um apparclho que toma ponto



" de apoio sobre duas cavilbas, uma das quaes trapsfixa
a tibia para cima, e a outra ¢ calcaneo.

B mais pradente esperar alg.ins annos ainda antes
“de julgar este methodo. '

Osande as lesces dos tecidos molles nio permittem

'apph_cagao de um apparelho gessado, costima-se
abandonar o menthro em uma gotteira até a cura
dessas lesoes,

j As obser\*ausen de Paul De}bet indicain mais wna
“yez a4 que Idmwntavem resultados se chega por es:,e'
modeo de meeder,

Para o trataments das fracturas c,omphuadas de
lLSUéb dos tecidos molles, de ferimanto oit de SUpuragao,
Dapay -L_ rene;ie fey constrair um apparelho que
thetem dado os meihoves resultados. fiste apparalto,

" por dma acyilo coatinga methodicamente reg ularisada,

‘obteml o que ado podem obter os esforgos de alguns

instantes, ttio immobilisa 1o g2s30 articulagio algama,

perdiitie wma vigilancla e uma acgio directa sobre
os fragmentos duarante toda a phase do periodo de

consolidagio da fractura, podendo-se cuidar quotidia-

pamente da perpa Jue se tem sampre debaixo di
vista, tenda-ée.access‘o Hvre a todo momento.

Permitte verificar.a cada passo o resuitado obtido
pela tadioscopia, precisar este resultado pela radio-
crrdphm, completar a reducgdo por marnobras granitaes,
sem violencia, com precisio, com methodo, sabeudo ¢

- yendo cxactamente o qie se faz. Uermitte tratar pela
electrotherapia, a magsotherapia, 0 membro que estd
atacado enr todos 0% seus elementos, no carso de nma
fractura. Permitte a irrigagio continua, os pensos de
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que necessitam 4s vezes as feridas concomittantes da
nerna, ot as fracturas complicadas. o o

" Hste appareiho tem por fim reduzir as fracturas da,
perna no tei‘qo medio.

Hxistein s mais das vezes nessas fracturas :

1. Encurtamento da perna; -

2.° Desvio lateral angular do fragmento inferior;

3.° Desvio antero-posterior angular do fragmento
inferior.

4.° Torsic do fragmento inferior que se manifesta a
priori por uma rotagio do p} para dentro ou para fora.

Dressas deformagbes as mais graves sio os desvios
angulares e a torsfo. S

O defeito d’este appavelho ¢ ser muito complicado,
tio se ter 4 mio sempre, ter muitas pegas de caout-
chouc e da feltro que ndo resistem muito tempo aqui
no Brazil. _

Por isso prefiro applicar um appareiho de distensio
gontinua e contensio, que permifte todas as manobras
¢ o tratamento de Locas Championniire, comoe 1o
apparelho de Dupuy de Frenelle, sendo de urta apphi-
cagio facillima e rapida; e de um preco muito baixo.

[V.—No estudo do tratamesnto sangrento Delbet
encara a incisfo, a reduwccdo, os meios de contengio.

A incisdo deve ser longa, ‘

Nizo me parece util gue esta nio cruze o trago de
fractura. -

A superposigio da cicatriz ¢ do foco de [racturas
permittird mais facilmente drenar ou (levantar) os appa-
relhos de contengio si houver reacgdo infammatoria.
Si ndo houver reacgdo jnflammatoria, a - pelle ficara
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movel e esta quperposmmo nfo terd, parece-me, incen-
g emente algum
- Para realisar a reducgio do c&valcramento vertical,
a trdu,ao com O estm)o de Delbet ou em rigor com
O prego de Codivilla trausfixando o calcaneo, deixard
o L.\mp{» Gpeﬂt(}rm ivee, perm;ttmda uma tracgi 0
encrgica.
O methode de Codivilta ndo podia ser responsavel
pélo-inmlc’cesso obtido por Paual Delbet com uma ca-
vitha de calibre insufficiente e mtrodumda atravez do
d%trao"alo
- A manobra de inflexio aconselhada por Lambotte e
Tiffier di bom resultado na fractura transversa da dia-
physe tibial, ‘com fragmentos osseos solidos e bem
couservados.

Uma vez obtidaareducyio, o requﬁmdo final depende
especiai;neﬂ te da escolita que o cirurgido tiver sabido
fazer «do meio de conmtengio o mais apropriado ao caso

- opeﬂdo

Quando depois da reducgio obtida, o deslocamento
fragmentario nfo tiver nenhuma teéndencia a reprodu-
zir-se, o o8 fragmentos encaizarem-s2 bem, ¢ preferivel
com Wilhems ¢ Tuffier nio collocar meio algum de
Lontengdo

Nos-casos favoravels, wm «surget»> podera recons-
¢ituir a baigha periostica, Quanlo menes cat-gat e
quanto menor fr o contacto dos nossos dedos com a
terida, melhor.

.0 fio de prata, de bronze, aluminium, o1 melhor,
de ferroracozido s6 & efficaz como contentivo prlld

- latar coutra o cavalgameato vertical e transversal.
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Taeta mal contra o desvio angilar da tibia. W' que-
bradige. A maior parte dos cirurgives da actualidade
que se teem dado 4 cirurgia das fracturas ¢ tém.
abandonado. ;

A sutura com o flo de prata ¢ tio simples, escreve
Lambotte, que se explica deste modo a importancia
que este meio de fixagio adquiria em cirurgia ossea,
facto este infeliz, pois ¢ ao emprego inconsiderado
desta technica que se deve atribuir o descreditb do
tratamento operatorio das fracturas.

«A sutura ¢ com effeito um modo deploravel de -
reunides dos o0ssos, e se ainda ha algumas circdims-
taucias em que o sen emprego pode apresentar algumas
vantagens, seria todavia a desejar vel-a desapparecer
da pratica. _ .

Asutura deve ser banida do tratamento das fracturas
diaphysarias pelas seguintes razdes:

1.7 Eila & absolutamente insufficiente como solides.

Tomando simplesmente pouta de apoio sobre as
extremidades fracturadas, produz-se, ao menor movi-
mento do membro, um phenomeno de alavanca, que
da em resultado a ruptura do flo, a fractura das
extremidades osseas, 8ise empregara sutura, ¢ preciso
combinal-a com wm apparetho i:lloi)il{sadér,_ ficandn~ze
sempre na incerteza de uma coaptajio completa,

2.° A perfuragdo das extremidades osseas compro-
mette a sua nutrigio; o orificio que se deve fazer &
sempre maior do que o diametro do flo-a empregar. A
menor infecgio ¢ segiida d2 osteits rarefaciente das.

T

partes que devem forrecer o callo. & o que explica



‘ter-se accusado a sutura dos ossos nmas fracturhs de
r'et’af_dar a consolidacio.» (Lambotte)

~As verificagbes de Leewy sobre as radiographias
s6 fazem confirmar a inferioridade do emprego do
fio de prata.

A cerclage, ao coutrario, ¢ um excellente processo
cada vez que a obfiquidade da fractura permitte collocar
_d_ua%.i’d]taq -de fig de mietal. ¥ facii de collocar-se,
facil “de retirar-se ¢ ndo fere o osso, O dispoesitivo
“de Ldmbotie feito com um parafuso fendido em dois
ume parece muito pratico.

Os 'gzi:n'ch_o's sdo um excellente meio de contengio

U para jutal cofttra uina—ligeira tendencia a wm novo
deslocamento fragmentario. Nio poderiam lutar contra
a’cont: autma ot a retracgdo muscelar actuardo com
forga sobre as alavancas tao longas quanio as da tibia
fral,tm‘ad avapezar da experierciz e habilidade de Paul
Delbét, os ganchos parece nio tereém Sldo, nas sias

mios, bons meics de contenciio. -

- Nio se D(}delid exi Crn scmn riscos, glie wm o‘amho
actuasse no vertice de um angulo formado por frag-
mentos sem d;sidael-o.

Nas fracturas Jigeiramente obliquas, a implantaciio
_-o‘ﬂiq'va de um prego ou de um longoe e forte parafuso
'*Lzbtapo-fido obliquamente os dois fragmertos, ¢ uma
manobm facil que tem dado bons resuitddos.

© A placa de IJ'ITH})C}Lte & o nrais poderose thefo dara
' lutar contra a reproducwao do deslocamento fragmen-
tarig, Para ser efficaz, mdoloreestdvel emd1spensavel'
que esta placa adhira ae osso.



Si a placa estiver em falso sobre uma saliencia frag- -
mentar, si existir em algum ponto tsm espago entre a
placa e o osso, os parafusos afrouxam depressa e
largam. '

As talas de Lane parecem mais moldaveis, mais facil-
mente applicaveis ¢ toleraveis; sfio menos volutiosas,

Na realidade creio que o meio de contengiio ideal
ainda nio se encontrou. ' '

V.—Qual & o valor respectivo e .quaes sfio as indi-
cagdes dos differentes methodos que acabamos de
encarar no tratamento das {raciuras da perua?

O methodo de reduccio por partes, seguida da appli- '
caclo de tzlas gessadas, parece-me susceptivel de dar
excellentes resultados -anatomicos e funccionaes na
maioria dos casos. '

Quande este methodo falhar, deve-se pensar na in-
tervenglo sangrenta. ' '

A intervenclo sangrenta permitte fazer reducgdes
que as simples monobras néo conseguiriio, nas fracturas
datando de menos de um mez, Mbvitas operaches mos-
trario que a irreductibilidade de uma fractura é &s
vezes devido a um abstaculo mecanico: uma peguena
brida fibrosa, uma insercho tmuscular, um ligamento
inter-osseo entrelacado que impeca a parte do frag-
mento inferior de retomar o seu lugar.

Por outro iado, ¢ de algum modo wma lei geral da
pathologia das fracturas gque si a coaptasio dos frag-
mesntos ¢ perfeita, nfio ha mais contractura muscular,
por conseguinte nenhuma tendencia mais de cavalga-
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mento. Si esta conptagio { obtida, nos 13 primeiros dias,
':i.fra_ct'izra forna-5e pof este facto facilmente coercivel.
o Basta MANter 08 05808 em boa posigio.
O medo de contenglo qualquer, satura ou apparelho,
-dpphuuln 10 tom mais que- resistir a wma pressio, ¢
ainda menos qué exercer outra, tornando-se entio facil
de to]emr nio provocande mais compressdes “dolo-
rosas nem perigosas.
As mals das vezes a operagio ?l’dtl(d(id em tempo,
_ixto ¢, nos ‘quinze primeiros dias,- permitte reduzir.
e conter, ' ' -
" Passados os” dols primeiros septemrms, £ reduc fo
- tornd-c;e cada ves mais difficil em consequencia de um
_ m]lo exuberante que eng,]oha os fragmentoy e sobretudo
por causa da retraceio muscllar, '
Qtﬂﬂdn a reducgiio do deslocamento fragmentar tiver
' -neces.mmdo o emprego de uma forga mnsulerzwe],_rsaﬂ
se” deverd contar com o8 meios de contetigho actual-
'_ mente “usados para manter a reduccio, que, ademais,
n:m serd ebhda As mais ‘das vezes.
- Parece- me gue n’esses casos deve- se - recorrer: ao
methodo de Codivilta -— Steinmann, qup consiste em
. fazer uma osteotomia inter riragmentaria obliqua-
- exercer fos  dias seguintes sobre o membro uma
“extensdo continua com pesos de 15 4 20 kﬂogramm&s‘
' fa?endo tracglio sobre wim prego v olumoso transfixando
@ calcaneo. '
0 pmb}emd da l,()HOLd\.aO de um gancho, de um
-«c:erciaue» o de umd piaca. nic se dard senfe quando
_ essa evctensao tiver: nhhdo i along'tme,nto dos mus-
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cules retrahides que seja sufficiente para perimittir’
ura redrecio feciimente contida. ' '

As indicucdes da inlervenc? 0 sangre nia sdo gmada&f
por tres {oﬂeldelduoes

1% a g1.w,d;de des rTiscos cperaterics;

2.7 a gravidade da enformidade provavel sém o
soccorro da operaciio; o

3.° os resultades da operagilo.

A gradidage des risces | fencgdo do cindividve,
{deente), do cirurgific ¢ do acto operatorio.

A gesdsieniia co inatvigwe deve ser lomada em
grande censideracio; a edede, o gen estado geral setﬁo'
de win peso consideravel na balanga da decisiio, que
$6 sera tomada depois de um exame minucioso e pro-
fundo de tdrs (s sppurethes (digestive-respiratorios
urinario}. ' ,

A clrurgia operatonia das fracturas vecessita de um
opetador ¢ um ajudante trepado na virurgia oaqéa,
um instrumental aperfeigoado e uma d%ep%m Op(’rdt()l"ld
a mais. perfeita possivel,

O suceesso do acto operatorio depende sobretudo
da facilidade de accesso na s/de da fractura; o perigo.
cresce na raxio directa da difficuldade, d«t multzph—’
cidade e -da duragio das manipulacies. '

O perigo que faz correr uma operaglo sobte © femur
¢ consideravelmente maior do que sobre um osso
superficial como a tibia,

A gravidade da enfermidade ameagadira varia con.
forme o estado social, a profissio do individuo, isto 7,
4 mador pu menor wtilidade do membro ameagadot
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e aifda cmﬁfn.rme a séde, a variedade da fractura e a

deformgao fragmentaria.” ' '

‘Ab fracturds obliguas ou espn’du, nec Q‘:aSltdtﬂ mais

' -trequentemente de uma intervengio do que as traos-
versas, S

Fstas ultimas cedem, com, effeito, mais ldcﬂmcnte
ao0s ._a_nethod_os de_ dogura. :

- A.gravidade da deformacio fragmentaria sera um
: dos elementos mais importantes para a decisiio da
: __oppormnriade de sma intervengio, :

' SAntes de decidir-s . uwma intervencdo, é necessario
Lst lddl‘ <1ttmtam:'ntc v griv, o variedade de detor-
’ :mldade 03324, t;uc traz a imperfeigho da reducqlo, o
@§. consedquencias qic wtarretard ‘edsa defornndade na
“fanegdo wlterior do - ‘membro . ,

“(3 exame” ile un graftie gumero de fendoq cuja
_ tractdm fora insuflicientemente redumda permittin-nos .
estdbelener slgnmas regres g‘eraes na -aprecia¢io da

rrrax'ldade que Lomporta cada variedade de deform.z.dn-
'--ossed consecutiva a‘uma fractura. _

O destocameénto fragmentario COHSSL tive a i

frac-tutd pode - ser- schematic imente decomposto em
'éﬁ(':k:'r_tzinlénto {ou cavalgamanto irerticzd}, desiocd~
ntento éegando a4 ‘espess i (transverso e antero-pos- .
_tenor), deslocametito s gundo a torsio e finalmente
B deslocamento angular,
0O em_gtrt,amenm -produzido. pelo cavalgamento ver-
! _'1_ic:£!".dos fragmentos € 2 menos grave das deformagc”)és,
",'qu'a'n'do nio excede de 2 a 3 centimetros e quando a
sua ‘sede ¢ na diaphyse, Jongre de uma articulagic.

No membro ml;rmr 0 encartamento diaphysario é
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tanto mais grave quanto mms perto do pL estiver o |
trago de fractura.

O cavalganiento vertical deve a sna rrravldade. nio
tanto ao encurtamento, quando elle ¢ minimo, qu.mto
ac obstaculo queé elle traz 4 reducefio dos o 1tro~. rieslo-

amentos fragmestarios, _

Lom efeito, emguanto as extretii_idades‘ dos fra-
gmentos osseos nio  estiveremr no mesmo plano, ¢
impossivel reduzir o deslocamento em cxcape-s%um 1.
sentido fransversal e antero-posterior. 7

O deslocaments segundo a espessura ji aca rreta mah
perturbagdes do que o encurtamento. Quando o deslo-
‘camento segundo 4 espessura esta reduxido o p’ontb
de collocar os fragmentos em contacto directe por
uma de suas faces, a deformidade ¢ grave, pois-ha s
maiores probabilidades, comprehende-se, para que a
coﬁsolid‘agﬁo da fractura nio se ebtenha. )

A interposigio de uma simples lamina musculat
bastard para provocar o dp]mreumento de uma pm:u-'
dartlirose. '

O desvio 1o sentido antero-posterior ou transversal
grave pelos orgfios que elle  pode comprimir  ou
anglobar em um.pnrro disforme. Fssa gravidade varia,
pois, segundo a séde anatomica da lesio. '

Na perna. esse desvio produzira POr compressiv ve-
nosa um edema persistente, que poderd repercutir
sobre toda vitalidade da perna e trazer ulteriormente
perturbagdes trophicas, ‘

O desviv angular dos fra gmentos ¢ o mais grav eroé
sobretudo ao nivel do membro inferior onde elle: dev
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ser réduzido, custe o que custar, pois um membro iofe-

tior “deseixado, firmando-se em“falso, encommoda a

j"’march.t, (‘1(111(11( 'mdo ea torrn dolorosa e 1n<.CI‘t(l A

Cperturbagio o e thbuu Lstdtuo oy memhro produz

lm Tepuxamento-, doloroso. dos lgamentos articulares

que Hatigdin® fuma distribuicio mi do peso do- corpe

. sobre. as superhmeb articulares que se deformam, e

toda marclia ou estacio nmlongadd Lorti-se rapidit-

~mente 1mp0%51\' el..

0s resu}tado_s_dq intervencio serio mails seg.aros
quando o individuo for adulto, a fractura de data re-’

) .Lentc e §& tiver (1\_ latar menos COﬂt]’L a retrdm&u dm

teudos (muscu}dr o aponevrotico.)

O momento mdh favoravel pdra operar é do- septimo

Ao deamo quinto dia. Nessa oceasido o esforgo de re-
| generagio dés te(‘idus succede ao estado de menor

resmteucm de membro tramnatlsado. Os ]"mphaticm

-abertos pelo trwmah«mo Iechamn e us r:eoformaweb

capillares oﬁereuem maiar resistencia A invasio
microbiana %empre ameacadora. .
A reducgioa ceo aberto é mdicada de%dt_ o decimo
dia, cada vey gite n' _es,{_a data a reducg:m simples for jul-
gada, “com o auxilio da radiographia, face e p’e_l"ﬁl_.
evitar com seguranga a infermidade ao ferido.

Uma vey resolvida, a operacio deve ser feita o mais

© cédo .possivel, pols cada dia de cspera augmenta as

difficuldades da reducgiio e da contengio operatoria,

" ¢iminue as probabilidades do successo completo da.

' -Entérvemﬂo, e atgmenta a sia crravidade, as probabi-
“lidades de infecgdo sendo tanto maijores quanto m.ns

p’eﬁosas_e long,zl;: forem as wanvbras de lf.,du(.\.do.
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A frequencia das indicagdes operatorias \-'El!'.‘l'?{ cofit .
cada cirurgifio, segundo os resuitados obtidos em suas
mios pelos methodos nio sangrentos. . a '

A experiencia d’estes ultimos dezesseis annos mos-
tram que 0s corpos extranhos metalicos sio as mais das
veges bem tolerados pelo organismo, fora de gualquer
infec¢do operatoria. ‘

¥ no entretanto a maxima gue prophetisava Poir_iér
hia ums vinte annos, nos parece sempre verdadeira:
«Fstamos ainda Jonge do momento em que vereis nas
obras classicas, que a sutura ossea é o melhor trata-
mento das fracturas simples ou complicadas».

Impeyfuyacdo rectal
 pels Dr. Fernande Lnz | *}: .

() caso que ora apresento 4 vossa apreciagio, penso,
deve ser de grande intercsse, nio 'sé pela rafidade de
vicio da conformagio de (ue & portadora a doentinha,
como tambem pela therapeutica cirurgica, que deve
ser tomada comurgencia, sob pena de deixar fallecer a.
doente sem a tentativa de safvagio que' a cirurgia
ihe pode soccorrer. _ '

Trata-se de uma creangn de nome Helena gite me foi
apresentada, ou antes em_anxilic da qual fai chamado

(") Comm. feita 4 Sociedade Medica dos Hospitaez da Balia
em 12 —Agosto—-1917



no.dia . 9 de Julho p p.c que foi, nascida @ 25 do
mesmo mes, niio tinha até aquella data expelledo o
mecomo : ,
A--parteira, alids competente e diplomada, cumprindo
o seu _d({ver, por occasiao do parto examinou-a e nada
Lde anorinal notou, sends a mesina robusta e de peso
.mf*d'i':mrér.normah Passado o primeim' dizx, porém os
o pacs notaram que a’creancinha niio tinha expellido o
-metomo, ppio que Chdmdrdm a attengio da parteira
:"que, examinando” o anus achouo bem conformado,
"ipeio Gue- .tpp]nr}u-]he Hm  peqiueno ciyster, que foi
: -.."nnmtdmtame-ﬂh mr;pelhdc} sem trazet meconio. A ere-

= d!’itl‘l’%h‘l comegon a4 mammar no’ sewuﬂdo dia e 0 seu

 ventres a dﬂiemiér~56 chomnd() continuadamente, Ao
cabo do3 s 'im o tascimento vomitos se mamfestdmm
ﬁe]n que -6’ pae chamou a ﬂlustlc clinico de Lnan\as,

: que {‘B\x[mlﬂdﬂd(} a. d()(‘ﬂt!ﬂha penson Jogo na hypothese
de uma 1mperfumg<m rectal aconselhando OUvip @ um
ururgmo ' ,

I‘Ol el’]tdﬂ que \ll‘ﬂ a (\b‘-nf}f\fﬂl' 0 Ld‘)U l(:'«i}nlﬁ'l!t("
=n:ztereﬁ-ﬁante e cujo dis ugnostlm apds 08 exames neces-
sarios poude ser feito de imperfuragio ‘.IL‘Ctd] com anus

e c*mal ftmi ber conformados, '

A doentmhd nessa occasiio, aprese cnta vi-se 'lgltadd
: ghor'mdo . semipre, urinando com  diffic uldade, com
- metem ismo abdo,mnal accentuadissimo, cstande a peile

) abdomen . ]15.1 e iuzldm snlcada de veias desenvol-

'_\rldd% tendoaigumas vezes regu rgitagdes e verdadeiros
'\'oml‘mt dl}m(‘m"re% o bhitiesos, porim, ainda nio
eﬁ uros A temperatum aw]la; era de 3800,



Pela inspecgio, pude observar que os ofgﬁos-.g‘ﬁgitae_s :
externos eram gorm_aés, no _existin_d(n_nq oriﬁciq Vu.l.v_ar
signal algum de abertura do recto. Perceb’i'a’%s: um'
anus bem mufomndo, assim como wma perinéo ﬁnrnml
sem ha\'er afastamento dos ischions,

Procurei entdo fazer o toque rectal que me poderia
trazer auxilio no diagnostico, Con%egnmdo com iacﬂl- :
dadc, introduzir o dedo minimo bem entvaselinado, que-
foi detldo a 2,5 ¢ua 3 cembimetros do anns por ama
membrana. Procurei introduzir ma sonda de (}zu’llaf‘d
n, 12 qué do mesino modu nao poude 5er mtroduzid(t
~além de 3 cemtimetros, _ .

Cgm_ o auxiiio de um pequerio especulo 1};&5:_1']' {_c'ntei
ver como terminava o canal anal, podendo entio ob-
servar que aobturaghoera completa, estando a mucosa’
fechada em dedo de luva, lisa, sem apresemiar orificio
alguim, ,indicativo de um estreitamento, assim como nio.
se via o rectofazer saliencianofunde do sacco.

Deriois desse exame assim procedido, o diagnostico -
de imperfuracio rectal, com anus e canal 'aﬂal ben -i’o'r-

.mados se impunha, assim come a ther.tpeut}ca urur—

gica de urgencia devia ser empreg ada, 0 que foi ace eito o

pelo pae, sendo a doentinha inmnediatamente transpor-
tada para este hospital paraa necessatia intetvengio.

A vista do seu estado precario, apresentando occlusdo
intestinal aguda, completa, com meteotismo, vomltes,
resfriamento das extremidades, ndo quiz tentar logo
uma intervengio radical de perineotomia com  pes-
quiza do recto, abaixamento da sua extrem;d&de, abey~
tura ¢ consequente fixaciio 4 pelic, operagio laboriosa
4s mais da: vezes e de grande chogue, terminando-se’



“sem resultado, pois muitas vezes ndo se chegd a ens
coniirar o recto, e ontras vezes a morte ¢ a terminagio
do caso. Prefiri o recurso mais simples de um anus
iliaco  esquerdo a Littre, tempe preliminar de uma
segunda igtervengiio radical que deveria ser executada
posteriormente, em melhores condicgdes. .

" Para isso, chloroformizada a doentinha, fiz uma
pequena incisio de 3a 4 centimetros de extensfio obli-
qua para dentro e para baixo, na fossa ‘lliaca esquerda
‘semelhante a de Mac Burney, 'pratic:ada do lado direito
nos casos de apendicectomia. . '
“Separadas as fibi'a;& do grande oblique e sedcionadas.

 as de pequeno obliqua e trapsverso abri o peritonéo,
~ kahindo por essa occasiaoliquido de exsudato peritoneal.

Com o indicador da mio direita, introduzido atraves da
botocira da parede abdominal, dirigindo o seu contacto

comas pa r’ed_e:% de fossa illinca esquerda, fui a procura

.do colo descendente ou do 8 illiaco, encontrando uma
parte do intestino, endrmemente distendida gue fol
pegada e puchada para o exterior. A alga iﬁie_sftina'l

© apresentava-se de cor vermelho-escuro (devido # occhu-

. 'sii_o intestinal completa) no se percebendo as franjas

'gpiploi_caa que normalmente servem de ponto de repare

para o diaynostico topographico da alga exteriorisada.

. Na duvida se era ot nio o colo ou S illiaco quea
constitnia, proclirei seguil-a, puxandoa sua parte distal,

_pois se fosse intestino delgaclo prolongar-se-ia muito,
a0 passo que se fosse o colo ow 'S illiaco, essa pesquiza
teria wm limite certo, o que-effectivamente se deu.

Tratei entio de fixal-a por dois pontos cardeaes 4s



estremidades da incisho cutanea, abrangendo tos pontos
os musculos com suas aponevroses o petitondo pasie‘t;{_i,' '
o intestino, e consecutivamente da outra borda, o perito-.
ndo parietal, as aponevroses e muscilos. Bm seguida
passei 2 pontos de cada lado das bordas da incisio fi-
zatndo o intestino a ellas, terminando assim a igterver- R
¢iio, sem abrir a aléa intestinal esteriorisada.

Penso aseptico occlusivo. :

Nio quiz abrir immediatamente o u1test1n0, nio s
pOl‘_]d. haver quitro dias de occlusio intestinal, & gual 4s 4
criangas  recemnascidas dpresentam tolerancia admi-
ravel, provavelmente pelo pequeneo desenvolvimento
da flora microbiana intestinal, cotno tambem péra oas
raptir as adheréncia«a do peritoneo parietal ao visceral,
evitando a contaminagiio da cavidade penteneal pela
exclusio completa. A doentinha que supporton admi-
ravelmente a narcose ¢ a operagio, fol levada para
"4 sua residencia para ser amamentada por leite
materno, condicgdo gue muito pade aumihax a0 resul-.
tado operaterl_o, evitando as Lomphcagoes gastro intes-
tinaes da almentacio artificial em um fntestino, ja
enfraquecido - pela occlusio completa. '

-No outre dia as 7 horas da manhd, fui a casu da d()'
entinbia e, retirade o penso, protegxda a pelle por uma
camada de 17011’121(1(1 de oxydo de zinco, fiz a abertura do
intestino exteriorisado com a faca de termop-cautetic
de Paquelin. Immediatamente o mecottio verde escuro
foi espulsado em grande gquantidade e o .mus ﬂlmco

artificial provisorio comegout a funL,le)IlaI‘. .
(s vomitos cederam por cowpleto, a alimentagio
pelo leite materno foi regilada ¢ a criancinha teve se-

)
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quencms operdterlas Psplendldds, ‘aem ter hav1do a
menor ‘E’E&Lgdﬂ febril. ) .
(,;Llld.dd()% de antisepsia furam tomados, consistindo
em pensos ‘repetidos, protegendo-se hempre ‘a pelle
coin . pomada isolante de oxydo de ziace. Hoje conta
a doentinha 15 dias de operada, podendo se vér que
‘ o iunccmnamento do anus -artificial é perfexto._
Pdra procurar-uma OTIf:‘Iltdx‘dO sobre o ponto em que
estd collocada. a porglo termlnal do r ¢to, trouxé ao
exame reento‘oswplco que fol felto peio 1osse illustre
consocio. e mew pre sado mestre e amigo Prof. Froes,
usando de uwa sonda da {mzs lard cheia de chumbe, pro-
prm para dilatagdes uretraes , 0paca portanto aos Raios
"X, que nos. indicou estar ella alta, collocada approxi-
~madamentt: 1a cavidade pelviana, ao nivel da, pubis.
lendo deste modo resistido a deentinha a.esta primeira
mterven\ao, preterido em breves dias tentar o restabe-
}eumﬂnto da contiguidade do recto com o canal anal,
. t‘a,_zendo wma ‘perineotomia posterior, - descollando os’
- tegidos, atd encontrar o fecto que devera ser reparado
pormeio. de mma soada de Hegar fina, introduzida
" atravéz do anus illiace, sonda que terd o.fim de abaixar
o recto. ‘Encontrada essa extremidade do recto e bem
mobilizadcr farei un’ia‘ abertura ou antes a excisio do
“tundo “do. sacco rectal e do fundo do sacco amal e
.uma sutitra circular total das duas extremidades, a ver
“se- comsigo utilizar o anus existente e provido do appa-
reiha esphincteriano, evitando a incontinencia de
fe4es. S ' :
" Prefert a 1t1u_1\'em‘fm em dois temmpos, pelas razles
,Ja ex_p_l‘m‘tdas, baseado nas opinides dos c_omgetentes
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como Estor (pag. 3¢ Guid Pratigue de Chivurgte
frtantile), Kirmisson (Precis de -(flz'uz'gue_"fﬁ_zfafztéfe),
Charles Bell (pag. 53.: The rectum, its diseases and
devellopmental deffects): o qual cita um ¢aso, operado.
ent dois.tempos por elle, tendo sido a vegupda inter-
vengilo executada-aos 6 mezes, Willard (pag. 75 Sur-
gery ef Childhord) Moslovies (Revue.de Clivurgie
rgog pag. G465 Discussio sobre os procceésos cirurgicos
~a serem empregados: abertura siniples; incisho peri-
neal,” pesquisa do recto, abaixamento o fixacio pélo
processo de Amussat; colotomia; recto-plastia por via

abdomino-perineal - combinadas.

- 7 .
. 3 r.' E . ) 7 . S Te
Nevralgia factal de origem dentaria

piro D, Ocravio TorrEs ‘
Professor substitnio de 1’athelogia Geral na
Facnidage de Madicina dx Bahin
1% F., com 22 annos-de idade, branco, ‘solteiro, estu-
dante de medicina, natural da Bahia, teve uns ACCessos
dolorosos 1o lado direito da face, em 1912, O principio
foi insidioso, tendo sentido a primeira vez a dor wo
rosto, apOs haver contrahido forgadamente os respe-
ctivos musculos, _ '
A principio a sensagho dolovosa apparecia de 13
em 18 ou de 20 em 20 dias.’ ‘

NOQTA:~— A creancinha ja fol operada, pela segunda ver, comt
feliz exito, promettendo eu, ewn progimo artigo, completar 4
observagito, fazcado consideraghes z respeito do. iuicio de

sonformdedo do recto.



" As dores gram localizadas principalmente nas re-
giges malar e geniana ¢ reflectidin-se 1105.1'11115(:},1]0'5
do 'Eado diréito da face. A dbr era muito zmpreusa

. Os d(,{,e‘w‘:(“‘- dolomsns repetidos’ (leﬂppuecerdm 10
Ilm e algum tempo.

. Em BI(U.O de 1915 teve fortes ace essos de ne\"mlum
: “que dpp_ﬂl‘;,(}ldﬁl subitaniente sefm causn appdrentg, a0
contactd do -menor ohjecto com os labios ou com o
rosto, ent. horas as mais -variadas ¢ 4s vezes Provo-
cadas pelo‘% menores wovimentos (voltar a cabega,
mast;g,ar _Lu.._}_, prlm 1palmente poy occasmo das
" refeighes. - ) .

As vezes. qudﬂd() tocava o labio superzor, durante
Al refe1cao com o garfo, o accesso de nevralgia bent

adracteruado 8 mdmfcqtava Outras veves’ ijas_ta\‘ i
passar a lnnrud no lablo supeticr ou sentir RHIE]
_'(,01 rente de ar para dqueﬂe sobrevir. A A6r era puns

- 'cmte lancinante, como se passasse umma corrente

;'electnca, as Vezes mesmo fu]gur'mte, durande pmtcos
segundos. s _ _ N

Para .deter os accessos recorremos entio - aos
_.d:ix'rersm tdpico% anodinps ¢ anti—'ne\-'mle?icos, 1n%o
tendo desappdrecido por. anoa nevralgia. '

Mostramos o paciente a diversos outros coliegas,
Professores . GONCALO. MONIZ, EDUARDO DE
" MORAES p6FERNANDO LUZ.
0. quendo mestre e amigo Professor (JO\I(‘ ;\_LL()
MON1Z apbs- um rapido exame disse que a nevrdlom
estava hcrczdn a_qualquer aflecgio deﬁtd‘fi& (mteu,(m_
provdvelmente) ou n <110‘L‘i!]l’1 terida de’ umi das - Ie'
-v;oes, ‘da traro'ﬂi’ltd.,_ “da bouu. do ‘nariz, do ulndu



ete. O iliustre Prc‘)f"e,ssm' EUUARD.Q DU MORARS
fez-nos o obsequio de proceder ao exame - rigoroso
das cavidades buéca‘., jaryngeal, -ph'aryngéal,. nasal,
etc., a film de ver se descobria algama lesio ou
parte exposta de algum ramusculo ou: filete HErvoso
que explicasse a nevralgia, fiada encontrando por m.

Ligou os accessos de nevralgia a uma bridge dos
incisivos superiores direitos de que o paciente ¢ por-
tador. Iista bridge supporta os dois incisives do lado
direito e ¢ presa ac canino do lado direito e ao. pri-
meiro incisivo do fado esquerdo-por meio de u:ﬁ_forte '
fio de platina muito resistente. .

HEstes dentes eram sfos e foram perfﬁrado“'-para
execuuao deste trabalho, O Professor MORAFES dCOIl-
selhou ir ao dentista tirar a bridge. .

 paciente procuroun sen dentista, este ‘examinou
bem a bréidge ¢ nio quix tiral-a dizendo nio estar
nella a causa da uevralgia, ' _

O doente levou aisto perto'de 20 dias a um’ meﬁ
e para passat os accessos de nevralgia, j4 entio for-
tissimos, usava pulverizacies de chlorethyla.

As pulverizagbes continuadas determinaram a for-
magio de pequenas placas de gangréna, no limite
da mucosa com a pelle. _

O meu distincto collega e amigo FERNANDO
LUZ vendo estas placas, em numers de 3, tendo 2
millimetros de diametro cada wma, pensou em- uina
mycose. ' ' ' ' '

Tiramos material para exames e culturas €, antes
que fossem conciuidos, ifliciamos umas mjecgoes ‘dia-
_arias de lodona e applicajdes clectricas de coxrenﬁe-



: cnﬂtmua, LO“OCﬂlldO as plaCas ita ha nuca ¢ outra
na Tegiao gemana

Os exanies ¢ cultﬁras {orain negdtwes _

(om 0 fldtdmento a tevralgin diminuin de intens
: a1ddde‘ g8 accessos espagaram-se e desappdreceram
‘no fim de pouco tempo.

G pauentc passou até fins de (hzmbm de 1 913,.
'_qaando teve uma infecg®o, na gengiva que contorna
o d\,ntequeuo do lado direito do maxillar inferior,

\eguld& “du furm:u,do de uma bolsa e de trtsmus do
‘masseter. _

_A__]g'u'ﬂs dias apds ier ficado bom desta infecgiio,
L-‘fu_meg'a_ram a apparecer os accessos de npavralgia 4
pr\iﬁ_éipid, “iselados, de curta  duraglo, verdadeiras
.;ameaghs' de nevralgia, depois verdadeiros accessos
Ldmcter;smns, muito dpproum(ldos reintrantes; cott
.—pdluxmmo‘; Tistes que eram espm_,e_ld_os fornaram-se
inais [requentes impossibilitando o doente de ler e
éSt‘{ida('para 08’ exarnes a qﬁe tinha de submeter-se.
08 “accessos appareciam i noite, interrompendo o
'snmno 1111;;0%&)111‘(&:1( 0-0 mesmto dormir, ot a qualqur
' hord do dia, impedindo-o de iaaer qualquer traba}ha
& a que s¢ entregasse. ' _

- As rr:felgoes eram laboriosas, e interrompidas 'pei{)%
\awe“ﬁos de nwraigm fortissimos, seguidos’ de con-
:‘_o*eqtm da face, rubor, pulsagio arternl e segmdos dé
] ]acrvmﬁ_)dmento e seuegao nasal abundantissima.

- Para poder :;]1mentdr -se recorria ao segumte arti-
~ficio : passava o lengo. dobrado sobre o ld‘mo superior
}szlr_rrm_d‘o bem apertado por detraz do pescogo.

©Us :g;ice'sges comecavam ordinariamente de um wodo -



subito ¢ por causa mais il nienes apparente, physica
on moral, local ou distante. A mastigacioe, a aber-
tura (a bbca, o becejo, a deglati¢io, o fallar, o ris0,
o cspirro, uta correnfe de ar, ¢ rumor o accender
a luz do guarto onde dormia, uma tuz viva, a lavagem
do rosto; qualquer movimento brusce com a cabega,
a defecaciio etc., provocava um accesso caracteristico
da nevralgia facial.

" Jeito o tratamento que da primeivg vez dew 140
bong resuitadoes, desta vez 130 sortiu melhor effeito.

O doente estava bastante nervoso e quando lhe

apparecia o accesso de nevralgia, sentia tamanha dor

que dava soccos no rosto e apertava a cabeca, até passar
o accesso que durava, dé ordimario,de wmeio a um
minuto. .
Insistimos para que fosse ao seu destista Savr, AU~
GUSTO DAMAZIO DE SA para tirar a bridge e
brocar os dentes do lado da nevralgia até dar com a
causa. '
Acgompanhamos ¢ pacienté a casa do cirurgiio -
dentista. O Snr. DAMAZIO DE SA nfo quiz tirar d '
bridge explicando-nos como a tinha collocado & entho
por conselho do Prof. GONCALO MOXNIZ ¢ pof insis-
comecou a perfurar os dentes do waxillar superior
teticia nossa direito, os premolares ¢ grandes nflolfifes_.
tende apenas um dos pequenos molares obturado,
Os dentes exterformente nada a?resentzﬁ"am- de
anormat, nem signal de carie. (b paciente SLI;)?drtgva
perfeitanente a acgiio da hroca sem sentir a menar

dér, trabalbando o, citprgifo com um appareiho protec-



2”’9

R

.- tor dos labjos. pois’ 6 ‘menor chogue neste, principal
'mente o supenor produzia - a nevralgia. :
' Apbs tmd seccio -de perfutagao passava melhor.
Foi, abrmdo par secgies 2 e 3, dentes por:dia-e. depois
'de termmada & perf&rawo dos desnites do max;tllar,
supérior pasaou aos do inferior pﬂumpzande pelo queiro,’
- que 1pezar de ndo mostrar carie extersamente estava
-'Vfortemente mfectado com - -cheiro intoleravel,’ sentldc E
7 ntEo s pe*o pafnen‘te sinfio ‘tambem por ads - outroﬁ.'
- Como este estavam os dofs autros grandes molares citjos -
;_fﬂetes nervosos.estavam: reduzidos a 1ma papa arruxe— :
"'t'__'ada 2.com cheiro Daqtante fetsdo. _ -
0 segundo premolar bupermr tiha- uma exostose,'
"i-:nao fo:; posswel -encostyar "o canal natural, tendo o
'Cirutgmo feito - um- artificiaimente pot meio da brox,a.
0 prinieiro pre-moiar tinha mtecgao, assim. £Omo o
'f'fterceim que &stava obturado. - ,
© Apbs a. abertum dos -dentes sentia-se melhor, as
uelhoras, porﬁm, sré se aceentuaram quando o paciente’
fez a perfuracm do gueiro e dos molares inferiores
do Iatio dn'eito. Al mtxoduu,ao do estylcte pava tirar
08 ‘iletes nervosos nada determmava gem mesmio a
*mads 1:131gmﬁcante a6t ' .
' :paciente” continuou a tratar dos. ﬂentes, desm-
fe.c;'mdo_fse e depois de d&smfecmdos, obturando-os
" com "bbftacha, & -gual qub:;titué de vez.em quando,
ainda n30 os. tendo obtumdo definitivamente.

Alem deste tratamento continga faznndo apphcac;ﬁes o

) e}ectneas. e
Pensamos que’ pe}a descnpgao acima esta bem Justt-

o
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ficada o titule desta observaciio de «nevralgia facial
de origem deniaria».

A maioria dos autores comlderam a ncvrd,gm facial
como uma syndrome, correspondente a diversos estados
morbidos.

De todas as nevralgias, a nevralgia facial, pode-se

affirmar, { a que occorre com maior frequencia.

O major numero de observagdes foi feito em indi--

vidoes adeltos de 20 a 50 annos, 1as pessoas Aerveosis,
excitaveis. O nosso observado ¢ de temperamenio
flervoso e estava em epocha de exames.

‘Entre as infecqdes capazes de produzir a nevralgia

facial citam-se: a malaria, a febre typhica, a syphilis,

a influenza, a escrofala, a tuberculose, etc., e éntre as-

intoxicagdes podemos veferiv: — o aleeol, o fumo, o

arsenico, o chumbo, o phosphoro, etc., e ainda a estase.
intestinal, @ coproestase, o rheumatismo, o resfria-

mento {WALLEIX). 7

Temos ainda as. causas traumaticas, contusdes,
feridas, corpos extranhos, cicatrizes, fracturas, as
perturbagdes da circulago, etc. ' -

Alem das causas citadas podendo dar origem &
nevralgia facial temos muitas outras.

‘Na bocca: a alteracdo da mucosa buccal ou dos
dentes. Nestes pdde existir a carie dentaria simples;
a periostite alveolo dentaria circumscripta ¢ lenta, a
pulpite-—dying pulpy —pequenos tumores, concregdes
calcareas, etc., alteragBes essas, que constituem o
ponto de partida e a base anatomica de muitas, senfio de
todas as gevralgias faciaes segundo BAYLEY, GAR.
RETSON; BONNCKEN, GROSS, FRIEDBERG,
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NANCOURT. JANE, DUPLAY, OPPENHKIM,
WHINTERBOTTO\I que acreditam tambem  na se-

g‘nnte causa: —os dentes ndo despontados. (W’EPFFR '
. DUVAL-,-ANDRE, BELLINGERI, SYDENHAM,
CFRANK, JESSOP, FERRIER acreditam gque a
extricgior dds dentes seja ndo sé inutil, mas preju-
'd1c1al aggravando o mal e concorrendo a tormalo
estavel, . mesmo intratavel e por esta ultima razdo
negam qite a nevra]g1a tenha sua causa nas alteragbes
: dentanas)

Nog olhos: Ophtd]l’l’llcl e‘(oph’talmia% dIterauer ana-

'tomzcas profundda de globo ocular, foram incrimhinadas.

\Lo nariz e cavidades depepdentes —seios e antro de

o HIGHMORE —-e coryza, o accumulo de secregiio, 0s
: polypos, etc ( _

Na pelle da. face~var1as dermatites.

Péde existir a nevralgia quando houver estreita-
mc,ntas dos bura(,os e canaes de passageur dos nervos,
-gomas, tumores, aneurysmas na base do cratieo, cor-
‘pressio degeneragio de ganglio de GASSER, etc., éte.

Nos-osses do craneo — fractums, caioq processos
igflammatorios ou tumores, perfostite syphﬂttica-, carie
do temporal, etc. ' _ _

- A- nevralgia facial péde ainda ter por causa wma
- _diteragao. inflammatoria e degane_ratlva des. nervos,
‘corpos extranhos, concregdes calcareas, neuromas ou
ontros pegienos tumores, éica’t_rizes, etc., ma circum-
© vizinhanga delles nervos, irritando.os.

_ Foram accisados de provocarem a pevralgia facial—
' .'altéra.g.fies divérsas no intestine, no fgado, tos orgios
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genito-urinarios, nos nervos- das articulaciies, ete.
(verdadeiras nevralgias reﬂexas)

A ddr na nevralgia facial ¢ sentida em um  dds
ramos do trigemeo, sendo de excepcional raridade a
bilateralidade:

A séde da dor raramente ¢ referida 4 pelie, de ordi~
natio é uma sensacio profunda. O nosso observado
sentia o inicio profundamente, mas parecendo que a
origem era localizada no ramusculo do labial superior
(segundo ramo de trigemeo), que inmerva o terco
externio do lmite da oria avermelhada. FEste ponto,
como muitos outros, ¢ side de onde se i:rradiam as
dores mais ot menos accentaadas. ‘

Comprimindo levemente um espago Jimitado péde-se
provocar uma /Zpperestiiesic mais ou menos manifesta
e um paroxismo doloroso, «o qual ¢ mais exarcebado
pela leve pressio, emquanto a pressio forte péde
abortar o accessowr, DALOMONI--Nevralgie faciale.

LENDER liga o mechanismo do accesso doloroso a
phenomenos de phlogose dos proprios nervos.

Lembramos gue 0 nosso observado quando sentia o
accesso comprimia fortemente com um leugo, a regiio
do labio superior e geniana.

Nos intervallos dos accessos péde haver ligeira
ddr ou sensagiio particular de mio estar— ou mesmo
euphoria, se a molestia j& ¢ de data remota. ‘

O paciente nos intervallos da dor passava bem,
apenas ficava como que de espreita, temendo g volta
do accesso e receiava falar, rir, abrir a bocca, etc., a
fim de nio provocar um paroxismo doloroso, '

“Os accessos podem ser periodicos, quando se tratar’
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:de 1ma n'ev.rélgia de origeni palustre ou corresponder
o ao 'pe'riodo Catameni'a], somette 'app__a.reéegdo as. dores
por. esta occasifio. - .
As dores ir radmm =se do- ponto do ipicie podendo ser
centrifagas ot centnpehs
Convem referir quie 0 paciente por occasido ) do accesso
_ tmha forte congestdo da cabega, mails accentuada do
’ 'lado_ direito, o da nevralgia (que ficava bem vermetho),
- ~=sentia calor fio Tosto, forte pulsacic das arterias e
: 'apresentava‘al*r’n ‘disto um ligeiro edema nio S(’)._do
:labie) superior; como da regifio geniana direita.
Apre%entou tambem herpes labial, angina pultqcea,
hgeims placas anegradas na pelie da bochecha e regiio

- genjana, o que f1gara como phenomeno.de rmturem

troph1ca

No ' caso em queu‘,tdo nio havia 1mpaludlsmo fiems
syphilis, tendo sido {eitos os exames preclsOS para a
sua exclusio. _
" Hsta observagio fez parte de uma communicagio,
. por nés feita 4 Sociedade Medica dos Hospitaes da -
Bahia, em 11 de Junho de 1916. '

APADEWA NAbIUML DE MEDI S(NA

E'DISCLRE:O'DE AGRADECIMENTO PRONUNCIADO PELO FRO-
#ESSOR OSCAR FREIRE POR OCCASIRO DE SUA POSSE
DR MEMBRO HO\*OMRI(), 1M 4 pr OQurperRo nE 1917.
~ «Exmo. €r. Professor Presidente;
. Bxnios. Srs. Academicos;

' Sdo taes; sdo tantos, tio fundados, tdo justos os
- Teceios que’ me salteiam neste momento, gue nio ousei
_ Lonimr a0s AZATES da improvisagio tranoelra as poucas



& despretenciosas phrases com que-de‘;é]'eivé dizer- vos l
smgolamente 0 tett agmdeqmento peh ‘honra 1n51gne
que me concedestes.

- A confissio da timidez mvenuvel que me enleia e,
perturba, nio ¢ um artificio rhetorico ‘para gaptar os -
favores da vossa caridade.

Modesto professor provinciano, obscuro  entfe os -
mais obscuros; formado na exagerada con*d'e_scend.encia} o
de tm meio naturalmente inclinado 4 'béni‘gnidade,'_
aclimado irremissivelmente @ uma existé'nCizi'lﬁroﬁs-'_'
sional apagadissima, e repentinamente tragsportado
ao mais Drithante centro scientifico da medicina:
brasileira, no destaque emprestado pela trenerosi'da‘de
sem par da vossa eleigiio, como poderia eu nig sentu,
como o deslumbramento da rapida mudanca, -os receios
mais justos, os temores mais fundados?

Longe do amparo, do conselho assidito dos reus -
livros, e, 0 gque é malis, desse pequetio thesonro intels
lectual que os trabalhadores mafs hrmildes possitem;
as minhas dotas, o pequeno archivo das midhag
observagdes e da minha eXperiencia.,ﬁsorprehéndido,‘
ademais, peld incommutavel exigencia desta ceremonia
“quando ainda nio refeito dds abalos da doenga e, desta
arte, obrigado a furtar alguns instantes ao repo:uso da
convalescenga, eu deveria recotthecer a temeridade da
ousadia com que estoit a desmeracer da vossa bondosa
espectativa, Mas, a imminencia de tetofoat ao curso
dos meus trabalhos profissionaes no men Estaldo natal
me induzia a aproveitar-me logo da o'p‘port‘uﬁid:lde
unica para vos agradecer, por mais gue a consciendia

vigilante me avisasse do perigo inevitavel de, com a
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- lifl’l.i_t‘.lha.- _p'rgs'en'ga, desfazer as: illusdes, que- de mim
','podieis ter formado. Para mim mais valeria o silencio,
) —4-_e'1'1‘1'gma1_1"c0,~ fecundo de duzvidas., pleno de suspeitas
“de valores nfo possuidos,—do que exhibir-vos, em sua.
: _m?d'ez- desconfortante, o engano em que, pelas irrecu-
saveis refracq&e‘é‘-da distancia, andou, no que a mim
g réspe'it-a,, transviado o vesso julgamento sempre recto.
."Aqm pretenma ew entrar sem ruido, sem que mie
percebeqsem Sequer acolher-me, humilde e silencioso,
- vassa sombra abl‘lgOSd sem perturbar a paz Saém'
"40s vOossos - trabalhos. _
“Haveis: de perdoar assim melhor a minha presenca.
.E, conformado 4 h_umlld_ade, que eu sou, e em que
vivo feliz, affeicoado 4 quietude do esquecimento, e
- mtesentiria inteiramente a gosto. Na terra chi, sem
‘im relevo forte, onde se occulta o.murmurio tenuissimo
da ‘minha. existencia, foi sempre assim, num contrito
- é_,ﬂenci"o_'q‘ue' me acolhi & proteccdo das sombras podero-
__sas_r_ que e ciuizera‘[z_n abrigar a miédiocridade.
K a methor funcgio da. vida mediocre é certainente
- essa’de reflectir, com serena humildade, a grandesa
. trlumphal das altlvas Cumladas 10 estemma iuminoso

- de sua- gloria.

Advertido, .porem, de que tal proceder quebraria a
'Lontmmdade de tradiqoes veneraveis e convencido de
".q-ule praxes, nunca desrespe;fad_as,'impunham ao reci-
piendiario o - dever desta ceremomnia, obedeci. Mas,
. precisava explicar-vos lisamente os meus intentos e
" inteirar-vos da contmgem,za a qae, por ndo faltar aos
-,de‘reres ‘da cortesm, tive de me submetter resmnado

\Iao que desestime a.occasido asada para patentear—
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vos a satisfaglo, o orgulho, a gloria de- pertencer ‘a0
vosso gremio. .

. Para -ajuizardes o que este momerito é pard mim,
basta que vos confesse que,.por entre a grafidio e a
saudade, elle evocaa estancia feliz da minha mocidade
no ‘melhor de seus enthusiasmos e de suas esperanqas.
Toda a minha vida, com os seus dias mais intehsa’m_ente

s T b .

vividos, com todas as suas-coisas mais longindquas, que .

o témpo, cego & mudo, afastou e deliu, resurge agora,

teviga como numa floragho de primavera. Tenho a -

iliusdo de falar-vos sob os affagos da mocidade, que
retorna compassiva. Reviven: as claras visGes-daquclle
doce amanhecer, como se nesse outomno -enfermico
pudessem -ainda veverdecer, exuberantes, as forgas
triumphaes-da vida vencedora. E vés'todos, que conhe-
¢eis a infinita dogura, com que, nas horas calinas da
maturidade, na clareira de um dia feliz, relembramos
o passado, avaliareis com que suave commogiio, na
melatcolia deste entardecer pesado, opaco, plumbeo,

diviso ainda, na listra escura do horizonte, a .graga

virginal das brancas velas pandas dos sonhos que:me
restam, e recomstruo saudoso, um- empds outro, os
sonhos que se foram, os sonhos que nido redlizei.

Concedestes-me o supremo encanto de viver, fugi- -

diamente embora, desprendendo-me da realidade
acabrunhadora para a feticidade de uma existencia mais

alta, um instante longamente esperado entre as dema-
‘sias ‘das ambi¢lies maiores! . _
Vae para vinte annos que-aardente admira¢io votada
2 FrAxcisco DE CasTrO ‘me  attraliu -4 Capital -da
Republica no intuito de acom?anhar 08 ens_sinani_entds
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. daqueile que era bem a gleria malslegmma o orgulho
maior da rossa profissio. Nas horas de lazer, assiduo
Sna a_ssmte_nc;a 48 sessies desta Acapemia, installada,
entio, nos commodes do velho Pedigogium e guiadd
: ;f_)or vm conterraneo illustre, q:ue a indifferenca injusta
- dos tempos nfio faz lembrado como merecera-—SILVA.
* ARATJO,— 0 estudante nortista aspitot, como um premio
para uma existencia quie as suas ambigdes futuravam
‘trabathosa e util; 4 houra do vosso convivio.
Nio poude ser. A vida, sempre desobediente aos-
dictames da esperatica, 1a0 quiz assim: fez a aspiragio
 esquecida. ' - '
O vosso gef:.to, generoso revivew o sonho e o realizou
~em sua ‘plenitude. E eu queria comprehendesseis nitida- -
" mente o que fol para mim esse vosso almo gesto de"
‘bottdade, os sentimentos que elle fez brotar, a somma
" de animagio, de energia, de coragem, de confianga,
com ‘que blindastes a minha mediania para a aspertima
Jita em prél dos nosssos mais alevantados idénes, Hra
_tudo isso que almejava dizer-vos, sem mimos de forma,
‘sem anusias da originalidade, lsa, despretensiosa mas
'incisivameﬁte numa concisfio e nwna clareza que vos
Empo]crassem e que vos conveincessem. Nio exaggero,
“pois; a minhka inquietagdo, sentindo o desequilibrio.
'tortulant_e da palavra tropega, imprecisa, sem o vigor,
a‘agili_(iﬁde,-a vibratilidade, a energia communicativa
" fiecessaria para traduzir, em avassaladora evidencia,
a torrente de sentimentos, de idéas de recordagDes,
-.que e commovem e animam e gue a sug incapacidade
| represa e 4i:gmtih'z'z'a..
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Entretdnto; -4 hontatia, com qte me dlevastes até
V65, por.sér uma das maiores da minha existencia, gor -
‘prezalia entie as mais caras os foros da minha estima-

¢80, -to e deslumbiou a pointo ‘de esvanécer a
consciencia do men desvalor. Pof mais poderosas que
fossemas exaggeractes ampliadoras da bondade, aggra-
wadas pelas traigtes da distancia, que sb permitte se
‘Jesetilie o eschemd dos colitersos, sem mendeados nas
sutas fraquézas e nos seus defeilos, reconhego gue ndo
forain metitos pessoaes que até aqui me trouxeram.

A nitnha funcgio na vida profissional do-fméd paixz
ndo pode ir além do culto e da homenagem: para hountar
as letras meédicas a natureza injusta sé nie concedeu o
‘dirgite de render-a reverenicia humilde e de prestar o
applauso enthusiastico. N#o nre Dludo. Sou ‘bein 1inia
‘parcella insigunificante daqielle ¢imento de vulgaiidade
que o-philésopho apontava como indispensavel pard
completar todas as obras huinanas, as grandes creages
do talento e do genio, porque asufie e conforma, reflecte
‘g -multiplich, ‘danddé-lhes, -agsim perennidade, '

Peéreebo que, elegendo-me, ‘pettsastes em manter
constante o zélo com que tendes précurado estimular
‘o8 trabalhadores, methor ou péor aquinhoados,. e fia
‘hesh weava mourejam afastados nos diverses Estidos
fla‘Republica, viiculanido-os'a vossa actividade fécuiida.

B, realinente, desoladora -a dispersio de -etiergias
HO ‘iié tange 4o trabatho scientifico no Brasil. ‘A ancie-
date’de firmar et basesdefifiitivas a nossa emiancipacio
séfentifica ainda ndo permittiu fosge eficarado res6li-
tamente esse Jado do problema. Os gripos intellectuges,
constituidos tias capitaes de cada um dos Estados da
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~Uniado brasileira, —ja de si,. por contigencias geogra-
\ phicas, itregularmente derramados nia enorme extensao

o gosso téerritorio,-—vivem, lutam, agem, isolados, sem
0 reclpr()(‘{) amparo, sem ¢ conhecimento reciproco, sem
4 contstante permuta de estimulos e de servigos; -fliando,
via d& regra, 0s seas. movimentos a suggestfes estran-

|
. geiras, porque infelizmente o intercambio intellectyal

;e muito'maié facil comt a Huropa do que comt os varios
*«Ebtades do seio-da propria nagio. '

O ﬁgurmo intefectual do paiz talhou a nossa oriens
"'tm,ao pelo despreso (quagtas vezes injusto!;.da
' produuao nacmnal e pela admn'agao (quanta vez dema~
“siadal) da: producgio exotica,

\errc‘,e dessa voluntaria ignorancia de uds- mesmos,
11au1_ta§ VEZes _s_ugc_ede que o L,;t'a_.r estindos -de. insophis-
mavel valor, feitos mo Brasil, e no Brasil em nossa
Hnn‘ua pub}icados, seja como fa}ér entre extrauhbos, de

obras extr angeiras, vasadas no esconderijo p,rccmso de
:hnguds mottas ¢ obstrusas. '

Raro em raro, a tentativa mlserxcordiosa de LImd.aDOa
vontade exhuma e revela um esforgo mapregla,do, um
'nu_cleo de _\f_ltahda,de intellectual desconhecido.. Mas,
nio serdo muitos os gie bio de lograr .a ventura de
ver, dest’arte, aproveitadas para a construcgiio da
‘nossa sciencia as contribuigdes do seu trabalho muito
,A'rdﬁo e, fartas vezes, ingado de sacrificips e dedicagfes.

Até nos iwfos didacticos nde ¢ exepcional manter-se
desprezadgr silencio pela actividade scientifica, mp-
desta mas effectiva, de alguns. Hstados da Republica.
.:E;e_g.,'.'cie mim, prefiro befn o silencio, porgue-temo que
o substitua, impiedose,s0 motejo dos erros, reags ou



imaginarios, que a ingenuidade provinciana haja
commettido. I

Semelhante afastamento entre a fulgurante activi-
dade scientifica da Capital brasileira e a de cada um
dos Estados da-se tambem de referencia aos Estados
entre si. B, se a vida scientifica do centro, porque
exuberante de seiva nova e poderosa, nio esmorece
com o isolamento, ndo ha contestar que elle influe de-
sastrosamente o gque concorre A elaboragio scientifica
nos diversos Estades da Unifio,  As emnergias infel-
lectuaes em cada wum delfes existentes, para 'serem
realmente proficuas, dando o seu rendimento snaximo,
precisanl vir ao coracio do paiz, donde, integraéaﬁs a
forgas provenientes de outros nucleos, poderdo irradiar
beneficamente por tedas as fracgdes 111te11e(,tues do
nosso territorio.

" Muitas iniciativas, muitas actividades capazes de
producgio original e util, insuladas na estreifeza do
ambiente local, sem eco, sem a sufficiente propagacio
multiplicadora, definham, desapparécem, extenuadas
pela falta do estimulo, que, alids, facilmente su_rgiria_'
de uma constante troca de idéas e de incitameitos
entre o luminoso ceatro de systema, gue, € a Ca,pit'il
e cada wma das parcellas componentes da Unido
brasileira,

No Brasil, infelizmente, trabalhar féra do Rio é
trabathar sem a certeza da efﬁc;eﬂcm do sex esforgo, é
trabalhar para o esquecimento. Aqui, os grandes ou
pequenos impulsos poderko produzir effeitos no paiz
inteiro. Bm cada Estado porém, a capacidade de inaior
-lobor imaginavel nio podera aspirar a wais do que 4
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'accﬁo reduz;da e problematma no meio restricto, em
que se 0r1gmou _ :

Nio fosse o empenho com que tendes lutado contra
‘essa segregagio p1eJL1d1L1a1]1&>s1naa e muitos luminates
sé extinguiriam, na Bahia, por exemplo, na sua gloriosa
:Facﬁ]dade Selll que a Sua passagen, a sua vida e a.sua
- obra fossety recordadas sequer na indifferenca de uma
Arivial cita.gao Com que magoa ainda assim vejo igno-
‘rados w0 paiz inteiro vultos que encaneceram_nob;e—
' mente, sefvi_néo 4 causa do eusino, educandoa mocidade
da minha terra, que com tanto orgulho tem sabido
provar que é brasﬂeiro‘ Raramente, ao gizar a linha
ascencional do evolver.do nosso ensino medico, figuram
refereuc1a a homens como ANTONIO FERREIRA FRA-VQ,A
; I‘RA‘?CI&CO pE PAULA ARAU 7O E ALMEIDA, EDUARDO FERr-
REIRA FRA\TQA MAIAQLIA&, ALVARES DOS SANTOS,
JoNATHAS ABOTT, :FA\*U&RIO pE Karias e RODRIGUES
DA SILVA cujo ensmu na Facuidade provmuana cheio
de fulgor podia soffrer vantajosa comparagdo com o
melhor da epoca. Jonarmas Amotr, por exemplo,
. Lonstltue no ensino brasﬂen‘o wma figura singular; pelo
me_xcednrel progresso, que, numa epoca de verdadeiro
-isolamento scientifico nacional, conseguiu, com os s6s
‘recursos locaes, imprimir ao ensine da anatomia na Fa-
) culdade bahiana, a ponto de despertar calorosos eJustOS
) e{,OﬂOmIOS estrano‘elros
L Até de geragdes ‘hem prommas de nos, mmtos dos
- que tem honrado, o maglsterlo bahiano, completamente
.,-:desconhemdos, féra da provincia ndo tém a estima e o
- apreco que merecem. Exemplificando, Entre os mais
:'notavens 1o professomdo dos meuy tempos de estuddnte



na Faculdade, vejo, com pezar quasi ig‘norac'ios-, nonIes
come o de PrEpro Cawrrascosa, uotavel: professor de
abengoada memoria; e entre os vivos, j4 afastados do
ensifto —o de Awisto Circunpys DE Carvairmo, bello
talento alliado, a wma encantadora artede transmittic e
estimular; ~— o de Louiz AxsEryo pa Foxseca, espirifo
de rara cultura sempre voliado para os probiemas ‘mais
serios. da nossa.existencia ¢ um dos conhecedores mais
abalisados do ensino e da historia medica do Brasfl-—o de
Crimerio pw OLIVEIRA, typo de mestre, erudito e com-
petente, formosa intelligencia, actividade inexcedivel,
admiravel de trabalho e de organisacio, — o de: Guie
LHERME REBELLO, um dos docentes de talento z-n:aié_-bri-
thante do seu tempo; —o de FrREDERICO DE CASTRO
REsrwto, fighra de real destaque nos.fastos-da clinica
na Bahia;--0 de ALEXANDRE DE CERQUEIRA; constintnado
especialista, clinico competentissimo e dedicado; —o
de Prpro CrLESTINO, uma.das organizagdes. mais per-
feitas, mais completas de mestrg gue em toda.a minha
vida se me. deparou. Bem poucos, como o venerando
Picrrico PEREIRA, em coja sadia velhicz esplende
niaravilhosamente immarceseivel juveat 1d: de espirito
e-de céragﬁo,lgazaf:ama ventura de ver no paizinteiro
a justiga dos.coevos premiar-lhe os feitos valorosos.
Muitos des que escaparam a-tio lamentavel esqueci-
mento deveram em graunde parte ao vosso-gesto de
precura-los sa-sombra provigeiana. Assim, o venerando
[ J. Fraxcisco na Swiva Lima, cujos estudes {dictaram
na Bahia.a nacionalizagio da medicina experimental,
—ALFRENPO BrItTo, incomparavel mesire, creador. da
phase. actual do ensino medico bahians glorioso espivite,
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cirja falgnrante energia semeou prodigamente sedras -
-opintas, qﬁe a forte the ndo permitiu ver-na magnifica
_8az80. dos setts ftructos opulentos;—Ravnuxno Niva
Ronmcpm, o espmto original da Medic¢ina Tegal
“Mrasileira, na phrase insuspeita e justa de AFRANIO
PRIXOTO—.......e tantos outros.

' 1 SSES WeSmos, que com justiga acabo de ouvir citados
cono representatwos da vigorosa pleiade actual do
“ieio intellectual bahiano, firmes e denodados coope-
-rad‘ore'c; da nossaindepe'ndencia scientifica, cujos nomes
-'repltn -com Jus‘cﬂacado orgulho, Prrari pa Siva,
f(:owgaw ”\(Iomz Pivro pe Carvarmo,  CrLRMENTING
FRAGA Joko Préus ¢ PrADO VALLADARES, sémente
coﬂsegmrdm- reveldr-s-e Fragas 4 acolhedora ‘sym'pathza
'qne et favor- delle% a'vossa ertmamd € 0 vosso exemplo
Lreqram

Nio, pas&.o tazer detem,a tras minudencias do prob]ema '

c‘;ﬁe desatia evidentemente a paciencia de nma anaiyse
ctiidadosa, Assighaloo phenofmerno; dio-quero devassar-
lhe ds causas, nem prétendo averiguar responsabi.
lidades. - -
oniessmm, ‘entretarito, leaimente gue hoa parte da

>

'-uﬂpa cahe 4 propiia classe medica dos ‘Hstados.
- N6 _ -T_Br-cazﬂ citltiva-se efitre o8 medicos -pernicioso
ideditismo. F nos Estados o ineditismo é regra quasi
sem excepgio. Mminente ‘entre os maiores, ‘ATFREDPO
BriTTo - deixcu espolio sclentifico paunperrimo, compa-
“rado -4-quaiitidade assotmbrosa e 4 sobetba -qualidade
" des eisinamentos oraes que transmittiu aos -seus dis-
éiptitos e que-hio de fatalmente perdet-se. ‘

O mnieio pi‘dx_dn‘ciz‘tﬁno, ndo comportando o luxo das -
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edigBes faceis, mata de nascenca as melhotes votitades
de publividade. Demais, os que treballiam na provincia
escotrdem com avaro cuidado e ego;stma plegmul 0
cabedal que accumularam, :

O receio A pubhuddde é uma caracterlstlca fos
ambientes limitados, em que as reputagdes, nido zaro,_
precipitadas, se temem da andacia demolidora ﬁa inveja
e da maledicencia,

Defrontamos no particular o incessante desfiar de
am cirewlo vicioso. O receio provinciano 4 publicidade
restringe a producgiio. A produccio, pobre, wotiva o
desinteresse dos meios mais adeantados e explica e.
afastamento dos nucleos intellectnaes dos Hstados entre
si. O desprezo pelas contribuicles locaes, diminuindo
a esphera da acgio de cada actividade, ¢ incontesta-
velmente uma das maiores causas da falta de estimitlo
e, consequentemente, alimenta, {ntensifica, faz alasfrar
o medo da publicidade, gue; com raziio, ¢ apontado,
por sua vez, como factor da reduzida prodicgio
provinciana. '

Mas a imprensa medica dos Hs tctrloc‘, & insufficiente .
para a iuta, nio pode por si destruir os lastimaveis
precouceitos actuaes. Prova conveniente: a -«Gazura
Mepica pA Bamia», o mais antigo orgam da imprensa
- medica brasileira, contando mais de cincoenta annos de
existencia laboriosa e wutilisstina, gaardand_é em sed
seio paginas aureas da historia da medicina nacional,
jamais comseguiu leitores assiduos e numerosos fora do
Estado.

Incontestavelmente a propaganda deve partir’ do
gentro para cada um dos Estados da Unifio,
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Nem objecte o desconsolo do pessimicmé que o resul-
{tado serd desammader resaltandoa desproporo;ao entre
as energm e0 premm e:wlhldo Nem se diga que

' mesqulnhez do trabalho pr0v1(:1an0 nao compensara
“as fadigas de uma luta tenaz. Por mienor que elle seja,
“annulia-lo é eVideﬁteﬁlen‘te dirinuir, lesar o patrimonio

Bahia} com S1Lva Liva, WucHERER, PACIFIcO PEREIRA,
PA'I‘TFRSO\I PFDRO SEVhRIANo DE MAGATHAFS, que
; medramm os primeiros germens da sementeira pro-
‘miissora para libertacio da sciencia medica brasileira

)mtellectual do paiz. Ademais, fci na prov1nc1a fia

da tutela. esterilizante dos modelos europeus

A sciencia, capaz de definir o vigor de uma naciona-
lidade jamais podera ser, producto de m 8 nucleo, de
um 86 grupo, de am s6 meio por 111-:115 emmente que
elle seja. -

Num paiz em que as capacidades de trabalho nio sio
frequentes ¢ criminosa prodigalidade permittir que se
dissipe qualquer somma de actividade util. Feonomizar
as’ ettergias aproveﬂaveis fortalecendo-as ntima intima
e bem orientada collaboragdo, ¢ 0 segred(y da ‘nossa
definitiva. ematicipagao sc1ent1ﬁca

Nio tenho a ingennidade de suppor que phenomenos
“sociaes, oriundos de causas miltiplas e complexas, que
intendem comt a propna tess1tura, da nossa paciona-
hdade ¢ que dependem, quica, da instabilidade ethnica
‘da fossa .grens e da sua conhecida e proclamada. indisci-
phna mental se subordinem 4 acgdo exclusiva da von-
tade individuale sejam remediaveis com wm movimento,
j.p_osto gue poderoso, mas nao alicergado nas tendencias
9 7 '



da d?ﬂm collectwa Nao commettena 0 db&;t rdo do pi’e-
' tender, nem com o meu desew 1ntenso, subverter Yo
determmlsmo de factos naturaes, dnndﬂantes de” cofis”
dlgoes preex1stentes qte 1nos nio ¢ ddO m0d1ﬁcar ao
110850 grado '

I‘emwo a0 tempo

A tIciI}SfOl‘mdL‘ﬂo extgn‘a, modlﬁcaqoes que tod()s
esperamos dos tramltes “de uma ndtural evolugao e e
umd demorddd pl‘Ode‘ﬂI‘Jdd, quo 1o deve, porem.
arrefecer e vacﬂ]dr '

O momento néo podla cer 'md.ls opportlmo A guefr.1
europed forwu mos a um pati‘IO'LISﬂlO m{anos b()IlOl‘(),
porém ﬂldI’S eﬁiuenie' deu-nos tempo para olhdrmos

para nos MESmOs; forg()u 1:10@_:1 Vlvermoq de nos, a
custo dos nossos recursos. Cansados de ‘sermios inter-
mittentemente descobertos pela persp1cac1a elegante e
mercenaria de vla]oreq famosos descobnmos nos afifal.

Ko no%so facil espanto ja vls]um‘nra em meio de unm
mu1t1ddo de males, de de£e1tos de vicios e de mAIEHdb

'llgumas quahdades dlgumas v1rtudes que orxentddds
e aproveitadas do melhor guto poderao ]evar—nos a

a um futuro melhor.

‘ Perse verai Senhores dd .ACADIGII»X o louvabﬂt&mmo
mtemo de re(,lamczr 4 vossa collaboracio as fon,as
\'1vas da mteliectudhdade brasﬂe1ra dando 4 campanhd_
a extensao ea intensidade que o momeénto propicia. E,

emquanto as rinhas poht1que1ms, assularido pequenaq
dzssemocs, insuflando OdIO% 1dom,ecidm e 'ggun ando
dlvergenuaa rep’uavets, preparam a4 desaggtevagdo
do - paiz; Lmquanto administracdes 1mprev1dentes
deixam o porte abandonado, fomentaudo, Pexm_glom



l‘l()‘it.ﬂ!ddde por um'l unifo que, acarrehndo serms
onus nem sempre. tra7 compennadoreq proventos, tao_
demgndi ¢a partﬂha de favoreq entre os EstadO: irwos;
~esta ACADEMIA, se consegun‘ mteressar no patrmtlco
emprehendlmen{o todos 03 esplrztos de boa vontdde,
'mtegfmdo 4 e}aboraqao smentiﬁcm nacmnal que se
' prenuncm a]vlgarema, nom todo harmomom, a que'
concorrer.so os elementos do paiz inteiro, de norte a
Sul fortes ou fracos vultosos ou meSquthS, e pre-
parando dest’arte a maioridade mental, das novas ge-
| ragles, fara obra benemerlfd peh umhca;ao nacmna] _
nag, na vn‘tuahdade das convenuoes puhtica s, senao na
mals Sadla d'is reahdadeb
E 0 mms urgente é %r em permanente contacto 08
operanos dessa obra o'randmsa eSnalhados n0s vanos
recant()s do Bras11 dar-lhes mems de se conhecerem,
apontando-lhe a contnbmuao pat r:c1a, venha de” onde
vier, e orlentar lhes a dct1v1dade 1o mesmo cammho

qre_ac_lorar de

Estou th convenmdo de que se forem 1nten51ﬁcadas

o

aS trocab mtcﬁectﬁaeq entre os medlcos d‘l Cap

tal e

L LO8. dos vanos bstadOs da Republma a nos‘;a dCttVlddde
Sc1ent1 nc

dqun‘:ra de vez h mbusta 1nd1v1duahddde,

L0 v1gor, '1 mdependencm, de qae na. Verdade, amda

reua que me ammo a alwtl‘ar, corno 1n1c10 da meri-
otia cruzada, a, constitmgao, nesta Aumsmu de uma
' }secbao espemal destmada a organmar a bIbIIOO'rdphIR
1{1110 de

medwa brasﬂexra, archwando, peio menos o
¥ tudo quanto se publica ent i-e nés, mdo buscar na or1gcm _
traﬁa}hos hungndes, em vez de esperar que aqul es«
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pontaneamente venham ter, e facultando aos estudiosos
informacbes completas sobre a produc¢do - scientifica
sacionals -

Ahi vos deixo, com as escusas pe!a desmedida audacia,
com as supplicas sinceras por que m’a perdoeis, a Iem—.
branga, somente valedia pela bonigsima mtengao que .
a ditou.

Srs. Academicos.

Nos desvelos da vossa fidalguia, mandastes que me
me recebessem os extremos de uma velha affeigio,
sempre. dedicada e solicita, o

Andastes generosamente: S6 a amizade teria o
conddo de apagar falhas copiosas e de erigir em - vir-
tudes aquelhx qualidades que sdo flormaes a todo o
homem honesto. _

A _dﬁelgao bonissima do vosso illustre vepresentante,
meu nobre amigo e eminente collegd, cujo saber, cuja
inteiligencia e cujo caracter tanto aprecio, bordou
commentarios tio seductores isobre, pequenos factos de
minha £ de officio, com tal arte dispoz, senio construiu,
a imagem da minka pobre personaiidade scientifica,
deu-the tal vigor, animou tanto a illusio, que estive
quasi a acreditar que tudo aquillo era en mesmo? Tom
meun espirito quasi se implanta a duvida, que amarguroi
a conhecida personagem de MoLiiigE, quando indagava,
com assombro, se por acaso, sem ter percebnlo se for-’

‘nara de verdade um sabio! : :
~ Mas uiio ignoro como a piedade, a bondade, a affeigao

cream e tratsmitem, tempos em f6ra, as lendas mais
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_enca.ntadords..() en,p1r1to, 10" vehemente dese_—;o de
perfeigdo, . “rebelde i evidencih da mediocridade con-
:t'r'ist'irlbra emhe 1ﬂv01untdr1gmente os claros,-attentia
as linhds mais rudes, a0 tempo em que exaggera os.
contornos nienos desharmomnicos, corrlg‘e,. modifica,
melhora, ampim e, emprest’mdﬁ-lhe o calor do seu
enihnmas&no dquece.a imagem com o reflexo dos seus
proprms memtos. Na formosa oracio, a que estas
phrases, Loncertaéas -pa apgustia de celeres minutos
sob -a pressiio da. urgencia, pretendem responder, vi-
bramm apetias os nobres. desejos da amisade.

" Nunca esquecerei, porem, que as finezas da vossa
cortesia. devi, além da grande mercé com que me hop-
rastes, a feh(,ldadt: de qentn viver nmeste recmto, no
momento em que 1elle pene‘tmva alguuma coisa da alma )
hervica da Bahia, terra sempre moga ¢ forte, que o
Y0880 i‘e_p'resentante com’ filial carinho, soube exaltar
f1a -'p*,tjanc'a- de sua grandeza‘ ¢ de sua generosidade
sam hmites Para que. ‘an nito sentisse o desalento da
'baudade as S_}"mpdﬂlhﬁ, com que me cercaes, Juntastes
4 evocdcio da'minha terra muito amada. Nio levareis
a mal o visivel inteérmecimente que esta evocagio
me provoca. Awmar ardentemente a terra do bergo no
'éighiﬁ,ca arhar menos o Brazil; sendao amal-o melhor na
‘esperanga de vel-o grande ¢ forte, na grandeza e na
-vitalida.d'é de todas as suas fracgdés do seu conjuncto,
-uno, coheso pela communhio de esperangas € de senti-
nentos, pela exacta comprehensao de seus deveres e
'de direitos, e capaz de enfrentar dignamente a missio

'a.itlsslma. que 7 'x sua sﬁuamo geographica no coutinente '
'lhf‘ preparon



Restavasme- somente. agora, dat-vhs as. m@ﬁmres X
“promiessas de-trabalho pard corresp&mder 4 'vossd bene-
“voleficia’ infinita. : Lo

' Prefiro nio fazer promessas,

- "Deveis -ter por ellas a Just1ﬁcada desconﬁanga. de- -
“todos -os “bons brasileitos. :

¢ Atincotitineficia nho: prometter e a. m°.1ncer1dada 1o
“cumrprir $40'0 nosso niaior mal; ‘e as‘promessasitém; Sldo
o-poderdso anesthasico-com-que. e pretende demolir a

* fossi justa revolta, ophiltro perigoso com que &g guer
anniquilar ‘a nessa adgsiz-pelo-bem e pela justica.

Oswaldo Gruz

AFraduzimos da « Semana. Medicax, de Buenos, Aires,
o-brilhante: artigo -do. illustrado. Dr., Victor Delfino
sobre a;persounalidade inconfundivel .de Qswaldo,Cruz: .

"« eminente medico. brasileiro, -cujo 'df;séppagec‘i-

- ynento chora o mundo:scientifico;-era. um dog.poucos
sabios americanos queshavia- _éqnquis%ado; pelo seu . im-
~menso trabalho merecida: fama no.estrangeiro, e seu
© nome “era: prontnciado:com respeito ag lado:dos. de
Patrick® Madson, Ronald: Ross,. Giovanni,, .Ba_ptist-a
' iGrassi, C: ‘Finlay, E.+ Roux' e outros dignissimos
<apostolosda sciencia moderna, cujos: trabalhos, trou-
~xeram 4:--humanidade: inealculaveis; beneficios, sani-
- 1t-airios,-" ‘todos elles: tegdentes a-angmentar o; capital

 ‘Humano. ' ' :
Nasceu o Dr. Cruz a 5 de Agosto de 1872 em: Bao
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o, m e e

. j.ﬁlﬁi'(té‘_Pifﬁtiningﬁaz*(EStildU'd‘é S0 Paulo), sendo fitho

-do’Dti-Bento Gomgalves Cruz; o qual em 1891, desems
"penkou ‘0 cargo de- drector da Hygiene.

. Dépms debrithantes estudos preparatorios realizados
186 Rig-de Jatteiro, cidade gue viera habitar ainda- muito.
Jﬁv‘e"m éntrov paran Faculdade de Medicina, . recebe.udo;
e graa de medico aos vinte annos de idade. Sua these
itengural; —»—A agua como agente de. transmissdo dos.
'mumbzas, que digtincta; pela commissio exammadora,'
parecia agnpnciar o que mals tarde havm de ser seu .

.antor, o maiot propugnador dos: e%tudos de- hygaene

E pubhca ria: - Asrietica do Sul. i :
j Poucs depois: de receber o grio, v Dr. Cruz ausetl-
forisse paraa Buropa, entrando para o Instituto Pasteur
. de Paris, onde: realizow importantes trabathos. de toxi-
' go]cgm geral os quaes bastardm: piara gmngearnihe ay
sympat}ﬂas & 2 amisade de sabios deé nota como Met-
chm‘koﬁ Roux e Vibert.

De volta 4 stea pdtfld & pot mdicawo do pxofessor
P Roux dtrector do Imstituto Pasteur de Paris, a -
quem se hiavia consultado expressamente, foi designado
o, Dr: Ctuz para dirigir o Institute bom-’theraptlco
ite Mangumhos, futidadd em 1901, para o estudo e a
' prepardcac do:sdto contra a peste buborica, Hste Ins-
-titath, demmmadc ho;e merecidamente  «Oswaldo
'Cruz»_ ks que o1 nos itltimios annos micleo scientifico
onde o grande #orto conguistara immarceciveis lucros,
£ tla Vetdad.e uma ifstituicdo umca o seu genero, que
cdada’ tem “que invejar a.spas congeneres de Paris,
"Bt:i'hm é ouitras Capitaés.

AParte 9 wmpieto das mntallac&es e 4!‘:;611&1 mstrm
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mental com que conta o Tastituto Oswaldo Cruz, releva“
importancia pela larga serie de traba’ihos'expgrime'nt'aes.
especiaimente do dominio da pa.t‘h(')logia tropical e
outros, verificadas por seun pessecal technico e publicados
nas diffundidissimas «Memoria do Instituto Oswaldo
Cruzs, cuja pubhcmao, iniciada em Abril de 1909
_eonsta actualmente de. VIII tomos e constltuem um
verdadeiro monumento offerecido pela So_c1edadc Ame-
ricana, e-éta joven e robusta Minerva, que combaten
monstros. mais espantosos que a famlgerada Egida
mythelogica ~ na velha Furopa. _

Numa notavel conferencia realizada ha apenas anno
e mcio, na Bibliotheca Nacional do Brazil, O%waldo'
Cruz fez uina syuthese luminosa da contribuiciio que
os sabios brazileiros tém trazido. ao conhecimento das
molestias produzidas pelos protozoarios e da Protozoo-
logia geral. Assim, no que se refere do impaludismo,
flagello principal re'spons;zwe] pela insalubridade do
Amazonas, foram descobertos pelos Drs. Nejva, Lutz,
C. Chagas, algumas espécies importantissimas, que
nao. podemos silenciar pela immensa impoftancia'qae
revestem na campanha prophylactica contra este mal;
taes sdo, o descobrimerto do parasito da qua'rtﬁ,talvé_z
uma mova especie;” a- verificacio de novas espéciés
anophelinas transmissoras; a grande importancia qire
reveste o estudo biologico destas na lucta anti-malarica
(mosquitos bromelicolas, horas das refeicdes hemato-
phagas das anophelinas, etc.) finalmente o chcéito da
resistencia do parasito malarigenico & qﬁinina, donde -
nasceram mnovas e opportunas nogdes acerca da pro-"
phylaxia e o tramamento da infecgio.
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'As ulcevas bravas, a enfermidade que depois do
' im"paﬂ tdi'cmo mais contribue no valle do Amazonas pata
elevar o indice obituario, esta terrivel leishmaniose
cutanea cons:derada praticamente incuravel, meal(mte
os Tecursos da therapia Loriente% a cura expontanea
& por demais rarlsqimaRtem sido tratada admiravel
_mente por meio’ de injecgdes 1ntra\'eﬁ0q'1&. de soiugoes
_de tartaro emei;co, propostase pra_tlcddas NG $eTVICOS
~da Sdnta Casa de Misericordia do Rio de Janeiro ¢ em
Mandos, pelo illustre Gaspar Vianpa, tio prematura- '
imente dl‘l’(‘batddo a0 carinho dos seus ¢ a admiragio
dos seus. collegas' _ _
Chegamos agora 4 «trypanosomiase americatiar, &
molestm de Carlos Chagas, ctijo descobrimento, no dizer
do Dr. CrLz ‘constitue «o mais bello exemplo do poder
da iegma 4 servico.da sciencias: 9 qué, Togicamente,
'razowe]mente tudo foi prewsto nesta pesqulzd, e
: Chagas chegou methodmamente de- 'werlgu'lqao ent
averlguagao, de- verlﬁcauao e vemﬁcagao das pru-
dentes hvpotheses postas, a estabelecer a theoria aca-
‘bada da mcﬁestla, a qual tem - suas bases solidas em
numerosas trechos de observagies e tambem de cott1
.provagao expenmental bacteriologica, clinica, anatomo-
pathologlca e therapeutica. Como se isto sG ndo
bastasse, depois de averiguada 4 etiologia da enfermi-
“dade, occasionada como - todos sabem por um ﬁa~
gellido, tiyponiosaina iroculavel pela picada ‘¢
'_humlpteros do genéro 77 rmtoma tem sido VlStO‘s 1nte5~
tddas ém condu;oeq faturaes as e%pecles megzsm, sor-
-dzd’a, infestans, wtz‘zceps gemcmam, dzmm’mm, e cha-
10 . .
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gasi, tendo obtido Brumpt a transmissio expetimental
por ouiras hemataphogas ciswex-lectuarins cimex-boneti
¢ erndthodero smonbata) e estabelecida, acabadamente a
sta systemntizagho clinica, e, trabalhande-se ainda para
completar sua anatcmian pathologica, a qual vae escla-
recer questdcs tho importantes de physiologia patho-
logica como o bloqueio cardiaco e a physiclogia do feixe
de His, —vm discipule de Chagas, o Dr. Astrogildo
Machado, depois de esrgotar a serie de medicamentos
aconselhados contra as trypancscmiases, logra pre-
parar quatro compostos trypanosomicidas, que tém
acgho especifica evidente sobre o agente da molestia de
Chagas, fazendo-o desapparecer do sangue periphe-
. tico dos animaes infectados!

Por ontra parte, Beaurepaise Aragic e o mallagrado
Prowazek — dilecto discipulo do grande Schaudin, que

acaba de sucwmbir glorfosamente, victima do dever no§: -

campos (e bataiha europeus, demonstraram firmados
em engenhosissimas experiencias, que o agente etio-
fogico da variola ¢ um germen tltravel pertencente ao

grupo dos clamidosoarios; e nao ficaram ahi, chegaram

a esclarecer a questio da immunidade na . variola,

demonstrando o papel de symbiose que representa o

estreptococco na infecgz"io variolica, 4 qual aggté.?a de
modo notavel.

Todos estes estudos e ouiros gue nés calamos, porque
seria larguissima a tarefa de examinar trezentas e
tantas memorias pubiicadas nas celebradas «Memorias
do Instituto Oswaldo' Cruz», tém feito deste centro,
alem de ser o legislador sanitario da republica irmd, -



Cuma das mais altas e autorisadas entidades mundiaes
. em.materia de Protozoologia. -
Morto o illustre homem que animara a grande gente '
dessa casa bemd1td, de onde sahiram remedios para
tantos males, subhn;ada sua memoria no coragdo dos que-
- Jhe ‘sobrevivem, companbeiros de luctas, depoutanos
N de sua immensa fé, continuadores de sua a acgio heroica,
sett espinto 14 dos incomprehensiveis arcanos da Eter-
mdade fulgurante em todas as idlaes perfei¢Bes que
prestara 4 posteridade agradecida — do seu Olympo
. de luz, seguira mummando as geragues medicas da
' Amerma »
' ch*rox DeLrwo

e ———

sg:oczacoe;; M ed zqa

Socledade de Medlcma Legal e Crnmindlogla
. da Bdhla

{SESSKO DE 28 bE \TOVEMBRO DE' 1917)
bao auciamddos socios correspondentes 0 Snrs Drs.

"[-Iem‘sque Autran e Jorge Pinto, amboe do Rio de
Jane;ro

———

F‘OR‘VHGAS \TECROPHAGA‘- BRA?[LEIR AS

PROF ()acaR I‘REIRE*faZ tMa comm’ mwagao sobre.
f ornugas necrophaﬂ‘as hrasdetras, a gual serd publicada
1a integra nesta Gazeta apresentando diversos exer-



plares.das. especies Salenopsis geminata e Compsnotus
atriceps, colhidos nos seus estudos. '

VPOR\LAS HYMENEAES MAIS FREQUENTE‘S_
NABAHIA

Dr. Ammo BORGES DO§ er *depmq de . rapidos
c,ommentarxos sobre as d1fﬁcu1dades de classificaciio
hymenal, .mostrando como o elemento. pessoal,. influe
preponderantemente na ClaSSlﬁCﬂudO pelo perito: da
formahymenal encontrada e explicando as reservas;que
se deve ter no concluir, firmado em dados colhidos pot
pessoas differentes, que naturalmente classificaram as
formas hymeneaes consoante o sed criterio pessoal e
informando de que na determinagio das formas hy--
meneaes collaboraram assim. todos os medicos do Setrvico
Medico Tiegal de (1895 até 1914, apresenta uwma espa-
tistica de 19'annos de trabalho, reunindo um total de
1085 casos. As informagdes principaes da estatistica
sio as seguintes: foram- examinadas 1085 mulheres
sendo brancas 115; mestigas 737; pretas 234.

‘Nestes 1086 casos foram encountradas. as segiintes

formas:
Hymen semilunar . . . . . . . 407
» labiade . . . . . . . . 278
» 'annu]ar P 25 3
»  corolliforme.” . . . . . . 34
» gseptado . . . . . . . 4

954



. _ , 934 |
- Hymen septado incompleto . g
EE em ferradura -, 2

% trilabiado - B
»>" . quadrilabiado . . 1
> multilabiado 1
»  fenestrado 1

' Hym'ens ind_eiterminatios ou mal classi-
“icados L. L L. L0121

Total . .. . . . . . . . . 1086

+ Nas 115 m’ﬂ_lheres de raga branca examinadas foram .
- encontradas as seguintes. formas: :

. Hymen semilumar . . . . . . . 4%
o+« labiado . . . . .. . . 26
c» oo anuwlar oL L L 0 L 18

» o corolliferme.. .. .. . 17

»  cem ferradura . . . . R 1

> septado . . |
Hymens indeterminados ou mal classi-
ficados. . . . . . . . . . 17

Total , . . . . . . . . . . 115

- dando as seguintes proporgOes: _
;" Hymen semilumar . . . . . . 35,66 s
> labiade. . ., . . L 226 9
L» cannular .. . . .. 15,65 9/,

»  corolliforme
" »  emferradura. ‘
» septado . . . . . . 0,89,
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Nas 737 mulheres mesticas examinadas foram as
seguintes as formas encontradas. '

Hymen semilupar . . . . . . . 285

» labfado . . . . . . . . 190
s anmglar . . .. . .. L 144
s  corolliforme. . . . . . . 16
»  septado . ' 5
»  fenestrado 1
»  cul de poule. 1
»  trilabiade . . . . . . .3
»  quadrilabiado : 1
_»  multilabiado. Co 1
Hymens indeterminados ou mal classi-
ficados . . . . . . . ' 32
Total . 737
dando as seguintes percentagens:
Hymen semilunar. . . . . . 40 %,
. » labiado. . . . . . . 258 7,
» Cannalar. . .. . .. 1890 %0
» corolliforme . . . . . 2,17 °/,
»  septado . . . . . 0867°
» femestrado . . . . . 013 % .

Nas 234 mulheres de cbr preta foram encotitradas
as seguintes formas. '

Hymen semilugar -~ . . . = .. - 71
» anmiar . . . . . . ... 09 "
» labiado. . . . . .. . . 03

203
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S L 203

' : H)If;i:l'en'ct)m}liformé 7
3 septado . Co " 2

Hymens indeterminados ot mal C]asm- '

hcados e e e ey, 3z

' Total 234

" dando as seguintes percentagenk

meen semilunar .. L L 30,34 %
s apmdlar . . .. . . 29,52 "/

» labiado . .. . . . . 26,6 °, .
co« o corolliforme . oL L 2399 o,
S geptado .. . . . . 0,8 °

Comparando 08 resultados ObtidOS teim-se:

FORMAS, RACA
MAYS FREQUENTES |’

Preta [Méétigaj branca

Hymen semi]gn!ar 30,3",! l37,5 °, 135,69

=

{ TOTAL

: __'»_-__' 3gbiaqo_ 26,6 /0;23,5 *l0122,6°/,1
- ‘» - aungar 29, 5%,118,9 "j‘oi 15,69/,
o .comniforme 2, 9",;9* 2,1°,1 9,5,

' O Dx. AL‘» ARO thsw-apresenta tma class1ﬁcacao de

- eschema’ de todas as alludidas formas.

.. todas as formas hymeneacs encontradas na Bahia-e um
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CONTRIBUICAO PARA O, ESTUDO DA DOCI-
MASIA PARA-RENAL NA MORTE SUBITA

DourorANDO O$CAR SAMPAIO —- apresenta tima ot~
municagio schre o assumpto, que serd publicado na
integra, estudando o valor da prova de Leoncini e
Cevidald na diagnose da morte subita, segutdo as ex~
perieficias a que procedeu no Tustituto Medico Tegal
Nina Rodrigues ¢ propondo algnmas pequenas thodi-
ficagbes que fex na technica daquelles autores. _

Pro®. Oscar Fruri — traz o seu testemunho pes-
soal 4y experiencias e pesquizas do doutorando Osecar
Sampaio feitas sob a sua immediata fiscalisa¢io e
absoliuta responsabilidade e louva o trabalho dodntelli-
gente e esforcado estudante fazendo votos para que
possa continuar as pesquisas comeqadas

LOCALIZAGAO DAS LESOLS HYMENEARS

" Prov. Oscar FREIRE —- commenta, ém commnunicagio
que serd publicada na integra a difficuldade e a impor- '
taneia das localizacBes das lesDes do hymen e propde
uma modificagfio. da techmica de LacassseNm para
registai as lesdes e deternginar-ihe as sedes, apresen-
fande varios eschiemas e apparelhos.

MORTE POR PERITONITE EM SEGUIDA A
RUTURA DA VAGINA

Dr. OcTaviaxo PIMENTA — traz uma interessante
observagio sua sobre morte em seguida a Tuptura da -
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vagina. E.R. da 8. parda; de 16 anuos de idade fa- -
tural deste Fstado, de servigo domestico, residente no
districto da Rua do Pago, de coustituigdo e corpolencia.
'regulares foi defiorada em 12 de Maio de 1907; o defio-
ramento 6 seguido de dores e hemorrhagia um. pouco
:_ibtiﬁda.n‘cé, qite cederam em poicos dias. Melhorando,
cottinuoy 'a ter relagBes sexuaes com o individio que a
deﬂorara, por trez veres, sem que sentisse- grande
incommodo. Na quarta vez, porem, sentiu-se incommo-
dada, presa de ‘dores; vaginaes, e com ligeira, hemor--
rhagia. Esta foi substituwida por uma suppurac;ao
Apresentou entaa febre déres dbdommaes, tympa-'
nismo; vomitos, ancxedade e veio fallecer guatro dias.
depois da ultima relagdo sexual que tivera, Em vista
de se ter dado a morte 26 dias apbs o defloramento e
terem 08 paes dd paciente attribuido a causa da morte
~do deﬁoramento o subdetegado policial do districto,
*onde residia a dita meuor, fex remover o corpo para o
necro’ctrm do Hospfm.l Santa Izabel, na manhi de 7.
de Tusiho de 1907, afim de ser procechda a necessatria
" necroscopla. QN
As 9 horas desse mesmo dia praticou o Dr, Octaviatio
- Pimenta anecroscop1a E. R, da S. era uma mulher
de cor ‘mestica, tendo um metro e cmcoenta e oito
_ -cen_’nmetros dé altura. Pelas fossas nasaes assim como
~ pela bocea escoava-se um liquido sero-sanguinolento.

(*} Era o necroterio do Hospltal que se faziam as necros-
co;nas medico-legaes. -A policia nao possuia necroterio. O
Servigo. Medico Legal sb foi installado mo Institute Nina
- Rodrigues em 1912, :

11
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O corpo se. achava eém comeco- de putrefacio: havia
largas manchas. abdominaes. Hypostase accentuada,.
Viamese deserhados. nos. membros os vasos. venosos. 0‘
corpo exhalava j& méo cheiro. Pelo exame. extenor
geral do cadaver nenhuma lesdo foi- verificada: Pelo .
exame. regional do apparelhc genital exterior foi veri-
ficado. que. 0s. grandes labios. se achavam tm pouco
edewmaciades, entreabertos, escoaﬁdwse,pé]o canal va- -
ginal liquido purnlento. O hymen achava-se rdto, defor
mado e os retalhos um pouco retrahido, dis‘ninguindo‘~se
bem, porim, os limites dos retalhos- em humero
de dois— lateracs medios. O canal vulvo-vaginal era
curto medindo 8 om. de profundidade. Pelo togque sen-
tia~se um orificio ou ruptura no cul de sac posterior da
vagina: Ao exawmie interior; abertas as cavidades tho«
racica e abdomiual; notot grande exudagio .peritoﬁial.
A folha. visceral achava-se adherente acs jntestitos e
em. pronunciade estado de suppuragio. Os intestinos, de
coloragiio vermelho-arroxeada, distendidos por gazes, .
continham muites vermes (ascarides lombricoides). O
figado, de vesicula cheia de billis, estava awgmentado.
de volume. Os rins, ureteres, glanduias para-repacy e
bago sem aiteracio. Kstomago e paiicreas, normaes. A
bexiga que estava vazia achava-se cercada, banhada
de exudatos purulentos. O utero estava vazio e fiéo
tinha alteragdes nen uo collo, nem 1o corpo ¢ nem nog
seus annexos. As visceras (ite se achavam wa cavidade
thoracica, nie apresentava . lesfio . alguma digna de
registo, e assim tambem a caixa craneana e o encephalo,
Deéois da retirada de todas as visceras, procurow o
perito de novo examinar o apparelho genito-urinario
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ot attenmo, especmlmente de nferencm a vag'ma :

;

e 4 regiio peh lana, HELG tendo encontrado nenhuma
'1esab abdomirnal que ‘podesse ter dado cansa & ulce-
ragio do cul de sac vaginal. Peita upa dissecgio cui-
dadoga dos orgaos da. hacia e especialmente da vagina
veriticava-se gie o orificio encontrado 0 cul de ‘sac
postermr se comammca&a ‘com o ~bdofen’e tendo cerca '
_de 8 i de dmmetro, era de bGTdOb regulares e et
cxava . passar setn difficuldade o dedo indicador. Do
‘exposts concluin o Dr. Pimenta o anto do exame da
manen‘a seguinte: qu.e a morie fora devida 4 peritonite
-aguda sappmfuh em consequencia da perfuragdo ‘do
cul de- sae postvnor da vagina e mais essafesdo nao fora
_p_ro\l;lzzda 1 occasido do defloramenio, q_ae 3(3 datava
e 1f=:ii~; de 25 dias, nada tendosoffrido a referida tienor,
@ -ndo ser duranfe os tres primeiros dixs do deffora-
‘merto, apparent'mda sempre saudé, e, s6 adoecendo
gravemente depois da quarta copula, a que se dera
quatro dias antes do'seufaliscimento. A pacierite téado
Cum canal vaginal carto e o-off nser win penis desés-
“volvido, conforme verificou, ¢ muito provavel gue hou-
vesse, ‘et cousequenciz das copalas; algimiranmatismo
do cul sac vaginal, e-dali s 1dgrisssdm processe iplam: |
'm_éto‘fio'agudo seguido de- sippuracio = mortificadio
dos tecidos dando logar 4 furmagio’ da’ fistula enicon-
trada, que communpicara a vagina com a. cavidade
“-abdominal -dando " origem 4 infec,do p¢ritonial.” Nio
Cduvidava tambem qué anferiorméntf\'é ultima copula.
' j4 existisse o pro"esso mﬁmmmtorm aggravado pela
“copula’ altima qae apprt:ssara assim, a rupturd da va-
- gina no cul do sac réferido.

S
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Socisdade Mediea dos Hospitaes
Sessdo de 15 Fulho de 19157

SOBRE DOIS CASO0S DE CATARACTA CONGENITA TOTAT-
piNocuLar. — O Proi. Cesario de Andrade apresénton
4 Sociedade dois casos clinicos que the pareceram
‘dever merecer a attengio dos seus collegas, pela rari.
dade de gue se revestiram no tocante aos resulfados
obtidos, tratando-se de cataractas congenitas da forma
total-binocular. L de facto, disse, muito escasso o nu-
mere de operacdes com res_sultado ta¢ perfeito, 1os
~casos dessa variedade de cataracta congenita, levados
a effeito a partir da adolescencia. Sabe-se que os ele- -
mentos nobres do orgdo visual, permanecendo por
largos annos inactivoé, setm jamais haverem preeuchido
as suas fungdes, acabam forgosamente por soffrer pro-
fundas alteragdes, ndo raras vezes indelevels, gue
subsistem toda a vida; perturbacdes estas da maior
gravidade, gue, nio sé do ponto de vista anatomico como
funceional, se desenvolvem pata o la_dd de nervo optico,
rectina, choroide e, por vezes, do equilibrio muscular
extrinsecco do globo ocular, tornando o apparelho
visual imperfeito para o exercicio de sua funcgio. Nio
¢ de feito uma modificagio analoga a que se verifica em
certos estados, dependentes de outras causas, trazeudo
transitoriamente a amblyopia por-ancpsia; sio bem a0
contrario disso, perturbagdes que euvolvem um estado
distrophico consideravel do orgio na sua mais delicada
textura, acarretando para sempre a sua maapactd(ule
funccional.
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B ewéente que essa dzstrophm, causa dos innumeros
‘msucces‘ao: verificados, perda de frequencia 1105 casos
de outras variedades de catatacta congenita, taes coma
a nudem "mzz;!m ow estractificada, as quaes mmmpie-
tamente reahs&dds que sdo, permittem, via de regra,.
-uma maler esperanga do exitor oper’atorm porgue ante-
rzormente elias sdo compativem COont 111 fnnccmnamento
© visual, embom defeituoso.

- Na variedaie total, poremn; o prognostice funccional -
'e extrem'lmente duwdoso, até mesmo quando céda- &
.reahsada aOpera,cao Os casos mais favoraveis tém sido
’obttdo:, na eddde de 6 mezes a a annos, e%tando Q
-orgao ent perfezto desenvolvxmento : o
‘ Trataudosse, porem, de individuos €m plena adul €=
scencia,” nfio ¢ raro que, ac-lado ‘da distrophia dos
elementos nobres da visio, em: couseqnenua Qi uao da
_ mactlvzdade funccional, o psychismo sempre “atrasado
 destes HatiCE oS, cons’utﬂe forte obstactlc 4o bom. ex1t0
da mterveﬁcam SR "
' A intelligencia ruchmentdr, por assim dver da quase
'totahdade das- cecros de nascemga ¢, sém duvula um
factor de m{mde relévancia no, wdu exito, quanto A
quaptagzao do - novo sentido que ensaia os seus pri-:
‘meitos, passos, out-melhor na ntilizacio desta aptiddo
quée constitye em synthese o acts wisual, & que nelles
exzste ‘apenas esbogado. : o
¥ da educagdodessa funcgio 1n1c1ada, assim’ de modo
: _tdo anorm.ﬂ S{}b tho maus auspscxos, tfopega, indecisa,
“turbada pa sua marcha evolutiva por esse estado de
'-desequﬂibrm dos centros psyc/za-seﬂzswezs, dautniosa ao
Esaffexto desenvolvzmento da int emgencm, que depende
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e pacte o bom on miu exito da operagio. De facto,
como muito bem disse Moreau, a operaglo tem apenas
unt effeito relativo, simples valor de preparagio ocular,
emquanto a educagio represerita o elemento capital.

(r rvegistro e a retentiva das i‘mpre-ssr“)eé visuaes se.
fazens mo globo cerebral a custa de uma apreadizagem
e -exercicios mothédicament'ek' conduzides. B ciaro,
pois, que a persistencia e a boa voutade da- edncigio
‘desses-opefades sho precmso‘s ad; .umutcs 110 bom exito -

consegmr ’

Assim pbsto, diz hE Prof. Les&rm, bem se pode ver .
que ‘1o fox sen razio que o trouxe A ayrum\,do da
Sociedade ‘08 ‘dois casos clinicos de que ora se occupa.

O primeiro. delles’ prende-se a0 mancebo de 42
annos, —J: D, aguipresente, natural de Valenga neste '
Tstado, de constituicio fraca, pacs mortos (causa moriis:
por-elle ignorada) tendo 3 irmdos que gJozam saude.
Nenhum parente ao que sabe soffre dos olhos. Referia
como mais digno de gota na sua historia, que a sua prQQ
genitora, quando delle se encontrava pejada, soffreu '
forte traumatismo, tendo sido anncs depois operada de
um tomor abdominal. O seu hascimento deu-se natu-
ralniente, nao havendo Intervengio de forceps, .infor-
magio esta que tem grande importancia na-questdo da
etiologia, como referird po‘steriorme.ﬁte._ '

Seus-paes tio poico ndo eram parentes entre si.

Sabe J. D. qur, desde muito creanqga, u attengio dos-
seus sparetites fol desportada para as manchas brancas
‘que-elle aprésentava nas pupillag, doincidindo com a
_falfa‘de'ViS'é"é,'facto-'q'lié motivava graﬁde desconterita- -
‘mento ho seio dasua faniilia, principalinente por se velle



o uniep filho vario, e serem seus paes, professores. pu-
blicos: sem grandes meios de-fortuna.
Bem cedo -Cohaprehendeu a sua desdita, e sobre a
sua sorte reflectia continnadamente, sem jamais. pensar
ha possibilidade de- vir a enxergar.
Foil uma eép'eranga que nunca nuirin, nem sobre ella
jamaié alguem The fafoiq, a0 que se recorde. -
Fallecia-o nystagmus ou si existia era quasi imper-
ceplivel. :
 Animade por. esse facto e pela boa per.c_:epgad;t:
_projecedo luminosas decidiu-re a operal-o,.0 que effec-
~tuou mos wltimos diss de Abril. o ‘
O processo empregado,- romo umvm}m rsm taes
-casas foi a extracedo simples comr irridectodna.

- As duas folhas capsulares, ao LOI’!tI’dI‘ID do que
parecia a obsgrvagao ophtalmoscopica, continham um
pequeno nucleo de opacificacdo deusa, circumseripto
por uma camada de massas mwolles, em forma de anunel,
emquanto as partes mails excentricas do,crysiallino
pareciam: reduzidos na sua capsula, como si houvessem
soffridc um processo de reabsorpcio lenta — ';ﬁ()sz‘
partum -~ @ facto ¢ que na porgio mais periferica

S0 envolicro ca}')sular continha apenas, resto do crys-
talizo cataractudo, entremeado de pequenas comcre-
Ges brancas acinzentadas, provavelmente de natureza
~calcarea, lembrando de perto a variedade de cataracta
congenita, dita regressiva, reduzida a uma membrana
- gilicosa, € que nao raro, se dcompanha de estrabismo
congenito ¢ nistagimo oscilatorio; rotatorio ou mesmo
combinado. Apbds a operacio e cicatrizacio, desemba-
‘ragado pg}t‘ianto, de suas cataractas, o nossoobservado



comecoir para logo a mostrar-se mais communicativo,
fazendo a sua aprendizagem com relativa facilidade.
As cores elle distingnia perfeifamente apds breves
licgOes; somente a nocio do relévo ddS cousas e dis-
tancia dos objectos the pareciam mais confasos, pheno-
-meno, alids, natural porque, se ¢ verdade que a retina
¢ a side ou orgdo das nogdes ou ideas da luz, da cor
e do espago, dos principios de exterioridade e de dire-
¢iio visual, ndo ¢ menos verdade que somente os sen-
tidos Juminoss e chrématico sio primordiaes. Sio por
assim dizety a- expressio das sensacdes as mais banaes
que a retina ‘communica ag tossa Sensoriuns; SE0 n0ssas
proprias retinas qué as definem. As idéas ou noghes
do espago, da dn‘ecgao v1sua1 o principio da exteri-
orisacio de nossas sensacles visgaes exigem, ao con-
trario, algumr desenvolvimento uiterior, antes de sur-
girem como phenomencs distinctos no seu exclusivismo
funccional,

Em todo caso, hoje pode-se dizer quasi completado,
esse desenvolvimento necessario & posse integral do
acto visual, comprehendida a pereepedo visual ou sesn-
stbilidade de wveting como tfacto primordial, ponto de
partida, a que se vém juntar numerosos attributos cada
qual mais complexo nas suas manifestacdes, e cujo prin-
cipal & o ésolamento das sensagdes aoladoe da propriedade
de exteriorisagio das sensacbes numa dada direcgfo,
faculdade do elemento retiniano photo-esthetico.

Assim num progredir a largos passos retendo admi-
ravelmente de memoria os tomes de todos os objectos
gue lhe 530 apresentado “senl mais confundil-os, pro-
pmemo-nos a animar-the a ler, tarefa de qite se vae
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,’para'"‘cima
para baixo
S n'mil

visac. Rt
a. seg’u-ﬁ{io A d'

agma sensiv elmenie modmnd"* '

muito poucd visivel. Tem alim ‘destdcomplicagdo,
1z
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pequeno desequihbro do apparelbo musculat extrinseco

do Uli"b(‘ uu']di .a

ficultar ¢ dlmmuir as, probabi«
j :}d(% 5, d@ suuesm operdtono '

'De sua historid familial, sabe—%e qne & ‘suz mie falle-
ey fh ‘i’uberr nlose sa epocd ‘ertt que -elle nasceu; e que
tem vma prima ¢ ga em Lonsequemm de ophta}una,
;ﬂaﬂcoma mfdn til. ' :

Os stuaz_p}les nio sio 1)dr-”ﬂt€'ﬂ, entre i, nfio hav endo

portanto o -caragtes d(:'_uﬂlbc.l’lgu.lilldade no poato de

vistd dachereditariedade. Por outro lado ndo ha noticia
51mo. dm‘ante gestagio mem. s& poude

quer piitro Tacto que pude%‘ie influir na

da *:rzmm

k3

: apurar

genese da opdcm{,awo cry

’}dhmaﬁa a mito qer A Sy~
philis {tm;:‘.na fr fmca.?nenw \erIEu ada

O{:trado peio methmio de extraccio linear com-
Dbiftadao dQE‘ﬂt{’ q‘ae ara ¢ objecto da Hossa cowmi-
muanicagho, 'cumei_on a  methorar 'g‘radati"vamente,
spranto A aund'ide vispal, estando hoje_, pode se bem
dizer, rafidaliiente curado, pois vé. regularmeste,
LDﬁ'btlUilI’ldO se pelo seu (spn’i‘u} irriquieto e folgazao
0" constante de todos de sua casa.

4 preocnpacs
_ \ote-%el que houve por parte do seu pae ¢ putras
I)L‘:SO&S A fasmilia, fornal uppem,do a que fosse olle
aperddo, Jograndd c]k o estado em gue se encarttra
@ utiasua tia que para issd, o retirou da casu

pat“rﬂﬁ bmettendo o aos sens -culdadoes.

Quﬂuto e questio da otio‘ogzia assumypto ainda
mal (‘btlld&dﬂ que; the parecer gite para o primeiro
Hn% seus, observcm s, na ausencia de outro f'xctor que

paBEL cotisfactarinmente o genese da sua
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cataractd, o ""'-1”3 ﬂliés'nu verificado durante 1 gess
tagio poderia ter ~,1de cansa directa da np'zcmcacao
crvstalina, se, wmo soffrem aly Liﬁ'-. as, e\t:accoas, 4
forcep'ssz detern_,ummf pox_' \_e_/,es, 4 forfnagis de eas
taractas. ol : :

Hssa explicagiio seria tanio mais accitavel, ‘if‘um‘in
¢ manifesta @ ‘ansencia da s\'pln}m =, sobretude do
caracter de here_dxt_arle&zu e, observado chqiwm
teméﬂh No kes’undo" CAso. 4 cansa wals, de perto

elac zonaﬁd = svp‘n 13 que tem poélda Tm%taa VeZHs
pe_rpchm_r a sua acgdo uef
através de 'mui{a" g'ie;rame\. traduzindo-se pelas pmm.

o‘atga 1o pmsmﬂ ‘tﬁ‘U‘ldfiV(]

turbagdes trophicas do. e‘ementu apbule-u} taliato
mudahdades as mais diversas, IL, no pmhcum' um
exempio frizante wrlhhadu enl maitos  me nbros
duma familia, outrora - ezr‘mte mmn dax mdi‘; po-
derosas naces da Furopa. - L

0 prazo de 3 mexes decofi‘lﬁo-‘ _:;'pé's a’-ope'racﬁo
dos seils observados, ¢, féra de duvida, mmto chirto

para que se comp}ete a cdumgao v std} em m&,: casos;
entretanto as felizes rmulmdoa obtmo; s80 patemc“‘

o exito &, pode-se dizef, Compie*o guarddda a rels
tividade, do que se m)de alnjidr na variedade hmu-.
‘cular total, moamente_ no caso de T 5 N ﬂJcL:ed{_l_th
© ja ultrapassou de maito - agquella em gue st 3ac§stmnn
obter melhores resultados. b o
Fscusa-se  de fazer nos pre;entes As0s 2 historia )
detalhada, como, a titulo de uxrws;daﬁe, & da rcgm
fazer-se em factos identicos, limitando-se a trazet ac
conhecimentn da nossa muito digna Sociedade, este
pequeno coutingente a ja volumosa copia “de obser-



vaghes varas, que tew stdo agud apresentadas, al '

de sér mals um subsidio para « histovia dos iadi-

rataractados, com a fortuna de adguivivem mal o bem o
‘goso desse precioso sentido, de todos os mais nobres,

o mais vtil As exigencias da vida — a visio,

Sessdo de 20 Fullo de 1057

COALESCENCIA BRACHIOTHORACICS. — O Prof. Alfredo
Magalh@es faz a seguinte commufticagion [Ventte as
lesdes de que pode ser victima ¢ corpinho Je wmi
eriangy d{“-,td(:d.n'i -ge, pela sua frequencia, as deter-
ninadas pe}u calor ou.pelas substancias ca usticas.

A ipuoceucia, a curiosidade, a imprevidencia, a{ra-
vessura, a4 impaciencia, a guly, isoladamente ou de
combinagiio, coustitiem os impulsores communs das Tl
angas as queimaduras. .

D varios moedos nocivas, as siag sequelas até defor-
mantes se podem manifestar, Tal & o facto quando a
restauragio tewm logar produzindo tma svuiphise de or-
ghos normalinente 'aE:I)’Ll'dd()‘s.

Em wm dos casos que trago w0 vosso conheclmento 2
queimadura abrangla a porgao antero- exteray do hemi-
thorax direito e a metade superior da face interua do
braco correspondents; 1o outro estendia-se no frono
por toda a parte pasterior do thorax, descia pelo flanco
esquerdo até sobre a regiio ghitea, ¢ 1o brago iy mesmo
lade Fara attingida a porgio posteros dnterna.

Fin ambos os casas [of eomprometiida a axilla e o

cicatrisagiio se fex cow adberancia 4o Drago ao thorax.



Nestas comﬁ&es vieram terambos os pequenos Ao met
servivo da Wnlermaria Santa Irabel; neste Hospl Al
A deformddade adquirida ¢ assim realisadal tom
sido nomeada ‘‘symphise L'/zomm-&rnc/mz. (v. o, pelos
Professores Lstor, Pidchaud . . .1) . '

O vocabulo «symphise», em anatomia, se -emplega
paraindicar sconnexio ou uniio de doisossos» {\[or'le%)"-
é tainbem «nomé: dado thrt}(,Uldrmente a certas artis
‘culaghes, principalmente 4% dos - ossos - da bacias
(H. Litted), v. g symphise. ﬁubian-a, sy;nphise SacTo-
ifiaca. . CHnicamente tem’ applicacio para’ indicar
«udlie_ﬁerenciu _anormal'; dos “-dois folhetos -sde suma’
SETOSA (M. Garnier & V. Delamare, dict. des lermes
’te'c'/z_/;;ja'gzw.xj- e 1;:§(fet.‘i:!e,} V. og. s_ym-bhise ‘cardiaca,
- simphise pleural. :

«(,om'cmma cicatricial n’a cn'z[!m( tambem se  tem
dito (v, g. 0 Irof. Holmes. ) _

«Coarctagios (do fatim mardaho; qﬁer rhyer res-
tricgdo [\I()Tcl(“-s} Diz-se prmupalmentg de -um con-
dircto. nataral (Garater & I)eiamart), de uma cavuiaée
(K. Ldittré) ou de um orificio (v. g. coarctacio da ure-
thra, coarctaciio da bocca,  coarctaciio — do . pyloro).
No casavertente: " coarctagiio cicatri_cizﬂ da axilla po-
deria significar simplesmenté estréitamento da cavidade
axillar; porim se comprehende a possibilidade dzs pro-
duzir-se uma retraciio cicatricial da - axiila, determi-
namdo approximacio, encosto, sem gue, ‘entretanto,
exista adherencia dos tegumentos do brago aos do
thorax. '

«Coalescencia», vocabule que preferi, ¢ nio- me

consta ja tenha sido applicado ao caso, me parsce
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exprimir bem, e melhor, o facto obscrvado, De «coa-
lescere» (Lat.), composto de <cum (cotj e «alesceres
(crescer, nufrir), coalescencia significa vadheroncia,
unifio, de partes que se achavam separadass (Mordes)
«como na cura das feridas siniples ow nas -udhes™es
contra a natureza» (K. Littrd), «adherencia® de duas
supertficies em contacto» (vicatvisacio, adheredcias
viciosas—M., Garnier & V. Delamare),

Ora nos dois casos ohservados havia adherencia dos-
tegumentos de, duas partes (brago e thorax)., tormal-
mente separadas, que indebitamente: soffreram waiio
(roalescencia) em nma cicatriz mal feita, produzindo-gze
uma  deformidade de. cousequencias - desagradaveis
nio sd para a esthética e funcglo do membro esca-
pular, como para o seu desenvolvimento. uiterior!:-

Para remediar 2 «coalescencia brachio-thoracicas
cieatricial, deformidade por symphise, adqnirida, oppu-
nzemos, como se fazia precisa; wmmna anaplastia por
dierese, : :

No caso vertente se verifica o pensamenta do pro-
fessor GIRALDES: nfo se trata de uma operagiio
elegante & rapida, pordm de wm trabalhe de dissecigio,
por vezes penosa, et gié o proiissional deve collocar o
interesse do doente ucima dw sna propria vaidade, e
saber sacrificar o brilkante pelo utily pelonecessatio.

Em ambos os casos, decidi-wme pelo emprego do-me-
thodo de Berger e fiz autoplastia por desdobramento da
ponte de uniio e permuta de retalhos,

" Praticada wma incisiio po bordo livre da pelle, fiz a
dissecgio para separary umada outra; completamente, as
duas folhas cutaneas, anterior ¢ posterior,- até a parede
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thoracica para dentro, o bragopara fora, a axilla para
cima. K segnida procedi a secgio da pelie, na parte
anterior junto ae thorax, desde a extremudade interna
daincisio primeira até o axilla, separando- vm vetaiho
triangular de basc externa (fixa), adhercnte ao brago;
retalho qﬁe fol dobrade para fora. o
Outra secghio pratiquel, pela parte posterior, sohre
a foiha da pelle correspondente, juncto ao braco, desde
4 extremidade exterma da inciézi(')__priruitiv-a até o -alto
fa axilla, em parallelo ao.ponto em gue terminow superi-
armente & seoydo antesior, separando um  retalho
tamhem triangular cuja base ficou adiwerente ac'thorax.
Eiste retatho foi levado sobre a parte lateral da- caiza,
"('h_r traz para deante, emquanto s primeiro fol, de deante
_'pz'_u'a traz, desdobrade para cobrir a ferida do lado. in-
terno do brago. Cada refalho triangnlar tendo dois
" bordos livres, suturel o hordo inferior de wn 2o thorax
e do outro ao brage, restande os bordos superiores de
- cadaqual, que foram approximados e suturados. As (res
.hf’lhdb de reconstitpiclo stmulavam entian o forina de
um Z.
' No primeiro caso a cu,atrm agao completa se fez per
gb;_’_z,f;z;mz; o menina, porim, illudindo ~a  vigilancia,
. Tompen uma pequena: porciio da cicatriz fecente' na
axilla, subindo em gradil de ferro, e teve de esperar
nova cleatrisagio nesse trecho (por segunda intencio).
No outro @ cicatvisagho per primucn se fez, com
em‘epno apenas de uma pequena Imguet'{ de pelle da
antiga cicatriz, que se wortificon.
AYos dols casos. o resultado foi cowpleto, o aqgui
“tendes a documentagdio photographica,
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Jatioanearaas msearnoms, - O Prof. Alfredo Ma-
galliles com apresentagio da paciente, fez a seguinte
communicagio: C

As anomalias que se podem encontrar nos dedos do
p¢ sio de posigdo, de formagdo, ou de cpolugdo.

As primeiras (de posicdo) cousistem em desvios dos
dedos, que realisam no sentido do plano lateral ou do
“plano antero-posterior. '

No sentido do plano lateral figuram desvios para
{6ra e para dentro, encontrados mais frequentemente
ne dede grande: lallnr-valgns (desvio puara féra,)
halluxares (desvio para dentro, pigeon toe, dos inglezes,
dedos de poneho.y Estes desvios lateracs (¢dinodactyplias)
podent ser encontrados até mesmo em todos os dedos ¢
para o mesmo lade (edinedactyiias fofal, &3 cup de vend,
dos auctores francezes). ' - '

No sentido do plane antero-posterior, quande =«
anomalia existe. os dedos podem estar desviados para
o dorso ou para a planta do pC. Desviados para o
dorso do pé se encontram elles nos casos da gawpso-
dactylie (rarra dorsal)y e de dedo anie-curvo (mais {re-
quentemetite.—hallex-recurvatum, typo Anderson).
Para a face plantar se notam inflectides nas garras
plantares (as mais das vezes- - /finlluy-flevus—y e nos
casos de  «dedos em nartello,» tambem chamados
wdedos  emr pescopo de cpsmer (halimymalieny, quando
¢ o primeiro dedo).

Agomalias de formagao se conhecem consistindo em
falta (ecivodaciylin—parcial ou total), em accrescimo
de numero (pelydactylin,) em soldadura (syndactylia).
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As anomalias de e\;olugéo determinam modiﬁa‘ﬁ;ﬁex
A do volume dc'c dedos; Siode todas elias as mais. yaras. -
: *abii o mtereﬁse do- cdso presente, 1o qua] 3demcne, e
rennenﬂ duas atiomalias: uma cotlgedita, prlrmtn a, e
'ou{ra adquzda em cenqeqvemm da prime gira. :

A am)mdha de evolugo congenita, Lonms’te aqai em
C1 uma hvpertrophm muzuo apreuavel A szmpﬁe% ins-
-pecmo $6 nota que o.dedo grande do pé esquerde é.
mz.uto maior que o-seu’ congenere do pg direito.

Pe}a apd}pa»ao s€ veﬂhca que vig é major esf;e ded@,
-_'re}atwamente a0 @o outro pé p{)rque tenh'l augmentado
"o timeso das phwhﬂves 0 que se podema emonirat A
::f[féflzf? ;ﬁa!:pﬁ'rx!mwzf@, © st yorque ha - ma hvper-'

‘throphia: udo. somente das phul(mcre:, b(tsal distal, mas!
' _tam‘nem 46 metdtdrsmno COTI‘E"‘%pDﬂdGBte £ da pmne;ro'ﬁ
chineiforme ¢oma demonstra a r'zrlzovrapina. _ _

' Trata—se pom, de mn fzedu gzwmﬁe, o caso teml)s:
4'L1H’i& !zrz[[omegczfm coe T e L
L Notase que 0s - t;gumentos £ 0 tu‘ido Lelluldr %ub»_
"_uttaneo estdo E'E‘ldtl\'aﬂ’i?'nt(, I'SGIHL{E’S, aqm A EEC)
“veem’ telaugiectasms %ymphagiom&s et hyperl:p@-r
_-:matme que se: tem utado pre%enteq em a}guns casos .

desta natmem. _ a RN
S Aler deste auumento de m}mm da dedo vé-se que

eHe esta- antaurvado, a ta(_e piantdr recurvada camo 2.
“quilha de uma nau, *pelo que. dez 0 quahhuatwo de,
esaap.&mde ' : o
' A evolucao uitermr podem ser de mode S Lontmuar:
"l"au’}mp'\nh'lﬂdf} o crescimento (o0 'se tem noﬂﬁcado .} ot
' es sta podem B‘tduﬂ\l'n_', diminuir,-e com o cre%mmenm
13
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das partes resiantes do pé vir o gigantismo tornar-se
relativamente menor, _

Segundo se venha verificar uma ou outra das duas
hypotheses, terd de variar a indicagho therapeutica.

Actualmente, para perrmtlr a Iﬂil&nte {creanca de

sete  annos) andar Cd?"’ldd, vou -corrigir a posicie

anormal do dedo. Pr(:curgiref cbtel-a 4 principio pela

reducgfo forgada gradual; sl nfe consegril-a praticared
o wlongamento do tendio do «longe extensor preprio do
| primetre dedo.» Alcangada a posicho normal, a peqilena
" poderd usar o calgado; desde que este seja feito ta-
mafnho do pe cujo dedo ¢ deforme, do lado sio preﬁen—
chida artificialmente a differenca do volume do dedo
correspondente. '

Mais  tarde, -quando terminar o crescimento geral
si a hvpertrophia persistir accentuada., impossibili- -
tando o exercicio regular da marcha ¢ o uso do cal-
cado, serd sempre tempo de intervir pela amputagio
o pela decarticnlacho, conforme reclamarem as cir-
iClII’iSta]’JCi}I.S, for mads ¢sthetico e smais atil

“Hallomegalia escaphoide— significa por conseguinte
<dedo gigante carencider, como proporhc ainda que
chamemos a hallomegalia que GIRIBATDE denomi-
now-a ‘o poubiaine (%)

(% POLAINE antigo nowe da Polonia.—No seculs XIV ¢
X1 uzavam-se na Polonia sapatos- de bico virado para cima;
d’ahki chamarcm-se souliers ale  owlaine,— O dedo recuado &
tambem climada, por iste que ¢ arrebitado, edede « Ja ponlains, »
O vacabulo polaine, francez. tambem se applica 4 extremidade
anterior d¢ um navio, de um barco.-—Nas corollas papiili-
onaseas ha duas petalas que, pela sua disposigho, Tmmam a
parte chamada — carena.
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A disposigio antecurva do dedo (hyperextedsio da
phalange distal sobre a phalange basal) & adqmrtdd e
explicavel do seguinte :modo: _

A hypertrophia;  attingindo as pecgas osseas  do
dedo, o nieta_tarsi'smo correspondente e o primeire c;ir;ei-
forme, reﬂ_ectinde-sé tambenr sobre as pm’fe:i% mqlles,
- inclusive. a musculatura, desta porgio de pi.

. Della’ participos o musculo pedioso, cuja insergio
inferior & sobre a base da phalange basal (em a véde
schernary, gue conserva  poriste. sha poszbao nmma}
sobre o matdtarmano respectivo. 7

O «longe extensor propriv do primetio dedor, miss
culo que ¢ da perna, ndo se kypertrophion porim,
.de. sarte que o sen tenddo notmal, inserindo sobre a
base da phalange distal do dedo. grande nio acompa-
unhando o desem-"o]i'imento- es:afrerﬁdo do nesmo dedd,
: Vt’)ln()u-Sd relatlvamentx, curto e deimmmoa a m'y«,lbv
eusdo da nhdlanoe texmma 3\}1)1‘8 a base, fazendo-
- arrebitade o dedo.

‘Na paciente se verifica perfeitamente este facto qa.;
4 photographia deixa parcebar nitidamente.

- A pathogenia desta anomalia, apezar do quanto se

tem proposto para explical-a, continga 4 set nm pouto
de idterrogacio, que ao futuro caberd resolver.

g

Trsio-vscersa. —O Dr. Pereira da Sitva apreseata
dois doestes de tuberculose puimonar. tratados pda
tisio-vaccina. _ .

Diz qae e3s3s dosabes estiao bastante malhorados oo

curto éspago da dois mezes.
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Para demonstrar o grio lisongeiro de melkora qite
VEo dogranda seus o wies, mesira, coano elementos
de confivinagiio, o trogado da temperatura, os indices
de Sonders cujo valor salientou em face da interpre-
tagio comparativa da neutrophilia com a leucocytose
global. _ '

Disse que o ‘mgmento do pezo em um'delles era de
4 kilos. _

Explicon que depols da segunda injecclo de - tisio-
vaccing, o doente comegon a desenfiltrarse, pelo e
houve diminnicio de pexo, para descer a 406 k. 400 g.

O Dr. Pereiva chamou a attengio da Sociedade para
as modificagbes de Sombra observadas nos rentgo-
gramas apresentados neste momento,

Tsse mais haver diminuicfio consideravel de bacillos
1o spiito. ' '

¥ relagio ao segundo deente o Dr. Pereira disse
que & a melhora nio ¢ 140 nitida como no primeiro, entre-
tante alguas dados, como indice de Sonders, a escuta,
o estado geral, o wugmento de pezo ainda que fraco
detxam a esperanca de que acura clinica venhua dar-se
neste pauente

Depois o Dr. Pereira passa a farzer conmsideragdes
sobre a tisio-vaccina, e diz que parece ser esse wmn
factor therapeutice, superior & fuberc:lna pura, e
destinudo, a prestar consideravel servige na cam-
pasha coatta a tuberculose principalmerite nos casos
incipientes em que parece os effeitos therapeuticos
tém sido observados sermpre identicos.

Em séguida o Prof. Joko Froes péde a palavra para
corroborar as afftrmagdes-do Dr. Pereira, cojos doentes



capresentadds conhece de perto, muxime o primeiro gue

& devsew-servico clinico.
== 4} = )
Sessdo di éiz'a 2 de Aygosie

~=No expedxdeute [ protessm‘ Fraga communicon 3
Cofferta do relatotio do Servigo da Sande Publica, no
Brazil, durante um seculo. Foi o doador o Dr. Liydio
“de Més.quita,_a guem agradeceu em pome da Sociedade.
- Na ordem do da, o Professor F. Tz apresentou
um doente, que ja fizera coshiecide dos seus consocios
'no,nnno passade. T ratara-o de fioma, curando-o dessa
affecyiio, mas, wo pacicnte restava uma fistnla salivar
-externa: Promettera entio a flht'ﬂlléauaf} interna, que
devara a eﬁutu e cujoexito feliy ali se asqururava
CHD pacmnte o : S
~ Um outrocaso seu, foi o de uma, uIcefa ifar.icoseJ.-
-A-saphena. interna, ¢ o vaso . doente foram -retirados
" inteiramente POt tuﬁehzdno _por . um- processo  de
‘Doyerg. o _
- A uleera cicatrﬁz'ou. e o-doente nada mais aprescuta
da anormdi
: —-O ‘Dr. Antonio Frauga, ‘trouxe aq wnheumento
'--;da sociedade o-resultado operatorio. de um-caso por
- elle apresentddo j& ha algum tempo-de aneurisma da
ischiatica. Descreveu todos 0s tempos da iuferveaaﬁa,
: '_relembrou a sua discussio favoravel ao dmcrnostlc.o ve-
rificado e terminon touvando-se nas boas sequellas da
operagio, por isso que-o doente acha-se -curado dessa
affecgdol
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- Devido as adherencias do. sacco as partes adjacentes
aextirpaciio nio poude ser immediata, dando-se a sua-
eliminagiic «per sectundunis.

== Professor Adeodato fajou, em seguida, sobre o
tratamento das fistulas vesico-vaginues.

Definiu, eschematizando, as duas modalidades: niun
caso, haveria verdadeiro canal, ap passo que em outro,
existiria um orificio verdadeire. o '

Disaitin o trataraeato, faz:ndo raviver d.S caute-
visaghes, em cuja acclio muito confia. Lembrouw a dis-
tin cofo necessaria relativa av aspecto da fistida ao caus-
tice ¢ au «modus faciendi». Da tondeinnagio syste-

. matica dé procésso culpa-se a impropriedade do uso.
Recordou que s0 as fistulas que constituem  verdadeiro
canal, podem ser submettidas a tal processo, Prefere
como caustico o nitrato de prata. '

_ Leva essa substancia fuadida na estremidade de tima.
haste metallica de sua invengiio, o que permitte, apos
a comstruceio immediata do orificio, o cuntacto do
caistico com toda a superficie das paredes do canal.
Tssa technica em nada prejudica qualquer actn opera-
torio, por acazd ulieriormente necessariv. A pressio
exercida pela tiina ¢ evitada pela sonda de perma-
fencia, gue elle colloca no dia immmediato, perquantoha

formagio de uma escara que nio permitte por algam
tempo a sabida da wrina pelo orificio. Nas fistulas
orificiacs ha inconveniente do methodo, porque as
escaras multiplas, sempre em superficle, adeigagam as
bordas, ditRrultando o avivamento gum case de
intervencio,

~— Dr. Helio Ribeiro communicou um caso de syn-
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d:mn«e de . Stokes Adanis, referente a um mdwniuo de

._-6!? annos que tinha tedo o quadro clinic o as verhg_ensa,

as crises epileptiformes, o pulso lento € permanente.

Elsue que cra de 14 4 entrada do doente, attingiu a

cifra minima de 11, Fez todas as provas que confir-
‘mayam uma bradycardia verdadeira tirando tambem 05

tragados dm pitlsos - ArLcrm] VEnosn e mrd}au} Nio

' Ihe foi possivel apurar p‘eu%amante aretivlogia; paILCF’

" porem que ¢ @ syphilis que cabia a rr_bpunbdb_lhdade-

‘rewota do6 estado de esclerose myocardica actual. Ao
‘demais dissn, a idade do deente estd a affirirar a

" determinagie pr.h bLIETObt. do - processe morbide

‘ohservado.

----- -y Prof. C. Fr']g-a discutin o vaso do Dr. Helie,

_*efermdo um occorrido em sua clinica, qmmdo ainnda

nio fora fundqdd a leedade Medica dos Hospitaes,

E-ra uma miocinha, ni gual elle pensou existir Forma

" cardiaca da- mdlestia de Chagas ¢ em quew o pn]so

'{hegnu a contar-se por 20 batimentos.

-0 me Froes qarrou dofs casos oc‘mrndo&: emnt seu

servigo no anno de 1911, sendo muito baixe tambem.

‘o numero de pulqacoeq

A melestia de Chagas tambem foi inv ocada, ‘cont
accordo do Dr. A, Taz. Morto o paciente, os. frao‘-»

mentos do coragip foram enviados & Manguinhos. A

esse proposito lewt uma carta do Prof. O. Cruz, em que
elle communicara a verificagio de uma myocardite
intensa e promctte cories eal serie, com o fim de
authenticar atrypatosomose americana. '
"0 Doutorando Anthenor Cavalcante tr atou de «papil-

lomas anopermeas» Discutiu a etiologia fex o diagnostice
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[EXTY .

differencial, nar tou a interveticio e, por fim apresentonn. 4

as photographias tiradas antes: e depois da operagho.

Rt P

SYNDROME: CHPHALO RLEGICA . — O Dr. Martagio Ges- -
teira communica 4 Sociedade um- caso de syndrome.
cephaloplegica, observado em Julho deste afnno no am-.
bulatorio de Clinica Pediatrica. Trata-se de um pequeno.
de um amno e oito mezes; nascido a termo em parto .
normal e creado alguns dias wo peito e em seguida &

mamadeira com leife condensado. Nos antecedentes

herédo-concepcionaes apanas & apurar a existencia de -

‘dois -abortos precedendo. o nascimento do pequeno, e

nos pessoass pequenas perturbagdes dyspeﬂica& Cre.

ansa de nutricio regular, de carnes wm pouco Aaccidas
e certo gran de- pallides da face.  Prendia.logo a

attengiio a attitude particular da cabega, pendente

para deante e um pouco para esquerda, o mwento enter:

rado sobre o peito: O exaine mostrava que essa attitude

era -a resuliante da.aceio .da gravidade condicionada
pela absoluta acinesia dos musculos cervicaes: em
virtude desta consoante ao geito que se lhe dava, a
cabega pendia imerte ora para a direita; ora para .a

esquerda, ora: para trax, ora pava deanie, sendo.esta.

ultima.a posi¢io mais habitual. Kra por essa molesa

. I‘J
“do pescoge, no dizer da.familia, que a creapga vipha 4.

consulta.

Subitamente dous dias antes, se. installara essa

paraiysia dos. .musculos cervicaes, Saira ¢ mie do.me-

ninp-de casa pela manhi, deixando-0 bom,. e ao voltar.
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.encontrara o filhinho neste estado em que v trazia a
consulta, sendo que a pessda que fichra vigiando-o nada

sabia infericar, segundo terminantemnente tivesse a
creanca levado qualquer queda ou soffrido qualgiter

traumatisme : explicara que o pegueno adormecera 4s
10 horas ¢ accordara nesse estado.

O exaumie mdstrava os musciios do pescogo comple-
tatmente flaccidos. -As vertebras cervicaes cuidadosa.
mente examinadas nada de agormal apresentavam. O
toque pharyngeo nada revelou. A face nio oilerecia
.cousa alguma de particular e o0s reflexos pupillares
eram perfeitos. A inotilidade dos membros integra e
normaes os reflexvs tendinosos. Babinisky preseute.
Intelligencia normal para a edade. No apparelho res-
-piratorio estertores boihosos medios nas duas bases.

Hxame do coragiio negativo.-Figudo excendendo H-
) geiranieﬂ‘te o tebordo costal. Nada mais de particular
.ao cxame flo abdomen. Impossivel praticar no momento
exates de fexes, nem de sangue, hem como o clectro-
diagnostico.

Bol a unica ves que o pequenc veio a consulia, tendo
algum tempo depois sabido que estava complatamenie
bom.’

Hxposto assim o caso, demora-se o Dr. (Gesteita em
comsideragfes a respeito da syndrome ohservada, que
diz ter sido descripta, pela primeira vex, pelo Prof.
Fernandes Figueira, nos Archivos Brazileiros de Neu-
rologia, documentando a sua- descripgio com 6 obser-
vaches, sendo gue ainda agora o-Dr. Raul Moreira
acabava de publicar no Bragil Hedico mais um caso
colhido no servigo daquelle profes'sof.

14
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Diz que d expressio de syndrome cephaloplevica pro-
posta pelo Dr. Panlo Costa lhe parecem preferiveis,
pelas vazdes que aponta, as que propde de myoplegia
cervical, esrvicople gia ou melhor ainda Syndrome de Fer-
nandes  ligusiva, prestando-se assim pma justissima
homenagem dquelle gue primeiro a descreveo e gae pelo
sen grande saber em causas da especialidade ge pade
considerar como ¢ expoenie maximo da pediatria
nacional.

Abordande a natureza da syndrome em questio, fez
ver que o Prof. Figneira depois de um exhaustivo
estudo dag varias hypotheses de invocacio possivel,
estndo que ¢ mais uma revelagio da assombrosa erudigie
do Prol. carioca, acabira por admittir seja a syndrome
em questio uma forma abortive de Fleine Medin, exis-
tente no Rio de Janejreo na ausencia da epidemia.-
Discute asrazdes ao Dr. Figueira, demorando-se princi-
palmente sobre a questio da emyvoplegia periodica

. Tamilial, acabando por affirmar gque a hypbthe::e da poly-
omyelite € de facto aunica cabivel, senda que na sua opi-
1ifio se pode explicar bem a benignidade da syndrome e
o sen rapide desapparecimento como admittir sejam as
lesdes medullares, nesses cases, simplesmente h}'pe-
remicas, cofigestivas e como taes trausitorias e pase
siveis de subita repressio,

Termina por ailudir 4 existencia relativamente fre-
quente, agui na Bahia na doenga . de Heine Medin cuja
forma cervicoplegica acaba assim de ser tambem agora
assignalada.



CIRRHOSE CARDIOSTUBERCULOSA. -— () Dr. Clementino:
Fraga apresenta um'caso de circhose cardio-tubercu-
losa, sendoo doente um rapaz de 15 annos, patdo,
natural deste astado, esteve internado na Eunfermaria

8. Vicente, do Hospital Santa lxabel,

Doente ha alguns mezes, o observade tem o figado
muito augmentado, consideravel esplenomegalia, aug -
mento da area da matidez cardiaca, com symphise
cardiaca, tuberculizagio dos dous vertices pulmo-
uares, plenovinenos estes que identifican: a forma de
cirrhose tuberculosa descripta na infancia e adolescencia
por Hutinel e Saborin,

O exame da nrina, e exame do iiquid{i extrahido
por paracentese foram praticados,

Fgunalmente feitas as provas da capacidade fun-
coionaes do figado, a demonstraram a2 {nsufficiencia
do orgam. _ .

Descreve em scguida rapidamente das lormas tyi)icas
e atypicas de tuberculose do figado, dizendo gue no sew
servigo clinico contintia o estudo da exploragio funcei-
onal do figado na tuberculose; e gue aseu tempo trard
a0 conhecimento da Sociedade.

Noticiario

E com justissima  satisfacfio que registawos ter
stdo convidadoe para irangurar o cursoe da cadeira de
Medicina Legal, na Facnldade de Medicina de Sio
Paulo, © nosso eminente companheiro Prol. Oscar
Freire, uma das figuras de malor relevo na doutis-



ssima -Congregacho da gloriosa Faculdade da RBahia,
A homegagem gte acaba de receber o actual ca-
thedratico de Medicina legal, director e organi-
ador do Sustituts Nina Redrigues, ¢ daquellas gue
honram egualmenie a respeitavel corperagio a  que

¢lle,  dignamente, pertence.
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